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1. Einleitung 

1.1 Definition und Epidemiologie von Übergewicht 

Das ansteigende durchschnittliche Körpergewicht der Bevölkerung ist eine 

weltweite Herausforderung. Dies umfasst das Übergewicht bis hin zur 

pathologischen Adipositas. Adipositas ist definiert als eine Zunahme des 

Körperfetts, die über das normale Maß hinausgeht (1). Da eine Bestimmung 

des genauen Körperfettanteils mit großem technischem Aufwand einhergeht, 

hat sich als Grundlage zur Einteilung der Gewichtsgruppen der sogenannte 

Body-Maß-Index (BMI) durchgesetzt. Er berechnet sich aus dem Quotient von 

Körpergewicht in Kilogramm dividiert durch die Größe in Metern zum Quadrat 

[kg/m²]. Per BMI kann bei Erwachsenen zwischen Unter-, Normal- und 

Übergewicht unabhängig vom Geschlecht unterschieden werden (2). In Tabelle 

1 ist die Klassifizierung der einzelnen Gewichtsklassen abgebildet. Darüber 

hinaus ist die weitere Unterteilung des Übergewichts in verschiedene 

Adipositasgrade möglich. Üblich sind Präadipositas und Adipositas Grad 1 bis 

3, die ebenfalls in Tabelle 1 klassifiziert werden. 

Zwischen 1998 und 2008 stieg der durchschnittliche BMI weltweit um 0,4 kg/m² 

pro Dekade. Die USA haben im Vergleich zu den einkommensstarken Ländern 

der Welt den höchsten BMI (3). Im Jahr 2014 waren weltweit 1,9 Milliarden 

Erwachsene übergewichtig, was 39% der erwachsenen Weltbevölkerung 

entspricht. 600 Millionen dieser 1,9 Milliarden waren adipös (13% der 

erwachsenen Weltbevölkerung). Von den Kindern (<5 Jahre) waren 41 

Millionen von Übergewicht oder Adipositas betroffen (4). In den Vereinigten 

Staaten, denen in diesem Zusammenhang eine negative „Vorreiterrolle“ 

zugeschrieben wird, sind mehr als 68,5% der Erwachsenen (>20 Jahre) und 

31,8% der Jugendlichen (<20 Jahre) übergewichtig oder adipös, im Sinne eines 

BMIs über 25kg/m² bei Erwachsenen oder eines BMIs über der 85sten 

Perzentile bei Kindern (5). Auch in Deutschland sind 67,1% der Männer und 

57% der Frauen übergewichtig oder adipös (6). Bei den Kindern und 

Jugendlichen (2 bis 17 Jahre) gilt dies für 14,8%. Der Anteil von 

übergewichtigen Kindern und Jugendlichen in Deutschland hat sich im 
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Vergleich zu den Referenzdaten aus den 1980er und 1990er Jahren verdoppelt 

(7,8). Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) geht in ihrem Report von 2000 

so weit, von einer globalen Epidemie zu sprechen (9). 

Tabelle 1: Internationale Klassifikation von Untergewicht, Übergewicht und Adipositas von 
Erwachsenen an Hand des BMIs 

Quelle: Eigene Darstellung nach WHO (2) 

Der Body-Maß-Index (BMI) berechnet sich aus dem Gewicht dividiert durch die Größe in Metern zum 

Quadrat. Dargestellt sind die einzelnen Gewichtsklassen, die durch den BMI klassifiziert werden. 

       

Der BMI ist als alleiniges Instrument zur Diagnose von Übergewicht bzw. 

Adipositas etwas in Kritik geraten, da er sich allein auf das Körpergewicht 

konzentriert und z.B. keine Unterscheidung zwischen Muskel- oder Fettmasse 

bzw. verschiedenen Knochendichtewerten oder Körperkonstitutionstypen macht 

(10). Auch die körperliche Fitness wird nicht mitberücksichtigt. Er ist dennoch 

gut geeignet, um eine Risikoeinschätzung für die Gesamtmortalität 

vorzunehmen. Laut einer Metaanalyse von Flegal et al. aus dem Jahr 2013 ist 

die Gesamtmortalität bei Erwachsenen mit Übergewicht, also ab einem BMI 

über 25kg/m², signifikant höher. Ein besonders hohes Mortalitätsrisiko besteht 

für Adipositas Grad 2 und 3 (11). 

BMI kg/m² Gewichtsklasse

<18,5               !             Untergewicht

18,5-24,9               !           Normalgewicht

>25               !              Übergewicht

Übergewicht kann weiter in verschiedene Schweregrade 
unterteilt werden: 

25-29,9               !            Präadipositas

30-34,9    ! Adipositas Grad 1

35-39,9    ! Adipositas Grad 2

>40    !            Adipositas Grad 3
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Auch im Kindesalter ist die Anwendung des BMI zur Einschätzung des 

Gewichtsstatus mit entsprechend altersgerechter Klassifikation anerkannt bzw. 

empfohlen (12–14). Im Jugendalter werden die BMI-Werte zur jeweiligen Alters- 

und Geschlechterreferenzgruppe betrachtet. Kinder-BMI-Werte werden im 

Verhältnis zu den BMI-Perzentilen der entsprechenden Alters- und Geschlechts-

Referenzgruppen interpretiert. Die Cut-Off-Werte bei Kindern für die BMI-

Klassifikation können nach internationalen Empfehlungen z.B. denen der 

„International Obesity Task Force“ (IOTF) und der WHO oder nach nationalen 

Referenzwerten festgelegt werden und so teils zu leicht unterschiedlichen 

Ergebnissen bzw. Einschätzungen führen (15,16). 

1.2. Folgeprobleme von Übergewicht und Adipositas 

Übergewicht bzw. Adipositas im Kindes-, als auch im Erwachsenenalter, kann 

zu Gesundheitsproblemen führen, auf die im Folgenden näher eingegangen 

werden soll. Im Kindesalter kann zwischen Effekten, die sich bereits als 

Probleme im Kindesalter äußern, und Langzeiteffekten im Erwachsenenalter, 

weil die Person seit der Kindheit übergewichtig war, unterschieden werden. 

Dazu addieren sich die Risiken und Probleme, wenn die Kinder auch als 

Erwachsene übergewichtig bleiben. Die Effekte, die sich bereits im Kindesalter 

zeigen, können nach der Literaturübersichtsarbeit von Reilly et al. aus 2003 in 

folgende Untergruppen eingeteilt und beschrieben werden (17): 

• Herz-Kreislauf-Erkrankungen: In vielen Studien konnte eine Assoziation 

zwischen Übergewicht und den typischen Risikofaktoren für Herz-

Kreislauf-Erkrankungen wie Hypertonie, Dyslipidämien, Auffälligkeiten 

der Links-Ventrikel-Funktion und des Endothels, Hyperinsulinämie und 

Insulin-Resistenz hergestellt werden (18–21). 

• Psychologische Konsequenzen: Nicht nur das Übergewicht der Kinder 

an sich, sondern besonders die Stigmatisierung durch andere Personen 

können zu psychologischen Konsequenzen führen (22–24). 

Übergewichtige Kinder haben ein geringeres Selbstwertgefühl im 

Vergleich zu Normalgewichtigen (25) und leiden häufiger unter z.B. 
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Depressionen und Angststörungen (24). Vor allem bei Mädchen können 

depressive Symptome mit dem eigenen Übergewicht assoziiert sein (26). 

• Sonstige mögliche Folgen:  

o Bei übergewichtigen Kindern treten orthopädische Probleme 

häufiger auf, als bei normalgewichtigen Kindern. So sind unter 

anderem Beschwerden des Bewegungsapparates, Frakturen, 

Fehlstel lungen der unteren Extremitäten, sowie eine 

Beeinträchtigung der Mobilität häufiger bei übergewichtigen als 

bei normalgewichtigen Kindern festzustellen (27). 

o In einigen Studien konnte ein Zusammenhang zwischen 

kindlichem Übergewicht und gehäuftem Auftreten von Asthma 

gefunden werden (28,29).  

Die möglichen Langzeiteffekte können wie folgt unterteilt und beschrieben 

werden (17): 

• Persistierendes Übergewicht (und einhergehende Konsequenzen) im 

Erwachsenenalter: 

Übergewichtige Kinder haben ein höheres Risiko als normalgewichtige, 

im Erwachsenenalter ebenfalls übergewichtig zu sein. 26-41% der 

Vorschulkinder und 42-63% der Schulkinder, die übergewichtig sind, 

werden auch als Erwachsene dieses Problem haben (30). Das Risiko 

auch als Erwachsener übergewichtig zu sein, ist umso höher, je 

ausgeprägter das Übergewicht im Kindesalter war und desto älter die 

übergewichtigen Kinder sind. Kinder mit einem BMI über der 95. 

Perzentile haben als Erwachsene zu 65% einen BMI >35kg/m², Kinder 

mit einem BMI über der 99. Perzentile sogar zu 88% (18). 

• Soziale und ökonomische Effekte: Übergewicht im Kindes- und 

Heranwachsendenalter hat einen negativen Einfluss auf die soziale und 

!  IV



XI Anhang

ökonomische Entwicklung z.B. in Bezug auf das spätere Einkommen 

oder akademische Leistungen (31).  

• Einfluss auf vermehrte Morbidität und frühzeitige Mortalität im 

Erwachsenalter: Eine steigende Mortalitätsrate bei höherem 

Körpergewicht zeigt sich besonders bei Personen unter dem 50. 

Lebensjahr. Sie kann allerdings auch in geringerem Ausmaß bis ins hohe 

Lebensalter nachgewiesen werden. Erhöhte Mortalitätsraten in jüngeren 

Jahren werden mit dem länger andauernden Übergewicht erklärt (9).  

1.3. Risikofaktoren für kindliches Übergewicht  

Risikofaktoren für Übergewicht im Kindesalter sind zum einen übergewichtige 

Eltern bzw. Elternteile und zum anderen das Umfeld und der Alltag des 

jeweiligen Kindes (32). Besonders im frühen Kindesalter gilt das Übergewicht 

der Eltern als Indikator, dass diese Kinder auch als Erwachsene übergewichtig 

sein werden. Dies gilt besonders bis zum Kindesalter von 3 Jahren. Im Alter 

zwischen 3 und 9 Jahren sind sowohl das Übergewicht der Eltern als auch das 

eventuell bereits vorhandene Übergewicht des Kindes ein Risiko. Ab 9 Jahren 

gilt vornehmlich das kindliche Übergewicht als aussagekräftig zur Vorhersage 

des Körpergewichts im Erwachsenenalter (33). Es wurden bisher 

verschiedenen genetische Varianten gefunden, die einen Einfluss auf das 

Körpergewicht haben. Es scheint allerdings so, dass die Umweltfaktoren einen 

größeren Einfluss auf das Körpergewicht haben, als die genetische Disposition 

allein (34). 

Umweltfaktoren oder Alltagsumstände, die als Ursache oder Risikofaktoren für 

kindliches Übergewicht und Adipositas eine Rolle spielen, werden im Folgenden 

aufgeführt: 

• Weniger Bewegung und Sport und vornehmlich sitzende Tätigkeiten im 

Alltag: Das durchschnittliche Maß an körperlicher Bewegung sinkt in der 

gesamten Welt. Global sind 81% der 11-17-Jährigen im Jahr 2010 nach 

den Empfehlungen der WHO nicht aktiv genug gewesen. In 

Industriestaaten betrifft dies 26% der Männer und 35% der Frauen. In 
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Entwicklungsländern findet man niedrigere Prozentangaben: 12% der 

Männer und 24% der Frauen (35). 

• Vermehrter Zeitvertreib mit digitalen Medien wie z.B. Computern, 

Fernsehern, elektronischen Spielkonsolen, MP3-Playern und 

Mobiltelefonen: Kinder und Jugendliche in den USA (8-18-Jährige) 

verbringen im Durchschnitt 7,38 Stunden täglich mit der Nutzung dieser 

Medien (36). Deutsche 14- bis 29-Jährige verbrachten 2015 

durchschnittlich circa zwei Stunden (144 min) täglich mit Fernsehen und 

circa drei Stunden (187 min) im Internet (37). Auch hier kann ein 

zunehmender Trend in den letzten Jahren festgestellt werden. Eine 

Assoziation von Mediennutzung und Übergewicht wurde vielfach in 

Studien nachgewiesen, wobei vor allem der übermäßige Fernsehkonsum 

einen Risikofaktor darstellt (38,39). 

• Große Verfügbarkeit von gezuckerten/ gesüßten Getränken und 

Nahrungsmitteln mit hoher Energiedichte: In mehreren Studien konnte 

gezeigt werden, dass Personen, die mehr Energie über gesüßte 

Getränke aufnehmen, diese nicht kompensieren, in dem sie z.B. über die 

Nahrung weniger Energie konsumieren. Dies wiederrum führt zu einer 

insgesamt erhöhten bzw. zu großen Energieaufnahme (40). 

Nahrungsmittel mit hoher Energiedichte, oft Bestandteil von viel 

verzehrtem Fast Food, sättigen nicht mehr als solche mit einer mittleren 

oder geringen Energiedichte und sind ebenfalls mit Übergewicht bzw. 

Adipositas assoziiert (37–39). 

• In diesem Zusammenhang sind auch die immer größer werdenden 

Portionen in Restaurants, Fast Food-Ketten, etc. zu nennen: Kinder, 

denen größere Portionen vorgesetzt werden, essen unbemerkt mehr und 

können so deutlich mehr Kalorien aufnehmen, als sie benötigen (40,41). 

•  Bei Kindern und Jugendlichen findet sich ein Zusammenhang zwischen 

dem Auslassen der Frühstücksmahlzeit mit Übergewicht und Adipositas. 

Darüber hinaus scheint der schnelle Verzehr von Mahlzeiten ebenfalls 

mit einem erhöhtem Körpergewicht assoziiert zu sein (44).  
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• Niedriger sozialer Status der Familie bzw. des familiären Umfeldes und 

der Nachbarschaft (45), sowie ein niedriger Bildungsstand bzw. eine 

niedrigere Gesellschaftsschicht der Eltern können in Zusammenhang mit 

kindlichem Übergewicht gebracht werden bzw. erhöhen das Risiko 

desselben (46,47). 

1.4 Umgang mit kindlichem Übergewicht 

Die global zunehmende Adipositas wird sowohl auf nationaler als auch auf 

internationaler Ebene diskutiert und es werden stets neue Empfehlungen/

Leitlinien zur Therapie und zur Prävention dieser ausgesprochen, welche sich 

vor allem auf Ernährungs-, Bewegungs- und Verhaltenstherapien stützen 

(14,48). Da aber besonders auch der Anteil der übergewichtigen und adipösen 

K i n d e r s t e t i g z u n i m m t , s o l l t e e i n S c h w e r p u n k t a u f d e n 

Behandlungsmöglichkeiten dieser Altersgruppe liegen. Ein weiterer 

Schwerpunkt sollte die bereits im Kindesalter beginnende Prävention einer 

Adipositas sein. Dadurch könnten gesundheitliche Konsequenzen, 

Folgeerkrankungen, sowie sich daraus ableitende steigende Kosten für die 

Gesundheitssysteme vermieden werden. 

Es kann in diesem Zusammenhang zwischen direkten und indirekten Kosten 

unterscheiden werden. Direkte Kosten ergeben sich durch ärztliche 

Behandlungen Adipositas-bedingter Folgeerkrankungen (49). Geschätzt wird, 

dass in den USA die lebenslangen Behandlungskosten eines übergewichtigen 

Kindes, die eines normal gewichtigen Kindes mit 19,000 US Dollar übersteigen 

(50). Wenn man diese Summe mit der Anzahl der übergewichtigen Kinder der 

USA multipliziert, ist klar ersichtlich, dass sich durch das kindliche Übergewicht 

beträchtliche Mehrkosten für das Gesundheitssystem ergeben. In der 

Kohortenstudie von Thompson et al. aus dem Jahre 2012 wurden die 

zukünftigen Gesundheitskosten untersucht und ermittelt. Die jährlichen 

gesundheitsbezogenen Kosten von Personen mit einem BMI über 30kg/m² 

überstiegen die von Personen mit einem BMI von 20 bis 24,9kg/m² zu 36%. Die 
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Kosten von Personen mit einem BMI von 25 bis 29,9kg/m² waren immerhin 

10% höher (51). Diese Kosten steigen mit der zunehmenden Zahl von 

übergewichtigen bzw. adipösen Personen proportional zu dieser Zahl immer 

weiter an. In den USA machte in den Jahren 1987 bis 2011 die steigende 

Prävalenz adipöser Menschen 12% der gestiegenen Kosten im 

Gesundheitswesen aus (52).  

Indirekte Kosten ergeben sich aus Produktivitätsverlusten, die durch 

Krankheits-bedingte Ausfälle im Beruf, frühere Berentung und Todesfälle 

entstehen. Der Vollständigkeit halber können auch noch immaterielle Kosten 

erwähnt werden, die sich durch verminderte Lebensqualität, psychische 

Belastungen und Störungen, sowie verpassten Chancen der betroffenen 

adipösen Personen ergeben (49). 

In Screenings, Besuchen beim Kinder- oder Hausarzt sollte daher unter 

anderem ein besonderes Augenmerk darauf gelegt werden, übergewichtige/ 

adipöse Kinder oder solche mit erhöhtem Risiko, rechtzeitig zu identifizieren. 

Spätestens bei Kindern mit einem BMI !  der 85sten Perzentile, die bereits 

Komplikationen durch ihr Übergewicht zeigen, oder solche mit einem BMI !  der 

95. bzw. 97. Perzentile (mit oder ohne Komplikationen) sollten die Ursachen 

ihres Übergewichts genauer untersucht und ihr Übergewicht therapiert werden 

(14,53).  

Im Umgang mit kindlicher Adipositas gibt es verschiedene Ansätze und 

kombinierte multidisziplinäre Therapieprogramme, die bereits zur Therapie 

kindlicher Adipositas eingesetzt werden. Die Therapie begründet sich auf 

Maßnahmen zu einer gesünderen Ernährung und Bewegung unter 

Einbeziehung der Eltern. Im Einzelfall werden adjuvante medikamentöse sowie 

chirurgische Therapiemaßnahmen erwogen (14,54).  

1.5 Aktueller Wissenstand von digitalen Spielen zum Thema  

Videospiele können heutzutage körperliche Aktivität beinhalten und diese zur 

Steuerung bzw. als Schwerpunkt des Spiels nutzen. Der Begriff „exergame“ 

beschreibt das Spielen von Videospielen, die eine Form von körperlicher 

≥
≥
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Betätigung mit Spiel und Spaß vereinen (55,56). Eine ähnliche Formulierung ist 

„active video games“. Sie sind definiert als Videospiele, deren Steuerung über 

die übliche Hand-/ Fingersteuerung hinausgeht (57). Beide Begriffe beschreiben 

Computer- oder Videospiele, die mit körperlicher Aktivität einhergehen. Der 

Körpereinsatz des Spielers wird zur Steuerung des Spiels gefordert. Dies 

funktioniert über Touchpads für die Füße, bekannt für das Spiel „Dance Dance 

Revolution“ (58), oder mittels Kameras, die die Bewegungen des Spielers ins 

Spiel übertragen. Produktbeispiele hierfür wären „Eye Toy“ für die SONY 

Playstation oder „Kinect“ für die Xbox (59,60). Eine weitere Möglichkeit bietet 

das „exerbike“, ein Fahrrad, welches das Tretverhalten des Spielers in ein 

Videospiel überträgt (61). 

Abzugrenzen davon, sind Spiele für Computer oder mobile Endgeräte, die 

spielerisch versuchen, Kindern Wissensinhalte z.B. über gesunde Ernährung 

und ein richtiges Maß an körperlicher Aktivität, zu vermitteln. In diesem 

Zusammenhang kommt der Begriff der „serious games“ auf. Bei „serious 

games“ steht nicht die Unterhaltung des Spielers im Vordergrund, sondern die 

Auseinandersetzung mit realen Problemen, sowie die Vermittlung von 

Wissensinhalten (62,63). Eine Kombination von „serious games“ und „active 

video games“ bzw. „exergames“ sind ebenfalls bereits entwickelt und entweder 

allein für sich oder als Teil von komplexeren Programmen validiert worden.  

Gao et al. veröffentlichten 2014 eine Literaturübersicht zu dem Thema, ob 

„exergames“ eine Möglichkeit bieten, kindlichem Übergewicht vorzubeugen 

(64). Sie untersuchten dafür 34 Studien, die vornehmlich in den USA 

stattfanden (n=25). Zwei Drittel der Studien wurden in Schulen durchgeführt. Mit 

80% veröffentlichten Studien nach 2010 bietet diese Arbeit einen sehr aktuellen 

Stand der Wissenschaft. Gao et al. wählten von den 34 Studien 18 randomisiert 

und/oder nur kontrollierte Studien für die Untersuchung auf Ergebnisse aus, die 

mit Übergewicht assoziiert sind. Von diesen 18 Studien zeigten zehn positive 

Effekte, sechs keine Effekte und zwei negative Effekte im Vergleich mit der 

jeweiligen Kontrollgruppe. Die Forschergruppe schlussfolgerte, dass der 

Einsatz von „exergames“ nur sinnvoll sei, wenn sie sitzende Tätigkeiten, wie 

das Spielen von normalen Videospielen, Fernsehen oder das Surfen im Internet 

!  IX



XI Anhang

ersetzten. „Exergames“ würden zwar einen leichten bis moderaten Einfluss auf 

die körperliche Aktivität haben, die Empfehlungen für ein gesundes Maß an 

Aktivität allerdings nicht allein erfüllen. Eine Studie kam zu dem Ergebnis, dass 

parallel zum Spiel eine Anleitung zu dessen Gebrauch notwendig sei, da die 

alleinige Bereitstellung solcher aktiven Videospiele ohne weitere Instruktionen 

keinen Einfluss auf die körperliche Aktivität von Kindern habe. Darüber hinaus 

schlussfolgerten sie, dass weiterer Forschungsbedarf in diesem Bereich 

besteht, wie etwa die Realisierung von gut designten, kontrollierten Studien, 

insbesondere auch im häuslichen Setting.  

Guy et al. veröffentlichten 2011 eine Literaturübersichtsarbeit, in der der 

Einfluss von Videospielen im Kampf gegen Adipositas untersucht wurde (65). 

Im Gegensatz zu Gao et al. konzentrierten sie sich nicht nur auf „exergames“, 

sondern auch auf „educational video games“. Da eingangs bereits ausführlich 

auf die Effekte von „exergames“ eingegangen wurde, sollen vor allem die 

Effekte von „serious games“, die mit dem Begriff „educational video games“ 

gleichgesetzt werden können, aus dieser Arbeit erläutert werden. Von 30 

ausgewählten Studien konnten Guy et al. neun solcher Lernspiele zum Thema 

Ernährung und Bewegung herausfiltern. Sie zeigten auf, dass davon sechs 

einen positiven Einfluss auf die Ernährung, eins einen positiven Einfluss auf die 

körperliche Aktivität nehmen konnten und sich zwei positiv auf den 

Wissensstand auswirkten. Allgemein wird der Eindruck erweckt, dass 

Videospiele einen wichtigen Einfluss auf Aktivität und Gewichtsabnahme 

nehmen können. Eine Quintessenz war, dass Videospiele aller Art lieber 

genutzt werden sollten, um mit ihrer Hilfe einen Einfluss auf die Gesundheit der 

Spieler zu nehmen, anstatt den Stellenwert, den Videospiele im Leben der 

Kinder und Jugendlichen spielen, zu reduzieren (65).  

Um in Zukunft objektiv beurteilen zu können, wie groß die Rolle von digitalen 

Spielen im Kampf gegen Adipositas wirklich ist oder sein könnte, bedarf es 

weiterer Forschung in diesem Bereich. Gegenwärtig fehlt es an belastbaren 

quali tat iven und quanti tat iven empir ischen, sowie theoretischen 

Forschungsarbeiten, anhand derer etwaige positive (und negative) 
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Auswirkungen auf die Behandlung und Prävention von Adipositas im 

Kindesalter angemessen beurteilt werden können.  

1.6 Zielsetzung dieser Arbeit 

Um zu dem aktuellen Stand der Forschung beizutragen, wurde im Rahmen 

dieser Dissertation sowohl theoretisch als auch empirisch gearbeitet. In einem 

ersten Schritt soll eine aktuelle Literaturübersicht in Form eines systematischen 

Reviews und in einem zweiten Schritt eine Pilotstudie über ein digitales 

Lernspiel für die Prävention/Therapie der kindlichen Adipositas vorgestellt 

werden. 

Während über die Effekte von „exergames“ in den letzten Jahren einige 

systematische Reviews veröffentlicht wurden (64,66), ist das letzte 

systematische Review, in dem sowohl „exergames“ als auch „serious games“ in 

Zusammenhang mit kindlichem Übergewicht thematisiert wurden, zuletzt 2011 

von Guy et al. publiziert worden (65). In den bisherigen Reviews wurde die 

Einbindung der Eltern und die Thematisierung von psychosomatischen 

Aspekten wie beispielsweise dem Umgang mit Stress nicht thematisiert. Um 

einen aktuellen Überblick über alle Arten von digitalen Spielen zu den Themen 

Ernährung/körperliche Aktivität/Übergewicht zu geben und die Studien 

hinsichtlich weiterer Aspekte zu untersuchen, wurde ein systematisches Review 

geschrieben und veröffentlicht (67). 

Die Durchführung der Pilotstudie fand im Rahmen des Tübinger 

Wissenschaftscampus „Bildung in Informationsumwelten“ statt. Der 

Wissenschaftscampus ist ein interdisziplinärer Forschungsverbund des Leibniz 

Instituts für Wissensmedien und der Eberhard Karls Universität Tübingen, sowie 

weiterer Partner. Acht Cluster bearbeiten verschiedene Themengebiete zu dem 

Einfluss von digitalen Medien auf Wissens- und Bildungsprozesse. Das Projekt, 

in dessen Rahmen diese Arbeit stattfand, stellt eines von vier Teilprojekten des 

Clusters 7 dar, welcher den Übertitel „Überwinden von Zugangsbarrieren zu 

Prävention und Behandlung von Übergewicht in Kindheit und Jugend – ein 

medienbasierter Ansatz“ trägt. Im Rahmen des Clusters 7 wurde ein 

integratives, digitales Lernspiel entwickelt. Auf diesem Weg sollen Kindern 
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Wissensinhalte altersgerecht und mittels eines vertrauten Mediums vermittelt 

werden. In dem Lernspiel werden die beiden Komponenten Bewegung und 

Wissensvermittlung miteinander kombiniert und darüber hinaus um eine 

psychosoziale Komponente ergänzt. Es sollen so einzelne Elemente, deren 

positive Effekte bereits in Studien nachgewiesen werden konnten, zu einem 

ganzheitlichen Ansatz verbunden werden, um eine weitere wirkungsvolle 

Maßnahme für die Prävention und Therapie von Adipositas im Kindesalter zu 

schaffen.   

Bis zum Start der Promotion wurde das digitale Lernspiel vollständig geplant 

aber erst ein Modul von zwei geplanten Modulen fertig entwickelt bzw. 

programmiert. Die Programmierung erfolgte durch eine externe Firma (CES 

Verlag Heidelberg). Die einzelnen Lerninhalte für das erste Modul des Spiels, 

gliedern sich in die drei großen Themengruppen: 

a. Ernährung: Aufbau und Inhalt des Ernährungskreises, Bedeutung der 

Energiedichte von Nahrungsmitteln und deren Einteilung in hohe, mittlere 

und niedrige Energiedichte 

b. Körperliche Betätigung: Bewegungssteuerung des Spiels über eine 

„Kinect“ 

c. Psychosoziale Faktoren: Bedeutung von Eustress und Disstress, sowie 

eine praktische Entspannungsübung 

In den geplanten weiteren Modul sollen die Wissensinhalte aus dem Modul 1 

weiter vertieft und gefestigt und darüber hinaus auf weitere Themen 

eingegangen werden. In dieser Doktorarbeit soll das erste Modul des Lernspiels 

mit dem Titel „Kids obesity prevention program“ („KOP“) bei Kindern im Alter 

zwischen acht und zwölf Jahren auf folgende Aspekte getestet werden:  

a) Akzeptanz bei der Zielgruppe 

b) Einfluss auf Wissenserwerb im Bereich Ernährung 

c) Umsetzbarkeit der Bewegungssteuerung  

d) die technische Praktikabilität des Spiels im Allgemeinen 
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Das Spiel wurde in einer Pilotstudie mit Grundschulkindern getestet und die 

folgenden Hypothesen wurden untersucht: 

1. Das digitale Lernspiel hat eine hohe Akzeptanz bei Grundschulkindern 

2. Die Kinder zeigen einen signifikanten Wissenserwerb 

Mit dieser Pilotstudie soll eine Grundlage für eine neue, innovative Intervention 

geschaffen werden, die erfolgreich in der Präventionsarbeit und als 

unterstützendes Element in der Therapie von kindlicher Adipositas eingesetzt 

werden kann. Es sollen etwaige Spielfehler aufgedeckt, die Praktikabilität 

getestet, sowie Anmerkungen und Ideen der Kinder zur möglichen 

Weiterentwicklung des Spiels gesammelt werden. Modul 1 des Lernspiels, 

sowie die noch ausstehende Weiterentwicklung eines weiteren Spielmoduls 

sollen so optimiert und noch besser auf die gewünschte Zielgruppe abgestimmt 

werden. Diese Pilotstudie soll die Grundlage für eine kontrolliert randomisierte 

Hauptstudie des fertigen Lernspiels schaffen. 
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2. Methoden 

In dieser Dissertation soll die Pilotstudie zum Lernspiel „Kids obesity 

prevention“ („KOP“) vorgestellt werden. Die Klassenlehrerin der Klasse 3b der 

Grundschule am Hechinger Eck (Stand Schuljahr 2013/2014) erklärte sich 

bereit, diese in ihrer Klasse durchzuführen. 

Im Rahmen der Dissertation wurde des Weiteren gemeinsam mit Frau Dr. Mack 

eine aktuelle Literaturübersicht zum Thema Videospiele als Therapieoption bzw. 

Prophylaxe für kindliche Adipositas in Form eines systematischen Reviews 

erarbeitet (67). Der Review-Prozess wurde nach dem PRISMA-Standard 

(„Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses“) 

gestaltet“ (68). 

2.1 Review 

Literatursuche: 

„Zunächst wurde ein Suchterm entwickelt, der möglichst umfangreich, alle 

Studien erfassen sollte, die jegliche Art von Computer- oder Videospielen in 

Zusammenhang mit Ernährung, Übergewicht und/oder körperlicher Aktivität 

bringen. Der Suchterm: (((child) OR (Kinder) OR (Minors) OR (youth) OR 

(students))) AND ((((game) AND ((design) OR (education) OR (Video) OR 

(computer) OR (microcomputer) OR (teaching) OR (serious) OR (interactive) 

OR (internet) OR (online) OR (learning))) OR ("education programme") OR 

(exergam*) OR (advergam*) OR ("education program"))) AND (((nutrition) OR 

((Gewicht) AND ((reduction) OR (loss))) OR (obes*) OR (BMI)> OR (diet) OR 

(Fruit) OR (Vegetable))) wurde eingesetzt, um in den Datenbanken Pubmed, 

SciElo, PsychInfo, Medline, ERIC und Lilacs nach entsprechender Literatur zu 

suchen. Darüber hinaus wurde mit Hilfe der Suchfunktion von Google Scholar 

mit den Begriffen “serious game” und “exergame” nach passender Literatur 

gesucht. Bei der Google Scholar Suche wurden bei jedem Suchterm jeweils die 

ersten 250 Ergebnisse berücksichtigt. Die Literaturrecherche schloss jegliche 

Literatur zu diesem Thema von 1972 bis Juni 2016 ein“ (67).  
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Einschlusskriterien: „Um einen möglichst umfassenden Überblick zu geben, 

wurden die Einschlusskriterien weit gefasst. Die Zielgruppe war auf Kinder im 

Alter zwischen 7 und 15 Jahren festgesetzt. Studienliteratur in deutscher und 

englischer Sprache und von Experten begutachtete („peer-reviewed“) 

Publikationen wurden berücksichtigt. Hinsichtlich des Studiendesigns sowie der 

Methodik wurden keine Einschränkungen vorgenommen. Allerdings wurden 

Artikel über das Studiendesign ohne bisherige Ergebnisse nicht berücksichtigt. 

Die Studienintervention sollte ein Computer- oder Videospiel beinhalten und 

dieses sollte im Zusammenhang mit Ernährung, Übergewicht oder körperlicher 

Betätigung stehen. Hinsichtlich der Studienergebnisse wurden alle Studien 

berücksichtigt, die Effekte der eingangs genannten Spiele untersuchten“ (67).  

Studienauswahl und –Organisation: „Nach der Zusammenführung aller 

Suchergebnisse der einzelnen Datenbanken wurden zunächst die Duplikate in 

den Ergebnissen entfernt. Im Anschluss wurden alle Studienabstracts in Bezug 

auf die Einschlusskriterien überprüft und entweder aussortiert oder in die 

engere Auswahl genommen. Dafür wurde ein modifiziertes PICO-Schema 

eingesetzt (P=Studienpopulation, I=Intervention, C=Kontrolle O=Ergebnis) (69). 

Studien, die in die engere Auswahl kamen, wurden anhand einer Volltexanalyse 

überprüft, gegebenenfalls unter den Erstautoren diskutiert, verworfen oder in 

das Review eingeschlossen. Auf Grund der bereits erwarteten Heterogenität 

der einzelnen Studien, wurden drei Untergruppen gebildet, in die sich die 

Studien zwecks besserer Übersichtlichkeit eingruppieren ließen: Eine Gruppe 

(Gruppe 1/„serious games“) umfasst jegliche Computer-/ Videospiele, die auf 

theoretischem Wege, Wissen zu Ernährung, Übergewicht oder körperlicher 

Betätigung vermitteln. Eine weitere Gruppe (Gruppe 2/„exergames“) umfasst 

jegliche Computer-/Videospiele, die körperliche Betätigung als Teil oder zum 

Spielen des Spiels nutzen. Und die letzte Gruppe (Gruppe 3/„combined 

approach“) verbindet beide Aspekte miteinander, sowohl die theoretische 

Wissensvermittlung als auch die aktive Bewegung“ (67). 

Datenauswertung und statistische Berechnungen: „Für eine gute Übersicht 

wurden folgende Daten für jede Studie tabellarisch erfasst: Autoren, 

Publikationsjahr, Spieltyp und -name, Charakteristika der Studienpopulation, 
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Studienlänge, Interventionsart, Ergebnisse und Rolle der Eltern. Die einzelnen 

Studien wurden hinsichtlich ihrer Qualität untersucht und folgende 

Qualitätskriterien jeweils tabellarisch erfasst: Fallzahlplanung, Berichte von 

Effektstärken, „Intention-to-treat“-Analyse, Validierung der Messinstrumente und 

Angabe von Studienabbrechern. Um die Qualität der Studien zu vergleichen 

und um eine Aussage über das Risiko für Verzerrungen (Bias) der einzelnen 

Studien geben zu können, wurden die einzelnen Studien hinsichtlich folgender 

Kriterien in einer Tabelle bewertet: Vorhandensein einer Kontrollgruppe, einer 

Randomisierung, eines Pre-Post-Design, einer Basismessung, Verwendung von 

validierten Messinstrumenten, Studienabbruchraten <30%, Verwendung einer 

„intention-to-treat“-Analyse und vorheriger Fallzahlberechnung. Bei Erfüllung 

der einzelnen Kriterien gab es eine positive Bewertung, falls diese nicht erfüllt 

oder keine Angaben gemacht wurden, erfolgte eine negative Bewertung. Nach 

dem PRISMA-Standard wurde auf die Auswertung im Sinne eines 

Punktestandes, der sich aus den einzelnen Bewertungen ergibt, verzichtet. Für 

die Studienlänge, die Größe und das Alter der Studienpopulation wurden 

jeweils der Median und der Interquartilsabstand berechnet. Des Weiteren wurde 

eine detailliertere Subgruppenanalyse für einen Teil der Studien durchgeführt. 

Studien, die ein Prä-Post-Kontrollgruppen-Design verwendeten und entweder 

„exergames“ oder „serious games“ mit jeweils individuellen Kontrollen 

verglichen, wurden hierfür berücksichtig. Für diese Subgruppe an Studien 

wurden die Effektstärken aus den jeweiligen Studien berichtet. Diese wurden 

entweder in den Studien selbst berichtet und übernommen oder aus berichteten 

Studienpopulationszahlen, Mittelwerten und Standardabweichungen berechnet. 

Für die Effektstärken wurde zunächst aus der Studienpopulation und dem 

Mittelwert, sowie der Standardabweichung der Hedges‘ g getrennt für den 

Zeitpunkt vor (baseline) und nach der Intervention (post) berechnet. Im 

Anschluss wurde die korrigierte Effektstärke „dkorr“ berechnet, um potentielle 

Unterschiede zwischen den Effektstärken vor und nach der Intervention 

aufzuzeigen.“ (67) 
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2.2 Pilotstudie 

Die Grundschule am Hechinger Eck ist eine Ganztagsschule, die neben dem 

Unterricht im Klassenverband, Mittagessen in der nahegelegenen Mensa, 

sowie ein Nachmittagsprogramm in entsprechend gestalteten Räumen anbietet. 

Die Schule besuchen circa 200 Schüler und Schülerinnen (70,71). 

Die Durchführung der Pilotstudie erfolgte im Juli 2014 am Ende des 

Schuljahres. Zuvor wurden die Eltern der Kinder im Rahmen eines 

Elternabends über Ablauf und Inhalt der Pilotstudie aufgeklärt. Die 

Studienteilnahme wurde für die Kinder als freiwilliges Projekt durch die Lehrerin 

mündlich im Unterricht vorgestellt. Zur Studienteilnahme musste eine 

schriftliche Einverständniserklärung der Eltern abgegeben werden 

(Informationsblatt und Einverständniserklärung für die Eltern im Anhang unter 

XI.III). Innerhalb von 3 Wochen wurde im Klassenverband das Lernspiel 

vorgestellt, das Spielintro bzw. Hörspiel gezeigt und der Wissenstest vor dem 

Spiel mit den teilnehmenden Kindern erhoben. Jeweils einzeln mit jedem Kind 

wurde das Lernspiel gespielt, der anschließende Post-Wissenstest 

geschrieben, sowie ein abschließendes Interview geführt. Daten, wie Größe, 

Gewicht und Alter der Kinder wurden anonymisiert erfasst. Das Spielen des 

Lernspiels war davon der langwierigste Teil und dauerte zusammen mit dem 

Post-Wissenstest und dem Interview circa eine Schulstunde (42-48 min). Die 

Kinder wurden von der Lehrerin für die entsprechende Schulstunde freigestellt 

oder nahmen unter Absprache mit den betreffenden Betreuerinnen im Rahmen 

ihrer Nachmittagsbetreuung teil. Von der Schule wurde ein sonst wenig 

genutzter Raum zur Verfügung gestellt, in dem die technische Ausrüstung 

aufgebaut wurde. Hier erfolgte die Erfassung von Größe und Gewicht, das Spiel 

wurde von den Kindern gespielt und es wurden der Post-Wissenstest, sowie 

das Interview abgenommen. Die Kinder wurden aus der Klasse bzw. aus der 

Nachmittagsbetreuung abgeholt und zurückgebracht oder von der 

Klassenlehrerin geschickt.  

Eine sorgfältige Prüfung durch die Ethikkommission der Medizinischen Fakultät 

der Universität Tübingen und des Universitätsklinikums Tübingen ist erfolgt. Am 
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03.04.2014 wurden seitens der Kommission keine Bedenken für die Studie 

ausgesprochen (Projektnummer 050/2014BO1).  

2.3 Spielbeschreibung „Kids obesity prevention, KOP“  

!  

Screenshot 1: Eindruck der Spiellandschaft 

Der Screenshot 1 zeigt einen Ausschnitt der Spiellandschaft und den Protagonisten des Lernspiels „Kids 
Obesity Prevention, KOP“. Der Protagonist befindet sich außerhalb der Stadt, welche im rechten Bildrand 

im Hintergrund teilweise zu sehen ist. Der Screenshot entstand in der Loop-Laufstrecke, in der der 
Protagonist die gesamte Laufstrecke des Spiels entlang beliebig lang in einer Endlosschlaufe entlang läuft.  

Quelle: Eigene Darstellung 

2.3.1 Allgemein 

Das Spiel „Kids obesity prevention, KOP“ ist ein interaktives, digitales Lernspiel, 

in dem sich der Spieler durch eine mittelalterliche Welt navigiert und ergänzend 

dazu an einem Tablet wissensbezogene und kognitive Aufgaben löst. Das 

Lernspiel stützt sich auf drei inhaltliche Säulen: 

• Säule eins beschäftigt sich mit der kindgerechten, spielerischen 

Wissens- und Informationsvermittlung zum Thema Ernährung. Dies 

umfasst eine Erklärung des Ernährungskreises, Vorstellung der 

einzelnen Lebensmittelgruppen, sowie die Einführung in das Thema der 

Energiedichte.  
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• Säule zwei verkörpert moderate sportliche Betätigung. Durch eine 

Bewegungssteuerung mittels einer „Kinect“ wird körperliche Aktivität des 

spielenden Kindes genutzt um den Protagonisten bzw. Avatar im Spiel zu 

steuern. Somit soll eine moderate körperliche Aktivität erreicht werden. 

• Die dritte Säule beruht wiederum auf Wissensvermittlung zu 

psychosozialen Themen. In dem bis jetzt entwickelten Modul 1 des 

Spiels wird das Thema Stress aufgegriffen und zwischen Eu- und 

Disstress unterschieden. Der gesunde Umgang mit Stress, mögliche 

schädigende Folgen und Stressabbau- bzw. Entspannungsmöglichkeiten 

werden behandelt.  

Die theoretischen Hintergründe, auf denen das Spiel basiert, beruhen auf den 

Empfehlungen der Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung (72), des 

Forschungsinstituts für Kinderernährung in Dortmund (73), dem Buch „Human 

energy requirements“, welches von einer Expertenrunde der FAO/WHO/UNU 

verfasst wurde, sowie dem Buch „Satt essen und abnehmen: Individuelle 

Ernährungsumstellung ohne Diät“ (74,75). Zum Zeitpunkt der Pilotstudie ist das 

Modul 1, welches sich aus drei Mini Games zusammensetzt, vollständig 

entwickelt. Zwischen den Mini Games ist jeweils eine Laufstrecke in der 

mittelalterlichen Welt angedacht, von der bisher zwei Streckenabschnitte 

vollendet sind. Geplant sind die Entwicklung weiterer Module 2 und 3, in denen 

inhaltliche Themen aus Modul 1 wieder aufgegriffen und gefestigt, sowie neue 

Themen ergänzt werden sollen und der Ausbau weiterer Streckenabschnitte 

durch die Welt.  

2.3.2 Spielintro 

Zu Beginn wird das spielende Kind in die Geschichte des Spiels eingewiesen. 

Diese Geschichte wird als altes Buch per Beamer an die Wand projiziert und 

von einem Erzähler vorgelesen. Während des Lesens werden die einzelnen 

Seiten in diesem Buch umgeblättert. Der gesprochene Text kann somit, wenn 

gewünscht, parallel mitgelesen werden. Der Buchtext ist mit verschiedenen 

kleinen Bildern, die zum jeweiligen Stand der Geschichte passen, illustriert. Die 

Aufmachung ist vergleichbar mit einem Hörspiel, bietet jedoch auch einen 
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visuellen Input für das Kind. Der Sprecher erzählt die Geschichte zweier Städte, 

Rubinien und Eisenstadt. Die Einwohner der Stadt Rubinien sind sehr 

wohlhabend, da sich ihre Stadt am Fuße eines Berges voller Edelsteine 

befindet. Sie sind durch ihren Reichtum sehr behäbig, gemütlich, weitestgehend 

übergewichtig und bewegungsarm geworden. Die Einwohner von Eisenstadt 

müssen für ihren Lebensunterhalt hart arbeiten und sind dadurch in einer viel 

besseren körperlichen Verfassung. Im Streit um ein Stück Land, dessen Besitz 

nicht offiziell geklärt ist, fordert Eisenstadt Rubinien zu einem Wettkampf 

heraus. Dieses Stück Land ist sehr beliebt, da sich dort ganzjährig heiße 

Quellen befinden, denen die Einwohner beider Städte allerlei wundersame 

Kräfte nachsagen. Der Sieger des Wettkampfes soll das Recht über das 

eingangs genannte Stück Land erhalten. Die Regeln des Wettkampfes sind seit 

Jahrhunderten gleich und bestehen aus verschiedenen sportlichen 

Herausforderungen, die die Stadtbewohner gegeneinander meistern müssen.  

Die Einwohner von Rubinien sind ratlos und sorgen sich, dass sie den 

Wettkampf nicht gewinnen können auf Grund ihrer schlechten körperlichen 

Verfassung. Leider wissen sie nicht mehr, wie sie es angehen könnten, wieder 

körperlich fit und mental wettkampfstauglich zu werden. Sie einigen sich 

schließlich darauf, den Sohn bzw. die Tochter des Schmiedes in die Welt zu 

schicken, um das verlorene Wissen über eine ausgewogene Ernährung, einen 

gesunden Lebensstil und einen Weg, den Wettkampf doch noch zu gewinnen, 

zu finden. Dieser Sohn bzw. diese Tochter stellt den Protagonisten des 

Lernspiels dar.  

2.3.3 Bewegungssteuerung durch die „Kinect“ 

Im Lernspiel navigiert sich das spielende Kind über eine „Kinect“-

Bewegungssteuerung durch die mittelalterliche Welt und spielt ergänzend dazu 

am Tablet die Mini Games. Der Navigationsteil soll ein moderates Maß an 

Bewegung ermöglichen, sowie Spielspaß über die Entdeckung einer 

fantasievollen Welt bieten. Durch eine „Kinect“-Steuerung wird es möglich, die 

Laufbewegungen des Kindes auf den Protagonisten im Spiel zu übertragen. Die 

„Kinect“ kann, nach entsprechender Installation im Raum, die Bewegungen 

einer Person über eine integrierte Kamera erfassen. Da sie einen begrenzten 
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Radius hat, ist es sinnvoll den von ihr erfassten Teil des Raumes z.B. über 

Markierungen auf dem Boden zu kennzeichnen. So wird auch bei 

Laufbewegungen auf der Stelle oder auf kleinem Raum eine fehlerfreie 

Bewegungsaufnahme garantiert. In diesem Fall sind die Einstellungen so 

programmiert, dass die Laufbewegungen vor allem an den Kniebewegungen 

der Kinder abgelesen werden. Es ist darauf zu achten, dass die Knie nicht 

durch Kleidung, wie z.B. lange Röcke, verdeckt werden und während des 

Laufens bei jedem Schritt deutlich angehoben werden. Die Spielteile, in denen 

das Kind den Protagonisten per Laufbewegungen steuern kann, wechseln sich 

ab mit den Mini Games, die am Tablet gespielt werden. Während das Kind ein 

Mini Game am Tablet absolviert, pausiert die Bewegungssteuerung. Neben dem 

eigentlichen Spiel steht darüber hinaus noch eine Loop-Laufstrecke zur 

Verfügung. Diese bietet die Möglichkeit, die gesamte bisher entwickelte 

Laufstrecke in der mittelalterlichen Welt in einer Endlosschleife zu durchlaufen.  

2.3.4 Mini Games 

Modul 1 des interaktiven, digitalen Lernspiels „Kids obesity prevention“ besteht 

aus drei Mini Games, die im Folgenden näher beschrieben werden sollen. Alle 

Mini Games werden am Tablet gespielt. Wenn das Kind auf der Laufstrecke 

durch die mittelalterliche Welt verschiedene Meilensteine erreicht, erfolgt die 

Überleitung zu dem jeweiligen Mini Game, indem über den Beamer das Wort 

Mini Game angezeigt und zusätzlich das Geräusch einer Fanfare abgespielt 

wird. Das Kind geht nun an das auf dem Tisch liegende Tablet und absolviert 

dort das Mini Game. Im Anschluss kehrt es in die Ausgangsposition zurück, um 

den nächsten Abschnitt der Laufstrecke im Spiel zu absolvieren.  

2.3.4.1 Mini Game 1 

Im Mini Game 1 (Rucksackspiel) soll sich das spielende Kind einen 

Tagesproviant mit 5 verschiedenen Mahlzeiten (Frühstück, Zwischenmahlzeit, 

Mittagessen, Zwischenmahlzeit, Abendbrot) in einen virtuellen Rucksack 

packen, die seine individuellen Energiebedürfnisse decken. Der Tagesproviant 

berücksichtigt nur feste Nahrung und keine Getränke. Eine Ausnahme stellt hier 
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die Milch da, die z.B. in Kombination mit einem Müsli gewählt werden kann. (Zu 

dem Thema Getränken wird es im Modul 2 ein eigenes Mini Game geben.) 

Zu Beginn des Spiels ist es notwendig die Daten hinsichtlich des Geschlechts, 

des Alters, des Gewichts, der Größe sowie das Maß an Aktivität in eine Maske 

einzugeben. Im Rahmen dieser Pilotstudie wurde unter dem Punkt „Maß an 

Aktivität“ stets „mittel“ ausgewählt. Theoretisch wäre eine Auswahl zwischen 

„niedrig“, „mittel“ und „hoch“ möglich gewesen. Da das Maß an Aktivität 

allerdings nicht objektiv ermittelt wurde und es sich nicht auf die subjektive 

Einschätzung der Kinder verlassen werden wollte, wurde stets der 

Durchschnittswert „mittel“ ausgewählt. Aus diesen Daten wurde auf Grundlage 

der „Human energy requirements“ (74) der BMI, sowie die Richtwerte der 

täglichen Energieaufnahme [kcal] berechnet. Die Richtwerte für die einzelnen 

Lebensmittelgruppen in g/Tag und für Fettiges und Süßes in kcal/Tag richten 

sich nach den Empfehlungen des Forschungsinstituts für Kinderernährung in 

Dortmund (73). Der BMI-SDS wurde auf der Grundlage von BMI-Perzentilen 

von Kindern aus entsprechenden Stichproben aus Deutschland berechnet (76). 

Das Kind kann für jede Mahlzeit eine Auswahl an Lebensmitteln treffen. Der 

Umfang und die Menge dieser sind ihm freigestellt. Während des Spiels wurde 

aber darauf hingewiesen, dass nur so viel eingepackt werden sollte, wie der- 

oder diejenige auch verzehren kann. Zur Erleichterung der Auswahl wurden die 

verschiedenen Lebensmittel nach Lebensmittelgruppen geordnet, die sowohl 

durch Applikationen von Tieren als auch durch deren Namen schriftlich 

gekennzeichnet wurden (siehe Tabelle 2).  

Tabelle 2: Zuordnung der fünf Lebensmittelgruppen zu repräsentativen Tieren 

Quelle: Eigene Darstellung 

Die einzelnen Lebensmittelgruppen werden im Lernspiel durch passende Tiere repräsentiert. In der 
Tabelle ist jede Lebensmittelgruppe ihrem Symboltier zugeordnet.  

Lebensmittelgruppe Tier

Getreideprodukte und Kartoffeln Hamster

Obst und Gemüse Affe

Milch- und Milchprodukte Kuh
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Das Kind kann die verschiedenen Lebensmittelgruppen unbegrenzt oft 

aufrufen, durchschauen und nach Belieben Lebensmittel auswählen. Es ist 

nicht vorgeschrieben, Lebensmittel aus allen Lebensmittelgruppen zu wählen. 

Außerdem muss nicht jede Mahlzeit mit einer Lebensmittelauswahl gefüllt 

werden. 

Feedback 

Das Kind bekommt als Auswertung direkt im Anschluss an das virtuelle 

Rucksackpacken e in Feedback zu den genauen Angaben der 

Lebensmittelmengen (g/d) und der Energiemenge (kcal/d). Für jedes 

Lebensmittel in dem Spiel ist die genaue Energiemenge in kcal oder das 

Fisch, Fleisch, Eier Katze

Fettiges, Süßes Bär
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Screenshot 2: Auswertung/ Feedback des Rucksackspiels 

Der Screenshot 2 zeigt die Auswertungsmaske des Rucksackspiels. Oben sind die einzelnen Mahlzeiten  
Frühstück, Zwischenmahlzeit, Mittagessen, Zwischenmahlzeit, Abendbrot mit Uhren gekennzeichnet, die 

deren Zeitpunkt anzeigen. Darunter sind die Lebensmittel aufgeführt, die in diesem Beispiel für die 
Mahlzeit Abendbrot eingepackt wurden: Vollkornbrot, weiches Ei, Butter, Kochschinken, Milch, Schüssel 
Salat, Joghurtdressing. In der unteren Bildhälfte wird für die Lebensmittelgruppen Getreideprodukte und 

Kartoffeln, Obst und Gemüse, Milch und Milchprodukte, Fisch Fleisch und Eier, Fettiges und Süßes, 
sowie für die Energieaufnahme per blauem Pfeil angezeigt, ob die Empfehlungen der 

Tagesverzehrmenge eingehalten (grüner Bereich) oder nicht eingehalten (roter/gelber Bereich) wurden. 
Die einzelnen Lebensmittelgruppen sind außerdem mit ihren Symboltieren markiert. 

Quelle: Eigene Darstellung
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Gewicht in g hinterlegt. Das Programm errechnet im Hintergrund, inwiefern die 

Empfehlungen des Forschungsinstituts für Kinderernährung (73) erfüllt worden 

sind und stellt diese Ergebnisse dann graphisch kindgerecht dar. Es wird 

zwischen rotem, gelbem und grünem Bereich unterschieden (Siehe Screenshot 

2). Grün und Rot stehen für die beiden Extreme, entweder zu viel oder zu wenig 

eingepackt zu haben. Gelb steht für einen Übergangsbereich. Dem Kind wird 

akustisch mitgeteilt, dass die Ergebnisse auf den Empfehlungen der deutschen 

Gesellschaft für Ernährung beruhen. Das Kind hat die Möglichkeit, sein 

Feedback visuell aufzunehmen und darüber hinaus noch die Möglichkeit, sich 

zu jeder Lebensmittelgruppe bzw. der Energieaufnahme insgesamt ein 

akustisches Feedback anzuhören. Durch Klicken auf die einzelnen Grafiken 

wird ein entsprechender Text abgespielt. Das Kind wird mit dem Satz „Hör dir 

doch einmal die Texte zu deiner Auswertung an“ dazu ermutigt.  

Das akustische Feedback unterscheidet sich jeweils nach Gruppe und nach 

entsprechendem rotem, gelbem oder grünem Bereich. Die Kinder werden 

gelobt, wenn sie die Empfehlungen erfüllt haben und sich im grünen Bereich 

befinden. Falls sie zu wenig oder zu viel von einer Lebensmittelgruppe 

eingepackt haben, sich also im roten oder gelben Bereich befinden, wird dies 

zwar festgestellt, aber nicht grundsätzlich bemängelt. Es werden Alternativen 

aufgezeigt und Vorschläge gemacht, um die Ernährung zu optimieren. Wenn 

insgesamt die Energiemenge stimmt, wird z.B. bei zu viel eingepackten 

Lebensmitteln aus der „Hamster“-Gruppe erklärt, dass dann vor allem 

Vollkornprodukte gewählt werden sollten. Äquivalent wird für diesen Fall in der 

„Katze“-Gruppe fettarmes, helles Fleisch empfohlen. Bei zu wenig eingepackten 

Lebensmitteln einer Gruppe wird erklärt, warum diese Lebensmittel so wichtig 

sind und es werden ebenfalls mögliche Alternativen aufgezeigt. Wenn z.B. 

Fleischprodukte gemieden wurden, wird betont, dass ein Ausgleich durch 

Lebensmittel aus der „Kuh“-Gruppe günstig sei.  

Das Kind kann sich je nach Bedarf ein oder alle Feedback/s anhören. Nachdem 

die Feedbackgabe abgeschlossen ist, ist das erste Mini Game beendet und das 

Kind läuft die nächste Etappe in der mittelalterlichen 3D-anmutenden-Welt vom 
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Wohnhaus des Protagonisten zum Marktplatz, der sich wiederum außerhalb auf 

der anderen Seite der Stadt befindet. 

2.3.4.2 Mini Game 2  

Nachdem das Kind die Laufstrecke zum absolviert hat, beginnt das zweite Mini 

Game am Tablet. Der erste Teil des Mini Games 2 besteht aus der Einführung 

in den Ernährungskreis. Dem Kind wird visuell und akustisch durch einen 

Erzähler der Ernährungskreis erklärt. Es werden die einzelnen 

Lebensmittelgruppen beschrieben, in die alle Lebensmittel gruppiert werden 

können:  

• Kartoffeln, Getreide und deren Erzeugnisse 

• Milch- und Milchprodukte 

• Obst und Gemüse 

• Fisch, Fleisch und Eier und deren Erzeugnisse 

• Süßes, Fettiges 

Darüber hinaus wird jeder Lebensmittelgruppe ein Tier zugeordnet, welches im 

weiteren Spielverlauf diese Lebensmittelgruppe symbolisieren soll. Die Tiere 

sollen die Erinnerung an die einzelnen Gruppen vereinfachen. Das Kind lernt, 

welchen Anteil die einzelnen Gruppen an der täglichen Ernährung einnehmen 

sollen. Dies wird einmal durch die Größe des Kreisanteils dargestellt, den eine 

Lebensmittelgruppe einnimmt, und durch die Erklärungen des Erzählers. So soll 

Das Kind lernen, dass zum Beispiel der größte Teil unserer Nahrung von 

Pflanzen, also aus den Gruppen „Hamster“ und „Affe“ stammen soll. Die 

Gruppen „Kuh“ und „Katze“ sollen den großen pflanzlichen Teil der Ernährung 

ergänzen und Lebensmittel aus der „Bär“-Gruppe sollen nur einen kleinen Teil 

der Nahrung ausmachen. Am Ende des Intros erfolgt eine Überleitung zum 

nächsten Spiel.  

Luftballonspiel 
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In diesem Teil des Mini Games 2 sollen die Kinder Kisten, die jeweils eine 

Lebensmittelgruppe repräsentieren, mit den richtigen Lebensmitteln füllen, die 

an Luftballons über den Kisten vorbei schweben. Durch das Tippen mit dem 

Finger auf einen Luftballon bzw. auf die entsprechende Stelle des Tablets, 

zerplatzt der Ballon und das daran befestigte Lebensmittel fällt senkrecht 

herunter. Wenn es in die richtige Kiste fällt, bleibt es dort liegen. Falls es falsch 

zugeordnet wurde, wird es nach kurzer Zeit wieder aus dieser Kiste hinaus 

geworfen. Lebensmittel können auch neben eine Kiste fallen oder von einer 

überfüllten Kiste herunterrollen. Diese verschwinden einfach, ohne weitere 

Konsequenzen. Das Kind benötigt lediglich mehr Klicks, um alle 

Lebensmittelkisten zu befüllen. 

Wenn Luftballons nicht zerplatzt werden, fliegen sie aus dem Bild heraus und 

kommen später auf der anderen Bildseite wieder ins Spiel. So entsteht kein 

Zeitdruck oder das Risiko, einen Ballon zu verpassen. Während des Spiels 

fliegen oft mehrere Luftballons mit verschiedenen Lebensmitteln aber auch 

unterschiedlichen Geschwindigkeiten gleichzeitig durchs Bild. Das Programm 

speichert jeweils die Lebensmittelkiste, über der ein Luftballon zum Platzen 

gebracht wird, unabhängig davon, ob das Lebensmittel wieder herunterrollt 

oder in der Kiste verbleibt. Das Spiel endet, wenn sich circa fünf Lebensmittel in 

jeder Kiste befinden.  

Energiedichte 

Nun folgt, nach dieser spielerischen Unterbrechung, die Fortsetzung des Intros 

vom Beginn. Ein Erzähler erklärt dem Kind, was eigentlich satt macht und führt 

den Begriff „Energiedichte“ ein. Dem Kind wird spielerisch vermittelt, dass eher 

die Menge der gegessenen Nahrung sättigt, als die in ihr enthaltene 

Energiemenge. Dabei werden Äpfel und Schokolade als Beispiel angeführt, die 

in ihnen enthaltene Energiemenge (100g Schokolade entsprechen 1kg Äpfel) 

gegenübergestellt und die Menge beider (circa 3 Äpfel, mehr als eine Tafel 

Schokolade) verglichen, die man essen müsste, um satt zu werden. In einem 

weiteren Schritt lernt das Kind zwischen Lebensmitteln mit hoher, mittlerer und 

niedriger Energiedichte zu unterscheiden. Um dies grafisch zu untermalen, 
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werden die verschiedenen Energiedichten nach dem Ampelprinzip farblich 

dargestellt. Eine hohe Energiedichte entspricht der Farbe Rot, eine mittlere der 

Farbe Gelb und eine niedrige der Farbe Grün. Die Beispiele Äpfel und 

Schokolade werden wieder aufgegriffen und entsprechend ihrer Energiedichte 

zugeordnet. Es wird erklärt, dass man vorbehaltslos „grüne Lebensmittel“ 

konsumieren kann, ohne zu viel Energie aufzunehmen. „Rote Lebensmittel“ 

sollen nicht vollends gemieden werden, eignen sich aber nicht zum satt essen 

oder besser nur in Kombination mit „grünen Lebensmitteln“. Bei „gelben 

Lebensmitteln“ verhält es sich ähnlich. Auch sie sind vor allem in Kombination 

mit „Grünen“ zu verzehren. Darüber hinaus werden weitere Informationen über 

die einzelnen Lebensmittel gegeben. Es werden die verschiedenen Inhaltsstoffe 

der Lebensmittel dargestellt. Unterschieden werden hier: 

• Wasser 

• Fasern 

• Zucker 

• Fett 

• Eiweiß 

Jedem dieser Inhaltsstoffe ist bildlich ein Reagenzglas zugeordnet. Je 

nachdem, ob sich davon viel oder wenig in dem entsprechenden Lebensmittel 

befindet, variiert der Inhalt des jeweiligen Reagenzglases. Zum Abschluss 

dieses Wissensblocks wird das Kind aufgefordert, sich eine Auswahl an 

Lebensmittel genauer anzusehen und sie unter dem Gesichtspunkt der 

enthaltenen Inhaltsstoffe und der in ihnen enthaltenen Energiemenge zu 

betrachten. 

Energiedichte-Spiel 

Es folgt ein interaktiverer, spielerischer Teil. Das Kind hat nun die Möglichkeit 

sich fünf bis sechs vorgegebene Lebensmittel pro Lebensmittelgruppe genauer 

anzuschauen. Zunächst wird eine Lebensmittelgruppe angewählt, woraufhin 

verschiedene Lebensmittel aus dieser Gruppe in einer Reihe erscheinen. Jedes 

dieser Lebensmittel kann nun wieder in beliebiger Reihenfolge angewählt 
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werden. Es werden dem Kind die verschiedenen Inhaltsstoffe angezeigt, 

akustisch erklärt und die Energiedichte über die Farben Rot, Gelb oder Grün 

auf einer Energiedichte-Ampel dargestellt, wobei die Farbe Rot einer hohen, 

Gelb einer mittleren und Grün einer niedrigen Energiedichte entspricht.  

Energiedichte-Test 

Direkt nach dem Energiedichte-Spiel folgt ein Test, der sich auf das eben 

erlernte Wissen bezieht. Der Energiedichte-Test hat die gleiche grafische 

Aufmachung wie das Energiedichte Spiel. Die Kinder sollen nun jedes der 

vorher untersuchten Lebensmittel einer Energiedichte zuordnen. Jedes 

Lebensmittel wird in beliebiger Reihenfolge angeklickt und soll nun der 

passenden Energiedichte zugeordnet werden. Das Kind wählt zunächst eine 

der fünf Lebensmittelgruppen per Klick aus. Daraufhin werden die gleichen 

Lebensmittel aus dieser Gruppe wie im Energiedichte-Spiel in einer Reihe 

angezeigt. Das Kind kann nun jedes dieser Lebensmittel einzeln anklicken. Das 

Kind hat die Aufgabe diesem Lebensmittel eine niedrige, mittlere und hohe 

Energiedichte zuzuordnen. Die passende Energiedichte wird ausgewählt, 

indem auf der Energiedichte-Ampel die Farbe Grün für niedrige, Gelb für 

mittlere oder Rot für hohe Energiedichte angeklickt wird. Auf einer Punktetafel, 

werden Punkte für korrekte Antworten vergeben. Wenn die Energiedichte 

korrekt ausgewählt wurde, wird es mit einem kleinen „Richtig“-Haken in der 

Farbe seiner Energiedichte versehen. Bei falscher Wahl wackelt das 

Lebensmittel kurz hin und her, es wird kein „Richtig“-Haken angezeigt und der 

Punktestand ändert sich nicht. Das Kind hat so viele Versuche, bis die korrekte 

Zuordnung vorgenommen wurde. Wenn das Kind gleich beim ersten Versuch 

die Energiedichte korrekt wählt, erhält es drei Punkte, beim zweiten Versuch 

noch zwei Punkte und beim dritten Versuch noch einen Punkt. Als Hilfestellung 

werden dem Kind nach Anklicken eines Lebensmittels die Inhaltsstoffe des 

ausgewählten Lebensmittels mittels der Reagenzgläser angezeigt. Bei 
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insgesamt 26 Lebensmitteln ist eine minimale Punktzahl von 26 und eine 

maximale Punktzahl von 78 Punkten möglich.  

Wenn die einzelnen Lebensmittel in einer Gruppe alle angeklickt und betrachtet 

wurden, kommt jeweils als Wiederholung noch eine akustische Erklärung über 

die gesamte Lebensmittelgruppe. Darin wird noch einmal zusammengefasst, 

was die wichtigsten Inhaltsstoffe der Lebensmittel in dieser Gruppe sind, ob es 

sich eher um „grüne, gelbe oder rote Lebensmittel“ handelt und ob man diese 

ohne Bedenken zum satt essen oder möglichst nur für den Genuss geeignet 

sind.  

2.3.4.3 Mini Game 3  

Nach einer weiteren Laufstrecke folgt das letzte Mini Game. Das Mini Game 3 

beginnt mit einem Intro über das Thema Stress. Das Kind hält das Tablet in der 

Hand oder lässt es auf einer Unterlage, z.B. dem Tisch, liegen und hört sich 

eine Einführung zum Thema Stress an. Ein Erzähler erklärt dem Kind, dass es 

zwei verschiedenen Arten von Stress gibt: Guten (Eustress) und schlechten 

Stress (Disstress). Dies wird durch einfache Beispiele, wie das Lampenfieber 

verdeutlicht. Es werden mögliche negative Folgen des Disstresses aufgezeigt, 

wie beispielsweise übermäßige Sorgen und Ängste oder auch somatische 

Beschwerden wie Bauch- oder Kopfschmerzen. Dem Kind werden im Anschluss 

Möglichkeiten zur Stressbewältigung und Entspannung genannt, wobei ein 

Schwerpunkt auf die Bewegung gesetzt wird. Das folgende Seifenblasenspiel 

soll eine Entspannungsmöglichkeit aufzeigen. Es geht hier um Entspannung 

durch tiefe Atemmanöver. Dem Kind wird erklärt, dass es durch langsames, 

gleichmäßiges und geräuschvolles Atmen, Seifenblasen produzieren kann.  

Seifenblasen-Spiel 

Nachdem das Intro beendet wurde, darf das Kind mit dem Tablet in der Hand 

lange und geräuschvoll ausatmen. Über die Lautsprecher des Tablets wird die 

Länge und Lautstärke des Atemgeräusches erfasst und auf dem Bildschirm 

eine Seifenblase generiert. Je länger der Ausatemvorgang dauert, desto größer 

wird die Seifenblase. Die erzeugten Seifenblasen fliegen, immer kleiner 

werdend, in den Hintergrund und können durch einen Tab aufs Tablet auch zum 
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Platzen gebracht werden. Das Spiel kann so lange gespielt werden, bis das 

Kind keine Lust mehr hat. Es gibt keine Zielsetzung über eine bestimmte Anzahl 

zu erreichender Seifenblasen. Der Spaß und die Entspannung stehen im 

Vordergrund. 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2.4 Verwendete Technik 

1. Computer: Gaming PC – ARLT Silent Gamer GTX 650 (Windows 7), Intel 

Core i3 3240 (2x 3,4GHz), 8GB RAM, 2000GB HDD, NVIDIA GeForce 

GTX650, DVD-Brenner, Windows 7 

Auf dem Computer wurde das Grundspiel über den Beamer an eine 

Wand projiziert. Das Kind konnte sich über die Bewegungssteuerung 

durch das Spiel navigieren.  

2. Kinect: Bewegungssensor Microsoft Kinect Sensor PC Schwarz, EAN: 

885370552454 

Die Kinect ermöglicht die Übertragung der Bewegung des Kindes auf 

den Protagonisten im Spiel. Die Bewegungen werden über eine Kamera 

aufgenommen. 

3. Beamer: MW851UST – DLP Projektor – 3D-fähig von BenQ 

Der Beamer diente als Bildschirm für den Computer und ermöglichte 

eine circa 3 x 1,5 m große Darstellung des Spiels an einer weißen Wand. 

4. Tablet: Iconia W510 von Acer, Artikelnummer: NT.L0KEG.001, (Windows 

8) 

Auf dem Tablet wurden die drei Mini Games gespielt. Jeweils nach einer 

festen Laufstrecke, die das Kind über eigene Bewegungen zurücklegte, 

wurde die Bewegungssteuerung abgeschaltet und das Kind spielte die 

Mini Games, stehend am Tablet.  

5. Diktiergerät: Olympus Digital Voice Recorder DM-650 

Das Diktiergerät wurde genutzt, um die Interviews der Kinder 

aufzunehmen. 

6. Maßband: Ein einfaches Maßband wurde an der Wand fixiert und die 

Größe der Kinder wurde ohne Schuhwerk mit dem Rücken zur Wand 

ermittelt.  

7. Waage: Beurer BF66 Personenwaage  

!  XXXI



XI Anhang

Jedes Kind wurde vor Beginn des Spiels ohne Schuhwerk mit normaler 

Alltagskleidung gewogen. 

2.5 Erfassung von Gewicht, Größe und Aktivitätsmaß 

Nachdem die Kinder sich mit dem Raum und der technischen Ausrüstung 

vertraut gemacht hatten, wurde jedes Kind einzeln gewogen und dessen Größe 

vermessen. Die Gewichtserfassung erfolgte mit normaler Straßenkleidung, 

allerdings ohne Jacken oder ähnliches und ohne Schuhwerk. Die Größe wurde 

über ein an der Wand fixiertes Maßband erfasst. Nachdem sich die Kinder ohne 

Schuhwerk mit dem Rücken zur Wand aufrecht hingestellt hatten, konnte ihre 

Größe auf dem Maßband abgelesen werden. Die Aktivität jedes Kindes wurde 

wie eingangs bereits beschrieben nicht ermittelt, sondern stets als „mittel“ 

eingestuft.  

2.6 Spiel „Kids obesity 
prevention, KOP“  

Die Kinder konnten wahlweise 

mi t oder ohne Schuhe/n 

spielen. Zunächst wurde ihnen 

erklärt, dass das Spiel noch 

nicht fertig entwickelt sei und 

sie in diesem Zusammenhang 

auch auf mögliche Verbesserungen, Fehler und Probleme achten sollen.  

Anfangs wurde im Spiel die Einstellung einer Loop-Laufstrecke gewählt, damit 

jedes Kind einen Eindruck der Spielsteuerung gewinnen konnte. Die Loop-

Laufstreckeneinstellung entspricht einer Endloslaufstrecke durch die gesamte 

Spielewelt. Die Spielewelt wurde unter Anleitung von jedem Kind einmal 

komplett durchlaufen: Vom Startpunkt vor der Stadt, durch die Stadt bis zum 

Markt, der außerhalb der Stadt liegt, und wieder zurück zum Startpunkt (siehe 

Abbildung 1). Das Kind bewegt den Protagonisten durch Laufbewegungen, die 

über die „Kinect“ aufgenommen 

w e r d e n . H i e r b e i k o m m t e s 
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Abbildung 2: Schemazeichnung zur ersten 
Laufstrecke 

Die bisher programmierte Laufstrecke reicht vom Start 
über den Weg durch die Stadt zu einem Markt. Nach 

Spielbeginn wird der erste Abschnitt dieser Strecke vom 
Start bis zum Wohnhaus des Protagonisten  (Pfeil) 

zurückgelegt, wo das Mini Game 1 gespielt werden kann. 

Quelle: Eigene Darstellung

Abbildung 1: Schema-Zeichnung der Loop-Laufstrecke 

Die bisher programmierte Laufstrecke reicht vom Start über den 
Weg durch die Stadt zu einem Markt (Pfeil mit der Markierung 

„1“) und wieder zurück (Pfeil mit der Markierung „2“). In der 
Loop-Einstellung kann diese Laufstrecke beliebig lange 

durchlaufen werden. Ein Anhalten an den einzelnen Stationen 
wie z.B. am Wohnhaus des Protagonisten oder das Spielen von 

Mini Games ist in dieser Einstellung nicht möglich. 

Quelle: Eigene Darstellung 
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besonders auf die Bewegung der Knie an. Die Kinder mussten die Beine beim 

Gehen bzw. Laufen weit genug heben, um eine korrekte Erfassung der 

Laufbewegung zu garantieren. Im Raum wurde auf dem Boden eine 

entsprechende Fläche markiert, in 

der sich das Kind bewegen durfte, 

u m e i n e o p t i m a l e 

Bewegungsaufnahme über die „Kinect“ 

zu ermöglichen. Der Protagonist läuft 

i n m i t t l e r e r , i m m e r g l e i c h e r 

G e s c h w i n d i g k e i t a u f e i n e r 

vorgeschriebenen Strecke, unabhängig davon, wie schnell sich das Kind selbst 

bewegt. Eine Änderung dieser festgelegten Laufstrecke, ein Umschauen in der 

Welt oder andere Bewegungen, sind nicht möglich. Dieser Abschnitt dauerte 

circa 3,5 bis 4,5 Minuten. Nach Beendigung der Loop-Laufstrecke, wurde das 

eigentliche Spiel gestartet. Der Protagonist befand sich nun wieder an der 

Startposition und das Kind durchlief die Welt erneut. Diesmal stoppte die 

Laufstrecke am Wohnhaus des Protagonisten (siehe Abbildung 1). Beim Öffnen 

der Haustür verschwand die mittelalterliche Welt und es wurde der Schriftzug 

„Mini Game“ eingeblendet, sowie das Geräusch einer Fanfare abgespielt.  

In der Zeit, in der das Kind die Laufstrecke absolvierte, wurde bereits die Größe 

und das Gewicht des Kindes in die Dateneingabe-Maske des Rucksackspiels 

von Mini Game 1 am Tablet eingegeben. Das Tablet wurde auf einem Tisch 

platziert und das Kind nach der Laufstrecke herbei gerufen. Zu jedem Mini 

Game wurde eine kurze mündliche Einweisung bzw. Erklärung gegeben und 

eventuelle Fragen des Kindes wurden zu diesem Zeitpunkt und auch während 

des Mini Games beantwortet. Es wurde darauf hingewiesen, dass das Kind im 

Rucksackspiel nur so viel einpacken sollte, wie es selbst an einem Tag 

verzehren könnte. Diese Anmerkung wurde auch während des Spieles 
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wiederholt, falls das Kind deutlich zu viel einpackte. Das Kind packte seinen 

Rucksack und hörte sich dazu das Feedback an. Dieser Abschnitt dauerte circa 

sieben bis neun Minuten. 

Nach Beendigung des ersten Mini Games am Tablet wurde das Kind wieder an 

die markierte Stelle im Raum geführt. Nun wurde der nächste Streckenabschnitt 

absolviert: Vom Wohnhaus zum Markt (siehe Abbildung 3). Nachdem der 

Protagonist den Markt erreicht hatte, erschien wieder der Schriftzug „Mini 

Game“. Erneut wurde das Kind zum Tablet gerufen und absolvierte hier nun das 

Mini Game 2. Dieser Abschnitt dauerte circa 17-18 Minuten. 

Nach dem Mini Game 2 wurde dem Kind erklärt, dass die Laufstrecke nun nicht 

mehr weiterginge, da die Spielewelt bisher nur bis zum Markt entwickelt wurde. 

Dem Kind war freigestellt, ob es erneut einen Teil der Loop- bzw. 

Endloslaufstrecke absolvieren oder einfach direkt mit dem dritten Mini Game 

beginnen wollte. Je nach Kindesentscheidung wurde das Mini Game 3 sofort 

gestartet oder das Kind vorher noch einen beliebig langen Teil der 

Endloslaufstrecke laufen gelassen, bevor das Mini Game 3 gestartet wurde.  

Das dritte Mini Game wurde ebenfalls am Tablet gespielt. Beim Seifenblasen-

Blasen wurden Hilfestellungen gegeben, vorgespielt oder die Seifenblasen mit 

dem Kind zusammen geblasen. Das Kind konnte so lange wie es mochte, 

Seifenblasen fabrizieren. Mit dem Ende des Seifenblasen-Spiels war das Modul 

eins des Spiels durchgespielt. Dieser Abschnitt dauerte circa vier bis fünf 

Minuten. 
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2.7 Interview 

Nachdem jedes Kind das Lernspiel gespielt hatte, wurden per Interview dessen 

Meinung zum Spie l , e twa ige Prob leme oder Schwier igke i ten , 

Verbesserungsvorschläge und Ideen erhoben. Das Interview wurde semi-

strukturell geführt und je nachdem wie gesprächig die einzelnen Kinder waren, 

optionale Fragen gestellt. Dadurch ist die Anzahl der gestellten Fragen pro 

Interview nicht immer gleich. Die Formulierung der einzelnen Fragen war stets 

ähnlich aber nicht immer exakt dieselbe. Die Fragen wurden weitestgehend 

offen gestellt. Erfasst wurde, wie den Kindern das Spiel gefallen hat, ob alle 

Inhalte verstanden wurden und ob es Probleme im Spiel oder mit der 

Spielsteuerung gab. Die Kinder wurden nach Ideen befragt, wie das Spiel 

weiter gehen könnte und nach Verbesserungsvorschlägen. Den Kindern 

wurden die fünf Tiere Affe, Hamster, Kuh, Katze und Bär, die die 

Lebensmittelgruppen im Spiel repräsentieren, in Form von ausgedruckten 

Bildern gezeigt und die Kinder durften ihr jeweiliges Lieblingstier und 

unbeliebtestes Tier auswählen. Die Kinder sollten darüber hinaus angeben, ob 

sie die Tiere passend für die einzelnen Lebensmittelgruppen fanden und ob es 

sinnvoll sei, Tiere zur besseren Merkhilfe der fünf Gruppen zu benutzen. Die 

Durchführung des Interviews nahm durchschnittlich acht Minuten in Anspruch. 

Alle Interviews wurden mit einem Diktiergerät unter mündlichem Einverständnis 

der Kinder aufgezeichnet. Die Tonbandaufzeichnungen der Interviews wurden 

niedergeschrieben. Es erfolgte in einem Folgeschritt die qualitative, 

pseudonymisierte Auswertung. Dafür wurde sich an der qualitativen 

Inhaltsanalyse nach Mayring orientiert (77). Die Auswertung des Interviews 

erfolgte mit Hilfe der Software MAXQDA (Software für die qualitative 

Datenanalyse (78)). Die Auswertung der Fragen erfolgte nicht einzelnd. 

Zunächst wurden aus den Antworten der ersten Interviews Kategorien bzw. 

Themenblöcke gebildet, die sich an den Fragen bzw. deren Inhalt orientierten. 

Es wurden folgende Kategorien festgelegt: 

- Meinung zum Spiel 

- Positive Anmerkungen zum Spiel 
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- Verbesserungsvorschläge/ -ideen zum Spiel 

- Negative Anmerkungen zum Spiel 

- Probleme/ Schwierigkeiten im Spiel 

- Verständnisprobleme im Spiel 

- Meinung zur Intro-Geschichte 

- Ideen zum weiteren Spielverlauf 

- M e i n u n g z u T i e r e n a l s R e p r ä s e n t a n t e n d e r 

Lebensmittelgruppen 

In einem Folgeschritt wurden die Antworten aller Interviews den einzelnen 

Kategorien zugeordnet, inhaltlich aufgearbeitet und übersichtlich dargestellt. 

Diese Auswertungsform wurde gewählt, da die Kinder teils sehr ausführlich und 

über die Frage hinausgehend antworteten und teils keine oder nur kurze 

Antworten auf andere Fragen gaben, zu denen sie vorher schon ungefragt 

etwas gesagt hatten. Da das Interview der ID 14 aus technischen Gründen 

nicht komplett aufgezeichnet wurde, sind zu den ersten Fragen 17 Aussagen 

und bei späteren nur noch 16 Aussagen ausgewertet worden. (Eine Vorlage 

des Interviews findet sich im Anhang unter XI.II) 

2.8 Wissenstest 

Der Wissenstest wurde in Zusammenarbeit mit Fr. Dr. Isabelle Mack für diese 

Studie erstellt und setzt sich aus verschiedenen Wissensfragen zum Thema 

Ernährung und Energiedichte zusammen. Er besteht aus acht Aufgaben bzw. 

Fragen, die nun im Folgenden näher beschrieben werden sollen:  

Frage 1 und 2 erfragen mit den Antwortmöglichkeiten „ja“ und „nein“, ob die 

Begriffe Ernährungskreis bzw. Ernährungspyramide und Energiedichte bekannt 

sind. In Frage 3 soll das Kind fünf großen Lebensmittelgruppen 

niederschreiben. Dafür sind fünf Linien mit Nummerierung vorgegeben. Die 

Frage 4 soll die korrekte Zuordnung von Lebensmitteln in die richtige 

Lebensmittelgruppe testen. Dafür sind 15 verschiedene Lebensmittel 

untereinander aufgereiht. Parallel dazu werden die fünf großen 
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Lebensmittelgruppen aufgereiht. Die Aufgabe besteht darin, jedes Lebensmittel 

mit einer Linie bzw. einem Strich mit der dazu passenden Lebensmittelgruppe 

zu verbinden. Eine Beispiellinie ist für das Lebensmittel Zucker vorgegeben, 

welches per Linie mit der Lebensmittelgruppe „Süßes/ Fettes“ verbunden ist. 

Die anderen Lebensmittel sind: Brot, Banane, Karotte, Joghurt, Kochschinken, 

Schokolade, Mais, Reis, Nudeln, Butter, Lachs, Käse, Apfel, Zucchini.  

Die Frage 5 erfragt, wie viel von jeder Lebensmittelgruppe verzehrt werden 

sollte. Jede Lebensmittelgruppe wird dafür einzeln abgefragt. Es werden jeweils 

drei Antwortmöglichkeiten vorgegeben: „reichlich“, „mäßig“ und „sparsam“. Die 

korrekte Antwort ist anzukreuzen. In Frage 6 und 7 soll ebenfalls die korrekte 

Antwort angekreuzt werden. Frage 6 fragt nach der Bedeutung einer hohen 

Energiedichte und gibt drei Antworten zur Auswahl: „sehr wenig Energie 

(Kalorien)“, „sehr viel Energie (Kalorien)“ und „mäßig viel Energie (Kalorien)“. In 

Frage 7 wird dies erneut aufgegriffen und gefragt, wovon eine hohe 

Energiedichte abhängt. Es werden zwei Antwortmöglichkeiten aufgeführt: „je 

mehr Wasser in ihm [dem Lebensmittel] steckt“ oder „je mehr Fett und Zucker in 

ihm [dem Lebensmittel] stecken“.  

In der letzten Aufgabe (Frage 8) soll das Kind aus acht vorgegebenen 

Lebensmitteln (Apfel, Schokolade, Gurke, Kochschinken, Lyoner Wurst, 

Bergkäse, Schokoladenpudding ohne Sahne, Kartoffeln) fünf Lebensmittel mit 

einer niedrigen Energiedichte auswählen. Die korrekten Lebensmittel sind 

anzukreuzen. Der Wissenstest ist im Anhang unter XI.I dargestellt. 

Der Test wurde jeweils vor dem Lernspiel und nach demselben mit jedem Kind 

geschrieben. Vor dem Spiel wurde er mit allen Kindern gemeinsam im 

Klassenverband durchgeführt. Die Kinder wurden angehalten, nicht 

abzuschreiben und die Aufgaben selbstständig zu lösen. Wenn sie eine Antwort 

nicht wussten, sollten sie die Antwort ankreuzen, die ihnen am ehesten richtig 

vorkam. Wenn eine Frage nicht verstanden wurde, wurde versucht, sie dem 

Kind zu erklären. Auch nach dem Interview wurden Unklarheiten zu Fragen, 

wenn nötig, geklärt. Der Test konnte von allen Kindern in ungefähr vier bis fünf 

Minuten schriftlich geschrieben werden.  

!  XXXVII



XI Anhang

2.9 Statistische Methoden 

Die statistischen Berechnungen wurden mit IBM SPSS Statistics 22 

durchgeführt. Die deskriptiven Daten wurden in Abhängigkeit davon, ob diese 

normalverteilt waren oder nicht, unterschiedlich analysiert. Die Normalverteilung 

der Daten wurde jeweils mit dem Shapiro-Wilk-Test ermittelt. Dieser Test wurde 

auf Grund der kleinen Stichprobengröße mit n<50 ausgewählt. Bei p-Werten 

von p>0,05 im Shapiro-Wilk-Test wurde eine Normalverteilung der Stichprobe 

angenommen. Bei vorhandener Normalverteilung wurden die Mittelwerte mit 

entsprechender Standardabweichung ( !  ! ) und bei nicht vorhandener 

Normalverteilung der Median, sowie das erste und dritte Quartil berichtet (!  

(25%- Quartil – 75%-Quartil)).  

Ob es signifikante Unterschiede Wissenstest vor und nach dem Spiel oder 

zwischen Ist- und Richtwerten im Rucksackspiel gab, wurde wie folgt 

berechnet: 

Der McNemar-Test wurde für die Auswertung von 2x2 Kreuztabellen mit 

gepaarten Antworten zu einem dichotomen Item, wie es in Frage 1, 2, 6 und 7 

der Fall ist, eingesetzt (79). Es wurde die unkorrigierte Version des McNemar-

Tests verwendet. Für die Fragen 3, 4, 5 und 8 des Wissenstests, sowie für die 

Ist-/Richtwerte Berechnungen aus dem Rucksackspiel wurde der Wilcoxon-Test 

(U) genutzt. Zur Berechnung möglicher Unterschiede der Gesamtscores im 

Wissenstest vor und nach dem Spiel, sowie zur Überprüfung möglicher 

Unterschiede zwischen den Geschlechtern im Rucksackspiel, wurde der T-Test 

für verbundene Stichproben (t) gewählt.  

Die Korrelationen im Rucksackspiel wurden unterschiedlich berechnet: 

• Korrelation zwischen Energie-Ist-Menge und dem Gewicht: Pearson-

Korrelation (beide Variablen sind intervall-skaliert und normalverteilt) 

x ±

m
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• Korrelation zwischen Energie-Ist-Menge und dem BMI: Spearman-

Korrelation (eine intervallskalierte, normalverteile und eine intervall-

skalierte nicht normalverteilte Variable) 

Ein p-Wert <0.05 wurde jeweils als signifikant gewertet.  

3. Ergebnisse 

3.1 Review 

 „Einen umfassenden Überblick über den aktuellen Stand der Forschung auf 

dem Gebiet der digitalen Spiele im Zusammenhang mit kindlichem 

Übergewicht, gibt die Literaturübersichtsarbeit von Mack et al., die im Rahmen 

dieser Doktorarbeit entstand und 2017 im European Eating Disorders Review 

Mai 2017 veröffentlicht wurde (67).  

!  

Abbildung 4: Ablauf des Studieneinschlusses nach dem PRISMA-Schema 
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In vier Abschnitte gegliedert (Suche, Screening, Eignung, Einschluss) wird der Prozess der Literatursuche, 

-auswahl und des Studieneinschlusses aufgezeigt. 
Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al. (67) 

In diesem systematischen Review wurden aus 2379 Quellen 64 Studien zum 

Thema digitale Spiele im Kampf gegen kindliche Adipositas ausgewählt und 

ausgewertet. Von den Studien wurden 21 der Gruppe 1 („serious games“), 39 

der Gruppe 2 („exergames“) und vier der Gruppe 3 („combined approach) 

zugeteilt. Eine Übersicht über die Literatursuche, die Eignungsprüfung und die 

Auswahl dieser Studien bietet Abbildung 4.  

Alle 64 Studien wurden zwischen 2001 und 2016 publiziert. Davon verwendeten 

34 der Studien eine Kontrollgruppe in ihrem Studiendesign. Von diesen Studien 

randomisierten 27 ihre Probanden in eine Interventions- und Kontrollgruppe. 

Sechs Studien überprüften ihre Ergebnisse auch zu verschiedenen Zeitpunkten 

nach Ablauf der jeweiligen Intervention, wobei diese Zeitpunkte von zwei 

Wochen bis zu zwei Jahren nach Ablauf der Intervention variierten. Einen 

Überblick über die Charakteristika der einzelnen Studien gibt Tabelle 30. In fünf 

Studien wurde keine Auskunft über die genaue Studienlänge gegeben. In 13 

Studien wurden keine genauen Angaben zum exakten Alter der 

Studienpopulation gemacht. In fünf Studien wurde zwar kein Alter der 

Teilnehmer erwähnt, jedoch eine Aussage getroffen, in welche Schulklasse sie 

gingen. In acht Studien wurde eine Altersspanne dokumentiert. In allen außer 

sechs Studien wurden sowohl Mädchen als auch Jungen in die 

Studienpopulation eingeschlossen; in vier dieser Ausnahmen nur Jungen, in 

zweien nur Mädchen. In zwölf Studien wurde die Studienteilnahme bezüglich 

des Körpergewichts der Teilnehmer eingeschränkt: Es wurden jeweils nur 

übergewichtige oder adipöse Kinder eingeschlossen. In den Studien wurden 

überwiegend mehrere Variablen untersucht. In 18 Studien war entweder eine 

Variable als Hauptvariable tituliert oder es wurde sich auf die Untersuchung nur 

einer Variable beschränkt. Die Studien untersuchten insgesamt sehr 

verschiedene Endpunkte.Die Studien in Gruppe 1 konzentrierten sich auf 

Wissenserwerb, Veränderungen der Essgewohnheiten oder der körperlichen 

Aktivität, sowie auf die Akzeptanz des verwendeten Videospiels. 
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Tabelle 3: Charakteristika der Studien 

Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al. (67) 

Die Studien werden hinsichtlich Studienlänge (in Wochen), Stichprobenumfang (Anzahl), Alter der 

Studienpopulation (in Jahren), Geschlecht und Gewicht der Studienteilnehmer näher beschrieben. Dazu 
erfolgen die Angaben zu Median, Interquartilsabstand, Minium und Maximum oder die Anzahl. Die 

unterschiedlichen Angaben zur Anzahl (n) in den einzelnen Kategorien ergeben sich dadurch, dass nicht in 

jeder Studie eine exakte Aussage zu der jeweiligen Kategorie gemacht wurde. 

In Gruppe 2 lag der Fokus auf dem Energieverbrauch, der Aktivität und dem 

Einfluss der Videospiele auf gesundheits- oder gewichtsbezogenen 

Kennwerten. In Gruppe 3 wurden körperliche Aktivität, Einfluss auf das 

Körpergewicht, sowie Wissenserwerb untersucht. In 51 der Studien wurden 

validierte Messinstrumente verwendet. Allerdings wurden diese in drei Studien 

Median Interquartils-abstand Minimum Maximum

Studienlänge (Wochen) 
Alle (n=59) 
Gr. 1 (n=20) 
Gr. 2 (n=35) 
Gr. 3 (n=4)

5.0 
5.0 
6.0 
7.0 

[0.4-12.0] 
[1.3-11.0] 
[0.1-12.0] 
[1.1-14.5]

0.1 
0.1 
0.1 
0.1

104.0 
104.0 
52.0 
16.0

Stichprobenumfang (n) 
Alle (n=64) 
Gr. 1 (n=21) 
Gr. 2 (n=39) 
Gr. 3 (n=4)

64.5 
153.0 
35.0 
55.5 

[28.5-193.8] 
[95.5-345.5] 
[22.0-70.0] 

[24.0-165.8]

4 
30 
4 

16

1876 
1876 
497 
200

Alter Studienteilnehmer 
(Jahre) 
Alle (n=51) 
Gr. 1 (n=14) 
Gr. 2 (n=34) 
Gr. 3 (n=3)

11.2 
9.7 
11.4 
10.0 

[9.7-12.4] 
[9.4-11.3] 

[10.3-12.9] 
[9.9-11.2]

6.2 
7.5 
6.2 
9.9

16.1 
16.1 
16.0 
11.2

Geschlecht 
Studienteilnehmer 
Alle (n=64) 
Gr. 1 (n=21) 
Gr. 2 (n=39) 
Gr. 3 (n=4)

M+W 
n=58 
n=20 
n=34 
n=4

M 
n=4 
n=0 
n=4 
n=0

W 
n=2 
n=1 
n=1 
n=0

Gewicht  
Alle (n=64) 
Gr. 1 (n=21) 
Gr. 2 (n=39) 
Gr. 3 (n=4)

Alle Gewichts-
kategorien 

n=52 
n=21 
n=30 
n=1

Nur übergewichtige 
Studienteilnehmer 

n=12 
n=0 
n=9 
n=3
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an die jeweilige Intervention angepasst. Alle Studien wurden offen durchgeführt, 

da eine einfache oder doppelte Verblindung in der Umsetzung nicht praktikabel 

war.  

In 37 der Studien wurde über das Ausscheiden von Probanden berichtet. Die 

Drop-out-Raten variierten in ihrer Größe von 0 bis 60%. Bei sieben der Studien 

lag die Rate über 30%. In 27 Studien wurde berichtet, wie mit fehlenden Daten 

in der Datenerhebung bzw. in der Auswertung umgegangen wurde. In zwölf 

dieser Studien wurde eine „intention-to-treat“-Analyse verwendet. In 16 der 64 

Studien wurde im Vorfeld berechnet, wie groß die Studienpopulation sein 

müsste, um aussagekräftige Ergebnisse zu erhalten. In 58 der 64 Studien 

konnten positive Ergebnisse durch ihre Interventionen berichten werden. In 

allen drei Gruppen wurde eine gute Akzeptanz der Interventionen beschrieben, 

allerdings machten nicht alle Studien dazu eine Aussage und nur wenige 

nutzten validierte Messinstrumente, um die Akzeptanz zu ermitteln. In Gruppe 2 

wurde in zwei Studien ein schnell einsetzender Interessensverlust an dem 

jeweiligen Videospiel beschrieben. In Gruppe 1 und 3 konnten in allen Studien 

positive Effekte bzw. Ergebnisse durch ihre Interventionen beschrieben werden. 

Ebenfalls in Gruppe 2 wurden, mit Ausnahme von vier Studien, positive 

Ergebnisse berichtet. Tabelle 31 fasst diese Ergebnisse zusammen und gibt 

eine Übersicht über die Bewertung des Bias-Risikos. 

Für eine Subgruppe aller 64 Studien wurden die Effektgrößen berechnet bzw. 

beschrieben, um die Studienergebnisse besser quantifizieren zu können. In 

diese Subgruppe konnten 14 Studien eingeschlossen werden. In Gruppe 1 

konnte für Wissenserwerb und Verhaltensänderungen kleine bis große 

Effektstärken, allerdings kein Effekt auf den BMI bestimmt werden. In Gruppe 2 

konnte für körperliche Aktivität ebenfalls kleine bis große Effektstärken 

beschrieben werden. In Bezug auf einen Einfluss auf den BMI waren diese nur 

klein oder es gab keine Effekte. In Gruppe 3 konnte eine Studie große 

Effektstärken für den Einfluss der Intervention auf den BMI z-score und 

körperliche Aktivität berichten, eine andere Studie konnte kleine Effektstärken 

für einen Wissenserwerb feststellen. Psychosoziale Themen wie Stress und 

Stressbewältigung oder Umgang mit Stigmatisierung durch Übergewicht 
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wurden in keinem der Videospiele thematisiert. Die Eltern von teilnehmenden 

Kindern wurden in 18 der 64 Studien integriert. Sie wurden zur Datensammlung 

oder Überwachung der Kinder während der Intervention hinzugezogen. Es gab 

Studien, welche Informationsmaterial für die Eltern bereitstellten. Einige Studien 

stellten Aufgaben für die ganze Familie oder Spielmöglichkeiten für mehrere 

Familienmitglieder zur Verfügung“ (67). 
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Tabelle 4: Bewertung des Bias-Risikos 

Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al.(67) 

In chronologischer Reihenfolge nach Publikationsjahr sind alle Studien des Reviews hinsichtlich des 

Vorhandenseins einer Kontrollgruppe, Durchführung einer Randomisierung, Erhebung eines Pre-und Post-

Datensatzes bzw. Basisdatensatzes, Angabe eines Hauptergebnisses, Drop-out-Raten, Angaben, ob 
fehlende Daten in der statistischen Auswertung mit einbezogen wurden, sowie dem Vorhandensein einer 

Power-Analyse näher beschrieben. Die positive Bewertung mit „+“ erfolgte, wenn in der Studie eine 

adäquate Aussage zu der jeweiligen Kategorie gemacht wurde. Die negative Bewertung mit „-“ erfolgte, 

wenn in der Studie keine Aussage zu der jeweiligen Kategorie gemacht wurde oder nur eine inadäquate 

Beschreibung zu finden war. „C“ in der Kategorie „Randomisierung“ bedeutet, dass in der Studie eine 

Cluster-Randomisierung genutzt wurde. Die Kategorie „Hauptergebnis“ wurde positiv „+“ bewertet, wenn 

explizit ein Hauptergebnis benannt wurde oder nur ein Ergebnis untersucht wurde. In den Kategorien 
„Drop-out-Raten“ und „Berechnung mit fehlenden Daten“ wurde zwischen einer negativen Bewertung 

„-“ (falls nicht erfüllt) und einem NA (falls nicht angegeben oder inadäquat beschrieben) unterschieden. 

Autoren
Kont
roll-
grup
pe

Randomisi
erung

Pre/ 
Post 
Date

n

Basis
-

Daten
satz

Haupt-
ergebn

is

Validiert
e 

Messme
thodik

Drop-
out-

Raten 
≤30%

Berechn
ungen 

mit 
fehlende
n Daten

Powe
r-

Analy
se

Serious Games

Turnin et al. (2001) (80) + C - - - - NA NA -

Baranowski et al. 
(2003) (81) + C + + + + + NA +

Serrano & Anderson 
(2004) (82) + - + + - - + - -

Goran & Reynolds 
(2005) (83) + C + + - + + - -

Robertson & Zalles 
(2005) (84) + - + + - - NA NA -

Haerens et al. (2007) 
(85) + C + + - + + NA +

Munguba et al. (2008) 
(86) - - - - - - NA NA -

Moore et al. (2009) (87) + - + + - + NA NA -

Thompson et al. (2008) 
(88) - - + + - +/- + - -

Pempek & Calvert 
(2009) (89) + + - - - - NA NA -

Dias & Agante (2011) 
(90) + + - - - - + - -

Yien et al. (2011) (91) + - + + - - NA NA -

Baranowski et al. 
(2011) (92) + + + + - + + + +

Harris et al. (2012) (93) + + - - - - + - -

Schneider et al. (2012) 
(94) - - + + - + - - -
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Baῆos et al. (2013) (95) + C + + - - + NA -

Majumdar et al. (2013) 
(96) + - + + +

+/ + 
(adapti

ert)
- - -

Sharma et al. (2015) 
(97) + C + + +

+/ + 
(adapti

ert)
+ - -

Thompson et al. (2015) 
(98) - + + + - + + + +

Marchetti et al. (2015) 
(99) - - + + + - - NA -

Fokvord et al. (2016) 
(100) + + + + + + + NA -

Exergames

Lanningham-Foster et 
al. (2006) (101) - - + + - + NA NA -

Unnithan et al. (2006) 
(102) - - + + - + NA NA -

Epstein et al. (2007) 
(103) - - - - - +/- + - -

Maddison et al. (2007) 
(104) - - + + - + NA NA -

Straker und Abbott 
(2007) (105) - - - - - + NA NA -

Madsen et al. (2007) 
(106) - - + + - + + + -

Maloney et al. (2008) 
(107) + + + + - +/- +

+ 
(teilweis

e)
-

McDougall & Duncan 
(2008) (108) - - - - - + NA NA -

Ni Mhurchu et al. 
(2008) (109) + + + + + + NA

+ 
(teilweis

e)
-

Lanningham-Foster et 
al. (2009) (110) - - + + + + NA NA -

Graf et al. (2009) (111) - - + + - + NA NA -

Haddock et al. (2009) 
(112) - - + + - + NA NA -

Adamo et al. (2010) 
(113) + + + + - + + - -

Fogel et al. (2010) (114) - - - - - - + NA -

Sit et al. (2010) (115) - - - - - + NA NA -

Bailey & McInnis (2011) 
(116) - - + + + + NA NA -

Maddison et al. 
(2011/2012) (117,118) + + + + + + + + +

Baranowski et al. 
(2012) (119) + + + + + + + - +
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Bethea et al. (2012) 
(120) - - + + - + - NA -

Gao et al. (2013) (121) + - + + - + + NA -

Quinn, Margaret (2013) 
(122) - - + + -

+ 
(adapti

ert)
+ NA -

Foley et al. (2014) (123) + + + + + + NA + +

Ružić et al. (2014) 
(124) - - - - - + NA NA -

Azevedo et al. (2014) 
(125) + - + + + + + - +

Bissell et al. (2014) 
(126) - - - - - - NA NA -

Cebolla i Martí et al. 
(2014) (127) + + - - - + + NA -

Chaput, Genin et al. 
(2015) (128) - - - - - + NA NA +

Chaput, Schwartz et al. 
(2015) (129) - - - - - + NA NA +

Gao et al. (2015) (130) - - - - - + + - -

Guthrie et al. (2015) 
(131) + + + + + + +

+ 
(teilweis

e)
+

Simons et al. (2015) 
(132) + + + + - + +

+ 
(teilweis

e)
+

Lisón et al. (2015) (133) - - + + - + NA NA +

Gribbon et al. (2015) 
(134) + + - - - + + NA +

Blackman et al. (2015) 
(135) - - + + - + - NA -

Barnett et al. (2015) 
(136) + + + + + + + NA +

Finco et al. (2015) (137) - - - - - - NA NA -

Staiano et al. (2016) 
(138) + + + + - + +

+ 
(teilweis

e)
-

Garde et al. (2016) 
(139) + + + + + + - - -

Chaput et al. (2016) 
(140) - - - - - + NA NA -

Kombinierter Ansatz

Southard & Southard 
(2006) (141) + + + + + -

Kein 
vollstän

diger 
Datens

atz

Kein 
vollständ

iger 
Datensat

z

-
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Tabelle 5: Subgruppenanalyse: Charakteristika und Effektgrößen ausgewählter Studien  

Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al. (67) 

Die Studien der Subgruppenanalyse werden chronologisch nach Publikationsjahr aufgeführt und 

hinsichtlich des Vorhandensein eines randomisiert kontrollierten Studientyps, einer validierten 

Messmethodik, der Angabe der gesamten deskriptiven Daten, der Hauptergebnisse und der Effektgrößen 
näher beschrieben. Eine positive Bewertung mit „+“ erfolgte, wenn die entsprechende Kategorie in der 

Studie adäquat beschrieben wurde. Eine negative Bewertung mit „-“ erfolgte, wenn in der Studie keine 

oder inadäquate Angaben gemacht wurden. Es sind mehrere Hauptergebnisse und deren Effektgrößen 

aufgeführt. Die Effektgrößen wurden aus den Rohdaten berechnet oder wenn bereits in der Studie 

beschrieben, einfach übernommen. Verwendete Abkürzungen: BMI= Body-Mass-Index, BMI z-score =BMI-

Index SD-Werte, kcal=Kilokalorien, min=Minuten, h=Stunden, W=Watt, kg=Kilogramm.  

Christison & Kahn 
(2012) (142) - - + + + + +

+ 
(teilweis

e)
-

Johnson-Glenberg et al. 
(2014) (143) + C + + + - NA NA -

Trost et al. (2014) (144) + + + + - + + + +

Autoren 
(Publikation

sjahr)

Random
isiert 

kontrolli
erte 

Studie

Validierte 
Messmet

hodik

Angabe 
der 

gesamt
en 

deskript
iven 

Daten

Hauptergebnisse Effektgrößen

Serious 
Games

Serrano & 
Anderson 
(2004) (82)

(-) (+) 
adaptiert

(+)
Wissen zum Thema Ernährung 
(Testergebnis)

>2

Fähigkeiten/Fertigkeiten 
(Testergebnis)

0.67

Selbsteffektivität (Testergebnis) 2.00

    Bereitschaft zu 
Verhaltensänderung 
(Testergebnis)

0.74

Moore et al. 
(2009) (87)

(-) (-)
(-)

Wissen zum Thema Ernährung 
(Testergebnis)

0.16 ( aus dem 
Paper)

(-)
Körperliche Aktivität (min/Tag)

0.60 (aus dem 
Paper)

(+)
BMI z-score

0.01 (aus dem 
Paper)

(+)
Systolischer Blutdruck (mmHg) 

0.58 (aus dem 
Paper)

!  LXXXIV



XI Anhang

  (+)
 Diastolischer Blutdruck (mmHg)

0.11 (aus dem 
Paper)

Baranowski 
et al. (2011) 
(92)

(+) (+) (+) Verzehr von Obst/Gemüse 
(Portionen/24h, telefonische 
Abfrage )

>2

Baῆos et al. 
(2013) (95)

(+) (+) (+) Wissen zum Thema Ernährung 
(Testergebnis)

0.19

Majumdar et 
al. (2013) 
(96)

(-) (+) 
adaptiert 

(+)
Zuckerhaltige Getränke 
(Verzehrhäufigkeit) 0.35

Zuckerhaltige Getränke 
(Menge) 0.31

Verarbeitete Snacks 
(Verzehrhäufigkeit) 0.31

    Verarbeitete Snacks (Menge) 0.11

Sharma et al. 
(2015) (97)

(+) (+) (+)
Zuckerverzehr (g/1000kcal) 0.60

Körperliche Aktivität (Tage/
Woche mit 30min Sport) 0.16

    Körperliche Aktivität (Tage/
Woche mit 30min Spielen im 
Freien) 0.33

Exergames

Maloney et 
al. (2008) 
(107)

(+) (+) (+)

Sitzende Tätigkeiten (min/Tag)

0.10

Leichte körperliche Aktivität 
(min/Tag)

0.10

Moderate körperliche Aktivität 
(min/Tag)

0.16

    Dynamische körperliche 
Aktivität (min/Tag)

0.12

Adamo et al. 
(2010) (113)

(+) (+) (+) Höchstbelastung (W) 0.09

Zeit bis zur Erschöpfung (min) 0.07

    Maximale Herzfrequenz 
(Schläge/min)

0.08

Maddison et 
al. 
(2011/2012) 
(117,118)

(+) (+) (+) BMI (kg/m²) 0.21

    Körperfett (kg) 0.14

Baranowski 
et al. (2012) 
(119)

(+) (+) (+) Sitzende Tätigkeit (min/Tag) 0.02
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Leichte körperliche Aktivität 
(min/Tag)

0.02

Moderate bis dynamische 
körperliche Aktivität (min/Tag)

0.12

    Akzelerometer (Bewegung/min) 0.02

Gao et al. 
(2013) (121)

(-) (+) (-)
BMI (kg/m²) 

Kein Effekt (aus 
dem Paper)

1-Meilen Lauf (Ergebnis)
1.50 (aus dem 

Paper)

Mathe (Testergebnis)
0.62 (aus dem 

Paper)

    
Lesen (Testergebnis)

Kein Effekt (aus 
dem Paper)

Azevedo et 
al. (2014) 
(125)

(-) (+) (+)

Körpergewicht (kg)

0.14

Körperfett (%) 0.22

    BMI (kg/m²) 0.19

Simons et al. 
(2015) (132)

(+) (+) (+)

BMI z-score

0.09 (zugunsten 
der 

Kontrollgruppe)

Hüftumfang - 
Standardabweichung

0.09 (zugunsten 
der 

Kontrollgruppe)

    

Hautfaltendicke (mm)

0.12 (zugunsten 
der 

Kontrollgruppe)

Garde et al. 
(2016) (139)

(+) (+) (+)
Schritte/Tag

0.93

    Körperliche Aktivität min/Tag 0.89

Kombinierte
r Ansatz

Johnson-
Glenberg et 
al. (2014) 
(143)

(+) (-) (+) Wissen zum Thema Ernährung 
(Testergebnis)

0.30

Trost et al. 
(2014) (144)

(+) (+) (+)
BMI z-score 1.00

Moderate bis dynamische 
körperliche Aktivität (min/Tag) 0.30

    Dynamische Aktivität (min/Tag) >2
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Tabelle 6: Zusammenfassung der Studien aus Gruppe 1 

Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al. (67) 

Die einzelnen Studien aus Gruppe 1 wurden zu folgenden Punkten näher beschrieben: Spielname, -typ, 

Autoren, Studientyp und –länge, Follow-up, Größe und Charakterisierung der Studienpopulation, 
Datenerhebung, Hauptergebnisse, Intervention, Akzeptanz des Spiels, Einbindung der Eltern. Die 

Auflistung der Studien erfolgte chronologisch nach Jahr der Publikation. Folgende Abkürzungen wurden 

v e r w e n d e t : I G = I n t e r v e n t i o n s g r u p p e , C G = K o n t r o l l g r u p p e , B M I = B o d y - M a s s - I n d e x , 

SD=Standardabweichung, BMIz=BMI-Index SD-Werte, DDR= Dance Dance Revolution (Spiel), min= 

Minuten, h= Stunden, ↑= Zunahme/Verbesserung, ↓= Abnahme/Verschlechterung, ₌  = keine 

Veränderungen/Unterschiede, ↔ = keine Unterschiede zwischen Interventions- und Kontrollgruppe. 

Name des 
Spiels 

Spieltyp Autoren Studientyp, 
-länge, 
Follow-up

Größe und 
Charakterisier
ung der 
Studienpopul
ation 

Datenerhebun
g

Hauptergebniss
e

Intervention Akzept
anz 
des 
Spiels

Einbindung der 
Eltern 

a) The Store  
b) Guess who  
c) Granny Smith  
d) The 
Restaurant

Lernspiel zum 
Thema Ernährung 
am Computer

Turnin et 
al. 
(2001) 
(80)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie  
5 Wochen 

Kein 
Follow-up

IG = 1003 
Kinder; 
CG = 873 
Kinder; 
Alter: 7 - 12; 
23.5% BMI > 
90. Perzentile; 
11.1% BMI > 
97. Perzentile; 

Südwestliches 
Frankreich

Wissen zum 
Thema 
Ernährung 
(Test), 
Ernährung (3 
Tage 
Ernährungsprot
okoll), 
Essgewohnheit
en 
(Fragebögen).

↑ Wissen zum 
Thema 
Ernährung 
(IG>CG); 
Energieaufnahm
e (IG=CG); 
↑ 
Essgewohnheite
n (IG>CG).

IG: Lernspiel zum 
Thema 
Ernährung am 
Computer (1h/2x 
per Woche); 
CG: Unterricht 
zum Thema 
Ernährung durch 
einen Lehrer, 
Spiel wurde nach 
Studienabschluss 
gestellt.

Positive 
Resona
nz , 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

Eltern unterstützen 
die Kinder zu Hause 
mit den 
Ernährungsprotokoll
en und den 
Fragbögen.  

Squire's Quest! Psychoedukatives 
Multimedia-Spiel (10 
Sitzungen)

Baranow
ski et al. 
(2003) 
(81)

2-Gruppen- 
Design mit 
einer pre 
und post 
Datenerheb
ung  
5 Wochen 

Kein 
Follow-up

IG = 749 
Kinder; 
CG = 740 
Kinder; 
Alter: 8 - 12; 
Houston, USA

Ernährungsge
wohnheiten 
"Food Intake 
Recording 
Software 
System" (FIRS
St) 

↑ Obst-, Saft-, 
Gemüse-
Portionen (IG).

IG: 10 Sitzungen 
Computerspiel; 
25 Minuten/
Sitzung; 
CG: Keine 
Intervention.

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Wöchentliche 
Mitteilungen für die 
Eltern. 

Teilnahmeraten der 
Eltern wurden nicht 
berichtet. 

Food Pyramid 
Games

Zweisprachige 
Spiele-Software zum 
Thema Ernährung 

Serrano 
and 
Anderso
n  (2004) 
(82)

Experiment
elles Design 
mit Pre-
Post 
Datenerheb
ung  
3 Wochen 

Kein 
Follow-up

IG = 63 Kinder; 
CG = 52 
Kinder; 
Alter: 10 - 13; 
mindestens 
50% der 
Schüler sind 
Latinos; 
Fünftklässler 
Colorado, USA

Wissen, 
Fähig-/
Fertigkeiten 
und 
Verhaltensinten
tionen zum 
Thema 
Ernährung  
Evaluation 
mittels 
Fragebögen.

↑ Wissen zum 
Thema 
Ernährung (IG); 
↑ Wissen und 
Fähig-/
Fertigkeiten (IG); 
↑ 
Verhaltensintenti
onen, die 
Essenspyramide 
zu nutzen (IG); 

IG: 1 Unterricht/
Woche mit 
Computerspiel; 
45 Minuten/
Unterricht; 
CG: Keine 
Intervention

Positive
s 
Feedba
ck zum 
Spiel, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Computer-based 
IMPACT 
(interactive 
multimedia for 
promoting PA) 
Game

Interaktives 
Lernspiel, welches 
auf SCT (social 
cognitive 
theory) beruht

Goran & 
Reynold
s (2005) 
(83)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie  
8 Wochen 

Kein 
Follow-up

122 Kinder; 
Alter 9 - 11;  
BMI: 19.5 ± 
3.7; 
Los Angeles, 
USA

Gewicht, 
Größe, BMI 
Körperfett, 
Körperliche 
Aktivität 
(Akzelerometer
), 
psychosoziale 
Messungen 
zum Thema 
körperliche 
Aktivität  
(Fragebögen).

↔ körperliche 
Aktivität; 
↑ psychosoziale 
Messergebnisse 
zum Thema 
körperliche 
Aktivität; 
↓ BMI z-score 
(Mädchen der 
IG, 0.62 vs. 
0.69).

IG: 8 CD-ROM 
interaktive, 
animierte 
Lehreinheiten, 4 
Unterrichte im 
Klassenverband, 
4 Aufgaben für 
die Familie zu 
Hause (je 45 
Minuten/Einheit); 
CG: Auswahl an 
bekannten CD-
ROMs ohne 
Bezug zu 
Gesundheitsthem
en 

Positive
s 
Feedba
ck zum 
Spiel, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

4 Familien-Aufgaben 
für zu Hause 

Teilnahmeraten der 
Eltern wurden nicht 
berichtet.

Nutrition 
Pathfinders

Interaktives 
Lehrprogramm zum 
Thema Ernährung 
für den 
Schulunterricht  

Roberts
on & 
Zalles 
(2005) 
(84)

Pilotstudie, 
Pre-Post-
Datenerheb
ung mit 
Kontrollgrup
pe  
3 Tage 

Kein 
Follow-up

IG: 445 Kinder; 
CG: 76 Kinder; 
Viertklässler 
USA

Zufriedenheit, 
Wissen, 
Änderung der 
Einstellung/
Grundhaltung 
(Fragebögen).

↑ Wissen (IG) IG: „Nutrition 
Pathfinders 
program“ in der 
Schulzeit + 
Informationen 
und 
Ernährungsevalut
ation über eine 
Webseite; 
CG: Regulärer 
Schulunterricht.

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Webseite als 
Informationsplattform 
für die Eltern. 

Teilnahmeraten der 
Eltern wurden nicht 
berichtet.
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Kein Eigenname Ernährungs-
Intervention am 
Computer zur 
Reduktion der 
Fettaufnahme durch 
die Ernährung  
-Einleitungsseite 
-Diagnostiktool 
-Interventions-
Mitteilungen 

Haerens 
et al. 
(2007) 
(85)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie  
3 Monate 

Kein 
Follow-up

IG: 153 Kinder; 
CG: 151 
Kinder; 
Alter: 13,2 +/- 
0,5; 
Normaler 
Schultyp (1); 
Technisch-
Beruflicher 
Schultyp (2) 
Belgien

Fragebögen 
(Fettaufnahme 
durch die 
Ernährung, 
psychosoziale 
Messungen). 

↔ Fettaufnahme 

durch die 
Ernährung für 
die gesamte 
Stichprobe. 

53.6% lasen 
Interventions-
Mitteilungen, 
37.5% sagten 
zu, sich an die 
Mitteilungen zu 
halten; 
↓IG: 
Fettaufnahme 
(Mädchen, 
Schultyp 2: -14g/
d; Kinder, die 
alle 
Interventions-
Mitteilungen 
gelesen haben, 
Schultyp 1: 
-16.2g/d).

IG: 1 x 50min 
Computer-
Intervention im 
Unterricht; 
CG: Keine 
Intervention 
(Computer-
Intervention 
wurde nach 
Studienabschluss 
gestellt).

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interven
tion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Kein Eigenname Interaktives 
Videospiel vs 
Tafelspiel

Mungub
a et al. 
(2008) 
(86)

Quasi-
experiment
elles 
Studiendesi
gn  
4 Monate 

Kein 
Follow-up

200 Kinder;  
Alter 8 - 10; 
Municipal 
Schule; 
Fortaleza, 
Brazil. 

Gewicht, 
Größe  
semi-
strukturierte 
Interviews, 
direkte und 
strukturierte 
Observation.

27% präferierten 
Videospiel, 6% 
Tafelspiel; 
65% gaben an 
beim Spielen zu 
lernen; 
↑ Erlernung von 
Konzepten  für 
Ernährungs-
Schulung.

Spiel: 
wöchentlich 30 
Minuten-
Einheiten über 4 
Monate.

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Kein Eigenname Internet-basierte 
Intervention mit dem 
Ziel der Steigerung 
des Obst-/Gemüse- 
und Saft-Konsums, 
Wasserkonsums 
und körperlicher 
Aktivität

Thomps
on et al. 
(2008) 
(88)

Pilotstudie, 
randomisier
tes 2-
Gruppen- 
Studiendesi
gn  
8 Wochen 

Kein 
Follow-up

Group 1= 37 
Mädchen; 
Group 2= 36 
Mädchen; 
Alter: 8 - 10; 
Afroamerikane
rinnen; 
BMI > 50th 
Perzentile; 
Houston, USA

Obst-, 100%-
Saft-, 
Gemüsekonsu
m, körperliche 
Aktivität 
(Fragebögen).

↑ Obst-, Saft-, 
Gemüse-
Portionen 
(Gruppe 1&2); 
↑ Körperliche 
Aktivität im 
Alltag (Gruppe 
1&2); 
↑ Selbsteffizienz 
Ernährung  
(Gruppe 1&2) 
₌ Selbsteffizienz 
körperliche 
Aktivität.

Internet-
Intervention über 
8 Wochen (5 
Dollar Belohnung 
pro Woche wenn 
alle 
Anforderungen 
erfüllt wurden); 
Die Gruppen 
unterschieden 
sich hinsichtlich 
des Bezahlung-
Zeitpunktes 
(wöchentlich vs. 
nach 
Studienabschluss
).

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Colour my 
pyramid/ Blast 
Off Game

6 
Unterrichtseinheiten 
mit Ernährungs- , 
Sport-Inhalten und –
Aktivitäten über 3 
Monate  
a) generelle 
Ernährungskonzepte 
b)Mäßigung and 
Vielfalt  
c) Portionsgrößen 
d) Sport und 
körperliche Aktivität 
e) Einführung der 
Webseite 
„mypramid.gov“ für 
Kinder  
f) Experimentelles 
Lernen mit dem 
Blast Off Spiel vs. 
CG

Moore et 
al. 
(2009) 
(87)

Pre-Post-
Datenerheb
ung, quasi-
experiment
elle 
Pilotstudie  
3 Monate 

Kein 
Follow-up

IG = 64 Kinder; 
CG = 62 
Kinder; 
Alter 9 - 11; 
BMI Perzentile: 
77.0 ± 26.2;  
Washington 
D.C., USA

Gewicht, 
Größe, BMI 
Blutdruck, 
Wissen zum 
Thema 
Ernährung, 
Methoden zur 
Selbstfürsorge, 
Körperliche 
Aktivität, 
Ernährungsstat
us 
(Fragebögen).

↑ Wissen zum 
Thema 
Ernährung 
(IG>CG); 
↔ 
anthropometrisc
he Messungen; 
↑ Methoden zur 
Selbstfürsorge, 
Zeit mit 
körperlicher 
Aktivität (IG > 
CG).

6 Unterrichte  
IG: Spielen des 
Blast-Off-Spiels 
(um Wissen über 
die 
Nahrungsgruppe
n, körperliche 
Aktivität und 
gesunde 
Ernährungsentsc
heidungen zu 
verbessern;  
CG: 
Kleingruppenarbe
it – Evaluation 
der eigenen 
Ernährung am 
Computer.

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Website 
“mypyramid.gov” 
stellt Tipps und 
Informationen für die 
Familien bereit.  

Eine weitere 
Einbindung der 
Eltern ist für 
zukünftige Versionen 
des Spiels geplant.  

Ausmaß der 
elterlichen 
Mitwirkung wurde 
nicht berichtet.  

Pac-Man 
Advergame

Online videogame 
a)Version mit 
gesundem Essen 
b)Version mit 
ungesünderem 
Essen

Pempek 
& 
Calvert 
(2009) 
(89)

Querschnitt
svergleich 
zwischen 
den 
Studienteiln
ehmern  
Studienläng
e:? 

Kein 
Follow-up

30 Kinder; 
Alter 9 - 10; 
einkommenssc
hwache 
Familien; 
Afroamerikane
r; 
Washington 
D.C., USA

Fragebögen 
zum 
“advergame” & 
allgemeiner 
Computernutzu
ng, 
Essensauswah
l (Observation).

↑ Auswahl von 
gesünderem 
Essen 
(gesundes 
Spielversion); 
↑ Auswahl von 
ungesünderem 
Essen 
(ungesündere 
Spielversion).

Randomisierte 
Zuteilung zu 3 
Bedingungen 
(durchschnittliche 
Spielzeit: 9 
Minuten): 
a) gesunde 
Spielversion  
b) ungesündere 
Spielversion  
(Auswahlmöglich
keit von Snacks 
nach dem 
Spielen) 
c) Kontrollgruppe 
(Auswahlmöglich
keit von Snacks 
vor Spielbeginn)

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interven
tion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.
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Advergame 
ohne 
Eigennamen

Videospiel 
a)Version mit 
gesundem Essen 
b)Version mit 
ungesünderem 
Essen

Dias & 
Agante 
(2011) 
(90)

2-Gruppen 
Spieldesign 
1 Tag 

Kein 
Follow-up

231 Kinder 
Alter: 7-8  
Zweit- und 
Drittklässler 
Lissabon, 
Portugal

Snackauswahl, 
Essensvorliebe
n, 
Wissen zum 
Thema 
Ernährung 
(Fragebogen)

↑ Auswahl von 
gesünderem 
Essen 
(gesundes 
Spielversion); 
↑ Auswahl und 
Vorliebe von 
ungesünderem 
Essen 
(ungesündere 
Spielversion). 
₌ Wissen zum 
Thema 
Ernährung

5 Minuten 
Spielzeit: 
a) gesunde 
Spielversion 
b) ungesündere 
Spielversion

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Little Dietician 
Gifts from 
Heaven 
Saving Health 
Kingdom 
Health 
Superman's 
Delicacy Island 
Nutrition 
Supplement 
Battle

Videospiele Yien et 
al. 
(2011) 
(91)

Quasi-
experiment
elles, 
kontrollierte
s 
Studiendesi
gn  
4 Wochen 

Kein 
Follow-up

IG = 33 Kinder; 
CG = 33 
Kinder; 
Drittklässler; 
Taiwan

Wissen zum 
Thema 
Ernährung, 
Essens- und 
Trinkgewohnhe
iten, 
Einstellung der 
Schüler zum 
Lernen(Frageb
ögen, 
Feedback-
Skala)

↑ 
Lernleistungen: 
IG > CG; 
↑ 
Ernährungsgew
ohneiten.

1 Unterricht zum 
Thema 
Ernährung/
Woche (Schule); 
IG: Unterricht mit 
Computerspielen; 
CG: Unterricht 
mit Power-Point; 
IG und CG 
wurden vom 
gleichen Lehrer/
Lehrerin 
unterrichtet.

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interven
tion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Escape from 
Diab  
Nanoswarm: 
Invasion from 
Inner Space

Videospiele Baranow
ski et al. 
(2011) 
(92)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie  
~ 2 Monate 

Follow-up: 
nach 2 
Monaten

IG = 103 
Kinder; 
CG = 50 
Kinder; 
Alter 10 - 12; 
BMI 50th - 
95th 
Perzentile; 
flüssiges 
English, high-
speed Internet-
Anschluss 
vorhanden; 
Massachusetts
, USA

Gewicht, 
Größe, BMI, 
Hüftumfang, 
Trizeps-
Hautfaltendicke
, 
körperliche 
Aktivität 
(Akzelerometer
), 
24h 
Ernährungsprot
okoll,  
Interviews mit 
den Eltern, 

↑ Obst- und 
Gemüsekonsum 
(IG>CG);; 
keine 
signifikanten 
Ergebnisse für 
andere 
Erhebungen.

IG: Spielen der 
Computerspiele 
“Diab & 
Nano” (ca. 6 
Stunden Spielzeit 
insgesamt);  
CG: Spielen von 
Onlinespielen 
zum Thema 
Ernährung und 
körperlicher 
Bewegung auf 
bekannten 
Webseiten .

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interven
tion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung. 

80-90% 
mochte
n die 
Comput
erspiele

Interviews mit den 
Eltern nach 
Beendigung der 
Computerspiele.

Advergame 
ohne 
Eigennamen

Videospiel 
a)Version mit 
gesundem Essen 
b)Version mit 
ungesünderem 
Essen

Harris, 
Speers, 
Schwart
z, & 
Brownell 
(2011) 
(93)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie mit 3 
Gruppen 
1 Tag 

Kein 
Follow-up

152 Kinder; 
Alter: 7 - 12; 
Connecticut, 
USA

Snackauswahl 
(Observation), 
Essensvorliebe
n und Wissen 
zum Thema 
Ernährung 
(Fragebogen).

↑ Auswahl von 
gesünderem 
Essen 
(gesundes 
Spielversion); 
↑ Auswahl von 
ungesünderem 
Essen 
(ungesündere 
Spielversion). 
- keine Effekte 
für moderat 
ungesundes 
Essen.

Spielzeit von12 
min: 
a)Version mit 
gesundem Essen 
b)Version mit 
ungesünderem 
Essen  
c) Version ohne 
Ernährungsbezug 
(Kontrolle) 
Im Anschluss: 
Snackbuffet und 
Fragebogen.

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Kurzer Fragebogen 
über den 
Medienkonsum der 
Kinder

Fitters Criters Online Videospiel Schneid
er et al. 
(2012) 
(94)

Experiment
elles 
Studiendesi
gn mit Pre-
Post-
Datenerheb
ung  
1 Woche 

Kein 
Follow-up

97 Kinder; 
Fünftklässler; 
Massachusetts
, USA

Wissen, 
Einstellung/
Grundhaltung,  
Videospiel-
Akzeptanz, 
Selbsteffizienz 
(Fragebögen).

↑ Selbsteffizienz 
Ernährung, 
positive 
Einstellung zu 
gesundem 
Essen, Wissen 
zum Thema 
Ernährung; 
↓ Wissen über 
körperliche 
Aktivität   
₌ Selbsteffizienz 
körperliche 
Bewegung 

Video-Spiel (52 
Minuten) im 
Gesundheitsunter
richt und optional 
zu Hause (online) 
für 5 Tage. 

Positive
s 
Feedba
ck, 
Verifizie
rung 
über 
Datener
hebung 
zur 
Spielak
zeptanz 
erfolgt. 

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

ETIOBE Mates Lern-Webseite mit 
„serious games“

Baῆos, 
Cebolla, 
Oliver, 
Alcaniz, 
& Botella 
(2013) 
(95) 

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie  
2 Wochen 
(Interventio
n) 

Kein 
Follow-up

IG = 73; 
CG = 155; 
Viert- bis 
Sechstklässler; 
Alter: 10 - 13; 
BMI z-score 
Durchschnitt = 
0.5 ± 0.96; 
Spanien

Gewicht, 
Größe, BMI, 
Internet- und 
Videospiel-
Gewohnheiten, 
Wissen zum 
Thema 
Ernährung 
(Fragebögen).

↑Wissen zum 
Thema 
Ernährung 
(IG>CG); 
50% fanden das 
Spiel hilfreich, 
um etwas über 
Ernährung zu 
lernen; 
30 % berichteten 
Veränderungen 
der 
Essgewohnheite
n.

IG: Nutzung der 
“ETIOBE Mates”-
Webseite zu 
Hause in 
beliebigem 
Umfang für 2 
Wochen (Wissen 
zum Thema 
Ernährung, 
Informationen 
über einen 
gesunden 
Lebensstil, 
„serious games”); 
CG: Merkblatt mit 
Informationen zu 
Ernährung für 
Kinder „Balanced 
Diet“ mit den 
gleichen Inhalten 
wie im Spiel.

Positive
s 
Feedba
ck, 
Verifizie
rung 
über 
Datener
hebung 
zur 
Spielak
zeptanz 
erfolgt. 

50% 
mochte
n das 
Spiel.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.
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Creature-101 Videospiel Majumd
ar et al. 
(2013) 
(96)

Kontrollierte
s 
Studiendesi
gn mit Pre-
Post-
Datenerheb
ung  
1 Monat 

Kein 
Follow-up

IG = 359; 
CG = 172; 
Alter: 11 - 13; 
New York, 
USA

"Eat-
Move" (41-
Punkte online 
Instrument)

↓Konsum 
gesüßte 
Getränke (IG); 
↓ Konsum 
abgepackter 
Snacks (IG); 
↔ körperliche 
Aktivität, 
Konsum von 
Obst/Gemüse 
und Wasser 

IG: Online 
Videospiel ~2/
Woche während 
Naturwissenschaf
tlichem- und 
Gesundheitsunter
richt (9 Einheiten 
mit je 30 
Minuten);  
CG: Spielen von 
"Whyville" 1/
Woche 
(bekanntes 
Online-
Videolernspiel für 
Schüler (8- 15 
Jahre) zu den 
Themen 
Naturwissenschaf
t, Wirtschaft, 
Kunst, 
Geographie.

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interven
tion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung. 

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Quest to Lava 
Mountain (QTLM)

3D, Internet-
basiertes Action-
Abenteuer 
Videospiel

Sharma 
et al. 
(2015) 
(97)

Quasi-
experiment
ell, 
randomisier
te 
kontrollierte 
Studie  
6 Wochen 

Kein 
Follow-up

IG=44 Kinder; 
CG=50 Kinder; 
Alter: 9 - 11; 
46.6% BMI 
≥85th 
Perzentile; 
28.2% BMI 
≥95th 
Perzentile; 
Dallas, USA

Gewicht, 
Größe, BMI, 
24h-
Ernährungsprot
okoll, 
körperliche 
Aktivität, 
psychosoziale 
Faktoren 
(Fragebogen).

↓Zuckerkonsum 
–4.9 g/1,000 
kcal (IG); 
↑Einstellung zu 
Ernährung/
körperlicher 
Aktivität (IG); 
längere QTLM 
Nutzung und 
größerer 
Spielprogress 
assoziiert mit 
vermehrter 
körperlicher 
Aktivität (IG); 
↓Wissen (IG). 
= körperliche 
Aktivität

IG: QTLM wurde 
in ein Programm 
nach der 
regulären 
Schulzeit 
integriert. 
Empfohlene 
Spielnutzung 
waren 90 min/
Woche für 6 
Wochen; 
CG: Keine 
Intervention, 
Spiel wurde nach 
Studienabschluss 
zur Verfügung 
gestellt.

Positive
s 
Feedba
ck, 
Verifizie
rung 
über 
Datener
hebung 
zur 
Spielak
zeptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Squire’s Quest! II Videospiel Thomps
on et al. 
(2015) 
(98)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie mit 4 
Gruppen  
> 3 Monate 

Follow-up: 
nach 2 
Monaten

387 Kinder; 
Alter: 9 - 11; 
Houston, USA

Ess- und 
Trinkgewohnhe
iten (24h 
Ernährungsprot
okolle).

↑ Obst- und 
Gemüsekonsum
: 
Direkt nach der 
Intervention: 
Aktionsplan-
Gruppe (0.72 
Portionen) & 
Bewältigungspla
n-Gruppe (0.48 
Portionen); 
Follow-up: 
Aktionsplan-
Gruppe (0.68 
Portionen).

10-Episoden 
Online-
Videospiel; 
4 Gruppen, die 
sich nur 
hinsichtlich der 
Realisierung-
Wegen von 
gesetzten Zielen 
unterschieden. 
Ziel war der 
vermehrte 
Konsum von 
Obst und 
Gemüse. Bei der 
Realisierung 
wurden 4 Wege 
unterschieden:  
1) Aktionsplan 
(was, wie, wann, 
wo) 
2) 
Bewältigungsplan 
(mögliche 
Barrieren und 
Lösungen) 
3) Aktions- und 
Bewältigungsplan 
4) ohne Plan

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Eltern erhielten 10 
elektronische 
Newsletter und 
Zugang zu einer 
Webseite speziell für 
Eltern 

Eltern glaubten 
Vorteile durch die 
Teilnahme ihrer 
Kinder am 
Programm, 
allerdings 
berichteten sie über 
keine große 
Teilnahme an den 
elterlichen 
Interventionen  

Gustavo in 
Gnam's Planet

Online Videospiel, 
„endless runner 
genre“ (durch 
Einsammeln von 
gesunden 
Nahrungsmitteln, 
kann der Protagonist 
weiterlaufen. Nach 
Einsammeln von 3 
ungesunden 
Nahrungsmitteln 
endet das Spiel)

Marchett
i et al. 
(2015) 
(99)

Experiment
elles 
Studiendesi
gn, Pre-
Post-
Datenerheb
ung  
1 Woche 

Kein 
Follow-up

83 Kinder 
Alter: 16.1±1.3  
Pescara, 
Italien

Wissen zum 
Thema 
gesunde 
Ernährung, 
Essgewohnheit
en, Interesse 
am Spiel 
(Fragebögen)

↑ Wissen über 
gesunde 
Ernährung 
↑ Konsum von 
weißem Fleisch, 
Eiern, 
Hülsenfrüchten. 
↓ Konsum von 
zuckerhaltigen, 
abgepackten 
Snacks

Videospiel für 1 
Woche, 
mindestens 
30min/Tag

Positive
s 
Feedba
ck, 
Verifizie
rung 
über 
Datener
hebung 
zur 
Spielak
zeptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.

Advergame ohne 
Eigennamen  

Videospiel 
a)Version mit 
gesundem Essen 
b)Version mit 
ungesünderem 
Essen  
c) Version ohne 
Essen  

Folkvord
, 
Anschut
z, & 
Buijzen 
(2016) 
(100)

Randomisie
rt 
kontrollierte 
Studie mit 4 
Gruppen  
2 Jahre 

Follow-up: 
nach 2 
Jahren

270 Kinder 
Alter: 11.3 +/- 
0.76 
BMI: 18.31 +/- 
2.73 
Niederlande

Gewicht, 
Größe, 
Essgewohnheit
en, BMI (nach 
dem Spiel und 
2 Jahre 
danach)

 - Der Verzehr 
von ungesunden 
Snacks war 
nicht assoziiert 
mit dem BMI 
nach 2 Jahren  
 - Kinde, die die 
ungesunde 
Spielversion 
spielten und im 
Anschluss 
Früchte vom 
Buffet 
verzehrten 
hatten nach 2 
Jahren einen 
niedrigeren BMI  

4 Gruppen: 
a)Version mit 
gesundem Essen 
b)Version mit 
ungesünderem 
Essen  
c) Version ohne 
Essen  
d) Kontrollgruppe 
ohne Videospiel 
Im Anschluss 5 
minütiges 
Snackbuffet: 2 
Schüsseln mit 
ungesunden 
Snacks und 2 mit 
Früchten 

Wurde 
nicht 
berichte
t.

Keine Mitwirkung der 
Eltern.
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Tabelle 7: Zusammenfassung der Studien aus Gruppe 2 

Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al. (67) 

Die einzelnen Studien aus Gruppe 1 wurden zu folgenden Punkten näher beschrieben: Spielname, -typ, 

Autoren, Studienlänge und -typ, Follow-up, Größe und Charakterisierung der Studienpopulation, 

Datenerhebung, Hauptergebnisse, Intervention, Akzeptanz des Spiels, Einbindung der Eltern. Die 
Auflistung der Studien erfolgte chronologisch nach Jahr der Publikation. Folgende Abkürzungen wurden 

verwendet: IG=Interventionsgruppe, CG=Kontrollgruppe, BMI=Body-Mass-Index, DDR=Dance Dance 

Revolution (Spiel), Ex.=„exergame“, h=Stunde, n=Anzahl, min=Minuten, SD=Standardabweichung, 

MVPA=Moderate bis dynamische körperliche Aktivität, MET=metabolic equivalent of task = metabolisches 

Äquivalent, ↑=Zunahme/Verbesserung, ↓=Abnahme/Verschlechterung, ₌= keine Veränderung/

Unterschiede, ↔=keine Unterschiede zwischen Interventions- und Kontrollgruppe, SAT=subcutaneous 
adipose tissue = subkutanes Fettgewebe. 

Spielname/-typ Autoren Studientyp, -
länge, Follow-
up

Größe und 
Charakterisierun
g der 
Studienpopulati
on 

Datenerhebung Hauptergebnisse Intervention Akzepta
nz des 
Spiels

Einbindung der 
Eltern 

Disney's Extreme 
Skate (inactive, 
PS2), Nicktoons 
Movin' (active, 
PS2), DDR 
(active, Xbox)

Lanningh
am-
Foster et 
al. 
(2006) 
(101)

Experimentelle
, 
Vergleichsstudi
e  
1 Tag 

Kein Follow-up

25 Kinder; 
Alter: 8 - 12; 
10 Kinder mit BMI 
≥ 85th Perzentile; 
15 Kinder mit BMI 
< 85th Perzentile; 
Minnesota, USA

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie). 

↑ Energieverbrauch 
(DDR > TV im 
Laufen > Nicktoons 
Movin > nicht-aktives 
Videospiel > TV im 
Sitzen).

Im General Research Centre 
(mind. 5 Stunden Fasten vor 
Intervention, Ausnahme 
Wasser): 
1. 30 min Ausruhen, dann 
Snack essen 
2. 15 min bewegungslos 
sitzen unter Supervision, 5 
min Ausruhen 
3. 15 min nicht-aktives 
Videospiel , 5 min ausruhen 
4. 15 min Laufband laufen & 
Video gucken, 5 min 
ausruhen 
5. 15 min Nicktoons Movin, 5 
min ausruhen, 15 min DDR

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung. 

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Dance Dance 
Revolution (DDR)

Unnithan
, Houser, 
& 
Fernhall 
(2006) 
(102)

Experimentelle
, 
Vergleichsstudi
e  
1 Tag 

Kein Follow-up

22 Kinder; 
Alter: 11 - 17; 
10 Kinder BMI 
≥85th Perzentile; 
12 Kinder BMI 
≤85th Perzentile. 
England

Gewicht, Größe, 
BMI, Fett- und 
Fettfreie Masse, 
Herzfrequenz, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Gewohnheiten der 
körperlichen 
Aktivität 
(Fragebogen).

↑ Absoluter 
Kalorienverbrauch, 
Herzfrequenz, VO2 
(Übergewichtige > 
Normalgewichtige); 
↑ relativer 
Kalorienverbrauch, 
Herzfrequenz, VO2 
(Übergewichtige=Nor
malgewichtige).

Im Labor: 2 Stunden Fasten 
von Nahrung und 
koffeinhaltigen Getränken; 
Laufband (5,23km/h, 6% 
Steigung; Steigung nimmt 2% 
alle 3 min zu, bis 
Studienteilnehmer erschöpft); 
45-60min DDR-Übung; 
20 min ausruhen; 
12 min DDR-Test. 

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Dance Dance 
Revolution 
(DDR), Cateye 
stationary cycle, 
PS2

Epstein, 
Beecher, 
Graf & 
Roemmi
ch 
(2007) 
(103)

Experimentelle
, 
Vergleichsstudi
e  
~2 Tage 

Kein Follow-up

35 Kinder; 
Alter: 8 - 12  
n=18 BMI ≥ 95th 
Perzentile; 
n=17 BMI ≤ 85th 
Perzentile; 
Buffalo, USA

Gewicht, Größe, 
med. Anamnese, 
ethnischer 
Hintergrund, etc. 
(Interview der 
Eltern), 
Körperliche Aktivität 
(Akzelerometer), 
Spielmotivation 
(Computertest),Ern
ährung und Aktivität 
im Alltag 
(Interview), 
Feedback zur 
Intervention 
(Fragebogen).

- Spielmotivation: 
interaktives Tanzspiel 
> inaktives Spiel > 
Tanzen zu Musik 
oder Video; 
- Keine Unterschiede 
bei den 
verschiedenen Arten 
des Radfahrens; 
↑ PA: 
Normalgewichtige > 
Übergewichtige 
Kinder (interaktives 
Spiel).

2x 60min im Labor (an 
diesem Tag kein Sport und 2 
Stunden Fasten vor 
Intervention); 2min 
Ausprobieren jeder Aktivität:  
- Tanzen: a) als Videospiel 
per Controller (inaktiv)  b) zu 
Musik c) zu einem Film d) als 
interaktives Videospiel. 
- Radfahren: a) Als Videospiel 
mit Controller (inaktiv) b) nur 
Radfahren c) zu einem Film 
d) als interaktives Videospiel. 
Computertest: Wie hoch ist 
die Spielmotivation für die 
aktiven bzw. inaktiven 
Spielvarianten: 
Tanzen/Radfahren +  
1.Music/allein vs. inaktives 
Spiel  
2. Video vs. inaktives Spiel 
3. Interaktives Spiel vs. 
inaktives Spiel 
Test dauert bis zu 30min. 
Gewonnene Punkte können 
in Spielzeit eingetauscht 
werden

Positives 
Feedbac
k, 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Telefon-Interview
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Eye Toy 
Knockout 
(boxing), 
Homerun 
(baseball), 
Groove (dancing 
upper body), 
AntiGrav (hover-
board), Dance 
UK (dance pad), 
inactive video 
game

Maddiso
n et al. 
(2007) 
(104)

Experimentelle
, 
Vergleichsstudi
e  
1 Tag 

Kein Follow-up

21 Kinder; 
Alter: 10 - 14; 
Besitz einer PS2 
+ EyeToy 
Spielen; 
BMI 20.3±4.0; 
Auckland, 
Neuseeland

Gewicht, Größe, 
Erfahrung mit 
aktiven 
Videospielen 
(Selbstreport), 
Herzfrequenz, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Körperliche Aktivität 
(Akzelerometer).

↑ Energieverbrauch, 
Herzfrequenz, 
körperliche Aktivität 
(aktives Videospiel).

Im Labor:  
20min Eingewöhnung; 
5min ausruhen; 
5-8min Videospielen 3-5min 
pro Spiel mit Pausen 
zwischen jedem Spiel.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Cascade (active, 
Eye Toy, PS2), 
Need for Speed 
Underground 2 
(inactive), Tetris 
style game 
(inactive), DVD 
(inactive)

Straker 
& Abbott 
(2007) 
(105)

Experimentell 
1 Tag 

Kein Follow-up

20 Kinder; 
Alter: 9 - 12; 
Durchschnittsgrö
ße: ♂ 
141.8±10.9cm; ♀ 
141.0±8.7; 
Durchschnittsgew
icht: ♂ 
38.0±9.3kg; ♀ 
31.6±4.6kg; 
Australien

Gewicht, Größe, 
Herzfrequenz, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie).

↑ Energieverbrauch: 
EyeToy > Lenkrad > 
Spielpad/Tastatur > 
mit Controller/ DVD; 
↑ Herzfrequenz: 59% 
im Vergleich zu DVD 
(EyeToy).

Im Labor; 
5 min DVD-Gucken; 
ca. 5 min Videospiel in 
folgender Reihenfolge: mit 
Controller, Spielpad, Tastatur, 
Lenkrad, EyeToy.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Dance Dance 
Revolution (DDR)

Madsen 
et al. 
(2007) 
(106)

Pre-post 
Datenerhebun
g  
6 Wochen 

Follow-up: 
nach 3 und 6 
Monaten

30 Kinder; 
Alter: 9 - 18; 
BMI > 95th 
Perzentile; 
Besitz einer 
Videospiel-
Konsole; 
California, USA 

Gewicht, Größe, 
BMI, 
semi-strukturiertes 
Telefon-Interview. 

Wenig regelmäßiger 
DDR-Gebrauch 
= BMI.

Bereitstellung des Spiels 
DDR ohne Spielkonsole; 
Anweisung: 30min/Tag für 
5Tage/Woche + 
Protokollieren der Spielzeit.

Nur 
teilweise 
berichtet
.  
Niedrige 
Spielmot
ivation. 
Interess
e-Verlust 
mit der 
Zeit.  
 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Dance Dance 
Revolution (DDR)

Maloney 
et al. 
(2008) 
(107)

2-Gruppen, 
randomisierte 
Pilotstudie 
28 Wochen 

Kein Follow-up

60 Kinder 
IG = 40 Kinder; 
CG = 20 Kinder; 
Alter 7 - 8; 
BMI: 17.6±2.7; 
North Carolina, 
USA

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Herzfrequenz, 
Blutdruck, 
Körperliche Aktivität 
(Akzelerometer, 
Pedometrie), 
sitzende Zeit vorm 
Bildschirm 
(Selbstreport), 
PlayStation 
Memory Cards.

↔ dynamische, 
moderate, leichte, 
sitzende körperliche 
Aktivität;  
↓ Sitzende Zeit vorm 
Bildschirm (IG); 
Durchschnittliche 
Spielzeit DDR: 89 
min/Woche 
= Anthropometrische 
Messungen. 

IG: Anweisung120min/Woche 
DDR-Spielzeit pro Woche 
(erste10 Wochen); 1/2 der 
Interventionsgruppe erhielt 
randomisiert 5x pro Woche 
1:1 30-minütige Trainer-
Sitzungen; 
Woche 10 – 28: Keine 
Anweisung zur Spielzeit. 
 
CG: kein DDR. DDR + 
Spielkonsole wurde nach den 
ersten 10 Wochen gestellt.

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Bereitstellung von 
2 Tanzmatten, um 
das Spielen in 
der Familie zu 
unterstützen, 
Eltern hielten 
tägliche Minuten 
von DDR-
Spielzeit, sowie 
Anzahl der 
Schritte fest, 
berichten über 
Zeit, die mit 
Schlafen und 
Aktivität verbracht 
wurde. 
 
Positive feedback 
from most of the 
parents. Fifteen 
parents bought 
pedometers for 
themselves. No 
participation rates 
for the parent 
intervention 
reported.

Active video 
games (PS2, Eye 
Toy, e.g. Eye Toy 
athletic games)

McDoug
all & 
Duncan 
(2008) 
(108)

Explorative 
Studie  
1 Woche 

Kein Follow-up

12 Kinder; 
Alter 8 - 11; 
Zentralengland

Körperliche Aktivität 
(Herzfrequenz, 
Pedometrie), 
Interviews.

♀ 11%, ♂ 10% der 
empfohlenen 
Schritte/Tag; 
durchschnittliche 
Herzfrequenz: 148/
min; 
durchschnittlich 11 
min moderate bis 
dynamische 
körperliche Aktivität 

Videospiel während der 
Mittagspause in der Schule 
für 1 Woche.

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Active video 
games/ dance 
mat (PS2, Eye 
Toy) 

Ni 
Mhurchu 
et al. 
(2008) 
(109)

2-Gruppen, 
randomisierte 
Pilotstudie 
12 Wochen 

Kein Follow-up

20 Kinder 
IG = 10 Kinder; 
CG = 10 Kinder; 
Alter 10 - 14; 
eigene PS2 aber 
ohne aktive 
Videospiele; 
IG= 10% 
Übergewichtige; 
CG= 40% 
Übergewichtige; 
Auckland, 
Neuseeland

Gewicht, Größe, 
BMI, Hüftumfang, 
körperliche Aktivität 
(Akzelerometer),  
Aktivität im Alltag 
(Fragebögen).

↓ Zeit allgemein für 
Videospiele (IG); 
↑ Zeit für aktive 
Videospiele (IG); 
↑ körperliche Aktivität 
(IG)  
₌ Zeit in moderater 
bis dynamischer 
körperliche Aktivität, 
BMI; 
↓ Hüftumfang (IG: 
-1.4cm)

IG: Bereitstellung eines 
aktiven Videospiels, 
Anweisung inaktives 
Videospielen durch aktives zu 
ersetzen; 
CG: Normales inaktives 
Videospiel. 

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Eltern (und 
Studienteilnehme
r) wurden 
angewiesen 
inaktives 
Videospielen 
durch aktives zu 
ersetzen.  

Es wurde nicht 
berichtet, in 
welchem Umfang 
die Eltern an der 
Intervention 
teilnahmen. 
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Nintendo Wii 
Boxing (aktiv) vs. 
Disney's Extreme 
Skate Adventure, 
PS2 (inaktiv)

Lanningh
am-
Foster et 
al. 
(2009) 
(110)

Experimentelle 
Vergleichsstudi
e  
1 Tag 

Kein Follow-up

22 Kinder (and 20 
Erwachsene); 
Alter: 12 +/- 2; 
N=8; BMI ≥85th 
≤95th Perzentile; 
N=14 BMI ≤85th 
Perzentile;  
Rochester, USA

Gewicht, Größe, 
BMI, PA 
(Akzelerometer), 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie). 

↑ Energieverbrauch 
(Wii Boxing): 
aktives Videospiel > 
Video gucken (im 
Stehen) >inaktives 
Videospiel > Video 
gucken (im Sitzen) > 
Ausruhen; 
↑ körperliche Aktivität 
(Wii Boxing).

Im Labor: 6h Fasten vor 
Studienbeginn, Messung des 
Energieverbrauchs während: 
1. 30min Ausruhen, (Snack-
Pause),  
2. 20min Video gucken 
(10min im Sitzen, 10min im 
Stehen); 
3. 10min inaktives 
Videospielen (im Sitzen); 
4. 10min aktives Videospielen 
(im Stehen).

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

DDR, Nintendo's 
Wii Sports

Graf, 
Pratt, 
Hester & 
Short 
(2009) 
(111)

Experimentelle 
Vergleichsstudi
e  
4 Wochen 

Kein Follow-up

23 Kinder; 
Alter 10 - 13; 
N=3 BMI 
85th-94th 
Perzentile; 
N=2 BMI ≥ 95th 
Perzentile; 
Oklahoma, USA

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Körpermasse, 
Körperfett,  
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Herzfrequenz, 
Blutdruck, 
Schritte/Tag 
(Akzelerometer), 
Kraftanstrengung 
während der 
Intervention 
(Fragebogen).

a) Wii boxing und 
DDR erbrachten 
einen ähnliche/n 
oder höhere/n 
Energieverbrauch, 
Herzfrequenz, 
Atemmuster als 
moderates 
Spazierengehen.  
b) Energieverbrauch 
3x höher während 
des Spielens als 
während des 
Ausruhens. 

Im Labor: 2 Besuche 
innerhalb von 4 Wochen, 
jeweils mit 4h Fastenzeit vor 
Studienbeginn: 
Besuch 1: 20 min Ausruhen, 
30 min DDR, 10-15 min 
Ausruhen; 
Besuch 2: 20 min Ausruhen, 
30 min Wii sports, 10-15 min 
Ausruhen, 18 min Laufband; 

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Gamebike vs. 
stationary cycling 
(Standfahrrad) 

Haddock 
et al. 
(2009) 
(112)

Experimentelle 
Studie  
keine Angabe 
der 
Studienlänge 

Kein Follow-up

20 Kinder; 
Alter: 7 - 14; 
BMI ≥ 85th 
Perzentile; 
California, USA

Gewicht, Größe, 
BMI, Herzfrequenz, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Level der 
Erschöpfung 
(Skala).

↑ 
Sauerstoffverbrauch, 
Herzfrequenz, Level 
der Erschöpfung 
(Sitzung 1 = Sitzung 
2); 
↑ Energieverbrauch 
(Sitzung 1 > Sitzung 
2); 
BMI korreliert positiv 
mit Energieverbrauch 
(1 = 2).

3 Termine (2h Fasten vor 
jedem Termin): 
1. Gewöhnung an Spiele/
Einrichtung 
2. Test-Sitzung 1: 20 min 
Fahrradfahren auf dem 
Gamebike  
3. Test-Sitzung 2: 20 min 
Fahrradfahren auf dem 
Standfahrrad.  
Positives Feedback erfolgte 
alle 2min durch die 
Studienaufsicht. 

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Ein Elternteil 
musste während 
jedem 
Trainingstermin 
anwesend sein. 

Gamebike vs. 
stationary cycling 
(Standfahrrad)

Adamo 
et al. 
(2010) 
(113)

2 Gruppen, 
randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
10 Wochen  

Kein Follow-up

30 Jugendliche 
IG = 15 
Jugendliche; 
CG = 15 
Jugendliche; 
Alter: 12 - 17; 
Übergewicht + 
mind. 1 
metabolische 
Komplikation oder 
Adipositas; 
Ontario, Canada

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Körperzusammens
etzung, 
Hüftumfang, 
Ernährungs-/
Trinkgewohnheiten, 
körperliche Fitness, 
Trainingsverhalten, 
biochemische 
Analysen.

↔ Gewicht, BMI, 
Köperfett,  
↔ Hüftumfang, 
Laborergebnisse aus 
Blutentnahme 
(Ausnahme: 
Cholesterin ↓) 
↔ max. 
Herzfrequenz, max. 
Belastung, Zeit bis 
Erschöpfung; 
auf dem Fahrrad 
zurückgelegte 
Distanz: CG > IG; 
Dynamische 
körperliche Aktivität: 
CG > IG.

IG: Interaktives 
Fahrradfahren auf dem 
Gamebike (PS2); 2 x 60-min-
Sitzungen pro Woche für 10 
Wochen (Pausen oder 
vorzeitiger Abbruch möglich); 
CG: Fahrradfahren auf dem 
Standfahrrad (stationary bike) 
zu Musik 2x pro Woche für 10 
Wochen.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Exergaming vs 
Sportunterricht 
(DDR, 
Gamercize, 3 
rivers Game 
Cycle, Dog 
Fighter Simulator, 
Cateye, Wii 
Tennis, Wii 
Boxing, Wii 
Baseball, iTech 
Fitness Xrboard, 
Fit Interactive 3 
Kick)

Fogel et 
al. 
(2010) 
(114)

Observationsst
udie  
keine Angabe 
der 
Studienlänge 

Kein Follow-up

4 Kinder; 
Durchschnittsalter
: 9;  
Inaktivität 
während 
Sportunterricht, 
Übergewicht;  
South Florida, 
USA

Min der 
körperlichen 
Aktivität 
(Observation) , 
Akzeptanz des 
„exergamings“ als 
eine Form des 
Sportunterrichts 
(Lehrer), 
Meinungen zur 
Intervention 
(Schüler & Lehrer), 
Organisationsaufw
and (Lehrer), 
Präferenzen unter 
den 
„exergames“ (Schül
er).

Level der 
körperlichen Aktivität: 
Ex. >PE; 
Möglichkeiten zu 
körperlichen Aktivität: 
Ex.>PE; 
Spielpräferenzen: 
Wii, Boxing & 
Baseball, DDR; 
Interventionspräferen
z: PE = Ex.  
 

Sportunterricht (30min/2 pro 
Woche):  
regulärer Sportunterricht oder 
„exergaming“ (10 Spiele zur 
Auswahl, Rotation zwischen 
den Spielen jede 10min) 
25 Kinder in jeder Variante; 
Datenerhebung allerdings nur 
an 4 Studienteilnehmern

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
soziale 
Akzepta
nz, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung..

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Interaktive Spiele 
(1. XaviX 
bowling, 
Aerostep) vs. 
inaktive Online-
Spiele

Sit et al. 
(2010) 
(115)

Observationsst
udie  
keine Angabe 
der 
Studienlänge 

Kein Follow-up

70 Kinder; 
Alter: 9 - 12; 
N=50: 
Normalgewicht; 
N=20: 
Übergewicht/
Adipositas; 
4.-6. Klasse; 
Hong Kong, 
China

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Körperzusammens
etzung, Ausmaß 
und Zeit der 
körperlichen 
Aktivität 
(Observation), 
Interviews. 

a) Sitzung 1 - 49.9% 
interaktive Spiele vs. 
46,3% inaktive 
Online-Spiele 
b) Sitzung 2 - 48% 
interaktive Spiele vs. 
44.2% inaktive 
Online-Spiele 
↑ körperliche 
Aktivität (interaktive 
Spiele): Laufspiele > 
Bowling;  
Präferenz: Aktive 
Spiele > Online-
Spiele (inaktiv).

Teilnahme an 2 x 60-minute-
Sitzungen im Labor: 
Spielmöglichkeiten: a) 
interaktives Spiel, b) inaktives 
Online-Spiel,  
Unterbrechungen und 
Wechsel zw. 
Spielmöglichkeiten erlaubt. 
Sitzung 1: Bowling games 
Sitzung 2: Running games

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.
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Vergleich 
zwischen: 
1. Consumer 
products: 
Nintendo Wii 
(Boxing), Xavix 
(Jackie Chan 
Alley Run), PS 
(DDR) 
2. Commercial 
products: Cybex 
Trazer (Goalie 
Wars), Light 
Space (Bug 
invasion), 
Sportwall 
3. Spazieren auf 
dem Laufband

Bailey & 
McInnis 
(2011) 
(116)

Vergleichsstudi
e  
keine Angabe 
der 
Studienlänge 

Kein Follow-up

39 Kinder; 
Alter: 9 - 13; 
54% Übergewicht 
oder 
Risikogruppe 
 
Boston, 
Massachusetts, 
USA

Gewicht, Größe, 
BMI 
Fett-freie 
Körpermasse, 
Körperfett, Prozent 
Körperfett, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Spaß 
(Analogskala).

Spaß: höherer BMI > 
kleinerer BMI und 
Jungen > Mädchen; 
Energieverbrauch: 
Xavix, Sportwall > 
LightSpace > Trazer 
> DDR > Laufband > 
Wii Boxing > 
Ausruhen.

2 Wochen Gewöhnung an 
„exergames“ (90 min 2x/
Woche, Rotation zwischen 
allen „exergames“ alle 
10-15min) 
Tag der Datenerhebung: 
- 15min Ausruhen (nüchtern) 
für 2h  
- 10min Spielzeit pro 
„exergame“ und Laufband 
(5min Pause zwischen jedem 
Spiel/Laufband)

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Aktives 
Videospielen vs. 
inaktives 
Videospielen  
(PS Eye Toy, 
dance mat: 5 
verschiedene 
Spiele)

Maddiso
n et al. 
(2011/20
12) 
(117,118
)

2-armige, 
parallele, 
randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
24 Wochen 

Kein Follow-up

322 Kinder 
IG = 160 Kinder; 
CG = 162 Kinder; 
Alter: 10 - 14;  
Übergewicht oder 
Adipositas; 
PS2/PS3 
vorhanden, aber 
keine aktiven 
Videospiele; 
Videospielen >2h/
Woche; 
Auckland, New 
Zealand

Gewicht, Größe, 
BMI,  
Körperfett, 
körperliche Fitness 
(max. 
Sauerstoffaufnahm
e), 
kardiovaskuläre 
Fitness (20-m 
shuttle test), 
Spielzeit im Alltag, 
Ernährungsgewohn
heiten 
(Selbstreport), 
Körperliche Aktivität 
(Akzelerometer).

↓ BMI (IG: -0.3265 
kg/m² (p=0.01) zu 
-0.2992 kg/m² 
(p=0.02)); 
↓ Körperfett (IG: 
-0.291% (p=0.02) zu 
-0.4136% (p=0.03)); 
↑ verbrachte Zeit mit 
aktiven Videospielen 
(IG); 
↓ verbrachte Zeit mit 
inaktiven 
Videospielen 
(IG>CG); 
↔ körperliche 
Aktivität, körperliche 
Fitness.

IG: Bereitstellung eines 
Hardware-Upgrades, welches 
aktives Videospielen 
ermöglicht (EyeToyCamera, 
dance mat, 5 active video 
games), Kinder wurden 
angehalten die 
Empfehlungen zur 
körperlichen Aktivität 
wahrzunehmen (60min/Tag 
an den meisten Tagen/
Woche); 
CG: Fortführung des 
normalen Videospiel-
Verhaltens.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Inaktive 
Videospiele (Wii 
Sing It-Pop Hits, 
Madden NFL 10, 
Mario Kart, New 
Super Mario 
Bros, Super 
Marie Galaxy) vs. 
Aktive 
Videospiele (Wii 
Active Life-
Extreme 
Challenge, EA 
Sports Active, 
DDR, Fit Plus, 
Sports))

Baranow
ski et al.
(2012) 
(119)

2-Gruppen, 
randomisierte, 
kontrollierte 
Studie   
12 Wochen  

Kein Follow-up

78 Kinder 
IG: 41 Kinder; 
CG: 37 Kinder; 
Alter: 9 - 12; 
BMI >50th aber 
<99th Perzentile; 
Texas, USA

Gewicht, Größe, 
(Beginn, Woche 
6,7,12), 
Akzelerometer für 7 
Tage (Beginn, 
Woche 1,6,7,12); 
Nachbarschaft/
Umfeld (Eltern-
Fragebogen); 
Akzeptanz der 
Intervention 
(Interviews mit den 
Kinder: Woche 6/7, 
12)

Körperliche Aktivität: 
IG = CG; 
Spaß beim 
Videospielen: IG = 
CG.

All Kinder erhielten eine Wii-
Spielkonsole ohne weitere 
Instruktionen; 
IG: 2 aktive Videospiele 
(Spielauswahl möglich in 
Woche 1 und 7); 
CG: 2 inaktive Videospiele 
(Spielauswahl möglich in 
Woche 1 und 7).

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Fragebögen, 
Tagebuch über 
Video-Spielzeiten 
(Akzelerometer-
Messtagen).

Dance Dance 
Revolution (DDR)

Bethea, 
Berry, 
Maloney 
& Sikich 
(2012) 
(120)

Pre-Post-
Datenerhebun
g  
30 Wochen 

Kein Follow-up

28 Kinder; 
Alter: 8 - 11; 
afroamerikanisch
e/spanische 
Kinder; 
4. Und 5. Klasse 
Teilnahme am 
Nachmittags-
Schulprogramm; 
BMI Perzentile: 
68.4 ± 28.7 
(Mittelwert ± SD); 
North Carolina, 
USA

Gewicht, Größe, 
BMI 
körperliche Aktivität 
(Eltern-Bericht), 
körperliche Fitness 
(20m shuttle run 
test: Beginn, 
Woche 12, 30); 
Laborparameter 
(Blutentnahme) 
(Beginn, Woche 12, 
30); 
Nutzung von DDR; 
Akzeptanz 
(Fragebögen).

↑ Körperliche 
Fitness; 
↑ Bewegung zu 
Musik; 
₌ BMI, Nüchternfette 
(Blutentnahme), 
Glukose, körperliche 
Aktivität.

DDR Spielmöglichkeiten an 3 
Tagen/Woche für 30min 
während der Schulzeit und 
unbegrenzt zu Hause. 
(jedes Kind erhält die nötige 
PS2-Hardware). 

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion – 
aber 
Interess
enverlus
t an der 
Intervent
ion über 
die Zeit. 
Keine 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Eltern berichten 
über körperliche 
Aktivität, 
Zufriedenheit 
(Fragebögen).

Dance Dance 
Revolution (DDR)

Gao et 
al. 
(2013) 
(121)

2-Gruppen, 
kontrollierte 
Studie  
1 Jahr 

Kein Follow-up

208 Kinder; 
Alter: 10 - 12; 
3. Bis 5. Klasse; 
lateinamerikanisc
he Kinder; 
BMI: 19.3 ± 3.56 - 
21.33 ± 5.22; 
Utah, USA

Kardiorespiratorisc
he Fitness (1-
Meilen-Lauf auf 
Zeit), 
Gewicht, Größe, 
BMI,  
Schulleistung.

↑ 
Kardiorespiratorische 
Fitness (IG); 
↑ Schulleistung (IG); 
₌ BMI; 
 
nur kurze 
Aufmerksamkeitsspa
nne für DDR.

IG: 30min, DDR-basiertes 
Sportprogramm 3x/Woche 
während der Schulzeit 
(Aerobic, Seilspringen 
wurden nach 1 Monat für die 
½ des Sportprogramms 
eingeführt); 
CG: kein strukturiertes 
Sportprogramm während der 
Schulzeit.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Just Dance, 
Dance Dance 
Revolution 
(Nintendo Wii)

Quinn 
(2013) 
(122)

Pre-Post-
Datenerhebun
g  
6 Wochen 

Kein Follow-up

86 Kinder; 
6. Klasse; 
Alter: 10 - 12; 
New Jersey, USA

Körperliche Aktivität 
(Fragebogen, vor & 
nach 
Interventionsende)

↑körperliche Aktivität 
im Sportunterricht 

„exergaming“ im 
Sportunterricht für 5 Tage pro 
Woche für 42min pro Tag 
(±10min für Umkleidezeit).

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

The Sony 
PlayStation 
EyeToy

Foley et 
al. 
(2014) 
(123)

2-armige, 
parallele 
randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
24 Wochen 

Kein Follow-up

322 Kinder; 
IG=158; 
CG= 160; 
Alter: 10 - 14; 
Übergewicht/
Adipositas; 
reguläres 
Videospielen 
(inaktiv); 
Auckland, 
Neuseeland

Gewicht, Größe, 
BMI 
bioelektrische 
Impedanz-Analyse,  
Kardiovaskulärer 
Fitnesstest, 
weitere Messungen 
(Beginn, Woche 12, 
24).

↓ BMI (Mädchen: 
-0.22kg/m², Jungen: 
-0.3kg/m²) und BMI 
[z-score] (Mädchen: 
-0.05, Jungen: 
-0.08).

IG: Bereitstellung Hardware 
für aktives Videospielen; 
CG: keine Intervention 
(Hardware wurde nach 
Studienende bereit gestellt).

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.
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"iDance”; Positive 
Gaming™ 
(Dance platform)

Ružić 
(2014) 
(124)

Observationsst
udie  
1 Monat 

Kein Follow-up

21 Kinder; 
Alter: 6 - 13; 
Teilnahme am 
vorherigen 
Trainingsangebot 
2x/Woche für 1 
Monat; 
durschnittliche 
Größe: 150.1 ± 
9.2cm; 
durchschnittliches 
Gewicht: 45.4 
±11.2kg; 
Zagreb, Kroatien

Gewicht, Größe, 
Herzfrequenz, 
Energieverbrauch 
(kcal), 
Zufriedenheit, 
physische 
Erschöpfung nach 
der Intervention 
(Fragebogen).

Durchschnittliche 
Herzfrequenz: 147/
min.  
Energieverbrauch: 
5.1kcal/kg oder 
229kcal/h; 
22% der Zeit hohe 
Intensität; 
86% leichte 
Intensität, fühlten 
sich nur moderat 
erschöpft; 
95% zufrieden mit 
Intervention; 
positive Korrelation 
zw. 
Energieverbraucht 
und Herzfrequenz. 

1 60min Sitzung mit 3 Teilen 
(Schule): 
-5min Eingewöhnung 
(Dehnung) 
-50min Hauptteil (Tanzen) 
-5min Schlussteil (Dehnung, 
Atemübungen) 
Gruppe 1: iDance + weiteres 
organisiertes Sportprogramm  
Gruppe 2: nur iDance 

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Tanzmatten 
(„exergaming“-
Spielsystem)

Azevedo 
et al. 
(2014) 
(125)

Nicht-
randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
12 Monate 

Kein Follow-up

497 Kinder 
IG = 280 Kinder; 
CG = 217 Kinder; 
Alter: 11 - 12; 
1. Jahr nach der 
Grundschule; 
IG= BMI: 20.4 ± 
4.2; 
CG= BMI: 21.3 ± 
3.7; 
England

Gewicht, Größe, 
BMI, Körperfett, 
körperliche 
Aktivität, 
Fitness (20m 
mehrstufiger 
Lauftest), 
Gesundheitsassozii
erte Lebensqualität, 
Selbsteffektivität 
(Fragebogen), 
Schulanwesenheit, 
Fokusgruppen mit 
den Kindern, 
Interviews mit den 
Lehrern.   

↓ Körpergewicht 
(-1.7kg) BMI (-0.9kg/
m²), Körperfett 
(-2.2%) (IG); 
↓ Sitzende 
Tätigkeiten, light PA, 
dynamische und 
moderate bis 
dynamische 
körperliche Aktivität 
(IG); 
 ↑ Psychologisches 
Wohlbefinden, 
Autonomität, 
Elternbeziehung (IG); 
↔ Selbsteffektitvität, 
Fitness, physisches 
Wohlbefinden, 
soziale 
Unterstützung, 
Schulumgebung, 
Schulanwesenheit.

IG: Tanzmatten-Hardware 
wurde für Schulen 
bereitgestellt. Initial 6 
Wochen: strukturierte 
Eingliederung der 
Tanzintervention in den 
Unterrichtsplan, danach freie 
Nutzung nach Bedarf 
(während Schulpausen, 
Mittagszeit, etc.). 
CG: Normaler Schulalltag

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Wii 
“exergames” (obs
tacle course, 
canoeing, sports 
medley, cardio 
boxing)

Bissell, 
Zhang & 
Meadow
s (2014) 
(126)

Pilotstudie 
1 Tag 

Kein Follow-up

19 Kinder; 
Alter: 7 - 14; 
USA

Spaß an der 
Intervention, 
Engagement, 
Erschöpfung nach 
der Intervention 
(Fragebogen).

 - Spaß: Spiele mit 
geringer 
physikalischer 
Intensität > Spiele 
mit hoher 
körperlicher 
Intensität  
- positive Korrelation 
zwischen 
Erschöpfungslevel 
und Spaß.

Datenerhebung in 1 Sitzung 
(Laborsetting): 
- 10min Übungsspiel mit 
einem anderen Spiel  
- 5min Spielen jedes der 
Studien-Spiele  
- Ausfüllen Fragebogen nach 
jedem Spiel 

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Laufband vs. 
Laufband + 
Videospiel-
Plattform (Wii Fit)

Cebolla 
et al. 
(2014) 
(127)

Randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
1 Tag 

Kein Follow-up

42 Kinder; 
Alter: 9 - 14; 
1 Gruppe: 
normalgewichtig; 
[NW] (n=21); 
1 Gruppe: 
übergewichtig, 
adipös [OG] 
(n=21); 
Valencia, Spanien

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Herzfrequenz & 
EKG, Sauerstoff-
Verbrauch & 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Körperliche Aktivität 
(metabolisches 
Äquivalent der 
Tätigkeit [MET])  
Spaß, 
Gewohnheiten, 
Selbsteffektitvität, 
positive 
Erwartungen, 
Zufriedenheit, 
Erschöpfungslevel 
(Fragebögen).

OG: höhere 
Ergebnisse in Bezug 
auf positive 
Erwartungen und 
Zufriedenheit (IG);  
körperliche Reaktion, 
Selbsteffektivität : IG 
= CG

IG: Laufband +Videospiel-
Plattform (n= 10 NG, 9 OG); 
CG: Laufband (n=11 NG, 12 
OG);  
 
erst 4 min, feste 
Geschwindigkeit: 4.2km/h, 
folgende 4 min: 5.7km/h

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

XBOX 360 Kinect 
Sport Boxing 
Spiel

Chaput, 
Genin, et 
al. 
(2015) 
(128)

Kontrollierte 2-
Gruppen 
Studie  
1 Tag 

Kein Follow-up

31 Jungen; 
Alter: 12 - 15; 
adipös: N=19; 
normalgewichtig: 
N=12; 
< 2h körperliche 
Aktivität/Woche; 
Frankreich

Gewicht, Größe, 
BMI,  
Körperaufbau 
(dual-energy X-ray 
absorptiometry), 
submaximaler 
aerober Test 
(Ergoline), 
Energieverbrauch, 
Herzfrequenz 
(indirekte 
Kalorimetrie).

↑ Energieverbrauch, 
Herzfrequenz (IG & 
CG) 
 - Zeit 3 bis 6 METs 
(Normalgewichtige=
Adipöse) 
 - Zeit über 6 METs 
(Normalgewichtige > 
Adipöse) 
 - Energieverbrauch 
(Normalgewichtige = 
Adipöse) 
 - maximale 
Herzfrequenz 
(lNormalgewichtige > 
Adipöse)

Standardisiertes Frühstück,  
10-min. Eingewöhnungszeit 
1h Spielzeit gegen einen 
virtuellen Gegner.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Sitzen (CON) und 
passives 
Videospielen 
(PVG) vs. aktives 
Videospielen 
(AVG) und 
Radfahren (EX)

Chaput, 
Schwartz 
et al. 
(2015) 
(129)

Kontrollierte 
Studie  
1 Tag 

Kein Follow-up

19 Jungen; 
Alter: 12 - 15; 
adipöse 
Jugendliche; 
< 2h körperliche 
Aktivität/Woche; 
Frankreich

Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie),  
Essensaufnahme, 
Appetitempfindung
en (visuelle 
Analogskala). 

Durchschnittlicher 
Energieverbrauch: 
AVG = EX > PVG > 
CON; 
= Essensaufnahme, 
Appetitempfindungen
.

4 1-h Sitzungen (mind. 7 
Tage Abstand) im Labor: 
- auf einem Stuhl sitzen 
(CON) 
- Boxspiel auf der Xbox 360 
(PVG)  
- Boxspiel auf der Xbox 
Kinect 360 (AVG) 
- Fahrradfahren (EX) 
im Anschluss: Buffet-
ähnliches Essensangebot

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.
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Sportunterricht 
vs. Pause vs. 
„exergaming“ (8 
verschiedene Wii 
„exergames“)

Gao et 
al. 
(2015) 
(130)

Kontrollierte 
Studie  
1 Jahr 

Kein Follow-up

140 Kinder; 
Alter: 6 - 8; 
West Texas, USA

Körperliche Aktivität 
(Akzelerometer)

↑ leichte köperliche 
Aktivität: 
„exergaming“/
Sportunterricht > 
Pause; 
↑ MVPA (moderate 
bis dynamische 
körperliche Aktivität): 
„exergaming“/Pause 
> Sportunterricht  
Sitzende Tätigkeit: 
Sportunterricht > 
Pause > 
„exergaming“

150min wöchentliches Sport-
Programm mit täglicher 20-
min Pause nach dem 
Mittagessen (Schule) 
1 Woche: 3 x 30-min 
Sportunterricht + 2 x 30-min 
„exergaming“ 
2 Woche: 2 x 30-min 
Sportunterricht + 3 x 30-min 
„exergaming“

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Zamzee 
(Akzelerometer-
verbundenes 
Online-
Intervention-
System)

Guthrie 
et al. 
(2015) 
(131)

3-Gruppen, 
randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
6 Wochen 

Kein Follow-up

175 Kinder; 
IG= 59 Kinder; 
passive CG= 56; 
aktive CG= 60  
Alter: 11 - 14; 
BMI: 21.2 (4.6); 
USA

Gewicht, Größe, 
BMI, körperliche 
Aktivität 
(Akzelerometer).

↑ MVPA (IG, ♀>♂) 
49% höher als in 
passiver CG und 
67% höher als in 
aktiver CG.

Zamzee Webseite: Feedback 
zu körperlicher Aktivität, 
antreibende Motivation, 
Belohnungen, 
IG= Akzelerometer und 
Zamzee online Webseite  
passive CG= Akzelerometer 
ohne Intervention; 
aktive CG= Akzelerometer 
und DDR.

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Aktives 
Videospiel (PS3, 
PS-Move, PS-
Eye camera)

Simons 
et al. 
(2015) 
(132)

Randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
10 Monate 

Kein Follow-up

270 Kinder 
Alter 13.9±1.3  
BMI 20.5±3.4  
BMI-SDS 
0.42±1.1 
Amsterdam, 
Amersfoort, 
Leiden und Breda 
(Niederlande)

Gewicht, Größe, 
BMI, Taillen- und 
Hüftumfang, 
Hautfaltendicke, 
Fragebögen 
Selbstberichte 
(Spielverhalten, 
andere Aktivitäten, 
Essgewohnheiten, 
etc.)

↑ BMI-SDS, 
Hüftumfang (IG) 
↓ sitzende Tätigkeit 
vor dem Bildschirm 
(IG)  
↔ Konsum von 
Snacks/ 
Zuckerhaltigen 
Getränken, totale 
körperliche Aktivität 
 
sehr schlechte 
Compliance! Nur 
14% spielten mind. 
1h/Woche.

IG: Hardware-Bereitstellung 
für aktives Videospiel, 
Instruktion, nicht-aktives 
Videospielen durch aktives 
Videospielen zu ersetzen, 
mind. 1h/ Woche; 4 Spiele 
zur Auswahl zu Beginn der 
Intervention, 2 weitere Spiele 
nach 4 Monaten.  
CG: Normales Videospiel-
Verhalten, erhielt die 
Hardware für aktives 
Videospielen + Spiele nach 
Abschluss der Studie. 

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt. 
Interess
enverlus
t an der 
Intervent
ion über 
die Zeit.

Es wurden 2 
Kontroller 
bereitgestellt, um 
gemeinsames 
Spielen in der 
Familie zu 
ermöglichen. 
Eltern und 
Geschwister 
wurden in die 
Studie 
eingebunden, 
allerdings nicht 
für die 
Auswertung/
Ergebnisse. 

No participation 
rates for the 
parent 
intervention 
reported.

Xbox Kinect 
"Reflex Ridge"

Lison et 
al. 
(2015) 
(133)

Studie mit 
wiederholter 
Datenerhebun
g  
1 Tag 

Kein Follow-up

62 Kinder 
Alter: 11.8±1.3  
BMI z-score: 
0.27±0.82 
Valencia, Spanien

Gewicht, Größe, 
BMI, Körperfett, 
Herzfrequenz, 
EKG, emotionaler 
Zustand (Gefühle-
Skala, 
Erregungsskala, 
Eston-Parfitt-PRE 
Skala)

↑ Herzfrequenz/
%Herzfrequenz-
Reserve (aktives 
Videospielen > 
Laufband), keine 
Unterschiede 
zwischen 
Einzelspieler- und 
Gegenspieler-
Modus! 
↑ Rate der 
Anstrengung/
Erschöpfung (aktives 
Videospielen > 
Laufband)

1 Sitzung im Labor ~45min/
Teilnehmer 
8 min Laufband 
8 min aktives Videospielen, 
Gegenspieler-Modus 
8 min aktives Videospielen, 
Einzelspieler-Modus 
5 min Pause zwischen den 
einzelnen Interventionen

Positives 
Feedbac
k zur 
Intervent
ion, 
allerding
s ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizier
ung.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Xbox Kinect 
Adventures 
(aktives 
Videospiel) vs. 
inaktives 
Videospiel vs. 
Ausruhen im 
Sitzen

Gribbon 
et al. 
(2015) 
(134)

Randomisiert, 
3-Varianten- 
Studie  
4 Wochen 

Kein Follow-up

30 boys 
Alter: 14.4±1.4  
BMI: 21.8±5.0  
Ontario, Canada

Gewicht, Größe, 
BMI, Hüftumfang, 
Appetit (Skale), 
körperliche Aktivität 
(Akzelerometer, 
Fragebogen), 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 3-
Tage 
Ernährungsprotokol
l

↑Energieverbrauch 
(AVG > Kontrolle/
Videospiel im Sitzen) 
aber  
↔ Energieverbrauch 
nach 24h 
↔ Energieaufnahme 
beim Essen nach 
jeder Kondition

Drei 1-h experimentelle 
Varianten, gefolgt von einem 
Mittagessen 
- Ausruhen in sitzender 
Position (Kontrolle) 
- Spielen mit der Xbox 
(Videospiel im Sitzen, inaktiv) 
- Spielen mit der Xbox Kinect 
(aktives Videospielen)

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Smartphone APP 
"Space Rayders", 
"Color Hunt", 
"Fish out of 
water", "Whack 
Moles"

Blackma
n et al. 
(2015) 
(135)

quasi-
experimentelle
s Design  
6 Wochen 

Kein Follow-up

68 Kinder 
Alter: 13.1  
Südwest Virginia, 
USA

Akzelometer, 
METs, 
Praktikabilität, 
Akzeptanz 
(Fokusgruppen)

Akzeptanz: spaßig, 
einfache Bedienung 
↑ durchschnittliche 
METs: Spielwoche > 
Baseline

Programm nach der Schule: 
Baseline-Woche: nur 
Akzelometer 
Woche 2-5: jedes Spiel für 
eine Woche 
Woche 6: frei Spielwahl 
Instruktionen: Spielen für 
30min/Tag, Spielen in 
Bewegung oder im Stehen

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Nintendo Wii 
sport games

Barnett 
et al. 
(2015) 
(136)

randomisierte, 
kontrollierte 
Studie  
6 Wochen 

Kein Follow-up

106 Kinder 
IG: n=46  
CG: n=60  
Alter: 6.2 ± 0.95  
Melbourne, 
Australien

Motorische 
Fähigkeiten (Test of 
Gross Motor 
Development-2nd 
Edition (TGMD-2)), 
gefühlte 
Fähigkeiten, 
Fokusgruppen

↔ motorische 
Fähigkeiten 
↔ gefühlte 
Fähigkeiten

IG: 1 Stunde nach 
Schulschluss Nintendo Wii® 
Spielsitzung pro Woche über 
6 Wochen

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.
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Tabelle 8: Zusammenfassung der Studien aus Gruppe 3: 

Quelle: Eigene Darstellung nach Mack et al. (67) 

Die einzelnen Studien aus Gruppe 1 wurden zu folgenden Punkten näher beschrieben: Spielname, -typ, 
Autoren, Studienlänge und -typ, Follow-up, Größe und Charakterisierung der Studienpopulation, 

Datenerhebung, Hauptergebnisse, Intervention, Akzeptanz des Spiels, Einbindung der Eltern. Die 

Auflistung der Studien erfolgte chronologisch nach Jahr der Publikation. Folgende Abkürzungen wurden 

verwendet: IG=Interventionsgruppe, CG=Kontrollgruppe, BMI=Body-Mass-Index, CDI=Childhood 

Depression Inventory (Fragebogen), ↑=Zunahme/Verbesserung, ↓=Abnahme/Verschlechterung, ₌= keine 

Veränderung/Unterschiede, ↔=keine Unterschiede zwischen Interventions- und Kontrollgruppe. 

Nintendo Wii/Wii 
Fit & Xbox Kinect 
(Sportspiele)

Finco et 
al. 
(2015) 
(137)

explorative 
Studie  
3 Monate 

Kein Follow-up

24 Kinder 
Widerwille zur 
Teilnahme am 
Sportunterricht 
Porto Alegre, 
Brasilien

Interviews mit 
Sportlehrern und 
Betreuungspersona
l aus dem 
„exergame“-Raum, 
qualitative 
Observation.

Schüler im 
Programm wurden 
motiviert, neugierig 
und interesseiert, 
enthusiastisch. 
Einige brachten sich 
im Sportunterricht 
etwas mehr ein. 
Introvertierte Schüler 
wurden offener, 
enthemmter.

„exergame“-Raum in 
Grundschule 
jede Sitzung = 1 h, einmal die 
Woche  
1 regulären Sportunterricht/
Woche

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

Kinect Xbox 
dancing games: 
-Just dance,  
-Dance Central

Staiano 
et al. 
(2016) 
(138)

2-Gruppen, 
randomisiert, 
kontrollierte 
Studie  
12 Wochen 

Kein Follow-up

41 Mädchen 
IG: n=22  
CG: n=19  
Übergewicht/
Adipositas 
BMI z-score 
2.1±0.5  
Alter: 16±1.4  
USA

Gewicht, Größe, 
BMI, Blutdruck, 
Blutentnahmen, 
Körperzusammens
etzung (Dual-
Röntgen-
Absorptiometrie + 
Kernspintomograph
ie) körperliche 
Aktivität 
(Pedometer)

IG:61.2±6.5min/
Sitzung, 
durchschnittlich 2756 
Schritte/Sitzung  
79% Anwesenheit in 
36 Sitzungen  
↓ 
Subkutanfettgewebe 
(IG)  
↑ Skelettdichte 
Rumpf + Wirbelsäule 
(IG)  
↔ andere 
Körperzusammenset
zung/ 
kardiovaskuläre 
Risikofaktor-
Variablen

IG: Drei 1-h „exergaming“-
Sitzungen/Woche im Labor, 
freie Auswahl an Spielen, 
Liedern, Tanzmodus und 
Intensitätslevel; 3 "Gaming 
Coaches" sorgten für 
Motivation  
CG: keine Intervention, 
normales Maß an körperlicher 
Aktivität sollte beibehalten 
werden für 12 Wochen

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

MobileKids 
Monster Manor

Garde et 
al. 
(2016) 
(139)

Randomisiert, 
kontrollierte, 2-
Arm-crossover 
Studie  
4 Wochen 

Kein Follow-up

42 Kinder  
Alter: 11.3±1.2  
BMI z-score 
0.28±1.29 
Vancouver, 
Kanada 

Gewicht, Größe, 
BMI, Schritte/Tag, 
Minuten 
körperlicher 
Aktivität/Tag

 ↑ körperliche 
Aktivität (2.934 mehr 
Schritte/Tag und 46 
mehr aktive min/Tag) 
während der 
Interventionsphase 
 
Jungs waren etwas 
mehr körperlich aktiv 
als Mädchen (3.130 
mehr Schritte/Tag 
und 52 mehr aktive 
min/Tag)

1 Woche: Baseline-
Datenerhebung 
2 Woche: Interventionspiel/
Kontrolle 
3 Woche: Auswaschphase 
4 Woche: Kontrolle/
Interventionsspiel 
 
Intervention: Kinder erhielten 
einen iPod mit dem Spiel und 
wurden angehalten nach 
ihrem Belieben während und 
nach der Schule zu spielen.  
Kontrolle: nur Monitoring der 
Aktivität

Positiv. 
Verifizier
ung über 
Datener
hebung 
zur 
Spielakz
eptanz 
erfolgt.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

XBOX 360 Kinect 
Sport Gerät

Chaput 
et al. 
(2016) 
(140)

Cross-over 
Studie  
~4 Wochen 

Kein Follow-up

24 Jungen 
12 Adipöse: Alter 
13.4±1.2, BMI: 
33.8±1.7 
12 
Normalgewichtige
: Alter:13.5±1.7, 
BMI: 20.2±1.6  
Frankreich 

Gewicht, Größe, 
BMI, 
Körperzusammens
etzung (Dual-
Röntgen-
Absorptiometrie), 
Herzfrequenz, 
Energieverbrauch 
(indirekte 
Kalorimetrie), 
Energieaufnahme 
nach jeder Sitzung, 
Appetit-
Empfindungen 
(visuelle 
Analogskala) über 
den Tag.

↑ Energieverbrauch 
während des aktiven 
Videospielens und 
Radfahrens (Adipöse 
> Normalgewichtige) 
↑ Energieaufnahme 
(Übergewichtige > 
Normalgewichtige) 
unabhängig von 
Konditionen 
 
adipöse Jungs gaben 
stärkere 
Hungergefühle und 
höheren erwarteten 
Essenskonsum über 
den Tag an.

4 Sitzungen im Labor, je 1h 
mit standardisiertem 
Frühstück vorweg: 
1. Kontrolle: Sitzung in Ruhe 
2. Inaktives Videospielen 
3. Aktives Videospielen 
4. Radfahren 
Buffet nach Abschluss der 
Sitzung  
Appetit-Empfindungs-Skala 
vor und nach der Sitzung 

Wurde 
nicht 
berichtet
.

Keine Mitwirkung 
der Eltern.
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Spiel-/
Programmname

Spielname/-
typ

Autoren Studientyp, 
-länge, 
Follow-up

Größe und 
Charakterisier
ung der 
Studienpopul
ation 

Datenerhebun
g

Hauptergebni
sse

Intervention Akzept
anz 
des 
Spiels

Einbindung der 
Eltern 

MetaKenkoh Internet-
basiertes 
Abenteuerspi
el

Southard 
& 
Southard 
(2006) 
(141)

Gruppen-
randomisiert
e klinische 
Studie  
4 Wochen 

Follow-up: 
nach 3 
Monaten

81 von 200  
Kinder bisher; 
Alter 9-11; 
BMI: 85. – 9.h 
Perzentile = 
13.6%; 
 ≥95. 
Perzentile = 
25.9%; 
Virginia, USA

Gewicht, 
Größe, BMI, 
Pedometer

Bisher nur 
inkompletter 
Datensatz: 
Übergewichtig
e und 
Übergewicht-
Gefährdete:  
↑ 
Aktivitätslevel 
(IG>CG)  
Untergewichtig
e und 
Normalgewicht
ige: ↑ 
Aktivitätslevel 
(IG) 

IG: Spiel wird mit 
Energieeinheiten gespielt, 
die durch Schritte/Tag 
generiert werden können. 
Inhaltlich wird Wissen zu 
Ernährung und Fitness 
vermittelt.  
CG: nur Datenerhebung, 
keine Intervention.

Wurde 
nicht 
berichte
t

Eltern geben 
Auskunft über 
Essverhalten, 
TV-Zeit und 
Schrittzahl/Tag 
ihrer Kinder, 
indem sie diese 
Daten auf eine 
Webseite für 
Eltern hochladen. 

“Exergaming for 
health” (Gewichts
management 
Programm für 
Kinder )

1. 
Körperliche 
Aktivität 
durch 
„exergaming“ 
(DDR, 
„exerbike“, 
Wii Sports, 
etc.)  
2. 
Ernährungsu
nterricht 
3. 
Diskussione
n über 
Verhaltensm
anagement

Christiso
n & Khan 
(2012) 
(142)

Pilotstudie 
mit Pre-
Post-
Datenerheb
ung  
10 Wochen 

Kein Follow-
up

48 Kinder; 
Alter 8 - 16;  
BMI > 85. 
Perzentile; 
Michigan, USA

Gewicht, 
Größe, BMI 
“childhood 
depression 
inventory” (CDI
), “self-
perception 
profile for 
children” (SPP
C), Fragebogen 
zu gesundem 
Lebensstil 

↓ BMI 
(-0.19kg/m²) 
= CDI-Scores; 
↓ Stunden 
täglichen 
Fernsehens/ 
Zeit vorm 
Bildschirm; 
↓ Limonade-
Konsum; 
↑ Stunden 
körperlicher 
Aktivität/
Woche  
= Fastfood-
Konsum.

10 wöchentliche 2-h-
Sitzungen:  
5 x 1-h Unterricht über 
psychosoziale Aspekte des 
Übergewichts ; 
5 x 1-h Unterricht über 
gesunde Ernährung; 
5 x 1-h „exergaming“-
Sitzungen (1/2); 
5 x 1-h „exergaming“/
traditionelle körperliche 
Bewegung (2/2); 
Studienteilnehmer wurden 
ermutigt, sich darüber hinaus 
3 zusätzliche Stunden/
Woche körperliche zu 
ertüchtigen.  

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interve
ntion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung.

Eltern sollten im 
Unterrichtsteil 
teilnehmen. 
Außerdem 
wurden die Eltern 
motiviert, mit 
ihren Kindern 
zusammen Sport 
zu treiben.  

Keine Angabe 
darüber, wie viel 
sich die Eltern 
einbrachten.

Alien Health Videospiel/
„Exergame“ 
zum Thema 
gesunde 
Ernährung

Johnson-
Glenberg 
et al. 
(2014) 
(143)

Kontrollierte 
Pilotstudie 
mit Pre-
Post-
Datenerheb
ung  
1 Tag 

Follow-up: 
after 2 
Wochen

IG = 10; 
CG = 6; 
6te-7te Klasse; 
Arizona, USA

Ernährungs- 
und 
Essensauswahl
-Test 

Test, direkt 
nach 
Intervention: 
IG = CG; 
Test nach 2 
Wochen: IG > 
CG.

IG: Spielen von “Alien health” 
durch Bewegungssteuerung 
und Sport-Elementen mit 
Feedback zur Qualität der 
körperlichen Bewegung; 
CG: Vermittlung der gleichen 
Wissensaspekte zu 
gesunder Ernährung, 
allerdings am interaktiven 
Whiteboard, ohne 
körperliche Aktivität; 
Spielzeit: ~ 50min.

Positive
s 
Feedba
ck zur 
Interve
ntion, 
allerdin
gs ohne 
Datener
hebung 
zur 
Verifizie
rung

Keine Mitwirkung 
der Eltern.

JOIN for ME  
(Gewichts-
Management 
Programm)

a) 
Wöchentlich
e Sitzungen 
mit den 
Eltern  
b) Aktives 
Videospielen 

Trost et 
al. 
(2014) 
(144)

2-Gruppen, 
randomisiert
e klinische 
Studie  
16 Wochen 

Kein Follow-
up

IG = 28 Kinder; 
CG = 35 
Kinder; 
Alter 8 - 12; 
BMI > 85. 
Perzentile; 
Massachusetts
, Rhode Island, 
and Texas, 
USA

Gewicht, 
Größe, BMI 
PA 
(Akzlerometer)

↑ MVPA (IG); 
↓ BMI (IG > 
CG);  
(BMI z-score: 
-0.14).

Wöchentliche Sitzungen 
(individuelles Wiegen, 
Progress bezüglich gesetzter 
Verhaltensänderungs-Ziele, 
Einführung neuer 
Wissensinhalte, 
Spezifizierung neuer Ziele, 
gesunde Ernährung und 
gesundes Verhalten); 
IG: Programm + aktives 
Videospielen (Xbox & Kinect 
wurden jeweils für zu Hause 
bereitgestellt); 
CG: nur Teilnahme am 
Programm.

Wurde 
nicht 
berichte
t

Eltern nahmen 
an wöchentlichen 
Behandlungs-
Sitzungen teil 
(Fokus auf die 
elterliche Rolle 
zur 
Unterstützung 
ihrer Kinder). 

80 % 
Teilnahmequote 
insgesamt.
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3.2 Studienpopulation 

Aus der Klasse 3b der Grundschule am Hechinger Eck, die aus insgesamt 23 

Kinder bestand, erklärten sich siebzehn Kinder bereit, an der Pilotstudie 

teilzunehmen. Die Pilotstudie wurde von der Ethikkommission der 

Medizinischen Fakultät der Universität Tübingen und des Universitätsklinikums 

Tübingen am 03.04.2014 genehmigt (Projektnummer 050/2014BO1). 

Zehn der siebzehn Kinder erklärten sich sofort bereit an dieser Studie 

teilzunehmen. Da alle Kinder der Klasse sich das Intro des Spiels im 

Klassenverband anschauen durften und dadurch offensichtlich noch weiteres 

Interesse für das Projekt geweckt wurde, erklärten sich in den Tagen danach 

die restlichen sieben Kinder für eine Teilnahme an der Studie bereit. Neun 

(52,9%) der partizipierenden Kinder waren Mädchen, acht (47,1%) waren 

Jungen. Die Altersspanne lag zwischen acht und zehn Jahren. Das 

durchschnittliche Alter der Kinder betrug 8,9 Jahre. Eine detaillierte Übersicht 

der Charakteristika der Studienpopulation ist in Tabelle 3 dargestellt. 

Tabelle 9: Charakteristika der Studienpopulation 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt sind die Anzahl (n), sowie das Alter (Jahre), das Gewicht (Kilogramm), die Größe (Meter), der 

BMI (Kilogramm pro Quadratmeter) und der BMI-SDS (BMI Standard Deviation Scores) jeweils unter 

Angabe des Mittelwerts mit Standardabweichung (! ) falls die Daten normalverteilt sind oder als 

Median mit erster und dritter Quartile (!  [1te Quartil – 3te Quartil]). Die Angaben beziehen sich auf die 

gesamte Studienpopulation. 

x  ± SD
m

Studienpopulation

Anzahl (n) 17

Alter(Jahre)

Gewicht (kg)

Größe (m)

BMI (kg/m²)

BMI-SDS ! =-0,2 [-0,7-0,85]m

!  = 8,88 !  0,49x ±

!  = 17,04 !  2,92x ±
! = 1,39 [1,38-1,47]m

! = 32,00 [27,65-38,20]m
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Mindestens 2/3 sowohl der Mädchen, als auch der Jungen waren 

normalgewichtig. Nur jeweils zwei Jungen (25%) und zwei Mädchen (22,2 %) 

wiesen Übergewicht oder starkes Übergewicht auf (siehe Tabelle 4) 

Tabelle 10: Klassifikation der BMI-Werte der Studienpopulation 

Quelle: Eigene Darstellung nach der Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung (http://www.bzga-
kinderuebergewicht.de/) 

Es werden die Klassifikationen der BMI-Werte der Studienteilnehmer, nach Geschlecht untereilt, in ihrer 

Absolutanzahl (Anzahl (n)) und ihrem Prozentanteil (Anzahl (%)) dargestellt. Die Klassifikation beruht auf 

den altersangepassten, geschlechtergetrennten Tabellen der Bundeszentrale für gesundheitliche 

Aufklärung, die auf den geschlechtsspezifischen Wachstumskurven beruhen. P entspricht der jeweiligen 
Perzentile. 

Zwei der teilnehmenden Mädchen gaben während des Spiels an, 

Vegetarierinnen zu sein. Bei mehreren Kindern (n=3) war durch Gespräche und 

im Interview ersichtlich, dass sie einen Migrationshintergrund haben, der sich 

durch deutliche Sprach- oder allgemeine Verständnisprobleme bei Aufgaben/

Aufforderungen bemerkbar machte. 

Dieser Eindruck wurde durch die Klassenlehrerin bestätigt. Allerdings wurde die 

Staatsangehörigkeit bzw. ein Migrationshintergrund, der Grund für 

Sprachprobleme sein könnte, im Rahmen dieser Studie nicht abgefragt und 

konnte somit bei anderen Kindern nicht ausgeschlossen werden. Dieses 

Merkmal/Variable ging daher nicht in die Auswertung der Daten mit ein.  

Klassifikation der BMI-Werte  
entsprechend der Bundeszentrale für 

gesundheitliche Aufklärung (145) 

Geschlecht

männlich weiblich

Anzahl 
(n)

Anzahl 
(%)

Anzahl 
(n)

Anzahl 
(%)

starkes Untergewicht (< P3) 0 0,0 0 0,0

Untergewicht (< P10 > P3) 0 0,0 0 0,0

Normalgewicht (P10 –P90) 6 75,0 7 77,8

Übergewicht (> P90) 2 25,0 1 11,1

starkes Übergewicht (> P97) 0 0,0 1 11,1

!  XCIX
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3.3 Wissenstest  

Der Wissenstest wurde sowohl vor dem Lernspiel (T1), als auch direkt im 

Anschluss absolviert (T2). Bei einem Kind, was sich nachträglich noch dazu 

entschied, an der Studie teilzunehmen, war es aus Zeitgründen nicht mehr 

möglich, den Wissenstest vor dem Lernspiel durchzuführen, sodass für die 

Auswertung statt 17 Datenpaaren nur 16 Datenpaare genutzt werden konnten. 

Die Auswertung erfolgt einzeln für jede Frage. (Der Wissenstest mit den 

einzelnen Fragen findet sich im Anhang unter dem Punkt XI.I). Die Klasse hatte 

im ersten Halbjahr des Schuljahres 2013/2014 das Thema Ernährung u.a. mit 

dem Thema Lebensmittelgruppen und Lebensmittelpyramide bereits im 

Unterricht behandelt. 

Frage 1: „Kennst du den Ernährungskreis oder die –pyramide“? 

Die zur Wahl stehenden Antwortmöglichkeiten waren „ja“ und „nein“, Im 

Wissenstest vor dem Spiel (T1) wurden 16 Kinder befragt, danach 17 Kinder. 

Die von ihnen ausgewählten Antworten sind in Tabelle 5 und Abbildung 5 

dargestellt. In Abbildung 5 sind nur die 16 gültigen Datenpaare abgebildet.  

Tabelle 11: Auswertung der Frage 1 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

In der Tabelle sind die Antworten der Frage 1 „Kennst du den Ernährungskreis oder die 

Ernährungspyramide?“ im Wissenstest vor (T1) und nach dem Spiel (T2) gegenübergestellt. Angegeben 
sind die Häufigkeiten (n) und die Prozente (%). 

 Einem Drittel der Kinder war der Begriff „Ernährungspyramide“ bzw. „-kreis“ vor 

dem Spiel nicht bekannt. Im Posttest waren alle Kinder (100%) mit dem Begriff 

T1 T2

Häufigkeit (n) Prozent (%) Gültige  
Prozent (%) Häufigkeit (n) Prozent 

(%)

Gültig nein 4 23,5 25

ja 12 70,6 75 17 100

gesamt 16 94,1 100

Fehlend 1 5,9

Gesamt 17 100
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vertraut. Die Antworten im Test vor dem Spiel (T1) und danach (T2) 

unterschieden sich signifikant (Χ²(1, N=16)= 4.0, p=0.0455, McNemar Test). 

 

 

Frage 2: „Hast du in Bezug auf Lebensmittel schon einmal das Wort 

„Energiedichte“ gehört?“ 

Die zur Auswahl stehenden Antwortmöglichkeiten waren „ja“ und „nein“. Es 

ergibt sich wieder eine Differenz der auswertbaren Daten zwischen T1 (n=16) 

und T2 (n=17). Die Verteilung der Antworten ist in Tabelle 6 und Abbildung 6 

aufgezeigt. In Abbildung 6 sind nur die 16 gültigen Datenpaare abgebildet. Im 

Test nach dem Spiel kannten signifikant mehr Kinder den Begriff 

„Energiedichte“ als vor dem Spiel (Χ²(1, N=16)= 10.0, p=0.0016, McNemar 

Test). Nur einem Kind war der Begriff „Energiedichte“ auch schon vor dem Spiel 

bekannt. Nach dem Spiel, in dem der Begriff Energiedichte mehrmals (im 

Energiedichte-Intro drei Mal, im „Energiedichte-Spiel“ fünf Mal) vorkam, gaben 

sechs Kinder an, diesen nicht zu kennen.  

!  CII
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 1 „Kennst du den Ernährungskreis oder die 
Ernährungspyramide?“  des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und danach (T2). 
Es ergab sich ein signifikanter Unterschied (McNemar : Χ²(1, N=16) = 4.0, p=0.0455. 
* entspricht einem p-Wert ≤0.05.

ja                  nein

*

75%

100%

25%

Abbildung 5: Auswertung des Wissenstests, Frage 1 

Quelle: Eigene Darstellung 
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Tabelle 12: Auswertung Frage 2 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

In der Tabelle sind die Antworten der Frage 2 „Hast du in Bezug auf Lebensmittel schon einmal das Wort 

„Energiedichte“ gehört?" im Wissenstest vor (T1) und nach dem Spiel (T2) gegenübergestellt. Angegeben 

sind die Häufigkeiten (n) und die Prozent- und gültigen Prozentwerte (%). 

 

 

T1 T2

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige Prozent 
(%)

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültig nein 15 88,2 93,7 6 35,3

ja 1 5,9 6,3 11 64,7

gesamt 16 94,1 100 17 100

Fehlend 1 5,9

Gesamt 17 100

!  CIII

Abbildung 6: Auswertung des Wissenstests, Frage 2 

Quelle: Eigene Darstellung 

Frage 2

Frage 2
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 2 „Hast du in Bezug auf Lebensmittel schon 
einmal das Wort „Energiedichte“ gehört?“  des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) 
und danach (T2). Es ergab sich ein signifikanter Unterschied (Χ²(1, N=16)= 10.0, p=0.0016, 
McNemar Test). 
** entspricht einem p-Wert ≤0.01

**

ja                  nein

6,3%

68,75%

93,7%

31,25%
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Frage 3: „Wie heißen fünf große Lebensmittelgruppen?“ 

In der dritten Aufgabe des Tests sollten die Kinder die ihnen bekannten 

Lebensmittelgruppen (LMG) nennen. Die LMG wurden gewertet, wenn sie 

explizit genannt oder auch nur Beispiele für diese Gruppe z.B. „Getreide“ für die 

LMG Kohlenhydrate oder die repräsentierenden Tiere aus dem Spiel z.B. 

„Hamster“ für Kohlenhydrate genannt wurden. In Tabelle 7 und der Abbildung 7 

sind die Auswertungen dieser Frage grafisch dargestellt. Die Angaben zur 

Anzahl der genannten LMG verstehen sich als maximal genannte Anzahl. Das 

bedeutet, dass ein Kind, welches fünf LMG aufzählen konnte, in der Tabelle nur 

in der Zeile „höchste Anzahl insgesamt genannter LMG – 5“ fällt. In Abbildung 7 

wird deutlich, dass die Kinder im Test nach dem Spiel (T2) signifikant mehr 

LMG nennen konnten, als im Test vor dem Spiel (T1) (U = -3.196; p=0.01). Die 

Grafik berücksichtigt nur die 16 gültigen Datenpaare.  

Tabelle 13: Auswertung Frage 3 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es sind die Anzahl der genannten Lebensmittelgruppen (LMG) im Test vor dem Spiel (T1) und danach (T2) 

dargestellt in ihren Häufigkeiten (n), Prozent- und gültigen Prozentwerte (%). Die Anzahl der genannten 

Gruppen entspricht der Anzahl der maximal genannten Gruppen. 

 Höchste 
Anzahl 
insgesamt 
genannter 
LMG

T1 T2

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige 
Prozent 

(%)
Häufigkeit (n) Prozent 

(%)

Gültige 
Werte

0 3 17,65 18,75 0 0

1 1 5,88 6,25 0 0

2 5 29,41 31,25 0 0

3 3 17,65 18,75 1 5,88

4 3 17,65 18,75 4 23,53

5 1 5,88 6,25 12 70,59

Gesamt 16 94,12 100,0 17 100,0

Fehlend 1 5,88 0 0,0

Gesamt 17 100 100

!  CV

Abbildung 7: Auswertung des Wissenstests, Frage 3 
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Frage 4: „Ordne die Lebensmittel der richtigen Lebensmittelgruppe zu“ 

Die Kinder sollten fünfzehn vorgegebene Lebensmittel (LM) der jeweils 

zugehörigen LMG zuordnen. Gewertet wurde die Anzahl der korrekt 

zugeordneten LM pro Kind. Die Kinder erzielten im Test vor dem Spiel (T1) 

sieben bis 15, nach dem Spiel (T2) zwölf bis 15 korrekte Zuordnungen, deren 

Verteilung in der Tabelle 8 und Abbildung 8 aufgezeigt sind. In Abbildung 8 sind 

die 16 gültigen Datenpaare abgebildet. Es wird deutlich, dass sich die Anzahl 

der korrekten Zuordnungen von T1 zu T2 minimal zu einer höheren Anzahl 

korrekter Zuordnungen verschoben hat. Der Unterschied ist nicht signifikant (U= 

-1.826; p=0.68). Eine Tendenz ist jedoch deutlich erkennbar.  

  

!  CVI

Frage 3
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 3 „Wie heißen 5 große 
Lebensmittelgruppen?“ des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und danach (T2). 
Es ergab sich ein signifikanter Unterschied (U = -3.196; p=0.01).
** entspricht einem p-Wert ≤0.01

**

0         1          2          3          4          5

18,75% 18,75%18,75%

6,25% 6,25% 6,25%

31,5%
25%

68,75%
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Tabelle 14: Auswertung der Frage 4 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt ist die Anzahl der genannten Lebensmittelgruppen (LMG) im Test vor (T1) und nach dem Spiel 
(T2) in ihren Häufigkeiten (n), Prozent- und gültigen Prozentwerten (%). Es sind nur die Anzahlen der 

korrekt zugeordneten Lebensmittel (LM) dargestellt, die auch in den beiden Testen vorkamen (7-15). 

  

T1 T2

korrekt zugeordnete 
LM

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige  
Prozent 

(%)
Häufigkeit 

(n)
Prozent 

(%)

7 1 5,88 6,25 0

11 1 5,88 6,25 0

Gültig 12 3 17,65 18,75 4 23,53

13 6 35,29 37,50 4 23,53

14 4 23,53 25,00 5 29,41

15 1 5,88 6,25 4 23,53

gesamt 16 94,12 100 17 100

Fehlend 1 5,88

Gesamt 17 100

!  CVII

Frage 4

7 11 12 13 14 15
0

1

2

3

4

5

6

7
T1
T2

Anzahl korrekter Zuordnungen

H
äu

fig
ke

ite
n 

[n
]

Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 4 „Ordne die Lebensmittel den 
Lebensmittelgruppen zu. Verbinde sie mit einer Linie:“ des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem 
Lernspiel (T1) und danach (T2). Es ergab sich kein signifikanter Unterschied.

6,25% 6,25%

25% 25% 25%

6,25%

18,75%

37,5%

Abbildung 8: Auswertung des Wissenstests, Frage 4 
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Frage 5: „Aus welchen Lebensmittelgruppen sollten wir reichlich essen, 

aus welchen mäßig und aus welchen sparsam?“ 

In Frage 5 sollten die Kinder die Verzehrmenge („sparsam“, „mäßig“, „reichlich“) 

jeder LMG einschätzen. Ausgewertet wurden die Anzahl (n) korrekter 

Antworten, wobei fünf das beste Ergebnis darstellt. Die Verteilung der 

Antworten ist in Tabelle 9 und Abbildung 9 dargestellt. Abbildung 9 inkludiert nur 

die 16 gültigen Datenpaare abgebildet. Sie zeigt, dass etwas mehr korrekte 

Antworten in T2 genannt wurden als in T1. Der Unterschied ist nicht signifikant 

(U= -.918; p= 0.359). Das schlechteste Ergebnis aller erhobenen Daten findet 

sich in T2. Somit muss sich mindestens ein Kind verschlechtert haben 

Die einzelnen Antworten der Kinder wurden anschließend genauer analysiert. 

Eine Übersicht dieser Ergebnisse ist in Tabelle 10 dargestellt. Es wird deutlich, 

dass sich sieben der Kinder (ID 1, 2, 6, 7, 8, 13, 16) von T1 zu T2 in der Anzahl 

ihrer korrekten Antworten verbessert haben, sechs Kinder (ID 3, 5, 9, 11, 15, 

17) in der Anzahl ihrer korrekten Antworten gleich blieben und drei Kinder (ID 4, 

12, 14) sich diesbezüglich verschlechtert haben. Bei den Kindern, die ihre 

Antworten von T1 zu T2 änderten, fällt auf, dass insgesamt zwölf der Antworten 

der Fragen 5a bis 5e von falsch zu korrekt, und neun von korrekt zu falsch 

geändert wurden. Ein Kind (ID 4) divergiert, da es sich von T1 zu T2 besonders 

stark verschlechterte. In T1 konnte es vier, in T2 nur noch eine korrekte Antwort 

geben.  

Mit Fokus auf die einzelnen Unterfragen fällt auf, dass jedes Kind, mit 

Ausnahme der ID 14, die Frage 5e sowohl in T1, als auch in T2 korrekt 

beantwort hat (5e: T1 n=16, T2 n=15 korrekte Antworten). Die Fragen 5a und 5c 

wurden in T1 und T2 jeweils gleich häufig korrekt beantwortet (5a: T1 n=10, T2 

n= 10 korrekte Antworten; 5c: T1 n=12, T2 n=12 korrekte Antworten). Bei 

beiden Fragen wurden die Antworten von T1 zu T2 gleich häufig von korrekt zu 

falsch oder von falsch zu korrekt geändert (5a: jeweils n=3, 5c: jeweils n=4). Die 

Fragen 5b und 5d wurden in T2 etwas häufiger korrekt beantwortet als in T1 

(5b: T1 n=11, T2 n=14; 5d: T1 n=13, T2 n=14 korrekte Antworten). Bei der 

Frage 5b überwiegen die Änderungen von falsch zu korrekt dadurch deutlich 
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gegenüber den Änderungen von korrekt zu falsch (n=4 vs. n=1). Bei der Frage 

5d änderte nur ein Kind seine Antwort von T1 zu T2 ab und zwar von falsch zu 

korrekt.  

Tabelle 15: Auswertung der Frage 5 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt ist die Anzahl der korrekt angekreuzten Antworten (n) vor (T1) und nach dem Spiel (T2) in ihrer 

Häufigkeit (n), Prozent- und gültigen Prozentwerten (%). 

  

Anzahl korrekter 
Antworten (n)

T1 T2
Häufigkeit 

(n)
Prozent 

(%)
Gültige Prozent 

(%)
Häufigkeit 

(n)
Prozent 

(%)

Gültig 1 0 0 0 1 5,88

2 2 11,765 12,5 1 5,88

3 2 11,765 12,5 0 0

4 8 47,06 50,0 8 47,06

5 4 23,53 25,0 7 41,18

gesamt 16 94,12 100 17 100

Fehlend 1 5,88 0 0

Gesamt 17 100 17 100
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 5 „Aus welchen Lebensmittelgruppen sollten 
wir reichlich essen, aus welchen mäßig und aus welcher sparsam? a) Getreide-, 
Getreideerzeugnisse und Kartoffeln b) Milch und Milchprodukte c) Fleisch, Fisch, deren 
Erzeugnisse und Eier d) Gemüse und Obst e) Fettiges und Süßes. Kreuze das entsprechende 
bitte für jede Lebensmittelgruppe an“ des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und 
danach (T2). Es ergaben sich keine signifikanten Unterschiede.

1            2             3            4            5

6,25% 6,25%

12,5% 12,5%

50%

25%

37,5%

Abbildung 9: Auswertung des Wissensfragetests, Frage 5 
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Tabelle 16: Auswertung der Frage 5 des Wissenstests, detailliertere Betrachtung 

Quelle: Eigene Darstellung 

Für jede ID sind die Anzahl der korrekten Antworten vor (T1) und nach dem Spiel (T2), sowie, ob und wie 

sich die Antworten der einzelnen Kinder von T1 zu T2 änderten, dargestellt. Für die Darstellung sind nur 
die gültigen 16 Datenpaare benutzt worden. Bei der Betrachtung der Antwort-Änderungen werden vier 

Modalitäten unterschieden. Die Antwort kann in T1 und T2 übereinstimmen und falsch (T1=T2=falsch) 

oder korrekt (T1=T2=korrekt) sein, oder sich von T1 zu T2 von korrekt zu falsch (T1= korrekt ! T2= 

falsch) oder von falsch zu korrekt (T1= falsch ! T2= korrekt) geändert haben. Die Anzahl der korrekten 

Antworten wird in der Absolutanzahl (n) dargestellt. Bei der Darstellung, ob und wie sich die Antworten 

verändert haben, erfolgt die Aufschlüsselung der Frage 5 in ihre Unterpunkte a) bis e). Die Punkte a) bis e) 
entsprechen den Lebensmittelgruppen: a) Getreide-, Getreideerzeugnisse und Kartoffeln b) Milch und 

Milchprodukte c) Fleisch, Fisch, deren Erzeugnisse und Eier d) Gemüse und Obst e) Fettiges und Süßes. 

Als Antwortmöglichkeiten kamen für jeden Unterpunkt „reichlich“, „mäßig“ und „sparsam“ in Frage. Die 

korrekten Antworten für jeden Unterpunkt wären: a) reichlich, b) mäßig, c) mäßig, d) reichlich, e) sparsam 

gewesen. 

ID
korrekte 

Antworten 
T1 (n)

korrekte 
Antworten 

T2 (n)
T1=T= 
falsch

T1=T2= 
korrekt

T1= korrekt !  
T2= falsch

T1= falsch !  
T2= korrekt

1 4 5 a, b, d, e c

2 3 4 a c, d, e b

3 4 4 b, d, e a c

4 4 1 d e a, b, c

5 5 5 a, b, c, d, 
e

6 4 5 b, c, d, e a

7 3 4 d, e c a, b

8 4 5 b, c, d, e a

9 2 2 a, d e c b

11 5 5 a, b, c, d, 
e

12 5 4 a, b, d, e c

13 4 5 a, b, d, e c

14 5 4 a, b, c, d e

15 4 4 a b, c, d, e

16 2 4 e a b, c, d

17 4 4 b a, c, d, e
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Frage 6: „Kreuze bitte die richtige Antwort an: Wenn ein Lebensmittel eine 

hohe Energiedichte hat, dann bedeutet das, dass in dem Lebensmittel pro 

Gramm …“ 

Als Antwortmöglichkeiten zum Ankreuzen waren gegeben: 

a) sehr wenig Energie (Kalorien) steckt 

b) mäßig viel Energie (Kalorien) steckt  

c) sehr viel Energie (Kalorien) steckt.  

Die korrekte Antwort wäre c) „sehr viel Energie (Kalorien) steckt“ gewesen. 

Wenn die Kinder c) als korrekte Antwort angekreuzt haben, wurde die Frage als 

korrekt beantwortet gewertet. In Tabelle 11 und Abbildung 10 sind die 

Verteilungen der Antworten dargestellt. Abbildung 10 zeigt nur die 16 gültigen 

Datenpaare. Es wird deutlich, dass sich die Antworten der Frage 6 von T1 und 

T2 nicht signifikant unterscheiden (Χ²(1, N=16)= 0.111, p=0.7389, McNemar 

Test). 

Bei näherer Betrachtung, ob sich die Antworten der einzelnen Kinder von T1 zu 

T2 geändert haben, gleich geblieben sind und in welchem Ausmaß sie sich 

verändert haben, gelangt man zu folgendem Ergebnis: Drei der Kinder haben 

sowohl in T1, als auch in T2 die Frage 6 falsch beantwortet. Drei andere haben 

sie sowohl in T1 und in T2 korrekt beantwortet. Zehn Kinder änderten ihre 

Meinung von T1 zu T2. Fünf von diesen änderten ihre korrekte Antwort in T1 in 

eine falsche in T2. Die anderen fünf änderten ihre Antwort genau 

entgegengesetzt. Eine Übersicht bietet Tabelle 12. Es zeigt sich ein sehr 

gemischtes Bild. Es wird allerdings deutlich, dass es keine Tendenz in eine 

bestimmte Richtung gibt. 
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Tabelle 17: Auswertung der Frage 6 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es sind die Häufigkeiten (n), Prozent- und gültigen Prozentwerte (%) der Antworten im Test vor (T1) und 

nach dem Spiel (T2) dargestellt. 

 

 
 
 

 

Antworten
T1 T2

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige 
Prozent (%)

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültig falsch 8 47,06 50,00 9 52,90

korrekt 8 47,06 50,00 8 47,10

gesamt 16 94,12 100 17 100

Fehlend 1 5,88

Gesamt 17 100
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 6 „Kreuze bitte die richtige Antwort an: 
Wenn ein Lebensmittel eine hohe Energiedichte hat, dann bedeutet das, dass in dem 
Lebensmittel pro Gramm … “des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und danach 
(T2). Es ergab sich kein signifikanter Unterschied.

falsch           korrekt

50% 50%

52,9%

47,1%

Abbildung 10 Auswertung des Wissenstests, Frage 6 

Quelle: Eigene Darstellung 
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Tabelle 18: Auswertung der Frage 6 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt ist, wie sich die Antworten der einzelnen Kinder im Test vor (T1) und nach dem Spiel (T2) 
unterscheiden. Dabei werden vier Modalitäten unterschieden. Die Antwort kann in T1 und T2 

übereinstimmen und falsch (T1=T2=falsch) oder korrekt (T1=T2=korrekt) sein, oder sich von T1 zu T2 von 

korrekt zu falsch (T1= korrekt ! T2= falsch) oder von falsch zu korrekt (T1= falsch ! T2= korrekt) 

geändert haben. Es wird bei den Antworten zwischen Absolutzahl (n) und Prozentangabe (%) 

unterschieden. 

Frage 7: „Kreuze bitte die richtige Antwort an. Eine niedrige Energiedichte 
bedeutet, dass relativ wenig Energie pro Gramm Lebensmittel vorliegt. Die 

Energiedichte eines Lebensmittels ist umso höher…“ 

Es standen bei dieser Frage zwei Antwortmöglichkeiten zur Auswahl: 

a) je mehr Wasser in ihm steckt 

b) je mehr Fett und Zucker in ihm stecken 

Wurde die Antwort b) „je mehr Fett und Zucker in ihm stecken“ angekreuzt, 

wurde die Frage als korrekt beantwortet gewertet. In Tabelle 13 und Abbildung 

10 sind die Antworten dargestellt. Abbildung 11 berücksichtigt nur die 16 

gültigen Datenpaare. Aus Abbildung 101 geht hervor, dass es tendenziell eine 

Verbesserung von T1 z u T2 gibt. Der Unterschied ist allerdings nicht signifikant 

(Χ²(1, N=16)= 1.0, p=0.3173, McNemar Test). 

In Tabelle 14 ist dargestellt, ob und wie sich die Antworten der Kinder von T1 zu 

T2 geändert haben. Sieben der Kinder änderten ihre Meinung von T1 zu T2 

nicht. Von den neun Kindern, die ihre Antwort korrigierten, änderten zwei Drittel 

sie zu korrekt und nur ein Drittel zu falsch.  

T1=T2=falsch T1=T2=korrekt T1= korrekt !  
T2= falsch

T1= falsch !  
T2= korrekt

Antworten (n) 3 3 5 5

Antworten (%) 18,75% 18,75% 31,25% 31,25%
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Tabelle 19: Auswertung der Frage 7 des Wissenstests 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es ist dargestellt, wie häufig die Frage 7 falsch oder korrekt beantwortet wurde. Dafür sind die 

Häufigkeiten (n) und die Prozentwerte (%) der Antworten im Test vor dem Spiel (T1) und danach (T2) 
angegeben. 

 

Antwort
T1 T2

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige Prozent 
(%)

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültig falsch 8 47,1 50 5 29,4

korrekt 8 47,1 50 12 70,6

gesamt 16 94,1 100 17 100

Fehlend 1 5,9

Gesamt 17 100
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 7 „Kreuze bitte die richtige Antwort an. Eine 
niedrige Energiedichte  bedeutet, dass relativ wenig Energie pro Gramm Lebensmittel vorliegt. Die 
Energiedichte eines Lebensmittels ist umso höher…“ des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem 
Lernspiel (T1) und danach (T2). Es ergab sich kein signifikanter Unterschied.

50% 50%

29,4%

70,6%

Abbildung 11: Auswertung Wissenstest, Frage 7 
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Tabelle 20: Auswertung der Frage 7 des Wissenstests, detailliertere Betrachtung 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt ist, wie sich die Antworten der einzelnen Kinder im Test vor (T1) und nach dem Spiel (T2) 

unterscheiden. Dabei werden vier Modalitäten unterschieden. Die Antwort kann in T1 und T2 

übereinstimmen und falsch (T1=T2=falsch) oder korrekt (T1=T2=korrekt) sein, oder sich von T1 zu T2 von 

korrekt zu falsch (T1= korrekt ! T2= falsch) oder von falsch zu korrekt (T1= falsch ! T2= korrekt) 

geändert haben. Es wird bei den Antworten zwischen Absolutanzahl (n) und Prozentangabe (%) 

unterschieden 

Frage 8: „Welche der Lebensmittel haben eine niedrige Energiedichte? 5 

Antworten sind richtig, mach also bitte 5 Kreuze.“ 

Es waren acht verschiedene Lebensmittel aufgelistet, von denen solche mit 

niedriger Energiedichte angekreuzt werden sollten. Die zur Auswahl stehenden 

Lebensmittel waren: Apfel, Schokolade, Gurke, Kochschinken, Lyonerwurst, 

Bergkäse, Schokoladenpudding ohne Sahne, Kartoffeln. Zur korrekten 

Beantwor tung der Frage hä t ten Apfe l , Gurke , Kochsch inken, 

Schokolagenpudding ohne Sahne und Kartoffeln angekreuzt werden müssen. 

In Tabelle 15 und Abbildung 12 ist die Auswertung von Frage 8 mit allen acht 

korrekt zugeordneten Lebensmitteln grafisch dargestellt (5 korrekt angekreuzte 

und 3 nicht angekreuzte). Abbildung 12 berücksichtigt nur die 16 gültigen 

Datenpaare. In Abbildung 12 wird deutlich, dass sich die Anzahl der korrekte 

angekreuzten Antworten von T1 zu T2 in ihrer Häufigkeit vermehrt haben. Der 

Unterschied bzw. die Verbesserung im Sinne einer Mehranzahl von korrekten 

Antworten von T1 zu T2 ist signifkant (U= -2.712; p=0.007).  

Frage 8 kann außerdem nur hinsichtlich der fünf richtig anzukreuzenden 

Antworten ausgewertet werden. Dadurch ergeben sich maximal fünf korrekte 

Antworten. Die Ergebnisse dieser Betrachtung sind in Tabelle 16 und Abbildung 

13 dargestellt. Auch in dieser Auswertungsvariante ist der Unterschied 

signifikant (U= -2.586; p= 0.01).  

 T1=T2=falsch T1=T2=korrekt T1= korrekt !  
T2= falsch

T1= falsch ! 
T2= korrekt

Antworten (n) 2 5 3 6

Antworten (%) 12,5% 31,5% 18,75% 37,5%
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Tabelle 21: Auswertung der Frage 8 des Wissenstests mit maximal acht korrekten Antworten 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt sind die Anzahl der korrekt angekreuzten Antworten, sowohl in ihrer Häufigkeit (n), in Prozent 

(%) und gültigen Prozent (%), unterteilt Testzeitpunkt vor (T1) und nach dem Spiel (T2). Es sind acht 

korrekte Antworten möglich. "Korrekt" bedeutet hier, dass Lebensmittel mit niedriger Energiedichte 
angekreuzt und solche mit hoher oder mittlerer Energiedichte nicht angekreuzt wurden. 

korrekte 
Auswahl (n)

T1 T2

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige Prozent 
(%)

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültig 1 0 0 0 0 0

2 3 17,65 18,75 1 5,88

3 0 0 0 1 5,88

4 10 58,82 62,50 3 17,65

5 1 5,88 6,25 0 0

6 2 11,77 12,50 9 52,94

7 0 0 0 0 0

8 0 0 0 3 17,65

gesamt 16 94,12 100 17 100

Fehlend 1 5,88

Gesamt 17 100
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 8 „Welche der Lebensmittel haben eine 
niedrige Energiedichte?  5 Antworten sind richtig, mach also bitte 5 Kreuze.“ (mit maximal 8 
korrekten Antworten) des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und danach (T2). Es 
ergab sich ein signifikanter Unterschied (U= -2.712; p=0.007).
** entspricht einem p-Wert ≤ 0.01.

**

18,75% 18,75% 18,75%

6,25% 6,25%
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62,5%

50%



XI Anhang

 

  

 

Tabelle 22: Auswertung der Frage 8 des Wissenstests mit maximal fünf korrekten Antworten 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt sind die Häufigkeiten (n) der korrekten Antworten, als auch ihr Prozent- (%) und gültiger 

Prozentwerte (%), vor (T1) und nach dem Spiel(T2). In Frage 8 sollten fünf von acht Lebensmitteln mit 

niedriger Energiedichte ausgewählt werden. Im Gegensatz zu Tabelle 15 werden hier nur maximal fünf 

korrekte Antworten betrachtet. "Korrekt" bedeutet hier, dass nur Lebensmittel mit niedriger Energiedichte 
angekreuzt wurden. 

korrekte 
Auswahl (n)

T1 T2

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültige Prozent 
(%)

Häufigkeit 
(n)

Prozent 
(%)

Gültig 1 0 0 0 0 0

2 3 17,65 18,75 2 11,76

3 11 64,71 68,75 3 17,65

4 2 11,76 12,50 9 52,94

5 0 0 0 3 17,65

gesamt 16 94,12 100 17 100

Fehlend 1 5,88

Gesamt 17 100
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Abbildung 12: Auswertung des Wissenstests, Frage 8 mit maximal 8 korrekten Antworten 

Quelle: Eigene Darstellung 

Abbildung 13: Auswertung des Wissenstests, Frage 8 mit maximal 5 korrekten Antworten 

Frage 8b
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Dargestellt sind die Anzahl der Antworten von Frage 8 „Welche der Lebensmittel haben eine niedrige 
Energiedichte?  5 Antworten sind richtig, mach also bitte 5 Kreuze.“(mit maximal 5 korrekten 
Antworten) des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und danach (T2). Es ergab sich 
ein signifikanter Unterschied (U= -2.586; p= 0.01).
* entspricht einem p-Wert  ≤0.01

1           2           3             4             5

**

18,75% 18,75% 18,75%
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Unabhängig davon, wie die Frage 8 ausgewertet wurde, zeigt sich, dass die 

Kinder im Test nach dem Spiel mehr korrekte Antworten ankreuzen konnten als 

im vorangegangenen Test.  

3.2.1 Gesamtscore 

Um einen übersichtlichen Eindruck des Ergebnisses des Wissenstests zu 

geben, wurde ein Gesamtscore berechnet. Dieser umfasst die Anzahl der 

korrekt angekreuzten bzw. verbundenen Items der Fragen 4, 5 und 8, sowie die 

Anzahl der genannten Lebensmittelgruppen in Frage 3. Bei den Fragen 6 und 7 

wurde die korrekte Antwort mit einem Punkt gewertet. Insgesamt wäre demnach 

ein Gesamtscore von fünfunddreißig Punkten möglich. 
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Abbildung 14 Auswertung Wissenstest, Gesamtscore 
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!

Die erreichten Gesamtscores im Wissenstest vor (T1) und nach dem Spiel (T2) 

sind jeweils normalverteilt (Shapiro-Wilk-Test T1: p=0,139; T2: p=0,199). Der 

Mittelwert und die Standardabweichung in T1 lauten: !  23,81 ! 2,04 und in 

T2: ! 28,88! 2,964. Die Ergebnisse des Gesamtscores in T1 und in T2 

unterscheiden sich signifikant (t(15)= -6.070; p<0.001). Grafisch werden diese 

Ergebnisse in Abbildung 14 dargestellt.  

3.4 Spieltechnik 

Die technische Durchführung des Spiels erfolgte ohne relevante Probleme. 

Dennoch könnten folgende Punkte für zukünftige Versionen des Spiels 

überarbeitet werden, um einen optimalen Ablauf zu garantieren: 

1. Das Abspielen der Intro-Geschichte war nur im Ganzen möglich. Die 

Geschichte konnte nicht pausiert werden, ohne dass es im Anschluss zu 

einem Programmabsturz kam.  

2. Das Programm konnte die Richtwerte jedes Kindes in Bezug auf alle 

Lebensmittelgruppen und die Gesamt-Energiemenge pro Tag im 
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Dargestellt ist  der Gesamtscore des Wissenstests zum Zeitpunkt vor dem Lernspiel (T1) und danach 
(T2). Die untere Linie der Boxen wird durch das 25%-Quartil  und die obere durch das 75%-Quartil 
begrenzt. Die mittlere Linie der Box entspricht dem Median. Die beiden Whisker entsprechen den 
Minima und Maxima der Daten: ɷ (T1)=23.5 (23-25), ɷ (T2)=29.5 (26.25-31). Der Unterschied 
zwischen T1 und T2 ist signifikant (t(15)= -6.070; p≤0.001). 
*** entspricht einem p-Wert ≤0.001.

T1              T2

***
Gesamtscore

x = ±

x = ±
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Rucksackspiel nicht speichern. Darüber hinaus wurden die Werte für 

Gewicht und Größe ebenfalls nicht gespeichert. Da die Daten zu Gewicht 

und Größe parallel handschriftlich notiert wurden, war eine 

Rekonstruktion der darauf basierenden Richtwerte zu einem späteren 

Zeitpunkt problemlos möglich. Bei einem Kind wurden die Daten zu den 

Ist-Werten nicht gespeichert (ID 11) und gingen verloren.  

3. Im Mini Game 2 im Energiedichte-Test geht aus den Spieldaten nicht 

hervor, welche Antwort das spielende zuerst Kind gewählt hat oder wie 

viele Versuche es benötigte, um die korrekte Antwort auszuwählen. 

4. Die Zeit, welche jedes Kind benötigte, um die einzelnen Spielabschnitte 

zu abso lv ie ren , wurde im Prog ramm n ich t e r fass t . Um 

Orientierungswerte für die Pilotstudie zu erhalten, wurde die Zeit für 

einzelne Abschnitte bei einzelnen Kindern manuell gestoppt und notiert.  

5. Für die Mini Games war für jedes Kind eine mündliche Einweisung nötig. 

Insbesondere das Mini Game 3, sowie das Energiedichtespiel und der 

dazugehörende -test geben keine direkten Anweisungen, wie der genaue 

Spielablauf ist oder worauf geachtet werden soll. Im Rucksackspiel ist 

nicht intuitiv verständlich, dass zwischen den LMG gewechselt werden 

kann oder dass und wie Dinge aus dem Rucksack entfernt werden 

können. Die Kinder äußerten zu diesen Punkten öfters Fragen. 

3.5 Mini Game 1 
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Im Mini Game Rucksackspiel soll jedes Kind seinen Tagesproviant in einen 

virtuellen Rucksack packen. Jedes Kind erhielt die Aufgabe, so viel 

einzupacken, dass der Energiebedarf eines ganzen Tages gedeckt sei. Im 

Rucksacksp ie l können d ie I s t - und So l lwe r te de r e inze lnen 

Lebensmittelgruppen und der gesamten Energiemenge pro Tag 

gegenübergestellt werden. Die Richtwerte werden wie eingangs bereits 

beschrieben aus den eingegebenen Daten der Kinder (Alter, Geschlecht, 

Aktivitätsgrad, Gewicht und Größe) berechnet. Die Ist-Menge ergibt sich aus 

den Lebensmitteln und deren Mengen, die die Kinder als Tagesproviant in ihren 

Rucksack eingepackt haben. Die Angaben für die gesamte Energiemenge und 

die „Bär“-Gruppe entsprechen Kilokalorien pro Tag [kcal/d], die der Gruppen 

„Affe“, „Katze“, „Hamster“ und „Kuh“ entsprechen Gramm pro Tag [g/d]. Ein 

Datensatz (ID 11) ist nicht vollständig, weil die Daten für die Ist-Werte nicht 

gespeichert wurden. Daher wurde er aus der Analyse ausgeschlossen. Die 

Auswertung der Ist- und Richtwerte ist in den Abbildungen 15, 16 und 17 

grafisch und in Tabelle 17 dargestellt.  

Die jeweiligen Unterschiede zwischen Ist- und Richtwerten sind, mit Ausnahme 

der Lebensmittelgruppen „Kuh“ und „Bär“, welche einen signifikanten 

Unterschied zeigen, nicht signifikant (Energiemenge gesamt: U= -1.034; 

p=0.301, Hamster: U= -1.704; p=0.088, Affe: U= -1.189; p=0.234, Kuh: U= 

-3.206; p=0.001, Katze: U= -0.724; p=0.469, Bär: U= -2.272; p=0.023). 

Tabelle 23: Übersicht der durchschnittlichen Ist- und Richtwerte im Rucksackspiel 

Quelle: Eigene Darstellung 

Für jede Lebensmittelgruppe (LMG) und die Gesamtenergiemenge sind der Mittelwerte ( ! ), der Median 

( ! ), das 25%- und das 75%-Quartil, sowie die Standardabweichung für die Richt- und Ist-Werte 

aufgezählt. Darüber hinaus ist der p-Wert des Shapiro-Wilk-Tests auf Normalverteilung angegeben. Ein mit 

Sternchen (*) versehener p-Wert wird bei p<0.05 als signifikant gewertet und zeigt, dass die Verteilung der 

Werte der jeweiligen LMG bzw. Gesamtenergiemenge nicht normalverteilt sind. Werte ohne Sternchen 

sind normalverteilt. Bei gegebener Normalverteilung sind in der Tabelle der Mittelwert und die 

Standardabweichung hellgrau markiert, bei nicht gegebener Normalverteilung der Median, sowie das 25%- 
und das 75%-Quartil.  

x
m

p-Wert 
Shapiro-
Wilk-Test 

25%-
Quartil
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Quartil

Standard-abweichung 
(SD)
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( " ) m

Mittelwert 
( " )x
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Richtwerte 
Energie 
[kcal/d]

.017 * 1876,00 1714,00 2070,00 1940,25 298,995

Ist-Werte 
Energie 
[kcal/d]

.600 1939,00 1665,75 2586,75 2075,19 695,386

Richtwerte 
"Hamster"-

Gr. [g/d]
.017* 432,00 388,00 485,50 449,75 81,403

Ist-Werte 
"Hamster"-

Gr. [g/d]
.325 346,50 161,25 473,00 355,44 205,439

Richtwerte 
"Affe"-Gr. 

[g/]
.018* 502,00 465,00 547,25 517,06 69,180

Ist-Werte 
"Affe"-Gr. 

[g/d]
.002* 405,50 337,00 547,25 491,19 278,259

Richtwerte 
"Kuh"-Gr. 

[g/d]
.016* 419,00 405,00 436,25 424,75 25,689

Ist-Werte 
"Kuh"-Gr. 

[g/d]
.156 185,00 52,00 324,25 202,25 169,749

Richtwerte 
"Katze"-Gr. 

[g/d]
.013* 93,00 88,00 100,25 95,63 10,164

Ist-Werte 
"Katze"-Gr. 

[g/d]
.002* 99,50 16,00 232,50 161,00 177,634

Richtwerte 
"Bär"-Gr. 
[kcal/d]

.017* 427,00 396,00 464,25 439,44 57,472

Ist-Werte 
"Bär"-Gr. 
[kcal/d]

.076 263,00 156,00 439,75 324,94 193,461
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Dargestellt sind die durchschnittlichen Soll- und Ist-Werte der einzelnen im Rucksackspiel 
ausgewählten Lebensmittel in Gramm pro Tag [g/d], sortiert nach Lebensmittelgruppen. Die untere 
Linie der Boxen wird durch das 25%-Quartil  und die obere durch das 75%-Quartil begrenzt. Die 
mittlere Linie der Box entspricht dem Median (ɷ ). Die beiden Whisker entsprechen den Minima und 
Maxima der Daten: ɷ (Hamster_Soll)=432 (288-495.5), ɷ (Hamster_Ist)=346.5 (161.25-473)Ẅɷ
(Affe_Soll)=502 (465-547.25),  ɷ (Affe_Ist)=405.5 (377-547.25) , ɷ (Kuh_Soll)=419 (405-436.25),  ɷ
(Kuh_Ist)=185 (52-324.25) ɷ (Katze_Soll)=93 (88-100.25).
Die Unterschiede zwischen Soll- und Ist-Werten sind nur für die Lebensmittelgruppe Kuh signifikant 
(Kuh: Wilxocon-U-Test= -3.206; p=0.001).
*** entspricht einem p-Wert ≤0.001.
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Dargestellt sind die durchschnittlichen Soll- und Ist-Werte der gesamten Energiemenge von den im 
Rucksackspiel ausgewählten Lebensmittel in Kilokalorien pro Tag [kcal/d]. Die untere Linie der Boxen 
wird durch das 25%-Quartil  und die obere durch das 75%-Quartil begrenzt. Die mittlere Linie der Box 
entspricht dem Median (ɷ ). Die beiden Whisker entsprechen den Minima und Maxima der Daten: ɷ
(Energie_Soll)=1876 (1714-2070), ɷ (Energie_Ist)=1939 (1665.75-2586.75) Der Unterschied zwischen 
Soll- und Ist-Werten ist nicht signifikant.

Richtwert
Ist-Wert
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Abbildung 16: Ist-/Soll-Menge der LM-Gruppen Hamster, Affe, Kuh, Katze in Gramm/Tag 

Quelle: Eigene Darstellung

Abbildung 15: Ist-/Richtwerte der Gesamtenergiemenge 
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Bei Betrachtung der jeweiligen Lebensmittelgruppen unterscheiden sich die Ist-

Werte mit Ausnahme der „Kuh“- und „Bär“-Gruppe nicht signifikant von den 

Richtwerten. Von der „Kuh“- und der „Bär“-Gruppe wurde durchschnittlich etwas 

weniger als empfohlen ausgewählt. Dies nimmt jedoch keinen Einfluss auf die 

Gesamtmenge der Energie pro Tag, die im Durchschnitt den Empfehlungen 

entspricht. 
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Dargestellt sind die durchschnittlichen Soll- und Ist-Werte der einzelnen im Rucksackspiel 
ausgewählten Lebensmittel in Kilokalorien pro Tag [kcal/d], für die Lebensmittelgruppe Bär. Die 
untere Linie der Boxen wird durch das 25%-Quartil  und die obere durch das 75%-Quartil begrenzt. 
Die mittlere Linie der Box entspricht dem Median (ɷ ). Die beiden Whisker entsprechen den Minima 
und Maxima der Daten: ɷ (Bär_Soll)=427 (296-464.25), ɷ (Bär_Ist)=263 (156-439.75). Der 
Unterschied zwischen Soll- und Ist-Werte ist signifikant: Wilcoxon-U-Test= -2.272; p=0.023
* entspricht einem p-Wert ≤0.05.

* Richtwert
Ist-Wert

Abbildung 17 Ist-/Soll-Menge der LM-Gruppe Bär 
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Da die Minimal- und Maximalwerte teilweise stark vom Mittelwert abweichen, ist 

es interessant, wie viele Kinder deutlich über oder unter den Empfehlungen für 

jede Lebensmittelgruppe und der Gesamt-Energiemenge liegen. Für diese 

Betrachtung wird das Minimum und Maximum der Richtwerte als jeweiliger 

unterer oder oberer Grenzwert festgesetzt. Diese Ergebnisse sind in Tabelle 18 

dargestellt. Wenn man die Ist-Werte der Kinder, wie eingangs beschrieben, den 

Richtwerten gegenüberstellt, wird deutlich, dass sich lediglich für die 

Gesamtenergiemenge der Großteil der Kinder im Richtwertbereich befindet 

(n=8). Bei Betrachtung der einzelnen Lebensmittelgruppen „Hamster“, „Affe“, 

„Kuh“ und „Bär“ befindet sich der Großteil der Kinder deutlich unter dem 

Richtwert (n=8-13). In der Lebensmittelgruppe „Katze“ befinden sich gleich viele 

Kinder sowohl unter als auch über dem Richtwertbereich (n=8). Es fällt auf, 

dass sich vor allem in den Lebensmittelgruppen „Affe“, „Kuh“ und „Katze“ nur 

wenige Kinder im Richtwertbereich befinden (n=0-3).  

Neben der Betrachtung der Extremwerte, ist es interessant zu ermitteln, ob es 

Korrelationen zwischen der Lebensmittelauswahl und anderen Faktoren gibt. 

Laut dem Report „human energy requirements“ wird der Energiebedarf eines 

Kinders auf Grundlage des Gewichts, des Alters und des Geschlechts 

berechnet (74). In wie fern das Gewicht, der BMI oder der BMI-SDS in 

Zusammenhang mit der eingepackten Lebensmittelmenge gebracht werden 

kann, zeigt Tabelle 19. 

Es wird deutlich, dass keine der überprüften Variablen „Gewicht“, „BMI“ oder 

„BMI-SDS“ signifikant mit der Ist-Gesamtenergiemenge in Zusammenhang zu 

bringen ist. Es ergab sich des Weiteren kein signifikanter Unterschied zwischen 

den Geschlechtern hinsichtlich der Ist-Gesamtenergiemenge (t(14)= 1.797, 

p=0.094). Allerdings ist eine Tendenz deutlich. Die durchschnittliche Menge der 

Ist-Gesamtenergie war bei den Mädchen niedriger als bei den Jungen 

(Mädchen: ! =1783.75! 445.067; Jungen: ! =2366.63! 802.484).   

Tabelle 24: Übersicht der einzelnen Abweichungen von den Richtwerten im Rucksackspiel 

Quelle: Eigene Darstellung 

x ± x ±
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Dargestellt sind die Anzahl (n) der Kinder, die Abweichungen der in den Rucksack eingepackten 

Lebensmittelmengen vom Durschnitts-Richtwert (DR) für die Lebensmittelgruppen „Hamster“, „Affe“, 

„Kuh“, „Katze“ und „Bär“, sowie der Gesamt-Energiemenge. Für die Abweichungen wurden das Minimum 
und das Maximum des Durchschnittsricht-Werts als untere und obere Grenze festgelegt. Die Richtwerte 

für die einzelnen Gruppen und der Gesamt-Energie bewegen sich in folgenden Bereichen: Gesamt-

Energie: 1600-2546 kcal/d, „Hamster“: 357-615 g/d, „Affe“: 438-657 g/d, „Kuh“: 396-477 g/d, „Katze“: 

84-116 g/d, „Bär“: 374-556 kcal/d. Fett markiert ist jeweils die Anzahl (n), deren Anteil überwiegt.  

Tabelle 25 Korrelation der möglichen Einflussfaktoren mit der Ist-Gesamtenergiemenge im 
Rucksackspiel 

Quelle: Eigene Darstellung 

In der Korrelationsberechnung wurde berechnet, ob es einen Zusammenhang der Variablen "BMI" (Werte 

in kg/m²), "BMI-SDS" (BMI-Standard Deviation Scores) und "Gewicht" mit der abhängigen Variable "Ist-

Gesamtenergiemenge" (Ist-Wert der der im Rucksackspiel eingepackten Lebensmittel [kcal/d]) gibt. In der 
Tabelle sind die Beta-Koeffizienten und die Signifikanz (p-Wert) für jede einzelne unabhängige Variable 

dargestellt. Eine Signifikanz wird für einen p-Wert <0.05 angenommen. Die Korrelationen wurden in 

Abhängigkeit der unterschiedlichen Skalierung der Variablen und ihrer Normalverteilung jeweils anders 

berechnet. Für die jeweiligen unabhängigen Variablen wurden folgende Tests benutzt: BMI: Spearman-

Korrelation; Gewicht und BMI SDS: Pearson-Korrelation. 

3.6 Mini Game 2 

3.6.1 Luftballonspiel 

Im Luftballonspiel wurde die Gesamtanzahl der Klicks erfasst, die benötigt 

wurde, um alle Körbe mit den entsprechend richtigen Lebensmitteln zu füllen. 

Die Verteilung der Klicks ist normalverteilt (p=0,732, Shapiro-Wilk-Test). Im 

Energi
e (n)

„Hamster“-Gr. 
(n)

„Affe“-Gr.  
(n)

„Kuh“-Gr.  
(n)

„Katze“-Gr.  
(n)

„Bär“-Gr. 
(n)

< DR 3 8 10 13 8 10

Im DR 8 6 3 2 0 4

> DR 5 2 3 1 8 2

Unabhängige Variable Korrelationskoeffizient Signifikanz (p-Wert)

Gewicht -.126 0.642

BMI -0.118 0.664

BMI SDS -0.255 0.341
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Abbildung 18 Benötigte Klicks im Luftballonspiel  

Quelle: Eigene Darstellung 
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Durchschnitt benötigten die Kinder ! 29 ! 5,8 Klicks, um die Aufgabe 

erfolgreich zu beenden. Grafisch ist dies in der Abbildung 18 dargestellt. Eine 

weitere Möglichkeit, die Daten der Kinder miteinander zu vergleichen, bietet die 

Auswertung der korrekten oder falschen Zuordnung der Lebensmittel. Es 

wurden für diese Auswertung die ersten zehn Lebensmittel untersucht, die 

jedes Kind einer Kiste zugeordnet hat. Die Zahl zehn wurde bestimmt, da sie so 

groß ist, dass alle Lebensmittel, die in jedem Spiel in anderer Reihenfolge an 

Luftballons einfliegen, mindestens einmal zugeordnet wurden. Gleichzeitig 

erscheint die Zahl zehn klein genug, um einen Lerneffekt durch wiederholt 

einfliegende gleiche Lebensmittel, die anfangs falsch zugeordnet wurden, 

auszuschließen.  

In Tabelle 20 sind die ersten zehn Lebensmittel aufgeführt, die im 

Luftballonspiel einer Lebensmittelkiste zugeordnet wurden und darüber hinaus, 

ob diese korrekt oder falsch einer Lebensmittelkiste zugeordnet werden 

konnten. Der Mais ist das einzige Lebensmittel, welches prozentual häufiger 

falsch als richtig zugeordnet wurde (63,6% vs. 36,4%). Wie in Tabelle 20 

ersichtlich ist, wurde er sieben von elf Mal falsch zugeordnet. Jedes Kind, 

welches den Mais unter den ersten zehn Klicks falsch zugeordnet hatte, wählte 

fälschlicherweise die Lebensmittelgruppe Obst & Gemüse („Affe“) aus. Bei 

anderen Lebensmitteln, die ebenfalls häufiger falsch zugeordnet wurden 

x = ±
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Dargestellt ist  die Gesamtanzahl der benötigten Clicks [n] im Luftballonspiel. Die untere Linie der 
Box wird durch das 25%-Quartil  und die obere durch das 75%-Quartil begrenzt. Die mittlere Linie 
der Box entspricht dem Median. Die beiden Whisker entsprechen dem Minimum und Maximum der 
Daten: ɷ =29 (24.5-35).
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(>35%), ist keine andere Lebensmittelgruppe so deutlich als Alternative gewählt 

worden, wie es beim Mais der Fall war: 

- Von den falsch zugeordneten Eiern wurden 75% in die „Kuh“-Gruppe 

und 25% in die „Hamster“-Gruppe eingeordnet. 

- Die falsch zugeordneten Milchschnitten wurden zu 60% in die „Kuh“-

Gruppe, und jeweils zu 20% in die „Hamster“- oder „Affe“-Gruppe 

eingeordnet.  

- Von den falsch zugeordneten Kartoffeln wurden 75% in die „Affe“-Gruppe 

und 25% in die „Katze“-Gruppe eingeordnet.   

- Die falsch zugeordneten Marmeladen wurden zu jeweils 50% in die 

„Affe“- und in die „Kuh“-Kiste eingeordnet. 

Tabelle 26: Zuordnung der ersten 10 angeklickten Lebensmittel im Luftballonspiel 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es werden alle Lebensmittel aufgeführt, die unter den zehn ersten Klicks aller Kinder waren. Es wird deren 

gesamte Anzahl (n) und ihre jeweilige Zuordnung in korrekt und falsch unterschieden, jeweils auch nach 
Anzahl (n) und Prozentwert (%). 

Gesamt 
(n)

korrekte 
Zuordnung (n)

korrekte 
Zuordnung (%)

falsche 
Zuordnung (n)

falsche 
Zuordnung (%)

Mais 11 4 36,4 7 63,6

Banane 7 6 85,7 1 14,3

Joghurt 8 7 87,5 1 12,5

Ei 14 6 42,9 8 57,1

Milch-
schnitte 13 8 61,5 5 38,5

Paprika 7 6 85,7 1 14,3

Fisch 16 13 81,25 3 18,75

Milch 15 14 93,3 1 6,7

Chips 11 10 90,9 1 9,1

Käse 12 11 91,7 1 8,3

Fleisch 11 9 81,8 2 18,2

Tomate 6 6 100 0 0

Kartoffel 13 7 53,8 6 46,2

Apfel 6 5 83,3 1 16,7

Vollkorn-
brot 6 5 83,5 1 16,7
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3.6.2 Energiedichte-Test 

Die Kinder hatten in diesem Test die Aufgabe, jedem der vorgegebenen 

Lebensmitteln eine korrekte Energiedichte zu zuteilen. Zur Auswahl stehen für 

jedes Lebensmittel eine niedrige (Grün), mittlere (Gelb) oder hohe (Rot) 

Energiedichte. Je nachdem, ob das Kind die Auswahl beim ersten, zweiten oder 

dritten Versuch richtig trifft, erhält es drei, zwei oder nur noch einen Punkt. Die 

Punkte werden zu einer Gesamtpunkteanzahl addiert. Das bestmögliche 

Ergebnis wären bei 26 verschiedenen Lebensmitteln 78 Punkte (26x3=78). Die 

Mindestanzahl würde 26 Punkten entsprechen, da jedes Kind auch beim dritten 

Zuordnungsversuch noch einen Punkt erhält (26x1=26). 

Tabelle 27: Anzahl der Versuche im Energiedichtetest 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt sind alle Lebensmittel, geordnet nach ihren Lebensmittelgruppen, die im Energiedichte-Test im 

Mini Game 2 abgefragt wurden und wie viele Kinder (n) diese beim ersten (1.Versuch ≙ 3.Pkt.), zweiten (2. 

Versuch ≙ 2.Pkt.) oder dritten Versuch (3. Versuch ≙ 1 Pkt.) korrekt zuordnen konnten. In Abhängigkeit 

vom Zuordnungsversuch wurden unterschiedliche Punktwerte vergeben. Drei Punkte erhielt das spielende 
Kind bei der Zuordnung beim ersten Versuch, zwei Punkte beim zweiten Versuch und einen Punkt beim 

dritten Versuch. Fett markiert ist jeweils die Anzahl von korrekten Zuordnungen beim jeweiligen Versuch 

(n), die für das jeweilige Lebensmittel überwiegen. Die Lebensmittelgruppen sind in der Tabelle mit dem 

sie symbolisierenden Tier dargestellt. Die Tiere repräsentieren folgende Gruppen: „Hamster“: Getreide-, 

Getreideerzeugnisse und Kartoffeln, „Affe“: Gemüse und Obst, „Kuh“: Milch und Milchprodukte, „Katze“: 

Fleisch, Fisch, deren Erzeugnisse und Eier, „Bär“: Fettiges und Süßes.  

Marmelade 7 3 42,9 4 57,1

Toast 6 4 66,7 2 33,3

Korrekte Zuordnung beim

Lebensmittel
-gruppe Lebensmittel

1. Versuch ≙ 
3 Pkt. (n)

2. Versuch 
≙ 2 Pkt. (n)

3. Versuch ≙
1 Pkt. (n)

„Hamster“

Nudel Teller 9 2 6

Pommesschale 13 2 2

Kartoffeln 12 5 0

Vollkornbrot 11 6 0

Vollkorntoast 12 4 1

Ananas 15 2 0

!  CXXXI
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Die Gesamtpunktzahlen im Energiedichte-Test sind normalverteilt (Shapiro-Wilk 

p=0,508). Im Mittel erreichten die Kinder ! =68 ±4,35 Punkte. Grafisch ist dies in 

Abbildung 19 dargestellt. Neben der Gesamtpunktzahl wurde die Anzahl der 

Versuche, die für die Zuordnung der einzelnen Lebensmittel aus jeder Gruppe 

benötigt wurde. Einen Überblick darüber gibt Tabelle 21. Es fällt auf, dass die 

Lebensmittel der Lebensmittelgruppen „Hamster“, „Affe“ und „Bär“ zum größten 

Teil beim ersten Versuch (≙3 Punkten) korrekt zugeordnet wurden. Bei der 

Lebensmittelgruppe „Kuh“ war dies für alle Lebensmittel, mit Ausnahme des 

Sahnequarks, ebenso der Fall. Der Sahnequark konnte von der Mehrheit der 

Kinder erst beim zweiten Versuch korrekt zugeordnet werden. Bei der 

Lebensmittelgruppe „Katze“ konnten der Großteil der Kinder die Lebensmittel 

Steak, paniertes Schnitzel und Kochschinken beim ersten Versuch korrekt 

„Affe“

Banane 13 2 2

Apfel 16 1 0

Tomaten 17 0 0

Paprika 16 1 0

Apfelringe 17 0 0

„Kuh“

Käse Vollfett 9 2 6

Käse Mager 10 5 2

Sahnequark 7 9 1

Magerquark 14 3 0

Fruchtjoghurt 10 2 5

„Katze“

weiches Ei 4 11 2

Lyoner 6 4 7

Kochschinken 9 7 1

Steak 12 4 1

paniertes Schnitzel 12 1 4

„Bär“

Chips 15 2 0

Marmelade 16 1 0

Marmelade mit viel 
Frucht 15 2 0

Milchschnitte 14 3 0

Pudding 13 1 3

x̄
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Dargestellt ist ein Überblick über die erreichte Punktzahl im Energiedichtetest im Mini Game 2. Die 
untere Linie der Box wird durch das 25%-Quartil  und die obere durch das 75%-Quartil begrenzt. Die 
mittlere Linie der Box entspricht dem Median. Die beiden Whisker entsprechen dem Minimum und 
Maximum der Daten: ɷ =69(65.0-72.0).



XI Anhang

zuordnen. Das Lebensmittel „weiches Ei“ konnte der Großteil der Kinder erst 

beim zweiten Versuch und das Lebensmittel Lyoner erst beim dritten Versuch 

korrekt zuordnen. Aus den Spieldaten geht nicht hervor, für welche Antwort sich 

die Kinder in welcher Reihenfolge entschieden haben, sondern nur, bei 

welchem Versuch die korrekte Antwort ausgewählt wurde. 
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Abbildung 19: Erreichte Punktzahlen im Energiedichtetests  
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3.7 Interview 

Meinung zum Spiel 

Zunächst wurde ermittelt, wie den Kindern das Lernspiel gefallen hat. Dazu 

wurde die Frage offen formuliert, um die Kinder möglichst nicht 

voreinzunehmen. In Tabelle 22 sind die verschiedenen Antworten dargestellt.  

Tabelle 28: Auswertung der Meinung zum Spiel 

Quelle: Eigene Darstellung 

Die Aufteilung der Tabelle erfolgt nach Geschlecht und Meinung zum Spiel. Es werden die Anzahl und die 

Qualität der abgegebenen Meinungen (n) dargestellt. 

64,7% (n=11) der Kinder gaben an, das Spiel gut zu finden. 17,65% (n=3) 

bewerteten es besser. Antworten wie „sehr gut“, „“cool“ und „toll“ wurden als 

eine Steigerung von „gut“ interpretiert. Weitere 17,65% (n=3) gaben eine 

spaßige Komponente an, worunter die Begriffe „sehr lustig“, „lustig“ und „witzig“ 

zusammengefasst wurden.  

Positive Anmerkungen zum Spiel 

Als nächsten Punkt werden die positiven Anmerkungen der Kinder beschrieben, 

die sie von sich aus nannten. Zwölf der 17 Kinder haben über Dinge berichtet, 

die ihnen gut gefallen haben, bzw. ihnen positiv aufgefallen sind. Die Antworten 

wurden inhaltlich in drei Gruppen eingeteilt, die im Folgenden näher 

beschrieben werden sollen: 

Geschlecht/Meinung zum 

                 Spiel
gut sehr gut (sehr) lustig, witzig cool toll

Männlich (n) 5 1 1 1 0

Weiblich (n) 6 0 2 0 1

Gesamt (n) 11 1 3 1 1
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Tabelle 29: Auswertung der positiven Anmerkungen 

Quelle: Eigene Darstellung 

Die Darstellung erfolgt nach Thema und Anzahl der Anmerkungen geordnet. Es wird die Anzahl der 

Anmerkungen (n) zu den drei Themenkomplexen „Spielewelt, Bewegungskomponente und Spielablauf/

Mini Games“ abgebildet, sowie eine Kurzerklärung in Klammern gegeben, worauf sich die einzelnen 
Anmerkungen beziehen. 

In Gruppe „Spielewelt“ sind Anmerkungen von zwei Kindern zusammengefasst. 

Sie beschrieben, dass ihnen die Welt gut gefallen hätte, explizit der Wind, der 

die Bäume bewegte und das Aussehen der Stadt an sich. In der Gruppe 

„Bewegungskomponente“ wird Feedback von acht Kindern zum Thema 

Bewegung aufgeführt. Sechs von ihnen gaben ohne weitere Ausführung an, 

dass sie das Laufen oder die Bewegung gut fänden. Zwei gaben an, dass ihnen 

das Laufen mit dem Charakter Spaß gemacht hätte. 

Der Gruppe „Spielablauf/Mini Games“ wurden die Aussagen von sieben 

Kindern zugeordnet. Zwei von ihnen äußerten sich positiv über das 

Rucksackspiel. Zwei weitere fanden es gut, dass man in dem Spiel etwas 

lernte. Einem Kind gefiel das Seifenblasenspiel am Ende des Lernspiels 

besonders gut. Die restlichen drei äußerten sich allgemein positiv über die Mini 

Games bzw. die Abwechslung zwischen Bewegung und Mini Games, ohne dies 

genauer zu erklären. 

Verbesserungsvorschläge/-ideen zum Spiel 

Zum Thema Verbesserungsvorschläge äußerten sich 14 von 17 Kindern. Auch 

hier wurde für eine bessere Übersicht die Unterteilung der Antworten in drei 

Gruppen vorgenommen. Die Themengruppen sind identisch mit den oben 

genannten (siehe Tabelle 24). Einzelne Kinder haben Aussagen zu mehreren 

Themengruppen getroffen. 

Spielewelt Bewegungs-
komponente Spielablauf/Mini Games

Anzahl 
Anmerkungen 

(n)
2 (Landschaft) 6 (Bewegung allg. gut) 

2 (Spaß)

2 (Rucksackspiel) 
2 (Lerneffekt) 
3 (Mini Games allg. gut)

Gesamt (n) 2 8 7
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Tabelle 30: Auswertung Verbesserungsvorschläge/ -ideen 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es erfolgt die Darstellung der Zahl von Anmerkungen (n) geordnet nach Thema. Die Einteilung erfolgte in 

die drei Themenkomplexe „Spielewelt, Bewegungskomponente und Spielablauf/Mini Games“. 

Mehrfachantworten waren möglich. Die einzelnen Anmerkungen sind innerhalb der Themenkomplexe 
nochmals in Untergruppen unterteilt, deren Beschreibung/Namen sich jeweils in den Klammern findet. 

In der ersten Gruppe „Spielewelt“ gaben acht von 17 Kindern teils sehr 

fantasievolle Antworten und hatten viele Ideen. Die Kinder gaben 

Mehrfachantworten. Alle acht wünschten sich „mehr Leben“ in der Spielewelt 

und schlugen vor, dass weitere Menschen und Tiere hinzu programmiert 

werden sollten. Auch Möglichkeit zur Kommunikation mit anderen Menschen 

wurde vorgeschlagen. Zwei Interviewte wünschten sich eine Ton- bzw. 

Geräuschuntermalung zum Spiel wie Windgeräusche und Vogelzwitschern. 

Fünf Kinder sprachen sich für eine erhöhte Anzahl zu erfüllender Aufgaben und 

Aktionen aus. Beispiele hierfür sind: Suchen und Finden von Gegenständen wie 

Geld und Ausrüstung, Teste bestehen oder von Dorfbewohnern befragt zu 

werden, Möglichkeit des Einkaufens, ein Brief von den Eltern, dass es ihnen 

schlecht ginge und der Charakter schnell einen Weg nach Hause finden müsse. 

Dreien der Befragten fiel auf, dass die Kleidung des Charakters unpassend für 

die mittelalterliche Spielewelt sei. Sie wünschten sich zeitgemäße Kleidung. Ein 

Kind schlug vor, dass der Charakter zu Beginn dick aussehen und im Verlauf 

des Spiels, durch die Bewegung und die gelernten Dinge, abnehmen und dünn 

aussehen sollte.  

In der Gruppe „Bewegungsteuerung“ gaben neun von 17 Kindern ihre Meinung 

ab. Drei von ihnen wünschten sich, dass man den Charakter richtig lenken 

Spielewelt Bewegungs-
komponente

Spielablauf/ 
Mini Games

Anzahl 
Anmerkungen 
(n)

8 (Mehr Leben) 
2 (Geräusch-
untermalung) 
5 (Mehr Aktion) 
3 (Kleidung Charakter)

3 (Mehr Steuerungs-
möglichkeiten) 
3 (variable Laufgeschw.) 
3 (Steuerung genau richtig)

2 (Rucksackspiel)

Gesamt (n) pro 
Gruppe 18 9 2

Gesamt (n) 29
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könne und dieser nicht einfach einen vorgegebenen Pfad entlang laufe sollte. 

Drei andere wünschten sich, dass sich die Laufgeschwindigkeit des Charakters 

an ihre eigene anpassen solle, das heißt, wenn sie gingen sollte der Charakter 

im Spiel ebenso gehen und wenn sie rennten, sollte der Charakter im Spiel 

rennen. Die restlichen drei allerdings äußerten explizit, dass die Steuerung des 

Charakters genau richtig sei und sie wünschten nicht, diesen selber steuern zu 

können. Zwei von diesen fänden dies zu anstrengend. 

In die zweite Gruppe fallen Verbesserungsvorschläge zu den Mini Games. 

Hierzu gaben zwei von 17 Kindern ihre Meinung ab. Beide wünschten sich 

einen zweiten Versuch im Rucksackspiel bzw. eine „Zurück“-Funktion, um den 

Inhalt des bereits gepackten Rucksacks noch einmal zu optimieren, nachdem 

sie ihr Feedback zu demselben erhalten hätten.  

Negative Anmerkungen zum Spiel 

Als nächstes werden die Ergebnisse der Frage „Gab es etwas, was nicht so gut 

oder sogar blöd war“ beschrieben. Elf von 17 Kindern verneinten dies schlicht 

mit „nein“, „nö“ oder „alles war gut“. Diese Antworten wurden in der Gruppe 

„keine negativen Anmerkungen“ zusammengefasst. Zwei gaben „weiß nicht“ 

oder „keine Idee“ an, was als „Enthaltung/keine Meinung“ zusammengefasst 

wurde.  

Tabelle 31: Auswertung der negativen Anmerkungen 

Quelle: Eigene Darstellung 

Dargestellt sind die Anzahl der Anmerkungen (n) für jeden der drei Themenkomplexe „keine negativen 

Anmerkungen, Enthaltung/keine Meinung und negative Anmerkung“. Für den Themenkomplex „negative 

Anmerkungen“ wurden detailliertere Beschreibung angegeben, die sich in den Klammern befinden. 

Keine negativen  
Anmerkungen

Enthaltung/keine 
Meinung

Negative  
Anmerkungen

Anzahl 
Anmerkungen (n) 11 2

  2 (Lenkung) 
 1 (Landschaft) 
1 (Spiellänge)

Gesamt (n) pro 
Gruppe 11 2 4

Gesamt (n) 17
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Vier Kinder nannten Dinge, die sie nicht so gut fanden oder die ihnen negativ 

aufgefallen waren. Die Anhaltspunkte ihrer Kritik waren eine unbefriedigende 

Länge des Spiels (zu kurz), eine fehlende aktive Lenkung des Charakters mit 

einer nur einheitlichen Spielgeschwindigkeit, sowie eine zu triste 

Landschaftsgestaltung und fehlende Menschen. Diese Antworten wurden in der 

Gruppe „Negative Anmerkungen“ zusammengefasst. Die Ergebnisse sind in 

Tabelle 25 dargestellt. 

Probleme/ Schwierigkeiten im Spiel 

Ferner wurde erfragt, ob sich das Kind mit Spielproblemen konfrontiert sah oder 

Teilbereiche des Spiels einen zu hohen Schwierigkeitsgrad aufwiesen. Elf von 

16 Kindern verneinten dies mit Antworten wie „nein“, „nö“, „eigentlich nicht“ oder 

„es war echt cool und man konnte es auch echt gut verstehen, weil er [der 

Erzähler] es auch gut erklärt hat“. Drei Kinder gaben an, dass ihnen die 

Bewegungssteuerung schwer fiele. Sie müssten die Knie so hoch nehmen, 

damit die „Kinect“ ein Bewegungssignal empfangen konnte. Sie beschrieben 

dies als anstrengend. Zwei weitere Kinder gaben Probleme bei den Mini Games 

an. Ein Kind bemängelte, dass im Luftballonspiel die Lebensmittel aus den 

Kisten fallen, wenn diese durch schlechte Stapelung schnell zu voll waren. Ein 

anderes gab Schwierigkeiten beim Seifenblasenspiel an. Ihm wäre es lieber, 

wenn jeder Versuch eine Seifenblase zu blasen, gelingen würde.  

Tabelle 32: Auswertung Probleme und Schwierigkeiten 

Quelle: Eigene Darstellung 

Die Anzahl der Anmerkungen (n) wird den verschiedenen Antwortthemen gegenübergestellt. In Klammern 

sind weitere Informationen/Details zu den Anmerkungen beschrieben. 

Keine 
Probleme

Probleme mit 
Bew.-Steuerung Probleme bei Mini Games

Anzahl  
Anmerkungen (n) 11 3 1 (Luftballonspiel) 

1 (Seifenblasenspiel)

Gesamt (n) 
 pro Gruppe 11 3 2

Gesamt (n)                                          16
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Verständnisprobleme im Spiel 

In einer weiteren Frage wurde ein Schwerpunkt auf das Verständnis der 

Erzählungen im Spiel gelegt und gefragt, ob das Kind alles verstanden hätte. 

Alle 16 von 16 Kindern gaben an, alles verstanden zu haben.  

Meinung zur Intro-Geschichte 

Elf von 16 Kindern gaben hierzu eine Meinung ab. Neun Kindern gefiel die 

Intro-Geschichte gut, wobei eins bemerkte, dass es den Zusammenhang 

zwischen der Geschichte und dem Spiel nicht verstanden hätte. Ein weiteres 

gab an, die Intro-Geschichte sehr gut zu finden, weil sie Ähnlichkeiten zu einem 

Märchen hätte und es das Vorlesen mochte. Ein anderes bezeichnete die 

Geschichte als „cool“, ohne dies näher auszuführen.  

Ideen zum weiteren Spielverlauf 

Auch bei dieser Frage waren die Kinder sehr kreativ und ließen sich 

verschiedenste Dinge einfallen. Alle 16 von 16 Befragten hatten etwas 

mitzuteilen und gaben zum Teil mehrere Dinge/Ideen an, was noch im Spiel 

passieren könnte, siehe Tabelle 27. Sechs Kinder äußerten sich zu neuen 

Landschaften oder Orten, die der Charakter noch besuchen solle. Drei 

wünschten die Möglichkeit einer Erkundung einer Burg, deren Türme oder der 

Stadt. Eins davon würde gerne auch Häuser und Räume von innen erkunden. 

Ein anderes wünschte sich die Erkundung eines schönen Landes mit Rosen 

und Schmetterlingen, ein anderes die eines Waldes mit einer Lichtung und ein 

drittes die des Wasserfalls, an dem der Charakter eine Pause machen und 

etwas trinken könnte. Fünf Kinder erwähnten den Wettkampf der Städte. Zwei 

sprachen sich für den Sieg der Stadt des Charakters aus, nachdem dieser 

erfolgreich alles Wissen gesammelt hätte. Zwei andere wünschten sich, dass 

der Wettkampf unentschieden ausginge, und/oder dass sich die Bewohner der 

beiden Städte vertragen würden. Ein weiteres Kind stellte sich vor, dass der 

Charakter seine Aufgabe erfolgreich löst, die Bewohner der Stadt sportlich 

würden und ein Wettkampf nicht mehr von Nöten sei. 
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Tabelle 33 Auswertungen der Ideen/ Vorschläge zum weiteren Spielverlauf 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es werden die verschiedenen Ideen, nach Gruppen sortiert, mit der entsprechenden Anzahl von 

Anmerkungen gegenüberstellt. In Klammern ist eine nähere Beschreibung über den Inhalt der 

Anmerkungen genannt. Mehrfachantworten pro Kind waren möglich. 

Zu weiteren Stationen oder Aufgaben, die der Charakter durchlaufen könnte, 

hatten sieben Kinder Ideen. Zwei teilten mit, dass er weiterlaufen und mehr 

Wissen suchen würde, ohne dies näher auszuführen. Vier sprachen sich dafür 

aus, dass der Wettkampf geübt oder Sportübungen durchgeführt werden 

sollten. Zwei gaben dazu konkrete Beispiele wie Hindernisse überspringen oder 

Balancieren an. Ein weiteres Kind hatte die Idee, auf ein Monster zu treffen, 

welches dem Charakter einem Test unterzog. Vier Kinder sagten etwas zu 

weiteren möglichen Lerninhalten, die im Spiel behandelt werden könnten. 

Darunter fielen die Themen: Tiere, Obst, Sport und Getränke. 

Meinung zu Tieren als Repräsentanten der Lebensmittelgruppen 

Zunächst wurde erfragt, ob den Kindern die einzelnen Tiere bzw. deren Abbilder 

gefallen oder ob sie diese verändern/ verbessern würden. Dazu fiel allen 16 von 

16 Kindern etwas  

Ideen Anzahl Anmerkungen (n)

Landschaften

1 (schönes Land) 
3 (Burg/Stadt) 
1 (Wald) 
1 (Wasserfall) 

Ausgang des 
Wettkampfes

1 (kein Wettkampf nötig) 
2 (Sieg) 
2 (unentschieden/ Stadtbewohner vertragen sich) 

Aufgaben
2 (mehr Wissen suchen) 
4 (Wettkampf üben/ Sportübungen machen) 
1 (Test bestehen) 

Lerninhalte

1 (Tiere) 
1 (Obst) 
1 (Getränke) 
1 (Sport) 

Gesamt 22
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Elf Kindern gefielen die Tiere gut, eins beschrieb sie als lustig. Drei andere 

hätten gern Tiere miteinander getauscht oder durch andere ersetzt. So wollte 

eins gern statt des Affen einen Elefanten für die Gruppe „Obst und Gemüse“ 

bestimmen, weil dieser im Vergleich zum Affen Trauben essen würde. Ein 

anderes wollte den Bären mit einer Katze tauschen, weil Katzen nach seiner 

Meinung auch Süßigkeiten essen würden. Und ein drittes würde statt der Katze 

einen Tiger wählen. Zwei schlugen vor, das Aussehen der Tiere zu optimieren. 

Einem Kind war der Bär zu dick und die Katze, als auch die Kuh zu dünn. Ein 

anderes wünschte, dass der Hamster den Weizen nicht im Mund haben sollte, 

sondern in einer kleinen Schüssel vor sich. 

Im Folgenden wurden die Tiere ermittelt, die den Kindern besonders gut bzw. 

am wenigsten gefallen haben. Lieblingstiere wurden von allen 16 von 16 

Kindern benannt, siehe Tabelle 28. Am wenigsten beliebte Tiere haben 13 

Kindern mitgeteilt, siehe Tabelle 29. Teilweise wurden von den Kindern mehrere 

Tiere genannt. Falls aus ihrer Antwort nicht klar hervorging, welches Tier ihnen 

am liebsten oder am wenigsten lieb war, wurde die Erstnennung gewertet. 

Tabelle 34: Auswertung des beliebtesten Tieres 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es werden die fünf Lebensmittelgruppen repräsentierenden Tiere und ihre Nennung als Lieblingstier 

dargestellt. Zusätzlich wird zwischen Absolutanzahl (Nennungen (n)) und Prozentangabe (Nennungen 
(%)) unterschieden. 

Der Affe wurde als Lieblingstier unter anderem ausgewählt, weil er lustig sei. 

Für den Bär hat sich ein Kind entschieden, weil er ihm einfach gut gefallen 

habe. Für den Hamster haben sich die sechs Kinder entschieden, weil er am 

besten (n=1/6), niedlich (n=1/6) oder lustig (n 1/6) aussehe, oder ihre Wahl 

nicht näher erläutert. Die Katze wurde von drei Kindern genannt, eins erklärte 

es damit, dass sie Katzen einfach möge. Vier Kinder entschieden sich für die 

Lieblingstier

Affe Bär Hamster Katze Kuh

Nennungen (n) 2 1 6 3 4

Nennungen (%) 12,5 6,25 37,5 18,75 25

Gesamt (n) 16
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Kuh. Eins davon beschrieb die Kuh als witzig. Als unbeliebtestes Tier wurde der 

Bär sieben Mal ausgewählt. Drei Kinder spezifizierten ihre Aussage, in dem sie 

ihre Auswahl begründeten. Ein Kind beschrieb ihn als komisch, ein anderes als 

zu dick und ein letztes missfiel, dass er so viel Süßigkeiten äße. Die Katze 

wurde von einem Kind als unbeliebtestes Tier ausgewählt, weil die Haushühner 

dieses Kindes von einer Katze geklaut worden wären. Die Kuh wurde von 

einem Kind ausgewählt, weil sie komisch aussähe. Die Aussagen von drei 

weiteren Kindern wurden als Enthaltung gewertet. Diese antworteten, dass sie 

alle Tiere mögen, alle Tiere süß oder gut finden würden.  

Tabelle 35: Auswertung des unbeliebtesten Tieres 

Quelle: Eigene Darstellung 

Es werden die fünf Lebensmittelgruppen repräsentierenden Tiere und ihre jeweilige Anzahl an Nennungen 

als unbeliebtestes Tier dargestellt. Es wird weiterhin zwischen Absolutanzahl und Prozentangabe 

unterschieden 

Unbeliebtestes Tier

Affe Bär Hamster Katze Kuh Enthaltung

Nennungen (n) 0 7 1 1 1 3

Nennungen (%) 0 53,85 7,69 7,69 7,69 23,08

Gesamt (n) 13
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4. Diskussion 

In dieser Dissertation wurde empirisch in Form einer Pilotstudie, als auch 

inhaltlich in Form einer Literaturübersichtsarbeit zum Thema Kampf gegen 

kindliche Adipositas mit digitalen Spielen gearbeitet. In der Pilotstudie wurde 

das erste Modul des Lernspiels „Kids Obesity Prevention, KOP“ in einer dritten 

Schulklasse in Tübingen getestet. Der Hauptfokus dieser Pilotstudie lag auf der 

Praktikabilität und Akzeptanz des Lernspiels. Es konnten wertvolle 

Informationen und Ideen für die Verbesserung des Studienablaufs für die 

geplante, umfangreichere Hauptstudie gesammelt werden. Außerdem konnte 

gezeigt werden, dass das Lernspiel „KOP“ auch schon in einem so frühen 

Entwicklungsstadium vielversprechend ist, was die Vermittlung von 

Wissensinhalten und die Akzeptanz in der Zielgruppe betrifft. 

Die Literaturübersicht in Form eines Reviews soll einen aktuellen Überblick über 

digitale Spiele zum Thema Ernährung, körperliche Aktivität und Übergewicht für 

die Zielgruppe von Kindern zwischen sieben und 15 Jahren geben. Aus 2379 

gescreenten Arbeiten wurden 64 für die detaillierte Begutachtung ausgewählt 

und in drei Gruppen („serious games“, „exergames“ und „combined approach“) 

eingeteilt. Die Autoren kamen zu dem Ergebnis, dass Videospiele jeglicher Art 

von den Kindern gut akzeptiert werden, da sie ein vertrauter Teil der kindlichen 

Umwelt sind. Um Wissen zu vergrößern und Verhalten in Bezug auf Gesundheit 

und Ernährung positiv zu beeinflussen, als auch körperliche Aktivität zu 

steigern, kann ihr Einsatz sinnvoll sein. Die eingangs genannten Spiele könnten 

in Programmen/Therapien/ Präventionsmaßnahmen gegen kindliche Adipositas 

oder auch in Schulen im Rahmen des Gesundheitsunterrichts ergänzend 

eingesetzt werden. Durch ihren Einsatz kann die Motivation der Kinder zur 

Mitarbeit vergrößert werden. In welchem Umfang aber Spiele integriert werden 

sollten, um das Outcome dieser Interventionen zu verbessern, sollte noch 

geklärt und durch weitere Studien objektiv belegt werden.“ (67) 

Im Folgenden werden die Ergebnisse und Erkenntnisse der Pilotstudie und der 

Literaturübersicht noch detaillierter beschrieben und kritisch diskutiert.  

4.1 Review  
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„Es war insgesamt nicht möglich eine konservative Metaanalyse zu diesem 

Thema zu verfassen, da die Heterogenität der Studien zu groß war. Außerdem 

muss betont werden, dass für die Vollständigkeit der Literatursuche, trotz 

ausführlicher Recherche durch die zwei Hauptautoren, keine Garantie 

gewährleistet werden kann.  

Die Autoren des Reviews kamen zu dem Ergebnis, dass Spiele aus der Gruppe 

1 („serious games“) eine gute bis hohe Akzeptanz bei Kindern finden. Allerdings 

haben viele Studien die Akzeptanz ihres Spiels nicht direkt beschrieben oder 

die Erfassung der Akzeptanz erfolgte mittels nicht validierter Instrumente. Spiele 

der Gruppe eins können gut genutzt werden, um Wissen in Bezug auf 

Ernährung, Bewegung und Gesundheit zu vergrößern, sowie Änderungen im 

Verhalten zu bewirken. Sie scheinen weniger dazu geeignet zu sein, durch die 

körperliche Aktivität direkt Einfluss auf das Gewicht zu nehmen. Es muss 

allerdings betont werden, dass die Langzeiteffekte dieser Spiele schwer 

einzuschätzen sind, da nur drei der Studien Untersuchungen nach Beendigung 

ihrer Studie/Intervention (Follow-up) durchgeführt haben. In Gruppe 2 

(„exergames“) schienen die Spiele den Autoren ebenfalls beliebt bei Kindern zu 

sein, wenn auch hier die Akzeptanz häufig nicht oder nur mit nicht-validierten 

Instrumenten erfasst wurde. Des Weiteren fiel auf, dass in Langzeitstudien das 

Interesse der Probanden an den jeweiligen Spielen mit der Zeit schnell 

abnahm. Sie kamen zu dem Ergebnis, dass „exergames“ im Vergleich zu 

entspannten Tätigkeiten wie z.B. Sitzen oder auch Spielen von nicht-aktiven 

Videospielen eine deutlich höhere körperliche Aktivität der Probanden 

erbrachten. Allerdings konnten sie im selben Vergleich insgesamt nur geringe 

Effekte in Bezug auf Gewichtsveränderungen oder Veränderungen der 

Gesamtaktivität im Alltag erbringen.   

Demnach ist fraglich, inwieweit der alleinige Einsatz von „exergames“ in der 

Prävention und Therapie von kindlicher Adipositas sinnvoll ist. Da auch in 

Gruppe 2 nur eine Studie eine Messung nach Beendigung ihrer Intervention 

(Follow-up) erhob, sind Langzeiteffekte auch hier schwer einzuschätzen. 

Gruppe 3, deren Studien einen kombinierten Ansatz der oben genannten 

Elemente wählten, konnte positive Effekte in Bezug auf Gewichtsverlust, 
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Veränderungen in der allgemeinen körperlichen Aktivität oder Wissenserwerb 

vorweisen. Allerdings beinhaltet Gruppe 3 nur vier Studien und somit sollten 

allgemeine Schlussfolgerungen mit Zurückhaltung vorgenommen werden. Die 

Einbindung von Eltern bzw. den Effekt von einer Integration der Eltern in die 

Interventionen sollte ein Ansatz für zukünftige Studien oder Forschungsprojekte 

sein. Die Eltern haben nicht nur eine Vorbildfunktion für ihre Kinder, sondern 

auch einen großen Einfluss auf die kindliche Umwelt bzw. deren Erfahrungen. 

Demnach ist anzunehmen, dass die Integration der Eltern positive Effekte der 

Spiele verstärken kann. Ebenso empfehlen die Autoren das Aufgreifen von 

psychosozialen Themen wie z.B. Stress und der richtige Umgang mit Stress, da 

auch diese Thematik einen Einfluss auf den Erfolg von Interventionen haben 

kann“ (67) 

4.2 Studienpopulation der Pilotstudie 

Die Verteilung von Mädchen und Jungen war nahezu gleich (9:8). Ein 

ausgeglichenes Geschlechtsverhältnis ist sinnvoll, da Mädchen und Jungen 

sich in ihrem digitalen Spielverhalten unterscheiden und eine Aussage darüber 

getroffen werden soll, ob das Lernspiel von beiden Geschlechtern 

gleichermaßen akzeptiert und angenommen wird. Aus der KIM-Studie für 6- bis 

1 3 - J ä h r i g e u n d d e r J I M - S t u d i e f ü r 1 2 - b i s 1 9 - J ä h r i g e d e s 

Medienpädagogischen Forschungsverbundes Südwest 2016 geht hervor, dass 

Jungen tendenziell eher eine Begeisterung für digitale Spiele (Computer-, 

Konsolen-, Online-, Tablet- und Handyspiele) entwickeln als Mädchen 

(146,147). Dieser Geschlechterunterschied ist besonders im jugendlichen Alter 

(12 bis 19 Jahre) ausgeprägt: 92% der Jungen im Vergleich zu 64% der 

Mädchen spielten mindestens einmal pro Woche digitale Spiele (vs. 75% der 6- 

bis 13-jährigen Jungen und 64% der Mädchen) (146,147).  

Die Anzahl von 17 teilnehmenden Kindern ist für aussagekräftige Ergebnisse zu 

gering. Im Rahmen dieser Pilotstudie aber ist sie ausreichend, um die 

technische Durchführung zu testen, die Akzeptanz des Spiels in der 

Zielaltersgruppe zu ermitteln und einen Eindruck der Wissensvermittlung zu 

erhalten. Im Vergleich mit anderen Forschungsarbeiten zu diesem Thema aus 
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dem Review von Mack et al., die als Pilotstudien oder -evaluationen deklariert 

wurden, befindet sich die Studienpopulationsgröße aber im unteren Bereich 

(67): Robertson und Zalles 2005 (84), Thompson et al. 2008 (88), Moore et al. 

2009 (87) und Johnson-Glenberg et al. 2014 (143) testeten jeweils ein Lernspiel 

hinsichtlich eines Wissenserwerbes bzw. Verhaltensänderungen im Bereich 

Ernährung. In der genannten Reihenfolge wiesen ihre Studienpopulation 

folgende Größen auf: n=521, n=73, n=126 und n=16. Baranowski et al. testeten 

2003 das Programm „Fun, Food, and Fitness Project (FFFP)” bei 35 Mädchen 

auf dessen Einfluss, Übergewicht zu verhindern (148). Dies war die Vorstudie 

zur späteren Pilotstudie Thompson et al. 2008, die eingangs schon genannt 

wurde (88). Alle diese Studien hatten in ihrem Studiendesign sowohl eine 

Interventions- als auch eine Kontrollgruppe, während es in dieser Pilotstudie 

nur eine Interventionsgruppe gab. Für die Hauptstudie sollte im Vorfeld eine 

Poweranalyse erfolgen, um eine ausreichend große Studienteilnehmerzahl zu 

ermitteln und aussagekräftige Ergebnisse zu erhalten. 

Neben Alter, Geschlecht, Größe und Gewicht wurden in dieser Pilotstudie keine 

weiteren Daten der einzelnen Teilnehmer erhoben. Für die anschließende 

Hauptstudie wäre es empfehlenswert weitere Daten der Kinder zu ermitteln. Im 

Studienverlauf fiel auf, dass einzelne Kinder z.B. Lebensmittel der „Katze“-

Gruppe mieden. Auf Nachfrage gaben zwei Mädchen an, sich vegetarisch zu 

ernähren. Die Angabe der eigenen Ernährungsart (Vollkost, vegetarisch, vegan) 

bzw. die Angabe der Ernährungsart der Eltern wäre sinnvoll und würde 

womöglich eine bessere Interpretation der Daten ermöglichen. Darüber hinaus 

fiel auf, dass einzelne Kinder, bei denen ein Migrationshintergrund vermutet 

wurde, teilweise deutliche Verständnis- und Sprachprobleme hatten. Auch die 

Angabe eines Migrationshintergrundes bzw. von Problemen mit dem 

Sprachverständnis könnten diskutiert werden, da Ergebnisse des Lernspiels in 

diesem Zusammenhang ebenfalls anders interpretiert werden könnten.  

Des Weiteren wäre die Angabe des eigenen Computerspielverhaltens bzw. der 

Erfahrung mit Computerspielen sinnvoll. So ist beispielsweise anzunehmen, 

dass erfahrene Kinder bessere Ergebnisse in bestimmten Bereichen erzielen, 

als unerfahrene, oder, dass erfahrene Spieler weniger Schwierigkeiten mit der 
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Spielsteuerung haben. Die zusätzlichen Angaben könnten in einem kurzen 

Fragebogen, gemeinsam mit dem Wissenstest vor dem Spiel, ermittelt werden. 

Der Großteil der teilnehmenden Kinder in dieser Pilotstudie war 

normalgewichtig. Zwei Kinder waren übergewichtig, eins adipös. Da das 

Lernspiel nicht nur für die Prävention von Adipositas im Kindesalter, sondern 

auch als eine ergänzende Therapiemaßnahme derselben eingesetzt werden 

könnte, wäre es wünschenswert das Lernspiel auch explizit an einer 

übergewichtigen Studienpopulation zu testen. Dadurch wären Vergleiche 

zwischen normal- und übergewichtigen Kindern möglich, z.B. in der Auswahl 

der Lebensmittel bzw. deren Menge pro Tag. Eine Durchführung der Studie mit 

Populationsgruppen, die sich hinsichtlich des Körpergewichts bzw. des BMIs 

unterscheiden, wäre denkbar. Beispielsweise könnten gemischte, 

übergewichtige und normalgewichtige Populationen miteinander verglichen 

werden. Für zukünftige Studien mit dem Lernspiel könnten neben Schulklassen 

z.B. auch Therapiegruppen aus dem stat ionären Sett ing einer 

Adipositastherapie gewählt werden. 

Darüber hinaus wäre es sinnvoll, die Effekte des Lernspiels mit einer 

Kontrollgruppe auf ihre Signifikanz zu testen. Die Kontrollgruppe könnte zum 

Beispiel aus einer vergleichbaren Gruppe von Kindern bestehen, die statt des 

Lernspiels, zum Thema Ernährung mit gleichen Inhalten unterrichtet würde.  

4.3 Interview 

Mit Hilfe des Interviews lässt sich die erste Arbeitshypothese, in der vermutet 

wurde, dass das Lernspiel eine hohe Akzeptanz bei den Kindern habe, 

bestätigen. Aufgrund einer kindgerechten Adressierung, wurde im Interview 

nicht direkt nach der Akzeptanz gefragt, sondern nach dem individuellen 

Gefallen. Die Antworten ermöglichen einen Eindruck über die Akzeptanz des 

Spiels. 64% (n=11) gaben an, das Spiel „gut“ zu finden, 17% (n=3) fanden es 

„sehr gut“, „cool“ oder „toll“. 17,65% (n=3) nahmen in ihrer Antwort direkt Bezug 

zum Spielspaß und antworteten auf die gleiche Frage: „sehr lustig“, „lustig“ und 

„witzig“. Darüber hinaus wurde das Spiel von allen Kindern zu Ende gespielt. 

Keines der Kinder hat das Spiel vorzeitig beendet. 
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Bei der geplanten kontrollierten Hauptstudie wäre es empfehlenswerter auf 

einen strukturierteren Ablauf des Interviews zu achten, die exakt gleichen 

Formulierungen zu wählen und exakt die gleichen Fragen zu stellen, um besser 

vergleichbarere Daten zu erlangen. Dazu würde es die Auswertung des 

Interviews erleichtern, wenn für die Antworten einiger Fragen jeweils passende 

Antwortskalen vorgelegt würden. Soll die Akzeptanz in der geplanten 

Hauptstudie weiterhin überprüft werden, sollte dies besser mittels einer 

vorgegebenen Likert-Skala gemessen werden. Statt der Frage „Wie gefällt Dir 

das Spiel?“ könnte der Satz „Das Spiel hat mir gefallen.“ mit den 

Antwortmöglichkeiten „trifft zu, trifft eher zu, trifft eher nicht zu, trifft nicht zu“ 

vorgegeben werden. Eine vierstufige Antwortskala schließt eine neutrale 

Bewertung aus und erzwingt eine richtungsweisende Antwort. Eine 

kindgerechte Aufbereitung der Skala könnte symbolisch zum Beispiel mit 

Smileys erfolgen. 

4.4 Lernspiel 

Es wurde sich bewusst zu dem Einsatz eines digitalen Lernspiels zur 

Wissensvermittlung entschlossen. Auf diesem Wege sollen Wissensinhalte 

kindgerecht und mit einem Medium vermittelt werden, dass den Kindern 

vertraut ist. Wie eingangs bereits beschrieben, stellen moderne Medien heute 

einen wichtigen Bestandteil im Leben der Kinder dar. Mehrere Stunden 

verbringen Kinder und Jugendliche täglich, fern zu sehen, am Computer zu 

sitzen, im Internet zu surfen, digitale Spiele z.B. über elektronische 

Spielkonsolen wie Playstation oder Xbox oder am Computer zu spielen (37). 

Der Medienpädagogische Forschungsverbund Südwest hat in der KIM-Studie 

2016 für 6- bis 13-Jährige und in der JIM-Studie für 12- bis 19-Jährige unter 

anderem deren Nutzungsverhalten von digitalen Spielen untersucht. 

Mindestens einmal die Woche nutzen 69% der Teilnehmer der KIM-Studie und 

80% der Teilnehmer der JIM-Studie digitale Spiele (Konsolen-, Online-, Tablet- 

und Handyspiele) (146,147). Täglich verbringen die 6- bis 13-Jährigen 26 

Minuten, die 12- bis 19-Jährigen 77 Minuten unter der Woche und 108 Minuten 

am Wochenende mit digitalen Spielen (146,147). 
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Es erscheint daher sinnvoll auch zur Wissensvermittlung und Prävention im 

Bereich dieser Medien anzusetzen. Vorsicht ist zweifelsohne geboten, da 

digitale Spiele, zusammen mit anderen Formen von Medien, in der Literatur mit 

Übergewicht assoziiert werden (38,39). Daher wurde dieses Lernspiel bewusst 

mit einer Bewegungskomponente kombiniert. Betont werden muss, dass diese 

spielerische Form körperlicher Betätigung nicht mit anderen Formen von 

körperlicher Betätigung konkurrieren soll. Sie soll viel mehr passiven 

Zeitvertreib vor dem Bildschirm bzw. dem Fernseher aktiver gestalten und 

darüber hinaus zusätzlich Wissensinhalte vermitteln. Die Bewegungssteuerung 

mit Hilfe der „Kinect“ bietet den Kindern ein moderates Maß an Bewegung 

während des Spiels. Es erscheint logisch, dass dadurch die körperliche Aktivität 

während des Spielens größer ist, als im Sitzen. Da das Maß an körperlicher 

Bewegung oder der Energieverbrauch im Rahmen dieser Studie allerdings nicht 

erfasst wurden, kann darüber keine exakte Aussage getroffen werden. 

Vergleichbar ist das Bewegungsmaß annähernd mit Spazierengehen in 

normaler Geschwindigkeit (104). Als Vorschlag für zukünftige Studien könnte 

der Einsatz eines Aktometers/Aktigraphs zur Erfassung des Bewegungsmaßes 

diskutiert werden. Dieser würde es außerdem ermöglichen, die körperliche 

Aktivität im Alltag zu erfassen. Potentielle Effekte des fertig entwickelten 

Lernspiels auf das Maß an körperlicher Aktivität im Alltag könnten mit diesem 

Tool untersucht werden. Es gibt allerdings bereits ausreichend Studien, die das 

Ausmaß körperlicher Aktivität während des „exergamings“ bestimmt haben 

(102,104,149) und andere Möglichkeiten zur Erfassung der Aktivität. Somit wäre 

ein möglicher Nutzen bei höherem Aufwand und Mehrkosten einer Studie nicht 

gerechtfertigt. Parallel zu dieser Pilotstudie wurde in der Literatur nach einem 

entsprechenden, einfachen und kostengünstigeren Instrument zur Ermittlung 

der Aktivität gesucht. Für die Hauptstudie ist ein Fragebogen angedacht, der es 

ermöglichen soll, den Aktivitätsgrad von Kindern schnell und einfach zu 

erfassen. Eine Möglichkeit bietet ein Fragebogen, den die Eltern über bzw. für 

ihr Kind ausfüllen, oder ein kindgerechter Fragebogen, den die Kinder 

selbstständig ausfüllen können. Eine Kombination aus beidem wäre ebenfalls 

denkbar. Der Fragebogen von Bayer et al. (2012), welchen die Eltern für ihre 
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Kinder ausfüllen, wäre ein sinnvolles Instrument. Er ist kurz, kann schnell 

ausgefül l t werden und wurde berei ts val id ier t (150). Dieselbe 

Forschungsgruppe hat diesen Fragebogen auch für Kinder angepasst, womit 

auch die Option bestünde, direkt den Kindern einen Fragebogen zur Verfügung 

zu stellen. Dieser befindet sich derzeit aber noch in der Validierungsphase. 

4.4.1 Fehler und Verbesserungsmöglichkeiten der Spieltechnik 

Aus den im Ergebnisteil festgestellten Fehlern und Problemen hinsichtlich des 

Spielablaufs, können folgende Ideen und Verbesserungen diskutiert werden: 

1. Pausieren der Intro-Geschichte nicht möglich: Sinnvoll wäre eine 

Überarbeitung im Sinne einer Möglichkeit, die Geschichte nach Belieben 

pausieren zu können. Diese Funktion ist aus didaktischen Gründen 

wichtig, um mögliche Fragen oder Verständnisprobleme zwischendurch 

klären zu können. 

2. Daten wurden zum Teil nicht gespeichert: Das Rucksackspiel sollte für 

zukünftige Spielversionen so umprogrammiert werden, dass eine sichere 

Speicherung jeder Art von Ist- und Richtwert-Daten in Bezug auf den 

Lebensmittelbedarf sowie von Größe, Gewicht und Alter des Spielers 

gewährleistet ist.  

3. Die Daten des Energiedichte-Tests im Mini Game 2 geben keine 

Auskunft über eventuell vorher getätigte inkorrekte Antwortversuche: Es 

wäre für zukünft ige Spielversionen günstig, die einzelnen 

Antwortauswahlen detaillierter zu sichern. Bisher wurde nur die Anzahl 

der Versuche, die das spielende Kind benötigt, um ein Lebensmittel 

korrekt seiner Energiedichte zuzuordnen, erfasst. Zum Beispiel kann 

bisher erkannt werden, dass das Kind X dem Lebensmittel Y erst beim 

dritten Versuch eine niedrige Energiedichte zuordnet. Es ist aber nicht 

ersichtlich, ob das Kind X diesem Lebensmittel zunächst eine hohe oder 

mittlere Energiedichte zugeordnet hat. Mit diesen zusätzlichen Daten 

könnte dann genauer eingeschätzt werden, warum einige Lebensmittel 

erst beim dritten Versuch korrekt zugeordnet werden konnten.  
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4. Es erfolgte keine Zeitmessung für einzelne Spielabschnitte: Für eine 

bessere Ze i tp lanung und zu r Scha f fung e ine r we i te ren 

Vergleichsvariablen der Kinder untereinander wäre es wünschenswert, 

wenn die Zeit, die jedes Kind für einzelne Spielabschnitte benötigt, 

automatisch erfasst würde.  

5. Die einzelnen Aufgaben in den Mini Games sind nicht unbedingt intuitiv 

verständlich. Die Kinder hatten zum Teil Fragen zum Ablauf: Bisher ist 

die stetige Anwesenheit einer Person nötig, die gegebenenfalls 

Erklärungen und Anweisungen geben kann. Falls das Lernspiel zukünftig 

z.B. präventiv auch für Privathaushalte oder im Internet verfügbar sein 

sollte, wäre z.B. die Entwicklung von kleinen Beispielvideosequenzen 

sinnvoll. Per Videosequenz oder ausführlicherer Erklärung sollte 

klargestellt werden, was genau die Aufgabe bzw. das Ziel im jeweiligen 

Spiel ist. Für die einzelnen Mini Games ist im Folgenden dargestellt, auf 

welche Punkte insbesondere geachtet werden sollte und wie konkrete 

Spielanweisungen aussehen könnten:  

5a) Rucksackspiel 

Über den Beamer könnte ein Bild des Rucksackspiels an die Wand projiziert 

werden. Der Erzähler könnte nun zeitgleich folgenden Text sprechen, zu dem 

parallel auf die einzelnen Dinge verwiesen wird: „Du hast nun die Aufgabe, dir 

einen Rucksack mit einem Tagesproviant für den heutigen Tag zu packen. Du 

kannst für jede Mahlzeit verschiedene Lebensmittel einpacken. Wähle zunächst 

mit dem Finger eine Mahlzeit aus, indem Du auf die entsprechende Uhr klickst, 

wie es Dir der Pfeil auf dem Bild zeigt. Jetzt kannst Du verschiedene 

Lebensmittel aus fünf Lebensmittelgruppen auswählen, indem Du zuerst auf 

das Symboltier einer Lebensmittelgruppe klickst. In jeder Lebensmittelgruppe 

findest Du unterschiedliche Lebensmittel. Mit den Pfeilen rechts kannst Du noch 

weitere Lebensmittel in jeder Gruppe entdecken Ziehe nun die Lebensmittel, 

die Du in Deinen Rucksack packen möchtest nach oben in die Leiste, indem Du 

sie mit dem Finger anklickst und sie oben in der Leiste wieder los lässt. Falls Du 

wieder etwas aus dem Rucksack entfernen möchtest, ziehst Du das 
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Lebensmittel aus der Leiste auf das „Entfernen“-Symbol und es verschwindet 

aus Deinem Rucksack. Jetzt bist Du dran! Aber bedenke: Packe nur so viel ein, 

wie Du selbst auch an einem Tag isst.“ 

5b) Luftballonspiel 

Im Luftballonspiel ist visuell gut erklärt, was die Aufgabe in diesem Spiel ist. 

Auch hier wäre es aber möglich, ein Bild des Spiels schon vorab auf dem Pad 

zu zeigen. Der Erzähler könnte wieder parallel dazu einige Erklärungen 

abgeben, z.B.: „In diesem Spiel ist es Deine Aufgabe die Lebensmittel, die an 

den Luftballons hängen, in die richtigen Kisten fallen zu lassen. Die Luftballons 

fliegen gleich durchs Bild und wenn ein Lebensmittel genau über der richtigen 

Kiste ist, tippst Du mit dem Finger auf den Luftballon, lässt ihn dadurch platzen 

und das Lebensmittel fällt hinunter. Falls Du eine Kiste mal nicht triffst, ist das 

nicht schlimm. Wenn Du mal ein Lebensmittel in eine falsche Kiste fallen lässt, 

auch nicht. Es wird einfach aus der falschen Kiste hinausgeworfen. Wenn die 

Schilder an den Lebensmittelkisten grün werden, ist die Kiste voll. Wenn alle 

Kisten voll sind, hast Du das Spiel gewonnen. Jetzt bist Du dran!“ 

5c) Energiedichte-Spiel 

Auf die Erklärungen zur Energiedichte, die bereits am Tablet angehört wurden, 

folgt das Energiedichte-Spiel. Eine Erklärung über Bilder am Beamer wäre 

daher nicht sinnvoll, weil das Kind bereits am Tablet spielt. Aber nach der 

Spielüberleitung wäre es möglich, zunächst kurz ein Bild des Spiels 

eingeblendet werden, zu dem der Erzähler ein paar kurze Sätze sagt wie z.B.: 

„Schaue Dir die Lebensmittel genau an, indem Du erst eine Lebensmittelgruppe 

auswählst und dann jedes Lebensmittel in der jeweiligen Gruppe einzeln 

anklickst. Jetzt siehst Du auf der Energiedichte-Ampel welche Farbe das 

Lebensmittel hat. Die Apfelringe sind z.B. rot. Daneben siehst Du in den 

Reagenzgläsern, wie viel Wasser, Fasern, Zucker, Fett und Eiweiß jedes 

Lebensmittel hat. Je mehr ein Reagenzglas gefüllt ist, desto mehr hat ein 

Lebensmittel davon in sich. Jetzt bist Du dran. Klicke alle Lebensmittel einmal 

an und merke Dir die Farbe.“ 
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5d) Energiedichte-Test 

Bevor der Test losgeht, könnte ebenfalls ein Spieleindruck als Bild gezeigt 

werden, um den Kindern den folgenden Testablauf zu erklären. Parallel könnte 

der Erzähler folgenden Text sprechen: „Nun prüfen wir, wie gut Du dir alle 

Lebensmittel und ihre Farben gemerkt hast. Wie eben klickst Du jetzt erst 

einmal eine Lebensmittelgruppe an. Jetzt kannst Du nacheinander alle 

einzelnen Lebensmittel anklicken. Jetzt musst Du dich entscheiden, welche 

Farbe auf der Energieampel die richtige ist und sie einfach anklicken. Wenn Du 

richtig getippt hast, bekommt das Lebensmittel einen Haken. Du hast drei 

Versuche für jedes Lebensmittel. Wenn Du es gleich beim ersten Versuch 

schaffst, bekommst Du dafür drei Punkte. Beim zweiten Versuch bekommst Du 

zwei und beim dritten Versuch immerhin noch einen Punkt. Die Anzahl Deiner 

Punkte kannst Du an der Punktetafel ablesen. Jetzt bist Du dran! Versuche 

möglichst viele Punkte zu sammeln!“. 

In diesem Vorschlag zum Erzählertext sind bereits auch die Schwierigkeiten mit 

dem Begriff Energiedichte bedacht und stattdessen die Wörter Energieampel 

und die entsprechenden Farben für die jeweilige Energiedichte gewählt worden. 

5e) Seifenblasen-Spiel 

Nach dem Intro, welches bereits am Tablet angehört wurde, könnte auch zu 

diesem Spiel zunächst ein Bild des Spiels eingeblendet werden und der 

Erzähler als Vorschlag diesen Text sprechen: „Jetzt werden Seifenblasen 

geblasen. Blase unten links in den gelben Ring, aber langsam und gleichmäßig. 

Wenn Du es richtig machst, entsteht eine Seifenblase. Die Seifenblasen kannst 

Du mit einem Tipp deines Fingers zum Platzen bringen. Du darfst jetzt so viele 

Seifenblasen blasen und platzen lassen, wie Du möchtest. Viel Spaß!“ 

4.4.2 Mini Game 1 

Bei Betrachtung der Ergebnisse wird deutlich, dass die Kinder im Durchschnitt 

sehr gut einschätzen konnten, wie viele Lebensmittel sie benötigen und in 

Bezug auf die Gesamtenergiemenge pro Tag die Empfehlungen erfüllen. Der 
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Ist-Wert der Energiegesamtmenge der Kinder ist im Durchschnitt ähnlich hoch 

wie der Richtwert, der sich nach den Empfehlungen der „Human energy 

requirements“ von FAO/WHO und UNU richtet (74). Bei Betrachtung der 

einzelnen Lebensmittelgruppen wurden diese Empfehlungen lediglich für die 

Lebensmittelgruppen „Bär“ und „Kuh“ nicht eingehalten. Von beiden Gruppen 

wurde signifikant etwas weniger eingepackt, als empfohlen. Diese 

Abweichungen nehmen allerdings keinen Einfluss auf das Ergebnis der 

Gesamtenergiemenge, die den Empfehlungen gerecht wird. Besonders für die 

Lebensmittel Gruppe „Bär“ ist in der Regel sogar gut, wenn die Ist-Werte der 

Kinder niedriger sind. In Bezug auf die Gruppe „Kuh“ könnte die Tatsache, dass 

Getränke nicht explizit gewählt werden sollten, einen entscheidenden Faktor 

ausgemacht haben. Im Spiel gab es zwar die Möglichkeit, ein Glas Milch 

auszuwählen, jedoch war dies nicht als Getränk, sondern als Zusatz zu einem 

Müsli gedacht. Milch ist bei Kindern und Jugendlichen nach Wasser das am 

häufigsten verzehrte Getränk (151). Möglicherweise könnte das Glas Milch bei 

einigen Kindern dafür sorgen, dass sie sich dem Richtwertbereich für die 

Lebensmittelgruppe „Kuh“ annähern.  

Einflussfaktoren, die möglicherweise die eingepackte Menge an Lebensmitteln 

[kcal/d] beeinflussen könnten, wie Gewicht, BMI-Wert oder BMI-SDS, konnten 

nicht gefunden werden. Es wäre denkbar, dass übergewichtige Kinder mehr 

Lebensmittel einpacken, als normalgewichtige. Allerdings nahm keiner der drei 

genannten Faktoren signifikant Einfluss auf die Auswahl. Lediglich bei 

Betrachtung der Geschlechter für sich, fiel auf, dass Jungen etwas mehr 

Lebensmittel einpackten, als Mädchen. Dieser Unterschied war allerdings nicht 

signifikant. Es muss jedoch beachtet werden, dass die Studienpopulation mit 

n=17 relativ klein und der Großteil der Kinder normalgewichtig war. Um 

eindeutige Aussagen treffen zu können, sollte das Lernspiel, wie bereits 

erwähnt, in einer größeren Stichprobe und u.a. im Vergleich mit 

übergewichtigen Studienpopulationen getestet werden.  

4.4.3 Mini Game 2 

Der erste Teil des Mini Game 2 bestand aus dem Luftballonspiel. Die Kinder 

sollten Lebensmittel, die an Luftballons einflogen, in die richtige 
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Lebensmittelkiste fallen lassen. Ein tatsächlicher Vergleich der benötigten Klick-

Anzahl pro Kind ist nicht möglich, da sich die „einfliegenden“ Lebensmittel bei 

jedem Spielstart unterscheiden und jedes Kind zudem durch seine Klicks das 

Spiel individuell beeinflusst. Wie eingangs beschrieben fliegen nicht angeklickte 

Lebensmittel aus dem Bild, um zu einem späteren Spielzeitpunkt variabel 

wieder zurück ins Bild zu kommen. Eine höhere Anzahl von Klicks könnte 

dadurch zustande gekommen sein, dass 

a) Lebensmittel falsch zugeordnet und wieder aus der entsprechenden 

Kiste entfernt wurden, oder 

b) die Lebensmittel ungeschickt in eine Kiste eingeordnet wurden, sodass 

diese bereits vor Erreichen der Mindestmenge (in Bezug auf ihr 

Volumen) voll war. Es fällt nun schwerer, weitere Lebensmittel in die 

Kiste zu füllen, ohne dass diese hinausfallen. 

In beiden Fällen würden dadurch mehr Klicks benötigt, um alle Kisten mit genug 

Lebensmitteln zu füllen. Die falsche Zuordnung unter dem oben genannten 

Punkt a) könnte durch Unwissenheit begründet werden z.B. dadurch, dass ein 

Kind nicht wusste, dass Mais zur Kiste „Getreide und Kartoffeln“ gehört und ihn 

fälschlicherweise in die Kiste „Obst und Gemüse“ klickte, oder aus Versehen. 

Die Kinder hätten versehentlich ein Lebensmittel über der falschen Kiste fallen 

lassen können z.B. weil sich zwei Luftballons gleicher Höhe befanden und das 

Kind den falschen angeklickt hat. Da das Luftballonspiel allerdings den Spaß im 

Vordergrund haben sollte, ist die Ermittlung und Interpretation der Klick-Anzahl 

nicht unbedingt von Relevanz. Interessanter ist dagegen, wie es sich mit den 

falsch zugeordneten Lebensmitteln verhielt und was mögliche Ursachen sein 

könnten, dass die Kinder Lebensmittel in falsche Lebensmittelgruppen 

zuordneten. Im Ergebnisteil wurde näher auf die ersten zehn Lebensmittel 

eingegangen, die jedes Kind in die Lebensmittelkisten zuordnete. Eine 

Übersicht hierrüber bietet Tabelle 20. Dort sind für jedes Kind einzeln die ersten 

zehn angeklickten Lebensmittel des Luftballonspiels (Mini Game 2) aufgeführt. 

Darüber hinaus ist angegeben, ob die Lebensmittel korrekt oder falsch 
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zugeordnet wurden. Mögliche Ursachen für eine fehlerhafte Zuordnung könnten 

sein: 

- Unwissenheit mit bewusst falscher Zuordnung 

- Versehentliche falsche Zuordnung z.B. durch zu spätes 

oder frühes Anklicken eines Luftballons 

Von den falsch zugeordneten Eiern wurden 75% in die „Kuh“-Gruppe und 25% 

in die „Hamster“-Gruppe eingeordnet. Da die Lebensmittelkiste für die „Kuh“-

Gruppe direkt neben der Lebensmittelkiste steht, in welche die Eier 

korrekterweise gehören, könnte man annehmen, dass es sich hier eher um ein 

Versehen oder eine Fehlkalkulation des Luftballon-Platzen-Lassens handelt, als 

um eine bewusste Fehlentscheidung. Die falsch zugeordneten Milchschnitten 

wurden zu 60% in die „Kuh“-Gruppe, und jeweils zu 20% in die „Hamster“- oder 

„Affe“-Gruppe eingeordnet. Weder die Kiste für die „Kuh“- noch für die 

„Hamster“- oder „Affe“-Gruppe sind neben der korrekten Kiste platziert. Hier 

lässt sich vermuten, dass sich ein Großteil der Kinder von der enthaltenen Milch 

in der Milchschnitte hat fehlleiten lassen. Von den falsch zugeordneten 

Kartoffeln wurden 75% in die „Affe“-Gruppe und 25% in die „Katze“-Gruppe 

eingeordnet. Ein Erklärungsversuch wäre, dass auch hier ein Versehen vorliegt, 

da die Lebensmittelkiste für die „Affe“-Gruppe neben der korrekten Kiste steht, 

oder dass die Kinder Kartoffeln als Gemüse interpretiert und bewusst in die 

falsche Kiste eingeordnet haben. Die falsch zugeordneten Marmeladen wurden 

zu jeweils 50% in die „Affe“- und in die „Kuh“-Kiste eingeordnet. Beide Kisten 

befinden sich nicht in direkter Nachbarschaft zur korrekten Lebensmittelkiste. 

Hier lässt sich für den Teil der Kinder, die die Marmelade der „Affe“-Kiste 

zuordneten, annehmen, dass sie die „Affe“-Kiste wegen des Fruchtgehaltes in 

der Marmelade wählten. Eine Überprüfung der Theorien ist im Rahmen dieser 

Arbeit nicht möglich. Wenn in einer zukünftigen Spielversion erfasst würde, 

welche Kinder (besonders viele) falsche Zuordnungen machen, könnten diese 

z.B. im nachfolgenden Interview explizit darüber befragt werden. Darüber 
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hinaus könnte man diskutieren, das Spiel so umprogrammieren zu lassen, dass 

die Anordnung der Kisten bei jedem Kind zufällig erfolgt. 

Der zweite Teil des Mini Game 2 bestand aus dem Energiedichte-Spiel und 

anschließendem -Test. Die Kinder waren nach dem Energiedichte-Spiel in der 

Lage, im Durschnitt 68 von 78 Punkten zu erzielen. Die Mindestpunktanzahl 

beträgt im Vergleich dazu 26 Punkte. Besonders die Lebensmittel der 

Lebensmittelgruppen „Hamster“, „Affe“ und „Bär“ wurden zum größten Teil beim 

ersten Versuch (Vergabe von drei Punkten) korrekt zugeordnet. Nur die 

Lebensmittel Sahnequark und „weiches Ei“ konnten meist erst beim zweiten 

Versuch (Vergabe von 2 Punkten), das Lebensmittel Lyoner erst beim dritten 

Versuch (Vergabe von 1 Punkt) korrekt zugeordnet werden. Wie eingangs 

beschrieben, ist es schwierig, die Ursache dafür zu ermitteln, weil aus den 

Spieldaten nicht hervorgeht, welche Falschauswahl die Kinder beim ersten oder 

zweiten Versuch tätigten. Es bleibt so beispielsweise unklar, ob die Lyoner-

Wurst erst als Lebensmittel grüner Energiedichte oder erst als solches gelber 

Energiedichte eingeschätzt wurde. Für die Lebensmittelgruppen „Affe“ und 

„Bär“ lässt sich annehmen, dass die Kinder bereits vorher ein gutes Verständnis 

davon hatten, ob von diesen viel (entspricht ungefähr  einer niedrigen 

Energiedichte) oder wenig (entspricht ungefähr einer hohen Energiedichte) 

verzehrt werden sollte. Dies spiegelt sich auch in den Ergebnissen der Frage 5 

des Wissenstests wieder. Für die Gruppe „Bär“ konnten 16 (T1) bzw. 15 (T2) 

Kinder korrekt benennen, dass diese Lebensmittelgruppe nur sparsam verzehrt 

werden sollte. Für die Lebensmittelgruppe „Affe“ konnten 13 (T1) bzw. 14 (T2) 

Kinder angeben, dass reichlich von dieser Gruppe verzehrt werden sollte. 

Darüber hinaus ist anzunehmen, dass die Kinder sich vor allem die 

Energiedichten der Lebensmittel aus der „Affe“-Gruppe gut merken konnten, da 

alle mit Ausnahme der Apfelringe die Energiedichte grün aufwiesen.  

Allgemein ist das Ergebnis des Energiedichte-Tests mit durchschnittlich 68 von 

78 Punkten gut ausgefallen. In Bezug auf die zweite Arbeitshypothese (Die 

Kinder haben einen signifikanten Wissenserwerb), lässt sich diese aber nicht 

mit dem Testergebnis bestätigen, da es weder einen Vergleichstest zu einem 

früheren Zeitpunkt noch eine Kontrollgruppe gab. Trotzdem bietet das Ergebnis 
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einen Hinweis auf vorhandenes Wissen nach Durchführung des Lernspiels, da 

durchschnittlich 68 Punkte erzielt werden konnten. Allerdings muss beachtet 

werden, dass zwischen Energiedichte-Spiel und –Test kaum Zeit vergangen ist, 

da beide direkt aufeinander folgen. Es wäre sehr interessant zu wissen, ob und 

wie sich die Ergebnisse verändern würden, wenn der Test zu einem späteren 

Zeitpunkt durchgeführt oder wiederholt würde. In diesem Studiensetting kann 

nicht zwischen Kurz- und Langzeitgedächtnis bzw. zwischen Gedächtnis und 

Verständnis unterschieden werden. Die Kinder könnten einerseits so gute 

Ergebnisse erzielt haben, weil sie sich die Energiedichte-Zuordnung aus dem 

Spielteil gemerkt haben und sie in der Testsituation reproduzieren konnten. 

Andererseits wären die guten Ergebnisse damit zu erklären, dass die Kinder 

das Grundprinzip der Energiedichte verstanden hatten und dieses in der 

Testsituation anwenden konnten. Für zukünftige Studiensettings wäre daher 

neben der späteren Testdurchführung oder –Wiederholung auch das Abfragen 

aus dem Spielteil nicht bekannter Lebensmittel denkbar, um eine 

Transferleistung der Kinder zu ermitteln.  

Die Verständnisprobleme mit dem Begriff „Energiedichte“, die bereits im 

Ergebnisteil beschrieben wurden und sich im Wissenstest erstmals offenbarten, 

konnten im spielerischen Teil (Energiedichte-Spiel und –Test) nicht beobachtet 

werden. Allerdings war in der Spiel- bzw. Testsituation die Energiedichte-Ampel 

im Vordergrund, die vermutlich für Kinder in dem Alter zwischen 8 und 12 

besser zu verstehen sein müsste.  

4.5 Wissenstest 

Die zweite Arbeitshypothese (die Kinder haben einen signifikanten 

Wissenserwerb) ist erfüllt. Allerdings muss betont werden, dass die Signifikanz 

des Wissenserwerbes unter Vorbehalt interpretiert werden muss. Diese ergab 

sich lediglich durch den Vergleich des (nicht validierten) Wissenstests vor und 

nach dem Spiel in derselben Gruppe, da es im Rahmen der Pilotstudie keine 

Kontrollgruppe gab. Vergleicht man die Ergebnisse des Wissenstests vor und 

nach dem Spiel miteinander, wird deutlich, dass die Kinder im Test nach dem 

Spiel deutlich besser waren, als im Test davor. Betont werden muss in diesem 
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Zusammenhang, dass die Kinder bereits das Thema Ernährung aus dem 

Schulunterricht, der allerdings mindestens ein halbes Jahr zurücklag, kannten. 

Trotz des Vorwissens konnten signifikante Ergebnisse erzielt werden. Die 

Verbesserung im Test nach dem Spiel gilt für alle Fragen, mit Ausnahme der 

Frage 6. Die verbesserten Ergebnisse der Fragen 1 bis 5, sowie 7 und 8 sind 

deutlich, aber nur im Fall von Frage 1 bis 3, sowie 8 signifikant. Im 

Gesamtscore, der sich aus allen erreichten Punkten aller Fragen addiert, ist der 

Unterschied zwischen dem Wissenstest vor und nach dem Spiel wieder 

signifikant.  

Bei näherer Betrachtung der Frage 5, die abfragt, ob die einzelnen 

Lebensmittelgruppen reichlich, mäßig oder sparsam verzehrt werden sollen, 

fällt auf, dass die Kinder sowohl zu T1, als auch zu T2 die Lebensmittelgruppe 

„Bär“ am besten einschätzen konnten. Dass Süßes und Fettiges also sparsam 

verzehrt werden sollen, war den Kindern bereits vor dem Lernspiel bewusst. Für 

die Gruppe „Affe“ beantwortete nur ein Kind die Frage in T2 anders, dann 

richtig. Der Großteil der Kinder konnte diese Gruppe in T1 und T2 richtig 

einschätzen. Somit kann auch hier davon ausgegangen werden, dass die 

Kinder bereits vor dem Lernspiel wussten, dass Obst und Gemüse reichlich 

verzehrt werden soll (T1 n=13 vs. T2 n=14). 

Für die Lebensmittelgruppen „Hamster“, sowie die Gruppe „Katze“ konnte kein 

deutlicher Lerneffekt festgestellt werden. Es gab zwar Kinder, die ihre Meinung 

von T1 zu T2 änderten, allerdings jeweils gleich viele von korrekt zu falsch und 

von falsch zu korrekt. Zumindestens für die „Katze“-Gruppe ließe sich dafür 

teilweise ein Erklärungsversuch liefern: Im Feedback für das Rucksackspiel 

wird erwähnt, dass zu viel rotes Fleisch wie Rind und Schwein das Auftreten 

mancher Krankheiten begünstigen könne. Im Energiedichte-Spiel wird erklärt, 

dass Lyoner-Wurst und paniertes Schnitzel „rote“ Lebensmittel seien. Eventuell 

sind diese Dinge den Kindern besonders im Gedächtsnis geblieben und ließen 

sie die „Katze“-Gruppe negativ assoziieren, wodurch vier Kinder ihre korrekte 

Antwort aus T1 zu einer falschen in T2 änderten. Für die Gruppe „Kuh“ 

änderten fünf Kinder ihre Meinung von T1 zu T2 und davon vier Kinder von 

falsch zu korrekt. Hier könnte ein Lerneffekt durch das Spiel angenommen 
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werden. Ein möglicher Lerneffekt muss aber bei der kleinen Studiengröße unter 

Vorbehalt diskutiert werden, da die Kinder in T1 die Antworten auch richtig oder 

falsch geraten haben könnten. Bei den Ergebnissen der Frage 5 könnte zudem 

ein Deckeneffekt diskutiert werden, der sich bei einer zu leichten Fragestellung 

ergeben kann. Dies würde die vielen korrekten Antworten im Test vor dem Spiel 

erklären. In der Hauptstudie könnte man eine Umformulierung der Frage 

vornehmen. Die Frage könnte stattdessen lauten: „Lies dir die folgenden Sätze 

gründlich durch:“ Nun folgt eine belieblige Anzahl von Aussagen, wie viel man 

von einzelnen Lebensmitteln verzehren soll, die zum Teil korrekt, zum Teil aber 

auch falsch sind z.B. „Fettiges &Süßes soll man nur sparsam verzehren“ oder 

„Obst & Gemüse soll man mäßig verzehren“. „Welche der Aussagen, die du 

gerade gelesen hast, treffen zu?“ Die Kinder könnten frei antworten oder aus 

verschiedenen Antwortmöglichkeiten wie z.B. „Satz 1,3,6 treffen zu“ auswählen. 

Auffallend ist, dass die Ergebnisse in Frage 6, die die Bedeutung einer hohen 

Energiedichte erfragt, im Test vor und nach dem Spiel nahezu gleich geblieben 

sind. Wenn man hier die Ergebnisse von Frage 2 berücksichtigt: 35,3% der 

Kinder gaben im Test nach dem Spiel an, das Wort „Energiedichte“ nicht zu 

kennen, obwohl es im Mini Game 2 mehrmals genannt und erklärt wurde, dann 

liegt der Verdacht nahe, dass das Wort „Energiedichte“ Schwierigkeiten bzw. 

Verständnisprobleme bereitet haben könnte. Auch in Frage 7, die die 

Bedeutung einer niedrigen Energiedichte erfragt, ist nur eine schwache 

Verbesserung sichtbar. 12,5% der Kinder blieben in Bezug auf Frage 7 bei ihrer 

falschen Antwort und 18,75% änderten ihre korrekte Antwort aus dem Test vor 

dem Spiel in eine falsche Antwort im Test nach dem Spiel ab. Die korrekten 

Angaben im Test vor dem Spiel müssen vorbehaltlich interpretiert werden, da 

die Kinder die korrekte Antwort auch geraten bzw. getippt haben könnten. 

Allerdings wird deutlich, dass auch hier der Begriff „Energiedichte“ oder die 

Formulierung der Frage Probleme machte. Dies deckt sich mit den 

Beobachtungen, die während der Durchführung des Wissenstests vor dem 

Spiel im Klassenverband gemacht wurden. Die Kinder hatten verhältnismäßig 

oft Verständnisprobleme bei den Fragen 6 und 7, was daran manifestiert wurde, 

dass häufig Nachfragen gestellt wurden. Die Kinder fragten z.B. was mit der 
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Frage gemeint sei, bzw. meldeten sich bei diesen Fragen häufiger, was sie 

machen sollten, wenn sie die Antwort nicht wussten.  

In Frage 8 konnten die Kinder die Lebensmittel mit niedriger Energiedichte 

deutlich besser ermitteln, wenn sie den Zusammenhang zur Farbe Grün der 

Energiedichte-Ampel herstellen konnten. Einige Kinder haben laut gedacht oder 

Anmerkungen während des Tests gemacht, woraus sich diese Beobachtung 

ableiten lässt.  

All diese Beobachtungen und Ergebnisse machen deutlich, dass der Begriff 

„Energiedichte“ für Kinder Verständnisprobleme mit sich bringt. Womöglich 

wären die Ergebnisse im Wissenstest sogar deutlich besser ausgefallen, wenn 

in der Fragestellung statt des Begriffes „Lebensmittel mit niedriger bzw. hoher 

Energiedichte“ der Begriff „grünes bzw. rotes Lebensmittel“ verwendet worden 

wären. Paradox dazu sind die Auswertungen der Interviewfrage zu möglichen 

Verständnisproblemen. Kein Kind gab an, irgendwelche Verständnisprobleme 

mit dem Inhalt des Lernspiels gehabt zu haben. Allerdings könnte hier die 

Antwort der Kinder auch nach sozialer Erwünschtheit erfolgt sein: Die Kinder 

wollten nicht zugeben, dass sie einige Dinge nicht verstanden haben. Um 

diesen Aspekt in folgenden Studien sicher ausschließen zu können, wäre statt 

des Interviews auch ein weiterer Fragebogen denkbar. Dass signifikante 

Unterschiede in den Antworten von Kindern zwischen diesen beiden Fragemodi 

bestehen, wurde bereits festgestellt (152). 

Für zukünftige Versionen des Lernspiels sollte der Begriff „Energiedichte“ 

entweder noch intensiver behandelt und erklärt werden oder eben durch einen 

leichter zu verstehenden Begriff ersetzt werden. Im Wissenstest sollten 

zukünftig die Fragestellungen umformuliert werden und mit kindgerechten 

Begriffen wie „grünen“, „gelben“ und „roten Lebensmitteln“ gearbeitet werden. 

Konkrete Beispiele, wie diese neuen Fragen aussehen könnten, wären: 

Frage 6, die bisher mit dem Fragesatz: „Kreuze bitte die richtige Antwort an: 

Wenn ein Lebensmittel eine hohe Energiedichte hat, dann bedeutet das, dass 

in dem Lebensmittel pro Gramm…“ formuliert war, könnte besser verständlich 

sein mit dem Fragesatz: „Kreuze bitte die richtige Antwort an: In einem roten 
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Lebensmi t te l (hohe Energ ied ich te) s teck t p ro Gramm…“. Die 

Antwortmöglichkeiten „sehr viel Energie (Kalorien)“, „sehr wenig Energie 

(Kalorien)“ und „mäßig viel Energie (Kalorien)“ könnten belassen werden. 

Frage 7, die bisher mit dem Fragesatz: „Eine niedrige Energiedichte bedeutet, 

dass relativ wenig Energie pro Gramm Lebensmittel vorliegt. Kreuze bitte die 

richtige Antwort an: Die Energiedichte eines Lebensmittels ist umso höher…“ 

formuliert war, könnte mit der Formulierung „Kreuze bitte die richtige Antwort an. 

Lebensmittel sind orange oder rot (mittlere bis hohe Energiedichte)….“ Auch in 

diesem Fall könnten die Antwortmöglichkeiten „je mehr Wasser in ihnen steckt“ 

oder „je mehr Fett und Zucker in ihnen steckt“ belassen werden.  

Frage 8 stellt die Aufgabe die fünf Lebensmittel mit einer geringen 

Energiedichte anzukreuzen: „Welche der Lebensmittel haben eine niedrige 

Energiedichte? Fünf Antworten sind richtig, mach also bitte fünf Kreuze.“. 

Stattdessen könnte die Frage 8 mit dem Satz „Was sind die fünf grünen 

Lebensmittel in der folgenden Liste? Fünf Antworten sind richtig, mach also 

bitte fünf Kreuze!“ ebenfalls besser verständlich sein.  

Die Thematik des dritten Mini Games wurde aus Zeitgründen in dieser 

Pilotstudie nicht im Rahmen des Wissenstests abgefragt. Daher können hier 

keine Aussagen dazu getroffen werden, wie es sich mit dem Verständnis von 

Stress und Stressbewältigung verhält. Für zukünftige Versionen des 

Wissenstests wäre es daher sinnvoll ein oder zwei Fragen zu diesem Thema zu 

integrieren. 

Es wurde sich bewusst für einen nicht validierten, selbst erstellten Wissenstest 

entschieden. Der Vorteil desselben ist, dass alle Fragen exakt auf den Inhalt 

des Lernspiels abgestimmt werden konnten. Der Nachteil ist, dass die Fragen 

nicht im Vorfeld validiert oder z.B. auf Verständnisprobleme hin untersucht 

worden sind. Der Fragebogen erlaubt lediglich den Wissenserwerb durch das 

Spiel zu ermitteln. Ein Vergleich des Wissenserwerbes durch das Lernspiels 

dieser Dissertation mit anderen Lernspielen ist nur bedingt oder schwer 

möglich, da von Studie zu Studie unterschiedliche Fragebögen bzw. 

Instrumente zur Ermittlung eines potentiellen Wissenserwerbes genutzt werden. 
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Da der Post-Wissenstests direkt nach dem Lernspiel durchgeführt wurde, sind 

leider keine Aussagen darüber zu machen, ob das Wissen auch über einen 

längeren Zeitraum behalten wird. Insbesondere der längerfristige Bestand des 

Wissens wäre wünschenswert und scheint schwieriger erreichbar zu sein. 

Diese Schwierigkeit lässt sich daran festmachen, dass die teilnehmende 

Schulk lasse bere i ts das Thema Ernährung, insbesondere d ie 

Ernährungspyramide und die einzelnen Lebensmittelgruppen vor circa einem 

halben Jahr im Unterricht behandelt hatten. Trotz dieser Tatsache konnten 

56,4% der Kinder zu T1 nicht mehr als drei Lebensmittelgruppen angeben. 

18,8% der Kinder konnten nicht eine einzige Lebensmittelgruppe angeben. Um 

ermitteln zu können, ob das Lernspiel auch einen Einfluss auf längerfristiges 

Wissen nimmt und ob z.B. die Einführung von repräsentativen Tieren eine 

sinnvolle Merkstütze ist, sollte in zukünftigen Studien dieses Lernspiels ein 

weiterer Wissenstest zu einem späteren Zeitpunkt durchgeführt werden.  

4.6 Pilotstudie in Bezug zur Literatur 

Im Vergleich zu anderen Studien, die ebenfalls ein digitales Lernspiel nutzten 

und einen möglichen Wissenserwerb im Bereich Ernährung testeten, kann das 

erste Modul von „Kids Obesity Prevention, KOP“ als Lernspiel ähnlich positive 

Ergebnisse vorweisen.  

Aus dem Review von Mack et al. können Studien aus der Gruppe 1 zum 

Vergleich hinzugezogen werden (67). Es finden sich acht Studien, in denen ein 

Lernspiel getestet und durch einen Test/Fragebogen ein potentieller 

Wissenserwerb untersucht wurde: 

• Turnin et al. testeten 2001 ein „Microcomputer nutritional teaching game“ 

(80),  

• Elena Serrano und Jennifer Anderson testeten 2004 „Food Pyramid 

Games“ (82),  

• Robertson und Zalles testeten 2005 ein interaktives Ernährungs-

Lernspiel während der Schulzeit (84), 

• Moore et al. testeten 2009 „Colour my pyramid”(87),  
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• Yien et al. testeten 2011 ein Spiel mit folgenden, verschiedenen 

Komponenten: “Little Dietican, Gifts from Heaven, Saving Health 

Kingdom ,Health Superman's Delicacy Island und Nutrition Supplement 

Battle” (91),  

• Schneider et al. testeten das Spiel „Fitters Criters“ 2012 (94), 

• Baῆos et al. testeten 2013 “ETIOBE Mates” (95) unter anderem auf 

einen möglichen Wissenserwerb zum Thema Ernährung und 

• Marchetti et al. testen 2015 ein online Gesundheitsspiel (99). 

Munguba et al. untersuchten 2008 ein Ernährungs-Lernspiel, testeten einen 

potentiellen Wissenserwerb allerdings nicht per Test oder Fragebogen, sondern 

stellten per Interview/Fokusgruppe nach der Intervention fest, dass Konzepte 

zum Thema Ernährung verstanden und gelernt wurden. In allen neun Fällen 

konnten die Autoren einen Wissenserwerb nachweisen. Mit Ausnahme von 

Munguba et al. (86), Moore et al. (87) und Schneider et al. (94) waren diese 

Ergebnisse signifikant (im Fall von Baῆos et al. nur bei der Gruppe x Zeit 

Intervention (95)). Mit Ausnahme von Schneider et al. (94), Munguba et al. (86) 

und Marchetti et al. (99) gab es im jeweiligen Studiensetting sowohl eine 

Interventions- als auch eine Kontrollgruppe. Aus der Übersichtsarbeit von Mack 

et. al geht hervor, dass von diesen neun Studien aus Gruppe 1 keine ein 

Follow-up erhob (67). Ein langfristiger Bestand des Wissens kann somit auch in 

diesen Studien nicht festgestellt werden. Die Messinstrumente waren bei den 

Untersuchungen von Moore et al. und Schneider et al. validiert (87,94).  

Eine der Studien aus Gruppe 3 des Reviews von Mack et al. kann noch 

gezielter mit „KOP“ verglichen werden, da die Autoren nicht nur die Effekte 

eines Lernspiels mittels Wissenstest untersuchten, sondern auch eine 

Bewegungskomponente integrierten (67): Johnson-Glenberg et al. kombinierten 

2014 in ihrer Studie ein digitales Lernspiel mit einer „Kinect“-

Bewegungskomponente. Im Vergleich mit der Kontrollgruppe konnten Johnson-

Glenberg et al. im durchgeführten (nicht validierten) Wissenstest zum Thema 

eine signifikante Verbesserungen messen, allerdings erst im Follow-up 2 

Wochen nach der Intervention. Sie folgerten, dass sich Bewegungsübungen 
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und eine Geschichte im Spiel positiv auf die Konsolidierung von 

Wissensinhalten auswirken könnten (154). Weitere Variablen wurden nicht 

untersucht. 

Neben dem Zuwachs an Wissen wäre es wünschenswert, zu erfahren, in wie 

weit sich auch das Ess- und Bewegungsverhalten, sowie das Körpergewicht der 

Kinder positiv durch ein Lernspiel beeinflussen lassen. Von den zehn bisher 

aufgeführten Vergleichsstudien, konnten drei außerdem einen positiven Einfluss 

auf das Essverhalten der teilnehmenden Kinder feststellen: In den 

Untersuchungen von Turin et al. und Marchetti et al. waren die Veränderungen 

signifikant, bei Yien et al. nicht (80,91,99). Baῆos et al. konnte eine positivere 

Einstellung zu gesundem Essen feststellen (95).  

Neben den bisher aufgeführten Forschungsgruppen konnten Baranowski et al. 

mit ihrem Lernspiel „Squire’s Quest“ 2003 die Aufnahme von Obst und Gemüse 

signifikant verbessern (81). 2011 testen Baranwoski et al. das Lernspiel 

„Escape from Diab/Nanoswarm: Invasion from Inner Space“. Die Aufnahme von 

Obst und Gemüse war bei allen Messungen (direkt nach dem Spiel und beim 

Follow-up nach 2 Monaten) signifikant gesteigert. Ein positiver Einfluss auf das 

Körpergewicht oder die körperliche Aktivität konnten allerdings nicht erzielt 

werden (92). Drei weiteren Forschungsgruppen war es möglich, das 

Essverhalten signifikant positiv zu beeinflussen: Thompson et al. 2008 (88), 

Majumdar et al. 2013 (96) und Sharma et al. 2015 (97). Hearens et al. konnten 

2007 mit ihrem Lernspiel das Essverhalten hinsichtlich einer geringeren 

Fettaufnahme positiv beeinflussen (signifikant allerdings nur bei den 

teilnehmenden Mädchen) (85). Thompson et al. konnten neben dem 

Essverhalten auch die körperliche Aktivität signifikant positiv beeinflussen (88). 

Einen positiven Einfluss eines Lernspiels auf den BMI konnten Goran und 

Reynolds 2005 belegen, allerdings nur bei den teilnehmenden Mädchen (83).  

Die Messinstrumente dieser Studiengruppen waren im Fall von Baranowski et 

al. (2003 und 2011) und Haerens et al. (81,85,92) validiert, im Fall von 

Majumdar et al. und Sharma et al. adaptiert validiert (96,97) und im Fall von 

Thompson et al. nur zum Teil validiert (88).  

!  CLXV



XI Anhang

Um einen umfassenderen Eindruck über die Effektivität des Lernspiels KOP zu 

erlangen, sollte daher neben dem Wissenstest über ein möglichst validiertes 

Tool nachgedacht werden, das in der Lage ist, eine Verhaltensänderung, 

insbesondere im Bereich Ernährung, zu detektieren (Ein Tool zur Erfassung der 

körperlichen Aktivität und möglicher Veränderungen dieser wurde bereits unter 

dem Punkt 4.3 diskutiert). Da bereits Studien mit solchen, zum Teil sogar 

validierten Messinstrumenten, durchgeführt wurde, könnte sich an ihnen 

eventuell orientiert werden, um Messinstrumente für die Hauptstudie 

anzupassen, weiterzuentwickeln bzw. neu hinzuzufügen. Ein Beispiel wäre der 

englisch-sprachige Test aus der Studie von Schneider et al., der von Wilson et 

al. entwickelt und validiert wurde und der einfachen, kindgerechten Erfassung 

von Essverhalten, Einstellung zum Essen, des Umfeldes und des Wissens zum 

Thema Ernährung dient (153). Baranowski et al. nutzen in ihrer Studie 2011 

eine englisch-sprachige Software „Nutrition Data System for Research 

(NDSR)“, um die Ernährung bzw. das Essverhalten der teilnehmenden Kinder 

zu erfassen (92,154). Diese ist online erwerbbar, allerdings mit hohen 

Nutzungskosten verbunden. Allgemein ist es schwierig die Ernährung von 

Kindern mittels eines validierten Instruments zu erfassen. Andersen et al. 

sprachen 2011 in einem anderen Zusammenhang (European Food 

Consumption Validation (EFCOVAL) -child Project) eine Empfehlung aus, 

welches Instrument am besten geeignet sei, um die Ernährung und das 

Essverhalten von Kindern im Alter zwischen vier und 14 Jahren möglichst 

genau zu erfassen. Sie empfehlen für Schulkinder wiederholt ein persönliches 

Interview über die Ernährung der jeweils letzten 24 Stunden, am besten im 

Beisein eines Elternteils (155). Als Software zur Dateneingabe empfehlen sie 

EPIC-Soft (156). Dies wiederum ist mit großem personellem Aufwand und 

Kosten verbunden. Falls die Erfassung des Ernährungsverhaltens und 

möglicher Veränderungen durch das Lernspiel für die Hauptstudie vorgesehen 

sind, sollte über ein möglichst validiertes, kostengünstiges Instrument 

nachgedacht werden, dessen Aufwand für den Umfang der Studie gerechtfertigt 

ist.  
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Die Untersuchung von Verhaltensänderungen oder Änderungsabsichten und 

insbesondere von Veränderungen des Körpergewichts setzt erwartungsgemäß 

eine gewisse Länge der Studie voraus. Die eingangs genannten Studien, die 

einen Wissenserwerb durch digitale Lernspiele ermittelten, hatten einen 

zeitlichen Rahmen von einem Tag bis maximal drei Monate. Studien, welche 

zudem Verhaltensänderungen untersuchten, waren über eine Zeitraum von 

einer Woche bis maximal vier Monate angelegt (67). Die Studie von Goran und 

Reynolds (83), in der auch eine Veränderung des Körpergewichts feststellen 

konnte, dauerte acht Wochen. Für die geplante Hauptstudie des Lernspiels 

„KOP“, in der neben Modul 1, auch Modul 2 getestet werden soll, ist daher 

ebenfalls ein längerer Zeitraum angedacht. In dem Setting wäre es sinnvoll 

über den Wissenstest und den schon genannten Fragebogen zur körperlichen 

Aktivität hinaus, Gewicht und Größe der Kinder zu mehreren Zeitpunkten zu 

ermitteln, um etwaige Veränderungen ermitteln zu können. 

Wie in der Einleitung beschrieben, haben auch die Eltern Einfluss auf das 

kindliche Ernährungs- und Bewegungsverhalten. Sie aktiv (nicht nur zur 

Datenerhebung) in ein Studiensetting mit einzubeziehen, könnte daher von 

Vorteil sein. Bei einigen der bisher aufgeführten Studien war dies der Fall:  

• Baranowski et al. (2003) hat den Eltern wöchentlich Informationsblätter 

zum Thema des Lernspiels zukommen lassen (81).  

• Goran und Reynolds (2005) inkludierten vier Familienaufgaben in ihren 

Studienablauf (83). 

• Robertson und Zalles (2005) stellten für die Eltern auf einer Webseite 

Informationen zur Studie (84).  

• Moore et al. (2009) stellten den Eltern bzw. Familien eine Webseite mit 

Informationen und Tipps zur Verfügung (87). 

• Thompson et al. (2015) verschickte zehn Informationsblätter an die 

Eltern und stellte eigens für diese eine Webseite mit weiteren 

Informationen zur Verfügung (98).  
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Ob die Einbindung der Eltern wirklich einen Vorteil bringt, wurde allerdings nicht 

überprüft. In dieser Pilotstudie wurden die Eltern nicht mit in den Studienablauf 

einbezogen. Für die Hauptstudie ist ein Einbezug der Eltern ebenfalls 

angedacht. 

Diese Pilotstudie kann maximal Hinweise geben, dass der Einsatz von digitalen 

Spielen in der Prävention bzw. Therapie von Adipositas im Kindesalter von 

Vorteil sein kann. Das Lernspiel „KOP“ muss zunächst fertig entwickelt werden 

und im Anschluss in einer umfangreicheren, randomisiert kontrollierten Studie 

getestet werden, um solche komplexen Fragen beantworten zu können. 

5. Zusammenfassung der Hauptergebnisse 

In Zeiten der global zunehmenden Adipositas in der Bevölkerung steigt auch die 

Zahl der übergewichtigen Kinder an. Übergewicht im Kindesalter kann zu 

schwerwiegenden gesundheitlichen Beeinträchtigungen, insbesondere im 

späteren Erwachsenenleben, führen. Um diesem Trend entgegenzuwirken, 

werden in dieser Dissertation neue Therapie- und Präventionsmöglichkeiten 

aus dem Bereich der digitalen Medien untersucht. In Form einer Pilotstudie 

wurde das Modul 1 des Lernspiels „kids obestiy prevention, KOP“ getestet. Das 

Konzept für KOP wurde von der Abteilung für Psychosomatische Medizin und 

Psychotherapie der Universitätsklinik Tübingen und des Cluster 7 des 

WissenschaftsCampus Tübingen entwickelt. Das Ziel des Konzeptes ist es, mit 

Hilfe von modernen Medien, einen Zugang zu Kindern der Altersgruppe 7-15 

Jahren zu finden, um kindlichem Übergewicht vorzubeugen und die Therapie 

desselben zu unterstützen. Diese Pilotstudie stellt die Grundlage für eine 

zukünftige randomisiert kontrollierte Hauptstudie mit größerer Stichprobe dar. 

Die Praktikabilität und Akzeptanz, das Verständnis, ein möglicher 

Wissenserwerb und der Spielspaß von KOP standen in dieser Untersuchung im 

Vordergrund. Die Pilotstudie wurde in einer dritten Klasse in einer Tübinger 

Grundschule durchgeführt. Es nahmen 17 Schulkinder im Alter von acht bis 

zehn Jahren teil (♀ n=9, ♂ n=8). Im zeitlichen Rahmen von circa drei Wochen, 

am Ende des Schuljahres 2013/2014, wurden mit jedem teilnehmenden Kind 
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ein Wissenstest vor und nach dem Spiel, sowie ein abschließendes Interview 

durchgeführt und das erste Modul des Lernspiels KOP durchgespielt.  

Das Spiel konnte ohne nennenswerte technische Komplikationen durchgeführt 

werden. Es wurde bereits in dieser frühen Entwicklungsphase von den Kindern 

gut akzeptiert, zeigt einen signifikanten positiven Effekt auf den Wissenserwerb 

und bietet dem spielenden Kind ein moderates Maß an Bewegung. Im Rahmen 

d i e s e r P i l o t s t u d i e w u r d e n Ve r b e s s e r u n g s m ö g l i c h k e i t e n d e r 

Spielprogrammierung bzw. des Studienablaufs eruiert. Mit wenigen Ausnahmen 

u.a. des Begriffs „Energiedichte“ waren alle Spielinhalte und Fragen im 

Wissenstest den Kindern gut verständlich.  

Die Ergebnisse der Pilotstudie weisen darauf hin, dass der Einsatz von digitalen 

Lernspielen in der Präventions- und Therapie von kindlicher Adipositas als eine 

ergänzende Maßnahme sinnvoll sein können. Sie bieten eine kindgerechte 

Möglichkeit, Übergewicht bei Kindern mit Hilfe moderner Medien 

lösungsorientiert anzugehen.  

Ergänzend zur empirischen Untersuchung wurde eine Literaturübersicht zu 

diesem Thema in Form eines systematischen Review mitverfasst: „Chances 

and limitations of video games in the fight of childhood obesity – a systematic 

review”. Dafür wurden Studien mit Video- oder Computerspielen gesucht, die 

sich mit den Themen Ernährung, Bewegung und kindlichem Übergewicht 

auseinander setzen. Die Zielgruppe waren Kinder im Alter zwischen 5 und 15 

Jahren. Aus 2379 Quellen wurden 64 Studien zu diesem Thema ausgewählt 

und ausgewertet.  

Die meisten dieser Studien konnten qualitativ positive Effekte in ihren 

Ergebnissen zeigen. Diese zeigten sich u.a. in einer Verbesserung von 

gewichtsre levanten Kennwer ten, körper l icher Akt iv i tä t /F i tness, 

Ernährungsgewohnheiten oder in einem Zuwachs von Wissen in diesen 

Bereichen. Allerdings waren die gefunden Effekte nur klein. Psychosoziale 

Aspekte wurden in den Studien nicht berücksichtigt. Die Eltern wurden nur in 

einem kleinen Teil der Studien aktiv integriert. 
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Es lässt sich aus den Ergebnissen schlussfolgern, dass der alleinige Einsatz 

von Video- oder Computerspielen zur Gewichtsreduktion bzw. –stabilisation 

keine zufriedenstellenden Ergebnisse liefert. Allerdings könnte ihr Einsatz als 

ergänzende Komponente eine vielversprechende Möglichkeit sein, um 

Präventions- und Therapieprogramme der kindlichen Adipositas erfolgreicher zu 

machen. Sie könnten einen positiven Einfluss auf die Akzeptanz der einzelnen 

Programme nehmen und dadurch die Ergebnisse bzw. Therapieerfolge 

verbessern.  
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XI.I Wissenstest 

Wissensfragebogen 
Name:_______________________                               
ID:__________________________     

1) Kennst du den Ernährungskreis oder die 
Ernährungspyramide?   

0 Ja  0 nein  

2) Hast du in Bezug auf Lebensmittel schon einmal 
das Wort „Energiedichte“ gehört? 

0 Ja  0 nein 

3) Wie heißen 5 große Lebensmittelgruppen? 

1.                           

2.            

3.            

4.            

5.            
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4) Ordne die Lebensmittel den Lebensmittelgruppen 
zu. Verbinde sie mit einer Linie:  Beispiel: Zucker 
gehört zu “Süßes/Fettes“. 

 

Brot     GETREIDE/KARTOFFELN/ETC. 

Banane       

Karotte      

Joghurt      OBST/GEMÜSE   

Kochschinken      

Schokolade      

Zucker     MILCH/MILCHPRODUKTE 

Mais 

Reis        

Nudeln      SÜßES/ FETTES  

Butter       

Lachs  

Käse       FISCH/FLEISCH/
EIER 

Apfel       

Zucchini 
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5) Aus welchen Lebensmittelgruppen sollten wir 
reichlich essen, aus welchen mäßig und aus welcher 
sparsam? Kreuze das entsprechende bitte für jede 
Lebensmittelgruppe an. 

a) Getreide-, Getreideerzeugnisse und Kartoffeln 

Reichlich  Mäßig  Sparsam 

b) Milch und Milchprodukte 

Reichlich  Mäßig  Sparsam 

c) Fleisch, Fisch, deren Erzeugnisse und Eier 

 Reichlich   Mäßig   Sparsam 

d) Gemüse und Obst 

Reichlich   Mäßig   Sparsam 

e) Fettiges und Süßes 

Reichlich   Mäßig   Sparsam 

6) Kreuze bitte die richtige Antwort an: Wenn ein 
Lebensmittel eine hohe Energiedichte hat, dann 
bedeutet das, dass in dem Lebensmittel pro Gramm 
…  

sehr wenig Energie (Kalorien) steckt 

 sehr viel Energie (Kalorien) steckt 

mäßig viel Energie (Kalorien) steckt 
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7) Kreuze bitte die richtige Antwort an. Eine 
niedrige Energiedichte  bedeutet, dass relativ wenig 
Energie pro Gramm Lebensmittel vorliegt. Die 
Energiedichte eines Lebensmittels ist umso höher… 

je mehr Wasser in ihm steckt 

je mehr Fett und Zucker in ihm stecken 

8) Welche der Lebensmittel haben eine 
niedrige Energiedichte?  5 Antworten sind richtig, 
mach also bitte 5 Kreuze. 

Apfel 

Schokolade 

Gurke 

Kochschinken 

Lyonerwurst 

Bergkäse 

Schokoladenpudding ohne Sahne 

Kartoffeln 
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XI.II verschriftlichte Interviews 

1. Wie findest du das Spiel? 

a. Was findest du gut? 

b. Was findest du nicht so gut oder sogar blöd? 

2. Hattest du Probleme bzw. fiel dir etwas schwer?  

3. Hast du alles verstanden, was man Dir im Spiel erklärt hat? 

4. Wie findest du die Geschichte des Spiels? 

5. Wie geht das Spiel wohl weiter?  

6. Was sagst du zu den Tieren für die einzelnen Lebensmittelgruppen? 
Gefallen sie dir? 

a. Affe 

b. Katze 

c. Hamster 

d. Bären 

e. Kuh 

7. Welches Tier gefällt dir am besten? Welches Tier gefällt dir am 
wenigsten? 

8. Hast du Verbesserungsvorschläge zu den Tieren? 

9. Hast du sonstige Fragen/Ideen oder möchtest sonst noch etwas 
loswerden? 

!  VIII



XI Anhang

!  IX



XI Anhang

XI.III Aufklärungsbogen & Einverständniserklärung für die Eltern 

Information für Eltern und Erziehungsberechtigte  

Pilotstudie: 

„Lernspiel zu den Themen Ernährung, Bewegung und Psychosoziales“ 

Liebe Eltern und Erziehungsberechtigte, 

das Universitätsklinikum Tübingen entwickelt derzeit ein Lernspiel für Kinder im Alter 

zwischen 9 und 11 Jahren mit dem Hauptziel, Grundlagen für eine gesunde Ernährung zu 

vermitteln. Begleitend werden hierzu auch einige Aspekte zum gesunden 
Bewegungsverhalten und zum Umgang mit Stress vermittelt. Durch die Wahl eines 

Computerspiels als Medium, das durch Bewegungen des Kindes gesteuert wird, sollen 

mögliche Zugangshürden zu diesen Themen überwunden werden. Übergeordnetes Ziel 

soll es sein Veränderung des Lebensstils zu unterstützten, um so Übergewicht im 

Kindesalter und späteren Erwachsenenalter entgegenwirken zu können. Das ist wichtig, 

denn die Zahl der übergewichtigen und fettleibigen Kinder steigt dramatisch an und aus 
diesen Kindern werden meistens auch übergewichtige und fettleibige Erwachsene - 

verbunden mit schwerwiegenden Begleiterkrankungen.  

In dieser Untersuchung möchten wir die Eignung und Qualität des von uns entwickelten 

neuen Lernspiels testen. Der Ablauf wird unter enger Absprache mit den Lehrern in den 

Schulalltag integriert. Jedes Kind kommt zu einer Sitzung. Der Spielteil dauert etwa 25 

Minuten. In dieser Zeit sind die Kinder zum Teil körperlich aktiv, da das Spiel durch die 
eigene Körperbewegung (gehen, leichtes hüpfen etc.) gesteuert wird. Dabei bewegt sich 

Ihr Kind vor einer Leinwand, auf die mit einem Beamer das Spiel projiziert wird. Kurze 

Spielsequenzen finden auch am Tablet-Computer statt. Der Erhebungsteil der Sitzung 

dauert etwa 15 Minuten. Dabei werden Ihrem Kind zu Beginn und am Ende der 

Spielsitzung ein paar Wissensfragen aus den Bereichen Ernährung, Bewegung und 

Stressbewältigung gestellt. Zusätzlich wird ein kurzes Interview mit ihrem Kind geführt um 
eine direkte Rückmeldung zu unserem neuen Lernspiel zu bekommen.  

Alle im Rahmen dieser Pilotstudie erhobenen Teilnehmerdaten werden entsprechend den 

Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes vertraulich behandelt. 
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Wir würden uns freuen, wenn Sie Ihre Zustimmung erteilen und Ihr Kind an dieser 

Untersuchung mitmachen darf und möchte. Wenn sie einverstanden sind, füllen Sie bitte 

die Einverständniserklärung aus und geben Sie diese Ihrem Kind in die Schule mit. 

Herzlichen Dank für Ihre Unterstützung! 

Einverständniserklärung 

Pilotstudie: 

„Lernspiel zu den Themen Ernährung, Bewegung und Psychosoziales“ 

Die Teilnahme meines Kindes an der Studie ist freiwillig und mein Kind kann 

jederzeit ohne Angabe von Gründen das Spiel abbrechen. Entsprechend den 

Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes werden die gewonnenen 

Daten vertraulich behandelt. 

Unter diesen Voraussetzungen bin ich damit einverstanden, dass meine 

Tochter/mein Sohn an der Untersuchung mit dem Computer-Lernspiel 

teilnehmen darf. 

__________________________   

Vor- und Nachname des Kindes            

______________  _________________________            

______________ 

         Datum           Name des Erziehungsberechtigten           

Unterschrift 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XI.IV Verschriftlichte Interviews mit den Kindern  
09.07.2014, ID 1 

1. Wie findest du das Spiel soweit? – „Ich finde das Spiel gut, aber es wäre besser, wenn 
die Figur auch rennen kann.“ (Wenn man selbst geht, soll der Charakter gehen, wenn 
man selbst rennt, soll der Charakter rennen.) 

2. Gibt es Dinge, die man noch verbessern könnte oder hast du noch Ideen zum Spiel? – 
Nee 

3. Vielleicht was den Ton angeht… - Nee, ist okay so. 

4. Was fandst du nicht so gut oder sogar richtig blöd? – Eigentlich fand ich alles gut. 

5. War es dir mal langweilig oder fandst du es interessant? – Es war schon interessant.  

6. War dir manches zu lange? – Nein 

7. Gab es ein Spiel, was etwas schwerer war, wo man noch etwas mehr erklären hätte 
sollen? – Ja, bei dem Seifenblasenspiel. Da sollte jetzt Seifenblase aufgehen.  

8. Luftballonspiel okay? – Ja 

9. Hast du alles verstanden, was der Sprecher erklärt hat? – Ja 

10. Gab es Wörter, die du nicht verstanden hast? – Nee 

11. Die Geschichte (Intro) zum Spiel… passt das dazu? Ja 

12. Wie geht es wohl weiter? - Der Mann, der das Wissen suchen sollte, findet das Wissen 
auch, kommt zurück in seine Stadt und die Menschen werden auch dort sportlich. Und 
dann muss man auch keinen Wettkampf mehr machen.  

13. Gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – Kuh, kann bleiben. Affe, passt eigentlich auch 
gut. Könnte vielleicht auch noch ein Hase sein, der eine Karotte isst. Der Bär, Katze 
und Hamster passen gut.  

14. Sollen die Tiere noch verändert werden oder gefallen sie dir wie sie sind? – Nee, die 
könnten so bleiben.  

15. Lieblingstier? – Affe 

16. Was magst du am wenigsten? - Das Süßes und Fettiges 

17. Findest du es eine gute Idee, dass die Tiere die LM-Gruppen repräsentieren, dass man 
sie sich so leicht merken kann? – Die Tiere sind eine gute Idee 

18. Sonstige Fragen/ Ideen oder was du loswerden möchtest? – Nein 

Erzählt später noch: Der Charakter solle schneller laufen können, damit man das Spiel 
schneller spielen und mehr Level schaffen könne. Sie wünscht sich im Spiel auch noch Level zu 
Bewegung und Sport und nicht nur Ernährung 

ID 2, 09.07.2014 

1. Wie fandst du das Spiel, was du gerade gemacht hast? Fandst du es gut? – Ja 
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2.  oder irgendwie langweilig, hat es dir vielleicht zum Teil zu lange gedauert? – Nee, ich 
fand es gut 

3. Gab es Dinge, die du nicht so gut fandst? - Eigentlich nicht 

4. Hat die Steuerung gut geklappt? - Ja 

5. Hättest du dir gewünscht, dass der Charakter noch irgendwas anderes kann? – Wäre 
cool, wenn man ihn lenken könnte.  

6. Ist dir was schwer gefallen? Gab es Probleme? – Nein 

7. Hast du alles verstanden, worum es in dem Spiel ging? – Ja 

8. Die Geschichte (Intro), hat dir die gefallen? - Ja, fand ich gut 

9. Wie geht’s wohl weiter? – Der sucht halt, wie die das dann schaffen können und dann 
gewinnen sie. 

10. Wie gefallen dir die Tiere? – Ja, die passen gut zusammen. Alle gut 

11. Favoritentier? – Hamster schaut irgendwie am Besten aus, vom Bild her 

12. Verbesserungsvorschläge? Würden andere Tiere besser passen? – Nein 

13. Kennst du die Ernährungspyramide? – Ja! Das haben wir schon gelernt. Man soll 6 
große Gläser am Tag trinken und Süßes und Fettes nicht so viel essen. Das könnte 
man auch weglassen 

14. Findest du die Tiere als Merkhilfe besser oder die Pyramide allein? - mit Tieren. 
Praktisch, dass die die Sachen auch in der Hand haben, das kann man sich dann gut 
merken 

15. Kombination Tiere mit Pyramide? – Ja, wäre gut. Unten ist das, was man am meisten 
soll und oben dann halt der Bär, von dem man nicht so viel essen soll. 

16. Fällt dir sonst noch was ein? Irgendwas was dir noch aufgefallen ist? – Nein  

17. Hat es dir Spaß gemacht? – Ja 

ID 3, 09.07.2013 

1. Wie fandst du das Spiel? – Lustig 

2. Was fandst du besonders gut? Gab es etwas, was du besonders gern gemacht hast? – 
Das Laufen mit dem Charakter hat Spaß gemacht 

3. Gab es etwas, was du nicht so gut oder sogar blöd fandst? – Eigentlich nicht 

4. Hättest du gern etwas anders gehabt? – Also…Mir wäre es zu anstrengend, wenn man 
den Charakter lenken müsste. Weil man die Knie so hoch nehmen musste. 

5. Hattest du Probleme? Ist dir etwas schwer gefallen? – Bis auf die Knie hoch nehmen 
nicht. 

6. Gab es etwas, was du nicht verstanden hast? – Nee 
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7. Wie fandst du die Geschichte (Intro)? – Die war ganz gut eigentlich. Aber ich hab den 
Zusammenhang zwischen der Gesichte und dem Spiel nicht ganz verstanden 

8. Wie könnte das Spiel weiter gehen? – Dass der dann alles von Essen und so 
zusammen hat und sich weiter auf den Weg macht und probiert dieses Wissen wieder 
zu holen 

9. Wie gefallen dir die Tiere? Passen die gut zu den Gruppen? – Ja  

10. Gab es eins, was nicht gepasst hat? Nee, eigentlich nicht 

11. Würde ein anderes Tier besser passen? Hättest du eine Idee? – Nee, ich hätte keine 
Idee 

12. Was ist dein Favorit? Welches Tier gefällt dir besonders gut? – Der Hamster sieht 
ziemlich lustig aus, niedlich halt. Der Affe ist auch toll 

13. Kennst du die Ernährungspyramide? – Ja, das hatten wir schon im Unterricht.  

14. Den Ernährungskreis kennst du auch? – Ja, der war in dem Spiel.  

15. Was findest du besser von beiden? - Ähm…. Was findest du besser verständlich? – 
Also, eigentlich beides. Da sind halt andere Sachen drauf und andere Farben dazu. Im 
Kreis sind z.B. viel mehr Sachen drauf als in der Pyramide. Bei der Pyramide hat es 
auch Wasser und im Kreis nicht. Es ist zwar nicht das gleiche drauf, aber man kann 
beides gleich gut verstehen, finde ich. 

16. Die Tiere fandst du also nicht so gut wie die Pyramide oder den Kreis? Doch…die 
waren schon gut, aber die Pyramide hat mir besser gefallen 

ID 4, 09.07.2014 

1. Wie hat dir das Spiel gefallen? – Sehr gut 

2. Fandst du irgendwas besonders gut an dem Spiel? – Ja, dass immer so, wenn man so 
läuft, dann gibt’s wieder ein Spiel. Man wechselt immer so ab. 

3. Sonst noch etwas? – Ja, es sah gut aus, mit dem Wind und so. Wenn man dann so am 
Startpunkt steht… 

4. Was fandst du nicht so gut? War etwas blöd? – Ja, man kann halt nicht lenken. Man 
läuft immer zum nächsten, wo man hin muss. Lenken kann man aber nicht 

5. Hattest du Probleme? War etwas schwer? – Nö 

6. Hast du alles verstanden? – Ja 

7. Wie hat dir die Geschichte (Intro) gefallen? – Die hat mir sehr gut gefallen, weil es war 
irgendwie so ein Märchen, mit einem Märchenbuch. Und wenn es jemand so vorliest…
das ist irgendwie geschickt, dass man einfach so…wie ein Erzähler, der das Buch so 
hält, dass man mit reinsehen kann 

8. Wie geht’s wohl weiter? – Also ich glaube, dass es so weiter geht, dass man die 
Weisheit findet und es könnte so enden, dass am Schluss alles ganz gut endet, sich die 
2 Städte vertragen und dann auch der Wettkampf unentschieden ausgeht 

9. Wie gefallen dir die Tiere? Waren die passend? Ja, ja 
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10. Eins, was nicht so gut war? Wäre ein anderes Tier vielleicht besser? – Nein. Außer die 
Katze, die isst ja keine Eier. 

11. Hat dir eins besonders gut gefallen? Gibt es einen Favorit? Also ich finde, die Kuh sieht 
witzig aus, mit der Milch am Schwanz, weil das sind ja so Milchprodukte. Das sieht man 
dann gleich. Alles, was man aus Milch macht, kommt von der Kuh.  

12. Gibt es eins, was dir nicht so gut gefällt? – Ja, der Bär sieht etwas komisch aus. So 
breitbeinig und so 

13. Würdest du ein Tier anders machen/ verbessern? – Ja, vielleicht, dass der Hamster 
gerade eine Schale mit Weizen isst. Also dass der den Weizen nicht im Mund hat, 
sondern eine kleine Schüssel vor sich.  

14. Kennst du die Ernährungspyramide? – Ja 

ID 5, 09.07.2014 

Wegen Zeitnot konnte das Interview nicht mehr geführt werden! Vater hat Kind abgeholt. 

Interview wurde am 25.07.2014 nachgeholt: 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Gut 

2. Was hat Spaß gemacht? – Das mit dem Laufen. Ich fand alles gut 

3. Gab es auch etwas, was du blöd fandst? – Nein 

4. Gab es etwas, was du schwer fandst? – Bissel schon. Bei den Luftballons sind ein paar 
Sachen rausgefallen 

5. Hat man die Erzählungen alle verstanden? – Ja 

6. War die Länge gut oder wurde es mal langweilig? – Nein 

7. Wie gefällt dir die Geschichte (Einleitung)? Die war gut 

8. Würdest du es besser finden, wenn man da ein Filmchen zeigt? – Ja 

9. Wie geht das Spiel wohl weiter? – Nein 

10. Was würdest du dir wünschen, wo der Charakter noch hinlaufen soll? – In ein schönes 
Land…Rosen, Schmetterlinge 

11. Fändest du es gut, wenn noch etwas mehr Leben im Spiel wäre? Ja. Tiere: Katzen, 
Pferde 

12. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – Also, ich finde das passt ganz gut. Zum 
Beispiel, die Katze mag Fisch und Fleisch 

13. Was gefällt dir am Besten? – Der Bär. Also weil der hat zwar Süßigkeiten. Aber ich esse 
halt nicht so viele Süßigkeiten, weil die sind halt nicht so gesund. Aber der hat mir gut 
gefallen und die Katze auch 

14. Hat dir eins nicht gefallen? Nein. Alle gut. Das mit dem Obst fand ich auch gut. Weil 
Obst und Gemüse sind halt gut und ich esse halt fast jeden Tag Gemüse 
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15. Fändest du es gut, wenn man selber lenken könnte? – Also wenn man selber lenkt, ist 
es auch etwas schwierig, weil dann muss man nach rechts…nach links…Und ein paar 
Kinder wissen nicht wo rechts ist und wo links ist. Ich finde es so mit der Lenkung 
besser 

16. Sonstige Ideen, Vorschläge? – Nein  

ID 6, 10.07.14 

1. Wie fandst du das Spiel? – Gut, aber es sollte noch etwas mehr Aktion geben, weil man 
da nur rumläuft und dann kommt noch was 

2. Beispiel? – Wenn man auch mal was finden sollte oder so. Oder wenn da auch mehr 
Leben drin wäre (Tiere, Personen) Sachen die man finden könnte, wie bei einigen 
Videospielen: Geld, Ausrüstung 

3. Ton, vielleicht Geräusche oder Musik? – Nee, brauch ich nicht 

4. Was war nicht so gut? Vielleicht sogar blöd? – Es ist auch ein bisschen zu kurz 

5. Hättest du gedacht, dass wir jetzt schon eine gute halbe Stunde spielen? – Nee 

6. War etwas schwierig? Hast du etwas nicht verstanden? – Nein 

7. Ansagen/Erzählungen – waren die zu lang oder gut von der Länge? – Mal, war es 
etwas langweilig, weil er zu lange erzählt. Ich will dann nur schauen…und der erzählt 
immer noch so viel. Ich will dann anfangen 

8. Wie geht’s wohl weiter? Nächstes Level? – Vielleicht auch mal so einen Wettkampf 
schon mal üben.  

9. Wo soll er landschaftlich noch hinlaufen? – Er könnte die Burg noch etwas erkunden 
oder in der Stadt noch mehr rumlaufen. Da läuft man ja nur geradeaus. Oder man 
könnte auch noch zu den Türmen hoch. Da könnte dann ja auch noch etwas sein 

10. Wie gefallen dir die Tiere? – Die sind gut, eigentlich 

11. Sind die passend für die LM-Gruppen? – Den Affe für Obst und Gemüse find ich nicht 
so gut, weil der hat ja nur die Banane. Die anderen find ich passend 

12. Wüsstest du ein besseres Tier? – Glaub nicht 

13. Sind die Tiere gut? Kann man sich die Gruppen so leichter merken? Die Tiere braucht 
man eigentlich nicht. 

14. Was ist dein Lieblingstier? – Am besten passend, find ich den Bär und die Kuh. Am 
Besten sogar die Kuh 

15. Sonstige Ideen? Vorschläge? – Man soll noch mehr tun, als nur laufen und man soll 
sich auch umgucken können.  

16. Möchtest du selbst steuern? - Ja 

ID 7, 10.07.14 
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1. Wie fandst du das Spiel? Was ist dein Eindruck? – Ich fand es gut. Man lernt da auch 
sehr viel, was man essen kann und was nicht. Und es macht auch Spaß, sich so zu 
bewegen. Und es ist auch cool, da irgendwas zu machen und dann selber 
rauszufinden, wo man es dann hinmachen soll z.B. wie im Luftballonspiel. Da kann man 
selber denken…Das ist da…und später weiß man dann, dass es doch nicht da 
hingehört. Dann weiß man das auch. Das ist einfach nur cool und es macht Spaß 

2. Gab es etwas was du nicht gut fandst oder sogar blöd? – Nein, eigentlich nicht. Aber 
ich finde, dass der Mensch auch ein bisschen, wie ein Raumfahrer aussieht. Der sollte 
anders angezogen sein. Die waren damals ja auch nicht so richtig reich.  

3. War irgendetwas schwer oder schwer zu verstehen? – Es war echt cool und man 
konnte es auch echt gut verstehen, weil er es auch gut erklärt hat. Und es war 
eigentlich ganz schön  

4. Wie geht’s wohl weiter? Nächste Station? – Vllt. wenn das fertig ist, vielleicht zum 
Wettkampf, also da wo der Wettkampf ist. 

5. Wo könnte das sein? – Vllt. im Wald, eine Lichtung. Und dann könnte man dort 
verschiedene Wettkämpfe machen 

6. Was für kleine Spiele könnten noch kommen? Was soll der noch lernen? – Sport oder 
so etwas. Wie man sich gut bewegt. Genauso wie in der Geschichte, wie man abnimmt.  

7. Wie gefallen dir die Tiere? – Gut. Bei Süßes und Fettiges passt das richtig gut, weil der 
Bär mag ja auch viel Süßes. Die Katze mag ja auch Fisch. Beim Affen passt es 
irgendwie auch, weil der mag ja Bananen. Banane ist ja echt lecker. Und dass passt 
dann echt gut. Und bei der Milch. Aus Milch wird ja am meisten gemacht. Das passt 
dann gut mit der Kuh. Und beim Getreide, der Hamster mag ja auch Getreide 

8. Gefällt dir das Aussehen der Tiere? – Lustig 

9. Was ist dein Lieblingstier? – Katze, weil ich Katzen gerne mag 

10. Welches magst du am wenigsten? – Ich mag alle Tiere 

11. Findest du die Tiere gut, um sich die LM-Gruppen zu merken? – Ich finde es eine gute 
Idee. Denn es gibt ja auch andere Tiere, die Fisch mögen, aber die Katze mag das ja 
am meisten. Und dann kann man sich die Gruppen richtig gut merken 

12. Ideen zur Stadt und zur Landschaft? – Ich finde, es sollten auch mehr Menschen da 
sein. Es ist eine traurige Landschaft. Tiere könnten auch ein bisschen sein z.B. eine 
Katze, die da so rumschleicht. Oder einen Hund, ein Wachhund. 

13. Geräusche? Besser mit Ton oder ohne Ton? – Ich finde es besser, wenn es mit Ton ist, 
weil dann stellt man sich das besser vor, als ob es wirklich so wäre, weil den Ort gibt’s 
ja gar nicht 

ID 8, 10.07.14 

1. Wie fandst du das Spiel? – Ich fand das Spiel gut, aber man könnte noch verbessern, 
indem man den Mensch selber lenken muss und dass man einen Auftrag bekommt, wo 
man Sachen holen muss oder Teste machen muss 
! Die Lampen im Dort sollten erstmal aus sein und man sollte sie dann mit Fragen, die 
man richtig beantwortet, anzünden können und so die Stadt erkunden 
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 Man sollte am Anfang in ein Haus gehen und sich erstmal Anziehsachen holen 

• Der Mensch, die Kleidung und die Frisur sollten eher älter aussehen und nicht so 
groß sein, weil früher waren die auch nicht so gr0ß 

2. Der kommt ja aus der reichen Stadt. Würdest du es gut finden, wenn der Charakter dick 
wäre? – Ja, der soll schon dick sein, damit man sieht, dass er besser wird 

3. Was findest du am Besten? – Dass man laufen musste. Die Stadt fand ich an sich 
schon gut. Aber da sollten noch Menschen rumlaufen, die einen ansprechen, Fragen 
stellen. Und man selbst soll auch die Menschen fragen ,wo  es hingeht 

4. Was fandst du blöd? - Ich fand, alles war eigentlich gut 

5. War etwas schwer zu verstehen? – Also ich fand die Knie hoch zu nehmen schwer. 
Man läuft dann automatisch nach vorne. Man sollte die Beine nicht so hoch nehmen 
müssen. Und er soll schneller werden, wenn man rennt. Und springen soll er können.  

6. Die Länge der Erklärungen in den Minispielen war die gut? – Ich fand die waren etwas 
zu lang. Die kann man kürzer machen 

7. Reicht dir die Erzählung oder hättest du dir noch Animation, etc. dazu gewünscht? – 
Nein, eigentlich war das gut.  

8. Wie geht’s wohl weiter? – Z.B. an der Kante/Klippe nach dem Markt ein Balancierspiel. 
Dann trifft man ein Monster oder ein Fiech halt, was einem einen Auftrag gibt. Wenn 
man den nicht schafft, muss man was abgeben z.B. könnte man dessen Sklave 
werden. Und man muss es nochmal probieren. Von dem Monster sollte man das 
Wissen suchen 

(Vorher im Spiel erwähnt: Mehr Menschen in der Stadt, an der Brücke, die einem 
Fragen stellen, die man beantworten muss wie z.B. einen Wegzoll. Man soll den 

Charakter lenken können und sich auch umgucken lassen können 

9. Wie gefallen dir die Tiere? – Ich würde beim Affen z.B. einen Elefant nehmen, weil der 
Affe z.B. keine Trauben isst. Der Elefant isst schon mehr. Bei der Kuh könnte man das 
Milchglas weglassen oder wo anders hinstellen. Die Katze könnte sitzen, der Schwanz 
ist so lang, sieht mehr aus wie ein Rattenschwanz. Der Bär könnte noch Bienen außen 
rum haben. Der Hamster ist gut, nur man könnte das Weizen noch länger machen 

10. Welches ist dein Lieblingstier? - Der Hamster 

11. Wen magst du am wenigsten? – Den Bär, irgendwie 

12. Vom Aussehen oder wegen der Gruppe? Nein, weil der ist irgendwie so dick und das 
Honigglas ist genau in der Mitte 

13. Findest du es eine gute Idee mit den Tieren? - Eigentlich braucht man gar keine Tiere.  

Sonstige Ideen oder Vorschläge? – Nein 

ID 9, 10.07.14 

1. Wie fandst du das Spiel? - Gut, ich finde es toll.  
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2. Was fandst du besonders gut? – Ich fand das Seifenblasenspiel am Schluss gut und 
das Laufen und den Rucksack zu packen, dass ich dann weiß, was ich verbessern 
muss beim nächsten Mal.  

3. Hättest du gern noch einen Versuch gehabt beim Rucksackspiel? – Ja ☺  

4. Wie hat dir das Luftballonspiel gefallen? – Das war auch gut 

5. Gab es etwas, was nicht so gut war oder sogar blöd? – Nee, eigentlich nicht 

6. Gab es etwas, was schwer war? Was Probleme gemacht hat? – Dass man die Knie 
richtig hoch machen muss. War ganz schön anstrengend 

7. Hast du alles verstanden, was der Erzähler erzählt hat? – Ja 

8. Waren dir die Erzählungen zu lange? – Nee, war mir nicht zu lange 

9. Wie geht’s wohl weiter? – Dass man noch mehr Stationen machen kann. 

10. Hast du vllt. ne Idee für eine Station? – Nee, eigentlich nicht. Keine Idee 

11. Durch was für eine Landschaft soll der noch durchlaufen? – Vllt. oben bei der Burg, vllt 
auch in die Häuser/Räume rein 

12. Wie gefallen dir die Tiere? – Ich würde den Bär dünner machen. Die Kuh ist etwas zu 
dünn. Die Katze ist auch etwas zu dünn, bis auf den Bauch. Der Affe ist gut und der 
Hamster auch, vllt. etwas breit 

13. Was ist dein Lieblingstier? – Der Hamster. Der ist niedlich 

14. Welches findest du nicht so gut? – keine Ahnung. Die Katze kommt auf den letzten 
Platz? 

15. Weil du die Katze nicht magst? Ja, weil wir haben Hühner und die klauen vllt. auch 
Fischer irgendwo 

16. Kennst du die Ernährungspyramide? – Ja, die hatten wir schon 

17. Findest du eine gute Idee mit den Tieren? – Ja 

18. Sonstige Ideen/ Vorschläge? – Nein  

F24.07.2014 ID 10 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Gut 

2. Gibt es irgendetwas, was du besonders gut fandst? Oder etwas, was dir gar nicht 
gefallen hat? – weiß nicht. 

3. War alles gleich gut? – Ich fand alles eigentlich gut 

4. Gab es etwas, was du nicht so gut fandst oder was man noch besser machen könnte? 
– Nein 

5. Hat das Laufen gut geklappt? - Ja 

6. Gab es etwas, was schwer war, oder was zu schwierig fandst? – Nein 
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7. Du hast alles verstanden? Auch die Dinge, die der Erzähler erklärt hat? -. Ja 

8. Die Geschichte (Einleitung), wie fandst du die? – Eigentlich auch gut 

9. Würdest du es besser finden, wenn man zusätzlich ein Filmchen zeigt? – Mit einem 
Film wäre es vielleicht noch besser 

10. Wie geht es wohl weiter? Wo könnte er nun hinlaufen? – Nein 

11. Gibt es noch ein Spiel, was du gerne spielen würdest bzw. gibt es noch etwas, was der 
Charakter lernen sollte? – Vielleicht noch etwas über Trinken 

12. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – Die sind eigentlich gut 

13. Findest du die Tiere passend für die einzelnen Gruppen? – Ja 

14. Welches ist dein Lieblingstier? – Der Affe, der ist witzig 

15. Was gefällt dir am wenigsten? – Der Hamster. Der sieht komisch aus 

16. Findest du es übersichtlicher? – Ja 

17. Sind die Tiere eine gute Idee zum Merken der LM-Gruppen? – Ja, das finde ich eine 
gute Idee 

18. Sonst noch Verbesserungsvorschläge zu den Tieren? – Nein 

19. Sonstige Einfälle, Ideen? – Nein 

24.07.2014, ID 11 

1. Wie fandst du das Spiel? – Gut 

2. Gab es Dinge, die du richtig gut fandst oder auch Dinge, die du nicht so gut fandst? – 
Ich fands nicht so gut, dass der immer viel zu schnell gegangen ist und immer stehen 
geblieben ist.  

3. Soll der dann die ganze Zeit gehen? Oder soll er, wenn du läufst, auch laufen? – Ja, 
und nicht stehen bleiben. 

4. Also soll er sich anpassen? – JA 

5. Was fandst du besonders gut? – Das mit dem Rucksackpacken 

6. Gab es etwas, was schwer war oder Probleme bereitet hat? – Nein, eigentlich nicht 

7. Hast du alles verstanden, was der Erzähler erzählt hat? – Ja 

8. Hat der Erzähler zu viel erzählt? Wurde es dir zwischendurch langweilig? – Mir wurde 
es langweilig, aber nicht immer 

9. Wie gefällt dir die Gesichte (Einleitung)? – Gut 

10. Wäre es besser, wenn zur Geschichte noch ein Filmchen gezeigt wird? - Nein, das war 
gut mit dem Buch 

11. Hast du eine Idee, wie es weiter gehen könnte? – Nein, eigentlich nicht 
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12. Was würdest du dir noch für Spiele wünschen? Was soll er noch lernen? Würde dich 
noch etwas interessieren? – Über Tiere vielleicht?  

13. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – Die sind ganz lustig 

14. Findest du die passend für ihre Gruppen? – Passt eigentlich gut 

15. Welches ist dein Lieblingstier? – Die Kuh 

16. Welches magst du am wenigsten? – Bär oder Affe 

17. Warum? – Weiß ich nicht so recht, einfach so 

18. Sonstige Ideen, Vorschläge, Dinge, die ich noch nicht gefragt habe? – Nein  

ID 12, 24.07.2015 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Gut 

2. Was findest du gut, was findest du schlecht oder was könnte man besser machen? – 
Man könnte besser machen, dass da noch andere Menschen rumlaufen. Und, dass da 
Fahnen sind. Und, dass am Markt auch Verkäufer stehen 

3. Würdest du es gut finden, wenn man mit denen kommunizieren kann z.B. dass die 
einem Wissensfragen stellen? – Ja 

4. Sonst noch Ideen? – Dass man beim Rucksackpacken nochmal zurück kann, einen 
zweiten Versuch bekommt 

5. Gab es auch Dinge, die nicht so gut waren oder sogar langweilig? – Weiß nicht 

6. Gabs Schwierigkeiten oder Probleme? – Nein 

7. Hast du die Erklärungen des Erzählers verstanden? – Ja 

8. Wie gefällt dir die Geschichte (Einleitung)? – Gut 

9. Würdest du es besser finden, wenn man ein Filmchen sieht? – Ja 

10. Wie geht’s jetzt wohl weiter? – Vielleicht geht er in eine andere Burg. Und dass er 
Hindernisse überspringen muss 

11. Dass der Charakter auch selber springen muss? – Ja 

12. Was Könnte der Charakter noch lernen? Was findest du noch interessant? – Weiß nicht 

13.  Findest du die Tiere passend zu den LM-Gruppen? – Ich finde, die passen 

14. Wie gefällt dir das Aussehen? – Ist okay, eigentlich 

15. Was gefällt dir am Besten? – DER Hamster 

16. Welches gefällt dir am wenigsten? – Die Kuh, die sieht komisch aus mit der Milch auf 
dem Schwanz 

17. Findest du die Tiere ein gute Idee zum Merken der LM-Gruppen? – Ja 
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18. Sonstige Ideen, Verbesserungsvorschläge, Dinge, die ich noch nicht gefragt habe? 
Dass man den Charakter lenken kann 

ID 13, 24.07.2014 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Also, ich finde das Spiel gut 

2. Was fandst du besonders gut? – Also, wie man die Bewegung gemacht hat und die 
Spiele (Mini Games) 

3. Welches Spiel fandst du am besten? – Das Energiedichtespiel 

4. Was fandst du vielleicht nicht so gut oder was könnte man noch besser machen? Also, 
ich hab da keine Ideen 

5. Gabs etwas, was schwierig war, oder was Probleme gemacht hat? – Eigentlich nicht 

6. Konntest du alles verstehen, was der Mann erzählt hat? – Ja 

7. Waren die Erzählungen zu lang oder genau richtig von der Länge? – Ich fand das 
genau richtig 

8. Wie gefällt dir die Geschichte (Einleitung) – Ich fande die cool 

9. Würdest du es besser finden, wenn man ein Filmchen dazu zeigt? – Ja, weil dann kann 
man gucken, was die da genau machen 

10. Wie könnte das Spiel wohl weiter gehen oder was würdest du dir wünschen, wo er noch 
hinlaufen soll? – Ich würde mir wünschen, dass er irgendwie dahin, wo die 
Sportlicheren sind hinläuft und denen Fragen stellt, wie man sportlicher wird 

11. Also in die andere Stadt? – Ja, dann können , die das denen sagen 

12. Was könnte der Charakter denn noch lernen? Was würdest du gut finden? – Ich würde 
…. Ich würde vielleicht so. Da sind so verschiedene Früchte, die beschreibt man dann 
muss dann draufklicken 

13. Wie soll man die beschreiben? Ob die viel Zucker enthalten, und ob man die reichlich 
essen soll 

14. So ähnlich wie das Spiel, was dir am Besten gefallen hat? – Ja 

15. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – Ja 

16. Findest du die passend für ihre Gruppen? – Der Bär passt zu den süßen Sachen. Der 
mag Honig und Honig ist süß. Und der Hamster isst eher mehr Getreide und deshalb 
passt der gut. Die Katze isst auch Fisch und Fleisch, der Affe isst Obst und Gemüse 
und die Kuh macht Milch. 

17. Und vom Aussehen, gefallen sie dir? – Ich finde, die sind so gut 

18. Was ist dein Lieblingstier? – Der Hamster 

19. Welches magst du am wenigsten? – Ich finde eigentlich alle süß 

20. Findest du es eine gute Idee mit den Tieren zum Merken der LM-Gruppen – Finde ich 
eine gute Idee 
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21. Sonstige Ideen, Vorschläge, Dinge, die ich noch nicht gefragt habe? Eigentlich nicht.  

ID 14, 25.07.2014 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Sehr lustig, sind nur etwas wenige Menschen da. Das sieht 
irgendwie so kahl aus 

2. Noch andere Dinge außer den Menschen? – Man könnte die Welt noch etwas bunter 
machen 

3. Was ist mit Tieren? – Ja, es könnte doch sein, dass ihm die ganze Zeit ein Häschen 
hinterher hüpft.  

4. Würdest du es gut finden, wenn das Spiel vertont ist? – So ist es jetzt halt auch so, 
wenn es gemacht wurde, hat es jemand nacherzählt 

5. Würdest du es denn gut finden, wenn du durch die Welt läufst, dass da etwas 
Vogelgezwitscher ist? – Ja 

Restliches Interview ist leider nicht aufgenommen worden! 

ID 15, 25.07.2014 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Also ich fand es witzig mit dem Einpacken und dann bei der 
Stadt fand ich irgendwie so, dass da noch ein Markt war. DA könnten noch Menschen 
dazu 

2. Sollen die Menschen auch mit einem reden? – Bei denen vllt. auch mal so z.B. dass 
man in der Stadt einkaufen geht oder bei der Brücke könnte man machen, dass es 
noch einen kleinen Berg hochgeht und da unten veranstalten die dann ein Wettrennen.  

3. Soll man selber auch rennen üben? – Ja 

4. Fandst du es von der Steuerung gut? – Der Charakter soll rennen, wenn ich renne. 
Ganz viele in der Klasse haben gesagt, dass ist irgendwie blöde, weil der rennt nicht 
schneller 

5. Gab es Dinge, die du blöd fandst? – Nö 

6. Gab es etwas das schwierig war oder Probleme gemacht hat? – Nein 

7. Konnte man die Erklärungen des Mannes verstehen? – Ich hab alles verstanden 

8. Wie gefällt dir die Geschichte (Einleitung) – Die Geschichte fand ich irgendwie auch 
gut. Die haben sich gestritten. Dasjenige Dorf, das gewonnen hat, darf entscheiden, ob 
die auch in unser Dorf dürfen. Und dass das unser Dorf bleibt und die haben selber 
eins. Ja, man könnte dann halt noch ein Wett-Bogenwerfen machen 

9. Wie geht das Spiel wohl weiter? Wo könnte er noch hinlaufen? Er könnte am Wasserfall 
eine Pause machen. Und vllt. noch was vom Wasserfall trinken, wenn er nichts zu 
trinken hat. Dann könnte es wieder weiter gehen und er könnte einen Berg hoch und da 
ist dann der Wettkampf. Und nach dem Wettkampf kann das Dorf, was gewonnen hat, 
dann könnten die sagen, die befreunden uns jetzt und ihr dürft jetzt auch in unser Dorf 
oder wir machen ein großes Dorf zusammen und jeder darf jede Sachen machen. Und 
dass da vllt. auch eine Schule ist, zum Sport treiben 
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10. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? Passen die zu ihren Gruppen? – Die 
Süßigkeiten und den Fett braucht man nicht, weil ich esse das auch nicht zu Hause 

11. Das ist ja schon eine Gruppe die es gibt. Ich meinte mehr, ob der Bär gut zum Süßen 
und Fetten passt. Und ob die Kuh gut zu Milch- und Milchprodukten passte? Vllt. könnte 
man die Katze und den Bär tauschen 

12. Essen die Katzen Süßigkeiten? - Ja, also mein Hund. Ich habe heute Morgen 
Getreidefrühstück gegessen und dann hab ich dem zwei kleine Löffel gegeben. 

13. Welches Tier gefällt dir am besten? - Darf ich auch zwei nehmen? Milchprodukten und 
Ost & Gemüse 

14. Was magst du am wenigsten? - Süßigkeiten und Fettes, Fisch und Fleisch, Eiweiß 

15. Hast du Verbesserungsvorschläge zu den Tieren? - Die Tiere könnte man lassen. Man 
könnte aber noch Getränke dazu machen oder man geht zum Wasserfall zum Trinken 

16. Sonstige Ideen, Verbesserungen? – Nein  

ID 16, 25.07.2015 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Cool 

2. Erzähl mal, was fandst du gut? – Dass man sich so bewegen muss und dass man auch 
noch etwas über LM lernt 

3. Gab es auch etwas, was du doof oder sogar blöd fandst? – Nein 

4. Gab es Schwierigkeiten oder Probleme bei irgendetwas? – Nein 

5. Was könnte man an der Welt noch verbessern? – Ist es am Tag oder in der Nacht?  

6. Die Stadt ist ja leer. Würdest du es gut finden, wenn da noch etwa mehr Leben ist? – 
Ja, Hunde, Katzen oder Ratten 

7. Hast du alle Erklärungen des Mannes verstanden? – Ja 

8. Hat dir die Geschichte (Einleitung) gefallen? – Ja 

9. Würdest du es gut finden, wenn dazu ein Filmchen läuft? – Ja 

10. Wie geht’s wohl weiter? – In eine andere Stadt könnte er noch laufen. Er könnte noch 
lernen, wie man seine LM einteilen muss. Mehr weiß ich nicht 

11. Vllt. was sportliches oder etwas, was mit Bewegung zu tun hat? – Wenn man vllt. 
kämpfen müsste 

12. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – ja. Statt der Katze könnte man einen 
Tiger nehmen 

13. Welches gefällt dir am besten? – Die Katze 

14. Welches gefällt dir am wenigsten? – Der Bär 

15. Warum? – Sieht komisch aus 
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16. Sonstige Ideen, Dinge, die ich noch nicht gefragt habe? Dass man vllt. irgendwann mal 
Hilfe braucht und man einen Brief kriegt. Oder, dass man z.B. wenn man in einer weit 
entfernten Stadt ist und man schnell zurück muss, weil es den Eltern irgendwie schlecht 
geht 

17. Wie soll man dann schnell zurückkommen? – Mit einer Kutsche  

18. Wäre es besser, wenn man selber lenken kann? – Nee, das ist gut so. Ich habe auch 
eine Idee, wie er sich die Kutsche erarbeiten kann. Er müsste beim Koch eine Woche 
helfen.  

ID 17, 25.07.2014 

1. Wie gefällt dir das Spiel? – Gut  

2. Was hat dir denn gut gefallen? – Der Mensch, das Laufen 

3. Gab es Dinge, die du doof fandst? – Nein 

4. Hat irgendetwas Probleme oder Schwierigkeiten bereitet? – Nein  

5. Hast du alles verstanden, was der Mensch erzählt/erklärt hat? – Ja 

6. Wie geht’s wohl weiter? – Er läuft dann nach Hause. Dann geht er immer wieder, immer 
wieder 

7. Dann lernt er ja nichts Neues?! – Dann geht er weiter und weiter 

8. Was sollte er noch lernen? – Viel einkaufen, viel Gemüse und Obst  

9. Wie gefallen dir die Tiere der LM-Gruppen? – Gut 

10. Passen die zu ihren Gruppen? – Das passt richtig gut zum Bär, weil der Bär mag 
bestimmt viel Honig. Der Affe mag viele Bananen. Der Hamster passt gut und die Katze 
auch, weil sie gern Fisch mag. 

11. Was ist dein Lieblingstier? Welches gefällt dir am besten? – Die Katze 

12. Welches gefällt dir am wenigsten? – Der Bär, weil er zu viel Süßes isst 

13. Warum gefällt dir die Katze so gut? Weil die Fisch isst, und Fisch Eiweiß isst 

14. Isst du gern Fisch? – Ja 

15. Findest du es gut mit den Tieren zum Merken der LM-Gruppen? – ja 

16. Sonstige Ideen? – Mehr Menschen in der Stadt, die auch reden. Kühe könnten in der 
Stadt sein 
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