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Nichtlbertragbare Krankheiten (NCD)

Kennzahlen

¢ 80 Prozent der direkten Gesundheitskosten werden von nichtiibertragbaren Krankheiten
(NCD) verursacht. Die Behandlung der funf hdufigsten NCD, Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
Diabetes, Krebs, Atemwegs- und muskuloskelettale Erkrankungen, verursachen rund 40%
der direkten Gesundheitskosten.

e Bereits heute leidet mehr als jede und jeder Vierte an einer nichtlibertragbaren Krankheit. Auf-
grund der Alterung der Gesellschaft wird sich die Situation weiter verscharfen.

e Von den Uber 50-Jahrigen hat jede flinfte Person mehr als ein chronisches Leiden.

o Krebs, Diabetes, Herz-Kreislauf- und chronische Atemwegserkrankungen sind in der Schweiz
bei Mannern fir tber 50% und bei Frauen fir Gber 60% der Félle vorzeitiger Sterblichkeit
(vor dem 70. Lebensjahr) verantwortlich. Sie sind inzwischen auch die haufigsten Todesursa-
chen in unserer Gesellschaft.

o Mehr als die Halfte der nichtlibertragbaren Erkrankungen kénnten mit einem gesunden Le-
bensstil vermieden oder zumindest verzégert werden.

e Im Jahr 2013 wurden von den gesamten Ausgaben fir das Gesundheitswesen rund 2,2% flr
die Pravention aufgewendet. Der Durchschnitt in der OECD liegt bei 3,1%.

e Pravention lohnt sich: Ein in die Tabakpravention investierter Franken bringt eine Kostener-

sparnis von 41 Franken.

1. Was sind ,Nichtiibertragbare Krankheiten“ bzw. NCD?

Nichtlibertragbare Krankheiten (Noncommunicable diseases, NCD), sind nicht ansteckend bzw.
nicht von einer Person auf die andere Ubertragbar. Sie sind auch bekannt als chronische Krankheiten,
da sie sich langsam entwickeln und lange andauern. Krebs, Herz- Kreislauf-Erkrankungen, chronische
Atemwegserkrankungen, Diabetes und Erkrankungen des Bewegungsapparates sind die finf haufigs-
ten NCD.

2. Welches sind die Risikofaktoren fiir NCD und wer erkrankt an NCD?

Ob Menschen an einer nichtiibertragbaren Krankheit erkranken, wird von verschiedenen Risikofakto-
ren beeinflusst. Zum einen haben lebensstilbezogene Faktoren wie unausgewogene Erndhrung,
mangelnde Bewegung, Rauchen und Gibermassiger Alkoholkonsum einen grossen Einfluss. Zum an-
deren spielen physiologische Faktoren wie Gewicht, Blutdruck, Blutfettwerte und der Cholesterin-
spiegel eine Rolle, die sowohl genetisch wie auch von unserer Lebensweise beeinflusst werden. Aber
auch gesellschaftliche und wirtschaftliche Faktoren wie der Bildungsgrad beeinflussen das Auftreten
von nichtlbertragbaren Krankheiten. Personen mit einem niedrigeren Bildungsstand erkranken haufi-
ger als besser gebildete Menschen.
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3. Welche Kosten verursachen NCD?

Die Gesundheitskosten in der Schweiz steigen kontinuierlich, 2013 lagen sie bei rund 70 Mrd. Franken
und bis 2017 durften sie auf 79 Mrd. Franken jahrlich ansteigen. 80% werden durch nichtiibertragbare
Krankheiten verursacht. Die Behandlung der fiinf haufigsten NCD, Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Dia-
betes, Krebs, Atemwegs- und Erkrankungen des Bewegungsapparates verursachen in der Schweiz
pro Jahr mit 25,6 Mrd. Franken (Stand 2011) rund 40% der direkten Gesundheitskosten. Nimmt man
die psychischen Erkrankungen und Demenz hinzu, steigt dieser Wert auf rund 51% aller Gesundheits-
kosten.

4. Was kann man gegen NCD tun?

Die WHO schatzt, dass mehr als die Halfte der Erkrankungen durch einen gesunden Lebensstil ver-
meidbar waren oder zumindest verzogert werden kdnnten. Praventionsmassnahmen, die zum einen
den individuellen Lebensstil und zum anderen die gesellschaftlichen Rahmenbedingungen beeinflus-
sen, verbessern nicht nur die Gesundheit und die Lebensqualitat der Bevolkerung und verringern da-
mit das Leid der Kranken und ihrer Angehdrigen. Sie lassen sich auch in eingesparten volkswirtschaft-
lichen Kosten messen.

5. Was tut das BAG?

In der Schweiz gibt es seit 2008 drei nationale Praventionsprogramme: die Programme Tabak, Alko-
hol sowie Erndhrung und Bewegung, welche Ende 2016 auslaufen. Sie dienen zur Bekdmpfung der
Hauptrisikofaktoren von nichtiibertragbaren Krankheiten und bilden das Dach Uber die verschiedenen
nationalen, kantonalen und kommunalen Praventionsaktivitaten. Die Programme werden zusammen
mit verschiedenen Bundesamtern, den Kantonen, NGOs und anderen Partnern — gemass dem multi-
sektoralen Ansatz — mit weiteren Akteuren aus verschieden Bereichen (Sport, Raumplanung, Wirt-
schaft, Bildung) umgesetzt. Das Nationale Programm Migration und Gesundheit sowie das Netzwerk
Psychische Gesundheit ergdnzen diese Programme. Sie legen den Fokus auf Menschen in empfindli-
chen (vulnerablen) Situationen.

6. Was tun die Kantone?

Die Umsetzung der Praventionsprogramme liegt weitgehend in der Kompetenz der Kantone. Der
Bund Ubernimmt eine koordinierende Rolle. Viele Kantone verfligen Uber kantonale Praventionspro-
gramme und Massnahmenplane fur die drei nationalen Praventionsprogramme.

7. Welchen Auftrag hat die Stiftung Gesundheitsférderung Schweiz?
Die Stiftung hat den gesetzlichen Auftrag, Massnahmen zur Férderung der Gesundheit und zur Verhi-
tung von Krankheiten anzuregen, zu koordinieren und zu evaluieren.

8. Gibt es weitere Akteure gegen NCD?

Die Schweiz verfligt Gber breitgefacherte Strukturen und Angebote im Gesundheits- und Préaventions-
bereich und eine Vielfalt an privaten und o6ffentlichen Akteuren. Neben den Bundesstellen, den Kanto-
nen und der Stiftung Gesundheitsférderung Schweiz setzen sich NGOs sowie regionale und nationale
Verbande ein fir die Bekampfung von nichtiibertragbaren Krankheiten.

9. Wieviel Geld investiert die Schweiz in die Pravention von NCD?

Die in der Schweiz eingesetzten Mittel fur Pravention und Gesundheitsférderung sind im internationa-
len Vergleich tief. Im Jahr 2013 wurden von den gesamten Ausgaben fiir das Gesundheitswesen rund
2,2% fur die Pravention aufgewendet. Der Durchschnitt in der OECD liegt bei 3,1%. Die Ausgaben fur
die Pravention im Umfang von 1,54 Mrd. Franken wurden zu 37% privat, zu 23% durch Sozialversi-
cherungen und zu 39% durch die 6ffentliche Hand finanziert.

10. Was wird mit der Umsetzung der NCD-Strategie ab 2017 anders?

Mit der neuen Strategie sollen die Ressourcen von Bund, Kantonen und privaten Akteuren kinftig
noch gezielter eingesetzt, ihre Aktivitaten optimal koordiniert, auf gemeinsame Ziele ausgerichtet so-
wie die Zusammenarbeit weiter verbessert werden.

Offentliche und private Akteure unterstiitzen die Menschen in der Schweiz schon heute dabei, einen
gesunden Lebensstil zu pflegen: Arbeitgeber schaffen gesunde Arbeitsbedingungen, Stadte bauen
Velowege und kinderfreundliche Freiraume, in Kindergérten und Schulen werden Kinder und Jugendli-
che zu mehr Bewegung motiviert und Personalrestaurants bieten ausgewogene Mahlzeiten an. Sol-
che Aktivitaten auf freiwilliger Basis sollen noch starker geférdert werden. Zukiinftig soll der Praven-
tion im Alter und die Pravention in der Gesundheitsversorgung (z.B. in der Arztpraxis, im Spital oder in
der Spitex, Physiotherapie u.a.) eine starkere Rolle zukommen.
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