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1. Einleitun9 

Ueber die Ern~hrungsgewohnheiten und den Ern~hrungszu- 

stand der Gastarbeiter in der Schweiz ist so gut wie 

nichts bekannt. Diese BevSlkerungsgruppe muss aus ver- 

sehiedenen Grfunden (soziale Grundschicht, einseitige 

Ern~hrung, alleinstehend) als Risikokollektiv betrach- 

tet werden, und es liegt die Vermutung nahe, dass ihre 

Ern~hrungsgewohnheiten zu wGnschen Gbrig lassen. 

2. Methodik 

In einer gezielten Studie werden 300 alleinstehende 
italienische und spanische Saisonarbeiter, die in der 

Baubranche t~tig sind, dutch ein Interview Gber die Er- 

n~hrungs- und andere Lebensgewohnheiten befragt. Der 

Befragung wird eine Untersuchung zur Erfassung des Er- 

n~hrungsstatus und der Risikofaktoren der Koronarkrank- 

heit angeschlossen. Im vorliegenden Beitrag werden Teil- 

resultate der Vitamin- und Eisenbestimmungen im Blut 

sowie Blutdruckwerte, Blutlipide Lind BMI von 63 Unter- 

suchungen pr~sentiert. Das Durchschnittsalter der Pro- 
banden war 36,5 Jahre (Spanne 18 - 61 Jahre}. 

FGr die Untersuchung der Versorgung mit den Vitaminen 

BI, B 2 und B 6 wurden die Enzymaktivitaten der Erythro- 

zyten gemessen. FGr die Vitamine A, B-Carotln, Vitamin 

BI2, C und E, die Fols~ure und fGr das Eisen wurden 

die Plasma- bzw. Serumkonzentrationen bestimmt. Zur 

Beurteilung der Versorgungslage dienten die kanadi- 

schen und die eigenen Richtwerte (i, 3). Die Blutlipi- 

de wurden im Autoanalyser aus dem NGchternserum enzy- 

matisch bestimmt. 

3. Resultate und Diskussion 

3.1 Versorgung mit den Vitaminen BI, B 2 und B 6 

Die Versorgungslage mit den Vitaminen BI, B 2 und B6 
geht aus Tabelle 1 hervor. 

Tabelle i: Beurteilung der Versorgung mit den Vitami- 

hen B1, B2, B 6 bei 63 Gastarbeitern in der 
Schweiz 

Einheit 

Vitamin B 1 Vitamin B 2 Vitamin B 6 

~ETK ~EGR BEGOT 

Mittelwert 1,09 l,ll 1,53 

hohes Risiko 

m~ssiges Risiko 

niederes Bisiko 

1,6% 

ll,l% 
87,3% 

6,3% 

15,9% 

77,8% 100,0% 

Diese Zusammenstellung liefert Anhaltspunkte daf~r, 

dass sieh die Vitaminversorgung der Gastarbeiter gegen- 

~ber der Schweizer Bev~lkerung unterscheidet. Es f~llt 

vor allem der relativ hohe Durehschnittswert beim 

Vitamin B 2 auf, der auf eine eher schlechtere Versor- 

gung mit diesem Vitamin hinweist. Dementsprechend hoch 
ist die Quote der marginal b2w. defizit~r versorgten 

Probanden. Bei den Erhebungen in der Schweiz wurde im 
allgemeinen bei 93 - 96% der Probanden eine optimale 

Versorgung mit Vitamin B 2 ermittelt mit Ausnahme der 

schlechteren Lage bei Frauen in der Untersuchung der 

Berg-und Landbev61kerung (2). Die Ursache liegt wahr- 

scheinlich in einem niedrigen Milchkonsum, vor allem 

bei italienischen Gastarbeitern. 

Dank dem hohen Brotkonsum - es wird in der Regel am 

Mittag, zur Zwischenverpflegung am Vormittag und sehr 

oft auch zum Nachtessen als zweite Beilage zum Fleisch 

verzehrt - ist die Versorgung mit Vitamin B 1 eher bes- 

ser als in der Schweizer Bev61kerung. 

Der Mittelwert for das Vitamin B 6 ist eher tier, was 

fur eine regelm~ssige Alkoholzufuhr spricht. 

3.2 Versorgun ~ mit den Vitaminen A~ ~-Carotin und E 

Dem hohen Mittelwert f~r Plasma-VitaminA (645 mcg/L) 

steht der relativ niedrige Durchschnittswert f~r Plasma 

B-Carotin (212 mcg/L) gegen0Joer. Solche Verhaltnisse 
trifft man ausser bei Personen mit einer reichlichen 

Versorgung mit pr~formiertem Vitamin A (Milch, Leber, 

Eier) vor allem bei Personen mit regelm~sssigem Alkohol- 

konsum an. Eine erste Auswertung der Befragung ~ber die 
Ern~hrungsgewohnheiten hat einen niedrigen Konsum von 

Vitamin A-reichen Lebensmitteln, dafOr einen ~berdurch- 
schnittlichen Konsum an alkoholischen Getr~nken ergeben. 

Die hohen Plasma-Vitamin-A-Werte stehen offensichtlich 

mit dem regelm~ssig und relativ hohen Alkoholkonsum in 

Zusammenhang. 

Die Bestimmungen der Plasmavitamin E-Konzentrationen mit 

einem Mittelwert von 10,7 mg/L weisen bei allen Gastar- 

beitern auf eine gute Versorgung bin. 

3.3 Versorgung mit den Vitaminen BI2 , C und mit der 

Fols~ure 

Die Mittelwerte und die Beurteilung der Versorgungslage 

gehen aus der Tabelle 2 hervor. 

Tabelle 2: Versorgung mit den Vitaminen BI2 , C und mit 

Folsaure 

Vitamin BI2 Vitamin C Fols~ure 

ng/L mg/dl ng/ml 

Mittelwert 530 0,63 5,75 

hohes Risiko - 11,1% 4,8% 
m~ssiges Risiko 11,1% 23,8% 33,3% 

niederes Risiko 88,9% 65,1% 61,9% 

Die Beurteilung der Vitamin Bl2-Zufuhr ergab in 88,9% 

der F~lle eine gute Versorgung. Es kann jedoch nicht 

ausgeschlossen werden, dass der relativ hohe Alkoholkon- 

sum die Plasmakonzentrationen g~nstig beeinflusst hat, 

da der Alkohol Vitamin BI2 aus dem Leberspeicher aus- 
schwemmen kann. 

Die Vitamin C-Versorgung scheint schlechter zu sein als 

in den verschiedenen Studien bei der Schweizer Bev~ike- 

rung ermittelt wurde, in denen eine optimale Versorgung 

~eweils bei 90 - 96% der Probanden vorlag. FUr die Ver- 

sorgungsl~cke bei fund einem Drittel der Gastarbeiter 

sind gleich mehrere Faktoren verantwortlich: Die mei- 

sten Baustellen und UnterkOnfte verf6gen Ober keine 

Kantinen, am Mittag wird ausnahmslos kalt gegessen, in 
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der Regel nur Brot und Wurstwaren (vorwiegend Salami). 

Zum Nachtessen gelangen zwar warme Speisen auf den 

Tisch, der Einfachheit halber werden jedoch die Gem~- 

sebeilagen weggelassen, nut vereinzelt wird auf BQch- 

sengem~se zur~ckgegriffen. Salate und Fri~chte werden 

kaum verzehrt. Die Versorgtlng mit Vitamin C wird durch 

die hohe Zahl der Raucher (vorwiegend Mittelschwer- 

bis Schwerraucher) noch zus~tzlich negativ beeinflusst. 

Nach den deutschen Richtlinien {4) beurteilt, sind 

4,8% der Gastarbeiter mit Fols~ure defizitar, weitere 

33,3% marginal versorgt. Der eher tiefere Mittelwert 

und die gr6ssere Anzahl marginal bzw. defizitar ver- 

Sorgter Probanden d~rfte zum Tell mit der Malabsorption 

der Fols~ure bei langer andauerndem Alkoholkonsum zu- 

sammenh~ngeno 

Die Bestimmung des Serumeisens hat bei einemMittel- 

wert von B7,3 mcg/dl in 8,2% der Falle eine ungen~gen- 

de Versorgung ergeben. Aehnliche Resultate lieferten 

Untersuehungen bei verschiedenen Risikegruppen der 

SchweizerBev~ikerung. 

3.4 Blutdruck 

Die Durchschnittswerte f~r den systolischen und diasto- 

lischen Blutdruck lagen - unter Ber~cksichtigung von 

Faktoren, welche die Messwerte beeinflussen (nut eine 

einmalige Messung nach kurzer Rast, sitzend) - mit 

140 mm Hg bzw. 91 mm Hg sehr hoch. 40,0% der unter- 

suchten M~nner waren nach den WHO-Kriterien normoton, 

30,8% hatten Werte im Grenzbereich, 29,2% waren hyper- 

ton. Eine Gegeniiberstellung zu den Ern~hrungsgewohn- 
heiten hat einen hohen Konsum yon salzhaltigen Lebens- 

mitteln (Wurstwaren, rezenter K~se) und ein starkes 

Nachsalzen bei Tisch ergeben. Der Blutdruck wird auch 

dureh das Ausmass der Uebergewichtigkeit und dutch den 

psychosozialen Stress noch zus~tzlich negativ beein- 

flusst. 

3.5 Blutlipide 

Das N~chternserum wurde auf Gesamtchelesterin, HDL und 

Triglyzeride analysiert. Bei 4,9% der Prebanden war das 

Serumcholesterin erh~ht (~260 mg/dl), bei weiteren 
16,4% lag es im Grenzbereieh (220 - 260 mg/dl). 

Die Triglyzeride waren bei 18,0% der untersuchten Per- 
sonen erh6ht (~200 mg/dl), bei wsiteren 21,3% im Grenz- 

bereich (150 - 200 mg/dl) 0 Die Pravalenzzahlen fur Hy- 
pertriglyzeridamie liegen deutlich 0bet denjenigen, die 

bei der Schweizer Bev61kerung in der Regel ermittelt 

werden und dOrften mit dem hohen Alkoholkonsum und dem 

Ausmass des Uebergewichtes zusammenh~ngen. 

Nur knapp 10% der Probanden weisen h~here - progno- 

stisch g~nstige HDL-Werte auf (~55 mg/dl). 75,4% der 

Werte lagen im Grenzbereich (35 - 55 mg/dl). 

3.6 K~rpergewich_tt 

Die Aufteilung in die Gewichtskategorien anhand des 

Massenindexes [BMI = K6rpergewicht in kg ~ (Gr6sse in 

m) 2] ergab eine~hohe Pravalenz der Uebergewiehtigkeit: 

18,5% der Gastarbeiter wurden als leicht 6bergewichtig 

(BMI: 27 - 29), weitere 26,1% als stark ~bergewichtig 

(BMI: ~29) eingestuft. 

Neben der offensichtlich zu hohen Energiezufuhr wird 

die Entwieklung der Adipositas durch falsches Essver- 

halten noch zusatzlich beeinflusst. Dutch die Arbeits- 

zeit im Baugewerbe bedingt wird sehr fr~h - in der 

Regel um 05.30 Uhr - gefr~hst~ckt. Die meisten Gast- 

arbeiter beschr~nksn das Morgenessen auf den Kaffee, 
eventuell mit Brot. Die Nahrungsaufnahme wAhrend der 

Arbeitszeit besehr~nkt sich auf etwas Mitgenommenes. 

Die Hauptmahlzeit des Tages wird das Nachtessen, das in 

der Regel sehr fetthaltig ist. Zu berOcksicht~gen ist 

auch der regelm~ssige und ~berdurchschnittliche Alko- 

holkonsum, der ebenfalls zur Energieaufnahme beitragt. 

Die Gastarbeiter werden Ober die Untersuchungsergeb- 

nisse in Form yon einer pers6nlichen Mitteilung orien- 

tiert. Gleichzeitig werden ihnen - je nach Risikolage - 

Vorschl~ge zur Aenderung der Ern~hhrungs- und Lebenswei- 
se unterbreitet. Weitere Konsequenzen werden nach Ab- 

schluss der Studie gezogen. 

Zusammenfassun~ 

63 Gastarbeiter wurden auf den Ern~hrungszustand und 

die Risikofaktoren der Koronarkrankheit untersucht. Der 

Ern~hrungsstatus sowie die Verteilung der Risikofaktoren 

der Koronarkrankheit unterscheiden sich zum Teil wesent- 

lich von den Daten, die bei einheimischer Bev61kerung 
ermittelt wurden. 

s u~r~ 

survey on the state of nutrition of migrant workers in 

Switzerland 

A survey was conducted on the state of nutrition of 

63 migrant workers, as well as on health hazards linked 

with coronary diseases. The state of nutrition and the 

breakdown of these health hazards considerably differ 

from the data gathered on the Swiss population. 

R~sum~ 

Enqu~te alimentaire aupr~s de saisonniers en Suisse 

On a d~termin~ l'4tat nutritionnel et les facteurs de 

risque pour les maladies cardiovasculaires de 63 

saisonniers. Certains r~sultats diffArent nettement des 
donn~es que l'on a sur la population suisse. 
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