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1. Einleitung (Theoretischer Teil) 1 

THEORETISCHER TEIL 

 

1 Einleitung 

 

Alle Gesellschaften befinden sich in einem bedeutenden sozialen und 

demographischen Strukturwandel. Immer mehr Menschen werden immer älter! 

Zu keiner Zeit lebten so viele ältere Menschen in unserer Mitte und noch nie 

zuvor war die durchschnittliche Lebenserwartung so hoch wie heute. Das Bild 

der Alterspyramide hat sich in vielen Ländern zum Bild eines Altersbaumes 

gewandelt, dessen Krone durch die stetig größer werdende Zahl der Älteren 

gebildet wird. 

 

Wer ist alt und ab wann sagt man, jemand sei wirklich alt? „Wir werden immer 

älter, wollen auch lange leben – aber möglichst nicht alt sein.“ Das geänderte 

Bild vom Alter spiegelt derzeit in Medien und Öffentlichkeit das wieder, was 

subjektiv ohnehin schon lange in der eigenen Sicht- und Wahrnehmungsweise 

so empfunden wird (Opaschowski 1998, S. 8). 

 

Nicht nur das zahlenmäßige Verhältnis von Jung und Alt verändert sich, 

sondern auch unser Verhältnis und unsere Einstellungen zum Altern 

unterliegen einem Wandel. Altern wird heute nicht mehr als überwiegend 

passiver Prozess begriffen, sondern als aktiv zu gestaltende Lebensphase. 

Die gestiegene Lebenserwartung und der verbesserte Gesundheitszustand, 

aber auch das neue Selbstverständnis und Selbstbewusstsein der älteren 

Generation, tragen hierzu wesentlich bei. Die mit vielen zusätzlichen 

Lebensjahren bereicherte dritte Lebensphase wird von der älteren Generation 

als Chance zu neuen Sinn- und Bedürfnisorientierungen und zum Aufbau 

erweiterter Lebensperspektiven genutzt: Die gewonnenen Jahre sollen aktiv 

gestaltet und mit neuen Lebensinhalten gefüllt werden. 



1. Einleitung (Theoretischer Teil) 2 

Allerdings ist die Gestaltung des Lebensalltags auch heute noch für viele 

Ältere mit Schwierigkeiten und Problemen verbunden. Als Stichworte seien 

hier nur der Verlust der gewohnten beruflichen oder familiären Aufgaben und 

sozialen Bindungen genannt. Besonders Menschen mit sehr hohem Alter sind 

auf Grund eventuell eingeschränkter Mobilität oder Gesundheit in der 

Bewältigung ihres Alltags mit besonderen Schwierigkeiten belastet. 

Das Bild des Alterns setzt sich aus sehr vielen unterschiedlichen Facetten 

zusammen. Der individuelle Alterungsprozess ist von einer Reihe 

verschiedener Faktoren abhängig, auf die wir nur zum Teil Einfluss haben. 

Umso wichtiger ist es, solche Faktoren, die beeinflussbar sind, über 

individuelle und gesellschaftliche Prozesse zu steuern. Hierzu gehört an erster 

Stelle das Bemühen um eine gesundheitsbewusste und aktive Lebensführung. 

Wer sich zudem regelmäßig bewegt und fit hält, kann dem natürlichen 

altersbedingten Abbau der körperlichen und geistigen Leistungsfähigkeit 

entgegenwirken. Ein Gewinn an Lebensqualität ist der Lohn der Mühe (Allmer, 

Tokarski & Walschek 2000, S. 86). 

 

Die Situation der älteren Menschen hat sich verändert und wird sich auch 

weiter verändern. Flexibilität, Mobilität und Aktivität bzw. 

Aktivierungsbereitschaft sowie deren ansteigendes Selbstbewusstsein werden 

immer mehr Merkmal der älteren Menschen sein. Jeder sechste Bundesbürger 

(17%) in Deutschland ist davon überzeugt: „Jede Lebensphase ist gleich 

schön“. Im Generationenvergleich ist feststellbar, dass die positive Einstellung 

mit dem Alter sogar zunimmt (insbesondere bei den Frauen). Dies könnte eine 

Zukunftschance und Zukunftsperspektive zugleich sein: Nicht immer nur vom 

schönen Leben träumen oder die Wirklichkeit verträumen, sondern den Traum 

vom schönen Leben auch verwirklichen – in jedem Lebensalter. Lebensglück 

und Lebenszufriedenheit sind keine Frage des Lebensalters (Opaschowski, 

2002, S. 13). 
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Der Bewusstseinswandel in der Bevölkerung kommt einem 

Bedeutungswandel des Alters gleich: Der Ruhestand gilt nicht mehr als 

Restzeit, die irgendwie durchlebt oder zu Ende gelebt werden muss. Wie nie 

zuvor erleben die Menschen heute das Ende der Erwerbsphase mit besserer 

gesundheitlicher Verfassung und besseren Qualifikationen. Aus der Alterslast 

ist ein gesellschaftliches Innovationspotenzial geworden. Das Leben nach der 

Arbeit bekommt ein eigenes Gewicht und ist keine Marginalie des Lebens 

mehr (Opaschowski 2002, S. 14). 

 

„Wichtiger jedoch als die quantitativen sind die qualitativen und strukturellen 

Veränderungen, die aus dem demographischen Wandel resultieren“, sagt 

Haupt (2001, S. 17), und er schreibt weiter: 

 Ältere treten heute mit besseren Voraussetzungen in die so genannte 

Dritte Lebensphase ein. Im Vergleich zu früher sind insbesondere der 

bessere Gesundheitszustand und ein besseres – und weiter wachsendes – 

Bildungsniveau zu nennen. 

 Die Altersphase – markiert durch die berufliche Altersgrenze – setzt immer 

früher ein, die nachfolgende Lebensphase dehnt sich aus. 

 Frauen leben länger als Männer und sind von Altersveränderungen stärker 

betroffen. 

 Älterwerden ist häufig mit Alleinleben verbunden. 

 Wir haben es mit veränderten Familien- und Generationenbeziehungen zu 

tun und die gesamte Altersphase umfasst selbst schon mehrere 

Generationen. 

 Wir haben es mit einem wachsenden Anteil hochaltriger Menschen zu tun, 

d.h. über 80-Jähriger. 

 

Diese qualitativen Veränderungen zwingen die Verantwortlichen in 

Wissenschaft, Politik und Gesellschaft zu einem Umdenken. 
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Die Förderung der Gesundheit, die Verbesserung körperlicher 

Funktionsfähigkeit und individuelles Wohlbefinden stehen mit dem Ziel der 

Prävention von Erkrankungen und der Verlangsamung des Alternsprozesses 

im Zentrum der Bemühungen. Häufig sind gesundheitliche Beeinträchtigungen 

der erste Ansatzpunkt für Bewegung und Sport im Alter. Bei den akuten und 

chronischen Erkrankungen älterer Menschen stehen Krankheiten und 

Beschwerden im Vordergrund, die auch als Bewegungsmangelerkrankungen 

bezeichnet werden. Durch gezielte Bewegungs- und Sportaktivitäten können 

diese Erkrankungen reduziert oder weitgehend verhindert werden. 

 

Sportliche Aktivität ist für die Gesundheitsvorsorge im Alter umso wirksamer, 

je früher sie einsetzt und je kontinuierlicher sie den Lebensweg begleitet. 

Angemessene Bewegungsaktivitäten und Sport sind aber auch dann 

wirkungsvoll, wenn sie von älteren Menschen neu aufgenommen oder wieder 

aufgenommen werden. 

Dabei geht es nicht nur um die Erhaltung oder Wiederherstellung der 

Gesundheit und der körperlichen Leistungsfähigkeit. Es geht auch darum, 

länger mobil zu bleiben, soziale Kompetenz, selbständige Lebensführung und 

damit Lebensqualität zu erhalten und zu fördern. Regelmäßige körperliche und 

geistige Aktivitäten zählen zu den sichersten Garanten einer höheren 

Lebenserwartung. Bewegung, Spiel und Sport haben für die Gesundheit, die 

Aktivität und das Wohlbefinden von älteren Menschen eine herausragende 

Bedeutung. Bewegung und Sport leisten zur Gesundheit in diesem Sinne also 

einen wichtigen Beitrag (Haupt 2001, S. 21ff.). 

 

Unter dem Aspekt einer ständig zunehmenden Anzahl müssen wir die Gruppe 

alter Menschen in China ins Auge fassen. Das Bild des Alters erscheint 

nämlich nicht nur unter den oben genannten positiven Voraussetzungen. Die 

Lebenssituation hat sich mit dem zunehmenden Wirtschafts- und 

Gesellschaftswachstum zwar verbessert, jedoch angesichts der fehlenden 
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Grundlage der Alterssicherung, der nur geringen Berücksichtigung innerhalb 

des Gesundheitssystems und der nicht optimalen Krankenkassen, befindet 

sich diese Altersgruppe noch in einer schwierigen Versorgungslage. Dies 

bezieht sich auf viele Regionen, Provinzen und vor allem auf die 

Landbevölkerung Chinas. Doch ein so großes Land mit ständig zunehmender 

Alterung kann nicht so einfach eine allgemein bessere Lebenssituation für 

ältere Menschen schaffen. Es hängt davon ab, dass alle Bereiche 

zusammenarbeiten. 

Im Folgenden werden als Erstes Alter und Altern, die Alterung der 

Bevölkerung und Sozialpolitik für Ältere in China, Alte und ihre Wege zur 

Gesunderhaltung in China sowie Freizeitsport im Alter theoretisch diskutiert, 

bevor im empirischen Teil die Ergebnisse der eigenen Untersuchung in China 

dargestellt werden. 
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2 Alter und Altern 

Wenn der Begriff Alter benutzt wird, stehen die älteren Menschen und das 

Resultat des Altwerdens im Vordergrund; das Alter als Lebensperiode und die 

Alten als Bestandteil der Gesellschaft. Wenn dagegen von Altern gesprochen 

wird, liegt der Schwerpunkt auf der Untersuchung von Prozessen und 

Mechanismen, die zum Alter führen und die dem Altwerden zugrunde liegen 

(Baltes & Baltes, 1992, S. 9). Singer (1981, S. 18) beschreibt: Die 

Schwierigkeit einer genauen Definition liegt in der Komplexität der Begriffe 

Alter und Altern sowie in der unterschiedlichen Sichtweise seitens der 

verschiedenen Disziplinen. 

 

Tofahrn, W. (1998, S. 73) stellt fest: Alter bzw. Altern sind sowohl als Struktur- 

und als Prozesskategorien zu verstehen. Oft werden beide Begriffe in der 

sozialwissenschaftlichen Literatur als Synonym angesehen und verstanden. 

Geht man von biologischen Überlegungen aus, dann ist Altern ein 

lebenslanger, unaufhörlich wirkender Reduktionsprozess (genetische 

Alterung), der mit der Geburt beginnt und mit der Universalität des Todes sein 

Ende nimmt. In der Soziologie ist der Begriff des Alterns differenziert besetzt. 

Er differenziert bei den Deutungsversuchen zwischen der individual und der 

gesellschaftlich besetzten Ebene. Auf der Individualebene führen die 

Sozialisationsvorgänge bei den Individuen zu Handlungsmustern, die in einem 

bestimmten Lebensabschnitt – hier Alter – wirksam werden und die darüber 

hinaus schichten- und geschlechtsspezifisch differenziert sind. Auf der 

gesellschaftlichen Ebene werden die Veränderungen in den Vorstellungen und 

Wertschätzungen der Altersbilder (Altwerden und Altsein) beschrieben. Die 

demographische Ebene betrifft den Strukturaufbau und die –veränderung der 

Bevölkerung. 

 

Definitionen über das, was unter Alter zu verstehen ist, sind sehr vielfältig. Sie 

sind darüber hinaus oft sehr umfangreich gestaltet und aus den Blickwinkeln 
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unterschiedlichster Lebens- und Kulturbereiche kommentiert worden. Die 

Ergebnisse der Altersforschung zeigen, dass differentielle Aussagen nötig sind, 

d.h. dass sowohl der Prozess des Alterns als auch der der Altenrolle 

(Zuschreibungen, Erwartungen, Aktivitäten) nicht statisch und somit 

dynamisch betrachtet werden müssen. Eine wissenschaftlich-differenzierte 

Betrachtungsweise, ein interdisziplinäres Zusammenspiel (z.B. von Medizin, 

Psychogerontologie, Soziologie etc.), ist von Nöten, wenn man die in der 

Öffentlichkeit vorherrschende Auffassung, dass das Alter mit 

„Negativaspekten, Defiziten, Nicht-mehr-Wollen-oder-Können“ belegt sei, in 

die umgekehrte Richtung (Selbst, Persönlichkeit, Identität, Eigenständigkeit, 

Lebenserfahrung, Lebensqualität und -glück) lenken will (Tofahrn 1998, S. 73). 

 

Medizinische Fortschritte und ein verändertes Gesundheitsbewusstsein, mehr 

Bildung sowie ein höherer Lebensstandard sorgen insbesondere in der 

westlichen Welt dafür, dass die Menschen mindestens ein Drittel ihres Lebens 

als Ältere verbringen. Im Vergleich zu früheren Generationen werden sie 

chronologisch älter, aber in ihrer subjektiven Befindlichkeit fühlen sie sich 

jünger – auch und gerade im Hinblick auf ihre Leistungsfähigkeit: „Die Älteren 

halten sich für jünger, sehen im Durchschnitt jünger aus, sind hinsichtlich ihrer 

Gesundheit, ihrer Selbständigkeit und Kompetenz jünger und vitaler als 

frühere Generationen“ (Schroeter 2000, S.91). 

 

Bei den Begriffen Alter und Altern geht es nicht nur um den chronologischen 

Aspekt, gleichzeitig geht es auch um den biologischen, psychologischen, 

soziologischen Aspekt. Aus diesem Grund sollen im Folgenden diese Begriffe 

jeweils wissenschaftsspezifisch berücksichtigt werden. 
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2.1 Alter 

2.1.1 Was heißt Alter 

„Alter“ ist ein Begriff, an dem viele Disziplinen partizipieren. Für den 

menschlichen Lebenslauf wird gewöhnlich zwischen biologischem, 

psychischem und sozialem Alter unterschieden (Kohli 1998, S. 1). Pache 

(2003, S. 29) beschreibt mit Vergleich zu anderen Autoren: Wenn der 

mehrdeutige Begriff „Alter“ hier nur auf die Bezeichnung für den letzten 

Lebensabschnitt bezogen wird, lassen sich keine allgemeinen interkulturell 

gültige Kriterien angeben. Beschränkt auf moderne Industriegesellschaften 

können diese Kriterien je nach wissenschaftlichem Zugang mehr biologisch, 

psychologisch, soziologisch oder demographisch bestimmt sein. Während 

biologisch orientierte Definitionen überwiegend von Funktionsverlust und 

Leistungsabbau ausgehen, ist Alter für Geistes-, Sozial- und 

Verhaltenswissenschaftler ein „multidirektionales und richtungsoffenes 

Phänomen, das sowohl positive als auch negative Aspekte beziehungsweise 

Veränderungen beinhalten kann“ (auch Baltes & Baltes, 1992, S. 9 ff.; Kohli, 

1998, S. 1 f.). 

 

Die grobe Kennzeichnung von Alter als letztem Lebensabschnitt wirft die 

Frage nach der Gliederung des Lebenslaufs im gesellschaftlichen Kontext auf. 

Sie hängt in den modernen industriellen Gesellschaften eng mit der 

Organisation der Arbeit und dem Einschnitt zwischen erwerbstätig und aus 

Altersgründen nicht mehr erwerbstätig (Ruhestand) zusammen. Die moderne 

Dreiteilung des Lebenslaufs besteht danach aus der Zeit der Vorbereitung auf 

die Erwerbstätigkeit, der Erwerbstätigkeit und dem Ruhestand. Paradox 

erscheint, dass sich mit der steigenden Bedeutung der Erwerbstätigkeit für die 

Gliederung des Lebensalters der Zeitumfang der Erwerbstätigkeit im Mittel 

deutlich reduziert hat. Sowohl die Zeit der Vorbereitung (längere Zeiten für 

Schule, Studium, Berufsvorbereitung für immer mehr Gesellschaftsmitglieder) 

als auch die Zeit des Ruhestandes (immer früheres Ausscheiden aus dem 
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Berufsleben für immer mehr Erwerbstätige) haben sich in allen 

Industrienationen erheblich ausgeweitet (Pache 2003, S. 29-30). 

In den Stereotypen und der Selbsteinschätzung schlägt sich – wenn auch in 

verwischter und überzeichneter Form – nieder, was man vom Altern und von 

den Alten hält (Tews 1971, S. 6). 

 

Die Alters-Stereotype umfasst und beschreibt die gesellschaftlichen 

Erwartungshaltungen, eine subjektivierte und meist nicht schlüssige 

Beurteilung darüber, welche Veränderungen das Alter mit sich bringt. 

Stereotype-Profile ergeben sich durch Fremdbestimmung und nicht durch 

Selbsteinschätzung. Darauf wirken die Wert- und Normvorstellungen der 

Gesellschaft ein (Tofahrn 1998, S. 59). 

 

Insgesamt kann festgehalten werden, dass das Alter stereotypbehaftet ist und 

im allgemeinen mit negativen Attributen besetzt wird. Altwerden scheint 

unabdingbar mit negativen Begleiterscheinungen (Abhängigkeit, 

Hilfsbedürftigkeit, Leistungsschwäche, Isolation, Vereinsamung, Verarmung, 

nicht anpassungsfähig, starrköpfig, kontaktscheu etc.) assoziiert zu sein – 

bedingt durch den tatsächlichen oder von der Gesellschaft konstatierten 

Verlust von seelisch-geistigen Fähigkeiten - ein Funktionsabbau, der in einer 

leistungsorientierten Gesellschaft offensichtlich nicht sanktionslos 

hingenommen wird. Alter wird damit zum sozialen Schicksal (Tews 1971, S. 15; 

Tofahrn 1998, S. 59-60). 

 

In der Alternsforschung wird der Begriff des Alters heute generell in drei 

verschiedenen Bedeutungen gebraucht (Meusel 1996, S. 3): 

-  kalendarisches oder chronologisches Alter: die Zahl der Jahre, 

- funktionales oder biologisches Alter: die Leistungsfähigkeit, 

- Alter als Kennzeichnung eines spezifischen Lebensabschnitts: das dritte 

 Alter 
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Das kalendarische oder chronologische Alter 

Als neutraler, auch in der Statistik verwendeter Begriff liefert das 

chronologische Alter nur einen allgemeinen Informationsrahmen im Sinne 

einer numerischen Skala (Meusel 1996, S. 3). In diese sind die einzelnen 

Personen auf Grund ihres Geburtsdatums einzuordnen. Daraus allein können 

aber noch keine Folgerungen über ihre Leistungsfähigkeit oder über die Art 

und Weise z. B. sinnvoller sportlicher Betätigung gezogen werden. In diesem 

Sinne sagt das kalendarische Alter somit nichts über die 

Persönlichkeitsentwicklung und damit auch wenig über die sportmotorische 

Leistungsfähigkeit eines Einzelnen aus. Offensichtlich müssen 

Alterungsprozesse nicht mit einem bestimmten Alter korrelieren. Sie können 

verlangsamt, schneller oder synchron verlaufen. Da jedoch das 

chronologische (kalendarische) Alter wegen der großen interindividuellen 

Differenzen hinsichtlich des zeitlichen Ablaufes der Alternsprozesse kein sehr 

brauchbarer Maßstab ist, um den jeweiligen Entwicklungsstand einer Person 

zu kennzeichnen, hat man dem chronologischen Alter gelegentlich das 

biologische Alter, das psychologische Alter bzw. das soziale Alter zur Seite 

gestellt (Singer 1981, S. 19f). 

 

Das funktionale oder biologische Alter 

Der Begriff des biologischen Alters wird zur Präzisierung und differenzierten 

Bewertung des kalendarischen (chronologischen) Alters verwendet. 

Ursprünglich wurde diese Begriffsbildung lediglich im Zusammenhang mit 

Kindern und Jugendlichen eingeführt, um größere interindividuelle 

Unterschiede bei Wachstum, Entwicklung und Reifung zu kennzeichnen. 

Abweichungen vom mittleren Entwicklungsgang werden als Akzeleration 

(Entwicklungsbeschleunigung, Frühentwicklung) oder Retardierung 

(Entwicklungshemmung, Spätentwicklung) bezeichnet (Israel 1995, S. 176). 

Der Begriff des funktionalen oder biologischen Alters ist mit dem Aspekt der 

Leistungsfähigkeit angesprochen. Hier gibt dieser Begriff nicht eine 
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numerische Zuordnung, sondern spricht den verschiedenen funktionalen 

Entwicklungsphasen bestimmte Ausprägungsgrade von Merkmalen zu; er 

beschreibt den biologischen oder leistungsphysiologischen Zustand 

bestimmter Organe oder Organsysteme (Meusel 1996, S. 3). In diesem Sinne 

wird der Altersbegriff zur Kennzeichnung von Lebensabschnitten 

herangezogen, für die Jahreszahlen nur einen Orientierungsrahmen abgeben, 

wie das Säuglingsalter, Kindesalter, Jugendalter, Erwachsenenalter oder 

Greisenalter. Ein funktionaler Altersbegriff liegt auch dann vor, wenn man 

einzelnen Entwicklungsphasen eine typische, jeweils phasenspezifische 

sportliche Leistungsfähigkeit zuordnet. Hier könnte man entsprechend vom 

Sportalter sprechen. 

 

Meusel (1982, S. 16) beschreibt eine Einteilung des Erwachsenenalters nach 

diesen Gesichtspunkten wie folgt: 

- Reifungszeit oder Rekordalter (20. – 30. Lebensjahr) 

- Vollreife oder Harmoniealter (30. – 40. Lebensjahr) 

- Bewahrungs- oder Schonalter (40. – 60. Lebensjahr) 

- Greisenalter oder Bremsalter (60. Lebensjahr und darüber)  

 

Winter (1987, S. 377 – 397) unterscheidet aus einer eher leistungssportlichen 

Sicht vier Phasen sportmotorischer Entwicklung im Erwachsenenalter: 

- das frühe Erwachsenenalter (etwa 18/20 bis 30/35 Jahre), die Jahre der 

relativen Erhaltung der motorischen Leistungsfähigkeit; 

- das mittlere Erwachsenenalter (etwa 30/35 bis 45/50 Jahre), die Jahre der 

allmählichen motorischen Leistungsminderung; 

- das späte Erwachsenenalter (etwa 45/50 bis 65/70 Jahre), die Jahre der 

verstärkten motorischen Leistungsminderung; 

- das späte Erwachsenen- und Greisenalter (ab 65/70 Jahre), die Jahre der 

ausgeprägten motorischen Rückbildung. 
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Meusel (1996, S. 4) spricht davon, dass die Abgrenzung der oben genannten 

Entwicklungsphasen mit zunehmendem Alter immer schwieriger wird. 

Einerseits werden die Unterschiede in der Leistungsfähigkeit der einzelnen 

Individuen umso größer, je höher ihr kalendarisches Alter ist. Andererseits 

fallen immer wieder einzelne Personen durch extreme Leistungen auch im 

hohen Alter aus dem Rahmen. 

Biologisches, psychologisches und soziales Alter eines Individuums sind nicht 

völlig unabhängig voneinander, sondern hängen mehr oder weniger eng 

untereinander und jeweils mit dem chronologischen Alter zusammen, ohne 

jedoch durch die jeweils anderen Größen vollständig definiert zu sein (Singer 

1981, S.20). 

 

Alter im engeren Sinne – Drittes Alter 

Die dritte hauptsächliche Bedeutung des Begriffes „Alter“ bezeichnet den so 

genannten „letzten Lebensabschnitt“. So ist besonders der Altersbegriff zur 

Bezeichnung eines spezifischen Lebensabschnitts – Alter im engeren Sinne – 

gekennzeichnet durch die nur schwer zu beschreibende Vielfalt in der 

Leistungsfähigkeit der Individuen. Dieses „Alter“ eröffnet sich in der Regel mit 

der Beendigung der Berufsarbeit und dem Eintritt in den Ruhestand. In diesem 

Lebensabschnitt wird der Rückgang der motorischen Leistungsfähigkeit, die 

motorische Involution im Alltag sichtbar. In diesem Sinne wird der Altersbegriff 

auch gebraucht, wenn wir vom „Sport im Alter“ sprechen (Meusel 1996, S. 4). 

 

Fazit: Die „Bestimmung“ von Alter ist nicht einfach. Alter lässt sich nur in seiner 

Gesamtheit erfassen; Alter ist nicht nur eine biologische, sondern auch eine 

kulturelle Tatsache. Damit ist Alter eine Lebensphase des Menschen, die zu 

verschiedenen Zeiten definiert werden kann. Was bzw. wer um die 

Jahrhundertwende als alt galt, das wird (bzw. kann) zum heutigen Zeitpunkt 

anders bewertet (werden). Nicht nur die statistisch ausgerichteten 

Differenzierungsmerkmale – etwa die derzeitig praktizierten 
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Ausscheidungsalgorithmen aus dem Erwerbsleben – sind für die Scheidung 

zwischen „alt“ und „nicht alt“ von allgemeiner gesellschaftspolitischer Relevanz, 

berücksichtigen muss man auch den allgemeinen Zeitgeist. Es ist 

problematisch für das, was unter Alter zu verstehen ist, fixe 

„Altersgrenzen“ einzubeziehen. Alter „erzeugt“ eine große Variationsbreite, die 

sowohl von medizinisch-genetischen als auch von 

psychologisch-soziologischen Faktoren beeinflusst wird (Tofahrn 1998, S. 77). 

Eine noch zu lösende Aufgabe von hoher gesellschaftspolitischer Bedeutung 

ist eine umfassende Einbeziehung der Alten in das gesellschaftliche und 

kulturelle Leben. Vorhandene Tendenzen zur „Ausgliederung“ - und somit zur 

Desintegration - müssen umgekehrt werden. Wichtig ist die Vorbereitung der 

Menschen auf die Phase „danach“. Alter darf vor allen Dingen keine Phase 

„ohne Lebensqualität“ sein (Tofahrn 1998, S. 78). 

 

2.1.2 Altersbilder in Vergangenheit und Gegenwart 

Das Bild, das die Gesellschaft vom älteren Menschen hat, trägt wesentlich 

dazu bei, wie Ältere sich fühlen. Viele Menschen zeigen die Tendenz, sich den 

ihnen entgegengebrachten Altersstereotypen anzupassen. Von 

Alters(rollen)stereotypen spricht man, „wenn Menschen lediglich auf Grund 

ihres chronologischen Alters bestimmte Eigenschaften, Verhaltens- oder 

Rollenerwartungen zugeschrieben werden. Altersstereotype beziehen sich in 

der Regel nicht nur auf einzelne Eigenschaften oder Verhaltensweisen, 

sondern umfassen ein Bündel von Eigenschafts- und 

Verhaltenserwartungen“ (Meusel 1996, S. 60f.). 

 

Das Altersbild einer Gesellschaft prägt aber umgekehrt auch deren Verhalten 

gegenüber alten Menschen, beeinflusst die diesen in der Gesellschaft 

zugewiesene Rolle und das Engagement der Gesellschaft für diese. Dabei 

scheint die früher überwiegend negative Färbung des Altersbildes nach 

neueren Untersuchungen einer „differenzierteren Sichtweise vom älteren und 
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alten Menschen“ zu weichen. Eine differenziertere Betrachtung beginnt heute 

auch die bisher weit verbreitete Vorstellung von der sozialen Isolierung älterer 

Menschen abzulösen, die generell mit Einsamkeit und Niedergeschlagenheit 

verbunden sei. Ältere Menschen wären zufriedener, wenn es gelänge, sie zu 

aktivieren (Meusel 1996, S. 61). 

 

Lenz (1998) hat diesen Gedanken mit Blick auf klassische und 

zeitgenössische Autoren untersucht. Er kommt zu dem Ergebnis, dass man in 

den literarischen Äußerungen zum Alter keineswegs nur einseitig dessen 

Verklärung findet. Einzelnen, aber häufig zitierten Elogen des Alters stehen 

Bilder gegenüber, die keine „uneingeschränkte Feier des Alters“ darbieten, 

sondern eher das Gegenteil: „Keine ausgebreitete Schönheit des Greisentums, 

kein früchtereicher Herbst des Patriarchen, keine Edelreife im Dämmerlicht, 

statt dessen Einsamkeit und Kälte, geistiges Elend und all die Freudlosigkeit 

des Körpers“ (Lenz 1998, S. 1). Eine verbindende Sicht dieser sehr 

unterschiedlichen und vielschichtigen Beschreibungen und Bewertungen des 

Phänomens Alter scheint Lenz im Aufweis der negativen Entwicklung der 

Leiblichkeit mit ihren unaufhaltsamen Schwächungen und Verlusten gegeben 

zu sein. 

 

Wenn es auch Anzeichen dafür gibt, dass vorherrschende 

Verallgemeinerungen, wie Abbau von Kompetenzen und Fähigkeiten, 

Gebrechlichkeit und Hilfsbedürftigkeit sowie Rückzug aus sozialen Bindungen 

sich bei den jüngeren Bevölkerungsgruppen abschwächen und die Gefahren 

eines age-ism, wie sie in den USA in den siebziger Jahren gesehen wurden, in 

Deutschland nicht akut zu sein scheinen (Lehr 2000, S. 197 ff.), so bestimmen 

doch die erwähnten Kennzeichnungen noch immer ein in der Tendenz 

negatives, stereotypennahes Altersbild in Deutschland. 
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Gesellschaftliche Altersbilder sind „soziale Konstruktionen, die sich im 

Wechselspiel zwischen Individuum und Gesellschaft herausbilden und 

entwickeln“ und die einen nicht unerheblichen Einfluss sowohl auf 

vorherrschende Altersnormen der Gesellschaft als auch auf das Selbstbild und 

das Verhalten der älteren Menschen haben. Trotz der in jüngerer 

Vergangenheit zu beobachtenden differenzierteren Sicht des Alters, die auf 

den vorurteilsfreieren Informationen über das Alter und den verbesserten 

Kontakten zwischen den Generationen beruht, überwiegen noch weithin 

generalistische Altersbilder, die u.a. in der Politik zur Interessenvertretung 

instrumentalisiert werden (Denk 2003, S. 59). 

 

Die Schlussfolgerung, dass es dringend notwendig sei, den Umgang mit 

Altersbildern kritisch zu reflektieren und sich vor Überbewertungen und 

Polarisierungen in negative oder positive Sichtweisen zu hüten, erscheint 

zwingend. Bei diesem noch weitgehend unabgeschlossenen Prozess können 

Ergebnisse und Empfehlungen einer interdisziplinären gerontologischen 

Forschung eine wesentliche Rolle spielen (Denk 2003, S.55). 

 

2.2 Altern 

2.2.1 Was heißt Altern? 

Altern ist, man kann es nicht oft genug betonen, keine Krankheit, sondern ein 

normales, d.h. ein physiologisches Geschehen, das ausnahmslos in allen 

überlebenden Individuen einer Art zutage tritt, die funktionellen Fähigkeiten 

zunehmend vermindert und letztlich unausweichlich zum Tod des Individuums 

führt (Lang & Arnold 1991, S. 20). 

Lang & Arnold beschreiben einige wesentliche Aussagen über das Phänomen 

„Altern“ wie folgt: 

1. Altersveränderungen haben unterschiedliches Ausmaß und dürften 

asynchron verlaufen. 
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2. Hirngewicht und Hirnfunktion (letztere bewertet an Hand der zerebralen 

Zirkulation) sind bei Abwesenheit degenerativer Erkrankungen nur 

geringfügig vermindert. 

3. Atmungs-, Kreislauf- und Nierenfunktion zeigen deutliche Abnahmen im 

Bereich von 30-50%. Zusammen mit der Verminderung des Körperwassers 

verändern sich hierdurch Verteilung und Elimination von Pharmaka. 

4. Unter Belastung wird das funktionelle Defizit des hohen Alters besonders 

deutlich: Beispielsweise ist die maximale O2-Aufnahme bei starker 

körperlicher Belastung auf etwa 40%, die Effizienz der pH-Regulation nach 

Säurebelastung des Blutes auf weniger als 20% der Werte Dreißigjähriger 

vermindert. 

5. Vom Thymus aus gesteuerte Immunfunktionen (zellvermittelte Abwehr von 

Krankheitserregern und Krebszellen) sind im Alter deutlich eingeschränkt. 

Thymushormone, als l. Maß dieser Funktion, zeigen höchste 

Plasmaspiegel zwischen dem 20. und 30. Lebensjahr und sind ab dem 70. 

Lebensjahr nicht mehr nachzuweisen. 

Altern ist ein Prozess, dem jedes Lebewesen unausweichlich unterworfen ist. 

Altern im weiteren Sinne beginnt mit der Empfängnis und endet mit dem Tod. 

Leben lässt sich geradezu durch die Notwendigkeit des Todes definieren 

(Meusel 1996, S. 16). Meusel spricht in diesem Zusammenhang von primärem 

Altern, das genetisch festgelegt ist, die „natürliche“ Lebensspanne ausfüllt und 

mit dem „natürlichen“ Tod endet. Er grenzt es gegen das sekundäre Altern ab, 

das alle Folgen äußerer Einwirkungen meint, die wie Krankheiten und Unfälle 

die natürliche Lebensspanne verkürzen. 

 

Unter Altern im engeren Sinne wird das „Altwerden“ als jener Prozess 

verstanden, der in der Regel mit dem Übergang aus dem Berufsleben in den 

Ruhestand einhergeht und mit den unten näher zu beschreibenden 

Veränderungen verbunden ist, die im äußeren Erscheinungsbild, in der 

Motorik, im Erleben und Verhalten stattfinden (Meusel 1996, S. 17).  
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Aus zahlreichen Untersuchungsergebnissen ist eindeutig ablesbar, dass es 

nach dem so genannten Höchstleistungsalter zu einem kontinuierlichen Abfall 

der körperlichen Leistungsfähigkeit, zu einer Einschränkung der 

organismischen Funktionstüchtigkeit und zu einem Anstieg 

chronisch-degenerativer Erkrankungen kommt (Israel und Weidner 1988, S. 9). 

Die beiden Autoren empfehlen im Zusammenhang mit „körperlich-sportlichen 

Aktivitäten“ „den Beginn des Alterns zu einem Zeitpunkt der individuellen 

Entwicklung anzusetzen, zu dem das so genannte Höchstleistungsalter 

überschritten ist“. Entsprechend lassen sie das Altern im engeren Sinne etwa 

um das 30. Lebensjahr beginnen. 

 

Drei Alternsbegriffe werden in diesem Kontext von Meusel unterschieden: ein 

genereller Alternsbegriff (im weiteren Sinne), der von der Befruchtung bis zum 

Tode reicht. Ein zweiter Alternsbegriff, der nur zwei Phasen des 

Lebensablaufs unterscheidet und nach dem Wachstum des Menschen mit den 

ersten Phänomenen der Rückbildung (Involution) einsetzt sowie das Altern im 

engeren Sinne im dritten Lebensalter. In diesem engeren Sinne gebraucht 

auch die Umgangssprache den Begriff „Altern“. Sie bezieht sich dabei meist 

auf das äußerliche Erscheinungsbild (runzlige Haut, rückgebildete Muskulatur 

etc.) oder auf Eigentümlichkeiten im Verhalten des alten Menschen, wie 

bedächtige Bewegungen und nachlassende Kombinationsmotorik. Auf diesem 

dritten oder letzten Abschnitt des menschlichen Lebens und den sich darin 

ereignenden Veränderungen liegt das hauptsächliche Interesse der 

Alternsforschung (Meusel 1996, S.18). 

 

2.2.2 Aspekte des Alterns 

Das Altern unterliegt einem genetisch determinierten Programm. Die 

Lebensbedingungen und die Lebensweise entscheiden jedoch darüber, wie 

die im Erbgut fixierte Vorgabe des vieldimensionalen Alterns realisiert wird 

(Isael 1995). Tew (1971, S. 46 ff.) versucht deutlich zu machen, dass man das 
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chronologische Alter nicht als ein eigenständiges und homogen strukturiertes 

Ganzes betrachten kann, sondern auf Grund seiner prozessualen 

Eigenschaften muss es in vielfältig (variabel) wirkende „Einflussfaktoren“ (z.B. 

biologisch-genetisch, psychologisch und soziologisch) zerlegt werden, will 

man den gesamten Wesensinhalt begrifflich fassen. 

 

2.2.2.1 Das biologische Altern 

Altern ist ein biologischer Prozess, der alle höheren und differenzierten 

Lebewesen erfasst. Lediglich einfache Prokaryonten, die am Anfang der 

evolutionären Entwicklung des Lebens stehen, weisen nicht die zellulären 

Prozesse auf, die als replikative Seneszenz bezeichnet werden (Dorner 2001, 

S. 235). 

Trotz zahlreicher Erkenntnisse über den Alterungsprozess, die in den letzten 

Jahren gewonnen wurden, gelten die Fragen nach den Ursachen und 

Mechanismen des Alterns wissenschaftlich als noch nicht völlig geklärt. 

Andererseits erlauben es die aktuellen molekularbiologischen Befunde aus der 

Biogerontologie, also der Wissenschaft, die sich mit den biologischen 

Grundlagen des Alterns beschäftigt, sowie Befunde aus 

populationsbezogenen Forschungsarbeiten eine umfassende Theorie des 

Alterns zu entwickeln, die in der Lage ist, drei grundlegende Fragen zu 

beantworten: 

1. Warum altern Lebewesen überhaupt? 

2. Warum besteht in der individuellen Lebensdauer innerhalb einer Spezies 

eine teilweise beträchtliche Varianz? 

3. Warum altern unterschiedliche Spezies unterschiedlich schnell? 

Heute scheint klar zu sein, dass Altern ein multifaktorielles Geschehen ist, das 

sich im Laufe der Evolution entwickelt hat (Evolutionstheorien des Alterns) und 

das durch Genetik, Umwelt und individuelles Verhalten beeinflusst wird 

(Integrationstheorien des Alterns) (Dorner 2001, S. 235 - 236). 
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Zusammenfassend kann Altern aus biogerontologischer Sicht als ein zellulärer 

Prozess definiert werden, der mit dem postmitotischen Stadium einer Zelle 

beginnt und zellspezifisch verläuft. In kurzlebigen postmitotischen Zellen führt 

ein genetisch gesteuertes Selbstmordprogramm (Apoptose) zum Tod der 

Zellen. In langlebigen postmitotischen Zellen kommt es zur Anhäufung 

degenerativer Veränderungen, die von der individuellen genetischen 

Veranlagung und durch Umweltfaktoren beeinflusst werden können. Durch 

den Polymorphismus vieler, wenn nicht der meisten Gene, entsteht in der 

Wechselbeziehung zwischen Genetik, Umwelt und der postmitotischen 

zellulären Seneszenz die phänomenologische Vielfalt der alternsbedingten 

Veränderungen sowie der altersassoziierten Morbidität und Mortalität. Für eine 

genetische Steuerung des Alternsprozesses eines Gesamtorganismus gibt es 

bisher keinen Hinweis. Die unterschiedliche speziestypische Lebensdauer ist 

das Ergebnis einer evolutionären Anpassung an die Umwelt und kann als 

integraler Bestandteil der Überlebensstrategie einer Population aufgefasst 

werden (Dorner 2001, S. 247). 

 

Aus biologisch-genetischer Sicht ist „Altern“ zunächst zu verstehen als 

Realisierung genetischer Programme, wobei für die verschiedenen 

Organsysteme unterschiedliche genetische Programme verantwortlich sind 

und die Alternsprozesse in den verschiedenen Organsystemen in 

unterschiedlichem Maße genetisch kontrolliert werden. „Altern“ wird weiterhin 

als Folge zunehmender Schädigungen des genetischen Materials verstanden; 

die biologisch-genetischen Befunde zeigen altersabhängige Zunahme von 

DNA- und Chromosomenschäden. Durch die Schädigungen des genetischen 

Materials (vor allem durch den Verlust der Chromosomenendstücke – 

Telomere – im Verlauf des Alternsprozesses) werden Organe und 

Organsysteme in ihrer Funktion und Leistungsfähigkeit beeinträchtigt, wodurch 

wachsende Anfälligkeit für Erkrankungen („Vulnerabilität“) sowie abnehmende 
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Heilungsfähigkeit nach Eintritt von Erkrankungen bedingt sind (Kruse 2001, 

S.168-169). 

 

Die biologisch-medizinische Alternsforschung trachtet einerseits danach, die 

Mechanismen des Alterns von der molekular-zellulären bis zur funktionellen 

Ebene zu beschreiben und ihre Wechselwirkungen zu analysieren; 

andererseits kann sie das alternde Individuum auch nicht aus seinen 

Umweltbezügen lösen und muss darum zunächst den Einfluss ökologischer 

Faktoren sowohl auf die Lebensbedingungen als auch auf verschiedene 

Teilvoränge des Alterns diskutieren. Ähnliches gilt für psycho-soziale Einflüsse. 

Ein Gesamtbild des Alterns kann man darum nur gewinnen, wenn man die 

durch verschiedene Disziplinen gewonnenen Teilergebnisse zusammenfügt. 

Eine einfaktorielle Theorie des Alterns ist nicht realistisch (Karvonen & 

Rutenfranz 1981, S. 22).  

 

2.2.2.2 Das psychologische Altern 

Der Begriff „Altern“ bezieht sich in psychologischer Sicht auf die 

Veränderungen des Erlebens und Verhaltens Erwachsener über die gesamte 

Lebensspanne hinweg. Aufgabe einer `Psychologie des Alterns` ist es 

demgemäß, diese Veränderungen zu beschreiben und nach deren möglicher 

Begründung zu suchen, „die sowohl im biologischen, im seelisch-geistigen 

Bereich oder in Umweltbedingungen gesehen werden kann“ (Lehr 1977, S. 

12). 

 

Psychologisches Alter fragt nach den intraindividuellen und interindividuellen 

Verhaltensänderungen der älter werdenden Menschen und nach der Fähigkeit 

des Individuums sich an vertraute wie unvertraute äußere Umstände zu 

adaptieren. Die alterspsychologischen Forschungsbereiche umfassen eine 

beachtliche Variationsbreite: so beispielsweise sensorische Funktionen, 

Wahrnehmungsprozesse (Erkennen, Gedächtnis), Intelligenz und 
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Problemlösung (Analyse- und Umsetzungsprozesse), Selbst, Persönlichkeit 

und Identitätsbildung sowie die Psychopathologie (persönlichkeits- und 

verhaltensorientierte Tendenzen), aber auch die altersbedingten 

Veränderungen der motorischen Fertigkeiten (skills) (Tofahrn 1998, S. 76). 

 

Ein Schwerpunkt psychologischer Alternsforschung bezieht sich auf die 

Analyse des „systemischen“ Zusammenhangs zwischen verschiedenen 

psychologischen Funktionen. Hierbei werden drei Aspekte von Smith & 

Backes aufgezeigt: geistige Leistungsfähigkeit (Intelligenz), Selbst und 

Persönlichkeit, soziale Beziehungen älterer Menschen und ein weiterer Aspekt 

des differentiellen Alter(n)s (verschiedene Profile der psychologischen 

Funktionsfähigkeit) (Smith & Backes 1996, S. 222). 

 

In Bezug auf interindividuelle Unterschiedlichkeit des Alter(n)s unterstützen die 

Ergebnisse die These, dass es auch im hohen Alter differentielles Altern im 

psychologischen Bereich gibt. Wie auf Jüngere trifft es also auch auf alte und 

sehr alte Erwachsene zu, dass das Alter(n) viele Gesichter hat: Auch 

Hochbetagte sind in ihrem psychologischen Profil keine homogene Gruppe. 

Eine beträchtliche Zahl alter Menschen zeigt bis ins hohe Alter hinein ein 

relativ hohes Funktionsniveau in den verschiedenen psychologischen 

Bereichen. Systemisch betrachtet gibt es allerdings Hinweise, dass im sehr 

hohen Alter eine immer größer werdende Zahl von Personen gleichzeitig in 

mehreren psychischen Funktionsbereichen Abbau bzw. Dysfunktionalität 

aufweist und diese Verluste sich auch in Facetten des subjektiv erlebten 

Wohlbefindens niederschlagen. 

Diese auf die interindividuelle Unterschiedlichkeit des Alterns bezogene 

Schlussfolgerung muss durch bereichs- oder funktionsspezifische 

Charakterisierungen, als Aussagen über intraindividuelle Unterschiede, 

ergänzt werden. Die drei Bereiche, Intelligenz und geistige Leistungsfähigkeit, 

Selbst und Persönlichkeit sowie soziale Beziehungen, sind weitgehend 
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voneinander unabhängig und es ergeben sich für diese untersuchten Bereiche 

recht unterschiedliche Altersgradienten (Smith & Backes 1996, S. 244; Mayer 

et al. 1996, S. 612). Nach diesen Untersuchungen zeigt sich: Die intellektuelle 

Leistungsfähigkeit zeigt einen ausgeprägt negativen Altersgradienten. Mehr 

als ein Drittel der Varianz individueller Unterschiede ist altersabhängig und der 

durchschnittliche Alterseffekt ist für alle untersuchten intellektuellen 

Fähigkeiten deutlich negativ. Was die geistigen Fähigkeiten betrifft, ist das 

hohe Alter also ein wesentlicher Risikofaktor, und zwar über alle Dimensionen 

hinweg. 

 

Ganz anders sehen die Altersgradienten für psychologische Konstrukte des 

Selbst und der Persönlichkeit aus, die primär an Hand subjektiver 

Einschätzungen bzw. Bewertungen gemessen wurden. In den Bereichen 

Selbst und Persönlichkeit sowie soziale Beziehungen erklärt das 

chronologische Lebensalter viel weniger Varianz als im Bereich der Intelligenz. 

Um ein mögliches Missverständnis zu vermeiden: Zwar sind 

„negative“ Altersunterschiede auch in einigen dieser subjektiven Dimensionen 

festzustellen, wie Extraversion (mit dem Alter abnehmend), positive 

emotionale Befindlichkeit (abnehmend), emotionale Einsamkeit (mit dem Alter 

zunehmend) und soziale externale Kontrolle (zunehmend). Diese 

Unterschiede betragen jedoch meistens weniger als die Hälfte einer 

Standardabweichung, und die Alterskorrelationen erklären weniger als 10% 

der Varianz. Bei der Interpretation ist es jedoch wichtig, zwei Aspekte im Auge 

zu behalten: Erstens ist zu bedenken, dass Instrumente zur Erhebung von 

Selbst und Persönlichkeit und sozialen Beziehungen nicht als „direkte“ Maße 

objektiver Realität zu sehen sind. So sind Individuen oft bestrebt, sich in einem 

positiveren Licht darzustellen, als es möglicherweise ihrer privaten 

Einschätzung entspricht. Zweitens ist aus der Forschung, die sich mit 

Prozessen der Selbstregulation beschäftigt bekannt, dass Menschen eine 

Vielzahl von Strategien zur Verfügung haben, um die Realität 
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selbstwertsteigernd zu interpretieren, indem z.B. Ziele verändert oder 

Bewertungsmaßstäbe reorganisiert werden.  

Die Ergebnisse im Bereich des Selbst und der Persönlichkeit sowie bei den 

sozialen Beziehungen stellen eine spannende Herausforderung für die 

psychologische Forschung dar, diese tragen zu einer positiven Sicht der 

psychischen Innenwelt und Kapazitätsreserven alter und sehr alter Menschen 

bei. Wenn man andererseits diese einzeln gesehen relativ geringen 

Altersunterschiede in ihrer Gesamtheit betrachtet, so fällt auf, dass sie alle in 

eine Richtung zeigen, nämlich in die Richtung eines weniger erwünschten 

psychologischen Funktionsstatus mit höherem Alter. Dieser Befund ist ein 

Hinweis darauf, dass psychisches Erleben und Bewältigung des Alterns als 

eine Art chronische Stresssituation verstanden werden kann (Smith & Backes 

1996, S. 244 - 245). 

 

Mit steigendem Alter stellt sich eine tendenzielle Verschlechterung der 

spezifischen Sinnesleistungen und des Wahrnehmungsvermögens, eine 

generelle Verlangsamung (aber nicht ein Verlernen) psychomotorischer 

Reaktivitäten ein. Neuere Untersuchungen (BASE) belegen, dass eine 

grundlegende Lernfähigkeit, die Motivation gehört nicht dazu, im 

fortgeschrittenen Alter (zumindest bis 70 Jahre) noch vorhanden ist – 

entscheidend dabei sind aber die Bedingungen, unter denen diese 

Lernprozesse stattfinden und wie das Lernpotential ausgeschöpft wird. Auch in 

diesem Zusammenhang (Lernen und Intelligenz) ist die Schulbildung 

offensichtlich die entscheidende Variable. Weitere Variablen sind der 

Gesundheitszustand und die sozioökonomische Situation, so z.B. sozialer 

Status, Vermögen und Einkommen, Familiensituation, Wohnsituation etc. Die 

Ergebnisse der „Berliner Altersstudie“ stützen die These, dass es auch im 

hohen Alter psychologische Differenzierungsprozesse – hinsichtlich des 

Funktionsniveaus – gibt (Smith & Baltes 1996, S. 224 – 227; Tofahrn 1998, S. 

76). 
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Meusel (1996, S. 60) fasst sportliche Betätigung und Erhaltung der 

psychischen Gesundheit so zusammen: 

- Psychische Veränderungen im Alter hängen weniger vom kalendarischen 

Alter als vom Gesundheitszustand, vom Bildungsstand und der Anregung 

durch die Umgebung ab. 

- Erkrankungen und ungünstige Lebensstile haben auf den Abbau der 

Intelligenz einen höheren Einfluss als das chronologische Alter. 

- In der kristallinen Intelligenz treten bei normalgesunden Personen im Alter 

keine Unterschiede zu jüngeren Populationen auf. Die fluiden 

Intelligenzleistungen nehmen mit dem kalendarischen Alter ab. 

- Leichte bis mittlere körperliche Aktivität scheint die zentrale 

Informationsverarbeitung günstig zu beeinflussen. Die Verbesserungen 

von Leistungen in der fluiden Intelligenz und von Gedächtnisleistungen 

unter dem Einfluss körperlicher Aktivität werden auf eine erhöhte 

Durchblutung des Gehirns zurückgeführt. 

- Körperliche Aktivität ist eine der wirkungsvollsten Maßnahmen, um dem 

Nachlassen der Leistungsfähigkeit des Zentralnervensystems im Alter 

entgegenzutreten. 

- Längerfristige positive Auswirkungen sportlicher Betätigung auf das 

Befinden zeigen sich vor allem in einer Reduzierung von Angst und 

Depressionen, in erhöhter Stresstoleranz, Verbesserung der 

Grundstimmung und höherer Zufriedenheit. 

- Deprimiertheit sinkt bei höherer Belastung stärker als bei niedrigerer 

Belastung. 

- Niedrigere Belastungen können durch andere Aspekte wie vielseitige 

Beanspruchung und Zufriedenheit mit der eigenen Leistung ausgeglichen 

werden. 

- Kurzfristige Betätigung scheint bis ins hohe Alter die Anpassung der 

Selbsteinschätzung an die Realität günstig zu beeinflussen, die 
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Anpassung an das übliche Altersbild zu bremsen, das Selbstwertgefühl zu 

steigern, Selbstvertrauen und Selbstbewusstsein zu erhöhen. 

 

2.2.2.3 Das soziale Altern 

Im Hinblick auf die soziale und ökonomische Situation im Alter interessieren 

unter anderem folgende Fragen: Sind alte Menschen arm und ökonomisch 

benachteiligt? Ziehen sich alte Menschen aus der Gesellschaft und sozialen 

Beziehungsnetzen zurück, oder werden sie daraus verdrängt? Wie beeinflusst 

die sozioökonomische Situation den Alternsprozess in psychischer und 

körperlicher Hinsicht? Gibt es soziale Unterschiede in Betreuung und 

Versorgung bei Hilfs- und Pflegebedürftigkeit? 

 

Von welchen Erwartungen geht die wissenschaftliche und 

nicht-wissenschaftliche Öffentlichkeit in Bezug auf diese Fragen aus? Es wird 

oft vermutet, dass alte Menschen von anderen abhängig sind und sich 

ökonomisch einschränken müssen, dass alte Menschen zurückgezogener und 

einsamer sind, dass sie weniger soziale Kontakte und Freunde haben. Es wird 

auch häufig vermutet, dass ärmere alte Menschen kranker sind und weniger 

lange leben, dass sie weniger Hilfe bekommen, während wohlhabendere alte 

Menschen sich länger wie jüngere Personen verhalten (Mayer et al. 1996, S. 

615). 

 

Backes (1998, S. 26) beschreibt die alter(n)relevanten sozialstrukturellen 

Veränderungen. Sie sagt, nicht nur die demographischen Strukturen 

verändern sich, hinzu kommen ökonomische, politische und ideologische, 

institutionelle, interaktive und individuelle veränderte Bedingungen des 

Alter(n)s. Als Hintergrund hierfür sind vor allem zu nennen: 

- die ökonomische Entwicklung und die Entwicklung des Arbeitsmarktes, 

- die materielle und normative Krise der sozialen Sicherung, 
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- die Veränderung familiärer und gemeinschaftlicher Strukturen und 

Funktionen, 

- die Veränderung der Lebenslagen, Lebensläufe und Lebensstile (meist 

beschrieben als Individualisierung und Pluralisierung), 

- die veränderte Position des Alter(n)s innerhalb der Sozialstruktur und 

sozialer Ungleichheit und Lebenschancen sowie 

- die wachsende Heterogenität der Lebenslagen älterer und alter Menschen 

(differenziert nach Alter, Geschlecht, Region, Erwerbs- und 

Lebensverlauf). 

 

Die sozialstrukturell bedingte Entwicklung der Individualisierung und 

Pluralisierung von Lebenslagen, Lebensläufen und Lebensstilen entspricht 

den o.g. Entwicklungen. Sie bildet sich auch bei älteren und alten Menschen 

ab. Die Gerontologie, insbesondere die Soziologie des Alter(n)s, geht heute 

davon aus, dass die Veränderung des Alterns und des Alters im Kontext des 

allgemeinen sozialen Wandels gesehen werden muss, wobei neue oder 

veränderte Lebensstile älterer Menschen das Resultat darstellen (Tokarski 

1993, S. 116). 

 

In der Folge der beschriebenen Entwicklung verändern sich die an die 

Gesellschaft gestellten Anforderungen im Umgang mit Alter(n) bzw. die 

Erfordernisse der gesellschaftlichen Integration bzw. Vergesellschaftung des 

Alter(n)s. Dies zeigt sich z.B.: 

- an der ökonomisch, politisch und normativ induzierten Notwendigkeit, 

ältere und alte Menschen stärker gesellschaftlich zu beteiligen, und z.B. 

eine veränderte `Kultur` - veränderte Normen, Werte, Institutionen und 

Lebensweisen – des Alter(n)s im weiteren Sinne zu entwickeln; 

- an der äußerst komplexen und kontroversen Diskussion um 

Rentenzugangsalter, um (Un)-Sicherheit der Renten und 

Pflegeversicherung; 
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- an den zunehmenden politisch zu balancierenden ökonomischen, 

politischen und normativen Interessenkonflikten innerhalb und zwischen 

den Generationen. 

Die institutionellen Regelungen des Umgangs mit dem Alter und der 

Versorgung im Alter haben sich bereits verändert und verändern sich weiter 

(z.B. in Gestalt der Rentenreform, der Flexibilisierung der Ruhestandsgrenze 

und der Pflegeversicherung) (Backes 1998, S. 29f). 

 

Nach Tofahrn (1998, S. 76) wird soziologisches Alter gekennzeichnet durch 

die Rollenerwartung an die Alten, durch die Veränderungen in der äußeren 

Situation (Berufsaufgabe, Familiensituation etc.) und den daraus in der Regel 

resultierenden Bedürfnis- und Verhaltensänderungen. So verstanden kann 

soziologisches Alter als sozial „angemessenes“ Altern interpretiert werden. 

Dabei darf nicht außer Acht gelassen werden, dass es gesellschaftliche 

Normen sind, die bestimmen, was als sozial „angemessenes“ Altern gilt. 

Rollenerwartungen bilden einen Maßstab, nach dem jedes 

Gesellschaftsmitglied eingeschätzt wird: So bedarf die unter altersspezifischen 

Gesichtspunkten gestellte Frage einer Antwort über den Erfüllungsgrad der 

altersbezogenen individuellen Leistungsbilanz. Die Normen und 

Verhaltenserwartungen der Gesellschaft können Lebenssituation verändern 

(aber das gilt nicht nur für die älteren Menschen). Diese Erwartungen 

entscheiden (mit) darüber, wo und wann das Alter beginnt. 

 

Alter und Altern verändern ihre Struktur und ihre Bedeutung für die 

Gesellschaft (Ökonomie, Politik, Kultur) im Rahmen von Institutionen und 

Gruppen wie auch für die einzelnen Menschen mit ihrer individuellen 

Lebenslaufplanung und biographischen Perspektive. Kurz: Es steht eine neue 

Vergesellschaftung des Alterns an, die von einer sich ändernden 

gesellschaftlichen Integration des Abschnittes im Lebensverlauf auszugehen 

hat, der bislang als „Lebensphase Alter“ bezeichnet wird. Diese anstehende 
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Veränderung in den Formen der Vergesellschaftung des Alter(n)s fordert 

Entwicklung in Ökonomie und Politik hinsichtlich Kultur, Werten und Normen, 

Institutionen, Gruppen und Interaktivitäten in ihren verschiedenen Bezügen 

ebenso heraus wie die (älter werdenden) Individuen selber. Alle 

gesellschaftlichen Bereiche sind vom Wandel der Alter(n)sstrukturen betroffen 

und müssen sich auf veränderte Bedingungen des Lebensverlaufs und des 

individuellen Alter(n)s einstellen (vgl. Backes 1998). 

 

Alter und Altern stellen jedoch nicht nur eine zunehmende Herausforderung an 

die gesellschaftliche bis hin zur individuellen Entwicklung dar. Ihre 

Veränderungen gehen mit neuen Anforderungen an die theoretische und 

empirische Analysekompetenz und Aussagekraft der Wissenschaften einher. 

Insbesondere für die Soziologie bedeutet dies eine Herausforderung für 

Theorieentwicklung und empirische Forschung. 

Die Entwicklung der gesellschaftlichen und individuellen Bedeutung des Alters 

und Alterns auf der einen Seite und dessen Reflexion im Rahmen 

soziologischer Analyse auf der anderen stehen nach wie vor in einem schwer 

nachvollziehbaren Kontrast: Auf der einen Seite werfen Alter und Altern, 

demographische Entwicklung und Strukturwandel des Alter(n)s, die 

wachsende Ausdehnung der Lebensphase Alter in den Lebenslauf hinein 

(Verjüngung des Alters durch Entberuflichung und Hochaltrigkeit durch 

steigende Lebenserwartung) sowie Singularisierung und Feminisierung des 

Alters Fragen auf, provozieren gesellschaftliche wie individuelle Probleme, 

und stellen verschiedene Politikbereiche, Ökonomie und Arbeitsmarkt sowie 

die jeweiligen Institutionen vor neue Aufgaben. Auf der anderen Seite bleiben 

soziologische Analysen zu Alter und Altern eher innerhalb der Multidisziplin 

Gerontologie „versteckt“ und damit von den unmittelbaren Erfordernissen der 

Praxis bestimmt, als dass sie zu einer grundlegenden Gesellschaftsanalyse 

und Gestaltung genutzt und – etwa im Rahmen allgemeiner Soziologie – 

weitergedacht und –entwickelt werden (Tokarski 1991, S. 16ff. ). 
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2.2.2.4 Das ökologische Altern 

Das Verhalten, Erleben und Wohlbefinden älterer Menschen in der Beziehung 

zur konkreten räumlich-sozialen Umwelt ist Gegenstand der Ökologischen 

Gerontologie. Zu ihren Aufgabenstellungen zählen (a) die Theoretisierung der 

Wechselbeziehungen zwischen Person und Umwelt, (b) die Beschreibung des 

raumbezogenen Verhaltens und Erlebens älterer Menschen sowie (c) deren 

Bedingungsanalyse und (d) die Explikation von Möglichkeiten einer 

Optimierung von Umweltbedingungen für ältere Menschen. Inhaltliche, 

methodische und praxisrelevante Anregungen erhielt und erhält die 

Ökologische Gerontologie durch umweltorientierte Beiträge vor allem aus der 

Psychologie und der Soziologie (Saup 1993, S. 30). 

Die ökologische Perspektive auf den Alternsverlauf zählt zu den jüngeren 

Forschungsrichtungen innerhalb der Gerontologie. Auf Grund der 

dominierenden psychologischen Ausrichtung ist sie lange vernachlässigt 

worden. In der „Ökologischen Psychologie des Alterns“ bzw. einer 

„Ökogerontologie“, die sich z. Z. erst zu formieren beginnt, rücken die 

mikroökologischen Lebensbereiche wie die eigene Wohnung ebenso in den 

Mittelpunkt des Interesses wie die makroökologischen Umwelten wie das 

Stadtviertel mit seinen Einkaufs- und Kontaktmöglichkeiten oder städtische 

Umgebungsbedingungen mit der gesamten Verkehrsinfrastruktur. Die 

ökologische Umwelt umschließt danach sowohl die dingliche Umweltstruktur in 

ihrer baulichen Gestaltung als auch das soziale Milieu (Kolb 1999, S. 124). 

Aus Sicht der ökologischen Gerontologie müssen Interventionen zur 

Unterstützung eines erfolgreichen Alterns darauf ausgerichtet sein, die 

Umweltbedingungen, unter denen ältere Menschen leben, zu verbessern. 

Dabei gibt es nicht „`die` richtige oder optimale Umwelt für `die` alten 

Menschen, sondern nur individuelle, mehr oder weniger gute `Passungen` 

zwischen konkreten Personenmerkmalen und konkreten 

Umweltmerkmalen“ (Kolb 1999, S. 126). 
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2.3 Alternstheorien 

Unterschiedliche Forschungsansätze stellen die Grundlage für verschiedene 

Alternstheorien dar. Die soziale Gerontologie verfügt nicht über Theorien im 

strengen Sinne, sie hat jedoch einige Ansätze entwickelt, die versuchen, Teile 

des Alternsprozesses zu beschreiben und zu erklären. Insbesondere machen 

sie Annahmen über Bedingungen des Alterns (biographische, soziale, 

sozio-ökonomische, physiologische, ökologische und psychosoziale 

Bedingungen), über die Qualität des Alterns (in biologischer, medizinischer, 

psychologischer und sozialer Hinsicht) und über Lebensformen und -stile im 

Alter, speziell was soziale Kontakte, Rollenkompensationen, 

Anpassungsleistungen und Kompetenzen angeht. Sie berücksichtigen jedoch 

nur wenig die Komplexität und Interdependenzen des Alternsprozesses 

(Tokarski 1989, S.146f.). Im Folgenden werden die wichtigsten Ansätze 

beschrieben und zusammengefasst. 

 

2.3.1 Defizitmodell des Alterns 

Die in den zwanziger und dreißiger Jahren zunächst in den USA entwickelten 

gerontologischen Modelle bzw. Theorien des Alterns gingen davon aus, dass 

das Altern maßgeblich durch fortschreitende körperliche, geistig-intellektuelle 

und emotionale Funktionsverluste gekennzeichnet sei. Die Annahme, dass 

Altern im wesentlichen Abbau wichtiger Funktionen sei, leitet alle biologischen 

Alternstheorien und wurde implizit oder explizit den ersten psychologischen 

Untersuchungen über die Zusammenhänge zwischen Intelligenz, 

Reaktivitätsfähigkeit und Gedächtnis einerseits und Lebensalter andererseits 

zu Grunde gelegt. Ein Denkmodell, das nie eine einheitliche Konzeption hatte 

und noch viel weniger eine Theorie ist und war, ist das sog. „Defizitmodell“. Es 

handelt sich im Prinzip dabei um einen Sammelbegriff von Einstellungen dem 

Altern und dem Alter gegenüber, die sich wiederum aus Vorurteilen und 

verallgemeinerten Einzelbeobachtungen nähren. Es geht von einem 

zwangsläufigen Nachlassen der körperlichen, geistigen, sozialen und 
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emotionalen Fähigkeiten bei allen Individuen mit zunehmendem Alter aus, 

wodurch Defizite in diesen Bereichen im Vergleich zu Jüngeren entstehen. 

Obwohl das Defizitmodell kritisiert und wissenschaftlich widerlegt wurde, erhält 

es immer noch Nahrung durch stereotype Vorstellungen. Alter wird mit 

Leistungsminderung, Bewertungseinschränkung, körperlicher wie geistiger 

Schwäche und nachlassender Intelligenz usw. assoziiert (Denk Pache & 

Schaller 2003, S. 59; Tokarski 1989, S.147; Lehr 2000, S. 46; Wachauf 1999, 

S.16). 

 

2.3.2 Phasenmodelle des Alterns 

Während jene einen Abbau von psychischer Funktionsfähigkeit im Alter 

konstatieren, stellen so genannte Phasen- oder Verlaufstheorien neue Muster 

des Erlebens und Denkens im Alter fest. Im Gegensatz zu den Defizitmodellen 

stellen am Lebenslauf orientierte Theorien des Alterns qualitative 

Veränderungen im Übergang vom mittleren zum höheren Lebensalter fest. Die 

Kennzeichnung dieser qualitativen Veränderungen und nicht deren Ursachen 

bilden den Inhalt der Theorien. Phasenmodelle des Alterns betrachten das 

Altern in seinem Ablauf in verschiedenen Phasen, von der frühen Kindheit bis 

zum hohen Alter und zum Tod. Sie sind entwicklungspsychologische Ansätze 

und stellen insbesondere die Wendepunkte, also die Übergänge von einer 

Phase oder Stufe in die andere, in den Mittelpunkt ihrer Analyse; die 

Untersuchung spezialisiert sich dabei auf die mit dem Durchlaufen bestimmter 

Phasen sowie den Übergängen verbundenen möglichen Krisen (Tokarski 

1989, S.147ff. ) 

 

Lehr (2000, S. 52f.) fasst die existierenden Theorien der Phasenmodelle wie 

folgt zusammen: 

 

Das klassische Beispiel eines solchen qualitativen Verlaufsmodells ist jenes 

von ERIKSON, der nicht nur die Theorie der frühkindlichen Phasen von ihrer 
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ursprünglichen psychoanalytischen Deutung befreite, sondern auch im 

Erwachsenenalter bedeutsame qualitative Umstrukturierungen an bestimmten 

Krisenpunkten konstatierte. Für das hohe Alter ist die Erlangung von 

„Ich-Integrität“ die wichtigste Aufgabe, die dem Menschen gestellt ist. 

 

In gewisser Hinsicht „wertneutraler“, in anderer jedoch spezieller ist die 

Analyse der Biographik aufgrund „typischer Aufgaben“, die HAVIGHURST 

vorschlug. Entwicklung wird als Folge typischer Auseinandersetzungen mit 

typischen Aufgaben gesehen. HAVIGHURST spricht von „developmental 

tasks“ und umschreibt damit jene Lebenssituationen als Aufgaben, welche zu 

einer gewissen Zeit oder gewissen Perioden des menschlichen Lebens auf 

das Individuum zukommen und eine Auseinandersetzung herausfordern. 

Werden diese Aufgaben erfolgreich gelöst, dann tragen sie zur Zufriedenheit 

des Individuums und zum erfolgreichen Lösen späterer Aufgaben bei. 

Falschlösungen dieser Aufgaben führen aber zur Unzufriedenheit des 

Individuums, führen zur Kritik bis zur Ablehnung seitens der Gesellschaft und 

zu Schwierigkeiten beim Lösen späterer Entwicklungsaufgaben, denn 

„Entwicklungsaufgaben“ müssen nun einmal in einer bestimmten Zeitperiode 

bewältigt werden. 

Diese Entwicklungsaufgaben oder „developmental tasks“ entstehen aus drei 

„Wurzeln“: 

 aus der körperlichen Reifung, bzw. der körperlichen Situation, den 

physiologisch-biologischen Gegebenheiten, 

 aus kulturellen Normen, aus Erwartungen der Gesellschaft, 

 aus individuellen Erwartungen und Wertvorstellungen. 

So gesehen ist die Entwicklung als Prozess während des ganzen Lebens zu 

verstehen: Entwicklung ist nicht mehr nur „Entfaltung von Anlagen“, also nur 

endogen bedingt oder biologisch gesteuert, aber auch nicht nur von der 

Umwelt abhängig und noch weniger nur von 
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Selbstverwirklichungsbestrebungen bestimmt, sondern Entwicklung ist stets 

das Resultat einer Interaktivität 

1. des sich entwickelnden Organismus. 

2. mit dem individuellen Selbst, seinen Wertvorstellungen. 

3. in einer spezifischen sozialen Situation. 

 

Das Individuum erstrebt in einer biographischen Situation (d. h. an einem 

bestimmten Punkt seiner Lebensentwicklung, der auch, aber nicht nur, durch 

körperliche Momente mitbestimmt sein mag) bestimmte Verhaltens- und 

Erlebnisweisen (die je nach seiner Vorstellungs- und Wertwelt individuell 

verschieden sind), und es werden auch seitens der sozialen Gruppe von ihm 

bestimmte Verhaltensweisen erwartet. Das Individuum hat also die Aufgabe, 

sich mit dieser neuen Lebenssituation, die eine Umorientierung in seinem 

Verhalten verlangt, auseinanderzusetzen (Lehr 2000, S. 52f.). 

 

2.3.3 GUTMANNS Theorie des geschlechtsspezifischen Alterns 

Aus kulturvergleichenden Untersuchungen leitet GUTMANN seine Theorie der 

gegenseitigen Angleichung der Persönlichkeitsmerkmale von Frauen und 

Männern mit zunehmendem Alter ab. Danach zeigen Frauen beim 

Älterwerden immer stärker die Tendenz Anforderungen aktiv anzugehen, 

während Männer eher Züge eines passiven Umgangs mit Anforderungen 

erkennen lassen (Lehr 2000, S. 54). 

 

2.3.4 „Gerodynamik“ 

Ein relativ neues qualitatives Verlaufsmodell, das sich vor allem an 

naturwissenschaftlichen Denkweisen orientiert, stellt die „gerodynamische 

Theorie des Alters“ von SCHROOTS dar. Er beruft sich auf die allgemeine 

Systemtheorie, wie die Chaostheorie, und postuliert, dass es mit 

zunehmendem Alter eine Zunahme von Entropie oder Unordnung in lebenden 

Systemen gebe, die schließlich zum Tod solcher Systeme führe. Unter 
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Anwendung von Gedankengängen der Chaostheorie wird angenommen, dass 

internale oder externale Fluktuationen von dynamischen, von einem 

Gleichgewicht weit abweichenden Systemen, einen kritischen Punkt erreichen 

können, den „Transformationspunkt“, - und aus der Unordnung durch einen 

Prozess der Selbstorganisation Ordnung herstellen können. In diesem 

Prozess entsteht im Laufe der Zeit eine bestimmte Veränderungsstruktur (Lehr 

2000, S. 52ff.). 

 

2.3.5 Theorien des erfolgreichen Alterns 

Im Vordergrund dieser stand Theorierichtung die Erforschung der Grundlagen 

und Möglichkeiten eines erfolgreichen (optimalen) Alterns mit einem hohen 

Maß an (subjektiver) Lebenszufriedenheit. 

„Erfolgreiches Altern“ wird in der Literatur häufig als gelungene Anpassung 

definiert, wobei zwei Komponenten unterschieden werden. Die eine 

Komponente wird mit der subjektiven Lebenszufriedenheit erfasst und die 

andere Komponente bezieht sich auf die Übereinstimmung des Alternden mit 

den Vorstellungen der Gesellschaft im Hinblick auf angemessenes Altern 

(Singer 1981, S.64). 

„Erfolgreiches Altern“, „successful aging“, wurde von HAVIGHURST als ein 

„innerer Zustand der Zufriedenheit und des Glücks“ umschrieben (Lehr 2000, 

S. 56). Diese subjektive Konzeption des Begriffes „erfolgreiches Altern“ geht 

von der Annahme aus, dass der Übergang in das höhere Alter eine 

Instabilisierung der inneren oder äußeren Situation auslöst. 

Lebenszufriedenheit wird in diesem Kontext als Indikator für eine gelungene 

Anpassung an den Alternsprozess angesehen. Am Beginn dieses Prozesses 

wird ein relativ stabilisierter Zustand der Lebenssituation angenommen. Mit 

dem Übergang in den Ruhestand, mit dem Wegzug der Kinder aus dem 

Haushalt der Eltern, dem Verlust von Angehörigen, mit zunehmend häufiger 

werdender eigener Erkrankung treten – dieser Auffassung zufolge – mehr oder 

minder dauernde Veränderungen der Lebenssituation auf, die in der Lage sind, 
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psychisches und physisches Ungleichgewicht zu schaffen. Und 

Lebenszufriedenheit stellt den besten Indikator für die Anpassung zwischen 

individuellen Bedürfnissen und Erwartungen einerseits und der sozialen und 

biographischen Situation andererseits und damit für erfolgreiches Altern dar. 

Dieses subjektive Kriterium für „erfolgreiches Altern“ liegt der Disengagement 

Theorie und der Aktivitätstheorie zugrunde (Lehr 2000, S. 56). 

 

2.3.5.1 Die Aktivitätstheorie 

Die Vertreter der Aktivitätstheorie, zu denen in Deutschland vor allem 

TARTLER zu zählen ist, gehen von der Annahme aus, dass nur derjenige 

Mensch glücklich und zufrieden sei, der aktiv ist, der etwas leisten kann und 

von anderen Menschen „gebraucht“ wird. Hingegen sei derjenige Mensch, der 

nicht mehr „gebraucht“ werde, der keine „Funktion“ mehr in der Gesellschaft 

habe, unglücklich und unzufrieden (Lehr 2000). Die Aktivitätstheorie geht 

davon aus, dass es im Alter lediglich zu einem Rückgang der 

biologisch-physischen Leistungsfähigkeit, die aber durch geeignete 

Anpassungsmechanismen (z.B. Training) tendenziell abgefedert wird, kommt. 

Explizit ableiten lässt sich somit, dass auch in höheren Lebensjahren das 

Aktivitätsniveau tendenziell gehalten werden kann – in diesem Falle ist eine 

„Optimalisierung“ des Alterns gelungen (Tofahrn 1998). Die Aktivitätstheorie 

sieht die wichtigste Voraussetzung für ein zufriedenes Leben im Alter in einem 

möglichst ungeminderten Aktivitätsniveau der Person, wobei den sozialen 

Kontakten eine besondere Bedeutung zukommt, die auch nach Berufsaustritt 

und bei eventuellen gesundheitlichen Beeinträchtigungen aufrechtzuerhalten 

sind. Ein Nachlassen der Aktivität führe dagegen zu einer steigenden 

Unzufriedenheit. Diese Auffassung wurde gestützt durch Vorstellungen der 

Mediziner, die die wenig aktiven Älteren von einer 

„Inaktivitäts-Atrophie“ bedroht sahen, und von dem Dis-Use-Modell, das den 

ursprünglich biologischen Befund des Abbaus nicht belasteter Organe auf den 

psychischen Bereich ausdehnte (Lehr 2000, S. 56, 1977, S. 218; Denk, Pache 
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& Schaller 2003, S. 60; Tokarski 1989, S. 152, Tofahrn 1998, S. 81 und 

Kircher, Rohm & Witteman 1998, S. 31). 

 

Nach der Aktivitätstheorie sollen daher die Funktionen, Aktivitäten und 

Sozialkontakte der mittleren Lebensjahre möglichst beibehalten und etwaige 

unvermeidliche Verluste durch Übernahme neuer Funktionen bzw. durch 

Aufnahme neuer Aktivitäten und Kontakte ausgeglichen werden. Ein Verdienst 

der Aktivitätstheorie liegt zweifellos darin, dass die typischerweise mit dem 

Altern assoziierten Abbauprozesse und Persönlichkeitsveränderungen als 

weitgehend korrigierbar – weil gesellschaftsbedingt – angesehen werden, und 

sie damit den Blick auf Interventionsmöglichkeiten richtete. 

Auf eine Kurzformel Tokarski (1989, S. 152) gebracht, bedeutet es, dass 

diejenigen Individuen, die aktiv sind, etwas leisten und/oder gebraucht werden, 

glücklicher und zufriedener sind als diejenigen, die keine Funktionen mehr in 

der Gesellschaft erfüllen oder nur Rollen abgeben, ohne Ersatz dafür zu 

bekommen. Auf diesen Grundsatz aufbauend hat die praxisorientierte 

Altenarbeit die Aktivierung und Reaktivierung zum Programm erhoben, 

allerdings oft auf die Gefahr hin, Aktivität um ihrer selbst Willen zu initiieren. 

Aktivität kann jedoch nicht allgemein verbindlich definiert werden, sondern nur 

auf dem Hintergrund der jeweiligen Persönlichkeit. 

 

Die Kritik an der Aktivitätstheorie richtet sich einmal darauf, dass die 

empfohlene Aktivität den älteren Menschen überfordern könne, und dass die 

Wahl des mittleren Lebensalters als Bezugssystem den älteren Menschen 

unter einen fortlaufenden Leistungszwang stelle, der u. U. kaum noch Raum 

zur Selbstverwirklichung gebe. Zum anderen wird eingewendet, dass Aktivität 

und Teilhabe in relevanten Rollen nur einer relativ kleinen Zahl älterer 

Menschen möglich seien, denjenigen nämlich, „die aufgrund eines hohen 

gesellschaftlichen Status ihren Rückzug aus dem Beruf selbst bestimmen 
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können und die durch das Berufsleben noch nicht vollständig verbraucht 

sind“ (Singer 1981, S. 65). 

 

2.3.5.2 Die Disengagement-Theorie (DET) 

Die Vertreter der DET sehen in ihr ein allgemeingültiges Postulat, das von 

einem „zwangsläufigen“ (naturgegebenen) Rückgang der Aktivitäten im Alter 

ausgeht. Alter ist unvermeidbarer gegenseitiger Rückzug oder Disengagement, 

das aus verminderter Interaktivität zwischen der alternden Person und 

anderen sozialen Systemen – denen sie zugehört – resultiert. Der Prozess 

kann eingeleitet werden durch das Individuum oder durch andere in der 

Situation. Dieser Rückgang der Aktivitäten ist unumkehrbar, natürlich bedingt, 

unvermeidbar und gesellschaftlich (auch aus Sicht der Ökonomie) 

offensichtlich notwendig. Es wird die Prämisse unterstellt, dass mit Alter wohl 

eher Verschlechterungen als Verbesserungen der jeweiligen 

Lebenssituationen einhergehen. (Gewinn oder Deprivation, Kontinuität und 

Diskontinuität von Lebenslagen). Eine sehr allgemein formulierte These der 

DET geht davon aus, dass die den Alten zugeschriebenen 

Verhaltensänderungen durch die Gesellschaft erzwungen und unabänderlich 

seien (Tofahrn 1998, 85-86). 

 

Tokarski (1989, S. 153ff.) fasst die Disengagementtheorie von Cumming und 

Henry so zusammen: Die Disengagementtheorie stellt sich als das 

Gegenstück zur Aktivitätstheorie dar, wenn sie behauptet, dass erfolgreiches 

Altern mit dem Akzeptieren bzw. dem Wunsch nach Disengagement 

einhergehe, der Mensch sich gerne aus seinen Verpflichtungen, dem Zwang 

der Normen und der sozialen Kontakte befreie und sich somit den 

Erwartungen der Gesellschaft anpasse. Im Gegensatz zur Aktivitätstheorie 

behauptet die Disengagementtheorie, dass erfolgreiches Altern nicht von der 

Aufrechterhaltung und Kompensation befriedigender Aktivitäten abhänge, 

sondern von der rechtzeitigen und freiwilligen Beschränkung solcher 
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Aktivitäten. Weil Disengagement ein unabwendbarer, endogen determinierter 

Prozess sei, kann ein Individuum nur dann erfolgreich altern, wenn es diesen 

Rückzug akzeptiert und sich entsprechend anpasst. Die Gesellschaft 

unterstützt diesen Prozess, indem sie das alternde Individuum aus seinen 

Rollenverpflichtungen entlässt, um eine funktionale Generationenfolge zu 

gewährleisten (Rückzug der Gesellschaft vom alternden Individuum). Krisen 

und Konflikte werden langfristig durch das Disengagement gelöst.  

 

Die Disengagementtheorie hat im Laufe ihrer zum Teil sehr heftig geführten 

Diskussion eine Reihe von Modifikationen erfahren, die den ursprünglichen 

Kern der Theorie erheblich relativieren. Zusammenfassend beschreibt Singer 

(1981) die Kritik an der Disengagementtheorie: Stark kritisiert wurde von 

Anfang an der vor allem in der zweiten Annahme der Disengagement-Theorie 

zum Ausdruck kommende biologische Determinismus, „der bestimmte 

Verhaltensweisen durch anlagemäßig gegebene Ablösungstendenzen auf 

Seiten des Individuums erklären will, die sehr oft Ausdruck einer erzwungenen 

Ausgliederung des alternden Individuums durch die Gesellschaft sind“. Durch 

eine solche Verlagerung der Ursachen in das Individuum selbst kann dann die 

soziale Ausgliederung als „einerseits vom Individuum früher oder später selbst 

gewünscht, andererseits als für die Gesellschaft funktional gerechtfertigt 

werden“. Diese Kritik ist insofern berechtigt, als sich die These von der 

vorwiegend biologischen Bedingtheit von Altersveränderungen inzwischen als 

empirisch unhaltbar erwiesen hat und ein Rückzug weder aus allen 

Lebensbereichen gleichmäßig stattfindet, noch bei allen Personengruppen 

gleich ausgeprägt ist. (Tokarski 1998, S. 153ff.; Singer 1981, S. 67).  

 

Aus der intensiven Diskussion zwischen den Vertretern der beiden Theorien 

(Aktivitätstheorie und Disengagement-Theorie), deren gemeinsame Merkmale 

in dem Bestreben bestand, das defizitäre Bild der früheren Alternstheorien zu 
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korrigieren und die bestimmenden Indikatoren eines „erfolgreichen“ Alterns zu 

analysieren, ergeben sich folgende Erkenntnisse: 

- Keine der beiden Theorien kann alle Aspekte eines „erfolgreichen“ Alterns 

erfassen. 

- Biographische Einflüsse können Ursachen für vorübergehende 

Akzentsetzungen von Aktivität oder Disengagement sein. 

- Interindividuelle Verschiedenheiten der älteren Menschen – bedingt durch 

genetische Dispositionen und Biographie – verweisen auf jeweils 

individuelle Alternsverläufe, die generelle Aussagen theoretischer 

Konzepte fragwürdig machen (Denk, Pache, & Schaller, 2003, S. 60-61). 

 

2.3.5.3 Kontinuitätstheorie 

Nach der Kontinuitätstheorie (Lehr 2000, S. 63) würde die Erhaltung innerer 

und äußerer Strukturen den sichersten Weg darstellen, den Übergang vom 

mittleren ins späte Erwachsenenalter zu meistern. Zum Erreichen dieses 

Zieles wählen Menschen in der Übergangsphase die Kontinuität durch 

Anwendung vertrauter Strategien an vertrauten Schauplätzen des Lebens: Die 

Theorie sieht sowohl innere wie äußere Kontinuität als robuste 

Anpassungsstrategien, die sowohl auf Initiative der älteren Person wie auf den 

Druck der Umgebung hin angewendet werden können. 

Innere Kontinuität nach Lehr bezieht sich auf die Fortdauer von psychischen 

Einstellungen, Ideen, Eigenschaften des Temperaments und der Affektivität, 

der Erfahrungen, Vorlieben und Fähigkeiten. Äußere Kontinuität ist einmal die 

„erinnerte Struktur“ einer physischen und sozialen Umwelt, von Beziehungen 

zu anderen. Wichtig ist, dass sowohl innere wie äußere Kontinuität nur dann 

besteht, wenn Strukturen, Beziehungen und Ereignisse als kontinuierlich 

wahrgenommen werden. In mancher Beziehung ist die Kontinuitätstheorie 

somit eine kognitive Theorie (ebenda, S. 63-64). 
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Kontinuität und/oder Veränderungen, die einen „Gewinn“ darstellen, führen zu 

einer gelungenen Anpassung und damit zu erfolgreichem Altern, Diskontinuität 

und/oder die Fortdauer von Deprivation führen zu nicht gelungener Anpassung 

und damit zu nicht erfolgreichem Altern. Als wichtiges Merkmal der Theorie 

wird Kontinuität nicht als Determinante für Lebenszufriedenheit, sondern als 

ein nicht-subjektives Maß für erfolgreiches Altern aufgefasst (Tokarski 1989, S. 

156). 

 

2.3.5.4 Erfolgreiches Alterns als selektive Optimierung und 

Kompensation – das SOK-Modell 

Bei dem SOK-Modell (M. M. & P. B. Baltes ) wird erfolgreiches („optimales“) 

Altern als Vorgang selektiver Optimierung und Kompensation beschrieben, der 

es trotz zunehmender körperlicher Anfälligkeit und trotz reduzierter 

Kapazitätsreserven erlaubt, sein Selbst wirksam zu behaupten und zu 

entfalten. Baltes und Baltes sehen in ihrem SOK-Modell (Selektion, 

Optimierung, Kompensation) eine effektive Möglichkeit, altersbedingten 

zunehmenden Einschränkungen entgegen zu wirken. 

Selektion, Optimierung und Kompensation stehen in einer engen und 

dynamischen Wechselwirkung, sie sollen die Grundlagen für eine optimale 

Anpassungsfähigkeit des Individuums an die altersbedingten veränderten 

Lebenssituationen sein. Die Selektion als adaptive Leistung bedeutet eine 

Konzentration auf Bereiche, denen eine hohe Priorität zukommt – sei es aus 

der Sicht der persönlichen Motivation oder aufgrund von 

Umweltanforderungen oder wegen der begrenzten Fertigkeiten und 

biologischen Leistungsfähigkeit. Die im Alter noch vorhandenen Potentiale und 

verfügbaren Ressourcen sollen dadurch gebündelt werden. Das heißt aber 

auch, dass die Ziele und Funktionsbereiche aufgegeben werden müssen, die 

für den Älteren unwichtig geworden sind oder nicht mehr realisiert werden 

können. Für die noch vorhandenen Fähigkeiten und Kompetenzen des 

alternden Individuums sollen durch Optimierungsstrategien eine Verbesserung 
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oder zumindest eine Verlangsamung oder Verminderung des Abbaus erreicht 

werden. Die Kompensation schließlich bezieht sich auf Vorgänge, durch die 

verloren gegangene Potentiale oder Ressourcen ausgeglichen oder ersetzt 

werden können ohne die Zielvorstellung aufgeben zu müssen (zit. nach Denk, 

Pache & Schaller 2003, S. 61ff.). 

 

Die Autoren halten die Messung von Lebenszufriedenheit als Indikator für 

erfolgreiches Altern nicht für ausreichend. Jedoch es bleibt der Eindruck, dass 

das SOK-Modell stark von einem von Baltes und Baltes sonst eigentlich 

abgelehnten negativen Altersbild getragen wird. Eine weitere Problematik 

dieser Konzeptualisierung von „erfolgreichem Altern“ liegt in der Abwertung 

subjektiver Indikatoren dieser Alternsform. Insofern jedoch muss man hier 

feststellen, dass das Selektions-Optimierungs-Kompensationsmodell nicht 

„hinreichende Bedingungen, um erfolgreiches Altern zu definieren“, erfasst 

(Lehr 2000, S. 65). 

 

2.3.6 Kompetenz als Ordnungsprinzip von Alternskonzepten 

(Kompetenzhypothese) 

Die Kompetenzhypothese stellt die Fähigkeiten und Fertigkeiten eines 

Individuums in den Mittelpunkt der Betrachtung des Alterns. Der 

Grundgedanke ist, die „einzelnen Kompetenzen jeweils im Sinne eines 

Aspektes der biologisch sich entwickelnden oder sozial erworbenen Fähigkeit 

zur aktiven Auseinandersetzung mit den Anforderungen des Lebens (also zur 

Anpassung an die Umwelt) mit dem Ziel, diese erfolgreich zu bewältigen bzw. 

zu gestalten, anzusehen“. Wegen vielfältiger Kritik an den gerontologischen 

Theorien, Konzepten und Modellen, sowohl von „außen“ als auch 

wechselseitig von ihren jeweiligen Vertretern, schlägt Thomae (zit. nach Denk, 

Pache & Schaller 2003, S. 64) den Kompetenzbegriff als Ordnungsprinzip vor, 

dem er vier Formen der Kompetenz zugrunde legt: die kognitive, die 

motorische, die soziale und die emotionale Kompetenz. Herausfordernde und 
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belastende Situationen im Leben des älteren Menschen müssen mit diesen 

Kompetenzformen bewältigt werden. Thomae geht bei seinen Überlegungen 

davon aus, dass für den Kompetenzgebrauch eine allgemeine Kennzeichnung 

der Situation älterer Menschen möglich ist, ohne den Zugang zu den vielen 

individuellen Varianten zu verschließen. Am Beispiel von Alternsformen stellt 

er die Funktion kognitiver und motorischer Kompetenzbereiche für die 

Befindlichkeit der Älteren und u.a. für ihre selbstständige Lebensführung und 

Alltagskompetenz dar. Der sozialen Kompetenz kommt eine entscheidende 

Bedeutung für den Umgang des älteren Menschen mit situationsspezifischen 

und globalen Belastungen zu. Das gilt ebenso für die emotionale Kompetenz, 

die für eine Konzeptualisierung von Alternsformen durch den Einbezug von 

Aspekten des Erlebens und Verhaltens und für die Herstellung eines inneren 

Gleichgewichts eine zentrale Rolle spielt. 

Die Kompetenzbereiche sieht Thome eng miteinander verflochten und bei den 

Reaktivitäten des älteren Menschen auf belastende Situationen durch 

überdauernde Bewertungen und kognitiv fundierte (Kontroll-) Überzeugungen 

ergänzt (Denk, Pache & Schaller 2003, S. 64). 

 

Das Konzept der Kompetenz impliziert unter dem hier interessierenden Aspekt 

die Unterscheidung von einem „kompetenten“ und einem „nicht 

kompetenten“ Lebensstil im Alter, beschrieben über eine Reihe von 

Fähigkeiten und Fertigkeiten, das Leben im Alter selbständig in bestimmten 

Situationen zu gestalten. Der Kern der Aussage der Kompetenzhypothese 

liegt darin, die Konstanz von Kompetenzen zu betonen. Analogien zu den 

zuvor diskutierten Stilen des erfolgreichen Alterns sind offenkundig (Tokarski 

1989, S. 158). 

 

2.3.7 Wachstumstheorien 

Den „Defizitmodellen“ konträr entgegengesetzt sind Theorien, die ein 

Wachstum des älteren Menschen an Reife und Weisheit postulieren. Nach 
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Lehr wird C. G. Jung als einer der Väter dieses Gedankens angesehen. In 

seiner Lehre von der „Individuation“ wird in der Lebensmitte eine Krise 

postuliert, die nur durch eine Auseinandersetzung mit bestimmten Mächten 

des „kollektiven“ und „persönlichen“ Unbewussten überwunden wird. Als 

Ergebnis eines solchen Prozesses gewinnt der Mensch im höheren Alter eine 

Integration aller Gefühle und Motive, welche ihm neue Möglichkeiten des 

Bestehens von Anforderungen und Krisen öffnet. Zu den Vertretern dieser 

Theorie darf auch Erich Rothacker gerechnet werden, demzufolge die 

Entwicklung des Menschen durch eine Phase der geistigen Reifung 

abgeschlossen wird, die allerdings manchmal dem körperlichen Abbau 

entgegensteht (zit. nach Lehr 2000, S. 65ff.). 

 

2.3.8 Kognitive Theorien 

Die kognitive Theorie der Anpassung an das Alter sieht kognitive 

Repräsentationen von Situationen als die entscheidenden vermittelnden 

Prozesse zwischen der äußeren Situation und dem darauf bezogenen 

Verhalten an. Sie ist eine Anwendung einer allgemeinen Theorie des 

Verhaltens und der Persönlichkeit auf psychogerontologische Probleme (Lehr 

2000, S. 63). 

Die von Thomae (zit. nach Tokarski 1989, S. 159) entwickelte Kognitive 

Theorie der Anpassung an das Alter basiert auf allgemeinen Theorien des 

Verhaltens und der Persönlichkeit und weist nach, dass die für die 

Lebenszufriedenheit und das Wohlbefinden Älterer entscheidenden 

Kognitionen, die auch ihr Verhalten und ihre Motivationen bestimmen, mehr 

von den subjektiv wahrgenommenen und erlebten Veränderungen der 

Umgebung als von den objektiven Realitäten geprägt werden. 

Thomae sieht Persönlichkeit als die Einheit bzw. das Bezugssystem jeder 

Entwicklungstheorie an. Persönlichkeit wird aufgefasst als Prozesssystem – 

integriert in eine individuelle Biographie. Es umschließt biologische 

Veränderungen, soziale Veränderungen (Normen und Erwartungen der 
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Gesellschaft) und Veränderungen des Gewahrwerdens äußerer und innerer 

Einflüsse sowie die Auseinandersetzung damit. Persönlichkeit ist der Inbegriff 

spezifischer Formen der Wahrnehmung der Umwelt und des eigenen Selbst. 

Diese Beziehung zwischen dem Individuum und der Umwelt ist dadurch 

gekennzeichnet, dass nicht die objektive Situation das Erleben und Verhalten 

bestimmt, sondern die Art und Weise, wie das Individuum diese Situation 

subjektiv wahrnimmt. 

 

Der kognitive Ansatz basiert auf dem von Thomae geprägten 

Entwicklungsbegriff, nach dem Entwicklung als Veränderung der Erlebens- 

und Verhaltensweisen im zeitlichen Kontinuum eines individuellen Lebenslaufs 

verstanden werden muss. Entwicklung ist aktive Auseinandersetzung mit der 

jeweiligen Lebenssituation und schließt sowohl „Lernvorgänge“ als auch 

„Denkvorgänge“ ein. Lebenszufriedenheit und Wohlbefinden im Alter sieht die 

Kognitive Theorie am ehesten gewährleistet durch einen 

Gleichgewichtszustand, in dem die Bedürfnisse bzw. Motivationen des 

Individuums mit der erlebten Realität harmonieren – also durch einen 

„homöostatischen“ Zustand. 

Im Gegensatz zu den meisten übrigen kognitiven Theorien wird im Ansatz von 

Thomae die vielfältige Verflochtenheit von kognitiven und motivationalen 

Prozessen bei der Auswahl von Reaktivitäten untersucht. Die grundlegenden 

motivationalen Einheiten werden als „Daseinsthemen“ bezeichnet (Lehr 2000, 

S. 63f.; Tokarski 1989, S. 158; Kruse 1986). 

 

Thomae beschreibt fünf Klassen von Daseinstechniken: 

 „Effektives“ Verhalten oder Leistung, gekennzeichnet durch 

sachgerichteten oder personenzentrierten Energieaufwand. Kognitive, 

koordinative, direkte und kreative Leistungen können hier als Beispiel 

genannt werden. 
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  Anpassung, d.h. Varianten von Assimilation, Identifikation, Überformung, 

Verschiebung und Ersatzhandlung. 

 Defensive Techniken, d.h. Reaktivitäten, welche Störungsausgleich über 

„Abwehr“ schädlicher Impulse und weitergehende Reduzierung des 

Verhaltensspielraumes zu erreichen suchen. 

 „Evasive“ Reaktionen, d.h. ein „Herausgehen aus dem Spannungsfeld, 

was nicht nur „Flucht“ und kurzfristigen Ortswechsel bedeuten muss, 

sondern auch sozialisierte Formen wie „Ausspannen“, 

„Erholungssuche“ sein kann. 

 „Aggressive“ Reaktivitäten: Zu dieser Technik zählt neben der 

unmittelbaren Aggression auch Kritik, Abwertung anderer, Verleumdung 

u.ä. (zit. nach Tokarski 1989, S. 162) 

 

Außer den hier dargestellten „klassischen“ Theorien/Ansätzen gibt es auch 

sog. neuere Theorien und Konzepte (z.B. kulturanthropologische). Hierher 

gehört insbesondere die „Modernitätstheorie“, derzufolge der Status und die 

Behandlung der Alten sich verschlechtern, je mehr die Modernisierung einer 

Gesellschaft voranschreitet. Der Grad der Modernisierung wird vor allem durch 

die Industrialisierung und Urbanisierung bestimmt. 

 

Die Entwicklung der Gerontologie und des von ihr geprägten Verständnisses 

des Alters wurden weiterhin in jüngster Zeit von einer neuen Sichtweise der 

Entwicklungspsychologie beeinflusst, die die Entwicklung des Menschen nicht 

mehr auf das Kindes- und Jugendalter beschränkt sieht, sondern 

Entwicklungsvorgänge mit z.T. tief greifenden Veränderungen über die 

gesamte Lebensspanne bis ins hohe Alter feststellt. 

 

Altern wird damit zu einem lebenslangen Prozess mit einer engen 

Verknüpfung der Entwicklungsabschnitte. Die Entwicklung des Menschen ist 

entscheidend von biographischen Ereignissen geprägt und repräsentiert sich 
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in einer großen Variabilität. Dieser Befund problematisiert den 

Entwicklungsprozess – und das heißt auch das Alter – und fordert dazu auf 

konkrete Vorgaben bzw. Ziele zu deklarieren. Auch das Alter ist 

gekennzeichnet von Entwicklungskrisen und Entwicklungsaufgaben, deren 

adäquate Lösung zu einem Gradmesser für die Lebenszufriedenheit wird. 

Grundgedanken der Entwicklungspsychologie der Lebensspanne, die noch 

keine in sich geschlossene Theorie darstellt, können auch zur klärenden 

Analyse der Situation des Alterssports beitragen: Für die biographisch 

beeinflusste Sportmotivation ebenso wie für krisenbedingte 

Einstellungsveränderungen gegenüber der Sportaktivität und für die bis ins 

höhere Alter gegebene Chance der Entwicklung von Sportinteresse und 

Sportaktivität bieten sie Erklärungsmuster (Denk, Pache & Schaller 2003, S. 

67). 
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3 Altern und Alter in China 

Nachdem bisher die theoretischen Grundlagen des Alterns und des Alters 

beschrieben worden sind, wird im Folgenden der für die hier vorgelegte Studie 

wichtige Hintergrund der Situation der älteren Menschen in China diskutiert. 

 

3.1 Der soziale Hintergrund 

Der soziale Hintergrund eines Landes reflektiert die Lebenssituation seiner 

Landesbevölkerung. Im Zusammenhang mit dem hohen Wirtschaftswachstum 

Chinas ist dabei der gegenwärtige Sozialstatus, besonders in Bezug auf die 

Situation der älteren Menschen zu berücksichtigen. Dabei geht es um das 

Gesundheitssystem, die Bildung, die soziale Sicherheit, die Altersversorgung, 

die Lage der Landbevölkerung u.a. (Informationen zur politischen Bildung Nr. 

289, 2005, S. 34ff.). 

 

 Gesundheitssystem 

Seit Chinas Gesundheitssystem gänzlich auf marktwirtschaftliche Prinzipien 

umgestellt wurde, sind für einen Großteil der Bevölkerung sowohl der Besuch 

beim Arzt als auch die Medikamente zu kostspielig geworden. Weder die 

Reichen noch die Armen, weder die Städter noch die Bauern sind mit dem 

gegenwärtigen Stand der medizinischen Versorgung in China zufrieden. 

Gegenwärtig sind 80 % der ländlichen Bevölkerung ohne Versicherungsschutz 

und müssen für alle Kosten einer Krankheit selbst aufkommen. Für die Bauern 

ist schon ein Arztbesuch ein großer Ausgabeposten, den sich viele nicht 

leisten können. In China findet ärztliche Praxis fast ausschließlich in den 

Krankenhäusern statt, auch Untersuchungen. Praxen außerhalb der 

Krankenhäuser sind noch eine Seltenheit. Die Krankenhäuser wurden in den 

vergangenen Jahren privatisiert und sind angehalten, profitabel zu arbeiten. 
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 Wachsende Ungleichheiten 

Die neue soziale Differenzierung ist Ergebnis des Übergangs zu 

marktwirtschaftlichen Strukturen und den damit verbundenen 

Gewinnmöglichkeiten. Wachsende gesellschaftliche Aufstiegsmöglichkeiten, 

wachsende gesellschaftliche Arbeitsteilung, das Nutzen von Marktchancen 

und Marktlücken, die Möglichkeiten, die privates Unternehmertum bietet, aber 

auch illegale Tätigkeiten und Korruption, sind die Ursachen für wachsende 

soziale Ungleichheit und gewaltige Einkommensunterschiede. 

Diese zeigen sich vor allem zwischen Stadt und Land, aber auch innerhalb der 

urbanen und ländlichen Schichten. Betrug die Einkommensdifferenz zwischen 

den 20% der Bevölkerung mit höchstem und den 20% mit niedrigstem 

Einkommen 1990 noch etwa das 4fache, so belief sie sich 2004 bereits auf 

fast das 13fache. 

 

 Soziale Sicherung 

Der ökonomische Umbau der Gesellschaft in Richtung Marktwirtschaft seit 

Anfang der 1980er Jahre hat zu einer Krise des Sozialsystems geführt und 

zugleich die ökonomische Absicherung von Risiken, wie Arbeitslosigkeit, 

notwendig gemacht. Staatsbetriebe, die für die soziale Versorgung ihrer 

Beschäftigten zuständig waren, sind teilweise zusammengebrochen oder nicht 

mehr in der Lage für medizinische und Rentenleistungen aufzukommen. Die 

soziale Versorgung von Teilen der städtischen Bevölkerung ist somit nicht 

mehr gewährleistet. Dazu kommt die wachsende Arbeitslosigkeit auf Grund 

von Betriebsstilllegungen und Personalabbau. Das Wegbrechen der 

Sozialversorgung ist ein wichtiger Grund für die wachsenden Proteste im 

urbanen Raum. 

Auch im ländlichen Raum nimmt die soziale Unsicherheit zu. Zwar war die 

Landbevölkerung im Gegensatz zu den Stadtbewohnern seit jeher 

benachteiligt: Für sie gab es keine staatlich finanzierte 
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Gesundheitsversorgung, kein Rentensystem und auch keine sonstigen 

staatlichen Sozialleistungen. 

 

 Lage der Landbevölkerung 

Noch immer leben circa 70 % der Bevölkerung im ländlichen Raum. 

Einkommensunterschiede zwischen Stadt und Land sind ein wichtiger Faktor 

für die Unzufriedenheit großer Teile der ländlichen Bevölkerung und die 

Landflucht. Offiziellen Angaben zufolge betrugen die städtischen jährlichen 

Pro-Kopf-Einkommen Ende 2004 9422 Yuan (etwa 942 Euro), die ländlichen 

2936 Yuan (etwa 294 Euro) – ein Verhältnis von mehr als 3:1. Würden 

versteckte Einkommen sowie Subventionen für die städtische Bevölkerung 

(etwa im Sozialbereich) einbezogen, stünde die Landbevölkerung im Vergleich 

noch schlechter da. 

 

Für das Zurückbleiben der ländlichen gegenüber den städtischen Einkommen 

sind verantwortlich: 

- der Rückgang der staatlichen Investitionen in die Landwirtschaft, 

- der Preisanstieg von Industrieprodukten, die für die Landwirtschaft 

 benötigt werden und 

- die Belastung durch wachsende Steuern und Abgaben für die lokalen 

 Regierungen. 

 

 Demographie und Altersversorgung 

Die Altersversorgung war schon immer Aufgabe der Familie, primär der Söhne, 

da die Töchter in andere Familien hinein heirateten und damit nach 

chinesischem Verständnis nicht mehr für die Versorgung der betagten Eltern 

zuständig sind. Diese Sachlage erklärt den Wunsch nach Söhnen besonders 

im ländlichen Raum. Doch dieser Mechanismus funktioniert dort nicht mehr, 

weil die jungen Leute in die Städte abwandern und der Anteil der alten 
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Menschen durch steigende Lebenserwartung und die Folgen der 

Ein-Kind-Politik wächst. 

Die Alterung der Gesellschaft erfolgt schneller als im Weltdurchschnitt. Die 

Frage, wie die Altersversorgung finanziert werden soll, kann bislang niemand 

beantworten. 

Die Renten sind in der Regel sehr niedrig. Die enormen Preissteigerungen in 

den letzten Jahren und die Zunahme des Prämienanteils an den 

Gesamteinkommen der Beschäftigten, der auf den Grundlohn und damit auf 

die Rente nicht angerechnet wird, bewirken, dass Renten häufig kaum zum 

Leben reichen und viele Rentner verarmen. Zahlreiche Rentner versuchen 

daher über eine Tätigkeit im Privatsektor ihre Renten aufzubessern. Ein 

Großteil der Betriebe, so heißt es, leiste bislang noch nicht die 

vorgeschriebenen Abgaben und sei nicht in der Lage, für die erforderlichen 

Rentenzahlungen aufzukommen. 

 

 Bildung 

Insgesamt ist der Bildungsgrad der chinesischen Bevölkerung noch niedrig. 

Die Volksbefragung von 2003 hat ergeben, dass 32.7 % nur über den 

Bildungsstand der Grundstufe verfügen und dass nicht mehr als 16.7 % über 

die 9. Klasse hinaus eine Schule besucht haben. Die neunjährige Schulpflicht 

ist noch nicht landesweit durchgesetzt. Hierfür sind die erheblichen sozialen 

Unterschiede zwischen der Stadt- und der Landbevölkerung sowie 

infrastrukturelle Probleme der unterentwickelten Regionen verantwortlich. 

Zwar hat der Analphabetismus 1990 bis 2002 von rund 16 auf neun Prozent 

abgenommen, aber die Analphabetenrate auf dem Lande war 2003 mehr als 

doppelt so hoch wie die in den Städten (11.5 gegenüber 5.4 %). Der Anteil bei 

den Frauen liegt mit 16 % deutlich über dem der Männer (5 %). Hohe 

Bildungsdefizite bestehen daneben bei den über 60- und den unter 15- 

Jährigen. 
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3.2 Die Alterung der Gesellschaft 

3.2.1 Die Grenze zum Ruhestand 

Nach dem chinesischen Gesetz ist das 60. Lebensjahr als Beginn des 

Ruhestands festgelegt. Es werden dazu folgende Gründe angeführt: 

 

 Biologischer Grund. 

Das durchschnittliche Lebensalter in China liegt bei 70 Jahren. Ab 60 Jahren 

nimmt die körperliche Funktionsfähigkeit ab, daher sollen normalerweise keine 

schwierigen körperlichen Tätigkeiten mehr ausgeübt werden. 

 

 Internationale Kriterien 

In den Industrieländern gelten 65 Jahre als Beginn des Ruhestandsalters, in 

den Entwicklungsländern sind es 60 Jahre. China ist ein Entwicklungsland, so 

dass 60 Jahre angemessen sind. 

 

 Anpassung an den Eintritt in den Ruhestand 

Um den Begriff des Alters mit dem Rentenalter in Beziehung zu setzen, ist 60 

als Beginn des Alters in China festgelegt worden. 

 

3.2.2 Aspekte der Alterung 

Die Alterung der chinesischen Bevölkerung wird als Ergebnis der sozialen und 

ökonomischen Entwicklung angesehen. Konkret ausgedrückt bedeutet dies, 

dass der Anteil des Alters wächst und der Anteil der Jugendlichen sinkt. 

 

Geringe Kinderzahl und zunehmendes Lebensalter sind die wesentlichen 

Gründe der Alterung der Bevölkerung in China. Ab 1970 hat China die 

Kinderzahl beschränkt, bis 1980 galt die Anordnung des Staates „eine Familie 

darf nur ein Kind haben“. Dies hat die Alterung in China verstärkt. 
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Drei Tendenzen innerhalb der Alterungsstruktur sind dabei zu beobachten: 

 Steigender Anteil der Mittelaltrigern und Alten 

 Steigender Anteil der Hochaltrigen 

 Steigender Anteil der zwischen 45 und 59 Jahre alten Berufstätigen 

 

3.2.2.1 Quantitative Aspekte 

Im Jahr 1996 hat die UN 65 Jahre als den Ausgangspunkt für das Alter 

bestimmt, wenn 7% der Bevölkerung über diesem Alter liegen, wird ein Land 

„Alterungsland“ genannt. Dies war in China im März 2000 der Fall. Im Jahr 

1982 hat sich dann die internationale Alters-Vollversammlung für 60 Jahre als 

Ausgangspunkt entschieden, wenn 10% der Bevölkerung darüber liegen, 

handelt es sich um ein „Alterungsland“. Nach dieser neuen Festlegung ist 

China seit Februar 1999 ein Alterungsland (Zhang 2003, S. 58). 

 

China ist das Land mit der höchsten Altersbevölkerungsrate und dem 

höchsten Alterswachstumstempo in der Welt. Seit 1980 steigt seine 

Altersbevölkerung jährlich um 3% an. Nach der Statistik des 5. Zensus leben 

in China 88,11 Mio. Menschen ab 65 Jahren und ihr Anteil beträgt insgesamt 

6.96% der gesamten Bevölkerung. Nach Schätzung von Experten wird die 

Altersbevölkerung ab 65 Jahre bis 2050 über 0,32 Mrd. betragen und ihr Anteil 

etwa 20% in China und 25% in der Welt ausmachen. Darüber hinaus steigt der 

Anteil der Hochaltrigen jährlich um etwa 5.4%, bis 2040 wird der Anteil ab 80 

Jahren mindestens 56 Mio. erreichen. Da viele Arbeitskräfte in die Städte 

gehen, liegt der Alterungsanteil auf dem Land eklatant höher als in der Stadt 

und beträgt 7.35%. Nach statistischen Angaben für 2000 gibt es 0.608 Mrd. 

Menschen auf der Welt, die älter als 60 Jahre alt sind, China hat davon 0.13 

Mrd. Mit dem zunehmenden Alterungsanteil geht eine niedrige Kinderzahl 

einher. Bis 2050 wird der Anteil der Altersbevölkerung doppelt so groß werden 

wie der Anteil der Kinder (Beratung für Alterungsproblem und 

Gegenmaßnahme 2002). 
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3.2.2.2 Qualitative Aspekte 

 

 Hohe Geschwindigkeit 

Anfang 1982 hatte China in einem Zeitraum von nur 20 Jahren die 

Veränderung vom „Erwachsenenland“ zum „Alterungsland“ vollzogen. Andere 

Industrieländer brauchten dafür mindestens einige Jahrzehnte, z. T. bis zu 

über 100 Jahren. Zusätzlich stieg das Lebensalter in China ständig mit hoher 

Geschwindigkeit. Beispielsweise erhöhte er sich der Anteil der über - 60 - 

jährigen im Zeitraum zwischen 2000 und 2010 von 7% auf 8.38%. Bis 2040 

wird er auf 20.9% steigen. 

 

 Fehlende Maßnahmen 

Im Hinblick auf die Bevölkerung gibt es bisher keine effektiven begleitenden 

Maßnahmen in China. Gesetzlich und in zahlreichen theoretischen 

Diskussionen in Politik und Sozialwissenschaft werden für dieses 

Alterungsproblem keine Lösungen vorgegeben. Optimistisch verdrängt wird 

Alterung nicht als Problem benannt. 

  

 Ungleichmäßige regionale Verteilung sowie Stadt-Land-Gefälle 

Alterungsprozess und Alterungsverteilung laufen dabei nicht gleichmäßig ab. 

Auf Grund der unterschiedlichen Sozial-, Wirtschafts- und Kultursituation in 

den Städten und auf dem Land sowie in den unterschiedlichen Provinzen 

ergibt sich eine ungleichmäßige regionale Verteilung der Alterung. Im Osten 

Chinas lag der Anteil der alten Bevölkerung ab 60 im Jahr 1990 schon bei über 

10% (einschließlich Schanghai, Beijing, Tianjin, Provinz Jiangsu, Zhejiang). 

China ist ein großes Agrarland. 2003 lebten 59.5% der Bevölkerung auf dem 

Land, und entsprechend war die alte Bevölkerung auf dem Land zahlenmäßig 

größer als in der Stadt. Im Jahr 2000 hatte China 88.38 Mio. alte Menschen, 

davon 59.44 Mio. (67.3%) auf dem Land. Die Wirtschaftsreformen haben 

darüber hinaus in China zu sozialen Verwerfungen geführt. Obwohl sich 
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Chinas Wirtschaft im Moment schnell entwickelt, kann sich China noch nicht 

mit den Industrieländern im Bereich Lebensniveau, Lebensstandard 

vergleichen. Besonders betrifft dies die Lebenslage im Alter. Mit niedrigen 

Renten, nicht standardisierten Krankenkassen sowie mit der schlechten 

Altersversorgung und der schwachen Sozialhilfe besitzt das Alter ein 

negatives Bild. 

 

 Hochaltrigkeit 

Nach internationalem Standard wird das Lebensalter 60-69 Jahre als junges 

Alter, 70-79 Jahre als mittleres Alter und 80 und mehr als hohes Alter 

bezeichnet. In China hat der Anteil des hohen Alters 3.6% pro Jahr von 1991 

bis 2000 zugenommen. Im Jahr 1991 hatte China 8.01 Mio. Hochaltrige, bis 

2000 stieg die Zahl auf 12.01 Mio. Nach Schätzungen wird China 35.47 Mio. 

Hochaltrige bis 2025 und 120.83 Mio. bis 2050 zu erwarten haben. Der Anteil 

der Hochaltrigen wird dann bei 23.1% bzw. 31.9% in der Welt liegen. 

 

 Schlechter Gesundheitszustand 

Mit der Alterung geben Gesundheitsprobleme einher. Nach landesweiten 

Untersuchungen ist ein relativ hoher Anteil der älteren Menschen hilfsbedürftig 

oder krank. Im Jahr 1987 hatten 26.9% der Alten ab 60 Gesundheitsprobleme. 

Nach der Statistik des Gesundheitsamts von 1994 haben 60.2% der ab 

65-Jährigen Gesundheitsprobleme in der Stadt und 22.6 % auf dem Land. 

 

 Altersversorgung 

In China sieht das Versorgungssystem häufig noch vor, dass die Familie zur 

Altersversorgung verpflichtet ist und kein Sozialwesen dies unterstützt. Jedoch 

hat jede Familie nur noch eine beschränkte Kinderzahl und junge Arbeitskräfte 

wandern gleichzeitig vom Land in die Stadt. Da sich die Familienverpflichtung 

ständig abschwächt, wird das Versorgungsproblem immer deutlicher. In der 

letzten Zeit versucht China eine soziale Versorgung dadurch aufzubauen, 
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dass z.B. Altenheime und Seniorenhäuser gegründet werden, jedoch wegen 

der Kostenprobleme und der familiären Versorgungstradition werden diese 

kaum von Älteren akzeptiert. Überdies ist diese Art der sozialen 

Altersversorgung mehr oder weniger nur in der Stadt realisiert worden und hat 

die Älteren auf dem Land noch nicht erreicht. Hier ist eine bessere 

Zusammenarbeit von Familie, Sozialwesen und Regierung notwendig (Xie 

2004, S. 51-53; Sun 2002, S. 42f.). 
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4 Alte und ihre „Wege zur Gesunderhaltung“ in China 

China ist ein altes Land. Seine alte Kultur, seine Philosophie sowie seine 

Geschichte von 5000 Jahren weisen viele Wege zur Gesunderhaltung. Von 

der Vergangenheit bis in die Gegenwart suchen zahlreiche Wissenschaftler, 

Philosophen, Herrscher und auch die normale Bevölkerung einen Weg, die 

Gesundheit möglichst lange zu erhalten. Zahlreiche Methoden und Ideen 

liefern Stichworte zu diesem Thema: Die gesunde Lebensführung sollte mit 

der Natur verbunden werden; Harmonie zwischen dem Körper und der Seele, 

Yin und Yang, Balance zwischen Bewegung und Ruhe; Erholung der inneren 

Organe und der Stimmung; koordinierte und regulierte Energiebahnen usw. 

Lebensstil, Lebensphilosophie, Bewegungskultur und Freizeitsport bilden in 

der Regel den Rahmen bei der Suche nach Wegen zur Gesunderhaltung. 

 

4.1 Gesundheit 

Es ist nicht einfach, Gesundheit zu definieren. Nach den gängigen 

Vorstellungen von „Gesundheit“ und „Krankheit“ müssten ältere Menschen 

mehr oder weniger krank sein. Wenn man beide Begriffe im Zusammenhang 

mit Befindlichkeiten, mit dem Sich-Wohlfühlen diskutiert, werden Gesundheit 

und Krankheit nicht nur von der medizinischen Seite bestimmt, es handelt sich 

vielmehr um eine umfassende und gleichzeitig subjektive Bewertung. 

 

„Gesundheit“ ist nicht nur als Abwesenheit von Krankheit zu definieren, 

sondern es bietet sich an, einen positiven Gesundheitsbegriff zu kreieren. 

Wesentliche Kriterien zur Beschreibung von „Gesundheit“ sind: 

• Abwesenheit von Symptomen, Krankheit oder Behinderung 

• Schmerz- und Beschwerdefreiheit 

• Fehlende funktionelle Beeinträchtigung von Lebensaktivitäten 

• Fähigkeit, interne und externe Anforderungen (Konflikte, 

Belastungen und Krisen) erfolgreich zu bewältigen 
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• Adäquate Einschätzung der eigenen Handlungskompetenz 

(Selbstvertrauen, Glaube an das „Ich“, Selbstwirksamkeit) 

• Resistenz (Widerstandsfähigkeit) gegenüber Belastungen 

• Fähigkeit, soziale Rollen zu erfüllen und zu bewältigen 

• Liebes- und Genussfähigkeit, aber auch „Fähigkeit zu trauern“ 

• Kapazität bzw. Potential, selbstständig (langfristige) Ziele zu 

setzen und diese zu verfolgen 

• Fähigkeit zur Selbstgestaltung und Selbstverwirklichung 

• Suchen und Finden von Sinn in allen Lebensaktivitäten 

 

Dagegen sind die Merkmale chronischen Krankheitsverhaltens wie folgt: 

• zunehmende Passivität und Hilflosigkeit 

• Verlust an Selbsthilfemöglichkeiten 

• Zunehmende Inanspruchnahme medizinisch-diagnostischer 

Maßnahmen 

• Verlust an Vertrauen in die Funktionstüchtigkeit des eigenen 

Körpers 

• Verlust an Vertrauen in die eigene psychische 

Funktionstüchtigkeit 

• Körperliches Schonverhalten – körperlicher Trainingsmangel 

• Psychisches und soziales Schonverhalten – sozialer 

Trainingsmangel 

• Einschränkung passiver Entspannungsmöglichkeiten 

• Soziale Beziehungen werden durch Krankenrolle stabilisiert 

• Missbrauch von Medikamenten bzw. Abhängigkeitsgefährdung 

• Zunehmende Abhängigkeit vom medizinischen 

Versorgungssystem (vgl. Brähler & Schumacher, 2002). 

 

Gesundheit und Krankheit können nicht allein an Hand des objektiven 

Befundes und auch nicht nur aus subjektiver Sicht bestimmt werden; dies gilt 
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besonders bei älteren Menschen. Das Spektrum möglicher Zusammenhänge 

zwischen subjektivem Befinden und objektivem Befund kann somit von einer 

hohen Übereinstimmung bis hin zu einer deutlichen Diskrepanz reichen. 

Genau wird das wie folgt dargestellt: 

• Personen mit körperlichem Befund und mit subjektiven 

Beschwerden: Bei dieser Personengruppe handelt es sich im 

medizinischen Sinne um „normale Kranke“. 

• Personen ohne körperlichen Befund und ohne subjektive 

Beschwerden: Diese Personengruppe umfasst die im 

medizinischen Sinne „normalen Gesunden“. 

• Personen mit körperlichem Befund aber ohne subjektive 

Beschwerden:  Diese Personen sind unter einer 

psychologischen Perspektive als „Gesunde“ zu klassifizieren, 

aber im medizinischen Sinne handelt es sich hier jedoch um 

kranke Personen. 

• Personen ohne körperlichen Befund aber mit subjektiven 

Beschwerden: Diese Personen sind unter medizinischen 

Gesichtspunkten „gesund“. Aus einer psychologischen 

Perspektive handelt es sich jedoch eher um „Kranke“ (Brähler & 

Schumacher, 2002). 

 

Während des Altersprozesses fühlen viele ältere Menschen immer stärker die 

subjektiven Beschwerden, egal, ob sie wirklich krank oder nicht krank sind. Mit 

diesem subjektiven Gefühl werden viele ältere Menschen häufig passiv. Sie 

glauben, dass sie mit ihrem schlechten Gesundheitszustand überhaupt keinen 

Sport treiben oder irgendwelche Freizeitaktivitäten ausüben können. Diese 

Menschen können zu einem früheren Zeitpunkt als nötig in ihrer 

Funktionsfähigkeit beeinträchtigt werden. 
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Vor diesem Hintergrund wird es sehr deutlich, dass die Begriffe Gesundheit 

und Krankheit gerontologische, medizinische, psychische, soziale und auch 

sportwissenschaftliche Aspekte umfassen müssen.  

 

Altern darf also nicht mit Krankheit gleichgesetzt werden, aber mit 

zunehmendem Alter nehmen die funktionellen Leistungsreserven ab, der 

Organismus zeigt eine erhöhte Vulnerabilität gegenüber äußeren Störungen 

und die homöostatische Regulationsfähigkeit verlangsamt sich. Auf Grund 

dieser schwindenden Leistungsmöglichkeiten des Körpers kommt es im Alter 

zu einer erhöhten Morbidität, also einer größeren Wahrscheinlichkeit zu 

erkranken (Kolb 2002, S. 46). 

Die Palette der Erkrankungen ist dabei groß, z.B. Herz-Kreislauf Erkrankungen, 

Stoffwechselkrankheiten, Krebserkrankungen, Schäden am Halte- und 

Bewegungsapparat und altersbedingte körperliche und geistige 

Leistungseinbußen. Diese sind nicht nur individueller Art, sondern sind auch 

aus gesellschaftlichen Ursachen heraus bedingt. Die Gründe für viele der 

oben genannten Erkrankungen liegen oft im Bewegungsmangel. Lebenslange 

sportliche Aktivitäten sind aus medizinischer Sicht wesentliche Voraussetzung 

einer sinnvollen Prävention (Hollmann 2002, S. 114). Dies ist in China nicht 

anders als anderswo in der Welt: Mit zunehmendem Lebensalter bewegt man 

sich nicht mehr wie früher, nicht nur, was Sport angeht, sondern auch im Alltag. 

Darüber hinaus muss berücksichtigt werden, dass Hygiene sowie 

Umwelthygiene in China schwierig umzusetzen sind. 

 

Je älter man wird, desto überzeugter versucht man gesund fit zu bleiben. Dies 

trifft in China besonders auf die ältere Bevölkerung zu. Viele Ältere versuchen 

durch traditionelle chinesische Bewegungsformen ihre Gesundheit zu erhalten. 

Nicht nur körperliche, sondern auch psychische und soziale Funktionsfähigkeit 

sollen dabei gestärkt werden. In der traditionellen chinesischen Medizin 

besteht eine ganz klare Auffassung von Gesundheit: wenn Qi und Blut im 
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Gleichgewicht sind und harmonisch durch den Körper fließen, sind geistiges, 

seelisches und körperliches Wohlbefinden sowie Vitalität die Folge. Jede 

Abweichung davon bedeutet Krankheit, wobei es viele Faktoren gibt, die 

solche Unregelmäßigkeiten verursachen können. 

 

Gesundheit in der traditionellen chinesischen Medizin wird als harmonisches 

Gleichgewicht von Qi (Qi ist das aktive Prinzip, das sich aus der Dynamik 

zwischen Yin und Yang ergibt. Qi wird oft mit Energie übersetzt) und Blut 

betrachtet. Diese Dynamik hängt von vielen Faktoren ab. Einer der wichtigsten 

ist die Lebensweise, die zusammen mit Ernährung und Bewegung einen 

großen Einfluss darauf hat, ob wir uns wohl fühlen und entspannt oder 

gestresst sind. Es ist allerdings nicht sinnvoll, pauschal jedem dieselben 

Übungen und die gleiche Ernährung anzuraten. Es ist viel wichtiger, 

herauszufinden, was dem Einzelnen gut tut. Harmonie zwischen Körper und 

Seele ist dabei wichtig. Wenn diese Harmonie nicht besteht, wird man krank 

(Gascoigne 1997, S. 22). 

 

4.2 Lebensstil 

„Wird ein Wesen hart, so wird es alt werden. Dies jedoch ist nicht die Art des 

Tao. Die Wurzeln senken und den Stamm stärken, das ist der Weg ewigen 

Lebens.“ Es ist über 2000 Jahre her, dass dies im alten China der Weise Lao 

Tse schrieb. Von längst vergangenen Zeiten bis heute gibt es viele Leute in 

China, die Formen des Lebensstils diskutieren und versuchen den richtigen 

Weg zu finden. Traditionell ist Lebensstil mit chinesischer Philosophie und 

Kultur verbunden und erscheint vielfältig. Lebensstil ist eine 

Lebensphilosophie, die das Leben erklärt; Lebensstil ist eine Kultur, an der 

menschliches Leben sich orientiert. Damit wird Lebensstil auch zu 

Gesundheitsstil, um (besonders im Alter) den Weg zur Gesunderhaltung zu 

finden, anders als die Anhänger des modernen Lifestyle- Gedankens, die 

versuchen, sich vom allgemeinen Alltagsleben zu unterscheiden. 
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4.2.1 Begriff des Lebensstils 

Der Begriff des Lebensstils ist in den verschiedenen Wissenschaftsdisziplinen 

zumeist nur vage definiert und kaum operationalisiert worden. Angesichts 

dieses Sachverhalts stellt sich der Lebensstilbegriff sehr komplex dar. Da die 

inhaltliche Ausgestaltung des Lebensstilbegriffs einem gesellschaftlichen 

Wandel unterworfen ist, ist die Veränderung der Lebenssituationen über die 

Zeit von großer Bedeutung. 

 

Lüdtke äußert sich über Lebensstil folgendermaßen: „Lebensstil ist eine 

typische unverwechselbare Struktur von im Alltagsleben sichtbaren 

Verhaltensweisen“, die bei Individuen oder bei sozialen Gruppen von 

Individuen zu beobachten ist. „Individuen demonstrieren diese 

Verhaltensweise gegenüber ihrer Umwelt, um ihre Gemeinsamkeit mit 

anderen hervorzuheben, oder sich von diesen abzugrenzen.“ (Lüdtke 1989, S. 

12). Das Konzept zeigt, wie wichtig das individuelle und das kollektive 

Engagement für den Lebensstil sind. Lebensstil ist somit in erster Linie ein 

kognitiver Prozess des menschlichen Lebens. Er enthält die Aspekte der 

Anleitung und Vermittlung der menschlichen Lebensweise. Lüdtke fasst auch 

die Gründe zusammen, die für Lebensstile als einen idealen Rahmen der 

Freizeitanalyse als wesentliches Element der Lebenslage sprechen: 

• Freizeit- und Konsumaktivitäten gehören mit den dafür vorgesehenen 

materiellen und symbolischen Ausstattungen ins expressive Zentrum 

des Lebensstils. 

• Lebensstile bilden komplexe Präferenz- und Verhaltensmuster ab, sie 

garantieren daher eine stärker ganzheitlich bezogene und 

wirklichkeitsnähere Erkenntnis als dimensional reduzierte Analyse. 

• An Lebensstilen lässt sich überhaupt erst das Ergebnis des 

Ressourceneinsatzes durch den Haushalt bzw. das Individuum 

untersuchen: wie erklärt – bei gegebenen Präferenzen, Zielen und 

kognitiven Orientierungen – eine bestimmte Ressourcenstruktur ein 



4. Alter und ihre „Wege zur Gesunderhaltung“ in China (Theoretischer Teil)  62 

selektives Bündel von Aktivitäten, Ausstattungen und Gewohnheiten, 

wenn man verschiedene Lebensstile vergleicht? (Lüdtke 1989, S. 31). 

 

Nach Puhe (1988) entstehen Lebensstile vor allem auf der Basis von privaten 

Investitions- und Konsumentscheidungen sowie derjenigen Verhaltensweisen, 

denen primär eine expressive Funktion zukommt – und das sind vornehmlich 

Freizeitaktivitäten. Die Antwort auf die Frage, inwieweit Lebensstile an den 

sozialen Status bzw. die Klassenlage geknüpft sind, richtet sich nach dem 

Grad, in dem die Verteilung der Relationen zwischen objektiven Ressourcen 

und Präferenzspielraum den traditionellen Grenzlinien der gesellschaftlichen 

Ungleichheit folgt. 

 

Hauptfunktion eines Lebensstils ist vom Standpunkt des Handelnden die 

Sicherung und Vermittlung personaler und sozialer Identität. Kann man für ein 

Lebensstilkollektiv besondere Interessen bestimmen, dann ist diese 

Hauptfunktion mit spezifischen Funktionen wie sozialer Distinktion oder 

Prävention verbunden. Lebensstile erlauben Alltagsroutine und stabilisieren 

subjektive Identität. 

 

Lebensstile werden empirisch bestimmt durch konkrete Aktivitäten und damit 

verbundene symbolische Ausstattungen von Personen bzw. Haushalten, vor 

allem in den Bereichen Wohnung, Freizeit und Hobbys, Kleidung und Äußeres, 

Speisegewohnheiten, Umgang mit Medien und kulturelle Teilnahme. Zur 

vollständigen Lebensstilanalyse gehören aber die Erklärung der 

Stildifferenzierung durch strukturelle, ökonomische sowie 

qualifikationsbezogene Ressourcen und Zwänge ebenso wie das Verständnis 

der zugrunde liegenden Motivationen und Präferenzen, aber auch die 

Ableitung von Mentalitätsmustern (z.B. Lebensperspektiven, politische 

Orientierung, Satisfaktionsgrade, persönliche Ziele). 
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Zum besseren Verständnis des begrifflichen Zusammenhanges bezieht 

Tokarski „Lebensstil auf das Zusammenwirken von Motivationen, 

Einstellungen, Verhalten, Erlebensweisen und den gegebenen 

Umfeldbedingungen“. Er beschreibt Lebensstil wie folgt: „Lebensstil ist ein 

Konzept, das zunächst ganz allgemein die typische individuelle und/ oder 

kollektive Form der Lebenslagen, der Lebensführung, der Lebensweise und 

der Organisation des Lebens i.w.S. sowie die dadurch erreichten bzw. 

erreichbaren Möglichkeiten der Selbstdarstellung und Identifikation 

meint“ (Tokarski 1989, S. 21). 

 

Das Konzept betrachtet die Bereiche des menschlichen Lebens sowie 

Lebensorientierungen in ihren Wechselwirkungen und in ihren 

Ausdrucksformen bei Individuen und sozialen Gruppen, so Freizeit, Familie, 

Konsum, Religion etc. Gleichzeitig ist der Terminus Lebensstil äußerst 

einprägsam und scheint in den verschiedenen Wissenschaftsdisziplinen einer 

gewissen Faszination nicht zu entbehren (Tokarski 1989, S. 21). 

 

Bei Freizeit und Lebensstil müssen zumindest zwei Blickrichtungen, die 

eigentlich nicht zu trennen sind, unterschieden werden: Freizeitgestaltung als 

Teil des Lebensstils, zum anderen Lebensstil als Determinante der Freizeit. 

Die zunehmende Bedeutung von Freizeit und Lebensstil zeigt sich im 

Zusammenhang mit drei Phänomenen, die als direkte oder indirekte Folgen 

der Individualisierung angesehen werden können: Lebensqualität, 

Individualisierung und Pluralisierung der Lebensstile sowie neue positive 

Lebenserfahrung. 

 

Freizeit und Lebensstil sind ein wichtiges Thema im Hinblick auf ältere 

Menschen. Mit dem zu beobachtenden Strukturwandel werden sich die 

Freizeitaktivitäten und Lebensstile älterer Menschen verändern, und zwar im 

Hinblick auf neue, positiv besetzte und kreative Wege der Lebensgestaltung 
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im Alter. Für ältere Menschen, die in diesem Sinne aktiv sind, hat sich der 

Begriff „neue Alte“ heraus kristallisiert. 

 

4.2.2 „Neue Alte“ und neuer Lebensstil 

Was sind „Neue Alte“? Gibt es wirklich „neue Alte“ oder wird damit nur ein 

neuer Slogan propagiert? Um diese Fragen zu beantworten, muss man die 

Entstehung und die Entwicklung des Phänomens „neue Alte“ näher 

betrachten. 

 

4.2.2.1 Versuche, die „neuen Alten“ zu beschreiben 

Im Zuge der Diskussion über die „neuen Alten“ lassen sich in der 

Bundesrepublik Deutschland bis heute drei Stufen der Verwendung dieses 

Begriffes unterscheiden: 

1. „Entdeckt“ wurde die Gruppe der „neuen Alten“ ziemlich genau zu dem 

Zeitpunkt, als in der Bundesrepublik das sog. Vorruhestandsgesetz, 

genauer: Gesetz zur Erleichterung des Übergangs vom Arbeitsleben in 

den Ruhestand, eingeführt wurde, das von 1984 bis Ende 1988 einen 

vorzeitigen Eintritt in den Ruhestand mit 59 Jahren möglich machte. 

2. Im Verlauf kürzester Zeit aber wandelte sich der damit verbundene 

negative Ton in den Aussagen über die Frühruheständler. Merkmale, 

wie gute Gesundheit und finanzielle Absicherung, späte Freiheit usw., 

wurden stärker hervor gehoben. 

3. Danach wurde die dritte Phase eingeläutet: Was zuvor positiv als 

Chance für den Einzelnen und seine Selbstverwirklichung, aber auch 

für die Gesellschaft, hingestellt wurde, erfuhr gerade unter den 

gesellschaftlichen Aspekten in der Folge seine Umkehrung. Die ersten 

Signale kamen aus den USA (Die Zeit vom 23.09.1988), vorsichtige 

Diskussionen finden sich seitdem auch in der Bundesrepublik: die 

Aktivierung der Älteren, die Aufforderung zu individuellen 

Selbstverwirklichungsstrategien, Vorruhestandsprogramme etc. haben 
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Berichten zu Folge in den USA zu einem zunehmenden Einfluss der 

Älteren auf die Politik und die Verteilung des Staatsbudgets bei 

gleichzeitigem generellem Anstieg der Sozialkosten geführt (Tokarski & 

Karl 1988, S. 9f.). 

 

Der Strukturwandel im Leben der älteren Menschen spielt eine wichtige Rolle 

für das Phänomen „neue Alte“. Ein wesentlicher Aspekt des Strukturwandels 

besteht darin, dass die Gruppe der so genannten „neuen Alten“, ca. 55-65 

Jahre alt und damit relativ jung sind, in der modernen Gesellschaft quantitativ 

sowie qualitativ zunehmend sichtbar wird. Die Entstehung der Gruppe dieser 

„jungen Alten“ oder „neuen Alten“ stellt ein gesellschaftlicher Prozess dar, der 

als Entwicklung einer neuen Bevölkerungsgruppe anzusehen ist. 

Damit wird deutlich, dass mit dem Begriff der „neuen Alten“ bzw. mit 

Veränderungen in der Lebenssituation der älteren Menschen ein Wandel im 

gesellschaftlich strukturellen Kontext des Alters und ein erfüllteres Alter 

entsprechend dem vorherrschenden gesellschaftlichen Altersbild gegeben 

sind. Das wesentliche Problem besteht darin, dass die zur Zeit verwendeten 

Begriffe nicht einheitlich und klar abgrenzbar voneinander sind oder in den 

verschiedenen wissenschaftlichen Bereichen unterschiedlich ausgelegt 

werden. Grundsätzlich bestimmen sie sich nach den jeweiligen persönlichen, 

familiären und gesellschaftlichen Bedingungen, nach sozio-kulturellen, 

subjektiven und objektiven Kriterien. 

 

Aber nicht nur die älteren Menschen und ihre Lebensweise haben sich 

verändert, sondern auch ihre Umwelt und die Gesellschaft. Die älteren 

Menschen leben in einer dynamischeren Gesellschaft als ihre Vorfahren, und 

diese veränderte und sich verändernde Umwelt erfordert neue 

Daseinstechniken, andere Lebensplanungen, andere 

Anpassungsmechanismen und damit auch andere Lebensweisen. Heute kann 

man die Begriffe „neue Alte“ dahingehend interpretieren, dass damit 
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„junggebliebene Alte“ oder „Alte mit neuem Lebensstil“ gemeint sind. Damit 

sind die beobachtbaren Tendenzen der Modernisierung des Lebensstils der 

Senioren direkt angesprochen. Die Voraussetzungen für die Einordnung als 

„neue Alte“ sind Unabhängigkeit, Freiheit und Zufriedenheit im Leben. Dieses 

Bild entsteht dadurch, dass die „neuen Alten“ durch die ökonomische 

Absicherung und die hieraus resultierende Mobilität sowie aus dem durch den 

Bildungsgrad und die Verkleinerung der Familien („späte Freiheit“) 

entstehenden Selbstbewusstsein geprägt sind. In dieser Situation genießen 

sie einen großen Teil ihres Lebens, z.B. durch Reisen und Universitätsbesuch, 

starke Sozialkontakte und neue Beziehungen, Freizeitsport und Konsum (vgl. 

Karl & Tokarski 1988; Opaschowski 1998). 

 

Unbestritten ist, dass von dem Begriff „neu“ ein besonderer Reiz ausgeht. 

Damit ist zumeist die Vorstellung einer modernen und jungen Einstellung zum 

Leben verbunden: 

- Die „neuen Alten“ werden biologisch älter, bleiben aber mental jung. 

- Die „neuen Alten“ bejahen das Leben, werden älter, ohne alt zu sein 

oder sich alt zu fühlen. 

 

„Neu“ soll dabei zum Ausdruck bringen, dass sie auf der Höhe der Zeit sind 

und mit der Zeit gehen, ihre Lebensphase als Neuorientierung verstehen, dass 

sie also ihr Leben bewusst gestalten und etwas bzw. mehr aus ihrem Leben 

machen als frühre Generationen. Die Ruheständler selbst stellen sich vor, 

dass mit dem Anspruch zu den „neuen Alten“ zu gehören, auch mehr 

Interesse am Leben, mehr Aktivität und mehr Unternehmungslust verbunden 

ist. 

So heißt es bei Opaschowski: Die „neuen Alten“ müssen es schließlich wissen, 

„was los ist“, sie dürfen nicht stehen bleiben, sondern müssen sich ständig 

weiterentwickeln. Auch physisch sollten sie möglichst vor Gesundheit strotzen, 

d.h. fit, agil und dynamisch das Leben als Herausforderung annehmen. Ihr 
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Aktivitätsgefühl sollte frei vom kalendarischen Alter sein. Das neue 

Lebensgefühl ist beherrscht von den Grunddimensionen 

Freiheit/Aktivität/Glück. Mit dem Ausscheiden aus dem Berufsleben sind die 

Menschen in der Lage, das zu tun, was ihnen gut tut (Opaschowski 1998, S. 

56ff.). 

 

Die heutige Ruhestandsgeneration meldet dabei Ansprüche für ein eigenes, 

neues Leben an: 

- Früher waren Ruheständler teilweise schon froh, wenn sie „nicht mehr 

arbeiten“ mussten. Heute stellen sie geradezu Forderungen an die 

neue Lebensphase: Sie glauben, sie hätten sich das „Faulenzen und 

Nichtstun“ verdient. Ohne schlechtes Gewissen zeichnen viele von 

Ihnen ein Bild zwischen Zeitfreiheit und Lebensgenuss. 

- Früher betonten die Ruheständler mehr die Befreiung vom 

Arbeitszwang, heute begreifen viele ihre neue Lebensphase positiv als 

Chance und Aufgabe – als „Freiheit für etwas“. Die Frage „Freizeit – 

wofür?“ bleibt allerdings zunächst unbeantwortet, sie wollen sich nicht 

zu früh selbst unter Erfolgszwang („Man muss das Leben genießen!“) 

setzen (Opaschowski 1998, S. 58f.). 

 

Manche Autoren versuchen die „neuen Alten“ innerhalb von Jahresgrenzen zu 

definieren (Radebold 1988, S. 182). Dabei stellen sie folgende Fragen: Ab 

wann sollen ältere Menschen „neue Alte“ heißen? Muss man unbedingt eine 

Jahresgrenze nennen? Gehören 55- bis 65-Jährige zu der Gruppe der „neuen 

Alten“ oder hat die Gruppe „neue Alte“ nichts mit Jahresgrenzen zu tun? Und 

weiter: Wenn ein 55-Jähriger nicht fit, nicht agil und nicht dynamisch ist, gehört 

er dann zu der Gruppe der „neuen Alten“? Und wenn ein 88-Jähriger fit, agil 

und dynamisch ist, gehört er dann nicht unbedingt zu der Gruppe der „neuen 

Alten“? Wie kann man solche Fragen genau untersuchen? Und wenn man die 
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Frage nicht genau beantworten kann, wieso muss man Jahresgrenzen setzen, 

um die „neuen Alten“ zu definieren? 

 

4.2.2.2 „Neue Alte“ als neuer Lebensstil 

Der Terminus „neue Alte“ soll lediglich die Möglichkeiten und Chancen eines 

Lebens im Alter ausdrücken, die heute ältere Menschen haben können. Dass 

es ältere Menschen gibt, die diese Chancen für sich in Anspruch nehmen, ist 

sicherlich unbestritten. Ebenso unbestritten ist aber auch, dass viele der 

Älteren diese neuen Seiten nur bedingt kennen bzw. kennen lernen können. 

 

 „Neue Alte“ hat man am Anfang als Problemträger „Frühruheständler“ und 

damit als passive Individuen, die nichts mit sich und ihrem Ruhestand 

anfangen können, gesehen. Im Verlauf kürzester Zeit wandelte sich dieses 

negative Bild, und die Aussagen über die Frühruheständler erfolgten in einem 

neuen Ton. Man erkannte, dass die „neuen Alten“ Leitbild für eine zukünftige 

Freizeitgesellschaft sein können. Heute ist der Begriff „neue Alte“ weitgehend 

diskutiert und gut verstanden: „Neue Alte“ meint als Resultat der Analysen weit 

mehr als nur Früh- oder Vorruheständler bzw. eine bestimmte Alterskategorie 

(z.B. zwischen 55 und 70 Jahren). Es ist „the state of mind“, mit dem heute die 

„neuen Alten“ von anderen Alten abgegrenzt werden. Gemeint ist dabei in 

erster Linie positives Denken, Aktivsein, Ausleben später Freiheiten etc., also 

die „positiven“ Seiten des Alters, die heute in modernen Gesellschaften 

realisiert werden können, ohne jedoch unbedingt tatsächlich auch realisiert zu 

werden (Tokarski & Karl 1988, S. 9ff.). 

 

Der Anspruch der „neuen Alten“ an die Zukunft lautet: Lebensqualität im 

Ruhestand ist nicht mehr das, was mir geboten wird, sondern das, was ich 

daraus mache, also ein neuer Lebensstil, Unter „neuen Alten“ werden heute 

ganz allgemein diejenigen älteren und alten Menschen verstanden, die sich 
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nicht in die Klischees des Alters einordnen lassen (auch Opaschowski 1998, S. 

77; Tokarski 1998, S. 111 ). 

 

4.2.3 Lebensstil im Alter in China 

China hat durch seine Kultur ein anderes Verständnis des Lebens und des 

Alters. Lebensstil wird nicht nur bestimmt durch Lebenssituation und 

Lebenslage, sondern prägnant auch durch Philosophie, Kultur und Tradition. 

Ein im ganzheitlichen Sinne gesunder Lebensstil war in der Vergangenheit bis 

heute das Hauptziel des Lebens. 

 

Dieser Lebensstil hat besondere Bedeutung für die älteren Menschen. Von der 

traditionellen Kultur und Lebensphilosophie beeinflusst, wird ihr Leben 

gleichzeitig von der Individualisierung der Lebensweise, der Modernisierung 

der Gesellschaft sowie vom Mammonismus der Denkweise beeinträchtigt. In 

diesem Spannungsfeld ist der Lebensstil der älteren Menschen in China 

angesiedelt, zwischen Tradition und moderner Gesellschaft. Dies bedeutet 

zum Teil auch, einander entgegen gesetzte Ansprüche vereinen zu wollen. 

 

Zum Glück gibt es viele ältere Menschen, denen diese gespaltene Situation 

nicht bewusst ist und daher weiterhin den ganzheitlichen und gesunden 

Lebensstil suchen. Bedauerlicherweise können aber wiederum viele vor den 

Veränderungen doch die Moderne nicht flüchten und verlieren ihre 

Lebensorientierung. Besonders bei niedriger Lebensqualität und ebensolchem 

Einkommensstandard der Lebenslage sowie unter dem gegenwärtigen noch 

nicht optimalen Altersversorgungssystem ergibt sich ein passiv geprägtes Bild, 

oft ein depressives, hilfloses Leben im Alter. Diese Gruppe der älteren 

Menschen muss als „problematische“ Gruppe angesehen werden. Die Politik 

und die Gesellschaft haben die besondere Verantwortung dieser Gruppe – 

und damit letztlich allen älteren Menschen – Hilfestellungen zu geben. 
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Folgende Merkmale des traditionellen Lebensstils im engeren Sinn gehören in 

China nach allgemeiner Ansicht zum Alter: 

1. Geregeltes Alltagsleben, früh ins Bett und früh aufstehen 

2. Wenig Habsucht und mehr Freude 

3. Harmonie der Bewegung und Ruhe 

4. Wenig, aber passende Nahrung 

5. Harmonie der Familienbeziehungen und zwischen den Generationen 

6. Anpassung an die Jahreszeit und an die Natur 

7. Trainieren zur Erhaltung von Energie und Vitalität 

8. Enge Familienbindung und Kontakt zum Verwandtenkreis 

 

Dominiert bei diesem Lebensstil jedenfalls noch der Weg zu Gesunderhaltung, 

Philosophie, Kultur und Tradition, findet er innerhalb der sich neu 

entwickelnden Lebenssituation der älteren Menschen in China immer weniger 

Beachtung. Es entstehen unterschiedliche Lebensstile, je nach 

Gesellschaftsschicht. 

 

Als zukünftige positive Merkmale des Lebensstils in China wären 

wünschenswert: 

1. Alter mit sozialer Altersversorgung 

2. Alter gestützt auf eine staatliche Krankenkasse 

3. Alter, Gesundheit und Lebensfreude 

4. Alter unter lebenswerten Bedingungen 

Dabei sollen die traditionellen Lebensstilelemente, wie sie oben angeführt sind, 

durchaus ihren Platz haben. 

 

Ob dieser Lebensstil der älteren Menschen jedoch in absehbarer Zeit lebbar 

wird, ist abhängig davon, ob die Situation der älteren Menschen, die 

Sozialpolitik, das Altersversorgungssystem und das Rentensystem besser 

werden und ob die älteren Menschen diese Ansprüche politisch einfordern. 
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Angesichts des Einflusses der sozialen Bedingungen und einer bestimmten 

Zeit scheint ein neuer Lebensstil mit gemeinsamen Merkmalen erkennbar zu 

werden. Aber im Hinblick auf Unterschiede und Differenzierung der regionalen 

Kulturen, der Lebensgewohnheiten, der Denkweise, des Schul-/ 

Bildungsstandards, des Einkommens und der Berufstätigkeit sowie des 

Konsums etc. individualisiert er sich innerhalb der allgemeinen Pluralisierung. 

Als wesentlicher Grundsatz des Lebensstils der älteren Menschen werden 

Freiwilligkeit, Rationalisierung, Wohlbefinden und Zufriedenheit im weiteren 

Sinn in China angestrebt (Xin & Zhou 2001, S. 20; Lu 2001, S. 1ff.). 

 

4.3 Bewegungskultur 

Jedes Land hat seine eigene Kultur, jede Kultur ist in gewissen Punkten oder 

sogar völlig unterschiedlich. Jede Kultur stellt ein in sich sinnvolles, auf Werte 

und Normen ausgerichtetes Gefüge dar, das alltägliches Leben bestimmt. 

Jede Kultur besitzt ihre eigenen Werte und Normen. Kultur ist das Dokument 

der geistigen Schöpfungs- und Gestaltungsfähigkeit und repräsentiert Zeit 

überdauernde Werte. Unter einem engen Kulturbegriff versucht Beckers (1993, 

S. 13) die beiden Begriffe Zivilisation und Kultur zu erklären: Zivilisation dient 

dem Zweck, materielle und vitale Bedürfnisse zu befriedigen; Kultur dagegen 

erhebt sich über solches Nützlichkeitsdenken und ist auf geistige Arbeit 

gerichtet, d.h. auf Sinn, Seele und zeitlos gültige Werte. Dies stellt ein breites, 

globales Verständnis der Kultur nach Beckers (1993, S. 13) dar, als eine 

Ganzheit der menschlichen Verhaltensweisen sowie der Muster und 

Ergebnisse dieser Verhaltensweisen. Zur Kultur gehören demnach 

Wissenschaft, Religion, Rechtsprechung, Kunst, Administration ebenso wie 

Sitten, Bräuche oder die Formen des Umganges mit dem Körper. Denn zu 

allen Zeiten und in allen Kulturen ist auch der Umgang mit dem Körper, seine 

Pflege und Präsentation durch jeweils geltende Normen bestimmt. Da diese 

Normen und die aus ihnen abgeleiteten Regeln in den einzelnen Kulturen 

verschiedenartig sind, begegnen uns unterschiedliche Formen der 
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körperlichen Präsentation, des Bewegungsverhaltens und des körperlichen 

Ausdrucks. Jeder Kulturbereich besitzt demnach seine jeweils eigene Körper- 

oder Bewegungskultur. 

 

4.3.1 Begriffsbestimmung der Bewegungskultur 

Entsprechend hat jedes Land hat seine eigene Bewegungskultur, 

beispielsweise unterschiedliche Tanz-, Spiel- und Sportarten, wie Beckers & 

Schulz (1993, S. 8) beschreiben: Zum einen wird an historischen und aktuellen 

Beispielen der Zusammenhang zwischen kulturellen Werten und den 

Erscheinungsformen von Tanz, Spiel und Sport aufgezeigt; zum anderen 

werden die Möglichkeiten, aber auch die Schwierigkeiten besprochen, in der 

Auseinandersetzung mit ungewohnten Wertorientierungen ein besseres 

Verständnis für das Verhalten von Menschen fremder Kulturen und neue 

Orientierungen für das eigene Bewegungsverhalten zu gewinnen. 

 

Die Tatsache anzuerkennen, dass in anderen Kulturen andere Deutungen des 

Sinns menschlichen Lebens bestehen, aus denen sich konsequenterweise 

andere Regeln für das alltägliche Leben und den Umgang mit dem Körper 

ergeben, ist notwendig und selbstverständlich in einer Welt, in der die 

Zusammenarbeit aller Kulturen überlebensnotwendig geworden ist. 

 

Die Begegnung mit fremden Bewegungskulturen könnte daher als Anlass 

genutzt werden, sich mit dem Selbstverständnis der eigenen und der fremden 

Kultur auseinanderzusetzen, so wie Beckers (1993, S. 31) betonte: Die 

Andersartigkeit des Fremden bietet die große Chance, zunächst das Eigene 

zu erkennen. Interkultureller Vergleich und interkulturelles Verstehen führen 

nicht nur dazu, dass wir anschließend mehr über andere, uns fremde Kulturen 

wissen, sondern auch dazu, dass wir mehr über unsere eigene erfahren. Die 

Begegnung mit fremden Kulturen kann sich nicht auf das Erlernen von 

Bewegungstechniken beschränken, sondern muss sich der 
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Auseinandersetzung mit Werten und Normen der eigenen wie der fremden 

Kultur stellen. Dass dies gerade durch und im Sport möglich ist, unterstreicht 

die wichtige Rolle, die er im Prozess des interkulturellen Verstehens 

einnehmen kann (Beckers 1993, S. 37). 

 

Es gibt offenbar eine ganze Reihe oft ganz unterschiedlicher Gründe, den 

Begriff Bewegungskultur zunehmend zu verwenden (Dietrich 1995, S. 92). 

Nach Größing  ist die Bewegungskultur die allgemeine Absicht und konkrete 

Zielsetzung der Bewegungserziehung, die zweite Bedeutung des Begriffes 

Bewegungskultur liegt in der Ausformung und Ausgestaltung des 

Bewegungshandelns innerhalb einer epochalen Struktur und ist deshalb ein 

systematisches Phänomen. Danach ist: 

 Bewegungskultur ist zum ersten Spielkultur. 

 Bewegungskultur ist auch Sportkultur. 

 Bewegungskultur ist drittens eine Form der Ausdruckskultur. 

 Bewegungskultur ist ein Teil der Gesundheitskultur. 

 

Als konstituierende Bestandteile der menschlichen Bewegungskultur sind die 

vier bewegungskulturellen Bereiche der Sport-, Spiel-, Ausdrucks- und 

Gesundheitskultur gleichwertig und gleichgewichtig im Bewegungsunterricht 

praktisch zu vermitteln und in der Bewegungsdidaktik theoretisch zu 

integrieren. Die Bewegungskultur ist ein wesentlicher Teil der Körperkultur und 

Ausdruck der Liebe zum Körper. Die Bewegungskultur des Menschen, als 

Ganzes und in ihren beschriebenen Spielarten, kommt nur über eine 

vielseitige, ziel- und planvolle Bewegungserziehung und Bewegungsbildung 

zustande (Größing 1993, S. 21ff.). 

 

Moegling stellt die Bewegungskultur als „Alternative“ zum traditionellen Sport 

dar. Der Sport sei – auch wenn es Differenzierungen und unterschiedliche 

Ausprägungen auf den verschiedensten Niveaus gibt – am Konkurrenzdenken 
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und Leistungsstreben orientiert. Hiervon setzt sich eine „alternative 

Bewegungskultur“ deutlich ab. Sie zeichne sich nicht nur durch neue 

Bewegungsformen und veränderte Organisationsprozesse aus, sondern 

berufe sich auch auf ein grundlegend anderes Verhältnis zur Körperlichkeit, 

auf ein anderes Verständnis der menschlichen Bewegung (Moegling 1988). 

 

Nach Palm et al. erfolgt durch die Bezeichnung „Bewegungskultur“ eine 

Öffnung des Begriffs und Inhalts dessen, was man unter Sport versteht. 

Bewegungskultur meint die „Pflege der / von Bewegung (en)“, wobei neben 

den elementaren, den spielerischen und sportlichen Bewegungsformen auch 

koordinative, ästhetische und kommunikative Bewegungen integriert sind. 

Bewegungskultur ist umfassender und vielgestaltiger, zielt u.a. auf 

Spontaneität, Kreativität und Selbstorganisation. Sie erschließt neue 

Möglichkeiten, um den ganzen Menschen in Harmonie von Körper, Geist und 

Seele zu erfassen (Palm et al. 1988, S. 117). 

 

Povlsen unterscheidet die Bewegungskultur jüngerer Menschen von der 

Bewegungskultur im Alter. Die Bewegungskultur der Jüngeren kennzeichnet 

er durch die zentralen Werte unserer Gesellschaft, wie z.B. Leistung, Aktivität, 

Flexibilität, Dynamik. Dabei steht die „Fitness- und Schönheitskultur im 

Vordergrund. Eine Altenkultur unterscheide sich hiervon deutlich. Hier gehe es 

u.a. um die „Gegenerfahrung zur Tempokultur“, es gehe um Beherrschung des 

Körpers, um Bewegungserlebnisse, Bewegungserfahrungen und Ästhetik 

(Povlsen 1993, S. 76ff.; Andersen 2001, S. 105). 

 

Mit dem Begriff Bewegungskultur ist die Annahme verbunden, dass die 

menschliche Bewegung ein eigenes, von anderen Kulturaktivitäten 

abgrenzbares kulturelles System hervorbringen kann. Eine Bewegungskultur 

nach Dietrich (1993, S. 226) zu verstehen heißt, die Bedeutungen des 

Bewegungsausdrucks anderer zu entschlüsseln und als persönliche, 
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individuelle Eigenart, als Beitrag zur Aufrechterhaltung eines sozialen Systems 

oder als kulturspezifisches Muster zu erkennen. Einen anderen Begriff von 

Verstehen benutzen jene, die als Phänomenologen, Ethnologen oder 

Philosophen den Vorgang des Verstehens als Methode der Erkenntnis 

einsetzen und reflektieren. Dabei geht es in der Regel um Fremdverstehen, 

d.h. um den Versuch, etwas anderes oder einen anderen in seiner kulturellen, 

persönlichen oder sozialen Besonderheit zu begreifen. Dietrich geht auch 

davon aus, dass Bewegungen bestimmte Bedeutungen haben, die in 

wechselseitigen sozialen Beziehungen verstanden und beantwortet werden 

können. Die Form des Grüßens ist nur eine der vielen Gesten, die wir im Alltag 

gebrauchen, um unsere Beziehungen zu anderen Menschen zu regeln. Des 

Weiteren stellen Bewegungsspiele und Tänze in sich geschlossene 

Sinneinheiten dar, deren Ausführung über eine wortlose Verständigung der 

Beteiligten gelingt. Unsere Bewegungen sind dort wie auch im Alltag Träger 

von Bedeutungen. Wir setzen sie ein, um uns in unserer Eigenart anderen zu 

präsentieren. Bewegungen sind ein Medium, in dem sich unsere persönliche, 

soziale und kulturelle Identität entfalten kann. 

 

Andersen fasst die dargestellten Bestimmungsmerkmale so zusammen: 

 Bewegungskultur zeichnet sich durch neuartige Bewegungsformen und 

veränderte Organisationsprozesse aus. Sie beruft sich auf ein anderes 

Verhältnis zur Körperlichkeit, auf ein anderes Verständnis der 

menschlichen Bewegung. 

 Bewegungskultur ist umfassender und vielgestaltiger als der Sport. Es geht 

um Körperwahrnehmung, Entspannung, psychosomatische 

Harmonisierung, Wahrnehmungsfähigkeit der Sinne, Ästhetik und 

Vergnügung. Vor allem die mit dem Ziel von Innenerfahrung und 

Selbstentfaltung, die mit einem neuen Körpergefühl auftretenden 

Bewegungsaktivitäten spielen eine wesentliche Rolle. 
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 Viele Wege führen zum Ziel der persönlichen Bewegungskultur, denn 

Kultur ist Vielfalt und nicht Einfalt. So gehört zur Bewegungskultur des 

Menschen als Ganzen schließlich auch eine vielseitige Bewegungstätigkeit. 

Sie geht über angeleitete Bewegungsstunden hinaus und strahlt in das 

ganze Leben hinein. 

 Bewegungskultur weist auf andere Werte hin, als sie sich sonst in 

Leistungssport und Breitensport finden. Hier geht es u.a. um Beherrschung 

des Körpers, um Bewegungserlebnisse, Ästhetik und Lebensqualität. 

 Kulturelle Ausdrucksformen erhalten ihre spezifische Bedeutung aus dem 

Kontext, in dem sie jeweils hervorgebracht werden. Bewegungskultur 

verstehen heißt, die Kontexte ausfindig zu machen, die dem sichtbaren 

Verhalten seine spezifische Bedeutung verleihen (Andersen 2001, S. 

107f.). 

 

4.3.2 Bewegungskultur in China 

In den westlichen Augen, wie Kolb (1994, S. 128) beschreibt, erscheint China 

als ein Land von enormen Ausmaßen, das sich von Sibirien bis nach Nepal 

und zu den tropischen Regenwäldern erstreckt. Unterschiedliche Völker, 

Kulturen und Religionen leben hier neben- und durchaus nicht immer 

miteinander. Verschiedene philosophische Strömungen haben sich im Laufe 

der Jahrhunderte in vielschichtigen Traditionslinien miteinander vermischt. 

 

Ein Bild von China kennt jeder ausländische Tourist und Zuschauer: Am 

frühen Morgen in einem Park oder auf einem freien Platz oder sogar im 

Hinterhof üben Chinesen alleine oder in Gruppen Taijiquan. Mit den anderen 

Bewegungsformen, wie QiGong, Baduanjin, Xiang-Gong, Meditation usw. 

erleben viele Menschen nicht nur neue Entspannungs- und 

Bewegungstechniken, sondern auch die damit verbundenen Philosophien, bei 

denen nicht die Beherrschung der Natur (oder des Gegners) im Mittelpunkt 

stehen, sondern der sanfte und harmonische Umgang damit (Wopp 1994, S. 
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65). Chinesen haben ein anderes Verständnis von Kultur, Bewegung, 

Gesundheit und Lebensphilosophie, die an dieser Stelle näher beschrieben 

wird: 

 

Streben nach Harmonie und Einheitlichkeit ist ein wichtiges Merkmal der 

chinesischen Kultur. Einheit von Körper und Seele, Sittenlehre und 

Bescheidenheit beim sozialen Kontakt sowie Harmonie von Mensch und Natur 

zeigt diese alte Kultur und führt die Menschen diesen Verhaltensformen und 

diesem Lebensstil zu. Hierbei spielt chinesische Philosophie eine wesentliche 

Rolle. 

 

Chinesische Bewegungskultur steht im Zusammenhang mit der chinesischen 

Geschichte, Tradition, Philosophie, dem Lebensstil sowie chinesischer 

Medizin, Gesundheits- und Bewegungsverständnis. Die Harmonie zwischen 

den Menschen und der Natur, die dialektische Einheit von Yin und Yang sind 

die theoretischen Fundamente der chinesischen Bewegungskultur. 

 

Chinesische Bewegungskultur beachtet die Harmonie von Mensch und Natur, 

Körper, Geist und Seele. Die Lebensphilosophie - die Mitte des Weges, die 

Balance zwischen Yin und Yang - stimmt mit der Gesunderhaltung überein. 

Das chinesische Denken und Handeln ist durchzogen von dem Wunsch nach 

ursprünglicher Ganzheit und Harmonie. Jedenfalls ist der Wunsch nach 

Verbundenheit mit der Natur auch Ausdruck des Bewusstseins eines Verlustes 

und einer tief reichenden Erfahrung der Trennung und Differenz von Geist und 

Natur im Laufe der kulturellen Entwicklung. Die Sehnsucht nach Harmonie ist 

die andere Seite einer massiv empfundenen Teilung. 

  

Moderner Sport beachtet den Zusammenhang zwischen Bewegung, Organen 

und deren Funktion, chinesische Bewegungskultur beschäftigt sich dagegen 

mit dem Komplex der Gesundheit, mit dem Gleichgewicht zwischen Innen und 
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Außen, mit der Harmonie von Körper und Seele. Ihre wichtigen Merkmale sind 

Harmonie und Mäßigung. Das Ideal des harmonischen, im Gleichgewicht der 

Kräfte stehenden Beziehungsgeflechts, hat das soziale Zusammenleben in 

China maßgeblich geprägt. Das Ideal eines dynamischen, harmonisch 

ausbalancierten Gleichgewichts gegensätzlich gerichteter Kräfte hat auch in 

der chinesischen Bewegungskultur einen Niederschlag gefunden. Die 

„Mitte“ bedeutet in allen Lebensbereichen der Chinesen das zu erreichende 

und zu bewahrende Ziel. Der Mensch muss die Mitte finden zwischen Himmel 

und Erde, und die liegt in seiner Leibesmitte. 

 

Die chinesische Bewegungskultur basiert auf einem äußerst sensiblen Gespür 

für minimalste Gewichtsverlagerungen des eigenen Körpers oder von 

Gegenständen. Auch in der Bewegungsform des Taijiquan versucht man 

ständig, in der eigenen Mitte zentriert zu bleiben. Sie stellt ein perfektes Abbild 

der daoistischen Leitidee einer naturgemäßen Lebensführung dar. Danach 

besteht die ständige Aufgabe des Menschen darin, eine gelungene Balance 

zwischen den dynamisch veränderlichen, polaren Kräften aufrechtzuerhalten, 

in die er eingebunden ist.  

Ein wesentlicher Grundzug der chinesischen Kultur ist das Vertrauen in die 

Natur und die dort sich zeigende Ordnung, der der Mensch selbst angehört 

(Kolb 1994, S. 154). 

 

Zwischen der Bewegung und der Ruhe, stark und weich, körperlich und 

seelisch auszubalancieren, vom Äußeren zum Inneren, von außen nach innen 

und von der Oberfläche zum Kern vorzudringen, ist ein wesentliches Merkmal 

der chinesischen Bewegung. Von sichtbar nach unsichtbar erreicht man die 

verdichtete Sublimation des Lebens und die optimale Persönlichkeit. 

Traditionelle chinesische Bewegung schenkt der körperlichen Entwicklung 

wenig Aufmerksamkeit z.B. schönem Aussehen, starkem Körper, Muskulatur 

usw., sondern sie beschäftigt sich mit Erholung, Entspannung, mit gesunder 
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Lebensführung, Prävention, Rehabilitation und Verlängerung des Lebens. 

Diese Abläufe und Vorgänge achten und zielen in besonderer Weise auf das 

„Selbst“. Leben im umfassendsten Sinne ist die wesentliche Zielsetzung der 

traditionellen chinesischen Bewegung. 

 

Egal, welche Sport- und Bewegungsart man wählt, wichtig ist für Chinesen die 

gesunde Lebensführung. Chinesische Bewegungskultur betont eine 

harmonische Beziehung zwischen den Menschen und der Natur. Sie glaubt, 

dass der Mensch ein Teil der Natur ist. Durch den Austausch mit der Natur 

bekommen und erhalten wir positive Energie, die durch die vitalen Organe und 

das Empfindungssystem des menschlichen Körpers fließt. Dadurch wird eine 

Balance des Körpers und Lebens erreicht; eine andere Betonung der 

chinesischen Bewegungskultur liegt auf dem ganz umfassenden Effekt und 

der unmittelbaren Wahrnehmung. Sie fokussiert auf ein „inneres Denken“ und 

„inneres Training“ und einen ästhetischen Anreiz (Mao 2004; Wang 2003, S. 

13). Als wesentlicher Teil der chinesischen Kultur hat chinesische 

Bewegungskultur eine enge Verbindung mit Lebensphilosophie und Lebens- 

und Gesundheitsverständnis, durch ihre natürlichen, harmonischen 

körperlichen Ausdrucksformen erscheint sie als ein Weg zu Gesunderhaltung 

und zu Lebensverständnis. 

 

Im Folgenden wird Bewegungskultur in den Kontext des Freizeitsports gestellt, 

dem Phänomen, das seit den 70er Jahren des vorigen Jahrhunderts in Europa 

einen Siegeszug ohnegleichen vollzogen hat. Dabei stehen die Möglichkeiten 

des Freizeitsports für ältere Menschen im Vordergrund der Betrachtung. 

Gleichzeitig wird die Basis für eine vom Autor selbst durchgeführte empirische 

Studie in Shenyang im Nordosten Chinas gelegt. 



5. Freizeitsport im Alter (Theoretischer Teil)                         80 

5.  Freizeitsport im Alter 
 
5.1  Freizeitsport 

Was ist Freizeitsport? Wie kann man dieses Phänomen definieren? Dazu gibt 

es mittlerweile zahlreiche wissenschaftliche Diskussionen. Aber ganz 

offensichtlich fällt es der Sportwissenschaft schwer, den Begriff Freizeitsport 

zu definieren (Wopp 1995, S. 20). Stand bei der ersten Veröffentlichung eines 

Buches zum Freizeitsport (Dieckert, 1974) noch der Begriff „Freizeitsport“ im 

Kreuzfeuer der sportwissenschaftlichen und sportpolitischen Kritik, so konnte 

bei der zweiten zusammenfassenden Darstellung zu diesem Phänomen 

(Wopp, 1995) von der selbstverständlichen Akzeptanz des Begriffes und 

seiner Wirklichkeit ausgegangen werden. Das englische Sportmodell, bei dem 

der Wettkampf den Mittelpunkt bildet, steht heute als nur ein Modell neben 

Formen, in denen Ausdruck und Ästhetik, soziales Handeln, Fitness, 

Gesundheit, Entspannung, Abenteuer usw. bedeutsam sind ( Dieckert & Wopp 

2002, S. 47). 

 

Die gegenwärtige Vielfalt an Möglichkeiten mit den beobachtbaren 

Lebensstilen und den häufig sehr egoistischen und hedonistischen 

Verhaltensweisen ist in wesentlichen Teilen auch das Resultat von 

Befreiungsprozessen, die das Sporttreiben gleichermaßen beeinflussten. Die 

Entwicklung des modernen Freizeitsports ist untrennbar an die Betonung des 

Ichs beim sportlichen Handeln gebunden (Wopp 1995, S. 101). 

 

Die zahlenmäßige Expansion des Freizeitsports belegen in Deutschland 

zunächst die wachsenden Mitgliedszahlen in den Turn- und Sportvereinen. 

Verschiedene Meinungsforschungsinstitute ermitteln immer wieder, dass die 

gleiche Anzahl der Bürgerinnen und Bürger privat bzw. in Organisationen 

außerhalb des DSB oder in kommerziellen Einrichtungen Sport betreibt. 
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Seit 1987 hat der DSB mit einer neuen Werbekampagne versucht, darauf 

hinzuweisen, dass „Sport im Verein am schönsten ist“. Entsprechend gingen 

auch vom „Freiburger Kreis“, als dem Zusammenschluss der deutschen 

Großvereine, Initiativen aus, einen eigenen „Freizeitsportverband“ neben dem 

DSB zu gründen, um freizeitsportliche Angebote ohne Mitgliedermeldungen an 

die verschiedenen Fachverbände preiswerter und besser organisieren und 

koordinieren zu können. 

 

Seit 1992 profiliert sich der DTB hinsichtlich des Freizeitsports insbesondere 

als Dienstleister der Vereine; er gab sich den Nachnamen: DTB, Verband für 

Leistungs-, Freizeit- und Gesundheitssport. Aber auch die Landessportbünde 

verstehen sich zunehmend als Förderer des Freizeitsports, zumal sie in 

Abstimmung mit dem DSB nur eine begrenzte Kompetenz im Spitzensport 

haben (Dieckert & Wopp 2002, S. 31). 

Die Art und Zahl der Freizeitsportangebote neben den Sportverbänden und 

–vereinen ist unüberschaubar geworden. Anbieter sind aber auch 

Volkshochschulen, Bildungseinrichtungen, Jugendstätten, Fördervereine, 

Elterninitiativen, kirchliche Gruppen, Seniorenheime, Betriebe, Hochschulen, 

Krankenkassen, Alternativgruppen usw. In Erholungs- und Feriengebieten 

kommen Reiseveranstalter sowie spezielle Sport- und 

Gesundheitseinrichtungen dazu ( Dieckert & Wopp 2002, S. 32). 

 

Mit der Unüberschaubarkeit der Anbieter geht eine unbegrenzte Vielfalt der 

Angebote einher, gekoppelt mit individualistisch unterschiedlichen 

Motivationen zur Teilnahme an solchen Angeboten bzw. zur 

Selbstorganisation sowie privaten Sportausübung im Familien- und /oder 

Freundeskreis. Der in Abgrenzung zum Breitensport neu gewählte Begriff 

Freizeitsport erfährt vielfache Differenzierungen als Spaßsport, Funsport, 

Erlebnissport, Abenteuersport usw. neben Fitness- und Gesundheitssport 

(Wopp 1995, S. 120). 
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Das Ziel „Sport für Alle“, zumindest „für sehr viele“, scheint in den 50er Jahren 

seit Gründung des Deutschen Sportbundes erreicht worden zu sein. Das 

Prinzip „für Alle“, begründet in dem deutschen Modell des Turnens, hat sich 

durchgesetzt. Der „Zweite Weg“ ist als Angebot „für Alle“ zum „ersten 

Weg“ geworden. Die Bürgerinnen und Bürger haben begriffen, dass Spiel und 

Bewegung, Turnen und Sport, Gymnastik und Tanz die eigene Lebensqualität 

erhöhen und daher zum persönlichen Lebensstil gehören (Dieckert & Wopp 

2002, S. 32). 

 

5.1.1 Definitionen zum Begriff Freizeitsport 

Der Freizeitsport hat seit seiner begrifflichen Einführung in Deutschland durch 

Dieckert (1973 und 1974) kontroverse Diskussionen hervorgerufen und 

begriffliche Ergänzungen (z.B. Breitensport, Alltagssport, Nichtsportlicher 

Sport) erhalten (vgl. Michels, 1992). Einerseits kann Freizeitsport als 

idealistisches Konzept besondere qualitative Merkmale des Sports 

umschreiben: „Überwiegend geht es um selbstbestimmte, spielerische, 

kommunikative und kreative Bewegungsaktivitäten“ (Dieckert & Wopp 2001, S. 

289). Andererseits kann der Begriff Freizeitsport, unter Berücksichtigung der 

vielfältigen Dimensionen von Freizeit und Sport, als Sammelbegriff der 

vielfältigen und zum Teil mit widersprüchlichen Sinngebungen verbundenen 

Sport- und Bewegungsaktivitäten innerhalb von institutionalisierten und 

unorganisierten Freizeitsituationen verwendet werden (Michels, Petry & 

Tokarski, 2003, S. 155). 

 

Befragt nach dem Alltagsverständnis des Begriffs „Freizeitsport“ scheinen 

viele Menschen in erster Linie an das zu denken, was sie im Sport gerne 

selber machen oder machen möchten. In zweiter Linie fallen ihnen Funktionen 

ein, die bei dieser Form des Sporttreibens erfüllt sein sollten, wie z.B. 

Ausgleich oder Spaß/Spiel/Vergnügen (Wopp 1995, S. 17). 
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Angesichts dieser Schwierigkeiten verwundert es nicht, dass auch die 

Sportwissenschaft bei der Definition des Begriffs 

„Freizeitsport“ Schwierigkeiten hat. Die Erklärungsversuche reichen von der 

Formulierung schlagwortartiger Begriffe „Freizeitsport ist Leistung und 

Lust“ (Opaschowski 1987, S. 12) über umfangreiche Be- und Umschreibungen 

bis zu der Weigerung, diesen Begriff definieren zu wollen. Alle 

Definitionsversuche laufen darauf hinaus, mit dem Begriff 

„Freizeitsport“ vorrangig eine besondere Idee von einem anderen, neuen Sport 

zu kennzeichnen (Wopp 1995, S. 17). 

 

Strategien der Begriffsbestimmung 

Seit seiner begrifflichen Einführung haben viele Wissenschaftlerinnen und 

Wissenschaftler immer wieder versucht, den Begriff Freizeitsport zu 

diskutieren und zu definieren. Dieckert (1986, S. 128) sagt selbst, es sei eine 

strategische Entscheidung gewesen, die eher an der pragmatischen 

Umsetzung von ideellen Zielvorstellungen des „neuen“ Sports orientiert war, 

als an der terminologischen und wissenschaftlichen Klarheit des Begriffs. 

Opaschowski (1987, S. 12) definiert: Freizeitsport ist Leistung und Spaß, 

Dietrich & Heinemamm (1989) betonen: Der Begriff des  Freizeitsports kann 

sich sowohl auf traditionelle als auch auf neue Sportarten beziehen, 

entscheidend ist „wer“, „wie“, „wo“ und „warum“, d.h. welche Bedeutung etwa 

die Normierungen und Standardisierungen im Sinne der Leistungs- und 

Wettkampforientierung des tradierten Sports für die jeweilige Aktivität haben. 

Wopp (1995, S. 18) meint: Der Begriff Freizeitsport kennzeichnet die Idee 

eines Sports für alle… 

 

Vier Strategien der Begriffsbestimmung werden nach Dieckert und Wopp 

(2002, S. 32) unterschieden: Ablehnung des Begriffs, Ignorieren des Begriffs, 

Negativdefinitionen und Positivdefinitionen. 
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Ablehnung des Begriffs 

Obwohl zur Zeit kaum noch aktuelle Auseinandersetzungen um den Begriff 

Freizeitsport geführt werden, dürfte es immer noch Sportwissenschaftlerinnen, 

Sportwissenschaftler und Sportfunktionäre geben, die diesen Begriff ablehnen. 

Argumentiert wird, dass 90% der sportlichen Aktivitäten ohnehin in der Freizeit 

stattfinden, so dass dieser Begriff weder in der Charakterisierung besonderer 

Sportformen noch bei der wissenschaftlichen Analyse besonders ergiebig sei 

(Eulering 1987, S. 44). Eulering bemüht in einem Aufsatz zur Sportentwicklung 

und zur Diskussion des Begriffs „Freizeitsport“ einleitend eine chinesische 

Parabel: 

„Dsi Lu sprach: Der Fürst von We wartet auf den Meister, um die Regierung 

auszuüben. Was würde der Meister in Angriff nehmen? Der Meister sprach: 

Sicherlich die Richtigstellung der Begriffe... Wenn die Begriffe nicht richtig 

sind, so stimmen die Worte nicht; stimmen die Worte nicht, so kommen die 

Werke nicht zustande...“. Er fragt selbst, wofür nun Freizeitsport der 

„richtige Begriff“ sei. 

 

Jütting (1983) sehen dies ähnlich und bezeichnen den Freizeitsport in 

verschiedenen Beiträgen als „´Frei-Zeit-Sport´- ein Wortspiel mit Bedeutung“. 

 

Eine solche Ablehnung des Begriffs Freizeitsport beruht primär auf einem 

quantitativen Verständnis von Freizeit. Diese wird definiert als Zeit, die nicht 

Arbeits- oder Obligationszeit ist. Bei einer solchen nur quantitativen 

Bestimmung bleiben mögliche Qualitäten von Aktivitäten in der Freizeit 

unberücksichtigt (Dieckert & Wopp 2002, S. 12). Sieht man nicht nur die 

Quantität von Freizeit, wird ihre Qualität ein wesentlicher Begriff. Wie Tokarski 

(1991, S. 210) zutreffend feststellt: „ Wir müssen heute von einem erweiterten 

Freizeitverständnis ausgehen, das nahezu alles umfassen kann, was das 

Leben bietet, ein Verständnis, das Freizeit zur Arbeit und Arbeit zur Freizeit 

machen kann.“ 
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Ignorieren des Begriffs 

Vielfach werden die Begriffe „Freizeitsport“ und „Breitensport“ synonym 

benutzt oder tauchen als Begriffspaar auf (z.B. freizeit-/breitensportliche 

Aktivitäten) (Michels, 1992). Kuhlmann (1998) sagt dazu: Inhalte und 

Sinnorientierungen des Begriffs Breitensport werden mit dem Begriff 

Freizeitsport in Verbindung gebracht. 

 

Diese Ignoranz kann als Schwierigkeit im Umgang mit dem Begriff 

Freizeitsport interpretiert werden. Es ist jedoch keine akzeptable Strategie, die 

insbesondere in Nordrhein-Westfalen von ministerieller Seite und von Teilen 

der Sportwissenschaft verfolgt wird, einen im Alltagsverständnis der 

Bevölkerung, in den meisten Sportverbänden und in der Sportwissenschaft 

verankerten Begriff zu ignorieren und sich damit der Notwendigkeit einer 

Definition zu entziehen (Dieckert & Wopp 2002, S. 12). 

 

Negativdefinition 

Der Begriff Freizeitsport wird auch als Gegenbegriff zu Spitzensport oder 

Leistungssport verwendet. Charakterisiert werden soll ein Sport, der anders 

als jener Sport ist, der sich durch besondere Zwänge, eindimensionale 

Sinnorientierungen oder eindeutige Praxisformen auszeichnet. 

 

Der Nachteil dieser Strategie besteht darin, dass sich jene Merkmale, die den 

Freizeitsport charakterisieren, immer nur indirekt aus zumeist negativ 

bewerteten Erscheinungsformen spitzensportlicher Aktivitäten erschließen 

lassen. Es fällt schwer zu ermitteln, wofür der Begriff Freizeitsport dann 

letztendlich steht (Dieckert & Wopp, 2002 S. 12). 
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Positivdefinitionen 

Der positiv gedeutete Begriff Freizeitsport verspricht ein ungezwungenes 

Sporttreiben als Spiel mit Spaß, Geselligkeit und Erlebnissen. Nach 

Opaschowski (1987, S. 12) ist Freizeitsport „Leistung und Lust“. 

 

Eine Untersuchung zum Freizeitsport von Opaschowski (1996) geht von 

folgenden Grundsätzen und Definitionen aus: 

 Sport ist heute in erster Linie Freizeitsport in einer Kombination aus Lust 

und Leistung. Leistung ist das Mittel und Lust das Ziel des Freizeitsports. 

 Der Freizeitsport ist zwischen den beiden Polen Spiel und Spitzensport 

angesiedelt. Die Lustkomponente des Spiels und die 

Leistungskomponente des Spitzensports prägen das Verständnis von 

Freizeitsport. Freizeitsport schließt infolgedessen den freiwilligen 

Wettkampf- und Leistungssport nicht aus, sondern notwendig mit ein. 

 Freizeitsport ist etwas qualitativ anderes als Spitzensport. Freizeitsport 

kann im Einzelfall auch ohne Leistung sinnvoll sein, während Spitzensport 

ohne Leistung sinnlos wird. 

 Freizeitsport stellt nicht die Basis einer Pyramide dar, an deren Spitze der 

bezahlte Hochleistungssport („Berufssport“) steht. Beide Sportformen sind 

voneinander unabhängig. 

 Freizeitsport ist Sport als Freizeitspaß, Berufssport („Profisport“) ist Sport 

als Gelderwerb – wie im übrigen Leben auch. Gartenarbeit beispielsweise 

oder soziale und politische Arbeit können eine Freizeittätigkeit und eine 

bezahlte Berufstätigkeit sein. 

 Die Mischung aus Sport, Spiel, Spaß und Geselligkeit in Verbindung mit 

körperlicher Bewegung, Sich-Wohlfühlen in der eigenen Haut sowie 

persönlichen Erfolgserlebnissen macht die besondere Faszination des 

Freizeitsports aus. 
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Unter Freizeitsport wird eine freiwillig gewählte, spaß- und erlebnisorientierte 

Bewegungsaktivität in der Freizeit mit sportlichem Charakter, spielerischen 

Elementen und geselliger Note verstanden, die ebenso entspannend wie 

anstrengend sein kann. Freizeitsport hat mehr mit Spaß als mit Pflicht, mehr 

mit Freiwilligkeit als mit Zwang, mehr mit Spiel als mit Kampf zu tun. 

Freizeitsport hat eine andere Erlebnisqualität als Spitzen- bzw. Berufssport. 

Freizeitsport ist – idealerweise – Erlebnissport (Opaschowski 1996, S. 8 - 9). 

 

Solche Definitionsversuche enthalten eine vorrangig normative und qualitative 

Betrachtung des Begriffs Freizeit, die durch bestimmte Erlebnisqualitäten 

geprägt sein soll. Problematisch ist es, wenn der Begriff Freizeitsport durch die 

Verwendung bestimmter Schlagworte nur zur Charakterisierung aktueller 

Befindlichkeiten genutzt wird. Eine wesentliche Ursache in der Verwendung 

unterschiedlicher Strategien zur Bestimmung des Begriffs Freizeitsport liegt in 

den unterschiedlichen Deutungen der Begriffsteile Frei, Zeit und Sport 

(Dieckert & Wopp 2002, S. 12 - 13). 

 

Wenn von einem weiten Sportverständnis und einem qualitativen 

Zeitverständnis ausgegangen wird, dann charakterisiert der Begriff 

Freizeitsport im Sinne eines „Sports für Alle“ die Idee der Möglichkeit einer 

Befreiung oder auch Umdeutung von traditionellen Normen und Standards 

sowie eines grundsätzlich freiwilligen Sporttreibens, egal ob zum Spaß, zur 

Gesundheit, Fitness, Geselligkeit oder sogar für Leistung (Dieckert & Wopp 

2002, S. 16; Wopp 1995, S. 18). 

 

Die Idee eines befreiten Sports setzt die Freiwilligkeit des Handelns voraus, 

wodurch ein formales Abgrenzungskriterium des Freizeitsports z.B. gegenüber 

dem pflichtmäßig betriebenen Schulsport, Polizeisport, Sport bei der 

Bundeswehr, Berufssport usw. entsteht. Dieses Kriterium schließt jedoch nicht 

aus, dass freizeitsportliches Handeln auch in der Schule, bei der Bundeswehr 
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usw. ermöglicht werden kann. (Dieckert & Wopp 2002, S. 16). Bis heute 

diskutieren viele Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler immer noch, wofür 

Freizeitsport definiert werden muss, ob man unbedingt auf unterem und 

mittlerem Wettkampfniveau Freizeitsport treiben, üben und spielen muss, ob 

Erlebnissport, Funsport, Abenteuersport usw. nicht zum Freizeitsport gehören 

sollen, ob man  den Begriff „Sport“ noch einmal definieren muss, wie diese 

Sportarten ausgeübt werden sollen, ob bestimmte Sportarten oder Lösungen 

von Bewegungsaufgaben auch befreit von traditionellen Normen betrieben 

werden können, ob Spitzensport wegen der Entwicklung des Freizeitsports 

untergeht, ob es zu viele Theorien, zu wenig Praxis im Freizeitsport gibt, ob 

spiel- und spaßorientierter Freizeitsport, unterhaltungsorientierter Freizeitsport, 

leistungsorientierter Freizeitsport, gesundheitsorientierter Freizeitsport usw. 

möglich sind. 

 

Wolf & Steingrube (1994, S. 55) meinen, die Suche nach Lösungsansätzen, 

die für den gesamten Freizeitsport gelten können, sei ein Irrweg und 

verweisen auf die Komplexität dieses Phänomens, die mit den vielfältigen 

Sinnbereichen des Sports und der Bewegungskultur angedeutet ist. Wenn der 

Begriff Freizeitsport vorrangig eine Idee und weniger die Kennzeichnung 

besonderer Praxisformen ist, dann ist es unbedeutend, was für Sportarten 

betrieben werden. Der Freizeitsport dürfte deshalb nicht auf einzelne 

Sportarten oder -formen (so genannte Freizeit- oder Lifetimesportarten) 

verengt werden. In den Mittelpunkt rückt vielmehr die Frage, wie diese 

Sportarten ausgeübt werden sollen. 

 

In dieser Hinsicht scheint eine gewisse Diskrepanz zwischen dem Alltags- und 

dem Wissenschaftsverständnis des Freizeitsports zu bestehen. In Interviews 

wird von Befragten immer wieder angegeben, dass bestimmte Sportarten in 

besonderer Weise zum Freizeitsport gehören (z.B. Joggen, Surfen, Frisbee), 

während viele traditionelle Sportarten (z.B. Fußball, Handball, Leichtathletik) 
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offensichtlich nicht dazugezählt werden. Ausgehend von dem weiten 

Sportverständnis ist eine solche Festlegung auf bestimmte Sportarten 

unsinnig (Dieckert & Wopp 2002, S. 16). 

 

Die Befreiung von traditionellen Normen bedeutet nicht, dass bestimmte 

traditionelle Sportarten verschwinden, sondern von traditionellen Ideen 

entlastet werden. Denn Sport existiert nicht nur für eine Minderheit, sondern 

für alle, egal, ob man traditionelle Sportarten oder die Arten, die von 

traditionellen Normen befreit werden, treibt. Deshalb können das Fußballspiel, 

das Federball-Turnier, der Salto rückwärts und das Sportabzeichen genauso 

zum Freizeitsport gehören wie z.B. Tai Chi oder Schattentheater (Dieckert 

1988, S. 7). 

 

Fazit 

Der Begriff „Freizeitsport“, der sich seit den 70er Jahren durchgesetzt hat, 

meint nicht den quantitativen Aspekt von Freizeit, sondern wird qualitativ 

verstanden. Danach charakterisiert er eine sportpolitische Absicht und betont 

damit zusammenhängend bestimmte Qualitäten und Handlungsformen des 

Sporttreibens. Freizeitsport ist im qualitativen Sinne ein freiwilliges, vom 

Zwang traditioneller Normen und Standards befreites Sporttreiben und bietet 

damit die Chance zu einem Sport für jeden und jede als „Sport für Alle“. 

Demnach ist der Begriff des Freizeitsports vorrangig eine Sinnrichtung und 

weniger die Kennzeichnung besonderer Praxisformen. Überwiegend geht es 

um selbstbestimmte, spielerische, kommunikative und kreative 

Bewegungsaktivitäten. So können traditionelle Sportarten, wie z. B. Fußball, 

Handball, Turnen und Leichtathletik auch freizeitsportlich betrieben werden; 

genauso wie neuere Sportarten wie z. B. Inline-Skaten, Streetball oder 

Beach-Volleyball. Auch Formen des Wettbewerbs können freizeitsportlich sein, 

wenn sie die Merkmale eines freiwillig betriebenen Sports für alle erfüllen 

(Dieckert & Wopp, 2001). Der Begriff Freizeitsport ist also mehr als nur die 
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Addition der Begriffe “Frei“, „Zeit“ und „Sport“. Vielmehr geht es um die 

Kennzeichnung besonderer Qualitäten sportlichen Handelns. 

 

Der Begriff Sport kann ganz allgemein als eine Sammelbezeichnung für 

Bewegungsantworten gesehen werden, die Menschen unter den jeweils 

unterschiedlichen Lebensbedingungen gefunden haben. Der moderne Sport 

entstand unter den Bedingungen der wachsenden Industrialisierung am Ende 

des 19. und zu Beginn des 20. Jahrhunderts. Die damals gefundenen 

Bewegungsantworten wurden durch eine Orientierung an Zielen wie Leistung, 

Wettbewerb, Meisterschaft, Rekord geprägt, was eine zunehmende 

Vereinheitlichung und Normierung der Bewegungsvielfalt zur Folge hatte. Ein 

solcher, gegenwärtig als traditionell zu charakterisierender Sport, konnte 

jedoch nur von einer Minderheit (überwiegend körperlich leistungsfähiger, 

jüngerer Menschen) betrieben werden. Um diesen „Sport für eine 

Minderheit“ in einen „Sport für möglichst viele Menschen“ zu transformieren, 

waren Prozesse erforderlich, die einerseits den traditionellen Sport von 

einengenden „Fesseln“ der fachverbandlichen Normierungen und 

Standardisierungen befreiten, andererseits aber auch neue situativ bedingte, 

personenabhängige, interessengeleitete, zielorientierte Vereinbarungen und 

auch veränderbare Regeln zum gemeinsamen Sporttreiben ermöglichten. 

Dadurch entstand das, was in der Gegenwart als Freizeitsport bezeichnet wird 

(Dieckert & Wopp 2002, S. 17). 

 

5.1.2   Freizeitsport als Sammelbezeichnung 

Es gibt verschiedene Versuche, den Freizeitsport als Teil des allgemeinen 

Sports mit Hilfe von Erklärungsmodellen einzuordnen, beispielsweise mit dem 

Pyramidenmodell, dem dualen Modell, dem pluralen Modelle, dem 

Breitensport (Dieckert & Wopp, 2002, S. 18 - 19). 
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Das letztgenannte Modell, nämlich Breitensport als Sammelbezeichnung von 

Wopp wird weitgehend akzeptiert. Wopp (1995) geht dabei von einem dualen 

Modell (Dieckert, 1974) aus, wenn er eine leistungs- und eine freizeitsportliche 

Ausprägung unterscheidet. Innerhalb des Freizeitsports differenziert er 

zwischen einer breitensportlichen Ergebnisorientierung (Breitensport), 

soziokulturellen Erlebnisorientierung (Erlebnissport) und alternativen 

Erfahrungsorientierung (Alternativsport). Diese Begriffe sind wiederum 

Sammelbezeichnungen für weitere Orientierungen. So gibt es unterhalb des 

Begriffs Erlebnissport Orientierungen, wie Fitness (Fitnesssport), Gesundheit 

(Gesundheitssport), Wilderness (Abenteuersport). 

In diesem Modell wird der Begriff Freizeitsport als Programmformel zur 

Charakterisierung eines Sporttreibens möglichst vieler Menschen (Sport für 

Alle) verwendet. Innerhalb dieser Sammelbezeichnung gibt es 

unterschiedliche Orientierungen, unter denen dann verschiedene 

freizeitsportliche Handlungen ausgeführt werden können (Dieckert & Wopp 

2002, S. 20). 

 

Während der traditionelle Sport jene Bewegungsantworten umfasst, die eine 

Minderheit in der Bevölkerung auf die Lebensbedingungen des ausgehenden 

19. und beginnenden 20. Jahrhunderts gefunden hatte (Sport für Wenige), 

kennzeichnet der Freizeitsport vielfältige Bewegungsantworten, die viele 

Menschen im ausgehenden 20. und beginnenden 21. Jahrhundert entwickeln 

(Sport für Alle) (Dieckert & Wopp 2002, S. 17). 

Die Ausbreitung des „Sports für Alle“ oder zumindest des „Sports für Viele“ ist 

aber nicht vordergründig ein quantitatives Ziel für eine Gesellschaft. Sie ist in 

hohem Maße eine qualitative Aufgabe. In diesem Sinne geht es vor allem um 

eine Verbesserung der infrastrukturellen Rahmenbedingungen für die 

Ermöglichung eines lebensbegleitenden Freizeitsports. 
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Entstehung und Entwicklung des Freizeitsports ist so gesehen eine „aktive 

Revolution“ des modernen Sports. Dadurch werden die Intention und Wirkung 

des Sports vollständig und unbegrenzt. Mit der Entwicklung der 

Bewegungskultur, der sozialen und gesellschaftlichen Umstrukturierung 

unserer Lebensqualität und Lebensstile sowie der Bedürfnisse und des 

Verständnisses von Freizeit, Freiheit und Sport werden die Ideen und der Sinn 

„Sport für Alle“ umfassend und vielfältig. 

 

5.2  Sport im Alter 

Je älter die Menschen sind, je weniger Beziehungen sie zu ihrem Körper, zu 

Bewegung, Spiel und Sport pflegen, je weniger sie es gewohnt sind, in einer 

Gemeinschaft zu sein, um so persönlicher müssen zu einem „Sport für 

Alle“ sie angesprochen und eingeladen werden. Der Integrationsprozess 

beginnt mit der Information, mit der Einladung und dem Bewusstseinsgrad in 

der Bevölkerung, wie selbstverständlich sportliche Aktivität bis in das hohe 

Alter sein kann (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 87). 

 

Sport erscheint als eine besondere Chance für die älteren Menschen. 

Gesundheit, Wohlbefinden, Selbstverwirklichung, Selbstwertgefühl, freie Zeit, 

Kommunikation, sowie soziale Integration sind Gründe, warum sich ältere 

Menschen für Sport engagieren können. 

 

Vor diesem Hintergrund versteht man, dass sportliche Aktivität nicht nur auf 

die Gesundheit, sondern auch auf Lebensqualität und subjektives 

Wohlbefinden wirkt. Wer sich regelmäßig bewegt und fit hält, kann dem 

natürlichen altersbedingten Abbau der körperlichen und geistigen 

Leistungsfähigkeit entgegenwirken. Ein Gewinn an Lebensqualität ist der Lohn 

der Mühe. Das heißt, die Herausforderung „Sport der Älteren“ ist nicht nur von 

wissenschaftlichem Interesse, sondern muss auch von den älteren Menschen 

getragen werden. 
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Zwischen Wunsch und Verhalten besteht eine gewisse Distanz. 

Normalerweise ist der Wunsch größer als das Verhalten zeigt, weil das 

Verhalten von objektiven und subjektiven Gründen beeinflusst wird. Dieses 

Phänomen wird auch bei älteren Menschen im Sport beobachtet, denn viele 

ältere Menschen wollen Sport treiben, aber nicht gleich viele von ihnen treiben 

Sport. Dies wird in der Literatur vielfach bestätigt. Ältere Menschen haben ein 

hohes Interesse am Erhalt ihrer Gesundheit. Dennoch sind die wenigsten ein 

Leben lang sportlich aktiv. Insbesondere die sog. „neuen Alten“ haben in den 

letzten Jahren als Trendsetter Entwicklungen im Sport in Gang gesetzt, in 

deren Folge auch der Sport für die Altenbevölkerung sensibilisiert worden ist. 

 

5.2.1 Die Wirkung des Sports 

Die Menschen werden immer älter. Je älter die Menschen sind, um so 

schlechter werden Beweglichkeit und Geschicklichkeit. Bewegungsmangel 

verursacht Sorgen um die Gesundheit. Es müssen Möglichkeiten gefunden 

werden, die Gesundheit zu erhalten und zu verbessern. 

 

Tokarski & Allmer betonen: „Regelmäßiges Sporttreiben erhöht die 

Lebensqualität und das subjektive Wohlbefinden im Alter; Sport erfüllt weiter 

viele Funktionen, die für die Lebens- und Freizeitgestaltung älterer Menschen 

über die bloße Funktion der Bewegung hinaus von Bedeutung sind 

(Kontaktfindung, Alltagsstrukturierung, Stärkung des Selbstbewusstseins 

etc.)“ ( Tokarski & Allmer 1991, S. 3). 

 

Nach Beckmann & Siebert (2002) wird die Erhaltung von Beweglichkeit und 

Geschicklichkeit im Alter zu einem wichtigen Anliegen. Die Autoren betonen: 

Beide Aspekte bilden die Grundlage von Selbständigkeit und Unabhängigkeit 

bis ins hohe Alter. Beweglichkeit und Geschicklichkeit werden in einem 

umfassenden Sinn verstanden und beziehen sowohl die körperliche als auch 

die psychische, geistige und soziale Dimension mit ein. Sport und Bewegung 
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spielen hierbei unbestritten eine wichtige Rolle. Beide Autoren betonen auch: 

Bewegung ist weit mehr als nur körperliche Mobilität, sie umfasst die gesamte 

Persönlichkeit. Bewegung ist und bleibt ein Leben lang 

Persönlichkeitsförderung. Die Autoren formulieren die Bedeutung der 

Bewegung wie folgt: die instrumentelle Bedeutung, die 

explorierend-erkundende Bedeutung, soziale Bedeutung und personale 

Bedeutung der Bewegung. Bewegung wirkt sich nicht nur auf die körperliche 

Funktionsfähigkeit, sondern auch auf soziale Beziehungen, auf das subjektive 

Wohlbefinden und auf die Selbstverwirklichung aus (Beckmann & Siebert 2002, 

S.195f.). 

 

Daraus folgt: Die Menschen im höheren Alter sollen Sport treiben, damit 

• die Ausdauer verbessert wird, was eine Prophylaxe gegen 

verschiedenste Formen von Herz-Kreislauf-Erkrankungen darstellt. 

• die Beweglichkeit der Extremitäten und des Rumpfs erhalten bleibt. 

• die Koordination verbessert wird (um z. B. Bandscheibenvorfällen 

vorzubeugen, beispielsweise beim Tragen schwerer Gegenstände). 

• Selbstsicherheit/ -bewusstsein durch Bewegungssicherheit wieder 

erlangt/ behalten wird. 

• soziale Kontakte erhalten bleiben. 

• auch im Alter noch die Möglichkeit besteht, Grenzen zu erfahren/zu 

akzeptieren. 

• aktiv in den Alterungsprozess des Körpers eingegriffen werden kann. 

• ein Körperbewusstsein (u. a. Anspannung/ Entspannung) erhalten 

bleibt. 

• präventiv Alterserkrankungen vorgebeugt wird (Wollesen 2002, S. 66). 

 

Allmer (1997, S. 31f.) fasst die Wirkung der sportlichen Aktivität auf die 

Funktionsfähigkeit folgender Maßen zusammen: 

1) Physische Funktionsfähigkeit 
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• Funktionsverbesserung des Herz-Kreislauf-Systems 

• Funktionsverbesserung des Bewegungs- und Haltungsapparates 

• Funktionsverbesserung der motorisch-koordinativen Leistungsfähigkeit 

• Funktionsverbesserung des Immunsystems 

 

2) Psychische Funktionsfähigkeit 

• Verbesserung der intellektuellen Leistungsfähigkeit 

• Verbesserung von Gedächtnisleistungen 

 

3)Soziale Funktionsfähigkeit 

 

Wirkung der sportlichen Aktivität auf das Wohlbefinden 

 

1) Physisches Wohlbefinden 

• Abnahme der körperlichen Beschwerdehäufigkeit 

• Verbesserung des subjektiven Gesundheitsstatus 

 

2)Psychisches Wohlbefinden 

• Verbesserung der aktuellen Stimmungslage und Abbau von 

Spannungen 

• Verbesserung der psychischen Gesundheit (z.B. Angstreduktion, 

Abnahme der Depressivität, Erhöhung der Stressresistenz) 

• Positive Veränderung des Körperselbstkonzepts 

• Zunahme an Selbstwirksamkeit- und Kontrollerfahrungen 

 

3)Soziales Wohlbefinden 

 

Die körperliche Leistungsfähigkeit ist folglich von großer physiologischer, 

sozialer und psychischer Bedeutung. Wollesen stellt fest: Bewegung und 
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Aktivität tragen mit Sicherheit zur Erhaltung der körperlich-geistig-seelischen 

Gesundheit, der Vitalität, bei (Ziganek-Soehlke 2002, S. 150). 

 

Die Wirkung von Sport wird in der Literatur umfassend beschrieben. 

Zusammenfassend kann man feststellen: Bewegung und Sport tragen dazu 

bei, dass die älteren Menschen ihre Funktionsfähigkeit und ihr Wohlbefinden 

beibehalten und verbessern. Viele wichtige Lebensdimensionen wie 

Gesundheit, Lebensmotivation, Lebensqualität, soziale Kontakte, 

Kommunikation, Selbständigkeit,  Selbstverwirklichung, Lebenserfahrung, 

Lebensfreundlichkeit, Freizeitaktivität, Sicherheitsgefühl, Mobilität usw. 

werden durch Sport verbessert (vgl. Opaschowski 1987; Jasper 2002, S. 144; 

Pfister 2002, S. 77; Schmidt 2002, S. 154). 

 

5.2.2 Sportliche Fähigkeit und Fertigkeit 

Aus medizinischer Sicht ist die sportliche Fähigkeit und Fertigkeit ältere 

Menschen bis ins hohe Alter möglich. Und auch im Fall reduzierter Fähigkeit 

und Fertigkeit können diese durch Gesundheitssport erhalten und sogar 

verbessert werden. Darauf wird im Folgenden näher eingegangen. 

 

Die sportliche Fertigkeit älterer Menschen nimmt mit zunehmendem Alter ab. 

Dennoch sollte nicht verkannt werden, dass sportmotorische Fertigkeiten die 

Voraussetzung dafür bieten, dass Ältere über ihre Sportart und in einer 

Gemeinschaft neben körperlicher Fitness psychische und soziale Stabilität 

erwerben bzw. erhalten können. Dabei geht es nicht um hohe sportliche 

Leistungen, wie wir sie im Altensport auch kennen; es geht vor allem um 

„Gesundheit“, und die ist mit relativ geringem Aufwand an Training positiv zu 

beeinflussen. Sportliche Höchstleistungen im Alter belegen die Potenzen 

menschlicher Leistungsfähigkeit, sie können aber keine grundsätzliche 

Orientierung für Sport und Spiel im Alter sein, weil die gesundheitlichen 

Risiken sehr hoch sind. 
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Die bisherigen Ergebnisse der Forschung verweisen darauf, dass 

Lebensbiographie, Dauer, Intensität und Umfang des Trainings bedeutsamer 

sein können als das Alter selbst. Es gibt gute Hinweise dafür, dass der Erwerb 

neuer Bewegungsfertigkeiten auch im Alter möglich ist (Kirchner, Rohm & 

Wittemann 1998, S. 70ff.). 

 

5.2.3 Sportliche Aktivität und Inaktivität 

Die Lebenserwartung des Menschen ist von den genetischen Komponenten 

einerseits und von den Lebensstil- und Umweltbedingungen andererseits 

abhängig. Jeder hat den Wunsch, sein Leben zu verlängern. Jeder sucht eine 

Möglichkeit, sich diesen Wunsch zu erfüllen, z. B. durch den Fortschritt der 

Medizin und der Hygiene, durch Sportaktivität sowie andere Freizeitaktivitäten 

kann die Lebenserwartung verlängert werden. Trotz dieser Erkenntnis treiben 

nicht genügend ältere Menschen Sport. 

 

5.2.3.1  Gründe für die sportliche Inaktivität 

Es gibt viele unterschiedliche Gründe für sportliche Inaktivität, z.B. 

Gesundheitsprobleme,  nicht geeignete Angebote oder Angebote, die nicht 

den Erwartungen und Bedürfnissen entsprechen, keine Lust, andere Hobbys, 

keine Zeit, finanzielle Probleme, zu große Anstrengung, hohe 

Verletzungsgefahr, keinen Partner, zu alt, nicht geeignete Orte, ohne Sport 

fühlt man sich wohl etc. 

 

Es muss jedoch davon ausgegangen werden, dass viel mehr ältere Menschen 

ein Sportangebot wünschen und wahrnehmen möchten, als sie es tatsächlich 

tun. Dabei gibt es immer zwei Seiten: Hohes Sportinteresse, aber geringe 

Sportaktivität oder auch lebenslange Gewohnheit, sportlich passiv zu sein; 

ältere Neubeginner werden hierdurch oft verunsichert. 
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Nach Opaschowski werden zumeist psychologische und/ oder finanzielle 

Gründe für die eigene Inaktivität genannt. Phlegma, Trägheit, Bequemlichkeit 

tragen dazu bei. Wie Opaschowski beschreibt: Mal fehlt es an geeigneten 

Angeboten, Orten und Gelegenheiten, ein anderes Mal wird „der richtige 

Partner“ vermisst, der mitmacht. Ebenso kann der (Ehe-)Partner auch zum 

Freizeit-Hemmschuh werden, wenn dieser ganz andere Interessen hat und 

eben nicht mitmachen will. Natürlich spielen mitunter auch 

Gesundheitsprobleme eine Rolle. Auch in hundert Jahren werden 

Ruheständler immer dann entschuldigend auf Faktoren wie Geld, Zeit oder 

Gesundheit verweisen, wenn sie eigentlich sich selbst meinen – vor allem ihre 

eigene Bequemlichkeit (Opaschowski 1998, S. 66f.). 

 

Auch Pfister analysiert die Ursache des geringen Sportinteresses der älteren 

Menschen. Für sie spielt die Sportbiografie eine entscheidende Rolle für das 

relativ geringe Interesse älterer Menschen: Ältere Menschen, die ihr ganzes 

Leben lang kontinuierlich Sport getrieben haben, können nicht ohne Sport 

leben. Dagegen muss es für die älteren Menschen, die ihr ganzes Leben lang 

keinen Sport getrieben haben, schwer sein, plötzlich Sport zu treiben: Erstens 

ist es für ältere Menschen schwer, nach langer sportlicher Pause, z. B. nach 

dem Schulsport, wieder in den Sport einzusteigen. Zweitens gibt es viele 

Menschen, die sich wohl fühlen, ohne Sport zu treiben. Drittens gibt es den 

Widerspruch zwischen Hindernissen und Rechtfertigungsversuchen. Die 

Personen, die kein ausgeprägtes Sportinteresse haben, äußern andere 

Begründungsmuster als die Befragten, die ihren Wunsch, Sport zu treiben, 

nicht realisieren können. Letztendlich gibt es auch eine Gruppe von älteren 

Menschen, die konkrete Barrieren als Grund für ihre Sportabstinenz nennen: 

„Scheu vor fremden Gruppen“, „fehlender Partner“, „zu hoher finanzieller 

Aufwand“ sowie das Fehlen von Informationen (Pfister 2002, S. 81ff.). 
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Insgesamt aber gilt: Gesundheitsprobleme, subjektives akzeptierbares Alter, 

nicht geeignete Angebote sind die wichtigsten Ursachen sportlicher Inaktivität. 

Sicher gibt es viele unterschiedliche und vermischte Ursachen und 

Begründungen. Pfister stellt dazu fest: „Bei allen Überlegungen über 

Einwirkungs- und Veränderungsmöglichkeiten muss zwischen den schon 

erwähnten unterschiedlichen Adressatengruppen unterschieden werden: Ziel 

muss es sein, 

 

• die Bindung sportlich aktiver Menschen an den Sport zu verstärken, um 

so den Drop-out zu verhindern, sowie 

• Nichtaktive für den Sport zu gewinnen, d.h. die Barrieren abzubauen, 

die ein Sportengagement verhindern“ (Pfister 2002, S. 83). 

 

Nach Allmer gibt es schließlich zwei grundsätzliche Begründungsmuster für 

sportliche Inaktivität im Alter: der Wunsch, Sport zu treiben, ist nicht 

ausgeprägt und der Wunsch, Sport zu treiben, ist nicht realisierbar (Allmer 

1994, S. 51). 

 

Der Wunsch, Sport zu treiben, ist nicht ausgeprägt, wenn einerseits keine 

Notwendigkeit zum sportbezogenen Handeln gesehen wird. In diesem Fall 

haben sich bei den Älteren noch keine physischen oder psychischen 

Veränderungen ergeben, die dringend behoben werden müssen. 

Der Wunsch, Sport zu treiben, ist andererseits nicht ausgeprägt, wenn die im 

Alter wahrgenommenen psychophysischen Veränderungen als nicht 

kontrollierbar gewertet werden. Diese resignative Grundhaltung basiert auf der 

Annahme, dass die altersbedingten Veränderungen als biologisch zwingend 

angesehen werden. Es wird die Meinung vertreten, dass die Beweglichkeit 

und Funktionstüchtigkeit im Alter nachlassen und man nichts dagegen tun 

kann. 
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Das zweite Begründungsmuster nach Allmer, „der Wunsch, Sport zu treiben, 

ist nicht realisierbar“ enthält eine grundsätzliche Aussage: Wir müssen uns 

von der immer wieder zu hörenden vorhandenen Einschätzung frei machen, 

dass diejenigen Älteren, die keinen Sport treiben, „Bewegungsmuffel“ oder 

„verkappte Churchill´s“ sind. Im Gegenteil, die Älteren wollen Sport treiben, 

aber sie erleben scheinbar unüberwindbare Barrieren. Oft werden gleichzeitig 

mit der Ausführung der sportlichen Tätigkeit negative Effekte antizipiert. 

 

Die beiden Gründe von Inaktivität, nämlich der Wunsch, Sport zu treiben, ist 

nicht ausgeprägt und der Wunsch, Sport zu treiben, ist nicht realisierbar, sollen 

und müssen überwunden werden. Aus der sportwissenschaftlichen, 

psychischen, sozialen und medizinischen Sicht können sie auch überwunden 

werden. Dabei muss gezielt auf die einzelnen Begründungsmuster für 

sportliche Inaktivität eingegangen werden, um Ältere tatsächlich zu sportlichen 

Aktivitäten zu ermuntern. Zusammen mit dem immer höheren Bildungsgrad, 

mit dem zunehmenden Selbstbewusstsein der älteren Menschen, besonders 

mit der Entstehung der „neuen Alten“, kann dies gelingen. Die Frage lautet nur, 

wie man anbieten, organisieren und leiten kann, um den Wunsch, Sport zu 

treiben, zu realisieren (Allmer 1994, S. 51f.). 

 

5.2.3.2 Gründe für sportliche Aktivität 

Gesundheit, Wohlbefinden, Geselligkeit, Kontaktfindung, Abwechslung, 

Leistung, Anstrengung, Freude an der Bewegung und Spaß sind die 

wichtigsten Gründe, „warum ältere Menschen Sport treiben“. 

 

Nach Tokarski gibt es folgende Motive für die sportliche Betätigung der älteren 

Menschen: 

- das Motiv Gesundheit 

- das Motiv Freude/ Spaß 

- das Motiv Entspannung/ Ausgleich 
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- das Motiv Geselligkeit/ Kommunikation 

- das Motiv sinnvolle Tätigkeit 

- das Motiv Strukturierung des Tages 

- das Motiv therapeutische Gründe, wie Selbsterleben, Erlangen von 

Selbstbewusstsein, Überwindung von Einsamkeit (Tokarski 1993, S. 

151). 

 

Die Palette der Motive für die freizeitsportliche Betätigung Älterer ist also sehr 

vielfältig und reicht von der Freude an der Bewegung, an speziellen 

Bewegungsleistungen und Erfolgserlebnissen über das Bedürfnis, sich wohl 

zu fühlen, gesund und fit zu sein bis zu jenen sozialen Motiven, die sich in dem 

Wunsch äußern, sich einer Gruppe anzuschließen, freundschaftliche 

Bindungen einzugehen oder Geselligkeit zu erfahren. In der Regel sind es 

mehrere Motive gleichzeitig, die zusammenwirken und Ältere veranlassen, 

(wieder) Sport zu treiben. Die Sorge um die Erhaltung ihrer Gesundheit 

veranlasst (95%) zu freizeit- und gesundheitssportlichen Aktivitäten. Der 

Wunsch nach einem Ausgleich zum beruflichen Stress bringt 73%, das 

Bedürfnis nach mitmenschlichen Kontakten 52% und nur 9% die Freude an 

der Bewegung zum Sport (vgl. Meusel 2002, S. 212f.). 

 

Nach Brehm (1992) ist Gesundheit jedoch das zentrale Motiv. 

„Geselligkeit“ und „Kontakte suchen im Sinne sozialer Unterstützung“ nehmen 

den zweiten Platz ein. 

 

5.2.4 Zielsetzung 

Nach Kolb ist das Ziel von Spiel z. B. Aufbau der Motivation für eine 

längerfristige Teilnahme an einem Bewegungsangebot; die Möglichkeit, mit 

Spielen die Entwicklung einer veränderungsoffenen Persönlichkeit 

anzustoßen; bestimmte Trainingsreize zu setzen, die sozialen Beziehungen in 

einer Gruppe zu verbessern. Ein besonderer personaler und sozialer 
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Erfahrungsraum wird konstituiert, in dem Spielende veränderte eigene und 

fremde Handlungsformen erfahren; eine größere Flexibilität zu erreichen etc. 

Kolb betont auch: Ein wichtiges Ziel von Bewegungsangeboten besteht darin, 

die Fähigkeiten zur produktiven Auseinandersetzung mit den besonderen 

Anforderungen des Lebens im Alter zu fördern (Kolb 2002, S. 136). 

 

Nach Jasper sollen Angebote zur körperlichen und geistigen Aktivierung in der 

Altenpflege nicht nur gesund sein, sondern vor allem Dingen Spaß machen, 

Interesse wecken und Motivation schaffen (Jasper 2002, S. 160). 

 

Das Bundesministerium für Familie und Senioren, Frauen und Jugend machte 

1994 eine Vielzahl möglicher Zielstellungen deutlich, die dem 

„Alterssport“ zugeschrieben werden: Der positive Beitrag von Bewegung, Spiel 

und Sport mit seinen sozialen, physiologischen und psychologischen 

Aspekten zur Förderung der Lebensqualität und der Lebenserwartung älterer 

Menschen ist bewiesen. Dies gilt auch dann, wenn erst in höherem Alter damit 

begonnen wird. Ziele von Alterssport sind u.a. Mobilitäts- und 

Gesunderhaltung, Verbesserung des individuellen Wohlbefindens und der 

sozialen Kontakte, Kommunikation und Selbständigkeit (BMFSFJ 1995, 

S.118). 

 

Das Ziel der Kampagne 2000 „Aktiv und bewegt älter werden in 

Nordrhein-Westfalen“ lautete: Die Verbesserung der Lebensqualität der 

älteren Menschen in unserer Gesellschaft! Diesem übergeordneten Ziel waren 

die nachfolgend skizzierten Zielsetzungen zugeordnet, um den Wert von 

Bewegung und Sport für die ältere Generation aufzuzeigen und die Akzeptanz 

sportlicher Bewegungsprogramme in der älteren Generation deutlich zu 

erhöhen: 
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• die Bedingungen für ein selbständiges und aktives Altern zu verbessern 

und die Integration der Älteren in das gesellschaftliche Leben zu 

fördern. 

• den generationsübergreifenden Charakter des Sports hervorzuheben 

und für ein Zusammenführen der Generationen zu wirken. 

• das Erfahrungswissen der älteren Generation und ihre Kompetenzen in 

den Bezügen des Sports zu würdigen und entsprechende 

Beteiligungsmöglichkeiten bürgerschaftlichen Engagements im Sport 

aufzuzeigen. 

• Vernetzungen aufzubauen und für eine Kooperation im Sinne des 

Aufbaus einer solidarischen Gesellschaft einzutreten (Anke 2001). 

 

Ordnet man die Ziele von Bewegungs-, Spiel- und Sportaktivitäten so ergibt 

sich folgendes Bild (Allmer, Tokarski & Walschek, 2000): 

1 Kompetenzorientierung: Erhaltung/ Verbesserung der Funktionsfähigkeit 

 (selbständige Alltagsbewältigung) 

• physische Funktionsfähigkeit 

• psychische Funktionsfähigkeit 

• soziale Funktionsfähigkeit 

 

2 Bedürfnisorientierung: Erhaltung/ Verbesserung des Wohlbefindens 

(überdauernde Lebensfreude) 

• physisches Wohlbefinden 

• psychisches Wohlbefinden 

• soziales Wohlbefinden (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 25). 

 

Eine weitere Möglichkeit, Ziele zu ordnen, bezieht sich auf die Zeitperspektive: 

aktuelles Ziel, überdauerndes Ziel, kurzfristiges Ziel und langfristiges Ziel. 
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Ein aktuelles Ziel könnte die Verbesserung der psychischen Befindlichkeit der 

Teilnehmerinnen und Teilnehmer sein, ein überdauerndes Ziel beispielsweise 

die Erhaltung der Gesundheit. Ein kurzfristiges Ziel ist die Kontaktfindung, die 

beispielsweise in einer Übungsstunde über Partner- und Gruppenaufgaben 

angestrebt wird, als langfristiges Ziel kann die Bildung von dauerhaften 

Freundschaften oder die Entwicklung des Gemeinschaftsgefühls angesehen 

werden (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 25). 

 

Als Zielbereiche gelten: 

• Physische Funktionsfähigkeit: Förderung von z. B. 

Ausdauerleistungsfähigkeit, Kraft, Beweglichkeit, Koordination. 

• Psychische Funktionsfähigkeit: Förderung von z. B. 

Wahrnehmungsfähigkeit, kognitiver Leistungsfähigkeit 

(Konzentrationsfähigkeit, Gedächtnisfähigkeit u.a.), emotionale 

Ausdrucksfähigkeit, Stressbewältigungskompetenz. 

• Soziale Funktionsfähigkeit: Förderung von z. B. Kooperationsfähigkeit, 

Kontaktaufnahme, Durchsetzungsvermögen, Integrationsfähigkeit, 

Empathie. 

• Physisches Wohlbefinden: Verminderung körperlicher Beschwerden, 

Förderung z. B. des Bewusstwerdens positiver körperlicher 

Empfindungen, der Zufriedenheit mit körperlichem 

Gesundheitszustand. 

• Psychisches Wohlbefinden: Förderung von z. B. ausgeglichener 

Stimmungslage, positiver Lebenseinstellung, Selbstverwirklichung. 

• Soziales Wohlbefinden: Förderung von z. B. Kontaktfindung, 

Anerkennung, Zufriedenheit mit sozialen Kontakten (Allmer, Tokarski & 

Walschek 2000, S. 26). 

 

Wichtig ist, dass Ziele realistisch sein müssen, sonst hat das Engagement 

keinen Sinn für die älteren Menschen. Das bedeutet zweierlei: Zum einen 
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muss das Ziel, das mit dem Angebot verfolgt wird, von den Teilnehmerinnen 

und Teilnehmern erreichbar sein. Zum anderen muss das Ziel von Anbietern 

zu verwirklichen sein, d.h. der Anbieter muss die organisatorischen 

Notwendigkeiten, die zur Erreichung der Ziele erforderlich sind, erfüllen 

können (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 31). 

 

Sport soll also nicht nur als schöne Nebensache, sondern als wichtige 

Lebensaktivität im Alter gesehen werden. 

 

5.2.5 Zielgruppe 

Die älteren Menschen sind sehr unterschiedlich und daher ist es schwierig die 

Zielgruppen genau zu definieren. Tokarski (1991, S. 18) stellt fest: „Die Alten 

gab es nie, und gibt es auch heute nicht, sondern die Altenbevölkerung 

differenziert sich wie die übrige Bevölkerung auch“. „Die“ Senioren oder 

„die“ Älteren gibt es nicht. Die Feststellung, dass es sich bei der Gruppe der 

Alten um eine nicht eindeutig zu definierende Gruppe handelt, wird bereits bei 

den Versuchen einer Festlegung nach kalendarischem Alter deutlich (Allmer, 

Tokarski & Walschek 2000, S. 16). Dennoch spricht man immer noch von 

Seniorensport, Bewegung, Spiel und Sport mit Alten oder mit Älteren, 

Alterssport, Gesundheitssport usw. Vor diesem Hintergrund stellt sich die 

Frage: Wenn es „die“ Senioren und „die“ Alten nicht gibt, wie soll 

Seniorensport und Altensport aussehen? Wie sollen Seniorensport und 

Altensport dargestellt werden, damit die Angebote passen. Diese 

Fragestellung ist schwer zu beantworten. Man muss unterschiedliche Wege 

finden, um die Zielgruppe zu erreichen, damit die Zielgruppe und die Angebote 

zueinander passen. 

 

5.2.5.1 Zielgruppe zuordnen 

Viele Autoren haben versucht solche Zielgruppen zu formulieren und zu 

ordnen. Meier stellt eine an den Interessen der TeilnehmerInnen orientierte 
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Zielgruppenbestimmung der Sportverbände dar, die zwischen „Senioren, die 

wettkampfungebundenen Sport betreiben möchten, Senioren, die 

Wettkampfsport außerhalb des internationalen Regelwerks auszuüben 

wünschen, und solchen, die Wettkampfsport vorziehen“, unterscheidet (Meier 

1991, S. 39). 

 

Tokarski macht auf eine weitere Zielgruppe aufmerksam, diese Gruppe wird 

die Hoch- und Höchstbetagten genannt. Merkmal dieser Gruppe ist:  sie sind 

oft „weder krank, noch pflegebedürftig, noch behindert“. Für diese Gruppe 

sieht er den Bedarf eines Angebotskorrektivs (Tokarski 1991, S. 17). 

 

Hartmann beschreibt weiterhin eine Zielgruppe, die Generation zwischen 

Lebensmitte und Lebensabend genannt wird. Sie sind zwischen 55 bis 65 

Jahre alt, noch unruhig und leistungsfähig, fit und jung genug, haben genug 

Zeit und wollen etwas Neues erleben. Hartmann stellt fest: „Wir werden uns 

auf ein vielfältigeres, nach Interessen und Leistungsfähigkeit differenziertes 

Übungsangebot einstellen müssen“ (Hartmann 1998, S. 34). 

 

Es wird deutlich, dass sich Zielgruppen durch unterschiedliche Merkmale 

festlegen lassen: Je nachdem, welche und wie viele Merkmale festgelegt 

werden, werden weiter oder enger gefasste Zielgruppen entstehen. Nach 

Allmer, Tokarski & Walschek sind die wichtigen Bestimmungsmerkmale 

soziodemographische Merkmale, spezifische Lebenssituationen, 

Bedürfnislage der Älteren (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 16ff.). 

 

1) Sozialdemographische Merkmale 

Es ist schon schwierig, allein die Begriffe Seniorensport, Altensport, Sport im 

Alter, Sport der älteren Menschen zu formulieren. Allmer, Tokarski & Walschek 

betonen: Je nach Maßstab verschieben sich die Grenzen des Eintritts in das 

„Altsein“, und da Gesundheit sowie Mobilität der meisten Älteren zunehmen, 
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ist für die Bestimmung der Zielgruppe erforderlich, „Alter“ zu definieren, indem 

das konkrete Lebensalter (z.B. 55+, ab 60 Jahre) als Orientierungshilfe 

herangezogen wird. Lebenserwartung, Mobilität, Flexibilität, die mögliche 

erhaltene und mögliche verbesserte sportliche Fähigkeit und Fertigkeit wirken 

auf die vielfachen Sporterfahrungen. 

 

Hinsichtlich der Bewegungs- und Sporterfahrung lassen sich 

Lebenszeitsportler von Sport(wieder-)einsteigern unterscheiden. Zu den 

Sport-(wieder-)einsteigern sind Personen zu zählen, die nach längerer 

Unterbrechung wieder mit regelmäßigen Bewegungs-, Spiel- und 

Sportaktivitäten beginnen (Wiederbeginner) und solche, die seit der Schulzeit 

nicht mehr Sport betrieben haben (Neueinsteiger). 

 

Besondere soziodemographisch ausgerichtete Zielgruppen stellen ältere 

ausländische Mitbürger, Immigranten und Aussiedler dar, deren jeweilige 

Lebensstile, Einstellungen und Gewohnheiten zu Bewegung, Spiel und Sport 

kulturell geprägt sind. 

 

2) Spezifische Lebenssituation 

Je nachdem, in welcher Lebenssituation sich Ältere befinden, z. B. ob sie 

alleine, mit Lebenspartner, in einer Familie oder in einem Heim leben, können 

Bewegungs-, Spiel- und Sportangebote für Alleinstehende, Ehepaare bzw. 

Lebenspartner oder für ältere Menschen, die in Altenheimen wohnen, 

konzipiert werden. Darüber hinaus sind hinsichtlich des 

Gesundheitszustandes der älteren Menschen in ihrer Lebenssituation, 

Bewegungs-, Spiel- und Sportangebote für gesundheitliche Problembereiche 

einzurichten. Allmer, Tokarski & Walschek bilden nach dem Schweregrad der 

Beeinträchtigung drei Gruppen: 

• Ältere mit kleineren Beschwerden und Handicaps, 

• Ältere mit chronischen Beschwerden und Erkrankungen, 
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• Ältere mit schweren und schwersten Behinderungen. 

 

3) Bedürfnislage der Älteren 

Zielgruppen lassen sich mit Bedürfnislagen so verbinden, dass Menschen mit 

gleichen Bedürfnissen im Sinne von Interessengemeinschaften 

zusammengefasst werden. Es gibt zwei wesentliche Dimensionen von 

Bedürfnissen, nämlich die gesundheitsorientierte und die leistungsorientierte 

Sportangebote sollten beide Bedürfnisse verbinden. Natürlich spielen 

Gesundheitsbedürfnisse bei Älteren eine wichtige Rolle. Allmer, Tokarski & 

Walschek sagen dazu: Ältere können sich bestimmte Sportarten (z.B. 

Gymnastik, Volleyball, Jogging), gesundheitsorientierte oder 

leistungsorientierte Bewegungs-, Spiel- und Sportangebote sowie bestimmte 

Angebotsformen (z.B. Kursform, Zeitpunkt des Angebotes) wünschen. Das 

Angebotsprogramm würde in diesem Fall Sportartengruppen, gesundheits-/ 

leistungsorientierte Gruppen oder Trainings- und Kursgruppen beinhalten 

(Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 17ff.). 

 

5.2.5.2 Homogene Zielgruppe oder heterogene Zielgruppe 

Zur Zeit engagieren sich viele Sportvereine, freie Wohlfahrtsverbände, 

Seniorengemeinschaften, Volkshochschulen, Kirchen, Krankenkassen, 

Parteien, kommunale und kommerzielle Anbieter sowie auch selbst initiierte 

Gruppen für den Sport mit Älteren. Die Tatsache, dass es die Gruppe der 

Älteren nicht gibt, sondern die Älteren ganz unterschiedlichen Zielgruppen 

zugeordnet werden können, verlangt von dem Anbieter die Entscheidung, an 

welche Zielgruppe der Älteren sich sein Angebot richten soll. 

 

Es gibt in der Praxis das Problem, dass es eigentlich keine homogenen 

Zielgruppen gibt bzw. keine so genannte „echte“ homogene Zielgruppe 

gefunden werden kann. In der praktischen Arbeit kommen die 

Teilnehmer/innen, die einen Kurs besuchen, aus unterschiedlichen 
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Alterskategorien. Der Altersunterschied kann 10 Jahre und mehr betragen. Die 

Frage ist, ob die Teilnehmer/innen, die relativ gleiche körperliche Fähigkeiten, 

ähnliche sportliche Interessen, Bedürfnisse und Wünsche haben, zu einer 

Zielgruppe gehören oder nicht. Dabei hängt die Zielgruppe nicht unbedingt von 

der Alterskategorie, sondern auch von anderen Kriterien, z. B. Hobbys, 

Bedürfnissen, Interessen, körperlichen Fähigkeiten usw. ab. 

 

Homogene Gruppen haben den Vorteil, dass das Angebot auf die spezifischen 

Voraussetzungen und Bedürfnisse der älteren Teilnehmer direkt zugeschnitten 

werden kann. Heterogene Gruppen dagegen ermöglichen Begegnung und 

Austausch von Älteren mit unterschiedlichen Erfahrungen, Fähigkeiten und/ 

oder Interessen. 

 

5.2.6 Sportliche Angebote und Sportart 

Die Frage ist, wie sportliche Angebote für die älteren Menschen geschaffen 

und welche Sportarten angeboten werden können. Ein Grund für sportliche 

Inaktivität sind häufig nicht geeignete Angebote. 

 

5.2.6.1 Sportliche Angebote 

„Mehr und mehr wird deutlich, dass weniger das kalendarische Alter, sondern 

insbesondere die biografischen Lebensläufe und individuelle Interessen 

darüber entscheiden, welche Bewegungsangebote wahrgenommen werden. 

Darüber hinaus beginnt sich die Einsicht von der Trainierbarkeit der meisten 

Bewegungsfunktionen bis ins hohe Alter durchzusetzen“ (Tokarski, 

Euteneuer-Treptow & Wagner-Hauthal 2002, S. 10). 

 

Angesichts breit gefächerter Zielgruppen der Älteren haben die Anbieter zwei 

Möglichkeiten: Sie können sich einerseits auf eine bestimmte Zielgruppe 

spezialisieren, indem sie Bewegungs-, Spiel- und Sportangebote für 

ausgewählte Zielgruppen (z.B. Sport(wieder-)einsteiger oder chronisch 
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Erkrankte) machen. Andererseits können sie ein Bewegungs-, Spiel- und 

Sportprogramm planen, das sich gleichzeitig an mehrere, ganz 

unterschiedliche Sportgruppen wendet (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 

23). Die Anbieter werden sich in Zukunft darauf einstellen müssen, dass das 

Etikett „Ältere“ oder eine Altersbezeichnung vielfach nicht zur Teilnahme 

einlädt. Es muss daher näher beschrieben werden, was in den jeweiligen 

Angeboten stattfinden soll und mit welchen Voraussetzungen daran 

teilgenommen werden kann (Tokarski, Euteneuer-Treptow & Wagner-Hauthal 

2002, S. 10). 

 

Eine bundesweit durchgeführte Studie erbrachte in diesem Zusammenhang 

folgende wichtige Ergebnisse: 

• Bei den meisten Angeboten sind die „jüngsten“ Teilnehmer (ca. 51-65 

Jahre) Vor-Ruheständler. 

• Die meisten Angebote weisen eine heterogene Altersstruktur aus. 

• Die meisten Angebote richten sich an geschlechtsheterogene Gruppen. 

• Am häufigsten besteht eine Gruppe aus 10-25 Teilnehmern. 

• Es überwiegen Angebote, die sich nicht an Teilnehmer mit spezieller 

Sporterfahrung richten. 

• Es überwiegen Angebote, die einmal pro Woche für eine Stunde 

stattfinden. 

• In der Regel wird das Angebot von einem Betreuer geleitet, die 

überdies ehrenamtlich arbeiten. 

• Die Sportvereine machen die meisten Angebote. 

• Der bevorzugte Durchführungsort für die Angebote ist die Sporthalle. 

• Gymnastik, kleine Spiele, Tanz und Wandern finden am häufigsten statt 

und interessieren alle Altersgruppen. 

• Die meisten Angebote beinhalten zusätzlich Gesundheits- und soziale 

Angebote. 

• In den meisten Angeboten wird nicht mit Ärzten kooperiert. 
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• Für die meisten Angebote ist typisch, dass auch außerhalb der 

Übungszeiten Gruppenaktivitäten stattfinden. 

• Die meisten Angebote wurden auf Initiative der Übungsleiter und Träger 

gegründet. 

• An fast der Hälfte der Entwicklung der neu entstandenen Angebote 

waren die             Teilnehmer beteiligt. 

• Unterschiedliche Altersgruppen wenden sich unterschiedlichen 

Organisationsformen zu. 

• Männer und Frauen unterscheiden sich in der Bevorzugung der 

Organisationsform. 

• Die Zuwendung zu einer Organisationsform hängt von der 

Sporterfahrung ab. 

• Männer und Frauen unterscheiden sich in den gewählten Sportarten. 

• Die gewählte Sportart ist weitgehend unabhängig von der 

Gruppengröße. 

• Welche Sportart gewählt wird, hängt von der Sporterfahrung ab (Allmer, 

Tokarski & Walschek 2000, S. 91ff.). 

 

Dies bedeutet, dass sportliche Angebote vielfältig, individuell und flexibel sein 

müssen, mit den Bedürfnissen, Motivationen, Interessen und Zielen 

verbunden und organisiert werden sollen. 

 

5.2.6.2 Sportarten 

Sportangebot und Sportart müssen also miteinander verbunden werden. Es 

sind Sportarten für die älteren Menschen anzubieten, die geeignet sind sie zu 

erreichen. Dies gilt besonders für die „neuen Alten“. 

 

Eine regelmäßige sportliche Betätigung trägt wesentlich zur Erhaltung der 

optimalen Herz-Kreislauf-Funktionen und der Beweglichkeit bei. Fast jede 

Sportart ist daher für Ältere geeignet. Entscheidend ist die praktische 



5. Freizeitsport im Alter (Theoretischer Teil)                         112 

Ausführung, d.h. die Art und Weise, wie eine Sportart betrieben wird. Die 

Eignung einer Sportart richtet sich nach dem sportmotorischen 

Leistungsniveau und der Trainierbarkeit des Einzelnen. Außerdem ist es 

wichtig, die persönlichen, sportbiographischen Einflüsse zu berücksichtigen, 

um ganz spezielle Empfehlungen aussprechen zu können. Für 

unterschiedliche Adressatengruppen, z.B. Geübte, Ungeübte, Wiederbeginner, 

Lebenszeitsportler usw. ergeben sich zwangsläufig verschiedene 

Empfehlungen. Unter Berücksichtigung dieser Aspekte muss dennoch die 

Eignung von Sportarten geprüft werden, wenn individuelle Empfehlungen 

gegeben werden (auch Denk & Pache 1996, S. 13). 

 

Die Vielfalt der Ziele des Sports mit Älteren macht zugleich deutlich, dass es 

den Seniorensport oder die Sportart nicht geben kann. Gerade für Anfänger ist 

deshalb ein breit angelegtes Sportangebot, sind vielfältige Sportformen 

angebracht, die eine abwechslungsreiche, interessante und freudvolle 

Gestaltung des Übens ermöglichen (Kirchner, Rohm & Wittemann 1998, S. 

142f.). 

 

Meusel sieht folgende Sportarten für ältere Menschen als geeignet an: 

 

Sportarten für alle älteren Freizeitsportler 

• Neue Spiele (New Games), Darstellendes Spiel, Kooperatives Spiel 

und Spiele ohne Verlierer 

• Gymnastik 

• Spazierengehen 

• Radfahren 

• und familienfreundliche Freizeitsportarten neben Laufen und 

Schwimmen 

 

Sportarten mit spezieller Vorbereitung für (Wieder-)Beginner 



5. Freizeitsport im Alter (Theoretischer Teil)                         113 

• Joggen/ Traben/ Laufen 

• Schwimmen (Brustschwimmen und Rückenschwimmen) 

• Skilanglauf und Skiwandern mit gymnastischer Vorbereitung und guter 

Einführung 

 

Freizeitsport für Sporterfahrene 

Für erfahrene Freizeitsportler gibt es zwei Situationen, die besondere 

Aufmerksamkeit erfordern: 

• die Teilnahme an Wettkämpfen, die das sportärztliche Plazet und 

sorgfältige Vorbereitung voraussetzt; 

• der Wechsel in eine andere Sportart, der, wenn sie für den 

Freizeitsportler neu ist, unter Sportarten mit spezieller Vorbereitung für 

(Wieder-)Beginner beschriebenen Bedingungen stattfinden sollte 

(Meusel 2002, S. 214ff.). 

 

Wenig geeignete Sportarten 

 

Hierzu gehören nach Meusel neben Triathlon und Squash auch die 

technischen Disziplinen der Leichtathletik, Drachenfliegen, Paragliding, 

Fallschirmspringen, Bungee und andere gegenwärtig aktuelle 

Erlebnissportarten (Meusel 2002, S. 216). 

 

Zusammenfassend ist anzumerken, dass Bewegung, Spiel und Sport für 

Frauen und Männer im fortgeschrittenen Alter sowohl aus individueller Sicht 

als auch in seiner gesellschaftlichen Bedeutung unverzichtbar werden. Die 

Vielfalt an Bewegungs-, Spiel- und Sportangeboten wird sich weiter 

vergrößern. (...) Der Trend in Richtung eines ganzheitlichen Aktivitätsansatzes 

als „Sport plus“ sollte daher verstärkt werden. Übungsleiterinnen und 

Übungsleiter müssen weiterhin dazu qualifiziert werden, auf Gruppendynamik 

zu achten und diese positiv zu entwickeln. Nur im Miteinander wird es auch 
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gelingen, die Bedeutung von Bewegung, Spiel und Sport bis ins hohe Alter zu 

einer Selbstverständlichkeit im so genannten „öffentlichen Bewusstsein“ auf 

Dauer zu verankern (Allmer, Tokarski & Walschek 2000 S. 90). 

 

Die gesellschaftlichen, demographischen und ökonomischen Veränderungen 

erfordern aktiven und sofortigen Handlungsbedarf von Gesellschaft, Politik 

und Wissenschaft sowie von den Menschen, die im „Alter“ stehen und von 

„allen“, die ja schließlich auch älter werden. Insbesondere deswegen ist es 

nötig, dass die intergenerativen Kontakte gefördert werden. 

 

Wer sein Leben im Alter nicht dem Zufall überlassen, sondern sinnerfüllt 

weiterleben will, muss sich frühzeitig eine neue Einstellung zum Leben zu 

eigen machen: durch positives Denken, aktives Handeln, und entsprechend 

danach leben. In diesem Sinne werden die „neuen Alten“ gesehen. 

 

Für die älteren Menschen werden Gesundbleiben und Wohlbefindenfühlen 

zum wichtigsten Lebensziel. Wichtig ist es, in jeder Hinsicht – physisch, 

psychisch und geistig – nicht stehen zu bleiben, also die eigenen Interessen 

und Fähigkeiten weiterzuentwickeln, um die Leistungsfähigkeit auch nach dem 

Ausscheiden aus dem Arbeitsleben zu erhalten. 

 

Tatsache ist, dass es die „Alten“ nicht gibt, sondern darüber hinaus „neue 

Alte“ oder „junge“ Alte, die eine völlig andere Herausforderung darstellen als 

die „Älteren“ und erst recht die „Hochaltrigen“. Dazu ist außerdem zu beachten, 

dass die Feminisierung (2/3 und mehr der Älteren) und vermehrt 

Singularisierung bei den Älteren in der Gesellschaft fortschreitet. 

 

5.2.7 Sport im Alter in China 

Das Thema Sport im Alter beherrscht z. Z. die Diskussionen in China. 

Besonders im Zusammenhang mit der chinesischen Bewegungskultur wird die 
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Vielfalt des Sports im Alter deutlich. Es finden sich immer mehr ältere 

Menschen, die mit Sport anfangen oder anfangen wollen, dies jedoch 

angesichts der mangelhaften Unterstützung durch Gesellschaft und Politik, 

fehlender Organisation, eingeschränkter Lebenssituation, der 

ungleichmäßigen regionalen Sportorganisation, kaum finanzieller 

Unterstützung, dies nicht können. 

 

Trotz dieser wenig ermutigenden Beschreibungen wird die Rolle des Sports im 

Alter als bedeutsam angesehen. Gesundheit zu erhalten ist ein wesentliches 

Motiv für die älteren Menschen, um Sport zu treiben. Mit der zunehmenden 

Tendenz zur traditionellen chinesischen Bewegungskultur nach dem Motto 

„Lebenspflege“ beschäftigen sich immer mehr ältere Menschen beispielsweise 

mit Tai Chi, Qi Gong sowie Gymnastik. Diese Hinwendung zur traditionellen 

chinesischen Lebenspflege kann so verstanden werden, dass die Menschen 

vor der schnellen Entwicklung des Landes und der Modernisierung der 

Gesellschaft flüchten, in der man keine Ruhe mehr findet und das Wohlgefühl 

verliert. Die Menschen besitzen nach der Berufstätigkeit mehr Freizeit und 

Freiheit und wollen durch die alte chinesische Bewegungskultur das Leben 

neu erfahren und die traditionelle Bewegungskultur in den neuen Lebensstil 

einbauen. Darüber hinaus suchen sie darin eine vorteilhafte Methode, 

angesichts der ständig steigenden medizinischen Kosten und des niedrigen 

Einkommensstandards Krankheit zu vermeiden. 

 

5.2.7.1 Die gegenwärtige Situation und Merkmale des Sports im Alter 

Der Sport im Alter in China weist folgende Merkmale auf: Es gibt 

 ein hohes Bedürfnis Sport zu treiben. 

 ein relativ hoher Anteil von Sporttreibenden, Sport im Alter stellt einen 

Hauptanteil im Bereich des Freizeitsports dar. 

 vielseitige Motive des Sporttreibens je nach dem unterschiedlichen 

Lebensalter, Geschlecht, Einkommen und Schul-/ Bildungsabschluss. 
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 einen hohen Anteil des Sports am Lebensstil im Alter. 

 vielfältige Sportarten und –formen mit erkennbaren Merkmalen des 

Lebensalters, der Jahreszeit und der Region. 

 relativ feststehende Sportorte (im Park und in der Nähe der 

Wohnumgebung) und traditionelle Übungsmethoden. 

 einen niedrigen finanziellen Aufwand für Sport. 

 fehlende Sportinformation und Sportkenntnisse. 

 mangelhafte Sportangebote, Sportorganisation und Sportbetreuung (auch 

Wang 2002, S. 92-93; Xin & Zhou 2001, S. 20-21). 

 

5.2.7.2 Die beliebtesten Sportarten 

Die unterschiedlichen Regionen sowie Geschlecht, Lebensalter und Schul-/ 

Bildungsstand bedingen die Vielfalt der Sportarten im Alter. Das Sporttreiben 

im Alter umfasst fast alle Bereiche, wie Gesundheitssport, Erholungssport, 

Erlebnissport, Fitnesssport und sogar Trendsport. 

Die Hauptsportarten in China sind Wu Shu, Vorbeugungsgymnastik, Qi Gong, 

Jogging, Tanz, Schachspiel, Ballspiele, Turnen, Wasser-/Wintersport sowie 

Fischen, Bergsteigen, Fahrradfahren, Sportreisen, Wandern, Natursport. Die 

beliebtesten Sportarten im Alter sind in der Rangfolge: Tai Chi, und zwar Tai 

chi quan, Tai Chi-Schwert, Tai Chi-Stock sowie andere Wu Shu-Übungen, 

Gesundheits- und Lebenspflege, und zwar Hui Chun (Rückkehr zum 

Frühling)-Gymnastik, Wu Qing Xi (5 Tier-Gymnastik), Vorbeugegymnastik für 

die Gelenke, Qi Gong, und zwar Dao Yin-Qi Gong für die Lebenspflege, Ba 

Duan Jin, Qi Gong für Erholung durch Ruhe sowie andere Qi Gong-Arten, 

wobei die meisten davon traditionelle Sportarten sind (auch Cao & Bai 2000; 

Xu 2003). 

 

5.2.7.3 Allgemeine Probleme des Sports im Alter und ihre Ursachen 

Die Sporttreibenden in der Bevölkerung Chinas teilen sich in zwei große 

Gruppen auf: Die eine ist die jugendliche Gruppe und die andere die Gruppe 
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der Älteren. Obwohl es durch die Sportorganisationen und die Gesellschaft 

wenig Unterstützung und nur wenige Angebote gibt, steigt das Bedürfnis Sport 

zu treiben bei beiden Gruppen, besonders aber bei der Gruppe der Älteren. In 

Parks und auf öffentlichen Sportplätzen wird so ein positives Bild der 

sportlichen Älteren gezeichnet. Viel Freizeit und Muße, Gesundheitsgründe 

und eine neue Organisation des Lebens im Rahmen des Fortschritts bieten 

den älteren Menschen die Chance, mehr Sport zu treiben. Sport als neuer 

Lebensstil spielt somit eine zunehmend wichtige Rolle im Alltagsleben des 

Alters. 

 

Zugleich aber gibt es in China die folgenden Probleme beim Sport im Alter: 

 Bei den Sportorganisationen gibt es drei große Hindernisse, nämlich 

mangelnde Finanzierung, unzureichend zur Verfügung stehende 

Sportstätten und wenig vorhandene wissenschaftliche Betreuung. 

 Die Organisation des Alterssports ist stark abhängig von der Regierung, es 

fehlt die Unabhängigkeit. 

 Die älteren Menschen verfügen nur über mangelhafte Sportkenntnisse und 

Übungsmethoden. 

 Es gibt nur wenige Aufrufe zur selbstständigen Organisation. 

 Die Organisation des Alterssports wird im Wesentlichen von Staat und 

Regierung durchgeführt. Es gibt noch zu wenige Sportclubs und 

Fitness-Center für Ältere. 

 

Die hier genannten Probleme des Sports im Alter gehen auf die folgenden 

Ursachen zurück: 

 Die Regierung hat den Sport im Alter in der letzten Zeit nicht genügend 

berücksichtigt, z.B. wurde wegen fehlender finanzieller Unterstützung nur 

wenig in die Sportorganisation im Alter investiert, es stehen nur 

ungenügend Sportstätten zur Verfügung. Darüber hinaus gibt es nur 

wenige Fachleute, die Alterssport betreuen und sich dafür engagieren. 
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 Die bestehenden Organisationen zeigen mangelnde Anpassungsfähigkeit 

an die neuen sozialen Bedingungen, es fehlt an Kreativität (auch Wang & 

Wang 2003, S. 24). 

 

In der jüngsten Zeit versucht China den Alterssport jedoch stärker zu 

unterstützen, die finanzielle Unterstützung ist besser geworden. Jedoch fehlt 

die Erfahrung mit dem Alterssport, die wissenschaftliche Betreuung befindet 

sich im Moment noch in der Anfangsphase. 
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EMPIRISCHER TEIL 

 

6 Vorbemerkung 

China ist ein altes Kulturland, welches man bis heute versteht und nicht 

versteht, akzeptiert und nicht akzeptiert: China ist gleichzeitig ein modernes 

Land mit hohen Wachstumsraten und einer hohen 

Entwicklungsgeschwindigkeit, was viele soziale Probleme mit sich bringt, und 

eine traditionell geprägte Gesellschaft. Dabei rückt die Gruppe der älteren 

Menschen immer stärker in den Mittelpunkt, da sie immer größer wird und die 

hohe Geschwindigkeit der Alterung der Gesellschaft zur Beachtung dieses 

Problems zwingt, ob man will oder nicht, zumal in der Vergangenheit diese 

Gruppe in China fast übersehen wurde.  

Die Bevölkerungsgruppe der Älteren wird von vielen Wissenschaftlern und 

Politikern als problematisch bezeichnet, weil sie die Probleme der 

chinesischen Gesellschaft und Politik deutlich werden lässt. Wenn diese 

Gruppe selbst anfängt in Gesellschaft und Politik ihre Rechte einzufordern, 

dann werden die sozialen Probleme der chinesischen Gesellschaft noch 

größer als sie ohnehin schon sind. 

 

Hier stellt sich die Frage, wie und wann dies geschehen kann. Schauen wir 

uns die Situation der älteren Menschen in China genauer an, so stößt man auf 

nicht optimale Sozialsysteme und soziale Unsicherheit mit den Kennzeichen: 

 Unterschiedliche Lebenslage in Stadt und Land sowie zwischen den 

Regionen. 

 Niedrige Renten in der Stadt bzw. keine Rente auf dem Land. 

 Keine bzw. keine wirksame Krankenkasse, weder auf dem Land noch in 

der Stadt. 

 Relativ niedriges Bildungsniveau der Älteren. 

 Wenig Angebot an Freizeit in der Stadt und kein Angebot auf dem Land. 
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 Unterschiedliche Sportsituation für das Alter in Stadt und Land, 

insbesondere Sportaktivität und Sportorganisation betreffend. 

 

Damit wird deutlich, dass die Situation der älteren Menschen von der Politik, 

Wirtschaft, Sozialem, der medizinischen Betreuung, der 

Gesundheitsversorgung sowie von der Entwicklung von Freizeit und 

Alterssport, also vom ganzen gesellschaftlichen System, abhängt. 

 

Sport ist ein wichtiges Thema der modernen Zeit, nicht nur bei Kindern und 

Jugendlichen, sondern auch bei Älteren. Dabei sprechen wir nicht über den 

Leistungssport, sondern den Sport in der Freizeit, in der Form des 

Gesundheitssports oder Freizeitsports. China besitzt eine eigene traditionelle 

Bewegungskultur, die von den älteren Menschen immer mehr angenommen 

wird; vielleicht, weil die „Ausdrucksweise“ dieser Bewegungskultur (z.B. als Tai 

Chi und Qi Gong) gut zu ihnen passt. Überspitzt gesagt lässt sich dies auch so 

interpretieren, dass Gesunderhaltung durch Sport (Sport als Weg zur 

Gesunderhaltung) eine wesentliche Rolle spielt, solange es kein wirksames 

Rentensystem sowie keine optimale Gesundheits- und Altersversorgung in 

China gibt. 

 

Vor dem Hintergrund der unterschiedlichen Kultur, Lebensphilosophie und 

Politik erscheint die Lebenssituation der älteren Menschen in China in einem 

besonderen Licht. Wie leben die älteren Menschen in China? Welche 

Lebenslage haben sie? Welche Aspekte im Ruhestand gibt es und was kann 

das Leben im Ruhestand bedeuten? Neben diesen Themen rücken aber auch 

Freizeit und Gesundheit, Sport und Sportaktivität, ins Bewusstsein. Zu 

Freizeit- und Sportaktivität älterer Menschen in China gibt es bereits einige 

Literatur, beispielsweise politische Beschreibungen und theoretische 

Einschätzungen, jedoch fehlt der Bezug zur empirischen Basis. Es ist dringend 
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erforderlich, über die älteren Menschen in China auf der Grundlage von 

Realitäten, Daten und wissenschaftlichen Studien zu diskutieren. 
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7 Ziel und Hypothesen 

 

7.1 Ziel der Studie 

Das Ziel der vorliegenden Studie ist es, die allgemeine Lebenssituation, 

einschließlich des Lebensstils in der Freizeit und besonders hinsichtlich des 

Sports im Alter zu analysieren. Die Ergebnisse der Studie sollen zeigen, 

welche spezifischen Altersgruppen es in China gibt, welche positiven und 

negativen Perspektiven für sie jeweils existieren und ob und inwieweit es „die 

neuen Alten“ in China überhaupt gibt. Angesichts der Alterung der 

Gesellschaft, der allgemeinen Sozialpolitik und der Sportpolitik für das Alter ist 

es Ziel, Hinweise für den Aufbau eines positiven und aktiven Alterssports zu 

erhalten. 

 

Damit soll die Situation der älteren Menschen in China einer 

Bestandsaufnahme unterzogen werden. Auch wenn die berücksichtigten 

Daten allein aus der Stadt Shenyang stammen, darf doch davon ausgegangen 

werden, dass die Verhältnisse auch anderen vergleichbaren Städten Chinas 

entsprechen. Die Situation auf dem Land unterliegt anderen 

Gesetzmäßigkeiten und wird daher vernachlässigt. Um aktuelle Aussagen von 

den Betroffenen zu erhalten, waren klar umrissene, teilweise einfache 

Fragestellungen, erforderlich, deren Reflexion und Interpretation auf 

soziologisch-wissenschaftlicher Grundlage unter Berücksichtigung der 

entsprechenden Literatur erfolgen soll. Auf diese Weise ergibt sich 

automatisch mehr als nur eine Momentaufnahme aus Shenyang. 

 

Es ist nicht die Aufgabe dieser Arbeit, Lösungsstrategien und konkrete 

Konzepte zur Verbesserung der – es sei vorwegnehmend gesagt – schwierige 

Situation anzubieten. Vielmehr können die festgehaltenen Situationsanalysen 

dazu beitragen, dass Ansatzpunkte sowohl für bewahrende als auch für 
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korrigierende und nachhaltig zukunftsorientierte Maßnahmen bereitgestellt 

werden können. 

 

Nach zweijähriger Arbeit in einem Altenheim in Deutschland und mit Blick auf 

ein Land, das enorme Wachstums- und Entwicklungsschritte im Laufschritt 

absolviert und in welchem der Autor durch Familie und Ausbildung verwurzelt 

ist, existiert natürlich ein persönlicher Bezug zu dem Thema dieser Arbeit, der 

zu einer eher sensiblen Bewertung der vorgefundenen Probleme, aber auch 

der vorhandenen Ressourcen geführt hat, was den Weg in die Praxis vielleicht 

unterstützen kann. 

 

7.2 Hypothesen 

Die bereits dargestellte Literatur zum Thema zeigt, dass es sich 

mehrdimensional präsentiert. Davon ausgehend lassen sich einige 

Hypothesen für die Studie formulieren: 

 

Hypothese 1: Zur Lebenslage: 

Finanzielle Lage, ungeordnete Altersversorgung und die 

gegenwärtige Sozialpolitik erschweren die allgemeine 

Lebenssituation der älteren Menschen in China. Sie hängt 

vom Lebensalter, Wohnbereich, Einkommen, Gesundheits-, 

Schul-/ Bildungs- und Familienstand sowie von der 

ehemaligen Berufstätigkeit ab und ergibt kein einheitliches 

Bild. 

 

Hypothese 2: Zur Freizeitaktivität: 

Nach Beendigung der Berufstätigkeit verfügen die älteren 

Menschen über relativ viel Freizeit und versuchen ein neues 

Leben bzw. einen neuen Lebensstil aufzubauen; jedoch 

angesichts fehlender Freizeitorganisation/Freizeitangebote 
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und der langjährigen Gewohnheit einerseits, und aufgrund 

unterschiedlicher Lebensstandards und Lebensqualitäten der 

älteren Menschen andererseits werden Freizeitaktivitäten im 

Alter kaum ausgebaut und wird stark von traditionellen 

Faktoren beeinflusst. 

 

Hypothese 3a: zu Sport im Alter: 

Ein hohes Bedürfnis Sport zu treiben und zunehmende 

Beschäftigung der älteren Menschen mit Sport trifft auf 

fehlende Sportangebote und Grundlagen sowie kaum 

vorhandene fachliche Betreuung und mangelhafte 

Unterstützung des Alterssports. 

 

Hypothese 3b: Sport im Alter zeigt gemäß der chinesischen Bewegungskultur 

und Lebensphilosophie demonstrativ das Ziel der 

Gesundheitserhaltung als erstes Motiv des Sporttreibens. 

 

Hypothese 3c: Das Alter ist im Sportbereich großenteils auf 

Selbstorganisation angewiesen. 
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8 Methoden 

 

8.1 Fragebogen und Beobachtung 

Der Fragebogen (eine Übersetzung des im Original chinesischen 

Fragebogens befindet sich im Anhang) wurde vom Autor selbst entworfen, 

durch Experten der Deutschen Sporthochschule Köln und der 

Sporthochschule Shenyang im NO von China, der Hauptstadt der Provinz 

Liaoning, überprüft. 

 

Zum Thema der Lebenssituation der älteren Menschen musste die Menge der 

Fragen limitiert werden. Angesichts des Schul-/Bildungsstands und des 

Lebensalters der Erhebungsgruppe waren Schwierigkeiten beim Ausfüllen zu 

erwarten. Deshalb sollten die meisten Fragen nur mit „Ja“ und „Nein“ zu 

beantworten sein, der Fragebogen sollte einfach und insbesondere nach 

lokaler Sprachgewohnheit formuliert sein, damit das Ausfüllen leicht fiel. 

Darüber hinaus war es wichtig, dass die Interviewer beim Ausfüllen des 

Fragenbogens nach vorgegebenen Hinweisen anleiten und mithelfen konnten, 

da sonst viele Antworten beim relativ umfangreichen Fragenkatalog und 

angesichts des Schul-/ Bildungsabschlusses der Älteren vermutlich 

unvollständig, unklar oder unzulänglich gewesen wären. 

 

Der Fragebogen ist wie folgt aufgebaut: 

In Teil 1 werden Basisdaten (Biographie) zu jeder Person, in Teil 2 Daten zur 

allgemeinen Lebenssituation erhoben; Teil 3 enthält die Fragen nach 

sportlicher Betätigung, weiterhin wird hier auch nach dem Interesse an Sport 

im Alter und nach den Angeboten in der Stadt gefragt. 

 

Angesichts des vielfältigen Sporttreibens und vieler Sportarten wurde als 

weitere spezifische Methode die Beobachtung, teilweise mit Interview und 

Video, vom Autor selbst im Park im Juni 2005 in der Stadt Shenyang 
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durchgeführt. Ziel der Beobachtung war es, das die schriftliche Erhebung zu 

unterstützen und im Zusammenhang diskutieren zu können. 

 

8.2 Stichprobe 

Bei der Untersuchungsgruppe handelte es sich um Einwohner der Stadt 

Shenyang, bei denen die Verteilung nach Wohnbereich, Geschlecht, 

Lebensalter beachtet wurde. Die Stichprobe wurde mit Hilfe der 

Einwohnerkomitees nach Lebensalter aus Einwohnerlisten der Wohnviertel 

gezogen. Die Wohnbereiche wurden nach Stadt, Stadtrand und Umland 

abgegrenzt. Die Altersgrenze wurde von 50 bis 70 u. älter festgelegt. Es 

ergaben sich vier 4 Untersuchungsgruppen, und zwar die Altersgruppen 

zwischen 50-59, 60-64, 65-70 sowie 70 Jahre und älter. Zwar gehört die 

Altersgruppe zwischen 50-59 nicht unbedingt zu der Gruppe der Älteren, 

jedoch wurde sie auf Grund der gegenwärtigen Situation der Berufstätigkeit in 

China sinnvollerweise in der Studie berücksichtigt. 

 

8.3 Erhebungsdurchführung 

An der vom Autor mit Hilfe der Dozenten aus der Sporthochschule Shenyang 

von Anfang April bis Ende August 2005 in der Stadt Shenyang durchgeführten 

Befragung nahmen insgesamt 1257 Teilnehmer und Teilnehmerinnen teil. 

 

Um die Erhebung reibungslos durchführen zu können, wurden am Anfang der 

Untersuchung drei Arbeitsgruppen zusammengesetzt und ausgebildet. Jede 

Arbeitsgruppe bestand aus mindestens einem Dozenten der Sporthochschule 

Shenyang und einigen Studenten. Die drei Arbeitsgruppen wurden nach 

Wohnbereich, nämlich Stadt, Stadtrand und Umland aufgeteilt. Die 

Erhebungsdurchführung umfasste sieben Wohnviertel, gestaffelt nach der 

Entfernung von der Innenstadt, nämlich He Ping, Shen He, Da Dong, Huang 

Gu, Yu Hong, Tie Xi und Dong Ling. 
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Vor der eigentlichen Erhebungsdurchführung wurde ein Pretest im Stadtviertel 

Huang Gu durchgeführt mit dem Ziel zu testen, ob die Erhebung für die älteren 

Menschen zu schwer ist und welche Probleme bei der Erhebung auftreten. 

Insgesamt wurden die folgenden Punkte getestet: Zeitaufwand, 

Schwierigkeiten, Korrigiermöglichkeit, Hilfebedarf. 

 

8.4 Fehlende Werte 

Die Prozentuierung erfolgte auf der Basis der jeweils gültigen Fälle. Da es sich 

um eine große Stichprobe handelt, spielen die fehlenden Werte für die 

Interpretation der Ergebnisse eine zu vernachlässigende Rolle, d.h. die 

„missings“ wurden nicht weiter in die Auswertung miteinbezogen. 

   

8.5 Statistische Auswertungsverfahren 

Die beschriebenen Ergebnisanalysen wurden mit dem Programm System 

SPSS berechnet. Zur Anwendung kommen die Berechnung von Häufigkeit, 

Mittelwerten etc. (Bühl & Zöfel 2005). 
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9 Ergebnisse 
Im Folgenden werden die Daten der empirischen Untersuchung dargestellt. Die 

Lebenssituation im Alter wird in fünf Abschnitten behandelt: Der erste Abschnitt 

informiert über den persönlichen Zustand der Untersuchungsgruppe. Im zweiten 

Abschnitt werden die Daten zur allgemeinen Lebenssituation ausgewertet, 

beispielsweise zum Gesundheitszustand, Einkommen und zur Wohnsituation. Der 

dritte Abschnitt beschreibt den Lebensstil des Alters, der sich aus Freizeitaktivität, 

Ruhestandssorgen, Selbsteinschätzung sowie dem Angebot im Wohnviertel 

zusammensetzt. Eine Beschreibung der Sportaktivitäten schließt sich im vierten 

Abschnitt an, hier wird die Aufmerksamkeit stark auf Sport im Alter gerichtet. Die 

Untersuchungsdaten von Sportaktivität und -inaktivität, Sportorganisation und 

Angeboten, Sportmotiven, Sportausgaben sowie zum Sportverständnis werden 

ausführlich dargestellt. 

 

9.1 Persönlicher Zustand 
Die Gesamt - Untersuchungsgruppe stammt nach Wohnbereichen zu 25% aus der 

Stadt, zu 42% vom Stadtrand und zu 34% aus dem Umland. Sie setzt sich zu 59% 

aus Männern und 41% aus Frauen zusammen. Vom Alter her liegen 32% zwischen 

50-59, 19% zwischen 60-65, 21% zwischen 66-70 und 28% bei 70 Jahren und älter.  

 

9.1.1 Familienstand 
Bezüglich des Familienstands finden wir eine normale Verteilung für das Alter in 

China vor. Verheiratete bilden den wesentlichen Teil beim Familienstand. „Ledig“ und 

„geschieden“ erscheinen bei der Untersuchungsgruppe kaum. Nach Geschlecht 

erhalten wir keine wesentlichen Unterschiede, außer für „verwitwet“. 

„Verwitwet“ kommt bei den Frauen mit 22% mehr als doppelt so oft vor wie bei den 

Männern (9%). Hier ergibt sich der größte signifikante Unterschied. 

 

Nach Wohnbereich unterschieden besteht beim Familienstand ein signifikanter 

Unterschied bei „verheiratet und lebe mit Ehepartner“. Im Umland ist dieser 

Sachverhalt mit 90 % überrepräsentiert und in der Stadt mit 67% unterrepräsentiert, 

der Stadtrand mit 75% liegt in der Mitte. 

 

Beim Familienstand zeigt sich eine deutliche Tendenz hinsichtlich der Zugehörigkeit 
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zu einer Altersgruppe. Bei „verheiratet und lebe mit Ehepartner“ sinkt der Prozentwert 

mit zunehmendem Lebensalter, und bei „verwitwet“ steigt er entsprechend an; hier 

erhalten wir den höchsten signifikanten Unterschied bei der Altersgruppe 50-59 und 

der Altersgruppe 70 u. älter. Die übrigen Familienkonstellationen spielen keine Rolle. 

 
Tabelle 1. Familienstand nach Altersgruppe 
% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Ledig 0.5 1.3 1.5 3.1 
Verheiratet und lebe mit Ehepartner 95.3 84.5 74.9 56.3 
Verheiratet aber lebe getrennt 0.5 1.3 0.7 0.3 
Geschieden 1.0 2.6 1.5 0.9 
Wieder verheiratet 2.0 2.2 4.5 4.9 
Verwitwet 0.7 6.0 16.9 34.6 
Fallzahl 405 232 267 350 
 

9.1.2 Kinderzahl 
Die Anzahl der Kinder variiert: kein Kind haben 1.4%, 30% der Untersuchungsgruppe 

haben ein Kind, 25% zwei Kinder, 20% drei Kinder und 24% vier und mehr Kinder. 

 

Es fallen keine signifikanten Unterschiede nach Geschlecht auf, es ist jedoch so, dass 

die Kinderzahl sich nach Altersgruppe und Schul-/ Bildungsabschluss unterscheidet. 

Bei der Altersgruppe 50-59 sinkt die Kinderzahl unter den Durchschnitt; dagegen 

steigt die Kinderzahl bei der Altersgruppe 70 u. älter, wie überhaupt mit 

zunehmendem Lebensalter. Bet niedrigem Schul-/ Bildungsabschluss ist die 

Kinderzahl ebenfalls höher und sinkt entsprechend mit hohem Schul-/ 

Bildungsabschluss. 

 
Tabelle 2. Kinderzahl nach Altersgruppe 
% 50-59 60-64 65-70 70 u. älter 
Keine Kinder 2.2 2.6 0.7 0.3 
Eins 76.0 18.1 4.8 3.4 
Zwei 19.8 50.9 30.9 9.7 
Drei 1.7 20.3 39.8 25.1 
Vier und mehr 0.2 8.2 23.8 61.4 
Fallzahl 405 232 269 350 
 
Tabelle 3. Kinderzahl in nach Schul-/ Bildungsabschluss 
% KA GA HA OA FA 
Keine Kinder 1.8 0.0 1.8 1.8 1.4 
Eins 3.7 4.9 36.5 42.4 38.6 
Zwei 7.3 17.3 29.1 25.2 35.2 
Drei 25.7 31.4 16.3 16.7 15.7 
Vier und Mehr 61.5 46.5 16.3 13.9 9.0 
Fallzahl 109 226 381 330 210 
 
KA= Kein Abschluss  GA = Grundschulabschluss  HA= Hauptschulabschluss 
OA= Oberschulabschluss   FA =Fachhochschulabschluss 
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9.1.3 Schul-/ Bildungsabschluss 
Was den Schul-/ Bildungsabschluss angeht so hat ein geringer Anteil von 8.7% 

„keinen Abschluss“, 16.7% haben Fachhochschulabschluss. Hauptschul- und 

Oberschulabschluss liegen mit 30.3% und 26.3% der Untersuchungsgruppe auf dem 

ersten und zweiten Platz. Insbesondere Frauen repräsentieren die Gruppe, die keinen 

Abschluss besitzen (p < .05). 

 

Ältere besitzen signifikant eher „keinen Abschluss“ und „Grundschulabschluss“. 

Fachhochschulabschluss tritt bei der Altersgruppe 50-59 über- und bei der 

Altersgruppe 70 u. älter unterrepräsentiert auf. 

 
Tabelle 4. Schul-/ Bildungsabschluss nach Altersgruppe 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Kein Abschluss 0.2 2.6 8.9 22.3 
Grundschulabschluss 1.0 20.3 28.3 28.3 
Hauptschulabschluss 39.9 32.3 28.3 19.4 
Oberschulabschluss 37.9 25.0 23.4 16.0 
Fachhochschulabschluss 21.0 19.8 11.2 14.0 
Fallzahl 404 232 269 250 
 

9.1.4 Zeitpunkt des Eintritts in den Ruhestand 

26.7% der Befragten beendeten ihre Berufstätigkeit vor Erreichen des Alters von 50 

Jahren, 27.1% zwischen 50 bis 54 Jahren, 22.2% zwischen 55 und 59 Jahren, 21.5% 

zwischen 60 bis 64 Jahren und nur 2.6% der Befragten ab 65 Jahren. Man muss 

konstatieren, dass über die Hälfte der Untersuchungsgruppe ihre Berufstätigkeit mit 

unter 55 Jahren beendete, wobei besonders die 26.7% derjenigen unter 50 Jahren 

auffallen. 

 

Tabelle 5 zeigt den Zeitpunkt des Eintritts in den Ruhestand nach Geschlecht. 

Auffällig ist, dass Frauen viel früher als Männer in den Ruhestand gehen. 

 
Tabelle 5. Zeitpunkt für den Eintritt in den Ruhestand nach Geschlecht 

% Männlich Weiblich 
Unter 50 Jahre 16.5 39.7 
50 bis 54 Jahre 21.9 34.0 
55 bis 59 Jahre 22.8 21.4 
60 bis 64 Jahre 34.7 4.4 
65 Jahre 1.3 0.2 
66 Jahre und älter 2.7 0.4 
Fallzahl 593 459 
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Weiterhin gilt: Diejenigen, die keinen Abschluss oder Grundschulabschluss haben, 

machen einen großen Anteil (41.9% und 42.9%) bei der Beendigung der 

Berufstätigkeit unter 50 Jahren aus. In der Stadt liegt die Beendigung der 

Berufstätigkeit unter 50 bei 37%, im Umland ist die Zahl deutlich geringer. 

 

Ein Zusammenhang mit der Existenz von Krankheiten ließ sich nicht nachweisen. 
 

9.2 Allgemeine Daten zur Lebenssituation 
Dieser Abschnitt gibt einen Überblick über den Gesundheitszustand, die finanzielle 

Lage sowie über die Wohnsituation der Untersuchungsgruppe. 

 

9.2.1 Gesundheitszustand 
9.2.1.1 Chronische Krankheiten 
Die Antworten zum Gesundheitszustand zeigen, dass dieser insgesamt nicht 

besonders gut war. Nur 37% der Untersuchungsgruppe lebten ohne chronische 

Krankheiten, demgegenüber über 50% der Befragten mit mindestens einer solchen. 

Die Antwort auf „ich weiß nicht“ lag bei 13%. 

 

Familienstand und Geschlecht ergaben keine signifikanten Unterschiede, jedoch 

zeigte sich, dass Frauen öfter als Männer an zwei und mehr chronischen Krankheiten 

leiden. 

 

Chronische Krankheiten häufen sich ab 66 Jahren und ihre Anzahl nimmt danach bis 

auf drei zu. Ab dem 60sten Lebensjahr schenkt man seiner Gesundheit auch mehr 

Aufmerksamkeit, wie die Verteilung bei “ich weiß nicht“ zeigt. 

 
Tabelle 6. chronische Krankheit nach Altersgruppe 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Nein 37.1 35.9 39.0 36.0 
Eine 34.2 35.5 31.8 31.1 
Zwei 6.4 14.3 17.6 16.3 
Drei und mehr 1.7 3.9 6.0 6.6 
Ich weiß nicht 20.5 10.4 5.6 10.0 
Fallzahl 404 231 267 350 
 

Sporterfahrung und Gesundheit stehen in einem positiven Zusammenhang. 

Beispielsweise besitzen Freizeitsportler den besten Gesundheitszustand, 51.2% 

geben an keine chronischen Krankheiten zu haben. Es wissen auch nur 5.8% nicht 
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über ihren Gesundheitszustand Bescheid. Der höchste signifikante Unterschied liegt 

bei der Kategorie „3 und mehr chronische Krankheiten“, die bei den Personen, die gar 

keinen Sport treiben, überrepräsentiert ist. 

 
Tabelle 7. chronische Krankheit nach der Sporterfahrung 

% FS SA WE NMFS NS 
Nein 51.2 32.5 29.4 28.0 33.2 
Eine 27.7 33.8 34.4 39.0 35.0 
Zwei 12.1 20.8 12.2 12.5 13.6 
Drei und mehr 3.2 3.9 2.3 5.5 7.7 
Ich weiß nicht 5.8 9.1 21.8 15.0 10.5 
Fallzahl 379 77 262 200 286 
 
FS = Freizeitsportler   SA = Sportanfänger  WE = Wiedereinsteiger  
NMFS = Nicht mehr fähig Sport zu treiben     NS = Nicht sportlich 

 

9.2.1.2 Einflussfaktoren auf die Gesundheit 
Nach ihrer Bedeutung sind dies: in froher Stimmung sein, Sport treiben, ein 

geregeltes Alltagsleben, passende und geeignete Ernährung, gute Gewohnheiten 

und gute soziale Kontakte. Abbildung 1 zeigt den Überblick über die Einflussfaktoren 

auf die Gesundheit nach der Einschätzung der Untersuchungsgruppe. 
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Abb. 1. Einflussfaktoren auf die Gesundheit (n=1256) 

 

In der Stadt und am Stadtrand deckt sich die Einschätzung im Wesentlichen mit dem 

allgemeinen Bild. Im Umland sind dagegen ein geregeltes Alltagsleben und passende, 

geeignete Ernährung wichtiger als Sport treiben und nehmen den zweiten und dritten 

Platz nach der Wichtigkeit ein. In der Stadt tritt „Sport treiben“ als Faktor deutlicher als 

im Umland hervor. Demgegenüber erscheinen „gute soziale Kontakte“ in der Stadt 
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nicht so wichtig. 
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Abb. 2. Einflussfaktoren auf die Gesundheit nach Wohnbereich (n= 1226) 

 

„Sport treiben“ sehen Männer häufiger als wichtigen Faktor an als Frauen; bei ihnen 

liegt ein geregeltes Alltagsleben auf dem 2. Platz hinter „in froher Stimmung sein“. 

 

Tabelle 8 zeigt die Einflussfaktoren auf die Gesundheit nach Altersgruppe. Passende 

und geeignete Ernährung ist wichtiger als ein geregeltes Alltagsleben, heißt es ab 70 

u. älter. In dieser Gruppe sind „in froher Stimmung sein“ und „ein geregeltes 

Alltagsleben“ nicht ganz so wichtig wie bei den anderen Altersgruppe. 

 
Tabelle 8. Einflussfaktoren der Gesundheit nach Altersgruppe 
% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
In froher Stimmung sein* 92.8 93.1 92.6 87.1 
Sport treiben 77.0 76.2 78.8 76.6 
Ein geregeltes Alltagsleben* 78.0 74.9 74.0 67.7 
Passende und geeignete Ernährung 75.6 71.0 69.5 70.0 
Gute Gewohnheiten 51.1 50.6 50.6 46.6 
Gute soziale Kontakte 40.7 40.7 39.8 39.7 
Sonstiger 7.7 13.0 8.5 10.0 
Fallzahl 405 231 269 350 
 

Personen mit Fachhochschulabschluss nennen „Sport treiben“, „gute Gewohnheit“, 

und „gute soziale Kontakte“ überrepräsentiert oft; „ein geregeltes Alltagsleben“ und 

„passende und geeignete Ernährung“ sind bei den Personen, die keinen Abschluss 

besitzen, unterrepräsentiert. 

Erwartungsgemäß ist der Faktor „Sport treiben“ bei Freizeitsportlern signifikant erhöht 
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und entsprechend bei den Personen, die keinen Sport treiben, erniedrigt. Darüber 

hinaus sind aber auch „gute soziale Kontakte“ für Freizeitsportler wichtig. Tabelle 9 

zeigt die Einflussfaktoren auf die Gesundheit nach der Sporterfahrung. 

 
Tabelle 9. Einflussfaktoren auf die Gesundheit nach der Sporterfahrung 
% FS SA WE NMFS NS 
In froher Stimmung sein 92.7 85.7 93.5 92.0 89.2 
Sport treiben** 89.8 79.2 82.1 81.9 52.8 
Ein geregeltes Alltagsleben 70.9 63.6 80.9 76.4 71.5 
Passende und geeignete Ernährung 71.7 62.3 77.9 75.4 67.4 
Gute Gewohnheit 51.2 46.8 51.1 40.7 53.5 
Gute soziale Kontakte** 50.1 46.8 36.3 34.7 33.0 
Sonstiges 12.3 9.1 6.1 10.6 8.3 
Fallzahl 381 77 262 199 288 
 

9.2.1.3 Zufriedenheit mit dem Gesundheitszustand 

Für die subjektive Einschätzung der Zufriedenheit mit dem Gesundheitszustand 

wurde eine Fünf-Werte-Skala, von “sehr zufrieden” bis „unzufrieden“ vorgegeben. Die 

durchschnittliche Zufriedenheit der Untersuchungsgruppe liegt zwischen 

„zufrieden“ (2) und „Teils/teils“ (3). Dies bedeutet, dass die 

Zufriedenheitseinschätzung der Untersuchungsgruppe mit ihrem Gesundheitszustand 

relativ gut ist. Am Stadtrand ist sie höher als in der Stadt, und in der Stadt wiederum 

höher als im Umland. Nach Geschlecht erhalten wir einen signifikanten Unterschied 

der Gesundheitseinschätzung, die bei Männern höher ist als bei Frauen (p<.05). 

Es wurde kein signifikanter Unterschied der Gesundheitseinschätzung nach 

Altersgruppe nachgewiesen. Es ist jedoch so, dass die Altersgruppe 60-65 eine etwas 

höhere Zufriedenheitseinschätzung als die anderen Gruppen besitzt. Die 

Zufriedenheit mit dem Gesundheitszustand reiht sich wie folgt: Altersgruppe 60-65, 

Altersgruppe 66-70, Altersgruppe 50-59 und Altersgruppe 70 u. älter. Es ist 

erwähnenswert, dass die Zufriedenheitseinschätzung bei der Altersgruppe 50-59 

nicht besonders gut ausfällt. Nach Familienstand fällt auf, dass Verwitwete eine 

niedrige Einschätzung des Gesundheitszustands vornehmen (p<.05). Personen mit 

Fachhochschulabschluss sehen sich dagegen überwiegend als gesund an (p<.001). 

Das Ergebnis in Hinblick auf Sporterfahrung bietet keine Überraschung. Ein 

Mittelwert-Test bildet 3 signifikante unterschiedliche Gruppen: Die Gruppe für 

Freizeitsportler und Wiedereinsteiger, die Gruppe für Sportanfänger und gar nicht 

Sportliche sowie die Gruppe, die nicht mehr fähig ist Sport zu treiben. Die drei 

Gruppen unterscheiden sich entsprechend voneinander: Freizeitsportler halten den 
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ersten Platz mit der höchsten Zufriedenheitseinschätzung, Wiedereinsteiger und 

Sportanfänger folgen, und die Personen, die gar nicht sportlich sind und nicht mehr 

fähig sind Sport zu treiben, besetzen mit der Beantwortung „Teils/teils“ den letzten 

Platz bei der Zufriedenheitseinschätzung.  

 
9.2.2 Finanzielle Lage 
9.2.2.1 Einkommen 
Betrachtet man Abbildung 3, stellt man fest, dass die Untersuchungsgruppe 

insgesamt nur ein geringes monatliches Einkommen hat, 3.8% der Befragten haben 

sogar gar keines, 23.3% der Befragten haben ein monatliches Einkommen unter 500 

Yuan, 38.3% der Befragten zwischen 500 und 1000 Yuan, 20% der Befragten 

verfügen über zwischen 1000 bis 1500 Yuan. Aussagekräftiger kann formuliert 

werden, dass 65.4% der Befragten von weniger als 1000 Yuan leben (= 100 €). 
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Abb. 3. Das monatliche Einkommen der Untersuchungsgruppe (n=1227) (100 Euro = 1000 Yuan im 

Jahr 2005) 

 
Im Hinblick auf den Wohnbereich treffen wir ein monatliches Einkommen von unter 

500 Yuan in der Reihenfolge Stadtrand (28.4%), Stadt (25.9%) und Umland (15.7%) 

an. Tabelle 10 zeigt, dass über die Hälfte der Untersuchungsgruppe aus allen drei 

Wohngebieten ein monatliches Einkommen von unter 1000 Yuan haben. Der größte 

Teil der Einkommen liegt zwischen 500 und 1000 Yuan. Signifikante Unterschiede 

hinsichtlich des monatlichen Einkommens unterschieden nach Wohnbereich ergeben 

sich bei keinem Einkommen und Einkommen unter 500 Yuan am Stadtrand und im 

Umland. Einkommen zwischen 500 bis 1000 Yuan sind am Stadtrand unter- und im 

Umland überrepräsentiert 
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Tabelle 10. Das monatliche Einkommen nach Wohnbereich 

% Stadt Stadtrand Umland 
Kein Einkommen 3.0 6.7 0.7 
Unter 500** 25.9 28.4 15.7 
500 bis 1000** 34.2 32.5 48.0 
1000 bis 1500** 17.3 16.8 25.8 
1500bis 2000 10.3 7.6 8.4 
2000 bis 2500 3.3 6.3 0.2 
2500 bis 3000 2.3 0.6 1.2 
3000 und mehr 3.7 1.2 0.0 
Fallzahl 301 511 415 
 

Tabelle 11 zeigt, dass das monatliche Einkommen bei Männern durchschnittlich 

besser ist als bei Frauen; Frauen verdienen häufiger weniger als 500 Yuan. Ein 

monatliches Einkommen zwischen 1000 und 2000 Yuan findet sich signifikant öfter 

bei Männern und signifikant weniger bei Frauen (p<.001). Obwohl nicht signifikant, 

wird auch ersichtlich, dass ein monatliches Einkommen ab 2500 Yuan bei Männern 

öfter vorhanden ist als bei Frauen. 

 
Tabelle 11. Das monatliche Einkommen nach Geschlecht 

% Männlich Weiblich 
Kein Einkommen 3.4 4.5 
Unter 500** 15.6 34.4 
500 bis 1000 37.3 39.4 
1000 bis 1500** 24.7 13.2 
1500 bis 2000 11.0 5.0 
2000 bis 2500 4.5 2.3 
2500 bis 3000 1.5 0.8 
3000 und mehr 2.0 0.4 
Fallzahl 737 515 
 

Je älter die Befragten waren, desto eher verringert sich das Einkommen auf unter 500 

Yuan. 7.7% der Altersgruppe 70 u. älter haben kein Einkommen und 30.9% dieser 

Altersgruppe ein Einkommen unter 500 Yuan. 

 
Tabelle 12. Das monatliche Einkommen nach Altersgruppe 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Kein Einkommen** 1.0 1.7 4.8 7.7 
Unter 500** 15.8 16.4 30.1 30.9 
500 bis 1000 39.5 47.8 38.3 30.9 
1000 bis 1500 26.7 16.4 17.5 16.6 
1500 bis 2000 11.6 9.5 5.2 6.9 
2000 bis 2500 1.7 6.0 3.3 4.3 
2500 bis 3000 1.5 1.3 0.4 1.4 
3000 und mehr 2.2 0.9 0.4 1.4 
Fallzahl 405 232 269 350 
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Tabelle 13 zeigt den Zusammenhang zwischen monatlichem Einkommen und dem 

Schul-/ Bildungsabschluss. Je höher der Schul-/ Bildungsabschluss ist, desto höher 

ist das Einkommen. Detailliert betrachtet sinken die Werte bei keinem Einkommen 

und bei Einkommen unter 500 Yuan mit zunehmendem Schul-/ Bildungsabschluss ab; 

das monatliche Einkommen ab 2000 steigt umgekehrt mit zunehmendem Schul-/ 

Bildungsabschluss an. 

 
Tabelle 13. Das monatliche Einkommen nach Schul-/ Bildungsabschluss 

% KA GA HA OA FA 
Kein Einkommen 17.4 6.2 2.6 1.2 0.5 
Unter 500 48.6 40.7 25.7 14.2 1.0 
500 bis 1000 22.9 42.9 45.1 44.8 19.0 
1000 bis 1500 8.3 6.6 18.9 27.0 31.4 
1500 bis 2000 2.8 2.2 3.9 8.8 25.7 
2000 bis 2500  1.3 1.8 2.7 12.4 
2500 bis 3000   0.8 0.6 4.8 
3000 und mehr   1.0 0.6 5.2 
Fallzahl 109 226 381 330 210 
 
 
9.2.2.2 Finanzielle Selbsteinschätzung 
Im Hinblick auf die finanzielle Selbsteinschätzung ordnet sich die 

Untersuchungsgruppe auf der 5-stufigen Skala überwiegend bei „teils/teils“ ein, was 

bedeutet, dass sie sich selbst im Mittelfeld sieht. Bezogen auf den Wohnbereich ergibt 

sich ein signifikanter Unterschied: Älter Menschen im Umland unterscheiden sich 

durch eine niedrige finanzielle Selbsteinschätzung von der Stadt und vom Stadtrand 

(p<.05). 

 

Die Rangfolge für die finanzielle Selbsteinschätzung der Altersgruppen sieht 

folgendermaßen aus: die Altersgruppe 60-65 steht mit der höchsten 

Selbsteinschätzung auf dem ersten Platz, es folgen die Altersgruppe 70 u. älter, die 

Altersgruppe 66-70 und die Altersgruppe 50-59. 

Obgleich die Altersgruppe 70 u. älter das niedrigste monatliche Einkommen besitzt, 

entspricht ihre finanzielle Selbsteinschätzung dem nicht. Dafür zeigt die Altersgruppe 

50-59 die niedrigste finanzielle Selbsteinschätzung, obwohl ihr monatliches 

Einkommen nicht so schlecht ausfällt. 

Weiterhin wurde ein Zusammenhang zwischen der finanziellen Selbsteinschätzung 

und dem Schul-/ Bildungsabschluss festgestellt. Beide steigen parallel zueinander an. 
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Es ergibt sich aber auch ein Zusammenhang zwischen finanzieller 

Selbsteinschätzung und Sporterfahrung. Die finanzielle Selbsteinschätzung sinkt in 

der folgenden Reihenfolge nach der Sporterfahrung: Freizeitsportler, 

Wiedereinsteiger, Sportanfänger, nicht sportliche Personen und Personen, die nicht 

mehr fähig sind Sport zu treiben. Sportaktive geben eine hohe finanzielle 

Selbsteinschätzung an, dagegen neigen die Sportinaktiven zu niedriger 

Selbsteinschätzung. 

  

9.2.2.3 Ausgaben (Aufwendungen/Konsum) 
Die Ausgaben der Befragten (Mehrfachantwort) sind in der Reihenfolge des 

absinkenden Anteils: Ernährung 81.5%, Medizin und Gesundheitsfürsorge 56.4%, 

Wohnqualität 45.6%, Kinder/Enkelkinder 38.8%, Sparen 38.4%, Hobby 17.6%, Sport 

14.5%, Kultur/Vergnügen 13.6%, Sonstiges 11.8%, Kleidung/Aussehen 9.3%, Reisen 

9.2% und Weiterbildung 3.0%. Die wesentlichen Ausgaben werden also für die 

Grundbedürfnisse des Lebens, wie Ernährung, Medizin und Wohnqualität verwendet. 

Die zweithöchste Verwendung kommt der nächsten Generation zugute oder es wird 

gespart. Ausgaben für Freizeit sowie andere wurden nur wenig getätigt. 
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Abb. 4. Die Ausgaben nach Wohnbereich (Mehrfachantwort) (n= 1221) 
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Abbildung 4 zeigt den Anteil der Ausgaben nach Wohnbereich. Ernährung steht dabei 

überall auf dem ersten Platz. Erwähnenswert ist, dass die Ausgaben für Kinder und 

Enkelkinder ebenfalls überall eine wichtige Rolle spielen. Der größte signifikante 

Unterschied besteht bei erhöhten Ausgaben für Medizin und Gesundheitsfürsorge, 

Kultur/Vergnügen, Kleidung/Aussehen und Sonstiges im Hinblick auf Personen aus 

der Stadt, dagegen fallen Sparen, Ernährung deutlich ab. Personen aus dem Umland 

setzen eher andere Akzente, nämlich Ernährung, Wohnqualität, Sparen, 

Kinder/Enkelkinder. Ausgaben für Weiterbildung, Kleidung/Aussehen sind dagegen 

unterrepräsentiert. 

 

Tabelle 14 zeigt, dass die Ausgabenkategorien nach Geschlecht mehr oder weniger 

gleich sind. Ein signifikanter Unterschied wurde nur für Kleidung/Aussehen bei Frauen 

gefunden. 

 
Tabelle 14. Die Ausgaben nach Geschlecht (Mehrfachantwort) 

% Männlich Weiblich 
Medizin und Gesundheitsfürsorge 55.6 57.3 
Gute Ernährung 82.2 80.4 
Gute Wohnqualität 48.2 41.8 
Sparen 40.6 35.7 
Hobby 19.7 14.5 
Sport 16.0 12.5 
Weiterbildung 3.0 3.1 
Reisen 9.1 9.4 
Kultur/Vergnügen 14.9 11.8 
Kinder/Enkelkinder 39.5 37.8 
Kleidung/Aussehen* 5.8 14.1 
Sonstiges 11.3 12.5 
Fallzahl 736 501 
 

Bei den Ausgaben nach der Altersgruppe spielen die Grundbedürfnisse eine wichtige 

Rolle. 60-65jährige geben häufiger Geld für Hobby, Weiterbildung und Reisen aus; 

Wohnqualität, Kinder/Enkelkinder, Kleidung/Aussehen spielen weiterhin eine wichtige 

Rolle, die Ausgaben für Kultur sind bei der Altersgruppe 70 u. älter signifikant erhöht. 

Ausgaben für Kleidung, Wohnqualität, Kinder/Enkelkinder treten ab 66 in den 

Hintergrund. Hervor gehoben werden muss die Altersgruppe 60-65, weil ihre 

Ausgaben relativ häufiger in Richtung Freizeit, Genuss, Erleben und Kreativität 

orientiert sind, hier offenbar eine aktive, neue Altersgruppe, die die „neuen 

Alten“ charakterisiert, entsteht. 
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Tabelle 15. die Ausgaben nach Altersgruppe (Mehrfachantwort) 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Medizin und Gesundheitsfürsorge 57.5 59.5 55.8 52.9 
Gute Ernährung 84.7 77.6 83.1 79.2 
Gute Wohnqualität 64.4 52.6 37.8 24.6 
Sparen 40.2 38.8 35.6 38.4 
Hobby* 16.5 23.7 14.2 17.3 
Sport 12.6 19.0 15.4 13.3 
Weiterbildung* 2.2 6.5 3.0 1.7 
Reisen* 6.4 15.9 7.1 9.5 
Kultur/Vergnügen* 10.6 16.4 10.1 17.9 
Kinder/Enkelkinder* 47.4 40.5 33.0 32.1 
Kleidung/Aussehen* 13.8 12.5 4.9 5.2 
Sonstiges 7.4 12.5 13.1 15.3 
Fallzahl 405 232 267 346 
 

Mit höherem Schul-/ Bildungsabschluss nehmen die Ausgaben für Wohnqualität, 

Hobby, Sport, Weiterbildung, Reisen, Kleidung/Aussehen zu. Überraschend ist, dass 

dabei die Aufwendungen für Medizin nicht höher sind als bei den anderen 

Altersgruppen. Aber ohne Schulabschluss bzw. nur mit Grundschulabschluss gibt es 

wohl kaum Geld zum Sparen, einem Hobby oder Sport. 

 
Tabelle 16. Die Ausgaben nach Schul-/ Bildungsabschluss (Mehrfachantwort) 
 
% KA GA HA OA FA 
Medizin und Gesundheitsfürsorge 53.3 62.5 53.3 56.4 57.7 
Gute Ernährung 85.7 78.6 85.6 79.4 78.6 
Gute Wohnqualität** 20.0 35.7 49.3 50.3 54.3 
Sparen** 29.5 25.9 44.4 41.5 41.0 
Hobby* 10.5 13.4 16.8 20.6 22.4 
Sport** 4.8 8.9 16.5 15.2 21.0 
Weiterbildung  2.2 3.1 3.3 4.8 
Reisen** 2.9 5.8 7.3 11.5 15.7 
Kultur/Vergnügen 12.4 9.8 13.1 17.6 12.9 
Kinder/Enkelkinder 28.6 28.1 40.4 43.9 43.8 
Kleidung/Aussehen** 1.9 5.4 6.6 13.0 16.2 
Sonstiges 16.2 17.4 9.4 10.6 9.5 
Fallzahl 109 226 381 330 210 
 

Für Sport wird selbstverständlich mehr Geld von Sportaktiven als von anderen 

Personen ausgegeben. Es ist darüber hinaus erwähnenswert, dass Freizeitsportler 

nicht nur im Sportbereich, sondern auch bei anderen Freizeitaktivitäten 

beispielsweise Hobby, Reisen, Kultur/Vergnügen, Weiterbildung mehr als die anderen 

investieren. Damit korrespondiert, dass sie auch weniger Ausgaben für Medizin 

tätigen. 

Insgesamt ergibt sich eine aktive Einkommensverwendung bei Sportaktiven in den 

Bereichen Sport- und Freizeitaktivität. 
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Tabelle 17. Die Ausgaben nach Sporterfahrung (Mehrfachantwort) 
 
% FS SA WE NMFS NS 
Medizin und Gesundheitsfürsorge** 45.2 58.4 59.4 72.5 56.3 
Gute Ernährung 83.3 64.9 83.9 80.5 80.4 
Gute Wohnqualität** 41.8 39.0 55.6 51.0 37.1 
Sparen** 46.0 32.5 37.9 23.0 42.0 
Hobby** 24.9 22.1 16.1 9.0 15.7 
Sport** 33.9 18.2 9.2 5.0 1.0 
Weiterbildung 4.5 5.2 1.9 2.5 2.4 
Reisen** 16.1 10.4 8.4 3.0 5.2 
Kultur/Vergnügen** 19.8 6.5 15.3 6.5 11.9 
Kinder/Enkelkinder 39.2 46.8 36.4 30.0 45.1 
Kleidung/Aussehen 10.8 7.8 10.0 10.0 5.6 
Sonstiges 12.4 15.6 8.0 16.0 10.1 
Fallzahl 381 77 262 199 288 
 

9.2.3 Wohnsituation 
9.2.3.1 Mitbewohner 
Vorgegeben war die Frage: „Mit wem leben Sie zur Zeit in Ihrem Haushalt?“, woraus 

sich folgendes Bild ergab: 5.2% der Befragten leben allein, 76.8% leben mit 

(Ehe-)Partner/in, 47.1% leben mit Kind(ern), 14.6% mit Enkelkind(ern), 2.7% mit 

Eltern und 1.4% mit Dienst- oder Pflegepersonal. Kinder gehören also für fast die 

Hälfte der Untersuchungsgruppe zum Lebensumfeld, ebenso bei einem ziemlich 

hohen Anteil (14.6%) die Enkelkinder. Die enge chinesische Familienbeziehung und 

die traditionelle Familienversorgung spielen also noch eine wesentliche Rolle bei der 

Altersversorgung. 

 
Tabelle 18. Mitbewohner nach Wohnbereich (Mehrfachantwort) 

% Stadt Stadtrand Umland 
Allein stehend 6.3 5.9 3.4 
Mit (Ehe-)Partner/in** 72.0 71.6 87.0 
Mit Kind(ern)** 54.7 42.9 47.3 
Mit Enkelkind(ern)** 21.3 15.7 8.2 
Mit Eltern 2.7 2.7 2.9 
Mit Dienst- oder Pflegepersonal 3.0 1.4 0.5 
 

Von der Stadt zum Umland sinkt der Anteil der Alleinstehenden und der Anteil der 

Personen, die mit Dienst- oder Pflegepersonal zusammen leben. Der höchste Anteil 

von 87.0% mit (Ehe-)Partner/in liegt signifikant höher im Umland. Weiterhin ist Leben 

mit Kind(ern) und Leben mit Enkelkind(ern) in der Stadt signifikant höher und im 

Umland niedriger (p<.001). 
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Ein Überblick über die Wohnmitglieder nach Geschlecht wird in Tabelle 19 dargestellt. 

Die signifikanten Unterschiede liegen beim Leben mit (Ehe-)Partner/in und beim 

Leben mit Enkelkind(ern): Frauen leben öfter ohne einen (Ehe)Partner als Männer. 

Diese Daten verdeutlichen die Feminisierung des Alters. Darüber hinaus ist das 

Leben mit Enkelkind(ern) bei Frauen überrepräsentiert (p<.05). 

 
Tabelle 19. Mitbewohner nach Geschlecht (Mehrfachantwort) 

% Männlich Weiblich 
Allein stehend 4.5 6.2 
Mit (Ehe-)Partner/in** 84.5 65.8 
Mit Kind(ern) 43.7 51.6 
Mit Enkelkind(ern)* 12.2 17.9 
Mit Eltern 3.3 1.9 
Mit Dienst- oder Pflegepersonal 1.5 1.4 
 
 

Im Hinblick auf die Altersgruppierung wird eine Tendenz deutlich, dass das Leben mit 

(Ehe-)Partner und Leben mit Eltern mit zunehmendem Lebensalter rückläufig ist. 

Alleinstehende sind in der Altersgruppe 50-59 unter- und in der Altersgruppe 70 u. 

älter überrepräsentiert. Demgegenüber ist Leben mit (Ehe-)Partner/in in der 

Altersgruppe 50-59 signifikant erhöht und bei der Altersgruppe 70 u. älter signifikant 

erniedrigt. Es wurde weiterhin deutlich, dass Leben mit Kind(ern) bei der Altersgruppe 

70 u. älter überrepräsentiert ist. Leben mit Enkelkind(ern) ist bei der Altersgruppe 

50-59 unter- und bei der Altersgruppe 66-70 sowie 70 u. älter überrepräsentiert. 

Leben mit Eltern erscheint bei der Altersgruppe 50-59 über- und bei der Altersgruppe 

66-70 sowie 70 u. älter unterrepräsentiert (siehe Tabelle 20). Die oben angeführten 

Daten zeigen deutlich, dass die Familie bei der Alterversorgung eine wesentliche 

Rolle spielt. 

 
Tabelle 20. Mitbewohner nach Altersgruppe (Mehrfachantwort) 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Allein stehend** 1.5 6.9 4.5 8.9 
Mit (Ehe-)Partner/in** 93.3 82.7 74.3 55.7 
Mit Kind(ern)* 45.8 42.0 45.5 53.1 
Mit Enkelkind(ern)** 5.2 19.0 19.4 18.9 
Mit Eltern** 5.7 3.0 0.7 0.6 
Mit Dienst- oder Pflegepersonal 1.0 1.7 0.7 2.3 
 

Familientradition und Familienabhängigkeit verlieren sich bei den besser 

ausgebildeten Personen. Als besonderes typisches Phänomen tritt hier auf, dass viele 

gut gebildete Personen mit ihren Eltern zusammen wohnen und wohnen möchten, um 
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so die frühere Fürsorge ihrer Eltern erwidern zu können. 

 
Tabelle 21. Mitbewohner nach Schul-/ Bildungsabschluss (Mehrfachantwort) 
 
% KA GA HA OA FA 
Allein stehend** 13.8 6.2 3.7 3.7 4.8 
Mit (Ehe-)Partner/in** 42.2 66.8 80.5 86.0 84.3 
Mit Kind(ern)* 59.6 47.3 49.5 42.1 43.8 
Mit Enkelkind(ern)** 24.8 22.6 12.4 11.0 10.5 
Mit Eltern**  1.3 2.4 2.1 7.1 
Mit Dienst- oder Pflegepersonal 0.9 0.9 0.8 1.5 3.3 
 

9.2.3.2 Zufriedenheit mit der Wohngemeinschaft und mit der Familienbeziehung 
Die Frage nach der Zufriedenheit mit der Wohngemeinschaft und mit der 

Familienbeziehung wurde anhand einer 5-Werte-Skala von „sehr zufrieden“ bis 

„unzufrieden“ gestellt. Die Beantwortung lässt eine relativ große Zufriedenheit der 

Untersuchungsgruppe erkennen. 

Dabei liegt die Gruppe der Stadtrandbewohner auf dem ersten Platz bei der 

Zufriedenheit. Bezüglich der relativ hohen Zufriedenheit mit der Wohngemeinschaft 

und mit der Familienbeziehung gibt es dabei keinen Unterschied zwischen Männern 

und Frauen. In der Altersgruppe 50-59 ist sie allerdings signifikant niedriger und bei 

der Gruppe 70 u. älter signifikant höher. Obgleich die Altersgruppe 50-59 die 

geringste Zufriedenheit im Vergleich zu den anderen Altersgruppen zeigt, hat sie doch 

einen Mittelwert von 2.29 bei der Zufriedenheit mit den Wohnmitgliedern und von 2.24 

bei der Zufriedenheit mit der Familienbeziehung (Skala von 1 bis 5). 

 

Die oben ausgewerteten Daten weisen immer wieder auf eine enge 

Familienbeziehung zwischen den Generationen in China hin. Die Familienversorgung 

stellt also noch eine beliebte und wesentliche Altersversorgungsart in China dar und 

ist zumindest von den älteren Menschen akzeptiert. Auch mit zunehmendem Schul-/ 

Bildungsniveau empfindet man sich häufiger zufrieden mit der Wohnsituation und mit 

der Familienbeziehung. Personen mit Hochschulabschluss liegen dabei vorne. 

 

9.3 Alter und Lebensstil 
9.3.1 Freizeitaktivitäten 
Als die häufigsten regelmäßig ausgeübte Freizeitaktivitäten wurden ermittelt: 

Spazieren gehen (44.5%), fit halten, Sport treiben (32%), um Enkelkinder kümmern 

(31.1%), Park besuchen (23.5%), Schach/Karten/Ma(h)-Jongg spielen (17.1%), etwas 
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mit den Kindern unternehmen (15.2%), Freunde besuchen/Besuch erhalten (10%) 

und Altenclub/Altentreff besuchen (10%). Im Bereich der häuslichen Aktivitäten ist 

festzustellen, dass der Familienkreis und Kontakt mit den Nachkommen die 

wesentlichste Rolle spielen. Im Bereich der außerhäuslichen Aktivität sind Sport, 

Hobby und Sozialkontakte am häufigsten anzutreffen. 

 

Grundsätzlich besteht diese Rangfolge unabhängig vom Wohnbereich. Häusliche 

Aktivitäten, besonders im Bereich des Familienkreises, spielen in der Stadt eine 

relativ geringe Rolle, die außerhäusliche Aktivitäten sind am Stadtrand dagegen 

häufiger anzutreffen. Der größte signifikante Unterschied liegt bei den 

Freizeitaktivitäten „fit halten, Sport treiben“ und „um Enkelkinder kümmern“; diese sind 

am Stadtrand signifikant erhöht. 
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Abb. 5. Die Freizeitaktivität nach Wohnbereich (n=1115) 
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Der Überblick über die Freizeitaktivitäten nach Geschlecht wird in Abb. 6 dargestellt. 

„Spazieren gehen“, „fit halten, Sport treiben“, „um Enkelkinder kümmern“ und „Park 

besuchen“ sind im Schnitt die wesentlichen Aktivitäten, bei denen sich die 

Geschlechter unterscheiden: Männer bevorzugen eher die außerhäuslichen 

Aktivitäten, Frauen wenden mehr Energie für die häuslichen Aktivitäten auf, 

besonders für Familienbeziehung und Kontakt zwischen den Generationen. Es 

überrascht nicht, dass Frauen „Shopping“ und „religiöse Aktivität“ als außerhäusliche 

Aktivitäten eher als Männer ausüben. 
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Abb. 6. Die Freizeitaktivität nach Geschlecht (n = 1115) 

 

Was die Unterschiede im Hinblick auf das Alter angeht so zeigt sich: Die Altersgruppe 

50-59 ist relativ passiv, nicht nur in häuslicher, sondern auch außerhäuslicher Hinsicht. 

Die Altersgruppe 60-65 kennzeichnet sich durch eine vielfältige und aktive 

außerhäusliche Aktivität aus, dagegen bevorzugen die Altersgruppen 66-70 und 70 

und älter häufiger Sport für die Gesundheit. Nachweisbar ist, dass die Aktivitäten 
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„religiöse Aktivität“, „Kurs besuchen, etwas Neues lernen“ und „Ausstellungen, 

Museen, Galerien besuchen“ bei der Altersgruppe 60-65 signifikant erhöht und die 

Aktivität „um Enkelkinder kümmern“, „Spazieren gehen“, „Park besuchen“, 

„ehrenamtliche Aufgaben“ und „fit halten, Sport treiben“ bei der Altersgruppe 66-70 

überrepräsentiert sind. „Kalligraphie“, „Tagsausflüge“ und „Spazieren gehen“ liegen 

bei der Altersgruppe 70 und älter signifikant erhöht im Trend, dagegen ist „freien Beruf 

ausüben“ signifikant erniedrigt (siehe Abb. 7). 
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Abb. 7. Die Freizeitaktivität nach Altersgruppe (n= 1117) 

 

Diese Tendenz wiederholt sich bei Sportaktiven bzw. –inaktiven: Freizeitsportler 

beschäftigen sich häufiger als anderen Personen mit Freizeitaktivität. Die 

signifikanten Unterschiede liegen bei den außerhäuslichen Freizeitaktivitäten im 

Bereich Sozialkontakt, Sporttreiben, Weiterbildung, Hobby sowie Sozialengagement. 
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Abb. 8. Die Freizeitaktivität nach der Sporterfahrung (n = 1073) 

 

9.3.1.1  Zufriedenheit mit der Freizeitaktivität 
Die Frage nach der Zufriedenheit mit der Freizeit wurde von den Befragten im 

Durchschnitt mit dem Wert 2.67 (Skala von 1 bis 5 vorgegeben) belegt. 

 

Nach Wohnbereich unterschieden ergibt sich kein signifikanter Unterschied bei der 

Zufriedenheit mit der Freizeit, jedoch sinkt sie mit der Entfernung von der Stadt zum 

Umland ab. Weiterhin ist die Zufriedenheit mit der Freizeit bei Männern höher als bei 

Frauen, jedoch ohne signifikanten Unterschied. Die Altersgruppe 70 u. älter belegt 

den ersten Rang bei der Zufriedenheit mit der Freizeit, es folgen die Altersgruppe 

60-65, 50-59 und 66-70. Mit zunehmendem Schul-/ Bildungsabschluss steigt die 

Zufriedenheit bei den Befragten. Freizeitsportler haben den höchsten 

Zufriedenheitsgrad; Wiedereinsteiger, Sportanfänger, Personen, die nicht mehr fähig 

sind Sport zu treiben und Personen, die nicht sportlich sind, folgen in dieser 

Reihenfolge nach. Insgesamt ist festzustellen, dass Sportaktive eine höhere 

Zufriedenheit mit der Freizeit haben als Sportinaktive. 
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9.3.2 Einstellungen zum Zeitpunkt des Eintritts in den Ruhestand 
65% der Untersuchungsgruppe waren mit dem Zeitpunkt des Eintritts in den 

Ruhestand einverstanden. „Besser früher“ wäre es für 12.1%, „besser später“ für 

13.7% gewesen. „Gleichgültig“ zeigten sich 9.2% der Untersuchungsgruppe. 

 

Die Personen aus dem Umland waren mit dem hohen Anteil von 79% vom „richtigen 

Zeitpunkt“ überzeugt. Im Umland ist diese Merkmalsausprägung signifikant erhöht. 

Für „besser später“ stellt sich diese Ausprägung beim Stadtrand signifikant erhöht 

dar. 

 
Tabelle 22. Einstellungen zum Zeitpunkt Eintritt in den Ruhestand nach Wohnbereich 

% Richtiger Zeitpunkt Besser früher Besser später Gleichgültig 
Stadt 59.1 12.8 15.4 12.8 
Stadtrand 57.8 13.6 18.9 9.7 
Umland 79.0 9.3 5.6 6.1 
Fallzahl 793 145 165 112 

 
 

15% Frauen antworten mit „besser später“, dis tun Männer nur mit 12.7%. Mit 

zunehmendem Lebensalter sinkt die Bestätigung des „richtigen Zeitpunkts“, dagegen 

steigen die Werte von „besser früher“ bzw. „besser später“ (Abb. 9). 
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Abb. 9. Einstellungen zum Zeitpunkt des Eintritts in den Ruhestand nach Altersgruppe (n = 1239) 
 
 
9.3.3 Die Bedeutung des Lebens im Ruhestand 
Die Bedeutung des Lebens im Ruhestand wurde von der Untersuchungsgruppe 

relativ positiv gesehen. Dabei spielen eine wichtige Rolle: Mehr Zeit für mich selbst 



9. Ergebnis (Empirischer Teil) 149 

(82.6%), befriedigendes Leben mit Kindern (75.0%), ich kann ein neues Leben 

beginnen (73.4%), mehr Freizeit (62.6%). Negativ wurde gesehen: 

Gesundheitssorgen (54.9%), ich fühle mich alt (50.6%), Zukunftssorgen (34.4%), 

Langeweile, weiß nicht, was ich tun soll (32.0%) und Familienstress (17.3%). 

 

Die Einschätzung der Bedeutung des Ruhestands nach Wohnbereich unterscheidet 

sich nicht wesentlich voneinander: „Ich fühle mich alt“ ist bei Personen aus der Stadt 

über- und bei Personen aus dem Umland unterrepräsentiert. Umgekehrt ist es bei 

„befriedigendes Leben mit Kindern“. „Langeweile, weiß nicht, was ich tun soll“ wird bei 

den Personen aus der Stadt signifikant häufige empfunden (siehe Abb. 10). 
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Abb. 10. Die Bedeutung des Lebens im Ruhestand nach Wohnbereich (n = 1113) 

 

Im Hinblick auf das Geschlecht wurde die Einschätzung der Bedeutung des Lebens 

im Ruhestand von den Befragten fast gleich beantwortet, es gibt keinen signifikanten 

Unterschied zwischen Männern und Frauen.  

 

Nach Altersgruppe unterschieden zeigt sich, dass die Altersgruppe 50-59 eine 

positivere Einschätzung (mehr Freizeit, neues Leben beginnen, genügendes Leben 

mit Kindern und mehr Zeit für sich) abgab. Die „Gesundheitssorgen“ steigen mit 

zunehmendem Lebensalter deutlich, ebenso das Gefühl „ich fühle mich alt“ (Abb. 11). 
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Abb. 11. Die Bedeutung des Lebens im Ruhestand nach Altersgruppe (n = 1113) 

 

Mit zunehmendem Schul-/ Bildungsabschluss steigt die positive Einschätzung der 

Bedeutung des Lebens im Ruhestand. Gleichzeitig sinkt die negative Einschätzung 

(Langeweile, ich fühle mich alt, Gesundheitssorgen). Der größte signifikante 

Unterschied liegt bei Personen ohne Abschluss bzw. mit Grundschulabschluss und 

bei Personen mit Fachschulabschluss (siehe Abb. 12). 
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Abb. 12. Die Bedeutung des Lebens im Ruhestand nach Schul-/ Bildungsabschluss (n = 1139) 
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Sporterfahrung fördert die positive Einschätzung der Bedeutung des Lebens im 

Ruhestand (Abb. 13). Langeweile, ich fühle mich alt, Familienstress, Zukunftssorgen 

und Gesundheitssorgen sind bei Freizeitsportlern signifikant niedriger und bei nicht 

sportlichen Personen signifikant höher. 
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Abb. 13. Die Bedeutung des Lebens im Ruhestand nach der Sporterfahrung (n = 1097) 

 

9.3.4 Die gegenwärtigen Sorgen im Ruhestand 
Als gegenwärtige Sorgen im Ruhestand gelten insbesondere: Gesundheitsprobleme 

(75.6%), im Krankenhaus sein/Arztbesuche (68.1%), Preisanstieg (49.6%), finanzielle 

Probleme (42.6%), Wohnungsprobleme (29.3%), ich kann nicht für mich sorgen 

(26.2%), niemand kümmert sich um mich (16.5%) und Familienbeziehung (14.2%). 

 

Während man in der Stadt weniger mit finanziellen Problemen zu kämpfen sowie 

wenige Sorgen um Preisanstieg und Wohnungsprobleme hat, steigt dort die Sorge 

um die Gesundheit. Dagegen sind die Sorgen um „Preisanstieg“, „ich kann nicht für 

mich sorgen“, „im Krankenhaus bleiben/Arztbesuch“ im Umland stärker ausgeprägt 

und signifikant erhöht. Weiterhin sind die Sorgen um „Familienbeziehung“ und „keine 

passenden Waren für Senioren“ im Umland signifikant niedriger. 
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Abb. 14. Die gegenwärtigen Sorgen nach Wohnbereich (n = 1097) 
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Abb. 15. Die gegenwärtigen Sorgen nach Altersgruppe (n = 1097) 

 

Im Hinblick auf das Geschlecht erhält man keine wesentlichen Unterschiede. Dies ist 

auch in allen Altergruppen der Fall. Allerdings nehmen mit dem Alter die Sorgen um 

die Familienbeziehung zu, während die eigene Gesundheit in den Hintergrund zu 
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treten scheint. Die größten Unterschiede liegen in den Altersgruppen 50-59 und 70 

und älter: Die Sorgen „im Krankenhaus bleiben/Arztbesuche“ und „Preisanstieg“ sind 

bei der Altersgruppe 50-59 signifikant höher und bei 70 und älter niedriger, umgekehrt 

präsentieren sich die Sorgen um „Familienbeziehung“ und um „keine passenden 

Waren für Senioren“ bei beiden Gruppen (siehe Abb. 15). 

 

Wie zu erwarten klaffen im Hinblick auf die Sporterfahrung die Gruppen der nicht 

sportlichen Personen mit relativ starken Sorgen und der Freizeitsportler mit weniger 

Sorgen auseinander. Dies betrifft speziell die Sorgen um „finanzielle Probleme“, 

„Wohnungsprobleme“ und „Altersversorgung“. Des Weiteren sind die Sorgen 

„Gesundheitsprobleme“ und „Im Krankenhaus bleiben/Arztbesuche“ bei den 

Personen, die nicht mehr fähig sind Sport zu treiben, signifikant höher. Die Sorge 

„keine passenden Waren für Senioren“ zu haben, ist bei Freizeitsportlern deutlich 

höher. 
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Abb. 16. Die gegenwärtigen Sorgen nach der Sporterfahrung (n = 1195) 

 

9.3.5 Zufriedenheit mit dem Ruhestand 
9.3.5.1 Zufriedenheit mit dem Sozialkontakt 
Die Zufriedenheit mit den Sozialkontakten wird bei der Untersuchungsgruppe mit 2.51 

(5-Werte-Skala von 1 sehr zufrieden bis 5 unzufrieden) fast genau in der Mitte 

eingeschätzt. Personen aus dem Umland äußern eine relativ hohe Zufriedenheit mit 

den Sozialkontakten im Vergleich zu denjenigen aus Stadt und Umland. Bei Frauen 
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ist der Zufriedenheitsgrad mit den Sozialkontakten leicht höher als bei Männern; er 

nimmt ebenfalls zu, je älter man wird. Nach Schul-/ Bildungsabschluss ergibt sich, 

dass Personen mit Fachhochschulabschluss sich durch eine relativ hohe 

Zufriedenheit mit den Sozialkontakten von Personen mit anderen Schul-/ 

Bildungsabschlüssen unterscheiden. Erwartungsgemäß stabilisiert Sporterfahrung 

die Zufriedenheit mit den Sozialkontakten, was sich besonders bei Freizeitsportlern 

mit dem höchsten Zufriedenheitsgrad zeigt (p<.001). 

 

9.3.5.2 Zufriedenheit mit der Gefühlslage / Stimmung 
Bei der Einschätzung der Zufriedenheit mit der Gefühlslage/Stimmung findet sich 

dieselbe Struktur der Tendenzen wie bei den Sozialkontakten, vielleicht etwas stärker 

ausgeprägt. Ausgenommen werden muss die Tatsache, dass es am Stadtrand eine 

positivere Gefühlslage gibt als in der Stadt und im Umland. Es gibt keine signifikante 

Unterschiede zwischen Männern und Frauen. 

 

Mit zunehmendem Lebensalter steigt die Zufriedenheit mit der Gefühlslage/Stimmung, 

hier unterscheiden sich die Altersgruppe 70 u. älter (mit höherer Zufriedenheit) und 

die Altersgruppe 50-59 (mit niedrigerer Zufriedenheit) voneinander (p<.05). 

 

Mit höherem Schul-/ Bildungsabschluss geht auch eine hohe Zufriedenheit mit der 

Stimmung einher. Weiterhin ergibt sich, dass Personen mit Fachhochschulabschluss 

sich mit der höchsten Zufriedenheitseinschätzung in Bezug auf Gefühlslage / 

Stimmung von den anderen unterscheiden (p<.001). 

Bei der Sporterfahrung sind es wiederum die Freizeitsportler, die sich durch die 

höchste Zufriedenheit mit der Gefühlslage / Stimmung auszeichnen. (p<.001). 

 

9.3.5.3 Zufriedenheit mit dem Selbstvertrauen 
Leben am Stadtrand ergibt auch eine höhere Zufriedenheit mit dem Selbstvertrauen. 

 
9.3.5.4 Zufriedenheit mit dem Ruhestand insgesamt 
Mit einem Wert von 2.37 (Skala von 1 zufrieden bis 5 unzufrieden) ergibt sich 

insgesamt eine mittelmäßige Zufriedenheit der Untersuchungsgruppe mit dem 

Ruhestand. 
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Dabei heben sich die Personen, die am Stadtrand leben, von den Personen aus der 

Stadt und aus dem Umland ab. Die drei Wohnbereiche unterscheiden sich signifikant 

voneinander (p<.001). Männer und Frauen unterscheiden sich dabei nicht. Mit dem 

Alter wächst die Zufriedenheit mit dem Ruhestand. Auch ein hoher Schul-/ 

Bildungsabschluss bürgt für eine generell hohe Zufriedenheit mit dem Ruhestand, 

ebenso Sporterfahrung. Freizeitsportler, Sportanfänger und Wiedereinsteiger sowie 

Personen, die nicht mehr fähig sind Sport zu treiben und die nicht sportlichen 

Personen unterscheiden sich deutlich voneinander (p<.001). 

 

9.3.6 Bedarf eines Serviceangebots in der Wohnumgebung 
Die Frage „Welche Serviceangebote sind Ihnen in Ihrer Umgebung in der Nähe 

wichtig?“ wurde von der Untersuchungsgruppe - sortiert nach Wichtigkeit - wie folgt 

beantwortet: Gesundheitsfürsorge z.B. Gesundheitchecks, Prävention und Reha 

(76.1%), Lebensbetreuung z.B. Einkaufen, Hausarbeit, Reparaturdienste, Frisör 

(66.3%), Freizeit und Sport z.B. Lese-/ Spiel-/ Sportraum, Sportberatung und 

–therapie (54.3%), psychologische Beratung, Psychotherapie sowie sozialer 

Treffpunkt (35.3%), Weiterbildung z.B. Kurs und Seminar, etwas Neues lernen 

(29.2%), Rechtsberatung (28%), Arbeitsagentur für Senioren (15.5%) sowie 

Eheberatung und Beratung für Familienbeziehung (15.1%). Gesundheitsfürsorge, 

Lebensbetreuung und Freizeit/Sport sind demnach die wichtigsten gewünschten 

Serviceangebote in der Wohnumgebung. 
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Abb. 17. Bedarf des Serviceangebots in der Wohnumgebung (n = 1248) 
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Abb. 18 zeigt den Überblick des Bedarfs des Serviceangebots in der Wohnumgebung 

nach Wohnbereichen. Der Bedarf an Lebensbetreuung ist dabei am Stadtrand 

signifikant niedriger, im Umland signifikant höher. Der Bedarf an Gesundheitsfürsorge 

ist in der Stadt über- und im Umland unterrepräsentiert. Der Bedarf an Eheberatung 

und für eine Arbeitsagentur für Senioren erscheint in der Stadt wesentlich erhöht. 

Bedarf an psychologischer Beratung ist in der Stadt unter- und im Umland ebenfalls 

deutlich höher. 
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Abb. 18. Bedarf des Serviceangebots in der Wohnumgebung nach Wohnbereich (n = 1219) 
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Abb. 19. Bedarf des Serviceangebots in der Wohnumgebung nach Geschlecht (n = 1243) 
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Der wichtige Bedarf des Serviceangebots in der Wohnumgebung sind für beide 

Geschlechter Gesundheitsfürsorge, Lebensbetreuung und Freizeit/Sport. Der Bedarf 

nach Lebensbetreuung und Arbeitsagentur ist bei Männern signifikant höher, nach 

Ehe-/ Familienberatung und Weiterbildung ist bei Frauen höher. 
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Abb. 20. Bedarf an Serviceangeboten in der Wohnumgebung nach Altersgruppe (n = 1247) 

 

Der Überblick über den Bedarf nach Serviceangeboten in der Wohnumgebung 

unterschieden nach dem Alter wird in der Abb. 20 gezeigt. Es kann gesagt werden, 

dass der Bedarf an Rechtsberatung und Gesundheitsfürsorge mit zunehmendem 

Lebensalter ansteigt, dagegen sinkt gleichzeitig der Bedarf nach Lebensbetreuung 

und nach einer Arbeitsagentur. Darüber hinaus ist der Bedarf nach Freizeit/Sport in 

der Altersgruppe 50-59 deutlich niedriger und der Bedarf nach Eheberatung und 

Beratung für Familienbeziehung in der Altersgruppe 60-65 höher. 

Gesundheitsfürsorge stellt für alle Altersgruppen einen wesentlichen Bedarf dar. Weil 

die Familie eine wichtige Rolle in der Altersversorgung spielt, wird der Bedarf an 

Lebensbetreuung von der Altersgruppe 70 u. älter nicht besonders hervorgehoben 

und ist sogar niedriger als bei anderen Altersgruppen angegeben. 

 



9. Ergebnis (Empirischer Teil) 158 

Abbildung 21 zeigt, dass Sportinaktive mehr Bedarf an Gesundheitsfürsorge und 

Lebensbetreuung haben, dagegen Sportaktive mehr Bedarf an Freizeit und Sport 

sowie Weiterbildung im Vergleich zu Sportinaktiven. Überraschend ist, dass 

Wiedereinsteiger weniger Bedarf in den Bereichen Freizeit und Sport sehen. 

Lebensbetreuung wird von Sportanfängern signifikant weniger gewünscht, dafür ist 

bei ihnen, ebenso wie bei den Freizeitsportlern, der Bedarf nach Freizeit/Sport 

signifikant höher, bei Wiedereinsteigern signifikant niedriger. Bedarf nach 

psychologischer Beratung wird von Freizeitsportlern häufiger und bei 

Wiedereinsteigern weniger angemeldet. Weiterbildung ist bei Freizeitsportlern und 

Sportanfängern signifikant höher nachgefragt, im Gegensatz zu nicht sportlichen 

Personen. Bedarf nach Rechtsberatung haben insbesondere Freizeitsportler. 
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Abb. 21. Bedarf des Serviceangebots in der Wohnumgebung nach der Sporterfahrung (n = 1199) 

 

9.4 Sport im Alter 
Beim Thema „Sport im Alter“ werden folgende Punkte angesprochen: Sporterfahrung, 

Sportorganisation, Grundlage der Sportaktivität und -inaktivität, Gründe der 

Sportaktivität und –inaktivität, Sportausgaben, Zustimmung zu den vorhandenen 

Sportangeboten sowie Sportverständnis. 
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9.4.1 Sporterfahrung 
Die Beantwortung hinsichtlich Sporterfahrung ergab einen durchaus positiven 

Eindruck: 59.6% der befragten Personen beschäftigen sich mit Sport, 40.4% der 

befragten Personen gehören zu den Sportinaktiven. Weiterhin bezeichnen sich 31.5% 

als Freizeitsportler, 6.4% als Sportanfänger, 21.7% als Wiedereinsteiger, 16.6% als 

Personen, die nicht mehr fähig sind Sport zu treiben und 23.8% als nicht sportliche 

Personen. 

 

Die Wohnbereich-Analyse zeigt, dass der Anteil von Freizeitsportlern am Stadtrand 

höher als in der Stadt und im Umland ist. Der Anteil von Sportanfängern sinkt mit der 

Entfernung von der Stadt bis zum Umland, umgekehrt steigt der Anteil von nicht 

sportlichen Personen je größer die Entfernung von der Stadt ist. Der Anteil von 

Wiedereinsteigern ist am Stadtrand signifikant niedriger als in den anderen 

Wohnbereichen. 

 

0

5

10

15

20

25

30

35

40

Freizeitsportler** Sportanfänger Wiedereinsteiger** Nicht mehr fähig Sport
zu treiben

Nicht sportlich**

%

Stadt Stadtrand Umland

 
Abb. 22. Sporterfahrung nach Wohnbereich (n = 1179) 

 

Abb. 23 zeigt die Sporterfahrung nach Geschlecht. Der Anteil an Freizeitsportlern ist 

bei Männern signifikant höher als bei Frauen, entsprechend ist der Anteil der nicht 

sportlichen Personen bei den Frauen höher als bei den Männern. 
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Abb. 23. Sporterfahrung nach Geschlecht (n = 1204) 

 

Im Hinblick auf das Alter der Befragten wird deutlich, dass der Anteil an 

Freizeitsportlern mit zunehmendem Lebensalter ansteigt. Die größten signifikanten 

Unterschiede ergeben sich wie folgt: Der Anteil an Freizeitsportlern ist in der 

Altersgruppe 50-59 signifikant niedriger und in der Altersgruppe 70 u. älter signifikant 

höher. Weiterhin unterscheidet sich die Altersgruppe 60-65 durch einen hohen Anteil 

an  Sportanfängern von den anderen Altersgruppen, der Anteil an Wiedereinsteigern 

ist in der Altersgruppe 50-59 über- und in der Altersgruppe 70 u. älter 

unterrepräsentiert (p<.001). 
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Abb. 24. Sporterfahrung nach Altersgruppe (n = 1207) 
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Ältere mit einem höheren Bildungsabschluss treiben deutlich häufiger Sport als Ältere 

mit einem niedrigen Bildungsabschluss. Entsprechend sinkt der Anteil nicht 

sportlicher Personen mit zunehmendem Schul-/ Bildungsabschluss. Personen mit 

Fachhochschulabschluss unterscheiden sich durch einen hohen Anteil an 

Freizeitsportlern und einen niedrigen Anteil an nicht sportlichen Personen von 

Personen mit anderen Schul-/ Bildungsabschlüssen. Wiedereinsteiger findet man bei 

den Personen ohne Schul-/ Bildungsabschluss signifikant weniger (Abb. 25). 
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Abb. 25. Sporterfahrung nach Schul-/ Bildungsabschluss (n = 1207) 

 

9.4.2 Sportaktivität 
9.4.2.1 Sportorganisationen 
9.4.2.1.1 Die Nutzung von Sportorganisationen 
Über 85% der Befragten treiben im privaten Rahmen und selbstorganisiert Sport. Die 

übrigen 15% der Befragten nutzen Sportverein/Kommune, kommerzielle Anbieter, 

Betrieb/Firma sowie Schule und Hochschulsport. Die genaue Verteilung der 

Sportorganisationen sieht so aus: Privater Rahmen (51.1%), selbstorganisierte 

Sportgruppe (34.9%), Betrieb/Firma (5.6%) kommerzieller Anbieter (3.8%), 

Sportverein/Kommune (3.2%) und Schule, Hochschulsport (1.3%). 

 

Auch im Hinblick auf das Wohnumfeld ergibt sich ein hoher Anteil des Sporttreibens 

im privaten Rahmen und in der selbstorganisierten Sportgruppe. Bezüglich des 

privaten Rahmens unterscheiden sich das Umland mit dem hohen Anteil von 57.1% 

und die Stadt mit dem niedrigen Anteil von 42.2% deutlich voneinander. 
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Abb. 26. Die Nutzung der Sportorganisationen nach Wohnbereich (n = 685) 

 

Im Hinblick auf das Geschlecht ergeben sich deutliche Unterschiede des 

Sporttreibens im privaten Rahmen und in der selbstorganisierten Sportgruppe. Im 

Vergleich zu den Frauen ziehen die Männer den privaten Rahmen vor, Frauen 

nehmen signifikant mehr als Männer an selbstorganisierten Sportgruppen teil. 
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Abb. 27. Die Nutzung der Sportorganisationen nach Geschlecht (n = 704) 

 

Auch im Hinblick auf das Alter ergibt sich ein hoher Anteil des Sporttreibens im 

privaten Rahmen und in der selbstorganisierten Sportgruppe (Abb. 28). 
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Abb. 28. Die Nutzung der Sportorganisationen nach Altersgruppe (n = 708) 

 

Ausgehend vom Schul-/ Bildungsabschluss zeigt sich, dass der private Rahmen und 

die selbstorganisierte Sportgruppe dominieren. Als allgemeine Tendenz ist erkennbar, 

dass mit zunehmendem Schul-/ Bildungsabschluss weniger im privaten Rahmen 

Sport ausgeübt wird. Mit zunehmender Bildung verlegen die Älteren einen großen 

Anteil des Sporttreibens in die Bereiche Sportverein/Kommune, Betrieb/Firma sowie 

kommerzielle Anbieter und Schule-/Hochschulsport im Vergleich zu den Personen mit 

niedrigen Schul-/ Bildungsabschlüssen. 
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Abb. 29. Die Nutzung der Sportorganisationen nach Schul-/ Bildungsabschluss (n = 707) 
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9.4.2.1.2 Die Gründe, einem Sportverein nicht beizutreten 
Die Frage „Aus welchen Gründen wollen Sie einem Sportverein nicht beitreten?“ zeigt 

folgendes: „Aus Kostengründen“ treten 62 % nicht einem Sportverein bei. 

„Unpassende Orte und Zeiten“ folgen mit 59 %. Weiter folgen die Gründe „Sport findet 

nicht in der Natur statt“ mit 29 %, „unpassende und fehlende Angebote“ mit 27 %, „um 

mit Familie/Freunden Sport zu treiben“ mit 20 %, „fehlende individuelle 

Sportanforderung“ mit 18 % sowie „schlechte Organisation“ mit 17 % (Abb. 30). 
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Abb. 30. Die Gründe, dem Sportverein nicht beizutreten (n = 682) 

 

Abb. 31 zeigt die Gründe, dem Sportverein nicht beizutreten nach Wohnbereich. „Aus 

Kostengründen“ und „unpassende Orte und Zeiten“ wurden als die wichtigsten 

Gründe von den Befragten angegeben. Die Gründe „unpassende Orte und 

Zeiten“ sind im Umland signifikant höher und am Stadtrand signifikant niedriger. 

Weiterhin ist der Grund „schlechte Organisation“ im Wohnbereich Stadt 

überrepräsentiert. Es wird weiterhin deutlich, dass die Gründe „Sport findet nicht in 

der Natur statt“, „fehlende Angebote“ sowie „fehlende individuelle Anforderung“ von 

Personen aus dem Umland häufiger als von Personen aus den anderen 

Wohnbereichen angegeben wurden, obgleich keine signifikanten Unterschiede 

bestehen. 
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Abb. 31. Die Gründe, dem Sportverein nicht beizutreten nach Wohnbereich (n = 659) 

 

In Bezug auf das Alter wurden „aus Kostengründen“ und „unpassende Orte und 

Zeiten“ ebenfalls als die wichtigsten Gründe, warum man einem Sportverein nicht 

beitritt, angegeben. „Fehlende Angebote“ finden sich bei der Altersgruppe 66-70 und 

bei der Altersgruppe 70 u. älter signifikant häufiger. Der Grund „um mit 

Familie/Freunden Sport zu treiben“ wurde von der Altersgruppe 70 u. älter häufiger 

als bei den anderen Gruppen angegeben, obgleich kein signifikanter Unterschied 

gefunden wurde. 
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Abb. 32. Die Gründe, dem Sportverein nicht beizutreten nach Altersgruppe (n = 682) 

 

Abb. 33 zeigt die Gründe, einem Sportverein nicht beizutreten. Es zeigt sich, dass 

„aus Kostengründen“ und „unpassende Orte und Zeiten“ dabei die entscheidenden 
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Gründe sind. Freizeitsportler unterscheiden sich durch die Gründe „fehlende 

individuelle Anforderung“ und „um mit Familie/Freunden Sport zu treiben“ von 

Sportanfängern und Wiedereinsteigern. Außerdem unterscheiden sich Sportanfänger 

durch den Grund „schlechte Organisation“ von Wiedereinsteigern. Der Kostengrund 

ist bei Sportanfängern und Wiedereinsteigern maßgeblicher als bei Freizeitsportlern, 

es ergibt sich hier allerdings kein signifikanter Unterschied. 
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Abb. 33. Die Gründe, dem Sportverein nicht beizutreten nach der Sporterfahrung (n = 682) 

 
9.4.2.2 Zeitraum des Sporttreibens und Sportorte 
9.4.2.2.1 Zeitraum des Sporttreibens 
Auf die Frage „Wie lange betreiben Sie schon Sport?“ wurde ein relativ langer 

Zeitraum des Sporttreibens von der Untersuchungsgruppe angegeben. Insgesamt 

über die Hälfte der sportlichen Personen übt Sport seit mehr als 5 Jahren aus. 

Insgesamt geben 24.7% der sportlichen Befragten den Zeitraum des Sporttreibens 

mit mehr als 10 Jahren an, 35.1% der sportlichen Befragten üben Sport seit mehr als 

5 Jahren aus, 20.5% der sportlichen Befragten geben den Zeitraum des Sporttreibens 

mit mehr als 2 Jahren an , 10.0% mit mehr als 1 Jahr und 9.7% mit weniger als 1 Jahr. 

 

Abb. 34 zeigt den Zeitraum des Sporttreibens das Geschlecht betreffend. Der 

Zeitraum des Sporttreibens „Mehr als 5 Jahre“ steht an erster Stelle bei beiden 

Geschlechtern. Der signifikante Unterschied liegt in den Zeiträumen „mehr als 10 

Jahre“ und „weniger als 1 Jahr“. „Mehr als 10 Jahre“ ist bei den Männern 

überrepräsentiert und bei den Frauen unterrepräsentiert. Dementgegen ist der 
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Zeitraum des Sporttreibens „weniger als 1 Jahr“ bei den Frauen signifikant erhöht und 

bei den Männern signifikant niedriger (p<.05). 
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Abb. 34. Der Zeitraum des Sporttreibens nach Geschlecht (n = 697) 

 

Die Untersuchung des Zeitraums des Sporttreibens nach Altersgruppe ergab, dass 

mit zunehmendem Lebensalter der Zeitraum des Sporttreibens (mehr als 10 Jahre) 

ansteigt. 40% der Altersgruppe 70 u. älter treiben Sport seit mehr als 10 Jahren. Der 

Zeitraum des Sporttreibens sinkt von „mehr als 10 Jahre“ bis „mehr als 1 Jahr“ bei der 

Altersgruppe 70 u. älter linear ab. Darüber hinaus unterscheidet sich die Altersgruppe 

50-59 im Zeitraum des Sporttreibens „mehr als 2 Jahre“ von den anderen 

Altersgruppen (p<.001). 
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Abb. 35. Der Zeitraum des Sporttreibens nach Altersgruppe (n = 701) 

 

Was die Sporterfahrung angeht so zeigt sich, dass Freizeitsportler über einen langen 

Zeitraum Sport treiben. Ein mittlerer Zeitraum des Sporttreibens wurde von 

Wiedereinsteigern besetzt (Abb.36). 
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Abb. 36. Der Zeitraum des Sporttreibens nach der Sporterfahrung (n = 701) 

 

9.4.2.2.2 Sportorte 
„Im Park, auf der Straße/im Hinterhof“ und „an öffentlichen Orten“ wurden als am 

häufigsten aufgesuchte Sportorte angegeben. „In der Altentagsstätte“ und „zu 

Hause“ spielen aber ebenfalls eine Rolle. „Auf dem Sportplatz“, „im 

Fitnesscenter/Sportclub“ und „in der Schule/Hochschule“ wurden dagegen als 

weniger häufig aufgesuchte Sportorte genannt. Die Sportorte mit ihren besonderen 

Merkmalen, wie „in der Natur“, „günstige und wenig kostenpflichtige Übungsräume zur 

Verfügung“, wurden von den sportlichen Befragten bevorzugt. Teure 

Fitnesscenter/Sportclubs mit fehlenden Angeboten, nicht öffentlicher 

Schul-/Hochschulsport sowie wenige zur Verfügung stehende Sportplätze können die 

Ursachen sein, warum sich die älteren Menschen im Park, an öffentlichen Orten und 

auf der Straße treffen, um Sport zu treiben. 
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Abb. 37. Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten (n = 716) 
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„Im Park“, „auf der Straße/im Hinterhof und „an öffentlichen Orten“ wurden von den 

Befragten der drei Wohnbereichen als die häufigen Sportorte bezeichnet. 51.1% der 

Personen aus dem Stadtrand geben den Sportort „im Park“ an, im Gegensatz dazu 

machen die Personen aus dem Umland einen relativ niedrigen Anteil von 33% aus. 

Personen aus dem Umland nennen auf dem ersten Platz des Sportorts „auf der 

Straße/im Hinterhof“ mit 43% und unterscheiden sich von den Personen aus den 

anderen Wohnbereichen. Zu Hause Sport zu treiben ist bei den Personen aus dem 

Stadtrand überrepräsentiert, dagegen bei den Personen aus der Stadt 

unterrepräsentiert. Weiterhin ziehen Personen aus der Stadt den Sportort „an 

öffentlichen Orten“ vor und unterscheiden sich damit von den Personen aus den 

anderen Wohnbereichen. Man trifft hier auf einen niedrigeren Anteil der Sportorte „in 

der Schule/Hochschule“, „auf dem Sportplatz“ und „im Betrieb/in der Firma“ nach 

Wohnbereich. Parks liegen normalerweise in relativ weiter Entfernung von der 

Innenstadt. Die Bewohner, die am Stadtrand wohnen, besitzen die Möglichkeit, im 

Park Sport auszuüben. Die Bewohner, die in der Innenstadt wohnen, benutzen mehr 

öffentliche Orte, um Sport zu treiben. 

 

0 10 20 30 40 50

Zu Hause**

Auf der Straße/Im Hinterhof*

Im Park**

An öffentlichen Orten**

In der Schule/Hochschule

Auf dem Sportplatz

In der Altentagsstätte

Im Betrieb/In der Firma

Im Fitnesscenter/Sportclub

%

60

Umland

Stadtrand

Stadt

 
Abb. 38. Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten nach Wohnbereich (n = 693) 

 

Hinsichtlich des Geschlechts zeigt sich, dass die Sportorte „im Park“, „auf der 

Straße/im Hinterhof“ und „an öffentlichen Orten“ insbesondere von Befragten 

bevorzugt werden, die sportlich sind. Signifikante Unterschiede ergeben sich dadurch, 

dass der Sportort „an öffentlichen Orten“ bei den Frauen signifikant höher ist. 
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Weiterhin unterscheiden sich Männer durch einen höheren Anteil des Sportorts „im 

Betrieb/in der Firma“ von den Frauen. 
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Abb. 39. Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten nach Geschlecht (n = 712) 
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Abb. 40. Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten nach Altersgruppe (n = 716) 
 

Unabhängig vom Alter werden „im Park“, „auf der Straße/im Hinterhof“ und „an 

öffentlichen Orten“ als die häufigen Sportorte von allen Altersgruppen bevorzugt. Die 

signifikanten Unterschiede liegen bei den Sportorten „im Park“ und „auf der Straße/im 

Hinterhof“. Die Altersgruppe 66-70 mit dem Anteil 59% und die Altersgruppe 70 u. 

älter mit dem Anteil 55% haben den ersten und zweiten Platz des Sportorts „im 

Park“ inne. Die Altersgruppe 50-59 liegt mit einem Anteil von nur 24% auf dem letzten 
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Platz. Der Sportort „auf der Straße/im Hinterhof“ wird von der Altersgruppe 50-59 

bevorzugt, sie unterscheidet sich damit deutlich von den anderen Altersgruppen. Mit 

der Altentagesstätte, welche als Sportraum gerade für ältere Menschen zunehmend 

wichtiger wird, finden die Altersgruppen 60-65 und 70 u. älter im Vergleich zu der 

Altersgruppe 50-59 signifikant häufiger einen neuen Sportort (Abb. 40). 

 

Unabhängig vom Schul-/ Bildungsabschluss sind „im Park“, „auf der Straße/im 

Hinterhof“ und „an öffentlichen Orten“ die häufigen Sportorte der sportlichen 

Befragten. Nach Schul-/ Bildungsabschluss finden sich deutliche Unterschiede bei der 

Wahl des Sportorts: Die Personen mit Fachhochschulabschluss üben Sport nicht 

länger zu Hause, auf der Straße/im Hinterhof aus, dagegen treiben sie Sport häufiger 

in der Schule/Hochschule, in der Altentagesstätte, im Betrieb/in der Firma sowie im 

Fitnesscenter/Sportclub im Vergleich zu den Personen mit anderem Schul-/ 

Bildungsabschluss. 

 

0

10

20

30

40

50

60

Zu H
au

se
*

Auf 
de

r S
tra

ße
/Im

 H
int

erh
of

Im
 P

ark

An ö
ffe

ntlic
hen

 O
rte

n

In 
de

r S
ch

ule/
Hoc

hs
ch

ule

Auf 
de

m Spo
rtp

latz

In 
de

r A
lte

ntags
stä

tte

Im
 B

etr
ieb

/In
 der 

Firm
a

Im
 Fitn

es
sc

en
ter

/S
po

rtc
lub

%

KA GA HA OB FA

 
Abb. 41. Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten nach Schul-/ Bildungsabschluss (n 

= 715) 

 

In der Abbildung 42 ist die Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten 

bei sportlichen Personen aufgeführt. Obgleich die Sportorte „im Park“, „auf der 

Straße/im Hinterhof“ und „an öffentlichen Orten“ immer noch an der Spitze stehen, 

finden sich signifikante Unterschiede im Hinblick auf sportliche Personen. 

Freizeitsportler treiben Sport signifikant häufiger im Park und in der Altentagesstätte, 
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dagegen beschäftigen sich Wiedereinsteiger signifikant häufiger mit Sport auf der 

Straße und im Hinterhof. 
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Abb. 42. Häufigkeit des Sporttreibens an verschiedenen Sportorten bei sportlichen Personen (n = 716) 

 

9.4.2.3 Übungspartner und Vermittlung der Übungsmethode 
9.4.2.3.1 Übungspartner 
Sport wird zum größten Teil mit Freunden/Nachbarn, allein, in der selbstorganisierten 

Sportgruppe sowie mit der Familie ausgeübt. Nur 7 % der Befragten besuchen einen 

Altenclub/ -verein und 2 % haben jugendliche Partner. 
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Abb. 43. Übungspartner (n = 714) 
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Diese Aussage ist auch unabhängig vom Wohnbereich gültig. Im Umland sind 

signifikant häufiger Freunde/Nachbarn beteiligt als am Stadtrand, während dort die 

Familie als Übungspartner in Mittelpunkt steht. Die sportlichen Befragten aus der 

Stadt organisieren ihre Sportgruppen meistens selbst. 
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Abb. 44. Übungspartner nach Wohnbereich (n = 691) 

 

Während Männer oft allein üben, sind Frauen lieber in Gruppen integriert. 
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Abb. 45. Übungspartner nach Geschlecht (n = 710) 
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Der private Bereich i.w.S. der auch mit größerer sozialer Kommunikation verknüpft ist, 

dominiert durchgehend. Nur die älteste Gruppe zieht sich am häufigsten in eine 

persönlich individuelle Sphäre zurück. „Die jungen Alten“ erscheinen kaum im 

Altenclub. 
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Abb. 46. Übungspartner nach Altersgruppe (n = 714) 

 

Freizeitsportler fühlen sich vergleichsweise in selbstorganisierten Sportgruppen wohl. 

Wiedereinsteiger und Sportanfänger ziehen Freunde und Nachbarn vor, vermutlich 

bringt sogar erst die Förderung und die Unterstützung des Freundeskreises jemanden 

dazu, mit Sport wieder anzufangen. Sportanfänger trifft man aber auch allein an, 

weniger aber im Bereich der Familie. 

 

0 10 20 30 40 50 6

Allein

Mit Familie*

Mit Freunden/Nachbarn*

In der selbstorganisierten
Sportgruppe**

Im Altenclub/-verein

Mit Jugendlichen

%

0

Wiedereinsteiger

Sportanfänger

Freizeitsportler

 
Abb. 47. Übungspartner nach den sportlichen Personen (n=714) 
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9.4.2.3.2 Vermittlung der Übungsmethode 
Die Frage „Wie sind Sie zu Ihrem Sport gekommen“ wurde wie folgt beantwortet: 73 

% kamen durch Interesse und allein zum Sport, 46 % durch Übungspartner, ca. 14 % 

über Kursleiter, in der Schule/Hochschule sowie durch Medien und 9 % durch Kinder 

und Ausbildung. Die folgenden Grafiken schlüsseln die Antworten nach 

verschiedenen Parametern auf. 

 

Am Stadtrand liegt das persönliche Interesse niedriger als in den anderen 

Wohnbereichen. Die Stadt bietet dabei bessere Informationsmöglichkeiten, die in der 

breiten Streuung der Antworten augenfällig wird. Ein auffallender Wert besteht auch 

bei der Antwort „Kinder als Vermittler“. 
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Abb. 48. Vermittlung der Übungsmethode nach Wohnbereich (n = 679) 
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Abb. 49. Vermittlung der Übungsmethode nach Geschlecht (n = 679) 
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Geschlechtsspezifisch betrachtet liegen die Werte sowohl für persönliche als auch für 

von außen initiierte Vermittlung dicht beieinander und relativ hoch. Weiterhin zeigt 

sich, dass Männer über die Schule/Hochschule signifikant häufiger als Frauen zum 

Sport kamen (Abb. 49). 

 

Unabhängig vom Alter sind „durch Interesse und allein gelernt“ und „von 

Übungspartnern“ die häufigsten Vermittlungsarten. Die Altersgruppe 50-59 benutzt 

die Vermittlung „durch Interesse u. allein gelernt“ noch häufiger als die anderen. Die 

Vermittlung „von Kindern“ und „von Medien“ wird von der Altersgruppe 70 und älter 

bevorzugt angegeben. „Durch Ausbildung“ und „von Kursleitern“ wird von der 

Altersgruppe 60-65 mehr Aufmerksamkeit geschenkt. 
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Abb. 50. Vermittlung der Übungsmethode nach Altersgruppe (n = 701) 
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Abb. 51. Vermittlung der Übungsmethode nach Sporterfahrung (n = 701) 
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 „Durch Interesse und allein gelernt“ und „von Übungspartnern“ stehen auch unter 

dem Aspekt der Sporterfahrung an der Spitze der Übungsmethoden (Abb. 51). 

 

9.4.2.4 Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer der sportlichen Betätigung 
In diesem Kapitel geht es um die Fragen, wie häufig und intensiv die sportlichen 

Befragten Sport treiben und wie sich die Sportaktivität nach Wohnbereich, Geschlecht, 

Altersgruppe sowie nach Sporterfahrung verändert. Als allgemeiner Befund gilt, dass 

57 % der sportlichen Befragten sich mehrmals in der Woche, drei Stunden und mehr 

mit Sport beschäftigen. 20 % der sportlichen Befragten treiben Sport mindestens 

einmal in der Woche, insgesamt zwei Stunden und mehr. Immerhin bewegen sich 9 % 

der sportlichen Befragten mindestens einmal, aber insgesamt weniger als zwei 

Stunden und 15 % treiben Sport nur unregelmäßig. 
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Abb. 52. Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer nach Wohnbereich (n = 688) 

 

Abbildung 52 zeigt die Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer der sportlichen 

Betätigung nach Wohnbereich. 67 % der sportlichen Befragten aus dem Stadtrand, 50 

% aus dem Umland und 47 % aus der Stadt treiben Sport mehrmals in der Woche 

insgesamt 3 Stunden und mehr. Die sportlichen Befragten, die im Stadtrand wohnen, 

treiben Sport mehrmals in der Woche insgesamt 3 Stunden und mehr signifikant 

häufiger als die sportlichen Befragten, die im Umland und in der Stadt wohnen. 

Darüber hinaus treiben die sportlichen Personen aus der Stadt Sport mindestens 

einmal in der Woche und insgesamt weniger als 2 Stunden signifikant häufiger als die 

sportlichen Personen aus dem Umland. Weiterhin treiben die sportlichen Personen 
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aus dem Umland Sport unregelmäßig und sehr selten signifikant häufiger als die 

sportlichen Personen aus dem Stadtrand. Der vorhergehende Abschnitt hat gezeigt, 

dass Freizeitparks eine wesentliche Rolle bei der Wahl der Sportorte spielen. Die 

meisten sportlichen Personen in China nutzen Freizeitparks als Sportort. Personen, 

die am Stadtrand wohnen, haben also häufiger die Möglichkeit, Freizeitparks einfach 

und günstig zu nutzen, weil viele Parks normalerweise am Stadtrand liegen. Unter 

diesen günstigen Bedingungen können Bewohner, die in der Nähe der Parks wohnen, 

mehrmals Sport ausüben. Dagegen gibt es nur wenige Freizeitparks in der Stadt und 

im Umland, so dass Personen aus diesen Umgebungen den beschriebenen Vorteil 

nicht haben. 

 

Nach Geschlecht ergibt sich kein signifikanter Unterschied bei der Sportaktivität nach 

Häufigkeit und Dauer der sportlichen Betätigung. Über die Hälfte der Männer (59%) 

und Frauen (53%) treiben Sport mehrmals in der Woche insgesamt 3 Stunden und 

mehr. Obgleich Frauen Sport unregelmäßig häufiger als Männern ausüben, zeigt kein 

signifikanter Unterschied. 
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Abb. 53. Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer nach Altersgruppe (n = 710) 

 

Abb. 53 zeigt die Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer der sportlichen Betätigung 

und nach der Altersgruppe. Es wird deutlich, dass fast über die Hälfte der Personen 

aller Altersgruppen mehrmals in der Woche insgesamt 3 und mehr Stunden Sport 

treiben. Mit zunehmendem Alter beschäftigt man sich damit noch intensiver. Die 

Altersgruppe 70 u. älter treibt Sport mehrmals in der Woche insgesamt 3 Stunden und 
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mehr und damit sogar signifikant häufiger als die Altersgruppe 50-59. Logischerweise 

ist die Aussage „unregelmäßig und selten“ bei der Altersgruppe 50-59 

überrepräsentiert und bei der Altersgruppe 70 u. älter unterrepräsentiert. 

 

Im Hinblick auf die Sporterfahrung lässt sich sagen, dass 77 % der Freizeitsportler, 24 

% der Sportanfänger und 37 % der Wiedereinsteiger mehrmals in der Woche 

insgesamt 3 Stunden und mehr Sport treiben. Abb. 54 zeigt deutlich, dass 

Freizeitsportler mit mehrmals in der Woche insgesamt 3 Stunden und mehr signifikant 

häufiger am Sport teilnehmen als Sportanfänger und Wiedereinsteiger. „Mindestens 

einmal in der Woche insgesamt 2 Stunden und mehr bzw. weniger als 2 Stunden“ tritt 

bei Sportanfängern überrepräsentiert auf. Weiterhin treiben Sportanfänger und 

Wiedereinsteiger Sport unregelmäßig/selten signifikant häufiger als Freizeitsportler. 

Insgesamt sind Freizeitsportler häufiger und intensiver aktiv als Sportanfänger und 

Wiedereinsteiger. 
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Abb. 54. Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer nach der Sporterfahrung (n = 710) 

 
9.4.2.5 Entfernung, Verkehrsmittel und Zeitaufwand für den Weg zum 
Sportplatz 
64 % der sportlichen Befragten geben an, dass ihr Sportort in der Nähe liegt und sie 

normalerweise zu Fuß dorthin gehen. 11 % fahren, obgleich ihr Sportort in der Nähe 

liegt, normalerweise mit dem Rad. 9 % gehen gern zu Fuß zum relativ weit entfernten 

Sportort (ca. 2 km), 8 % fahren mit dem Rad sowie 3 % mit dem Bus zum gleich weit 

entfernten Sportort. Ganz wenige sportliche Befragte fahren zum mehr als 5 km 
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entfernten Sportort. Insgesamt wurde ausgesagt, dass die meisten Sportorte in der 

Nähe liegen und man gern zu Fuß geht oder das Fahrrad als Verkehrsmittel benutzt. 

Tabelle 23 zeigt Entfernung und Verkehrsmittel zum Sportplatz nach Wohnbereich. 

„Sportort liegt in der Nähe und ich gehe zu Fuß“ wurde von mehr als der Hälfte der 

sportlichen Befragten aus den 3 Wohnbereichen angegeben. Die Befragten aus dem 

Umland gehen öfter zu Fuß und fahren häufiger mit dem Rad als diejenigen aus den 

anderen Wohnbereichen zum näheren Sportplatz. Auffallend ist, dass Befragte aus 

dem Umland zum mehr als 2 km entfernten Sportplatz signifikant häufiger mit dem 

Rad fahren als die Befragten aus den anderen Wohnbereichen. 

 
Tabelle 23. Entfernung und Verkehrsmittel zum Sportplatz nach Wohnbereich 

% Stadt Stadtrand Umland 
In der Nähe und ich gehe zu Fuß 67.5 67.5 50.7 
In der Nähe und ich fahre mit dem Rad 6.7 9.6 19.4 
Mehr als 2 km entfernt aber ich gehe zu Fuß 7.7 11.3 8.5 
Mehr als 2 km entfernt und ich fahre mit dem Rad 5.2 3.4 16.9 
Mehr als 2 km entfernt und ich fahre mit dem Bus 4.1 2.4 2.5 
Mehr als 5 km entfernt aber ich gehe zu Fuß 4.1 2.4 1.0 
Mehr als 5 km entfernt und ich fahre mit dem Rad 1.5 2.4 .5 
Mehr als 5 km entfernt und ich fahre mit dem Bus 3.1 1.0 .5 
Fallzahl 192 292 201 
 

Mit zunehmendem Alter geht man lieber zu Fuß zu seinem Sportplatz und fährt nicht 

mehr gern mit dem Rad, wenn der Sportplatz in der Nähe liegt. Ansonsten werden die 

näheren Sportplätze von allen Altersgruppen bevorzugt und gern „zu Fuß“ und „mit 

dem Rad“ erreicht. 

 
Tabelle 24. Entfernung und Verkehrsmittel zum Sportplatz nach Altersgruppe 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter
In der Nähe und ich gehe zu Fuß 60.0 59.2 65.0 69.7 
In der Nähe und ich fahre mit dem Rad 15.6 13.1 10.6 5.6 
Mehr als 2 km entfernt aber ich gehe zu Fuß 6.2 8.5 11.9 10.8 
Mehr als 2 km entfernt und ich fahre mit dem Rad 7.1 12.3 8.8 4.1 
Mehr als 2 km entfernt und ich fahre mit dem Bus 2.7 1.5 2.5 4.1 
Mehr als 5 km entfernt aber ich gehe zu Fuß 3.6 3.1 .6 2.6 
Mehr als 5 km entfernt und ich fahre mit dem Rad 1.8 1.5 .6 2.1 
Mehr als 5 km entfernt und ich fahre mit dem Bus 3.1 .8  1.0 
Fallzahl 225 130 160 195 
 

Der Zeitaufwand für den Weg zum Sportplatz nimmt bei fast über der Hälfte der 

Befragten weniger als 15 Minuten in Anspruch. 30 % brauchen 15 bis 30 Minuten, 13 

% brauchen 30 Minuten bis 1 Stunde und nur 7 % brauchen über 1 Stunde. Alles in 

allem ist also der Zeitaufwand gering. 
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Tabelle 25 zeigt den Zeitaufwand für den Weg zum Sportplatz nach Wohnbereich. 

Obgleich die Befragten aus dem Stadtrand „weniger als 15 Minuten zum 

Sportplatz“ und damit öfter als die Bewohner der Stadt und des Umlands nennen, tritt 

kein signifikanter Unterschied auf. Der Wert „15 Minuten bis 30 Minuten“ ist bei 

sportlichen Personen aus dem Umland erwartungsgemäß signifikant höher. 

 
Tabelle 25. Zeitaufwand für den Weg zum Sportplatz nach Wohnbereich 

% Stadt Stadtrand Umland 
Weniger als 15 Minuten 49.2 54.2 44.2 
15 Minuten bis 30 Minuten 26.6 26.0 39.5 
30 Minuten bis 1 Stunde 15.8 11.5 12.8 
Über 1 Stunde 8.5 8.3 3.5 
Fallzahl 177 288 172 
 

Unabhängig von der Sporterfahrung gibt es eine sinkende Tendenz vom geringen 

zum höheren Zeitaufwand für den Weg zum Sportplatz. Wiedereinsteiger nennen als 

Zeitaufwand „weniger als 15 Minuten zum Sportplatz“ signifikant häufiger als 

Freizeitsportler und Sportanfänger. Freizeitsportler nehmen „über 1 Stunde Zeit zum 

Sportplatz“ häufiger als die anderen in Kauf. 
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Abb. 55. Zeitaufwand für den Weg zum Sportplatz nach Sporterfahrung (n = 710) 

 
9.4.2.6 Beeinträchtigung des Sporttreibens durch das Wetter 
Eine starke Wetterabhängigkeit besteht für 34% der Befragten. Alle Angaben 

erweisen sich als wohnortabhängig, denn Beeinträchtigungen sind im Umland stärker 

gegeben als am Stadtrand. Vermutlich machen die vielen Freizeitparks, die am 

Stadtrand liegen, diesen Vorteil aus, weil der Park das sportliche Zentrum bildet und 
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auch bei unbeständiger Witterung schnell aufgesucht werden kann. Wer weite 

Strecken mit dem Rad zurücklegen muss (33%), sieht sich selbst stärker 

wetterabhängig. 43% aus dem Umland nutzen Straße und Hinterhof (siehe Sportorte 

nach Wohnbereich) und finden sich stark vom Wetter beeinträchtigt. 
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Abb. 56. Beeinträchtigung des Sporttreibens durch das Wetter nach Wohnbereich (n = 678) 

 

Abb. 57 zeigt deutlich, dass Männer trotz schlechten Wetters signifikant häufiger 

regelmäßig Sport treiben als Frauen. 
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Abb. 57. Beeinträchtigung des Sporttreibens durch das Wetter nach Geschlecht (n = 697) 

 

Der Einfluss des Wetters nimmt mit höherem Alter ab. Der Anteil derjenigen, die 

sagen „Sporttreiben ist regelmäßig und nicht vom Wetter beeinträchtigt“ ist bei der 

Altersgruppe 70 u. älter sogar unterrepräsentiert (siehe Abb. 58). 
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Abb. 58. Beeinträchtigung des Sporttreibens durch das Wetter nach Altersgruppe (n = 701) 

 

Freizeitsportler zeigen sich weniger wetterempfindlich als Wiedereinsteiger. 
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Abb. 59. Beeinträchtigung des Sporttreibens durch das Wetter nach der Sporterfahrung (n = 701) 

 

9.4.2.7 Gründe für Sportaktivität 
Der Überblick über die Gründe für Sportaktivität (Abb. 60) zeigt mit 88% Gesundheit 

als Hauptimpuls dafür, warum man Sport treibt, gefolgt von 

„Spaß/Unterhaltung“ (72%). In dieses Bild passt der Grund „Angst vor teurer Medizin 

und durch Sport gesund bleiben“ auf dem dritten Platz. Die weiteren Gründe, wie 

„Leistungsgrenze erfahren“ und „Abenteuer durch Sport“ wurden dagegen kaum 

genannt und stehen auf den letzten Plätzen. 
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Abb. 60. Die Gründe des Sporttreibens (n = 711) 

 

Abb. 61 zeigt die Gründe für Sportaktivität nach Wohnbereich. Signifikante 

Unterschiede nach Wohnbereich bestehen bei den Gründen “Angst vor teurer 

Medizin” und „Mehr Sporterfahrung“ im Umland. 
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Abb. 61. Die Gründe für Sportaktivität nach Wohnbereich (n = 688) 

 

Das Geschlecht wirkt sich auf die Erstnennungen nicht aus. „Mehr 

Sporterfahrung“ wird bei den Männern höher geschätzt. Frauen sehen häufiger die 

Möglichkeit, Gewicht abzunehmen und ein gutes Aussehen zu pflegen (Abb.62). 
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Abb. 62. Die Gründe für Sportaktivität nach Geschlecht (n = 707) 
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Abb. 63. Die Gründe für Sportaktivität nach Altersgruppe (n = 711) 

 

Abb. 63 enthält die Gründe für Sportaktivität nach Altersgruppe. Auch hier dominieren 

Gesundheit, Spaß/Unterhaltung, Angst vor teurer Medizin, weiterhin 
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Kontakt/Kommunikation. „Gesundheit“ erreicht dabei Werte von 83 bis 90%. Sport 

wird allerdings mit zunehmendem Alter auch als Zeitvertreib geschätzt. Ist man erst 

einmal 70 und älter, akzeptiert man eine Zunahme medizinischer Behandlung. Alle 

die Gesundheit und damit die Lebensqualität sichernden Aspekte sind im Alter 

zwischen 60-65 verstärkt ins Bewusstsein gerückt. 

 

Die Analyse der Gründe für Sportaktivität ergänzt die o. a. Situationsbeschreibung in 

zwei Punkten: Freizeitsportler unterstreichen Gesundheit, Kontakt/Kommunikation 

und den Zugewinn an Sporterfahrung. Aufgrund positiver Beeinflussung von Anderen 

treiben Anfänger Sport signifikant häufiger als die anderen sportlichen Personen. 

„Spaß/Unterhaltung“ tritt unterrepräsentiert auf. Obgleich keine signifikanten 

Unterschiede bei „ärztlicher Rat/Therapie“, “Angst vor teurer Medizin”, 

„Zeitvertreib“ vorliegen, ist offensichtlich, dass auch hier die Aussicht auf eine bessere 

Gesundheit zum Sport bei Sportanfängern eine Rolle spielt (siehe Abb. 64). 
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Abb. 64. Die Gründe für Sportaktivität nach der Sporterfahrung (n = 711) 

 

9.4.2.8 Sportarten 
Bei der Frage, welche Sportarten von den Befragten zur Zeit betrieben werden, ging 

es um die Sportarten im Bereich Gesundheitssport, Erlebnissport, Breitensport und 

Trendsport. Den Überblick gibt Tabelle 26. 
Tabelle 26. Die gegenwärtig ausgeübten Sportarten (n = 720) 
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Gegenwärtig ausgeübte Sportarten % 
Spazierengehen 53.7 
Schach/Karten 16.9 
Aerobic 15.0 
Yangge 14.1 
Tanzen 13.6 
Fahrradfahren 12.9 
Jogging 12.7 
Badminton 12.4 
TaiChi 11.4 
Fischen 9.0 
Schwimmen 8.9 
Tischtennis 8.2 
QiGong 6.6 
Basketball 6.4 
Walking/Gehen 5.8 
Drachensteigen 5.8 
Bergsteigen 5.5 
Rückwärtslauf 4.9 
Gymnastik/Turnen 3.7 
Seilspringen 3.5 
Eissport 3.0 
Wandern 2.8 
WuShu-Kampfsport 2.3 
Fußball 2.0 
Golf 1.8 
Vita-Parcours 1.7 
Sportreise 1.7 
Mulan-Fächer 1.7 
Tennis 1.6 
Winterschwimmen in Seen 0.8 
Volleyball 0.7 
Sportabenteuer 0.7 
Tauchen 0.4 
Ski-Sport 0.4 
Marathon 0.4 
Klettern 0.4 
Fallzahl 708 
 

Spazierengehen, Schach/Karten (chinesisch), Aerobic, Yangge (chinesisch) stehen 

an der Spitze. Zu den Sportarten, die von den Befragten ebenfalls recht häufig 

ausgeübt werden, zählen zudem Tanzen, Fahrradfahren, Jogging, Badminton, TaiChi, 

Fischen, Schwimmen, Tischtennis und QiGong. Die traditionellen Sportarten stehen 

dabei hoch im Kurs. Schach/Karten, Yangge, TaiChi, QiGong gehören zu der 

traditionellen chinesischen Bewegungskultur; Fahrradfahren, Badminton, Tischtennis 

haben eine lange Tradition und Aerobic, Tanz, Jogging, Fischen sowie Schwimmen 

wurden als Modesport bzw. Trendsport in China eingeführt und offensichtlich 

akzeptiert. 

 

Nach Wohnbereich erscheinen die ersten 12 gegenwärtig ausgeübten Sportarten wie 

in Tabelle 27. aufgeführt. Obwohl Spazierengehen in den 3 Wohnbereichen 
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insgesamt an der Spitze steht, ist es am Stadtrand häufiger vertreten. Yangge spielt 

eine wichtige Rolle in der Stadt, wird aber im Umland kaum bevorzugt. Dagegen 

nimmt Tanzen eine wichtige Rolle im Umland ein. Fahrradfahren liegt auf dem 3. Platz 

am Stadtrand und im Umland, tritt in der Stadt aber nicht besonders in Erscheinung. 

TaiChi wird im Gegensatz zu Stadt und Stadtrand im Umland wenig ausgeübt. 

 
Tabelle 27. Die gegenwärtig ausgeübten Sportarten nach Wohnbereich (n = 720) 

 Stadt Stadtrand Umland 
1 Spazierengehen 44.8% Spazierengehen 62.8% Spazierengehen 49.0% 
2 Yangge 19.8% Schach/Karten 18.8% Tanzen 23.0% 
3 Schach/Karten 19.3% Fahrradfahren 16.4% Fahrradfahren 14.5% 
4 Aerobic 14.6% TaiChi 15.4% Aerobic 13.5% 
5 Fischen 12.0% Yangge 15.4% Jogging 13.0% 
6 TaiChi 11.0% Badminton 15.0% Schach/Karten 12.5% 
7 Tanzen 11.0% Aerobic 14.7% Badminton 11.0% 
8 Jogging 10.9% Jogging 13.3% Tischtennis 10.0% 
9 Badminton 8.9% Fischen 9.9% Schwimmen 10.0% 
10 QiGong 8.3% Tanzen 9.6% Yangge 7.5% 
11 Schwimmen 8.3% QiGong 9.2% Basketball 6.5% 
12 Basketball7.8% Tischtennis 8.9% Fischen 5.5% 
Fallzahl 192 293 200 
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Abb. 65. Die gegenwärtig ausgeübten Sportarten nach Geschlecht (n = 704) 

Obgleich die meisten Sportarten nach Geschlecht durchgehend angegeben wurden, 

fällt auf, dass Frauen die leichten, rhythmischen und gemeinsam ausgeführten 
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Sportarten bevorzugen, während Männer sich mit den einzeln ausgeführten, ruhigen 

und wettkampforientierten Sportarten beschäftigen (siehe Abb. 65). 

 

Tabelle 28 zeigt einen Überblick über die gegenwärtig ausgeübten Sportarten nach 

Altersgruppe. Sportarten, die mit stärkerer körperlicher Belastung verbunden sind, 

werden von älteren Menschen gemieden und dagegen die ruhigen, leichten, 

langsamen Sportarten, die mit weniger körperlicher Belastung und damit weniger 

Verletzungsgefahr einhergehen, häufiger ausgeübt. 

 
Tabelle 28. Die gegenwärtig ausgeübten Sportarten nach Altersgruppe 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Aerobic 14.9 15.6 12.2 16.8 
Badminton 14.0 13.1 11.5 10.7 
Basketball* 4.4 11.7 3.9 7.1 
Bergsteigen* 2.2 5.5 8.3 7.1 
Drachensteigen 4.4 5.5 6.4 7.1 
Fahrradfahren 13.2 13.3 14.7 10.7 
Fischen** 3.5 6.1 10.3 16.3 
Jogging 11.8 9.4 14.1 14.8 
Qi Gong* 1.8 7.8 9.0 9.7 
Rückwärtslaufen** 0.5 2.3 7.7 9.7 
Schach/Karten(chines..)** 11 11.7 19.3 25.5 
Seilspringen(chines.) 3.6 2.3 5.8 2.6 
Schwimmen 10.5 13.3 6.4 6.1 
Spazierengehen* 50.9 41.4 57.1 62.3 
Tanzen** 20.2 15.6 11.5 6.1 
TaiChi** 3.5 16.4 14.1 15.3 
Tischtennis* 9.2 13.3 7.1 4.6 
Walking/Gehen** 3.1 3.9 6.4 9.7 
Yangge(chines.) 9.7 16.4 14.1 17.9 
Fallzahl 228 128 156 196 

 

Abb. 66 zeigt die Sportarten nach Sporterfahrung. Nach dem Spitzenreiter 

Spazierengehen votieren Wiedereinsteiger häufiger für Tanzen, Yangge, Tischtennis. 

Die aktiveren Sportarten Walking/Gehen, Schwimmen, Badminton und Aerobic 

werden von Sportanfängern häufiger bevorzugt. TaiChi, Schach/Karten, Jogging und 

Fahrradfahren führen bei den Freizeitsportlern. 
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Abb. 66. Die gegenwärtig ausgeübten Sportarten nach der Sporterfahrung (n = 708) 

 

9.4.2.9 Wunsch nach vermehrter Sportaktivität 
Die Frage „Würden Sie mehr Sport treiben“ wurde von den sportlichen Befragten sehr 

positiv beantwortet. 48 % würden ihre Aktivität gern ausdehnen, 51 % zumindest 

beibehalten, nur 0.2% möchten aufhören. Ein ähnliches Votum findet sich in allen 

Kategorien der Befragten. Dies zeigt einen starken Willen und eine gewisse Stabilität 

bei den Befragten. Der Wunsch nach vermehrter Sportaktivität ist bei der 

Altersgruppe 60-65 sowie bei Sportanfängern am größten (siehe Tabelle 29 und 30). 

 
Tabelle 29. Wunsch nach vermehrter Sportaktivität nach Altersgruppe (n = 720) 
 
% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Ja, gerne vermehrt 48.7 54.8 48.6 43.9 
Nein, weiter wie jetzt 50.8 43.5 51.4 55.0 
Nein, gerne weniger .5 1.7  .5 
Nein, möchte aufhören    .5 
Fallzahl 197 115 140 189 
 
 
Tabelle 30. Wunsch nach vermehrter Sportaktivität nach Sporterfahrung (n = 720) 
 
% Freizeitsportler Sportanfänger Wiedereinsteiger 
Ja, gerne vermehrt 49.9 58.8 42.5 
Nein, weiter wie jetzt 49.3 39.7 57.1 
Nein, gerne weniger .6 1.5 .5 
Nein, möchte aufhören .3   
Fallzahl 361 68 212 
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9.4.3 Sportinaktivität 
Abschnitt 9.4.1 zeigt, dass 40 % aller Befragten sportlich inaktiv sind, davon wiederum 

41 %, die nicht mehr fähig sind, Sport zu treiben. In diesem Abschnitt wird die 

Sportinaktivität genauer differenziert: Warum treibt man keinen Sport, warum hat man 

Sport aufgegeben, welche Intentionsbildung und Intentionsrealisierung gibt es, unter 

welchen Bedingungen würden Inaktive mit Sport beginnen? 

 

9.4.3.1 Gründe für Inaktivität 
Die Gründe, die die Befragten für ihre Inaktivität anführen, werden in Tabelle 31 

dargestellt. Gründe „ich bin zu alt“, „Zeitmangel“, „Gesundheitsprobleme“, 

„Angewohnheit, keinen Sport zu treiben“, „soziales Umfeld treibt keinen Sport“ und 

„Sport macht keinen Spaß/andere Hobbys“ stehen dabei an der Spitze. Der Grund 

„ich bin zu alt“ steht deutlich an erster Stelle und fast die Hälfte aller Inaktiven gibt ihn 

an. Die eher objektiven Gründe beispielsweise „fehlende Information“, „fehlende 

Anleitung“, „Kosten/Finanzielle Probleme“, „nicht passende/fehlende Angebote“, 

„fehlende Organisation“, „Sportort ist zu weit entfernt/Schlechte Verkehrsanbindung“, 

„wenig Übungsorte/schlechte Sportanlage“ folgen deutlich danach. 

 
Tabelle 31. Gründe, weshalb kein Sport getrieben wird ( aller inaktiven Befragten) 

Gründe der Inaktivität % 
Ich bin zu alt u. zum Sporttreiben nicht geeignet 44 
Zeitmangel 32 
Schlechter Gesundheitszustand 29 
Angewohnheit, keinen Sport zu treiben 27 
Soziales Umfeld treibt keinen Sport 24 
Sport macht keinen Spaß, habe andere Hobbys 22 
Fehlende Information 19 
Fehlende Anleitung 17 
Kosten zu hoch sowie finanzielle Probleme 17 
Sonstiges 16 
Nicht passende/fehlende Angebote 15 
Fehlende Organisation 12 
Sportort ist zu weit entfernt und schlechte Verkehrsanbindung 11 
Wenig Übungsorte/schlechte Sportanlage 11 
Kein Partner vorhanden, will nicht allein 9 
Schlechte Luft in der Stadt 8 
Familie/Freunde fördern mich nicht  7 
Schlechte körperliche Fähigkeit u. Angst ausgelacht zu werden 7 
Sport tut mir nicht gut, ich bin danach immer müde 6 
Keine geeigneten Übungsleiter und Übungspartner 4 
Verletzung 4 
Fallzahl 482 
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Abb. 67 zeigt die Gründe für Sportinaktivität nach Wohnbereich. Finanzielle Gründe 

und Angst vor schlechter Luft kennzeichnen die Stadt, persönliche und pragmatische 

Begründungen den Stadtrand. Dem Umland fehlt es an Zeit, Information und sozialer 

Unterstützung, es scheint tendenziell aber einsatzbereiter zu sein, während Sport in 

der Stadt selbstverständlicher ist, wenn nicht Kosten oder schlechte Luft dagegen 

sprechen. Warum die „Angewohnheit, keinen Sport zu treiben“ bei den Inaktiven aus 

dem Stadtrand signifikant erhöht ist, erklärt sich an dieser Stelle nicht. 
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Abb. 67. Die Gründe für Sportinaktivität nach Wohnbereich (n = 476) 

 

Die Gründe für Sportinaktivität scheinen deutlich geschlechtsspezifisch geprägt zu 

sein. Männer führen „Zeitmangel“ und persönliche Gründe häufiger ins Feld, Frauen 

vermissen eher passende Angebote. Es überrascht, dass sich sowohl Männer als 

auch Frauen oft selbst als zu alt für Sport empfinden (Abb.68). 
 



9. Ergebnis (Empirischer Teil) 193 

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50

Zeitmangel**

Kosten/finanzielle Probleme

Zu alt, zum Sport nicht geeignet

Schlechter Gesundheitszustand

Fehlende Infomationen

Sportort weit entfernt/schlechte Verkehrsanbindung*

Fehlende Organisation

Fehlende Anleitung und Sportkenntnisse

Sport macht keinen Spaß/andere Hobbys

Nicht passende/fehlende Angebote*

Wenig Übungsorte/ schlechte Sportanlage

Angewohnheit, keinen Sport zu treiben

Soziales Umfeld treibt keinen Sport

%

Weiblich

Männlich

 
Abb. 68. Die Gründe für Sportinaktivität nach Geschlecht (n = 482) 

 
Tabelle 32. Die Gründe für Sportinaktivität nach Altersgruppe 

% 50-59 60-65 66-70 70 u. älter 
Zeitmangel** 56 32 24 14 
Kosten zu hoch /finanzielle Probleme 23 16 12 14 
Ich bin zu alt zum Sporttreiben nicht geeignet** 11 32 57 77 
Schlechter Gesundheitszustand** 11 21 31 51 
Fehlende Informationen 22 19 21 14 
Sportort weit entfernt/schlechte Verkehrsanbindung 11 11 14 10 
Fehlende Organisation 11 12 16 9 
Fehlende Anleitung und Sportkenntnisse* 17 16 9 23 
Sport macht keinen Spaß, habe andere Hobbys 22 29 21 20 
Nicht passende/fehlende Angebote 12 12 15 18 
Geringe Übungsorte/schlechte Sportanlage 13 9 11 11 
Angewohnheit, keinen Sport zu treiben* 19 32 26 35 
Kein Partner, will nicht alleine Sport treiben 8 10 11 9 
Schlechte Luft in der Stadt* 7 7 14 4 
Soziales Umfeld treibt keinen Sport 20 29 27 23 
Fallzahl 149 90 101 141 
 

Die 50 bis 59jährigen leiden mehr als andere Altersgruppen unter „Zeitmangel“, 

während fehlende Angewohnheit, gesundheitliche Gründe oder die Tatsache, dass 

man sich für Sport zu alt fühlt, wenig unrelevant sind. Die letzten beiden Aussagen 

überwiegen mit zunehmendem Alter, auch bei den Inaktiven. Bei der Altersgruppe 70 

u. älter erscheinen sie schließlich signifikant erhöht. Dagegen wird hier der Grund 



9. Ergebnis (Empirischer Teil) 194 

„Zeitmangel“ als unbedeutend eingestuft. Die Ältesten bedauern am häufigsten 

„fehlende Anleitung und Sportkenntnisse“. Der Grund „Angewohnheit, keinen Sport zu 

treiben“ ist bei der Altersgruppe 50-59 im Vergleich zu den anderen Altersgruppen 

unterrepräsentiert. 

 

Die Gründe für die aktuelle Inaktivität decken sich weitgehend mit den Gründen, die 

zur Aufgabe der sportlichen Aktivität bzw. zu gar keiner Sportbetätigung geführt 

haben. Für die Inaktiven, die den Sport aufgegeben haben, sind hauptsächlich 

subjektive Gründe ausschlaggebend. Negative infrastrukturelle Bedingungen 

verhindern zusätzlich weiteres Sportengagement. Mit dieser Kombination 

argumentieren auch die per se nicht sportlichen Inaktiven, wobei die infrastrukturellen 

Bedingungen stärker gewichtet werden. Die Gruppe unterliegt ebenfalls mehr den 

sozialen Bedingungen. Sicher ist unter dem Aspekt der Inaktivität die Wechselwirkung 

zwischen infrastrukturellen, sozialen und persönlichen Gründen nicht aus dem Auge 

zu verlieren. 

Schließlich treten einige signifikante Unterschiede zwischen den Inaktiven, die 

aufgegeben haben, und den gar nicht sportlichen Inaktiven auf, „Kosten/Finanzielle 

Probleme“ und „Schlechte Luft in der Stadt“ führen oft zur Aufgabe. Ein „müdes“, 

uninteressiertes Umfeld lässt es erst gar nicht zur Eigeninitiative kommen. 

 
Tabelle 33. Gründe, weshalb das Sporttreiben aufgegeben wurde bzw. weshalb man nicht sportlich 

war 

% NMFS NS  
Ich bin zu alt und zum Sporttreiben nicht geeignet* 37 49 
Zeitmangel 32 32 
Kosten zu hoch sowie finanzielle Probleme* 21 13 
Schlechter Gesundheitszustand 25 32 
Fehlende Informationen 17 20 
Angewohnheit, keinen Sport zu treiben** 16 36 
Sport macht keinen Spaß, habe andere Hobbys* 15 28 
Fehlende Organisation 12 12 
Fehlende Anleitung und Sportkenntnisse* 12 21 
Nicht passende/fehlende Angebote 12 17 
Wenig Übungsorte/schlechte Sportanlage 12 11 
Schlechte Luft in der Stadt* 11 5 
Soziales Umfeld treibt keinen Sport** 11 33 
Sportort ist zu weit entfernt und schlechte Verkehrsanbindung 10 12 
Kein Partner vorhanden, ich will nicht alleine Sport treiben 9 10 
Familie/Freunde fördern mich nicht* 3 10 
Schlechte körperliche Fähigkeit und Angst ausgelacht zu werden 5 8 
Verletzung 4 4 
Sport tut mir nicht gut, danach bin ich immer müde 3 8 
Keine geeigneten Übungsleiter und Übungspartner 3 4 
Fallzahl 199 283 
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9.4.3.2 Wunsch nach Sporttreiben und Übersicht über mögliche Einstiegshilfen 
9.4.3.2.1 Wunsch nach Sporttreiben 
Eigentlich möchten durchschnittlich 31 % der Sportinaktiven mit Sport beginnen. 

Dieses knappe Drittel besteht hauptsächlich aus Inaktiven aus dem Umland, Frauen, 

der Altersgruppe 50-59 und Menschen mit höherem Schul-/Bildungsabschluss. Ob 

und welche Einstiegshilfen benutzt werden können, entscheidet darüber, ob der 

Wunsch realisiert wird. 

 

9.4.3.2.2 Übersicht über mögliche Einstiegshilfen 
Insgesamt werden verbesserte Gesundheit und ärztliche Empfehlung, hinreichende 

Zeit, verbesserte Infrastruktur, passende Sportorganisation/ -angebote, Förderung 

durch das soziale Umfeld, sowie wenig Kosten bzw. verbesserte finanzielle Lage und 

die Umwelt als die möglichen Einstiegshilfen von den Inaktiven angegeben. 

 
Tabelle 34. Die möglichen Einstiegshilfen 
 % 
Wenn es mir gesundheitlich besser ginge 58 
Wenn mein Arzt es mir empfehlen würde 45 
Wenn das Angebot meinem Können, meinen Fähigkeiten angepasst wäre 31 
Wenn ich mehr Zeit, auch geringere berufliche oder familiäre Belastung hätte 29 
Wenn ich mit der gleichaltrigen Gruppe und auf gleichem Niveau üben könnte 29 
Wenn es ein passendes Angebot in meiner Nähe gäbe 26 
Wenn richtige (nette) Leute mitmachen könnten 20 
Wenn ich mit Familie, Freunden und Bekannten Sport treiben könnte 18 
Wenn ich es mir leisten könnte 15 
Wenn die Luft in der Stadt besser wäre 14 
Sonstiges 10 
Fallzahl 463 
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Abb. 69. Die möglichen Einstiegshilfen nach Wohnbereich (n = 463) 
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Die befragten Personen der einzelnen Wohnbereiche unterscheiden sich nur wenig in 

ihrer Bewertung der Einstiegshilfen, wobei die Stadt wohl den Vorteil bereits vieler 

vorhandener Angebote genießt (Abb. 69). 

 

Männer und Frauen stimmen weitgehend überein, bis auf eine verstärkte Nennung 

der verbesserten Gesundheit bei Männern und finanzieller Gründe bei Frauen. 

Frauen haben auch das soziale Umfeld und die Infrastruktur der Sportorganisation 

und -angebote deutlicher im Blick als Männer. 
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Abb. 70. Die möglichen Einstiegshilfen nach Geschlecht (n = 463) 
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Abb. 71. Die möglichen Einstiegshilfen nach Altersgruppe (n = 462) 
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Gesundheit, ärztliche Empfehlung, passende/geeignete Angebote und die 

gleichaltrige Gruppe bilden das vordere Feld der Aussagen nach Altersgruppen. Auch 

hier wünschen sich die 50-59-jährigen wieder mehr Zeit. Die „ärztliche 

Empfehlung“ ist in der Altersgruppe 70 u. älter sehr wichtig. Allen ist daran gelegen, 

ein passendes Angebot zu finden (Abb. 71). 

 

Die nicht sportlichen Aktiven scheinen auf „ärztliche Empfehlung“, 

„passende/geeignete Angebote“ und „eine gleichaltrige Gruppe zu warten, während 

andere ihre Zeit wahrscheinlich schon anders verplant haben. Allerdings liegt die 

grundsätzliche Motivation höher als bei denjenigen, die nicht mehr fähig sind Sport zu 

treiben, was auch in der bisherigen unterschiedlich ausgeprägten Sporterfahrung 

begründet liegen kann. Man kann durchaus vermuten, dass persönlich 

zugeschnittene Einstiegshilfen einen, wenn auch späten, Impuls geben können, noch 

in Sport einzusteigen. 
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Abb. 72. Die möglichen Einstiegshilfen nach Inaktiven (n = 463) 

 

9.4.4 Sportausgabe (Sportkonsum) 
9.4.4.1 Monatliche Ausgaben im Sportbereich 
Angesichts des hohen Anteils der Sportaktiven und des nicht zu vernachlässigenden 

Anteils der Inaktiven, die mit Sport beginnen möchten, ist es auch wichtig, über 

Sportausgabe/Sportkonsum nachzudenken. Die Frage „Wie viel Geld haben Sie im 



9. Ergebnis (Empirischer Teil) 198 

letzten Jahr durchschnittlich im Monat für Sport ausgegeben“ wurde von allen 

Befragten beantwortet. Insgesamt treffen wir auf relativ geringe Sportausgaben bei 

der Untersuchungsgruppe. Über die Hälfte der Befragten hat keine Sportausgaben, 

18 % der Befragten haben nur weniger als 10 Yuan im Monat zur Verfügung, 15 % 

der Befragten geben weniger als 50 Yuan im Monat aus, 8 % der Befragten 50-100 

Yuan. Nur 3 % liegen zwischen 100 bis 200 Yuan bzw. über 200. 

 

Die allgemeine Tendenz sieht folgendermaßen aus:  

 Männer geben mehr Geld aus als Frauen 

 Je höher der Schul-/ Bildungsabschluss ist, desto mehr gibt man aus 

 Mit zunehmendem Alter hat man weniger Geld zur Verfügung 

 Freizeitsportler investieren mehr Geld als die anderen sportlichen Personen und 

Sportinaktive geben ganz wenig aus. 

 

9.4.4.2 Zweck der Sportausgabe 
Da Sportinaktive kein Geld ausgeben, wird im Folgenden der Zweck der 

Sportausgabe nur für die Sportaktiven dargestellt. 

Mit 60 % steht Kleidung an erster Stelle der Sportausgabe. Geräte, Bücher, 

DVD´s/Kassetten folgen auf dem 2. Platz, Sportevents ansehen und Sportreisen 

folgen und Gebühren, wie beispielsweise für Kurse/Ausbildung, Club und Verein 

spielen dann weiter eine Rolle. Prävention und Rehabilitationsaspekte dürfen nicht 

übersehen werden. 
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Abb. 73. Zweck der Sportausgabe (n = 348) 
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Für Kleidung und Geräte geben die Befragten aus dem Umland signifikant mehr aus, 

bei Informationsmaterial tätigt man am Stadtrand mehr Ausgaben. Die Ausgabe 

„Wettspiel ansehen“ ist bei den Befragten aus dem Stadtrand signifikant niedrig. 
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Abb. 74. Zweck der Sportausgabe nach Wohnbereich (n = 338) 

 

Kleidung ist für beide Geschlechter wichtig. Sportausgaben für Bücher, DVD´s und 

Kassetten, Kurse/Ausbildung werden signifikant häufiger bei den Frauen angetroffen 

(p<.05). Im Gegensatz dazu schauen sich Männer häufiger Wettspiele an. 
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Abb. 75. Zweck der Sportausgabe nach Geschlecht (n = 348) 
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Kleidung ist in allen Altersgruppen gefragt, in der Altersgruppe 50-59 häufiger als in 

den anderen Gruppen. Die 60-65-Jährigen unternehmen, vielleicht im Sinne des 

Begriffs der „Neuen Alten“, mehr Anstrengungen, sich sportlich weiterzubilden oder 

selbst aktiv zu sein. Der Unterhaltungswert tritt dahinter zurück. 

 

0 50 100 150 200 250

Kleidung

Geräte

Bücher, DVD´s und Kassetten

Kurse/Ausbildung*

Sportclub/Benutzung der Anlage

Wettspiele ansehen*

Sportreisen*

Prävention und Reha

Sportvereine

Sonstiges

%

50-59
60-65
66-70
70 u. älter

 
Abb. 76. Zweck der Sportausgabe nach Altersgruppe (n = 348) 

 

Die Sporterfahrung bedingt nur kleine Unterschiede bei der Sportausgabe. 

Freizeitsportler geben mehr Geld für Kleidung und Geräte aus; Sportanfänger für 

Bücher, DVD´s und Kassetten, Kurse/Ausbildung und Sportclub/Benutzung der 

Anlage. Wiedereinsteiger bevorzugen „Wettspiele ansehen“ und Sportreisen. 
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Abb. 77. Zweck der Sportausgabe nach der Sporterfahrung (n = 348) 
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9.4.5 Infrastruktur der Sporteinrichtungen 
9.4.5.1 Die Situation der Infrastruktur 
Die Frage nach Sporteinrichtungen in der Nähe ergibt die Antworten 

Wander-/Spazierwege, Park, Altentagesstätte/Altenclub, Wohnumgebung mit 

Sporteinrichtung und öffentliche Plätze mit Sporteinrichtung. Weniger verbreitet sind 

Schwimmhallen/Freibäder, Fitness-Studios/Sportclubs, Sportverein, 

Schul-/Hochschulhalle und Rehazentrum. Bemerkenswert ist, dass 47 % der 

Befragten nicht wissen, ob es in ihrer Nähe einen Sportverein gibt. Auch Rehazentren, 

Schul-Hochschulhallen, Altentagesstätten/Altenclubs und Fitness-Studios/Sportclubs 

sind entsprechend wenig bekannt, dies gilt vor allem für das Umland. 

 
In der Stadt ist man mit Sporteinrichtungen, wie öffentlichen Plätzen, Wohnumgebung, 

Sportvereinen vertraut. Fitness-Studios/Sportclubs, Schul-/Hochschulhallen, 

Rehazentren sind am Stadtrand hinreichend bekannt. Schwimmhallen und Freibäder 

haben ihren Platz im Bewusstsein der Stadtbewohner, weniger – den Umständen 

entsprechend – Parks in der Stadt. 
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Abb. 78. Sporteinrichtung nach Wohnbereich (n = 1039) 
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9.4.5.2 Zustimmung zu Maßnahmen zur weiteren Entwicklung der städtischen 

Sportangebote 
Öffentliche Freizeitplätze mit Sporteinrichtungen und Wohnumgebungen mit 

Sporteinrichtungen erfreuen sich größter Beliebtheit, gefolgt vom Sportzentrum für 

Senioren und Wander-/Spazierwegen. Die Zustimmung schwindet mit wachsender 

Entfernung. Naturverbundene Sporteinrichtungen werden sehr geschätzt. 
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Abb. 79. Zustimmung zu Maßnahmen zur weiteren Entwicklung der städtischen Sportangebote (n = 

1234) 

 

Als allgemeine Tendenz gibt es – wenig überraschend - Zustimmung zu Maßnahmen 

zur weiteren Entwicklung der städtischen Sportangebote, wobei der Stadtrand ein 

hohes Bedürfnis an Sporteinrichtungen formuliert. Hier steht auch ein Winterangebot 

stärker als in der Stadt im Vordergrund. Schwimmhallen und Freibäder stehen bei den 

Personen aus dem Umland oben auf der Wunschliste, dagegen sind die sportliche 

Gestaltung der Wohnumgebung und organisierter Sport zweitrangig im Vergleich zu 

den anderen Wohnbreichen (Abb.80). 
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Abb. 80. Zustimmung zu Maßnahmen zur weiteren Entwicklung der städtischen Sportangebote nach 

Wohnbereich (n = 1204) 
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Abb. 81. Zustimmung zu Maßnahmen zur weiteren Entwicklung der städtischen Sportangebote nach 

Altersgruppe (n = 1204) 
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Abb. 81 zeigt die Zustimmung zu Sporteinrichtungen nach Altersgruppen. Öffentliche 

Freizeitplätze mit Sporteinrichtungen und Wohnumgebungen mit Sporteinrichtungen 

stehen an erster Stelle. Es wird auch deutlich, dass die Altersgruppe 50-59 die 

niedrigste Zustimmungsrate zu den Sporteinrichtungen erreicht. Die signifikanten 

Unterschiede zeigen, dass Zentren, Beratungsbüros, Sportorte mit passenden 

Anlagen eher das Bedürfnis der Altersgruppe 70 u. älter darstellen. Für 

Fitness-Studios/Sportclubs und Sportvereine für Senioren ist die Altersgruppe 60-65 

der Hauptadressat. Die jüngere Gruppe fordert weniger Wintermaßnahmen. Mit 70 u. 

älter werden Schwimmmöglichkeiten weniger interessant, Wander-/ Spazierwege 

treten bei der Altersgruppe 50-59 deutlich unterrepräsentiert auf (p<.05). 

 

Die Sporterfahrung ändert nichts an der Bedeutung der öffentlichen Freizeitplätze mit 

Sporteinrichtung und der Wohnumgebung mit Sporteinrichtung, besonders bei 

Wiedereinsteigern. Freizeitsportler zeigen ein insgesamt größeres Interesse an den 

Bereichen Fitness-Studios/Sportclubs, Büro für Sportberatung/Anleitung, Sportverein 

für Senioren, Sporthochschule/Sportausbildung für Senioren und Sportorten mit 

passenden Anlagen. 
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Abb. 82. Zustimmung zu Maßnahmen zur weiteren Entwicklung der städtischen Sportangebote nach 

der Sporterfahrung (n = 707) 
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9.4.6 Sportverständnis 
Im Hinblick auf Sportaktivität und –inaktivität ist es sinnvoll, das Sportverständnis der 

Befragten von ihnen selbst interpretieren zu lassen. Abbildung 83 gibt zunächst einen 

Überblick über die Begriffe, die mit dem Wort „Sport“ verbunden werden. 

Dabei zeigt sich, dass die Befragten bei Sport zunächst an Bewegung, Gesundheit, 

Fitness und Freude/Spaß denken. Kameradschaft, Entspannung, gesunde 

Lebensführung, Training und Selbstverwirklichung bilden das Mittelfeld. Negativ 

besetzte Begriffe, wie Zwang/Pflicht, Betrug/Doping, Aggression, Kommerz/Geld, 

Risiko und Verletzungen, werden dagegen nur von einer Minderheit direkt mit dem 

Sport in Verbindung gebracht. 
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Abb. 83. Sportverständnis (n = 1236) 
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Frauen fassen Sport häufiger als Mittel für Gesundheit und gutes Aussehen auf, 

dagegen denken Männer eher an Freunde/Spaß, Leistung und Konkurrenz. Dies lässt 

jedoch mit zunehmendem Alter nach und wird durch Entspannung, Freiheit, 

Lebensstil, gesunde Lebensführung und Selbstverwirklichung ersetzt. Körpergefühl, 

Training, Spiel, Selbstdisziplin, gutes Aussehen, Grenzerfahrung, Verletzung, 

Kommerz/Geld sowie Show bestimmen das Sportbild der Altersgruppe 60-65. Auch 

Freizeitsportler erleben Sport vielseitig. Sportanfänger denken bei Sport häufiger an 

Anstrengung, Selbstdisziplin, Leistung, Grenzerfahrung, Risiko, Individualität und 

Aggression. Wiedereinsteiger genießen Bewegung, Freude/Spaß und Fitness. Sport 

als Verletzungsgefahr wird häufiger von den nicht sportlichen Personen gesehen. 



10. Reflexion (Empirischer Teil)  207 

10 Reflexion 

10.1 Reflexion der Methode 

Bei empirischen Erhebungen untersucht man entweder alle in Frage 

kommenden Untersuchungseinheiten oder man zieht Stichproben aus den 

entsprechenden Grundgesamtheiten. Die Erfassung aller in Frage 

kommenden Untersuchungseinheiten ist häufig nicht zu realisieren. Diese 

Probleme machen deutlich, dass es zwar theoretisch denkbar, praktisch 

dagegen kaum möglich ist, Untersuchungen an Grundgesamtheiten 

durchzuführen. Darüber hinaus stünde die Qualität der Ergebnisse in keinem 

Verhältnis zum betriebenen Aufwand. 

 

Es gibt mehrere Stichprobenerhebungstechniken, z.B. Zufallsstichprobe, 

anfallende Stichprobe, geschichtete Stichproben, Klumpen-Stichproben 

(Stichprobencluster), mehrstufige Stichprobenverfahren etc. Eine zentrale 

Rolle in der Stichprobenerhebungstechnik spielen so genannte 

Zufallsstichproben, da nur sie eine uneingeschränkte Anwendung statistischer 

Verfahren gestatten. Die Erhebung einer Zufallsstichprobe ist in der Praxis 

häufig mit Schwierigkeiten verbunden. Diese können zu Verzerrungen der 

Ergebnisse führen, wenn die Stichprobe nicht repräsentativ für die 

Grundgesamtheit ist (vgl. Bös, Hänsel & Schott, 2000). 

 

Es ist schwer mit nur wenigen Helfern sowie ohne finanzielle Unterstützung 

geeignete und saubere Stichproben zu beschaffen und eine Untersuchung 

zum Thema durchzuführen. Vor diesem Hintergrund wurde die hier vorgelegte 

Erhebung so gestaltet, dass im Sinne einer geschichteten Stichprobe drei 

Wohnbereiche von Zentrum der Stadt Shenyang aus nach außen gewählt und 

mit Hilfe der Einwohnerlisten der Wohnviertel die Stichproben gezogen wurden. 

Trotzdem ergeben sich allgemein die übliche Toleranzgrenze beeinflussbarer 

Faktoren. Darüber hinaus erwies es sich auch als sinnvoll, die Methode der 

Beobachtung neben der Erhebung zu verwenden. Dies wurde im Bereich der 
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Sportaktivität berücksichtigt, aber auch im Hinblick auf die Nennung der 

Sportarten, Sportorte etc. 

Angesichts der Tatsache, dass es sehr viele ältere Menschen in China gibt 

und nur eine begrenzte Stichprobe untersucht worden ist, bedeutet dies, dass 

mit der Untersuchungsgruppe keine Aussagen über ganz China gemacht 

werden können. 

 

10.2 Reflexion zum Ergebnis 

10.2.1 Erörterung der allgemeinen Lebenssituation 

Kapitel 9 zeigt die allgemeine Lebenssituation der befragten Personen im Alter, 

und sie erscheint differenziert. Der relativ niedrige Schul-/ Bildungsabschluss 

und die relativ frühe Beendigung der Berufstätigkeit sind besondere Merkmale 

der Lebenssituation alter Menschen in China. 

Angesichts der ungleichen Verteilung des Bildungsstandes zwischen Männern 

und Frauen und der Abwertung ihrer Ausbildung in den letzten Jahrzehnten 

besitzen Frauen und ältere Menschen einen eher niedrigeren Schul-/ 

Bildungsabschluss. 

 

Früher in den Ruhestand zu treten ist ein typisches Merkmal der Beendigung 

der Berufstätigkeit in China. Dies ist auch bei der Untersuchungsgruppe der 

Fall. Über die Hälfte der Befragten hat ihre Berufstätigkeit unter 55 Jahren 

beendet und die meisten davon sind Personen, die einen niedrigen Schul-/ 

Bildungsabschluss besitzen. Darüber hinaus beenden Frauen ihre 

Berufstätigkeit früher als Männer, sie erhalten überdies relativ niedrige Renten. 

Insofern könnte man sie sogar als „die späten Arbeitslosen“ bezeichnen, weil 

wegen des schlechten Arbeitsmarkts ihre Berufstätigkeit erzwungenermaßen 

aufhört und der Ruhestand früher und mit weniger Rente beginnt. Fast 40 % 

der älteren Männer und über 70 % der älteren Frauen müssen hier dazu 

gezählt werden. Dies zeigt, dass das Bildungsniveau eine wesentliche Rolle 

für die Ruhestandssituation der Alten spielt. Mit einem hohen Bildungsniveau 
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ist ein abgesicherter Ruhestand verbunden. Im Zusammenhang mit dem nicht 

optimalen Sozialsystem für das Alter in China muss die allgemeine 

Lebenssituation der Alten als nicht gut bezeichnet werden. 

 

Ein nicht optimaler Gesundheitszustand und relativ niedrige Einkommen 

stellen weitere Merkmale der Lebenssituation im Alter in China dar. Obwohl 

die Befragten ihre Gesundheit selbst als relativ gut einschätzen, muss man 

von einem eingeschränkten Zustand ausgehen. Wie in Kapitel 9 dargestellt 

leidet über die Hälfte der Befragten an mindestens einer chronischen 

Krankheit im letzten Lebensabschnitt. Die Älteren müssen dazu im 

Durchschnitt eine angespannte finanzielle Lage akzeptieren. 27 % erhalten ein 

Einkommen unter 500 Yuan, 38 % zwischen 500 und 1000 Yuan. Die 

Grundlebenshaltungskosten in der Stadt liegen in China bei ca. 500 bis 1000 

Yuan pro Person. Dies bedeutet, dass ca. 30 % der Älteren nicht über ein 

ausreichendes Einkommen zur Deckung der Grundlebenshaltungskosten 

verfügen und nur knapp über die Hälfte diese bezahlen können. Das 

Einkommen richtet sich nach Geschlecht, Lebensalter, Schul-/ 

Bildungsabschluss und Berufstätigkeit. Auf diese wie genannten Merkmale 

des Alters wird auch von anderen Autoren in China hingewiesen (Liang 2003, 

S. 36; Tang et al. 2004, S. 464ff; Ma 2002, S. 11f. und Fang et al. 2003, S. 

185). 

 

Geschichte, Tradition, Kultur, Sozialwesen, Politik sowie Bildung können 

Gründe für die besondere Lage der alten Generation sein. Natürlich kann man 

dies nicht für ganz China aussagen, es gibt jedoch zahlreiche Städte, die noch 

weniger gut als die Stadt Shenyang erscheinen. Ein niedriger Schul-/ 

Bildungsabschluss und niedrige Einkommen bedingen eingeschränkte 

Lebensqualität und einen ebensolchen Lebensstandard. Die schlechte 

finanzielle Lage, ein unsicheres Sozialsystem sowie die Tradition der 

Familienerziehung bestimmen die Ausgaben der älteren Menschen. Sie geben 
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ihr Geld für Ernährung, Medizin, Wohnen, Kinder/Enkelkinder aus und sparen. 

Das Ziel „Sparen“ wird mit zunehmendem Lebensalter wichtiger. 

 

Es gibt weder eine passende soziale Altersversorgung noch eine 

Krankenkasse in China. Vor dieser Situation müssen die oben genannten 

Merkmale „soziale Probleme“ gesehen werden. Dies spiegelt sich auch in den 

gegenwärtigen Sorgen der Befragten im Ruhestand wieder: 

Gesundheitssorgen, finanzielle Sorgen, Wohnungsprobleme und Sorge um 

die Altersversorgung. Eine Versorgung ist nicht immer gewährleistet. Aber 

selbst, wenn es finanziell möglich wäre, könnte eine außerfamiliäre 

Versorgung bei vielen älteren Menschen traditionsgebunden auf Ablehnung 

stoßen. Obgleich die Familie nach wie vor die wesentliche Rolle bei der 

Altersversorgung spielt (beispielsweise wohnt ca. die Hälfte der Befragten im 

Durchschnitt und über die Hälfte der Altersgruppe 70 u. älter mit Kind(dern) 

zusammen) und obwohl die Befragten eine relative Wertschätzung der 

Familienbeziehung angegeben haben, belastet die Altersversorgung junge 

Familien stark. 

 

Die Funktion der Familienversorgung wird allerdings immer schwächer und die 

Probleme, beispielsweise Zeitmangel, keine oder wenige Pflegekräfte, 

finanzielle Probleme, Familienstress etc. treten massiver auf (Vgl. Song & 

Yang, 2003; Mu, 2002; Chen 2001). Besonders mit der zunehmenden 

Alterung und dem negativen Einfluss der derzeitigen Familienpolitik, „eine 

Familie - ein Kind“, steckt die Familienversorgung in der Krise. Angesichts 

einer fehlenden Alternative wird sie zwar in der kommenden Zeit noch 

unentbehrlich, aber mit vielen Problemen behaftet sein (vgl. Song & Yang 

2003; Li 2003, S. 29; Wang & Liu 2000, S. 14ff.). 

 

Nur innerhalb dieses Rahmens können Freizeit und Freizeitaktivität Älterer 

genauer beleuchtet werden. Mit dem Ende der Berufstätigkeit wächst der 
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Freizeitanteil der Senioren. Quantität und Qualität der Freizeitaktivitäten sind 

unterschiedliche zu bedenkende Kriterien. Eine allgemeine Zustimmung zur 

Bedeutung des Ruhestands zeigt, inwieweit das Alter seine Freizeit, seine 

Freizeitaktivität einschätzt, erlebt und erleben möchte. 

 

Als positive Anhaltspunkte wurden dabei angegeben, mehr Zeit für sich und für 

ein befriedigendes Leben mit den Kindern zu haben, ein neues Leben 

beginnen zu können sowie mehr Freizeit zu haben. Die subjektive 

Einschätzung der Ruhestandsbedeutung fiel sehr positiv aus und könnte an 

„neue Alte“ denken lassen. Entscheidend aber ist, ob sie ihr Alltagsleben 

tatsächlich in seiner positiven Form erfahren. Das Ergebnis der Untersuchung 

zeigt, dass die Vorstellung der Altersgruppe 50-59, die sich teilweise noch 

nicht im Ruhestand befindet, eine höhere positive Erwartungshaltung zum 

Ruhestand beinhaltet als die der Befragten, die tatsächlich schon im 

Ruhestand stehen. Dies bedeutet gleichzeitig auch, dass es eine Diskrepanz 

zwischen der subjektiven Einschätzung und der Realität gibt. 

 

Es hat sich weiterhin offensichtlich wirklich eine Gruppe in China entwickelt, 

die „neue Alte“ genannt werden könnte. Diese Gruppe hat viel Freizeit, kann 

ihre Freizeit aktiv nutzen und will ein neues Leben erleben. Die Resultate der 

vorliegenden Studie bestätigen jedoch nur die Existenz einer Minderheit der so 

genannten „neuen Alten“. Neue Alte verwirklichen sich in Abhängigkeit von der 

finanziellen Lage, der Lebenserfahrung, dem Bildungsniveau, der 

Beeinflussung im sozialen Umfeld, der Politik und Kultur. Das Ergebnis zeigt, 

dass sich die Altersgruppe 60-65 den „neuen Alten“ annähert, jedoch (noch) 

ohne große signifikante Unterschiede zu den anderen Altersgruppen. 

Vielleicht wird diese Entwicklung in die jüngeren Altersgruppen ausstrahlen, 

was sich in deren positiven Zukunftsvisionen andeutet. 

Die Diskrepanz zwischen der subjektiven Einschätzung und der Realität wurde 

auch von den Befragten selbst bemerkt, nämlich im Vergleich zur allgemeinen, 
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relativ konservativen Freizeitaktivität. Die Älteren besitzen nach wie vor nahen 

Kontakt zum Familienkreis und zu den Nachkommen. Diese lange und 

anerkannte Tradition des Familienlebens nährt die Lebensenergie und sorgt 

per se in starkem Maße für häusliche Lebensaktivität. 

 

Im Bereich der außerhäuslichen Aktivität bleibt jedoch ein relativ einseitiges 

und konservatives Bild bestehen. Außer Gesundheitsversorgung und 

Freundeskreis ist nur der Sport i.w.S. relevant. Wichtige Freizeitaktivitäten, 

welche Lebensqualität und Lebensstandard fokussieren z.B. auch in den 

Bereichen Kultur, Reise, Weiterbildung etc. wurden nur von der Altersgruppe 

60-65 etwas stärker anvisiert, aber doch noch nicht in dem Umfang der „neuen 

Alten“ westlichen Stils. Der traditionelle Lebensstil spielt in China nach wie vor 

die große Rolle im Alter. Wenige und einseitige Freizeitaktivitäten im Alter 

wurden auch von anderen chinesischen Autoren nachgewiesen (Pang 2000, S. 

63; Feng 2002, S. 84). 

 

Insbesondere Freizeitsportler sind außer Haus sehr aktiv. Man kann als 

Ergebnis festhalten: Ältere Menschen, die sich aktiv mit Sport i.w.S. 

beschäftigen, haben auch eine relativ vielfältige Freizeitgestaltung. Frauen 

beschäftigen sich mehr im häuslichen Familienkreis. Dagegen intensivieren 

die Männer ihre Aktivität außer Haus. Diese Gepflogenheit wird wohl noch 

längere Zeit andauern, obgleich die Frauen mittlerweile vom Zwang zur 

Häuslichkeit befreit sind. 

 

Inwieweit sich Ältere mit ihrer Freizeit beschäftigen, hängt auch davon ab, ob 

und welche Freizeitangebote es gibt. Eine andere Ursache der einseitigen 

Freizeitaktivität könnte nämlich auch sein, dass es nur wenige bzw. keine 

Freizeitangebote für die Älteren in deren Nähe gibt. Die Bilanz des 

Servicebedarfs in der Wohnumgebung zeigt deutlich, dass die älteren 

Menschen viele zielgruppenorientierte Angebote benötigen, besonders in den 
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Bereichen Freizeit/Sport, z.B. Lese-/Spiel-/Sporträume, Sportberatung und 

–therapie, psychologische Beratung, Psychotherapie, soziale Treffpunkte, 

Weiterbildung, z.B. Kurse und Seminare, Rechtsberatung etc. Passende, 

geeignete und vielfältige Freizeitangebote sollen die älteren Menschen 

aktivieren. 

 

Insgesamt ergeben sich die folgenden Charakteristika der Freizeitaktivitäten 

im Alter: 

 Beschäftigung mit dem Familienkreis sowie näherer Kontakt zwischen 

mehreren Generationen bilden die zentrale häusliche Betätigung im Alter, 

vor allem für Frauen. 

 Traditionelle, reservierte und konservative Denkweise bestimmt den 

Lebensstil der Alten. 

 Durch einen einseitigen, natürlichen, entspannenden Lebensstil entfernen 

sich viele ältere Menschen von der Gesellschaft, diese Abweichung führt 

aber nicht zwangsläufig zu Isolation. 

 Eine Verbindung zwischen der Tradition und dem Bedürfnis „neues Leben 

zu erfahren“ wird von vielen älteren Menschen gewünscht. 

 Eine tatsächlich aktive und lebendige Freizeit im Ruhestand wird jedoch im 

Alter nicht unbedingt angestrebt. Ein Mangel an Freizeitangeboten sowie 

die traditionelle Denkweise hemmen dabei die Entwicklung. 

 

10.2.2 Reflexion des Sports im Alter 

Dem Sport wird von älteren Menschen eine gewisse Vorrangstellung für die 

Freizeit gegeben. Immer mehr ältere Menschen treiben Sport oder möchten es 

tun. Insofern bilden ältere Menschen die Spitze der Sporttreibenden. Das 

Ergebnis der vorliegenden Studie zeigt, dass 60% der Befragten Sport ausübt, 

und zwar in der Verteilung als Freizeitsportler, Sportanfänger oder 

Wiedereinsteiger. Der relativ hohe Anteil von Wiedereinsteigern sollte nicht 

übersehen werden. Interessanterweise ist zeigt er sich besonders bei der 
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Altersgruppe 50-59 als bei den anderen Altersgruppen, was mit dem Zeitpunkt 

der Beendigung der Berufstätigkeit in Zusammenhang steht. Mit Sport wieder 

zu beginnen erscheint dann als eine natürliche Reaktion, nicht nur im Hinblick 

auf die Gesundheit, sondern auch auf den Rollewechsel von der 

Berufstätigkeit zum Ruhestand. 

 

Auf jeden Fall kann man feststellen, dass die Älteren zu der Hauptgruppe der 

Sporttreibenden gehören, und zwar gekoppelt mit einem höheren 

Bildungsabschluss. Männer betreiben Sport häufiger als Frauen. Dies 

entspricht der allgemeinen Eigenart des Sporttreibens in China (vgl. Wang, 

Rui 2002, S. 91f; Yue, Wenyu 2001, S. 6; Xu, Fengping 2003). In der 

westlichen Literatur wird ebenfalls ein positiver Zusammenhang von 

Sportaktivität und Bildungsniveau bestätigt. Höheres Bildungsniveau und 

höherer Sozialstatus schlagen sich in einer positiveren Einstellung zum Sport 

nieder (Denk 2003, S. 84). Interessant ist auch, dass in China der Anteil der 

Freizeitsportler mit zunehmendem Lebensalter (Altersgrenze von 50 bis 70 u. 

älter) steigt. Im Gegensatz dazu finden wir die umgekehrte Tendenz in 

westlichen Ländern, hier nämlich sinkt der Anteil der Freizeitsportler mit 

zunehmendem Lebensalter. Neuere Studien in Deutschland zeigen, dass der 

Anteil bei den 60- bis 70jährigen zwischen 12 und 13 % liegt und bei den 70- 

bis 80jährigen auf 6 % sinkt (vgl. Michels 2002). 

 

Die Ursache könnte sein, dass die chinesische Bewegungskultur mit ihren 

natürlichen, entspannenden Sportarten und mit der ausgeglichenen 

körperlichen Belastung zu den älteren Menschen gut passt und daher 

besonders Spazieren gehen in China zu den Sportarten für das Alter zählt. 

Angesichts der einseitigen Freizeitaktivitäten und der wenigen 

Freizeitangebote für ältere Menschen spielt Sport also eine relativ wichtige 

Rolle. Sport wird von den älteren Menschen als Mittel zur Gesundheitspflege, 
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Prävention, Kommunikation und als Spaß angesehen und als wichtiger 

Bestandteil des Lebensstils im Alltagsleben in Betracht gezogen. 

 

Wie sieht es nun im praktischen Bereich mit Sportorganisationen und 

Sportorten für die Umsetzung dieser Idee aus? Über 80 % der Befragten sind 

auf den privaten Rahmen und Selbstorganisation angewiesen, finden dies 

aber selbstverständlich. Die anderen Sportanbieter, z.B. kommerzielle 

Anbieter, Sportverein/Kommune, Schul-/ Hochschulsport etc. kommen nur 

selten in Frage. Ob man bei einem Sportanbieter Sport ausübt, hängt von der 

Gewohnheit, der finanziellen Lage, der Quantität und Qualität des 

Sportangebots, der Berufstätigkeit und dem Bildungsniveau ab. Entsprechend 

sind die kostenfreien Sportorte, wie zum Beispiel Park, Straße/Hinterhof und 

öffentliche Orte, häufig aufgesuchte Sportorte. Für China bezeugt eine 

umfangreiche Literatur dieses Ergebnis (Wang 2002, S. 91f.; Zhu 2004, S. 87). 

Für Personen mit höherem Bildungsabschluss besteht eher die Möglichkeit bei 

Sportorganisationen und anderen Anbietern am Sport teilzunehmen, was 

jedoch nur auf eine kleine Minderheit zutrifft. 

 

Kostengründe, unpassende Orte und Zeiten, fehlender Naturbezug und 

mangelhaftes Angebot sprechen meistens noch dafür, Sport nicht in einer 

Sportorganisation oder bei anderen Anbietern zu treiben. Besonders der 

Grund „fehlende Angebote“ findet in der Altersgruppe 70 und älter starke 

Zustimmung. Dies bedeutet, dass die Sportorganisation und –anbieter bisher 

keine große Aufmerksamkeit auf die älteren Menschen, besonders auch auf 

die Hoch- und Höchstbetagten gerichtet haben. In Fitnesscentern/Sportclubs 

gibt es kaum Angebote für Senioren ab 60. Entsprechend können „teure 

Fitnesscenter/Sportclubs mit fehlenden Angeboten für Senioren“, „nicht 

öffentlicher Sportraum der Schule/Hochschule“ sowie „zu wenige Sportplätze 

zur Verfügung“ die Ursachen sein, warum die älteren Menschen sich im Park, 

an öffentlichen Orten und auf der Straße drängen. 
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Die Altersgruppe, die mit wenig Einkommen, relativ niedrigem 

Bildungsabschluss und mit einem nicht optimalen Gesundheitszustand lebt, 

hat dabei wenige Chancen, die so genannten modernen Sportangebote zu 

nutzen. Mit wenig oder ohne Kosten, in der Natur, mit Partnern des gleichen 

Sozialstatus Sport treiben zu können, prägt das allgemeine Bild. Dies bedeutet 

jedoch nicht, dass diese spezifische Altersgruppe moderne Sportangebote 

ablehnt. Gewohnheit, Tradition, Quantität und Qualität durch eine 

differenzierte Zielsetzung des Anbieters könnten die Entscheidungen zum 

Sport mitbestimmen. In absehbarer Zeit kann die allgemeine Lebenslage im 

Alter sicher nicht entscheidend verändert werden, aber das Sportangebot 

könnte besser werden. Es geht dabei nicht nur um kommerzielle Anbieter, 

sondern auch um andere soziale Einrichtungen. „Sport für alle“ könnte dabei 

die Zielsetzung des Sportangebots sein, damit die Gruppe der älteren 

Menschen von Sportanbietern nicht vergessen wird. 

 

Um Sport anzubieten, darf zukünftig nicht mehr vom kalendarischen Alter, 

sondern von den Bedürfnissen, Interessen, körperlichen Fähigkeiten und 

Fertigkeiten ausgegangen werden. Angesichts breit gefächerter Zielgruppen 

unter den Älteren haben Anbieter zwei Möglichkeiten: Sie können sich 

einerseits auf eine bestimmte Zielgruppe spezialisieren, indem sie 

Bewegungs-, Spiel- und Sportangebote für ausgewählte Zielgruppen (z.B. 

Sport(wieder-)einsteiger oder chronisch Erkrankte) machen. Andererseits 

können sie ein Bewegungs-, Spiel- und Sportprogramm planen, das sich an 

mehrere, ganz unterschiedliche Sportgruppen wendet (Allmer, Tokarski & 

Walschek 2000, S. 23). 

 

Im Moment unterstützen die Städte in China die Angebote für spezifische 

Altersgruppen im Sportbereich, z.B. wurden etliche Sportstätten aufgebaut, 

viele Übungsleiter für Senioren ausgebildet und auf die unterschiedlichen 
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Sportorte verteilt. Viele aktive und sportliche Senioren werden als 

Kommunikator/in von den staatlichen Sportorganisationen eingesetzt; viele 

Freizeit-/Sporträume wurden in Betrieben/Firmen gegründet (Xin & Zhou 2001, 

S. 20-21). Jedoch reichen diese Anstrengungen gegenüber den vielen 

Senioren in China nicht aus. Die staatlichen Sportorganisationen haben vor 

allem auf Grund struktureller Probleme gegen einseitige Sportangebote 

anzugehen und sollen gleichzeitig eine Neuorientierung in einer Phase eines 

unglaublich schnellen Wandels vorgeben. Es wäre sinnvoll, dass alternative 

Sportorganisationen in China gegründet würden, mit dem Ziel, ein System 

aufzubauen, in dem sich der funktionierende private Rahmen und die 

Selbstorganisationen mittels Unterstützung durch vielfältige und passende 

soziale und kommerzielle Angebote verbinden. 

 

Sport im Alter weist nach der vorliegenden Studie folgende Kennzeichen auf: 

 Lange Zeiträume, Häufigkeit und Ausdauer beim Sporttreiben 

 Es wird mit Freunden/Nachbarn und allein Sport getrieben 

 Die wesentlichen Methoden der Vermittlung sind Lernen mit 

Übungspartnern aus Interesse und alleiniges Lernen 

 Suche nach einem näheren Sportort; der Weg dorthin wird in der Regel zu 

Fuß und mit dem Rad zurückgelegt 

 Sporttreiben wird mehr oder weniger vom Wetter beeinträchtigt 

 Der Einfluss des Wetters ist situationsabhängig 

 Wenig Investition in Sportausgaben 

Dieses Ergebnis stimmt mit anderer Literatur überein (Wang 2002, S. 91ff.; Xin 

2001, S. 20-21; Yue 2001, S.6ff.). 

 

Die Studie bestätigt weiterhin, dass das soziale Umfeld, wie Freundes-/ 

Nachbarkreis, Familienkreis und das Zugehörigkeitsgefühl, den Ausschlag 

dafür geben Sport zu treiben. Besonders Frauen wollen dabei mehr als 

Männer ein bestimmtes soziales Unfeld haben. Das bedeutet gleichzeitig, 
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dass Frauen mehr Motivation durch das soziale Umfeld und Unterstützung 

voneinander brauchen und auch erhalten. Erwähnenswert ist, dass auch 

Wiedereinsteiger Freunde/Nachbarn und Familie als Übungspartner 

bevorzugen. Frauen und Wiedereinsteiger bilden also eine besondere 

Beachtung erfordernde Zielgruppe, die allerdings durch eine gewisse 

Instabilität gekennzeichnet ist. 

 

Ausbildung, Mediensport für Senioren und Familiensport mit Kindern bedeuten 

für Menschen, die keine Sporterfahrung haben, latente bis potentielle 

Möglichkeiten und Motivation, mit Sport in Berührung zu kommen. Diese 

könnten von Sportorganisationen und Sportanbietern aufgegriffen werden, 

damit mehr ältere Menschen zum Sport kommen. 

 

Es wurde bereits gesagt, dass kostenfreie Sportorte, wie zum Beispiel Park, 

Straße/Hinterhof und öffentliche Orte, als die am häufigsten aufgesuchten 

Sportorte von den Befragten angegeben wurden. 64 % der sportlichen 

Befragten geben an, dass ihr Sportort in der Nähe liegt und sie normalerweise 

zu Fuß gehen. 11 % fahren normalerweise mit dem Rad. Es ist ein Vorteil für 

die älteren Menschen, in der Nähe und in der Natur Sport treiben zu können. 

Damit ist aber der Nachteil verbunden, mehr oder weniger vom Wetter 

beeinträchtigt zu werden. 

Wenn man bedenkt, wie weit entfernt viele Sportorte sind, welche 

Sporterfahrung man besitzt, wie hoch die Motivation ist und wie praktisch das 

Verkehrsmittel ist, erscheinen die Altersgruppe 70 u. älter und Freizeitsportler 

hoch motiviert und unabhängig. Zur Altersgruppe 70 u. älter gehört ein hoher 

Anteil von Freizeitsportlern mit langer Sporterfahrung. Gewohnheit und hohe 

Motivation stabilisieren das Sporttreiben in dieser Altersgruppe. 

 

Obwohl immer mehr ältere Menschen Sport treiben und treiben wollen, viele 

Sporttreibende älter sind und ein hoher Anteil dieser Bevölkerungsgruppe mit 
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der vorliegenden Studie erfasst wurde, muss man jedoch vorsichtig anmerken, 

dass in China noch zu wenig ältere Menschen Sport treiben. Besonders wenn 

wir die ältere Bevölkerung auf dem Land ins Auge fassen, fällt der geringe 

Anteil der Sporttreibenden im Alter auf. Damit wird es interessant und wichtig, 

die Gründe für Sportaktivität bzw. - inaktivität zu diskutieren. Sicher gibt es 

zumeist nicht nur einen Grund für Sportabstinenz oder Drop out, es 

vermischen sich vielmehr die verschiedenen Ursachen und Begründungen. 

Genauso gibt es wenig sichere Aussagen über die Motive älterer Menschen 

zum Sporttreiben. Deswegen müssen die Befragungsergebnisse zu diesem 

Thema mit großer Vorsicht interpretiert werden, weil sie häufig vage und 

stereotyp sind (Pfister 2002, S. 80ff.). 

 

Die Gründe für Sportaktivität und –inaktivität sind in den Bereichen 

Persönlichkeit, soziales Umfeld, Sportorganisationen und –angebote zu 

suchen. In der Reihenfolge „Gesundheit“, „Spaß/Unterhaltung“, „Angst vor 

teurer Medizin“ und „durch Sport gesund bleiben“, „Kontakt/Kommunikation“, 

„mehr Sporterfahrung“, „Zeitvertreib“, „Sport mit Familie macht Spaß“ sowie 

positive Beeinflussung durch Andere sind dies die wichtigen Gründe pro Sport. 

Zahlreiche Literatur belegt die oben genannten Gründe (Li et al. 1995, S. 2; 

Xin & Zhou 2000, S. 21; Chang & Wang 2000, S. 19; Wang 2002, S. 92 und 

Fang & Ji 2003, S. 84 - 85). Die deutschsprachige Literatur stellt ebenfalls die 

gleichen Gründe fest (Tokarski 1993, S. 151). 

 

Die Gesundheit steht bei den Motiven meist im Vordergrund (Brehm 1992; 

Tokarski 1993; Meusel 2002; Denk 2003, S. 81). Unbestritten werden Sport 

und Gesundheit im Alter sehr stark und eng miteinander verbunden, 

einbezogen werden dabei körperliche Funktionsfähigkeit, Entspannung, 

Prävention und Rehabilitation. Angesichts der erhöhten Medizinkosten, des 

relativ niedrigen Einkommens, der nicht optimalen Krankenkassensituation, 

der allgemeinen Lebenslage im Alter wurde Sport in China bisher im Sinne 
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einer medizinischen Methode und einer Gesunderhaltungsidee praktiziert und 

angeboten. Diese Bewertung ist im Umland immer noch stark verbreitet. Die 

chinesische Bewegungskultur mit ihrer harmonischen Schönheit und dem 

Bestreben nach kunstvollem Ausdruck steht dabei nicht nur für sich selbst, 

sondern empfiehlt sich als Maßnahme, diese Anliegen miteinander zu 

verbinden. 

 

Neben diesen wichtigen Gründen für Sportaktivität wirken noch andere 

Impulse motivierend: Das Anliegen „mehr Sporterfahrung zu sammeln“, ist bei 

Männern signifikant höher als bei Frauen. Diese sind dagegen stärker daran 

interessiert Gewicht abzunehmen und etwas für ein gutes Aussehen zu tun. Es 

ist nicht exakt belegbar, dass Männer mit mehr Begeisterung Sport treiben als 

Frauen. Vermutlich sind Männer eher daran gewöhnt und besitzen im 

Durchschnitt eine bessere Erfahrung. 

 

Bei der Altersgruppe 60 bis 65 fällt auf, dass „Rehabilitation“, „Gewicht 

abnehmen/Gutes Aussehen“, „Sport mit Familie macht Spaß“ und „ärztlicher 

Rat/Therapie“ die Rangliste der Motivation anführen. Dies erklärt sich so, dass 

die Altersgruppe 60 bis 65 gerade in den Ruhestand tritt und das starke 

Bedürfnis hat, das Leben neu zu gestalten. Sport bietet die Chance, sich sehr 

aktiv von der anstrengenden Berufstätigkeit zu erholen und alles, was mit 

Gesundheit, Familie, Wohlbefinden, körperlicher Optimierung zu tun hat, zu 

praktizieren. 

 

Freizeitsportler fallen unter dem Aspekt der Sporterfahrung durch eine positive 

Einstellung auf, beispielsweise in den Bereichen Gesundheit, 

Kontakt/Kommunikation, mehr Sporterfahrung, Sport mit Familie macht Spaß 

sowie Leistungserfahrung. Abgesehen von den Gründen Gesundheit und 

Spaß/Unterhaltung zeigen Wiedereinsteiger eher wenig Antrieb zu sportlicher 

Betätigung. Sportanfänger geben positive Beeinflussung durch Andere, Angst 
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vor teurer Medizin, Zeitvertreib, ärztlichen Rat/Therapie als Triebfeder an. 

Hieran erkennt man, dass Sportanfänger stark durch ihr soziales Umfeld 

beeinflusst werden, woraus sich die Gefahr ergibt, dass, wenn das soziale 

Umfeld nicht mehr unterstützend wirkt, die Motivation Sport zu treiben 

schwächer wird. Wiedereinsteiger und Sportanfänger sind also keine 

konstanten und stabilen Sportteilnehmer. Diese empfindliche Motivlage ist 

häufig für den Wechsel von Sportaktivität zu Sportinaktivität verantwortlich. 

Wiedereinsteiger und Sportanfänger bilden aber die Ressource der 

Sporttreibenden im Alter, deshalb müsste unbedingt auf sie eingegangen 

werden. Es ist wichtig, Möglichkeiten zu finden, um ihre Motive zu stützen. Der 

Bereich des sozialen Umfelds und die Sportanbieter müssen also Angebote 

planen, die beiden Gruppen positive Erfahrung durch Sport ermöglichen und 

ihre Beweggründe dadurch widerstandsfähiger machen. 

 

Im ersten Teil dieser Studie ist dargestellt worden, dass vor dem Hintergrund 

der chinesischen Bewegungskultur von den älteren Menschen Sport als Teil 

eines neuen Lebensstils und neuen Lebensführung verstanden wird. 

Offensichtlich werden die traditionellen Sportarten und diejenigen, die von der 

chinesischen Bewegungskultur weiter entwickelt wurden, von den älteren 

Menschen gezielt ausgewählt. Schach/Karten, Yangge, TaiChi, QiGong 

gehören zu der traditionellen chinesischen Bewegungskultur, Fahrradfahren, 

Badminton, Tischtennis haben schon lange Tradition, Aerobic, Tanz, Jogging, 

Fischen sowie Schwimmen haben sich als Mode- bzw. Trendsportarten im 

Alter herauskristallisiert. 

Nachstehende Parameter üben nach Meinung der Befragten einen günstigen 

Einfluss aus: 

 der gemeinschaftliche Charakter dieser Sportarten 

 ihre Ausdrucksform mit der Verbindung von Bewegung und Ruhe, Spaß 

und Entspannung, Mensch und Natur 
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 ein alternatives Angebot für Frauen und Männer: Frauen ziehen die 

leichten, rhythmischen und gemeinsam ausgeführten Sportarten vor, im 

Gegensatz dazu bevorzugen Männer den Wettbewerbscharakter von 

Sportarten 

 Ruhe und Langsamkeit, die mit weniger körperlicher Belastung und damit 

mit weniger Verletzungsgefahr verbunden sind 

 

Der Wunsch nach vermehrter Sportaktivität scheint groß zu sein. Kaum einer 

der Befragten will mit Sport aufhören. Fast die Hälfte will ihren Einsatz 

verstärken, die andere Hälfte zumindest beibehalten, besonders bei 

Sportanfängern und in der Altersgruppe 60 bis 65. Hier wiederholt sich die 

Reaktion, dass Sportanfänger aufgrund eines starken Wunsches nach 

Gesundheit (obgleich das Motiv noch nicht stabil ist) und unter dem positiven 

Einfluss des sozialen Umfelds handeln. Die Altersgruppe 60 bis 65 im gerade 

begonnenen Ruhestand füllt die neu gewonnene Freizeit und nutzt ihren 

relativ guten Gesundheitszustand. Unter solchen positiven Bedingungen ist es 

leicht, Sport zu intensivieren. 

 

Sportinaktivität wird deutlich häufiger auf persönliche Gründe als auf soziale 

Bedingungen zurückgeführt. Die Aussagen wie „ich bin zu alt“, „Zeitmangel“, 

„Gesundheitsprobleme“, „Angewohnheit, keinen Sport zu treiben“, „Sport 

macht keinen Spaß, habe andere Hobbys“ stehen an der Spitze der 

Erklärungen, warum man keinen Sport treibt. Die meisten persönlichen 

Gründe sind jedoch keine ausschlaggebenden Hindernisse, wenn man mit 

Sport (wieder)beginnen will. Obgleich sie das Thema überlagern, können wir 

die sozialen Gründe nicht ignorieren: „Soziales Umfeld treibt keinen Sport“, 

„Fehlende Information“, „Fehlende Anleitung“, „Kosten/finanzielle Probleme“, 

„Keine passenden/fehlende Angebote“, „Fehlende Organisation“, „Sportort ist 

zu weit entfernt/schlechte Verkehrsanbindung“, „Zu wenig 

Übungsorte/schlechte Sportanlage“ konkretisieren diesen Tatbestand. Es 
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muss also darauf geachtet werden, welche sozialen Hindernisse beseitigt 

werden können, damit die älteren Menschen mit Sport beginnen. Hier kommt 

eine schleppend anlaufende Sportinfrastruktur ins Bild sowie nicht geeignete 

Sportangebote der Kommunen in China. Die persönlichen Gründe können 

durch das soziale Umfeld positiv bzw. negativ beeinflusst werden. Um 

persönliche Hindernisse zu verringern oder zu überwinden, müssen die älteren 

Menschen zumindest auf passende Sportangebote treffen. Alle betroffenen 

Bereiche, beispielsweise Politik, Wissenschaft, Ausbildung etc. müssen bei 

der Zukunftsplanung vor allem die Qualität der Sportangebote im Auge haben. 

 

Die vorausgegangenen Feststellungen wiederholen sich bei der Analyse der 

Sportinaktivität. Männer nennen häufiger persönliche Ursachen, während 

Frauen soziale Bedingungen betonen. Damit stimmt überein, dass Männer 

signifikant häufiger allein Sport treiben und Frauen dagegen in relevantem 

Maße in Selbstorganisation oder mit der Familie, mit Freunden/Nachbarn. 

Bedürfnisse und Motivationen der Frauen stammen hauptsächlich aus dem 

sozialen Umfeld. 

 

Alle Altersgruppen rechtfertigen ihre Sportinaktivität durch Zeitmangel, 

negative persönliche Einschätzung und schlechten Gesundheitszustand. Je 

älter man ist, desto stärker akzentuiert man persönliche Einschätzungen. Je 

jünger man dagegen ist, desto stärker steht Zeitmangel im Vordergrund (vgl. 

auch Denk 2003, S. 79). Die „Angewohnheit, keinen Sport zu treiben“ und 

„Fehlende Anleitung und Sportkenntnisse“ führen bei der Altersgruppe 70 u. 

älter zu Inaktivität. Mit relativ niedrigem Schul-/ Bildungsabschluss korrelieren 

geringe Schulsporterfahrung und Sportkenntnisse. Dies verhindert nach 

langjähriger Angewohnheit, keinen Sport zu treiben, dass ältere Menschen 

Sport ausprobieren, zumal wenn Unterstützung und Angebote aus dem 

sozialen Umfeld ausbleiben. 
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Dass sportliche Betätigung völlig aufgegeben wird, wird neben Kostengründen 

durch persönliche Gründe indiziert. Überraschenderweise sind soziale 

Bedingungen für das Aufgeben kaum von Belang. Bei den nicht sportlichen 

Inaktiven halten sich persönliche Gründe und der Verweis auf soziale 

Bedingungen die Waage. 

 

Mit Sport (wieder) zu beginnen hängt gleichermaßen von der persönlichen 

Einschätzung und den sozialen Bedingungen ab. Die Umstellung von 

Sportinaktivität zu Sportaktivität erfordert die Optimierung der beiden einander 

sich wechselseitig bedingenden Faktoren. Dies ist jedoch schwierig bei nicht 

sportlichen Personen, weil diese weder eine optimale persönliche 

Einschätzung, noch ein unterstützendes Umfeld haben, was bedeutet, dass 

viel Motivation nötig ist, damit eine Veränderung erfolgen kann. 

 

Obwohl es nicht leicht ist, mit Sport (wieder) zu beginnen, zeigt die vorliegende 

Studie den offenkundigen Wunsch danach. Frauen zwischen 50 und 59 sowie 

Inaktive mit hohem Bildungsgrad sind bereit erste Weichen zu stellen. Immer 

mehr Frauen, die sich von der traditionellen Denkweise und Konvention, dass 

Frauen zu Hause bleiben und sich um die Familie kümmern sollen, gelöst 

haben und berufstätig waren, sehen im Sport eine Möglichkeit, auch in der 

Freizeit aktiv zu sein. Die Altersgruppe 50 bis 59 steht an der Schwelle zum 

Ruhestand und befindet sich in einer passenden Phase mit Sport zu beginnen. 

Immer mehr ältere Menschen verstehen, dass Sport wichtig für ihren letzten 

Lebensabschnitt ist. Menschen mit hohem Bildungsgrad wissen dabei mehr 

über Sport und der stärker werdende Wunsch Sport zu treiben geht damit 

einher. Insgesamt ist es fast über ein Drittel der Inaktiven, das eigentlich Sport 

treiben will. Aber um effektiv auf dieses Ergebnis zu reagieren, müssen neue 

Strukturen geschaffen werden. 
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Von Sportpädagogen wird die Zielsetzung, ein Leben lang sportlich aktiv zu 

sein, propagiert. Die Befürworter diese Zielsetzung sehen sich aber einer 

Realität gegenüber, die im krassen Widerspruch zu ihren Erwartungen steht, 

denn bei den wenigsten Menschen hält das Engagement ein Leben lang. Im 

Normalfall unterliegen Bewegungs- und Sportaktivitäten im individuellen 

Lebensverlauf beträchtlichen Schwankungen, denn Bewegungs- und 

Sportaktive setzen die begonnene Bewegungs- und Sportaktivität oft nicht fort 

oder bisher Bewegungs- und Sportinaktive wenden sich wieder der 

Bewegungs- und Sportaktivität zu (Allmer 2002, S. 58f.). Vor diesem Modell 

des Aktivitäts-Inaktivitäts-Zyklus muss die Frage nach Einsstiegshilfen gestellt 

werden. 

 

Gesundheit, ärztliche Empfehlung/ärztlicher Rat und mehr Zeit scheinen dabei 

wesentliche Einstiegshilfen zu sein. Inaktive besitzen gemeinhin eine 

schlechtere subjektive Einschätzung des Gesundheitszustandes als Aktive. 

Gesundheit dürfte für die meisten Inaktiven die wichtigste Einstiegsmotivation 

sein. Man kann zusammenfassen: 

 Gesundheit ist eine wichtige und wesentliche Einstiegsmotivation mit Sport 

zu beginnen. 

 Frauen und nicht sportliche Personen legen besonderen Wert auf die 

sozialen Bedingungen, vor allem im Bereich verbesserter 

Sportorganisation und -angebote als Einstiegshilfen. 

 Dagegen reagieren Männer und Personen, die Sport aufgegeben haben, 

mehr auf ihren persönlichen Zustand, beispielsweise gute Gesundheit und 

mehr Zeit, als Einstiegshilfe. 

 Im sozialen Bereich muss qualitativ und quantitativ das Angebot der 

Einstiegshilfen optimiert werden. 

Nicht jede Einstiegshilfe dient jeder Zielgruppe, sondern muss den jeweiligen 

Bedürfnissen entsprechend zugeordnet werden. 
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Soziale Bedingungen sorgen also für die Motivation der Aktiven und sind 

Einstiegshilfen der Inaktiven. Das Ergebnis für die Stadt Shenyang zeigt 

immer noch eine lückenhafte Sportinfrastruktur, obgleich die Stadt in den 

letzten Jahren bereits Maßnahmen zur Verbesserung ergriffen hat. Nur die 

grundlegenden Sporteinrichtungen, beispielsweise Park, Altentagesstätte, 

Wohnumgebung und öffentliche Plätze mit Sporteinrichtung wurden 

berücksichtigt. Die Schwerpunkte der Infrastruktur, wie zum Beispiel 

Schwimmhalle, Sportclubs für Senioren, Sportvereine, Schul-/Hochschulhallen, 

Rehazentren etc. wurden dabei noch nicht beachtet. Viele Bürger, besonders 

die nicht sportlichen Personen, wissen nicht genau, ob es in ihrer Nähe solche 

Sporteinrichtungen gibt. Dies bedeutet auch, dass die sozialen Bedingungen, 

besonders im Bereich der Infrastruktur der Sporteinrichtungen, bei ihnen als 

Einstiegshilfen nicht wirken können, wenn ihre subjektive Einschätzung und 

Motivation vorher nicht aktiviert wurden. 

 

Senioren wünschen sich hauptsächlich öffentliche Freizeitplätze, 

Wohnumgebungen mit Sporteinrichtungen, Sportzentren für Senioren und 

Wander- und Spazierwege. Wunsch und Wirklichkeit aber sind noch weit 

voneinander entfernt. Als kurzfristiges Ziel muss die nah gelegene günstige 

Sporteinrichtung in der Natur als erstes Angebot von der Stadt bereitgestellt 

werden. Obgleich Rehazentrum, Sportverein etc. auch wichtig sind, treten sie 

angesichts der allgemeinen Lebenssituation des Alters gegenüber dem 

erstrangigen wichtigen Bedürfnis zurück. 
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11 Zusammenfassung und Vorschläge für eine lebensfreundliche und 

 sportliche Stadt Shenyang für ältere Menschen 

 

11.1 Zusammenfassung 

Man kommt nicht umhin, eine insgesamt nicht unbedingt positive 

Lebenssituation der älteren Menschen in China - nicht nur auf Grund der 

vorliegenden Studie - sondern auch zahlreicher chinesischer Literatur zu 

konstatieren. Dies bezieht sich auf viele Bereiche, wie Einkommen, 

medizinische Versorgung, Krankenkasse, Altersversorgung, Freizeitangebot 

und Freizeitaktivität im Alter. Im weiteren Sinn zielt dies auf das soziale 

Problem des gesamten Sozialsystems und die soziale Versorgung des Alters. 

Die hier vorgelegte Studie fokussiert die Aspekte Einkommen, Rente und 

Altersversorgung. Obgleich China in der letzten Zeit diesem Thema mehr 

Aufmerksamkeit geschenkt hat, hat sich die Situation der älteren Menschen 

nicht entscheidend verbessert. Darüber hinaus sollte man nicht vergessen, 

dass es in China über 70 % Landbevölkerung gibt und der größte Anteil der 

älteren Menschen auf dem Land lebt. Für sie wurde bisher kaum über die 

sensiblen Themen, wie Rente, Einkommen, Medizin, Freizeitangebote etc., 

diskutiert (Ye & Zhang 2001, S. 42ff.; Zhou 2002, S. 117). Die allgemeine 

Situation ist im Vergleich zu den älteren Menschen auf dem Land, für Frauen 

und hoch betagte Ältere schlimmer als in der Stadt, für die Männer und für die 

jungen Alten (Jiang et al. 2001, S. 119f.; Ye &Zhang 2001, S. 41ff.; Sun & 

Zhang 2003, S. 5; Chen 2003, S. 70). Das Thema Lebensqualität und 

Lebensstandard reduziert sich hier auf die grundlegenden Bedürfnisse des 

Lebens. Wirtschaft, Sozialpolitik, Gesundheits- und Versorgungssystem - alle 

Bereiche, die sich auf die Lebenssituation der älteren Menschen beziehen, 

sind gemeinsam dafür verantwortlich, dass besonders mit der kommenden 

„weißen Welle“, also mit der Alterung der Gesellschaft in China, die Fragen 

und Probleme der kommenden Zeit auf den Tisch gelegt werden. 
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In diesem Rahmen ist Freizeit ein wichtiges Thema. Die vorliegende Studie 

bestätigt noch einmal die einseitigen Freizeitaktivitäten der Älteren. Im 

Vergleich zwischen Ruhestandseinschätzung und Freizeiterwartung erscheint 

die Verwirklichung der Freizeit nicht gelungen. Der Familienkreis spielt nach 

wie vor eine große Rolle. Es gibt noch kein optimales Organisationssystem. 

Die älteren Menschen finden noch zu wenig Freizeitprogramme in Bezug auf 

Aktivität, Gesundheit, Bildung, Geselligkeit und Sport vor. Zu wenig 

Freizeitraum, kaum Freizeitangebote und ein nicht systematischer 

Freizeitservice für Senioren sind die typischen Mängel. Obgleich die 

Selbstorganisation im Freizeitbereich hoch ist, reicht sie nicht zur Befriedigung 

der Wünsche der hohen Zahl der Älteren in China. 

 

Im Vergleich zu den westlichen Ländern mit relativ hoher Lebensqualität sowie 

relativ guter Alterssicherung braucht China ein passendes und wirksames 

Politik- und Sozialsystem für die Ältere. Darüber hinaus müssen die 

Alterssicherungssysteme und die Gesundheitspolitik immer wieder reformiert 

werden, damit sie der Situation der Älteren angepasst werden (Dank 2003, S. 

42ff.). Auf jeden Fall wird das neue Bild der Älteren in den kommenden 

Jahrzehnten in China den globalen Tendenzen ähnlich werden: 

 Verjüngung 

 Verkleinerung der Familien 

 Relativ hohe materielle und finanzielle Absicherung 

 Höhere Lebenserwartung 

 Höherer Bildungsgrad 

 Verstärkt wirksam werdende politische Kraft der Älteren 

 Auseinanderfallen der Generationen im Alter 

 Feminisierung 

 Singularisierung 

 Hochaltrigkeit  

(vgl. Tokarski 1993; Tews u.a., 1993, S. 23, 32) 
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Dieses Bild verweist nochmals auf die Tatsache, dass nicht nur die älteren 

Menschen und ihre Lebensweise sich verändert haben, sondern auch ihre 

Umwelt und die Gesellschaft. Die älteren Menschen leben in einer modernen 

Gesellschaft und diese veränderte und sich verändernde Umwelt erfordert 

neue Daseinstechniken, andere Lebensplanungen, andere 

Anpassungsmechanismen und damit andere Lebensweisen. 

Sozialsicherungssystem, Gesundheitswesen und Freizeitangebote rücken so 

in ein neues Licht.  

 

Der Wunsch nach aktiver Freizeitgestaltung wächst und immer mehr ältere 

Menschen wenden sich wieder der alten chinesischen Lebensphilosophie und 

Bewegungskultur zu. Gesundheit und eine gesunde Lebensführung sind dabei 

die Zugangsmotive, weil die alte chinesische Bewegungskultur - wie 

beschrieben - einen Weg zu einer Lebensführung anbietet, der ein 

selbstregulatives Handlungsangebot für Gesundheitsförderung und –schutz 

macht. Die traditionellen chinesischen Sportarten begeistern immer mehr 

ältere Menschen für einen sportlichen neuen Lebensstil. Es wird wichtig 

werden, angesichts der gegenwärtigen genannten sozialen Bedingungen 

sowie der unbestrittenen Tendenz, dass die Bereitschaft zum Sporttreiben 

sowie die aktive Ausübung von Sport mit zunehmendem Alter abnimmt 

(Tokarski 1991, S. 9), diese Entwicklung zu stützen. 

 

Angebote und Programme sind in China dringend zu fördern, und zwar für 

Menschen, die kein stabiles Motiv, keinen starken Willen und (noch) nicht die 

Angewohnheit, regelmäßig Sport zu treiben, besitzen. Als ein Faktor sind 

dabei die sozialen Bedingungen nennenswert und in China ist es dringend 

geboten, dass die sozialen Bedingungen im Bereich der infrastrukturellen 

Grundlagen, Sportangebote und -organisation für das Alter verbessert werden. 
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Regelmäßig und intensiv sportlich aktive Ältere sind nach wie vor in der 

Minderheit (Allmer, Tokarski & Walscek 2000, S. 10), aber es ist für die 

Zukunft bei Älteren ein größeres Sportengagement zu erwarten (Tokarski 

1991, S. 5). 

 

Allerdings ist Sport nicht an und für sich gesund, auch nicht für Ältere, sondern 

es kommt auf die Sportarten, auf Häufigkeit und die Intensität des Trainings an. 

Und die Älteren sind keine homogene Gruppe, sie leben unter verschiedenen 

Bedingungen, sie haben inner- und außerhalb des Sports verschiedene Ziele, 

sie verfügen über unterschiedliche Möglichkeiten und sie werden mit 

unterschiedlichen Problemen konfrontiert. Eine optimale Zukunft des 

Alterssports stellt also eine große Herausforderung dar (Pfister 2002, S. 65ff.). 

 

Es besteht die Hoffnung, dass sich in den nächsten Jahren eine bessere 

Sportpolitik für Ältere verwirklichen lässt. Im Bereich der Wissenschaft wird es 

sicher mehr interdisziplinäre und praktische Untersuchungen geben, die 

Inhalte und Maß ihrer Bewegungsaktivität für Gesundheit, Mobilität und 

Wohlbefinden der älteren Menschen überprüfen (Meusel 2002, S. 216). 
 
Die Überalterung der Bevölkerung Chinas, die bereits eingesetzt hat, wird in 

den kommenden 15 bis 20 Jahren zum Hauptproblem der Gesellschafts- und 

Gesundheitspolitik des Landes heranwachsen, und zwar in solch 

überdimensioniertem Maße, dass der Staat mit enormen Problemen in den 

Bereichen familiärer und medizinischer Versorgung konfrontiert sein wird. 

Diese Aufgabe auf allein sozialstaatlicher Grundlage zu lösen, erscheint 

organisatorisch und finanziell unmöglich. 

 

Dank seiner kulturellen Tradition bezüglich einer allgemein bekannten und 

verbreiteten Bewegungskultur zeichnet sich China allerdings durch ein 

gewisses Potential an individuell geprägtem Gesundheitsbewusstsein aus, 
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das vielleicht der Schlüssel zu einer allgemeinen Bewusstseinsbildung sein 

könnte, wenn es gelingt, es in gesellschaftlich orientierte Hilfsprogramme zu 

integrieren und auszubauen. Dies besitzt den Vorteil unkomplizierter 

Organisationsstrukturen und relativ kostengünstiger Existenzbedingungen, 

was aus staatlicher Sicht entscheidend sein dürfte. 

 

Die Situation älterer Menschen in China ist also längst zu einem Thema mit 

großer staatlicher Tragweite herangewachsen. Die Schnittmenge der privaten 

Sphäre mit dem in der Öffentlichkeit präsenten Bereich, mit den anstehenden 

Problemen und einer Zukunftsvision anzustrebender, verbesserter Zustände 

betrifft viele gesellschaftliche und politische Bereiche und eröffnet viele 

Arbeits- und Handlungsfelder. China sieht sich vor der Aufgabe eines 

Orientierungswechsels in der Sportorganisation – verstanden sowohl als 

Aufbau- als auch als Ablauforganisation – bei dem Spielräume erhalten und 

geschaffen werden müssen, um vorhandene Eigeninitiative zu stärken, aber 

auch, indem durch Kooperation mit den verschiedensten Partnern ein neuer 

Prozess der kontinuierlichen Verbesserung in Gang gesetzt wird. 

 

Die bereits vorhandene Bewegungskultur in China ist wirkt zuletzt ein 

Ausdruck der kulturellen Identität. Es existieren Prozesse, die erfolgreich 

ablaufen und die es zu bewahren und zu verstärken gilt, mitgetragen durch die 

Einsatzbereitschaft, das Engagement und das Interesse vieler Individuen. Sie 

sind ein sichtbares Zeichen dafür, dass Gesundheitsbewusstsein und der 

Wunsch nach einem positiven Lebensgefühl bereits einen Platz in der älteren 

Gesellschaft Chinas besitzen. 

 

Es wird in Zukunft im sportlichen Bereich verstärkt darum gehen müssen, das 

vorhandene Interesse auch auf der Grundlage fachlich fundierter 

Neuangebote zu stützen, das Spektrum zu erweitern und frühzeitig noch mehr 

Interesse an Bewegung zu wecken, Hemmschwellen zu überwinden, zu 



11. Zusammenfassung / Aspekte zum Thema  (Empirischer Teil)           232 

mobilisieren und damit die Lebenssituation älterer Menschen vor allem unter 

dem Gesundheitsaspekt auf eine breitere Basis zu stellen. 

 

Diese hier nur skizzierbare Entwicklung muss konkretisiert und präzisiert 

werden und zwangsläufig muss damit die Vernetzung mit infrastrukturellen 

und finanziellen Problemen gewährleistet sein sowie der Bereitschaft der 

Politik, sich kritisch nach einer neuen Leitidee fragen zu lassen, wie die 

Situation der Zukunft gemeistert werden kann. 

 

11.2 Vorschläge für eine lebensfreundliche und sportliche Stadt für 

Ältere in China 

Die vorliegende Studie und neuere Literatur zeigen die allgemeine 

Ausgangssituation des Sports der Älteren in China: 

 

 Immer mehr Ältere kommen zum Sport, aber es sind nur ungenügende 

infrastrukturelle Sporteinrichtungen vorhanden 

 Den hohen Erwartungen von Gesellschaft und Politik stehen kaum 

Unabhängigkeit und Kreativität der Sportanbieter gegenüber 

 Es besteht hohe Motivation Sport zu treiben, aber es gibt wenig politische 

und soziale Öffentlichkeitsarbeit 

 Es besteht hoher Bedarf für Anleitung, aber es fehlt an medizinischer und 

sportwissenschaftlicher Betreuung 

 Wenig stabile Gruppen des Sporttreibens bei Frauen, Wiedereinsteigern 

und Sportanfängern, stehen stabilen Gruppen bei Männern und 

Freizeitsportlern gegenüber 

 Eine relativ aktive Selbstorganisation existiert, aber kaum anderweitige 

Sportorganisationen für die Älteren gibt es 

 Es besteht ein hohes Bedürfnis Sport zu treiben, es fehlen die passenden 

Sportangebote 
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 Zulauf zu traditionellen Sportarten gegenüber fehlenden Trendsportarten 

ist zu beobachten 

 Kostenfreie, natürliche und nahe gelegene Übungsorte werden statt teurer 

und kommerzieller Anbieter gewünscht 

 Dem relativ hohen Anteil der Sporttreibenden stehen niedrige Investitionen 

gegenüber 

 

Diese Liste spiegelt den widersprüchlichen Charakter der Realität und benennt 

Chance und Herausforderung der Entwicklung des Sports für Ältere. Eine 

möglichst verbesserte Zukunft bzw. der Aufbau einer „sportlichen 

Stadt“ hängen in China von der Sportpolitik ab. Einige Vorschläge für eine 

Verbesserung des Sports der Älteren in China sollen im Folgenden angedacht 

werden. Dabei sollte der Alterssport den gleichen Status wie anderer Sport 

erhalten, nicht nur als Lippenbekenntnis, sondern in praktischer Umsetzung. 

Sport mit Älteren musste vielleicht sogar gesetzlich verankert werden. Im 

Einzelnen: 

 

 Die Infrastruktur der Sporteinrichtungen muss verbessert werden. 

Die Infrastruktur bezieht sich zunächst auf Parks, die Gemeinde, die 

Wohnumgebung, öffentliche Plätze, die Ältere oft als Sportorte benutzen. 

Eine verbesserte Infrastruktur in der Stadt ist möglich durch 

- Stadtplanung sowie finanzielle Unterstützung von Land und Stadt 

- freie Konkurrenz bei Sportmarketing und beim Aufbau der Infrastruktur 

- kostengünstige Verwendung 

- amtliche und soziale Institutionen 

Die Infrastruktur der Sporteinrichtungen sollte ein selbstverständlicher 

Bestandteil der Stadtplanung und -entwicklung werden. 

 

 Selbstorganisation muss mit den Angeboten anderer Anbieter sowie der 

staatlichen Sportorganisation vernetzt werden. 



11. Zusammenfassung / Aspekte zum Thema  (Empirischer Teil)           234 

Selbstorganisation existiert weiterhin als das wichtigste Element in China. Sie 

sollte durch unterstützende Finanzierung, wissenschaftliche Betreuung, 

Aus-/Weiterbildung etc. gefördert werden. Die Stadt, die Organisation des 

Breitensports, der Alterssportverein tragen dafür Verantwortung. Wegen 

fehlender Sportanleitung und -kenntnisse werden folgende Punkte empfohlen: 

- Selbstorganisation muss sportwissenschaftlich angeleitet werden, mehr 

Übungsleiter und Hilfskräfte sollten ausgebildet und qualifiziert werden. 

- Dafür haben Sportschulen, Pädagogische Akademien und 

Universitäten die Möglichkeiten, welche vom Ministerium für Pädagogik, 

Sport und Kultur dazu aufgefordert werden müssen. 

- Regierung, Gesellschaft und Medien können durch gezielte 

Informationen Entwicklungsraum und Chancen der Selbstorganisation 

erweitern. Unabhängigkeit, Kreativität und Vielfalt sollen die zukünftigen 

Merkmale der Selbstorganisation sein. 

- Möglicherweise können mehr Übungsorte und Ressourcen genutzt 

werden, zum Beispiel nicht nur Parks, sondern unbenutzte Sport- und 

Freizeiträume von Betrieben, Altentagesstätten, Altenheimen, 

Altentreffs/Altenclubs, Kirchengemeinden, Wohngemeinden. Sie 

könnten zu gewissen Tageszeiten kostenlos benutzt werden. Auch 

Schulen/Hochschulen, Sportvereine, Fitnessstudios könnten 

ungenutzte Platzkapazitäten, z.B. in den Morgenstunden gegen geringe 

Unkostenbeiträge oder sogar ohne Kosten vermieten (Allmer, Tokarski 

& Walschek 2000, S. 61). 

- Große Sportgruppen sollten aufgeteilt werden, damit Teilnehmer/Innen 

besser üben können. 

- Im Zusammenhang mit Selbstorganisation sollte Familiensport mit 

seinen direkten Zugangsmöglichkeiten zu den Mitgliedern der Familien 

mehr beachtet werden. 
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Mit dem immer stärker zunehmenden Sportbedürfnis müssen verschiedene 

Anbieter nebeneinander bestehen können: 

- Sportvereine, Wohlfahrtsverbände, Volkshochschulen, 

Fitness-/Sportstudios, Gemeinde/Kreise, Universitäten, Betriebe etc. 

sollten Bewegungs- und Sportaktivitäten für Ältere anbieten 

- Die Beiträge müssen bezahlbar sein. Die kommerziellen Anbieter 

dürfen nicht teuer sein, um den Sportkonsum zu aktivieren 

- Die Finanzierung der Bewegungs- und Sportangebote sollte von den 

Senioren selbst und den kommunalen Trägern anteilig übernommen 

werden (Pache 2003, S.74f.) 

- Es sollte versucht werden, eine gesetzlich geregelte Kooperation von 

Anbietern mit Wirtschaftsunternehmen aufzubauen. Dabei könnte der 

Anbieter von einem Sponsor finanzielle oder materielle Unterstützung 

erhalten, im Gegenzug könnte der Sponsor die Möglichkeit bekommen, 

Öffentlichkeitsarbeit für sein Unternehmen und Werbung für seine 

Produkte zu machen (Allmer, Tokarski & Walschek 2000, S. 62) 

- Sportversicherungsschutz muss gewährleistet sein, obwohl dies in 

China schwer umzusetzen ist 

 

 Sportwissenschaftliche Forschung muss durch interdisziplinäre 

Zusammenarbeit intensiviert werden. 

- Gerontologischer Alterssport sollte in China als eine interdisziplinäre 

Wissenschaft definiert und ausgebaut werden 

- Eine Verstärkung der Altersforschung muss erfolgen, besonders im 

Bereich des Alterssports. Forschungsprojekte könnten durch Land und 

Stadt gefördert und finanziell unterstützt werden 

- Sportuniversitäten, Pädagogische Hochschulen sowie 

Volkshochschulen sollten wesentliche Aus-, Fort- und 

Weiterbildungsorte des Alterssports werden. Um ein möglichst 
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vollständiges Ausbildungsnetz zu gewinnen, könnten folgende 

Qualifizierungsmaßnahmen greifen: 

- Lehrgänge im Bereich Alterssport an Sportuniversität und 

Pädagogischer Hochschule 

- Ausbildung für Übungsleiter und Schulungen 

- Fort- und Weiterbildung für Sportlehrer, Übungsleiter, 

Multiplikator/Innen etc. für den neuen Bedarf 

- Öffnung der Universität, Senioren/Innen könnten als 

Gasthörer/Innen oder normale Studenten/Innen studieren 

- Schulung von Bewegungsfachkräften in allen Alten – Institutionen, auch 

von engagierten älteren Menschen als Ehrenamtliche 

- Internationale Zusammenarbeit zur Verstärkung des internationalen 

Forschungs-, Bildungs- sowie Erfahrungsaustauschs 

- Verstärkte praktische Anleitung unter sportwissenschaftlicher 

Betreuung, zum Beispiel durch Hochschulpraktikum, freiwillige 

Betreuung durch Lehrer und Studenten sowie ehrenamtliche Betreuung 

nach der Berufstätigkeit 

 

 Marketing als zukünftige Form der Steuerung des Alterssports muss 

eingeführt werden. 

Alterssport sollte - wie auch der übrige Sport in China - durch Marketing 

gestützt werden. Marketing steuert Nachfrage und Angebot. Dabei sind 

wichtig: 

- Zielgruppenreflexion: Die Planung von Zielen, Inhalten und 

organisatorischen Rahmenbedingungen eines Angebots ist aus der 

Marketing-Perspektive an den Bedürfnissen der Älteren zu orientieren. 

- Vernetzung: Weiterhin gehört zum Marketing, die Angebotssituation zu 

bedenken. Zu klären ist, ob und welche Angebote für Ältere existieren. 

- Management: Ein weiteres Instrument von Marketing ist die 

Preisgestaltung. 
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Eine zentrale Aufgabe von Marketing betrifft die Kommunikation zwischen 

Anbietern und den älteren Menschen. Dabei kann zwischen einer allgemeinen 

Öffentlichkeitsarbeit und der Werbung für ein konkretes Angebot 

unterschieden werden. Allgemeine Öffentlichkeitsarbeit bzw. „Public 

Relations“ hat das Ziel, ein positives Bild von Bewegung, Spiel und Sport bei 

älteren Menschen aufzubauen bzw. Vorbehalte und Barrieren abzubauen. 

Durch Werbung soll eine bestimmte Zielgruppe für konkrete Angebote 

interessiert und zur Teilnahme bewegt werden (Allmer, Tokarski & Walschek 

2000, S. 63). 

 

Im weiteren Sinn sollte Marketing des Alterssports folgende gegenwärtige 

Aufgaben in China beachten: 

- Zunächst muss Marketing für den Alterssport von allen Seiten 

akzeptiert werden, dabei geht es um die Modernisierung der 

Denkweisen. 

- Die staatliche Sportorganisation muss eine neue Rolle erhalten, 

Alterssport soll nicht mehr von ihr allein kontrolliert und verwaltet 

werden. Der Alterssport muss mehr Unabhängigkeit und Flexibilität auf 

dem Sportmarkt erhalten. 

- Dazu muss im Bereich der Sportwissenschaft dem Lehrfach 

Sportökonomie und Management mehr Aufmerksamkeit zukommen, 

damit Marketing für den Alterssport entwickelt werden kann. 

- Marketing muss sich auf Service und Entwicklung des Alterssports in 

der Kommune konzentrieren. 

- Passende, günstige und vielfältige Sportangebote müssen angeboten 

werden. 

- Marketing benötigt eine gute Sportinfrastruktur, wissenschaftliche 

Betreuung und wissenschaftliche Bedarfsanalyse, damit erfolgreich 

sein kann. 

 



11. Zusammenfassung / Aspekte zum Thema  (Empirischer Teil)           238 

 Insbesondere die traditionelle chinesische Bewegungskultur als 

lebenslanges Programm muss in Zentrum der Bemühungen stehen. 

Für die Verwirklichung eines neuen Lebensstils und gesunder Lebensführung 

sollte die Verbreitung der chinesischen Bewegungskultur von den 

Sportanbieten mit Unterstützung des Lands und der Stadt durchgeführt 

werden, damit noch mehr ältere Menschen als bisher zum Sport kommen. „Ein 

Leben lang mit der traditionellen chinesischen Bewegungskultur“ könnte das 

Motto sein. Dafür können folgende Vorschläge gemacht werden: 

- Verstärkung der Forschung im Bereich Bewegungskultur, d.h. der 

traditionellen Sportarten aus allen 56 Nationalitäten innerhalb Chinas 

- Erhöhung der Qualität und Quantität der staatlichen und 

nichtstaatlichen Sportevents auf der Grundlage der chinesischen 

Bewegungskultur 

- Als wichtiges Mittel der Vermarktung der traditionellen Bewegungskultur 

sollten die Medien mehr Verpflichtung übernehmen 

- Konstituierung gesetzlich verankerter Schutzmaßnahmen und 

Ausbildungsstandards für die traditionellen nationalen Sportarten. 
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13 Anhang 
 

Fragebogen 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
dieser Fragebogen behandelt das Forschungsthema „Zur Situation der älteren 
Menschen in China“. Wir hoffen, durch Ihre Antworten zu den nachfolgenden Fragen 
wichtige Hinweise für die Forschung zu diesem Thema zu erlangen. Vielen Dank für 
ihre Mitarbeit! 
 
Wohnort/Provinz : .......................................................................................... 
Berufsstatus:  ............................................... 
 
Bitte füllen Sie den Fragebogen nach dem folgenden Hinweis aus! 
 

 Bitte füllen Sie allein den Fragebogen aus. 
 Bei den meisten Fragen sind die Antworten bereits vorformuliert. Bitte kreuzen Sie 

in diesen Fällen die Antwortmöglichkeit an, die am ehesten auf Sie persönlich 
zutrifft. 

 Bei vielen Fragen ist nur eine Antwort möglich. Wenn jedoch mehrere Antworten 
möglich sind, ist dies durch folgenden Hinweis vermerkt: 
Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 

 Wenn Sie bei einigen Fragen zwischen zwei Antwortmöglichkeiten schwanken, 
entscheiden Sie sich bitte für die Möglichkeit, die Ihnen noch am ehesten zusagt. 

 Schließlich enthält der Fragebogen einige Fragen, bei denen keine 
Antwortmöglichkeiten vorformuliert sind. Bitte notieren Sie bei diesen Fragen Ihre 
Antwort in Stichworten. 

 Sollten Sie noch Fragen haben, dann wenden Sie sich bitte an folgende 
E-Mail-Adresse: lyx128@hotmail.com 

 
I. Fragen zu Biographie 
1. Welches Geschlecht haben Sie? 
 Männlich       □1  

Weiblich        □2

               （1） 
 
2. Wie alt sind Sie? 
 50-59        □1

 60-65        □2

 66-70        □3

 70 und älter          □4 

            （2） 
 
 

mailto:lyx128@hotmail.com
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3. Familienstand: 
 Ledig        □1

 Verheiratet und lebe mit Ehepartner □2

 Verheiratet aber lebe getrennt   □3 

 Geschieden       □4 

 Wieder verheiratet     □5

 Verwitwet       □6 

            （3） 
 
4. Wie viele Kinder haben Sie? 
 Keine Kinder       □1

 Eins         □2

 Zwei         □3

 Drei         □4

 Vier und mehr      □5

            （4） 
 
5. Welchen Schul-/ Bildungsabschluss haben Sie? 
 Kein Abschluss         □1

 Grundschulabschluss     □2 

 Hauptschulabschluss     □3

 Oberschulabschluss     □4 

 Fachhochschulreife/Hochschulreife □5 

            （5） 
 
6. Wie alt waren Sie bei Beendigung Ihrer Berufstätigkeit? 
 Noch nicht       □1

 Unter 50 Jahre      □2 

 50 bis 54 Jahre      □3 

 55 bis 59 Jahre      □4 

 60 bis 64 Jahre      □5 

 65 Jahre        □6 

 66 Jahre und älter     □7 

            （6） 
 
7. Wie empfanden Sie den Zeitpunkt des Eintritts in den Ruhestand? 
 Richtiger Zeitpunkt     □1

 Besser früher      □2 

 Besser später      □3 

 Gleichgültig       □4 

            （7） 
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II. Fragen zur allgemeinen Lebenssituation  
8. Haben Sie chronische Krankheiten? 
 Nein                 □1

 Eine                  □2

 Zwei                 □3

 Drei und mehr           □4

 Ich weiß nicht         □5

            （8） 

9. Welche der folgenden Faktoren können Ihre Gesundheit fördern? 
Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
Gutes Nährungsmittel        □1

Sport treiben          □1

In froher Stimmung sein       □1

Ein geregeltes Alltagsleben      □1

Passende und geeignete Ernährung □1

Ohne schlechte Gewöhnlichkeit  □1

Sonstiges          □1

            （9-15） 

10. Wie hoch ist das monatliche Nettoeinkommen Ihres Haushaltes insgesamt? 
 (1 € = 11 Yuan in 2005) 
 Keine Einkommen     □1 

 Unter 500       □2 

 500 bis 1.000      □3 

 1.001 bis 1.500      □4 

 1.501 bis 2.000      □5 

 2.001 bis 2.500      □6 

 2.501 bis 3.000      □7 

 3.001 und mehr      □8 

            （16） 
11. Für welche der nachfolgenden Zwecke verwenden Sie Ihr Einkommen? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Medizin und Gesundheitsfürsorge  □1 

 Gute Ernährung           □1 

 Gute Wohnqualität           □1 

 Sparen          □1

 Hobby              □1 

 Sport           □1

 Weiterbildung            □1 

 Reisen              □1 

 Kultur/Vergnügung        □1 

 Kinder und Enkelkinder          □1 

 Kleidung/Aussehen          □1 

 Sonstiges                  □1

            （17-28） 
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12. Mit wem leben Sie zur Zeit in Ihrem Haushalt?  
  
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen!  
 Allein stehend      □1 

 (Ehe-) Partner/in      □1 

 Kind(ern)       □1 

 Enkelkind(ern)       □1

 Eltern        □1 

 Dienstmädchen od. Pfleger/in   □1 

            （29-34） 
 
13. Welche der folgenden Freizeitaktivitäten üben Sie regelmäßig, welche ab und zu 
 und  welche üben Sie ganz selten (maximal 1 bis 2 mal im Jahr) oder 
 überhaupt nicht aus?  
  
 Bitte in jede Zeile ein Kreuz!            
                 Regel-  Ab und   Ganz  Überhaupt 
              mäßig zu    selten    nicht 
 Um Enkelkinder kümmern     □1  □2  □3  □4

 Freunde besuchen/bekommen    □1  □2  □3  □4

 Kalligraphie und Malen      □1  □2  □3  □4

 Schach/Karte/Ma(h)-Jongg spielen   □1  □2  □3  □4

 Mit Kindern sein, etwas zusammen machen □1  □2  □3  □4

 Einkaufsbummel, Shopping     □1  □2  □3  □4

 Kino/Theater besuchen      □1  □2  □3  □4  
 Religiöse Aktionen       □1  □2  □3  □4

 Arztbesuchen        □1  □2  □3  □4

 Kurs besuchen, etwas Neues lernen   □1  □2  □3  □4

 Altenclub/Altentreff       □1  □2  □3  □4  
 Tagesausflüge        □1  □2  □3  □4

 Restaurantbesuchen       □1  □2  □3  □4

 Reisen/Bustouren       □1  □2  □3  □4

 Spazieren gehen        □1  □2  □3  □4

 Ausstellungen, Museen, Galerien besuchen □1  □2  □3  □4

 Parkbesuchen        □1  □2  □3  □4

 Freien Beruf ausüben      □1  □2  □3  □4

 Ehrenamtliche Aufgaben      □1  □2  □3  □4

 Fit halten, Sport treiben      □1  □2  □3  □4

 Sportveranstaltungen besuchen    □1  □2  □3  □4 

                 （35-55） 
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14. Was bedeuten für Sie persönlich Ruhestand, Kreuzen Sie bitte an, ob Sie den                
 folgenden  Aussagen „überhaupt nicht“, „kaum“, „überwiegend“ oder „voll und 
 ganz“ zustimmen? 
  
 Bitte in jede Zeile ein Kreuz!       
               über-    kaum     über-   voll 

             haupt              wie-     und 

                 nicht           gend     ganz 

Mir ist langweilig, weiß nicht, was ich tue    □1  □2  □3  □4

    Ich fühle mich schon alt                    □1  □2  □3  □4

    Meine Familienbeziehung ist nicht harmonisch  □1  □2  □3  □4

    Ruhestand bringt viel Sorge für meine Zukunft    □1  □2  □3  □4

    Mein Gesundheitszustand ist nicht so gut wie früh □1  □2  □3  □4

Ich habe endlich mehr Freiheit von der Arbeit      □1  □2  □3  □4

    Ich kann mein neues Leben beginnen            □1  □2  □3  □4

    Ich habe genügendes Leben mit Kindern         □1  □2  □3  □4

    Ich habe genug Zeit für mich selber            □1  □2  □3  □4

                     56-64） 
 
15. Welche Sorgen haben Sie zur Zeit? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Finanzielle Lage               □1

 Wohnungsproblem              □1

 Gesundheitszustand              □1

 Im Krankenhaus bleiben/Ärztliche Behandlung  □1

 Niemand kümmert sich um mich        □1

 Ich kann nicht für mich sorgen           □1

 Familienbeziehung              □1

 Preisanstieg                □1

 Keine passenden Waren für Senioren    □1

               （65-73） 
 
16．Welche der folgenden Servicesprojekte an Ihrem Wohnviertel sind wichtig für 
 Sie? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Lebensbetreuung z.B. Einkaufen, Hausarbeit, Geräte reparieren, Frisiersalon □1

 Gesundheitsfürsorge z.B. körperliche Untersuchung, Prävention und Reha □1

 Freizeit und Sport z.B. Lese-/Spiel-/Sportraum, Sportberatung und -therapie □1

 Ehestandsberatung und Beratung für Familienbeziehung     □1

 Psychische Beratung, Psychotherapie          □1

 Weiterbildung für Alter z.B. Kurs und Seminar        □1

 Arbeitsagentur für Alter             □1

 Rechtsschutz und –vortrag sowie Rechtsberatung für Alter     □1

                   （74-81） 
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Ⅲ Fragen zum Sport 
 
17. Sind Sie: 
 Freizeitsportler      □1 

 Sportanfänger      □2 

 Wiederbeginner      □3 

 Habe Sport aufgegeben    □4

 Gar nicht sportlich     □5 

             （82） 
 
Bitte beachten Sie！ 
 Falls Sie aktiv Sport/Fitness treiben, beantworten Sie bitte die Fragen 18-30 
 Falls Sie nicht aktiv Sport/Fitness treiben, beantworten Sie bitte die Fragen 31-35 
 Ab Frage 36 für Alle  
      Falls Sie aktiv Sport/Fitness treiben      
 
18. Wie ist der von Ihnen betriebene Sport organisiert? 
 Privater Rahmen      □1 

 Selbstorganisierte Sportgruppe  □2

 Sportverein       □3 

 Kommerzieller Anbieter    □4 

 Betrieb/Firma      □5 

 Schule, Hochschulsport    □6 

               (83)  
 
19. Wie lange haben Sie schon Sport ausgeübt? 
 Mehr als 10 Jahre     □1

 Mehr als 5 Jahre      □2

 Mehr als 2 Jahre      □3

 Mehr als 1 Jahr      □4

 Wenig als 1 Jahr      □5

            (84） 
 
20. Wo treiben Sie meistens Sport? 
 Zu Hause       □1

 Auf der Straße/ Im Hinterhof   □2

 Im Park        □3

 An öffentlichen Orten     □4

 In der Schulehalle/Hochschulehalle □5

 Am gemeinschaftlichen Sportort  □6

 In der Altentagsstätte     □7

 Im Betrieb/in der Firma    □8

 Im Fitnesscenter oder Sportclub  □9

            （85） 
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21. Mit wem treiben Sie in der Regel Sport? 
 Alleine           □1 

 Mit Familien          □2 

 Mit Freunden/Nachbarn       □3 

 Mit der selberorganisierter Sportgruppe   □4 

 Mitglied des Altenclubs /Altentreffs/Altenvereins □5 

 Mit Jugendlichen         □6

              （86） 
 
22. Wie ist Ihre Sportaktivität nach Häufigkeit und Dauer der sportlichen Betätigung? 
 Mehrmals pro Woche, insgesamt drei Stunden und mehr     □1 

Mindestens einmal pro Woche, insgesamt zwei Stunden und mehr   □2

  Mindestens einmal pro Woche, aber insgesamt weniger als zwei Stunden □3

 Unregelmäßig / selten             □4 

                  （87） 
 
23. Wie lange ist Ihr Weg zum Sportplatz? 
 Wenig als 15 Minuten        □1

 15 Minuten bis 30 Minuten       □2

 30 Minuten bis 1 Stunde        □3

 Über 1 Stunde          □4 

                （88） 
 
24. Welche von der folgenden Formulierung zum Sportort passt zu Ihnen? 

Sportort ist in der Nähe und ich gehe zu Fuß   □1

Sportort ist in der Nähe und ich fahre mit dem Rad  □2

Sportort ist bisschen weit aber ich gehe zu Fuß   □3

Sportort ist bisschen weit und ich fahre mit dem Rad □4

Sportort ist bisschen weit und ich fahre mit dem Bus □5

Sportort ist weit aber ich gehe zu Fuß     □6

Sportort ist weit und ich fahre mit dem Rad    □7

Sportort ist weit und ich fahre mit dem Bus    □8

                （89） 
 
25. Ist Ihr Sporttreiben von Klima beeinträchtigt? 
 Sporttreiben ist regelmäßig und nicht von Klima beeinträchtigt    □1

 Es ist nicht stark von Klima beeinträchtigt, außer bei sehr schlechtem Wetter □2

 Es ist stark von Klima beeinträchtigt, bei schlechtem Wetter kein Sport  □3

                  （90） 
 
26. Auf welchem Wege sind Sie zu der Übungsmethode gekommen? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Durch eigenes Interesse/allein gelernt  □1

 In der Schule/Hochschule     □1
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 Zu bezahlende Ausbildung    □1

 Von Kindern        □1

 Durch Medien       □1

 Von Kursleitern       □1

 Von Übungspartnern      □1

            （91-97） 
 
27．Aus welchen Gründen sind Sie sportlich aktiv? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Ich tue was für meine Gesundheit        □1 

 Spaß/Unterhaltung           □1

 Mir ist langweilig, die Zeit zu vertreiben      □1

 Angst vor erhöhter Medizin und will durch Sport gesund sein  □1

 Rehabilitation            □1

 Kontakte/Kommunikation           □1 

 Gewicht abnehmen/Gutes Aussehen       □1

 Sport mit der Familie macht Spaß        □1 

 Ärztlicher Rat / Therapie          □1 

 Vermehrte Sporterfahrung          □1 

 Positive Beeinflussung durch Anderen       □1

 Leistungsgrenze erfahren          □1 

 Soziale Moral des Sporttreibens und Regierungsförderung  □1

 Abenteuer und Anreiz durch Sport        □1

                 （98-111） 
 
28. Aus welchen Gründen wollen Sie nicht im Verein/Organisation Sport treiben? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Orten und Zeit passen nicht       □1

 Aus Kostengründen         □1 

 Kann nicht in der Natur Sport treiben     □1 

 Nicht passende und fehlende Angebote    □1 

 Schlechte Organisation und Angebot     □1

 Um mit Familie bzw. Freunden Sport zu treiben   □1 

 Individuelle Sportanforderung       □1 

               （112-118） 
 
29. Sportarten: Bitte wählen Sie von Ihnen gewünschte Nummern der Sportarten 

in die Klammer!  
 
 Ihre gegenwärtigen geübten Sportarten (     ) und sonstige 
 geübte Sportarten (bitte notieren): _________________________ 
 Ihre gewünschte Sportarten (      ) und sonstige gewünschte 
 Sportarten (bitte notieren):__________________________ 
 1＝Aerobic    2＝Badminton   3＝Basketball    4＝Bergsteigen 
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 5＝Drachenfliegen  6＝Eissport    7＝Farradfahren   8＝Fischen  

 9＝Fußball    10＝Golf    11＝Gymnastik/Turnen  12＝Jogging 

 13＝Mulan-Fächer(chi.) 14＝Klettern   15＝Marathon   16＝Qi Gong 

 17＝Rückwärtslaufen   18＝Schach/Karten(chi) 19＝Seilspringen(chi.)  20＝Schwimmen 

 21＝Ski-Sport   22＝Spazieren   23＝Sportabenteur  24＝Sportreise  

 25＝Tanz    26＝TaiChi    27＝Tauchen   28＝Tennis  

 29＝Tischteniss   30＝Vita-Parcours  31＝Volleyball   32＝Wandern 

 33＝Walking/Gehen  34＝Winterschwimmen im See 35＝Wu Shu/Kampfsport(chi.)  

 36＝Yangge(chi.)  

                 （119-192） 
 
30. Wollen Sie mehr Sport treiben?  

Würde gerne vermehrt Sport treiben  □1

Würde sowie jetzt Sport treiben   □2

Möchte weniger Sport treiben    □3

 Möchte nicht weiter Sport treiben   □4

             （193） 
 
                   Falls Sie nicht aktiv Sport / Fitness treiben                           
 
31. Wenn Sie später möglicherweise Sport treiben, wählen Sie bitte von Ihnen 
 gewünschte Sportarten aus der Frage 30 in die Klammer (     ) 
 und Ihre sonstige gewünschte Sportarten (bitte 
 notieren):____________________ 
                 （194-230） 
 
32. Aus welchen Gründen sind Sie nicht sportlich aktiv? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Zeitmangel              □1 

 Kosten steigen sowie finanzielle Probleme       □1 

 Ich bin zu alt und Sporttreiben ist nicht geeignet     □1

 Schlechter Gesundheitszustand         □1 

 Fehlende Informationen. Weiß nicht, was und wo ich mache   □1 

 Übungsort ist zu weit und schlechte Verkehrsanbindung    □1 

 Fehlende Organisation           □1

 Fehlende Übensmethode und Sportkenntnisse      □1  
 Familie/Freunde fördern mich nicht        □1

 Sport macht keinen Spaß, habe andere Hobbys     □1 

 Nicht passende/fehlende Angebote        □1 

 Sport bringt Verletzung           □1

 Schlechte körperliche Funktionsfähigkeit und Angst vor Verlachen □1

 Wenig Übungsorten/schlechte Sportanlage       □1

 Bin gewohnt, keinen Sport zu treiben        □1 

 Sport tut mir nicht gut, nach der Übung bin ich immer müde   □1 
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 Kein Partner vorhanden, ich will nicht allein Sport treiben   □1 

Keine geeigneten Übungsleiter und Übungspartner     □1 

 Schlechte Luft in der Stadt          □1

 Soziales Umfeld treibt keinen Sport        □1 

 Sonstiges              □1

                 （231-251） 
 
33. Welche von der folgenden Formulierung des Sporttreibens passt zu Ihnen? 
 Noch nicht daran gedacht    □1

 Gedanken wieder verworfen   □2

 Sporttreiben nicht realisierbar   □3

 Aufschub der Sportaktivität   □4

 Abbruch der Sportaktivität   □5 

            （252） 
 
34. Wollen Sie mit Sport beginnen? 
 Möchte weder mit Sport noch mit anderen Bewegungsformen beginnen  □1

 Möchte mit Sport beginnen            □2

 Möchte mit einer anderen (nicht sportlichen) Bewegungsform beginnen  □3

                  （253） 
 
35．Übersicht über mögliche Einstiegshilfen: Unter welcher Bedingungen wollen Sie 
 mit Sport beginnen? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen 

Gesundheitsgründe (z.B. es müsste mir gesundheitlich besser gehen usw.) □1

 Mehr Zeit (z.B. auch geringere berufliche oder familiäre Belastungen)   □1

 Ärztliche Empfehlung/ärztlicher Rat          □1

 Passendes Angebot in der Nähe (z.B. Sportort, Sportanlage usw.)    □1  
Sozial aufgehoben sein (es müssten richtige (nette) Leute mitmachen usw.)  □1

 Finanzielle Gründe, ich müsste es mir leisten können      □1

 Angebot, das meinem Können, meinen Fähigkeiten angepasst ist   □1

 Müsste mit Familie, Freunden und Bekannten Sport treiben     □1

 Mit der gleichen Gruppe und mit dem gleichen Niveau      □1

 Die Luft in der Stadt muss besser werden         □1

 Sonstiges                □1

                  （254-264） 
 
        Wieder an Alle         
 
36.Wie viel sportliche Ausgabe haben Sie durchschnittlich im Monat seit einem Jahr? 
 (100 Euro = 1000 Yuan im Jahr 2005) 
 Ohne Kosten      □1(bitte weiter bei Frage 38) 
 Weniger als 10 Yuan     □2

 Weniger als 50 Yuan     □3
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 50-100 Yuan      □4

 100Yuan-200Yuan     □5

 200 Yuan und mehr     □6

            （265） 
 
37. Für welche der nachfolgenden Zwecke geben Sie Geld im Sportbereich aus? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Kleidung         □1

 Geräte          □1

 Kosten für Trendsport und neue Sportarten  □1 

 Bücher, DVD und Kassette     □1

 Kurse/Ausbildung       □1

 Sich ein Wettspiel ansehen     □1

 Sportreise         □1

 Prävention und Reha       □1

 Teilnahme im Sportverein      □1 

 Sonstiges         □1

              （266-275） 
 
38. Gibt es die folgenden Orten in Ihrer Nähe?  
  Bitte in jede Zeile ein Kreuz! 
            Ja     Nein   Ich weiß nicht 
 Öffentliche Freizeitplatz mit Sporteinrichtung □1   □2  □3

 Wohnviertel mit Sporteinrichtung    □1   □2  □3

 Schwimmhallen und Freibäder    □1   □2  □3

 Wander-/ Spazierwege      □1   □2  □3

 Fitness-Studios/Sport club     □1   □2  □3

 Park          □1   □2  □3

 Altentagesstätte/Altenclub     □1   □2  □3

 Schule-/Hochschulhalle zur Verfügung   □1   □2  □3

 Rehazentrum        □1   □2  □3

 Sportverein         □1   □2  □3

                 （276-285） 
 
39. Welcher der folgenden Maßnahmen zur weiteren Entwicklung der Sportangebote 

in Ihrer Stadt stimmen Sie zu? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 
 Öffentliche Freizeitplatz mit Sporteinrichtung  □1

 Wohnviertel mit Sporteinrichtung     □1

 Schwimmhallen und Freibäder     □1

 Wander-/ Spazierwege       □1

 Fitness-Studio/Sportclub       □1

 Sportzentrum für Altersport      □1

 Schule-/Hochschulhalle zur Verfügung    □1
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 Rehazentrum         □1

 Büro für Sportberatung und Übungshilfe   □1

 Sportverein für Alte        □1

 Sporthochschule/Sportausbildung für Senioren  □1

 Ausbildung des Übungsleiters für Alter    □1

 Sportorte mit passenden Anlagen     □1

 Sporthalle für den Winter       □1

              （286-299） 
 
40. Welcher der nachfolgenden Erklärungen des Begriffs „Sport“ stimmen Sie zu? 
 Bitte alles Zutreffende ankreuzen! 

Bewegung   □1  Gesundheit  □1  Freude / Spaß  □1

 Körpergefühl   □1  Kameradschaft  □1  Fitness   □1

 Training    □1  Spiel    □1  Anstrengung  □1

 Entspannung   □1  Selbstdisziplin  □1  Leistung   □1 

 Erlebnisse   □1  Gutes Aussehen □1  Freiheit   □1 

 Grenzerfahrung  □1  Lebensstil   □1  Verletzungen  □1 

 Kommerz/Geld   □1  Konkurrenz  □1  Show   □1 

 Betrug/Doping   □1  Risiko   □1  Individualität  □1 

 Aggression   □1  Gesunde Lebensführung      □1 

 Zwang/Pflicht   □1  Selbstverwirklichung       □1 

                 （300-327） 
 
41. Wie zufrieden sind Sie mit den folgenden Bereichen Ihres gegenwärtigen Lebens 
 Bitte in jede Zeile ein Kreuz! 
            Sehr    Zu-   Teils/   Weniger     Unzu- 

            Zufrieden  frieden   teils    zufrieden    frieden 

 Sind Sie zufrieden 
 mit Ihrer Gesundheit?     □1  □2  □3  □4  □5

 mit Ihrer körperliche Funktionsfähigkeit? □1  □2  □3  □4  □5

 mit Ihren Freizeitaktivitäten?    □1  □2  □3  □4  □5

 mit Ihrer Familiebeziehung?    □1  □2  □3  □4  □5

 mit Ihrem Sozialkontakt?              □1  □2  □3  □4  □5

 mit Ihrer Gefühlslage/Stimmung?   □1  □2  □3  □4  □5

 mit Ihrem Selbstvertrauen zum Leben? □1  □2  □3  □4  □5

  
 Und wenn Sie nun einmal Ihre gesamte derzeitige Situation 
 berücksichtigen, 

Sind Sie zufrieden insgesamt 
mit Ihrem Ruhestand?              □1  □2  □3  □4  □5

                 （328-335） 
 
Vielen Dank für die Beantwortung der Fragen! 
Bitte überprüfen Sie Ihre Angaben noch einmal auf Vollständigkeit 
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 Die Situation der älteren Menschen hängt von der Politik, Wirtschaft, 

Sozialem, der medizinischen Betreuung, der Gesundheitsversorgung sowie 

von der Entwicklung von Freizeit und Alterssport, also vom ganzen 

gesellschaftlichen System, ab. Sport ist ein wichtiges Thema der modernen 

Zeit, nicht nur bei Kindern und Jugendlichen, sondern auch bei Älteren. 

Vor dem Hintergrund der unterschiedlichen Kultur, Lebensphilosophie und 

Politik erscheint die Lebenssituation der älteren Menschen in China in einem 

besonderen Licht. Wie leben die älteren Menschen in China? Welche 

Lebenslage haben sie? Welche Aspekte im Ruhestand gibt es und was kann 

das Leben im Ruhestand bedeuten? Neben diesen Themen rücken aber auch 

Freizeit und Gesundheit, Sport und Sportaktivität, ins Bewusstsein. Über die 

älteren Menschen in China auf der Grundlage von Realitäten, Daten und 

wissenschaftlichen Studien im Hinblick auf Lebenssituation, Lebensstil, 

Bewegungskultur und Freizeitsport zu diskutieren, ist die Aufgabe dieser 

Arbeit. 

 

 

 The situation of the older people is directly dependent upon the entire 

social system, i.e. politics, the economy, the social system, medical care as 

well as the development of leisure and physical activities. Sport has become 

one of the most important subjects in modern times, not only for children and 

adolescents but also for the older generation. 

With a background of a different culture, philosophy of life and politics the 

situation of the older people in China appears in a special light. How do old 

people live in China? What is their life situation? What aspects are there to 

consider in retirement and what does life in retirement mean? Beside these 

subjects, questions about leisure, health, sports and physical activity come to 

mind. The purpose of this treatise is to discuss on the basis of reality, data and 

scientific studies the situation of life, lifestyle, physical exercise, culture of 

movement and leisure activities of old people in China. 
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