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Vorwort

Wir mochten uns bei allen Teilnehmerinnen und
Teilnehmern von BUTEN AKTIV herzlich bedanken.
Durch das Engagement vieler Bremerinnen und
Bremer, die an den Untersuchungen und Veran-
staltungen teilnahmen und wertvolle Informatio-
nen Uber das Leben in ihrem Ortsteil in das Projekt
einflieBen lieRen, konnten viele Erkenntnisse und

tolle Erfolge erzielt werden.

Ebenso danken wir den lokalen Akteurinnen und
Akteuren fiir den offenen Empfang sowie all unse-
ren Kooperationspartnerinnen und -partnern, die
uns bei der Umsetzung und Entwicklung der Bewe-

gungsmalnahmen tatkraftig unterstitzt haben.

Wir danken weiterhin dem Bundesministerium fir
Bildung und Forschung fiir die Forderung des Pro-
jekts sowie allen Kolleginnen und Kollegen aus dem

Forschungsverbund AEQUIPA.

Mit diesem Bericht blicken wir auf die vergangenen

Jahre zurick.

Ihr BUTEN AKTIV-Projektteam
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1 Hintergrund

Ausgangslage

Die Lebenserwartung in Deutschland steigt ste-
tig und somit nimmt der Anteil dlterer Men-
schen zu. Fir ein gesundes und selbstandiges
Leben im Alter sind zahlreiche Faktoren wichtig.
Eine wichtige Grundlage ist korperliche Aktivi-
tat, welche eine Vielzahl positiver Effekte auf
die Gesundheit hat. Dennoch bewegt sich nur
ein geringer Anteil der Erwachsenen in ausrei-
chendem MaRe und mit steigendem Alter ver-
ringert sich die korperliche Aktivitdt zuneh-
mend. Im Alter zwischen 65 und 75 Jahren fiih-
ren Lebensumbriiche, wie zum Beispiel der Ren-
teneintritt, zu grundlegen Anderungen im All-
tag. So fallt Bewegung durch die Berufstatigkeit
weg und Sinnfindungen sowie Prioritdaten wer-
den neu gesetzt. Weil nun Lebensgewohnheiten
und tagliche Routinen haufig neugestaltet wer-
den, bietet sich diese Lebensaltersspanne fir
Gesundheitsforderungsmallnahmen besonders
an. Dies ist der Ausgangspunkt des Forschungs-

projekts BUTEN AKTIV.

Das Forschungsprojekt BUTEN AKTIV der Universitat Bremen
beschaftigte sich zwischen Februar 2015 und Dezember 2022
mit der Gesundheit, korperlichen Aktivitdt und Fitness der
Bremer Bevdlkerung zwischen 65 und 75 Jahren.

BUTEN AKTIV ist Teil des Praventionsfor-
schungsnetzwerks AEQUIPA. Im Rahmen des
Netzwerks beschaftigen sich seit 2015 mehrere
Projekte mit der korperlichen Aktivitat von Er-
wachsenen ab 65 Jahren in der Metropolregion
Bremen / Oldenburg. Das Projekt BUTEN AKTIV
wurde in der Stadt Bremen durchgefiihrt. Die
Hansestadt ist Heimat von rund 563.000 Men-
schen. Als drittgrofSte Fahrradstadt Europas bie-
tet Bremen seinen Einwohnerinnen und Ein-
wohnern nicht nur eine gute Radinfrastruktur,
sondern auch viele Griinflachen, die zum Bewe-
gen, Entspannen und Verweilen einladen. Den-
noch besteht in der Stadt weiteres Potenzial,
um optimale Bedingungen fiir korperliche Akti-
vitat im Freien zu bieten. BUTEN AKTIV ist ein
gemeindebasiertes Projekt, das heiflt, wir set-
zen nicht nur beim Individuum an, sondern auch
bei der Gestaltung des raumlichen und sozialen
Kontextes, in dem sich der oder die Einzelne be-

wegt.



Was ist korperliche Aktivitat?

Der Begriff ,korperliche Aktivitdt” beschreibt simtliche Bewegungen des Korpers, die durch die
Skelettmuskulatur erzeugt werden und dadurch Energie verbrauchen. Somit umfasst dieser Begriff
sowohl Aktivitdten im Alltag und Beruf (z. B. Fahrradfahren oder Gartenarbeit) als auch sportliche
Aktivitaten (z. B. Wassergymnastik oder FuBballspielen). Die Intensitat von korperlicher Aktivitat
wird in der Regel mit leicht, moderat oder intensiv beschrieben. Bei einer leichten Intensitat wird
kaum eine Anstrengung empfunden (z. B. beim gemiitlichen Spazierengehen) und bei Aktivitdten
mit moderater Intensitat ist die Atmung bereits erhht, man kann dabei aber noch reden (z. B. beim
langsamen Laufen). Bei intensiven Aktivitaten ist die Atmung stark erhéht und ein durchgehendes

Gesprach ist nicht mehr moglich (z. B. beim schnellen Laufen).

Die Weltgesundheitsorganisation empfiehlt Erwachsenen jeglichen Alters mindestens 150 Minuten
pro Woche moderat korperlich aktiv zu sein (in Einheiten von mindestens 10 Minuten). Dadurch
kann unter anderem die korperliche Fitness gefordert und das Risiko von Stiirzen sowie einer Viel-
zahl von lebensstilbedingten Erkrankungen reduziert werden. Ausreichend korperliche Aktivitat er-
leichtert auch das Halten eines gesunden Korpergewichts. Darliber hinaus bietet Bewegung an der
frischen Luft weitere Vorteile. So zeigen sich weitere positive Effekte auf das Immunsystem, den

Vitamin-D-Spiegel und die psychische Gesundheit.




Vorgehen BUTEN AKTIV

BUTEN AKTIV beschaftigt sich mit der Gesund-
heit sowie korperlichen Fitness und Aktivitat der
Bremer Bevolkerung zwischen 65 und 75 Jah-
ren. Seit 2018 war das Projekt in insgesamt acht
zufallig ausgewahlten Bremer Ortsteilen aktiv:
Blumenthal, Burg-Grambke, Lehe, Lehester-

deich, Gete, Neustadt, Ohlenhof und Ostertor.

Um zu prifen, wie gesund und aktiv die Ziel-
gruppe ist, fand eine Gesundheitsuntersuchung
statt. Hierflr wurden alle 65- bis 75-Jahrigen der
ausgewahlten Ortsteile zur Teilnahme an einer
korperlichen Untersuchung, einem Fitnesstest,
einer Bewegungsmessung und einem Fragebo-
gen eingeladen. Die Gesundheitsuntersuchung
wurde nach einem Jahr (teilweise pandemiebe-
dingt nach zwei bis drei Jahren) wiederholt. Auf
diese Weise wurden unter anderem forderliche
und hinderliche Faktoren fiir kérperliche Aktivi-
tat im Freien identifiziert und Erkenntnisse zur
Veranderung der Fitness im Alterungsprozess

gewonnen.

In vier zufillig ausgewahlten Ortsteilen (Lehe,
Lehesterdeich, Neustadt, Ohlenhof) bestand zu-
satzlich zur Gesundheitsuntersuchung die Mog-
lichkeit, an BUTEN AKTIV vor Ort teilzunehmen.
Vorliegende Studien zeigen, dass bisherige
Malnahmen und Bemiihungen zur Bewegungs-
forderung wenig erfolgreich waren. Mogliche
Grinde hierfir sind, dass derartige Programme
haufig am Schreibtisch entwickelt werden und
nicht auf die Bediirfnisse der Bevolkerung zuge-
schnitten sind. In einer ersten Projektphase
wurde daher im Stadtteil Hemelingen ein Ansatz
entwickelt und erprobt, der alle Beteiligten ak-
tiv einbindet und vielfaltige Moglichkeiten der
Mitbestimmung bietet. In der zweiten Pro-
jektphase wurde dieser Ansatz nun auf vier wei-
tere Bremer Ortsteile Ubertragen und gemein-
sam mit den Teilnehmenden sowie Akteurinnen
und Akteuren vor Ort MaRRnahmen zur Forde-
rung der korperlichen Aktivitat entwickelt und

umgesetzt.



Die Vorgeschichte: Pilotprojekt Hemelingen

Von 2015 bis 2018 war BUTEN AKTIV als Pilotpro-
jekt in dem Stadtteil Bremen-Hemelingen aktiv,
um den wissenschaftlichen Ansatz fir das Projekt
zu entwickeln. Hemelingen ist mit einer Flache
von 29,8 km?der drittgroRte Bremer Stadtteil und
hat die zweitmeisten Einwohnerinnen und Ein-

wohner.

In Hemelingen wurde zwischen Oktober 2015 und
Juli 2016 die erste Gesundheitsuntersuchung
durchgefiihrt, an der 915 Personen teilnahmen.
Die Gesundheitsuntersuchung wurde zwischen
Mai und August 2017 wiederholt. Insgesamt
zeigte sich, dass mehr Frauen als Manner ausrei-

chend koérperlich aktiv waren.

In der ersten Projektphase wurde das Konzept BU-
TEN AKTIV vor Ort entwickelt. Urspriinglich sollte
das Projekt auf Stadtteilebene durchgefiihrt wer-
den. Es zeigte sich jedoch schnell, dass dies der
Vielfaltigkeit der Ortsteile Hemelingens (Arber-
gen, Hastedt, Hemelingen, Mahndorf, Sebalds-
briick) nicht gerecht wird. Daraufhin wurden die
Malnahmen in finf separaten Ortsteilgruppen
entwickelt. Dartber hinaus wurde deutlich, dass
eine breitere Definition von Bewegungsmalnah-
men sinnvoll ist. Somit wurden auch Malnahmen
entwickelt und umgesetzt, die nur indirekt einen

Zusammenhang mit Bewegung aufweisen.

Diese sowie weitere gewonnene Erkenntnisse
wurden anschlieRend fiir die zweite Projektphase

genutzt.




2 Ortsteile

Die zweite Projektphase von BUTEN AKTIV wurde Uber fast
finf Jahre in acht verschiedenen Ortsteilen Bremens durchge-
fuhrt. Die Uber das ganze Stadtgebiet verteilten Ortsteile spie-
geln die Vielfaltigkeit der Hansestadt wider.

: \Blumenthal

Burg-Grambke
>

Lehe Lehesterdeich
/ A -
Ohlenhof
Vorstellung
Bremen untergliedert sich in insgesamt 88 Ort- OStertQ{@Q
steile. Davon wurden fiir das Projekt acht Ort- O \Gete
steile per Zufall ausgewahlt: Lehe (in Horn-Lehe), I\}eustadt

Gete (in Schwachhausen), Lehesterdeich (in Horn-
Lehe), Burg-Grambke (in Burglesum), Neustadt
(im Stadtteil Neustadt), Ostertor (in Mitte), Oh-
lenhof (in Grépelingen), Blumenthal (im Stadtteil
Blumenthal). Wahrend manche Ortsteile sehr
stadtisch sind (z. B. Ostertor), sind andere eher
landlich gepragt (z. B. Lehesterdeich). GroRe Un-
terschiede zeigen sich auch im Benachteiligungs-
index, welcher anhand mehrerer Sozialindikato-
ren berechnet wird. In den beteiligten Ortsteilen
weist Ohlenhof mit -122,31 die hochste und Gete

mit 96,13 die niedrigste Benachteiligung auf.
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Einwohneranzahl
9.938 8.116 11.907 6.735 7.172 8.366 9.454 10.077

Einwohneranzahl 65-75 Jahre
751 954 1.216 753 659 954 769 902
Arbeitslosenanteil
5,6 % 4,8% 7,1% 14,9 % 9,3% 11,8 % 32,3% 20,3 %

Benachteiligungsindex
73,79 96,13 48,23 -29,87 38,16 31,74 -122,31 -50,45

Gesamtflache
467,4 ha 122,9 ha 652,2 ha 460,4 ha 47,3 ha 82,3 ha 133,4 ha 408,2 ha
Anteil Wohnflache

15,8 % 53,9 % 21,2 % 25,7 % 52,4 % 26,7 % 35,8 % 28,1%

Anteil Erholungsflache

26,9 % 4,7 % 6,4 % 112 % 8,5% 9,4% 13,6 % 12,9%
Anteil Verkehrsflache

19,4 % 25,5% 12,2 % 15,1 % 24,9 % 27,6 % 28,6 % 15,1%

Anteil Gewerbeflache
4,5 % 0,3% 4,1% 3,4% 0,2% 0,5% 1,2 % 9,7 %

Anteil Landwirtschaftliche Flache

1,1% 0,2% 47,0 % 12,1% 0,0% 0,0% 2,5% 5,0%



Verbundenheit und Zufriedenheit mit dem Ortsteil

Die Teilnehmenden wurden befragt, wie verbunden sie sich mit ihrem Ortsteil
flhlen und wie zufrieden sie mit ihrem Ortsteil sind. Die Ergebnisse sind in der
Tabelle auf der rechten Seite dargestellt. Insgesamt fiihlten sich die meisten Teil-
nehmenden mit ihrem Ortsteil verbunden. Lediglich in Ohlenhof und Blument-
hal zeigte sich eine niedrigere Verbundenheit. Bei der Zufriedenheit mit dem

Ortsteil insgesamt zeigten sich ahnliche Ergebnisse.

Dariber hinaus wurde auch gefragt, wie zufrieden die Teilnehmenden mit ein-
zelnen Aspekten im Ortsteil sind. Ein GroBteil der Teilnehmenden war mit den
Einkaufsmoglichkeiten, der medizinischen Versorgung, der Anbindung durch
den 6ffentlichen Personennahverkehr sowie der Anzahl von Ubergéngen fiir
FuRgangerinnen und FulRgdnger sowie Radfahrende (z. B. Ampeln, Zebrastrei-
fen) zufrieden. In den meisten Ortsteilen waren die Teilnehmenden auch mit der
Sicherheit an 6ffentlichen Platzen zufrieden, in den Ortsteilen Burg-Grambke
(76 %), Blumenthal (69 %) und Ohlenhof (53 %) war die Zustimmung jedoch et-

was geringer.

In allen acht Ortsteilen waren mehr als 80 % der Teilnehmenden mit den Bewe-
gungsangeboten zufrieden. Bezlglich der Kulturangebote waren im Ostertor
und in Gete 94 % der Teilnehmenden zufrieden, in der Neustadt 65 % und in den
restlichen Ortsteilen lediglich zwischen 25-40 %. Auch bei der Zufriedenheit mit
den Begegnungsangeboten konnten Unterschiede je nach Ortsteil beobachtet
werden. In Ohlenhof zeigte sich die geringste Zufriedenheit mit 46 % der Teil-
nehmenden, wahrend sie im Ostertor mit 83 % der Teilnehmenden am héchsten

war.

Der Anteil der Teilnehmenden, die mit dem gastronomischen Angebot im Orts-
teil zufrieden waren, war im Ostertor (93 %), in der Neustadt (88 %) und in Gete
(87 %) am hochsten. Dahingegen war die Zustimmung in Lehesterdeich (69 %),

Blumenthal (66 %) und Ohlenhof (52 %) am geringsten.
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Verbundenheit mit dem Ortsteil
86 % 88 % 88 % 88 % 95 % 96 % 62 % 73 %

Zufriedenheit mit dem Ortsteil insgesamt
97 % 98 % 97 % 93 % 99 % 95 % 69 % 82 %

Zufriedenheit mit den Einkaufsmoglichkeiten des taglichen Bedarfs

95 % 93 % 96 % 77 % 97 % 96 % 89 % 95 %
Zufriedenheit mit der medizinischen Versorgung

93 % 97 % 94 % 91 % 87 % 96 % 84 % 93 %

Zufriedenheit mit der Anbindung durch den o6ffentlichen Personennahverkehr
95 % 96 % 92 % 95 % 99 % 96 % 90 % 94 %

Zufriedenheit mit der Anzahl von Ubergédngen fiir FuBginger und Radfahrende

91 % 91 % 93 % 87 % 88 % 86 % 90 % 84 %
Zufriedenheit mit der Sicherheit an 6ffentlichen Platzen
95 % 95 % 92 % 76 % 92 % 85 % 53 % 69 %

Zufriedenheit mit den Bewegungsangeboten
93 % 89 % 91 % 87 % 94 % 84 % 80 % 88 %

Zufriedenheit mit den Kulturangeboten
36 % 94 % 40 % 28 % 65 % 94 % 40 % 25%

Zufriedenheit mit den Begegnungsangeboten

66 % 69 % 59 % 74 % 76 % 83 % 46 % 58 %
Zufriedenheit mit der Gastronomie

73 % 87 % 69 % 73 % 88 % 93 % 52% 66 %



3 Messungen

Zwischen Juni 2018 und Juli 2019 fand die erste Gesundheits-
untersuchung statt. Dazu wurden alle 65- bis 75-Jahrigen aus
den ausgewadhlten Ortsteilen eingeladen. Insgesamt nahmen
1.226 Manner und Frauen an der ersten Gesundheitsuntersu-
chung teil. In Lehe, Gete, Lehesterdeich und Burg-Grambke
wurde die zweite Gesundheitsuntersuchung planmaRig nach
einem Jahr durchgefihrt. In den Ortsteilen Neustadt, Oster-
tor, Ohlenhof und Blumenthal musste diese pandemiebedingt
verschoben werden, weshalb ein Abstand von zwei bis drei
Jahren zustande kam. Im Folgenden werden die Ergebnisse
der ersten Untersuchung vorgestellt.

Fragebogen B .

‘Lsben und Wolien in Bremen
Angaben unter anderem zum Gesundheitszustand und zur kérperlichen e e
Aktivitat sowie zu Wiinschen und Vorstellungen zum Leben und Wohnen <
in Bremen

Korperliche Untersuchung und Fitness-Test

Messung von KorpergrolRe, Kérpergewicht, Taillenumfang und Blutdruck

Erhebung der korperlichen Fitness (Handkraft, untere Muskelkraft,
Ausdauer, untere Flexibilitdt, obere Flexibilitat)

Bewegungsmessung

7-tagige Messung der korperlichen Aktivitat mit einem Bewegungsmesser,
getragen am nicht-dominanten Handgelenk




Durchschnittliche KérpergréRe

Manner

1,77 m

Frauen

1,63 m

Durchschnittliches Kérpergewicht

Manner

85,3 kg

Frauen

69,5 kg

Durchschnittlicher Taillenumfang

Manner

100,5 cm

Gesundheitszustand

Im Fragebogen wurden die Teilnehmenden ge-
beten, einige Angaben zu ihrer Gesundheit zu
machen. Der allgemeine Gesundheitszustand
wurde von 85 % der Teilnehmenden als gut bis
ausgezeichnet beschrieben. In den vier Wochen
vor Ausfillen des Fragebogens hatten allerdings
67 % der Manner und 71 % der Frauen Schmer-
zen, welche groRtenteils als sehr leicht bis ma-
RBig eingeschatzt wurden. Mehr Frauen (72 %)
als Manner (58 %) gaben explizit an, unter Ge-
lenkschmerzen zu leiden. Von den befragten
Personen gaben 70 % an, taglich mindestens ein
Medikament einzunehmen, wobei im Durch-
schnitt 2,8 Medikamente eingenommen wur-
den. Am haufigsten wurden Medikamente ge-
nannt, die einen Einfluss auf das Herz-Kreis-
laufsystem haben (insbesondere Blutdrucksen-

ker). Darliber hinaus waren Medikamente zur
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Frauen

88,0 cm

Cholesterinsenkung und Schilddriisentherapie

weit verbreitet.

Wahrend der korperlichen Untersuchung wur-
den unter anderem die KorpergroRe und das
Koérpergewicht gemessen, aus deren Verhéltnis
der Body-Mass-Index berechnet wurde. Dieser
wird zur Bewertung des Korpergewichts ge-
nutzt. Nach dem Body-Mass-Index war ein
Grolteil der teilnehmenden Manner Uberge-
wichtig oder adipos (69 %), wahrend es bei den
Frauen mit 52 % etwas weniger waren. Insbe-
sondere Adipositas erhoht das Risiko fiir Diabe-
tes Typ 2, Arthrose und Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen. Wahrend der Untersuchung wurde bei
47 % der Manner und 30 % der Frauen ein er-
hohter Blutdruck gemessen (liber 140 mmHg

systolisch und / oder 90 mmHg diastolisch).



Korperliche Fitness

Flr die Gruppe der 65-75-Jahrigen ist die korperliche Fitness be-
sonders wichtig, um mobil und selbststandig zu bleiben und
Stlrze zu vermeiden. Im Rahmen des Fitnesstests wurde anhand
verschiedener Ubungen die Handkraft, die untere Muskelkraft,
die Ausdauer, die Beweglichkeit im Unter- und Oberkoérper so-
wie das Gleichgewicht getestet. Um die Ergebnisse des Fitness-
tests einschatzen zu kénnen, wurde fiir jede Ubung berechnet,
wie viel Prozent der Teilnehmenden Messwerte im Normbe-

reich (abhangig von Alter und Geschlecht) erreicht haben.

Bei der Handkraftmessung erreichten fast alle Teilnehmenden
die Werte im Normbereich. Fiir die Messung der unteren Mus-
kelkraft wurden die Teilnehmenden gebeten, innerhalb von 30
Sekunden so oft wie moglich von einem Stuhl aufzustehen und
sich wieder hinzusetzen. Dabei schafften mehr Frauen (92 %) als
Manner (81 %) Werte im Normbereich. Der Ausdauertest be-
stand aus zweiminlitigem Marschieren auf der Stelle, wobei die
Knie eine bestimmte Hohe erreichen mussten. Wahrenddessen
wurde die Anzahl der Schritte innerhalb der Zeit gemessen. Die
Teilnehmerinnen (84 % im Normbereich) schnitten besser ab als
die Teilnehmer (72 % im Normbereich). Um die Beweglichkeit
im Unterkorper zu messen, setzten sich die Teilnehmenden auf
einen Stuhl, streckten ein Bein aus und versuchten nun die her-
angezogenen Zehenspitzen mit den Fingern zu berihren. Der
Abstand zwischen Finger- und Zehenspitzen wurde gemessen.
Auch hier erreichten mehr Frauen (81 %) als Manner (69 %)
Werte im Normbereich. Bei der Messung der oberen Beweglich-
keit lagen sowohl drei Viertel der Manner als auch der Frauen
im Normbereich. Diese wurde erhoben, indem die Teilnehmen-
den versuchten, ihre Finger diagonal hinter dem Riicken zu be-
rihren. Fir den Gleichgewichtstest mussten die Teilnehmenden
vier Positionen jeweils 10 Sekunden halten (z. B. Einbeinstand).
64 % der Manner und 58 % der Frauen schafften alle vier Positi-

onen.
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Handkraft
99%
97%
Untere Muskelkraft
81%
92%
Ausdauer
72%
84%
Obere Flexibilitat
69%
81%
Untere Flexibilitat
76%
76%
Gleichgewicht
64%
58%
Manner © Frauen

Anteil der Teilnehmenden im Normbe-
reich



Lehesterdeich

Burg-Grambke

Korperliche Aktivitat

Der Fragebogen enthielt Fragen zur korperli-
chen Aktivitat der Teilnehmenden. Dariber hin-
aus wurde die korperliche Aktivitat eine Woche
lang mit einem Bewegungsmesser erhoben.
Drei Viertel der Teilnehmenden gaben im Frage-
bogen an, dass sie sich ausreichend bewegen.
Anhand der Daten der Bewegungsmessung
wurde Uberpriift, wie viele der Teilnehmenden
die Bewegungsempfehlungen der Weltgesund-
heitsorganisation erreichten (mindestens 150
Minuten moderate korperliche Aktivitat pro
Woche). Die Halfte der Frauen bewegte sich
nach den Empfehlungen ausreichend, bei den
Mannern waren es nur 36 %. Dabei zeigten sich
Unterschiede je nach Ortsteil. Teilnehmende
aus dem Ostertor erreichten am haufigsten die
Empfehlungen (Manner: 53 %, Frauen: 59 %),
wahrend dies auf Teilnehmende aus Lehe am

seltensten zutraf (Manner: 16 %, Frauen: 39 %).
Lehe 16%

Gete

Neustadt
Ostertor
Ohlenhof

Blumenthal
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Ein grolRer Anteil der Teilnehmenden gab an,
Mitglied in einem Sportverein, einer Sport-
gruppe oder in einem Fitnessstudio zu sein
(Manner: 57 %, Frauen: 67 %). Manner bevor-
zugten dabei Sportvereine (29 %) und Fitness-
studios (28 %) gegeniiber Sportgruppen (14 %),
wahrend es bei Frauen nur kleine Unterschiede
gab (Sportverein: 28 %, Fitnessstudio: 25 %,
Sportgruppe: 30 %). Die Teilnehmenden wur-
den auch gefragt, warum sie korperlich aktiv
sind oder aber auch nicht. Die am haufigsten ge-
nannten Griinde fir korperliche Aktivitat wa-
ren, dass es gut fiir die Gesundheit (93 %) und
das Wohlbefinden (89 %) ist und, um fit zu blei-
ben (89 %). Griinde, die die Teilnehmenden von
korperlicher Aktivitdt abhalten, waren das
schlechte Wetter (32 %), fehlende Zeit (23 %)
sowie ein fehlender Sportpartner oder eine feh-

lende Sportpartnerin (23 %).

39% Manner = Frauen
28%
44%
36%
57%
38%
58%
47%
50%
53%
59%
29%
40%
39%
50%

Anteil der Teilnehmenden, welche mindestens 150 Minuten pro Woche korperlich aktiv waren



4 \Vor Ort

In vier Ortsteilen (Lehe, Lehesterdeich, Neustadt, Ohlenhof)
gab es neben der Gesundheitsuntersuchung zusatzlich die
Moglichkeit, an BUTEN AKTIV vor Ort teilzunehmen. Das Ziel
dieses Zusatzprogramms war, gemeinsam mit den Teilneh-
menden MaRBnahmen zu entwickeln und umzusetzen, um die
korperliche Aktivitat im Ortsteil zu starken. Dabei wurden
auch Malknahmen umgesetzt, die nur indirekt im Zusammen-
hang mit korperlicher Aktivitat stehen.

Bedarfsanalyse

Zu Beginn von BUTEN AKTIV vor Ort wurde ermit-
telt, welche Faktoren einen Einfluss auf die kor-
perliche Aktivitdt der 65- bis 75-Jahrigen in den
vier Ortsteilen haben. Daflir wurden moglichst
viele Informationen liber potenzielle Einflussfak-
toren korperlicher Aktivitat beschafft. Die Ergeb-
nisse der Gesundheitsuntersuchung lieferten In-
formationen zur Gesundheit und Aktivitat der Be-
volkerung sowie zu deren personlicher Einschat-
zung zum Leben im Ortsteil. Dariiber hinaus wur-
den weitere Informationen aus den vier Ortsteilen
gesammelt, wie zum Beispiel Daten vom Statisti-
schen Landesamt Bremen oder Protokolle der Bei-

ratssitzungen. AbschlieRend wurden Begehungen

der Ortsteile durchgefiihrt, dessen Ergebnisse auf

der folgenden Seite vorgestellt werden.
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Begehungen der Ortsteile

Um weitere Erkenntnisse lber die Verkehrssituation und die 0
Wohnumgebung zu erlangen, wurden in den vier Ortsteilen Be- 3 7 /0
gehungen aller Stralen durchgefiihrt. Dabei wurde unter ande- der Gehwege sind ins-

rem der Zustand der Geh- und Radwege sowie die Begriinung besondere mit dem
Rollstuhl nicht gut
nutzbar

dokumentiert.

Begehbarkeit

In den beiden Ortsteilen Lehe und Lehesterdeich sind die Geh-
wege groRtenteils gut begehbar und bieten auch ausreichend
Platz flr Rollstiihle, Kinderwagen oder ahnliches. In der Neu-
stadt und in Ohlenhof trifft das nur auf rund die Halfte der Geh-
wege zu. In beiden Ortsteilen sind die Gehwege haufig von Au-
tos zugeparkt. Dariber hinaus stellen in der Neustadt auch ge- 2 2 %

parkte Fahrrader auf den Gehwegen ein Problem dar. In Ohlen-
der Radwege und Stra-

Ren sind mit dem
ebenen Untergrund. Dies erhdht das Risiko fiir Stiirze. Fahrrad nicht gut be-

fahrbar

hof sind viele Gehwege zu schmal gebaut und haben einen un-

Befahrbarkeit mit dem Fahrrad

Die StralRen und Radwege sind in Lehe, Lehesterdeich und Oh-
lenhof groRRtenteils gut mit dem Fahrrad befahrbar. In der Neu-
stadt trifft das nur auf 59 % der StraRBen zu. Hier erschweren
viele Unebenheiten im Untergrund (wie zum Beispiel Pflaster-

steine) das Radfahren.

Begriinung 46 %

Bisherige Untersuchungen belegen, dass ein hoher Anteil an

der Strallen sind gar
nicht oder nur wenig
begriint

Baumen, Garten und Parks die Zufriedenheit und das Wohlbe-
finden von Menschen stirkt. Zusétzlich wirkt sich die Asthetik
von stadtischem Griin und Gewadssern positiv auf die Aktivitat
der Bewohnerinnen und Bewohner aus. Lehe und Lehesterdeich
weisen einen besonders hohen Anteil an Griin auf. Dazu tragen

insbesondere die griin angelegten Vorgéarten bei. Diese findet B

man in der Neustadt und in Ohlenhof deutlich seltener.
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Erste Schritte

Nach Abschluss der Bedarfsanalyse ging es an
die Entwicklung von MalBnahmen zur Bewe-
gungsforderung, die gemeinsam mit den Teil-

nehmenden aus den Ortsteilen erfolgte.

In einem ersten Schritt wurde der Kontakt zu
relevanten Akteuren in den jeweiligen Ortstei-
len aufgebaut, um eine nachhaltige Umsetzung
von neu zu entwickelnden MaBnahmen zu ge-
wahrleisten. Dafiir wurde auch zu Runden Ti-

schen in den Ortsteilen eingeladen.

Darlber hinaus fanden separate Informations-

veranstaltungen in den vier Ortsteilen statt. Zu
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den Veranstaltungen wurden alle Teilnehmen-
den sowie Akteure aus den jeweiligen Ortstei-
len eingeladen. Zu Beginn der Veranstaltung
wurden das Vorgehen von BUTEN AKTIV vor
Ort sowie die Ergebnisse der Bedarfsanalyse
vorgestellt. In Kleingruppen konnten die Teil-
nehmenden anschliefend die Themen auswah-
len, die ihrer Meinung nach die koérperliche Ak-
tivitat im Ortsteil besonders hindern. Im nachs-
ten Schritt wurden zu den ausgewahlten The-
men Winsche gesammelt und erste Ideen ent-
wickelt, welche MalRnahmen zur Verbesserung

der Situation sinnvoll waren.




Ortsteiltreffen

Im Anschluss an die Informationsveranstaltung
wurden zwei Treffen je Ortsteil veranstaltet.
Ziel der Treffen war es, die bisherigen Vor-
schldge und Ideen zu vertiefen und eine Aus-
wahl zu treffen, welche konkreten Malinah-
men entwickelt und umgesetzt werden sollen.
Dabei war es vor allem wichtig, Moéglichkeiten
und Verantwortlichkeiten fiir die Umsetzung zu

klaren.

Die ersten Ortsteiltreffen fanden in Lehe statt.
Dabei haben die Teilnehmenden die Themen
Verkehr (insbesondere die Ampelschaltung),
fehlende Bewegungsangebote sowie fehlende
Kultur- und Begegnungsangebote fir die Ent-

wicklung von MalRnahmen ausgewahlt.

AnschlieBend ging es in Lehesterdeich weiter.
Da dieser Ortsteil ebenso wie Lehe zu dem

Stadtteil Horn-Lehe gehort, konnten die Kon-

Lehe Lehesterdeich

takte zu Akteuren aus dem Stadtteil weiter ge-
nutzt werden. Der Hauptfokus der Teilnehmen-
den in Lehesterdeich war der schlechte Zu-

stand von Geh- und Radwegen.

Auch bei den Ortsteiltreffen in der Neustadt
war der Verkehr ein Thema, wobei es hier vor
allem um zugeparkte Geh- und Radwege ging.
Des Weiteren wurden in der Neustadt Ideen zu

fehlenden Begegnungsangeboten entwickelt.

In Ohlenhof wurden wegen der geringen Betei-
ligung bei der Informationsveranstaltung im
Stadtteil offen zu dem Ortsteiltreffen eingela-
den. Diskutiert wurden hier der herumliegende
Miill sowie fehlende Kulturangebote und Gast-
ronomie. Aufgrund des Beginns der Pandemie
konnte nur ein Ortsteiltreffen stattfinden.
Nach der Unterbrechung wurde vornehmlich

auf Akteursebene weitergearbeitet.

Neustadt Ohlenhof

Informationsveranstaltung

Datum 29.11.2018 27.02.2019 27.06.2019 27.11.2019
Anzahl Teilnehmende 43 61 44 11
Anteil Frauen 58,1 % 47,5 % 56,8 % 54,5 %
Datum 06.02.2019 17.04.2019 13.08.2019 26.02.2020
Anzahl Teilnehmende 19 18 14 6
Anteil Frauen 47,4 % 50,0 % 57,1 % 33,3%
Datum 27.03.2019 17.07.2019 08.10.2019 /
Anzahl Teilnehmende 15 29 18 /
Anteil Frauen 40,0 % 51,7 % 61,1% /
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Umgesetzte Mafdnahmen

Sammlung von Bewegungs- und Begegnungsangeboten

Durch den Austausch mit den Teilnehmerinnen und Teil-

R nehmern wurde festgestellt, dass Bewegungsangebote in

den Ortsteilen Lehe, Lehesterdeich und Neustadt haufig

nicht allen bekannt sind. Daher entstand die Idee, alle be-

stehenden Angebote in den jeweiligen Ortsteilen in einer

Ubersicht Gber die Bewegungs- . .
und Begegnungsangebote fir Altere Sammlung zusammenzustellen. Die Sammlungen infor-
im Stadtteil Neustadt . . . .. .
mieren die Bremerinnen und Bremer Gber unterschiedli-

Winter 2020

y 1
che Bewegungsangebote, wie beispielsweise Wandern,

Radfahren oder Gymnastik sowie Begegnungsangebote
(z. B. Spielenachmittage). Die Sammlungen wurden in

den Ortsteilen in gedruckter Version ausgelegt und den

(W) universitst Bremen

Teilnehmenden zugeschickt.

Gemeinsame Spaziergange mit Vorstellung lokaler Akteure
In Ohlenhof musste BUTEN AKTIV vor Ort durch den Pan-

demiebeginn unterbrochen werden. Um nach einer Ent-

igen und das Projekt BUTEN AKTIV der Universitat Bremen
Ivem Stadtied an. Bel gemdtichem Tempo lemen wir

e e ey ey spannung der Situation wieder zusammenzukommen,

wurden gemeinsam mit Akteuren aus dem Stadtteil Gro-

pelingen Spaziergdnge organisiert. In den vorangegange-

s i v nen Treffen hatten Teilnehmende angemerkt, dass ihnen
o e b B i

s aaivaec o e passende Angebote in Gropelingen fehlen. Die Spazier-
S ——

T e ginge boten nun die Méglichkeit, bei Bewegung an der

Treffpunkt  Gesundheistrefipunk! West, Lindenhofstrale 53
Anmeldung _Erwimacht unter 20 61

frischen Luft Informationen zu den 6rtlichen Angeboten

Wer? 8 BUTEN AKTIV,
Treffpunkt  Linden-Apotheks, Osiebshauser Heerstralle 96
Anmeidung Tet e

durch die Akteure zu erhalten. Geplant ist eine Weiter-

fihrung der Spaziergange durch die Akteure.
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Ein groRes Thema in der Ortsteilgruppe in Lehe war die
Ampelschaltung. Hierbei wurde insbesondere eine zu
kurze Griinphase und eine zu lange Rotphase fir Fullgan-
gerinnen und FulRgdnger sowie Radfahrende diskutiert.
Eine Mitarbeiterin des BUTEN AKTIV-Teams hat daraufhin
die Lange der Rot- und Griinphasen an ausgewdahlten Am-
peln im Ortsteil gemessen und diese dokumentiert. Dabei
wurde deutlich, dass die Ldange der Griinphase haufig
nicht ausreicht, um die StraBe bei normaler Gehge-
schwindigkeit vollstandig zu Gberqueren. Obwohl man bei
Umschalten der Ampel auf Rot dennoch weitergehen
darf, fihrt dies haufig zu Verunsicherungen. Die Ergeb-
nisse wurden aufbereitet und dem Beirat im Stadtteil so-

wie weiteren Verantwortlichen zur Verfligung gestellt.

Sammlung der
In Lehesterdeich machten die Teilnehmenden darauf auf-
merksam, dass viele Geh- und Radwege Schaden aufwei-
sen. Um dieses Problem anzugehen, wurde gemeinsam
mit den Teilnehmenden der Ortsteilgruppe eine Uber-
sicht aller betroffenen Geh- und Radwege angefertigt.
Diese wurde anschlieRend an den Beirat als auch an den
Allgemeinen Deutschen Fahrrad-Club (ADFC) weitergelei-

tet.
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Begehung und Fotodokumentation zugeparkter Wege

Um das Problem der zugeparkten Geh- und Radwege in
der Neustadt zu verdeutlichen, liberlegten sich die Teil-
nehmenden, dass eine Begehung sowie eine Fotodoku-
mentation der betroffenen StraBen sinnvoll waren. Hier-
fur haben sich zwei Mitarbeiterinnen von BUTEN AKTIV
mit Teilnehmenden im Ortsteil getroffen. Die Route
wurde auf Grundlage der Ergebnisse des Fragebogens
und der Ortsteilgruppen festgelegt. Es konnten viele Stel-
len identifiziert werden, an denen der Gehweg so stark
zugeparkt wurde, dass es schwer war als FuRgangerin o-
der FuRganger daran vorbeizukommen. Mit einem Rolla-
tor oder einem Rollstuhl ware kein Vorbeikommen mog-
lich. Die Ergebnisse wurden aufbereitet an das Ortsamt

Ubergeben.

Policy Brief Rad- und FuBwege

b

aequipa

Policy brief

Rad- und Fquége

Hintergrund
Der Anteil von Menschen mit

Kungen nimmt ab einem Alter von etwa 50 Jahren
stark zu. Vorust von

Mobiltat die AusQbung von Bewegung zu ereichter,

ebensqualtat,
s verringer sich die Moglichkeiten Zielorte, wie
Einkaufsladen oder Treffipunkte, eigenstandig zu
orreichen und die o,

von Grunaniagen im wohnung Raum wichtig
Durch eine gute Erreichbarkeit kann e Ausobung

Beispiel dio Begeitung von Enkelkindem.

wahrzunehmen. Dies fhrt wiederum haufig zu

assivitat. Des Weitoren

nktor Mobitat doutich

wnigor Kiometer am Tag zurock als der Durch-
tdbosor Atersgruppy

Damit otz vorhandaner Mobiltatseinschrankungen

potential zwischen FuSigangerinnen und Rad-
venden und bringt fur beide Selten Gefahren mit

Gerade im stadtschen Raum bietet sich, aufgrund
der kurzen Wege. das Zufuligehen und Radfahren
bis ins hohe Alter an. Zudem hat die damit
verbundene korperliche AKUAL einen deutich
positiven Effokt auf Gesundneit und Wohlbefindon.
Besonders wichtig ist daher, dass die Perspekiive
altorer Menschen i Bezug auf den Rad- und Fu-
Vrkehr starkor in die Verkehrsplanung einbezogen
wid.

Bedarte inder Verkehrsplanung unerléssiich st

BUTEN AKTIV | Seite 01

Etwa 60 % der Teilnehmenden in der Neustadt gaben im
Fragebogen an, dass der Zustand der Rad- und FuBwege
nicht zufriedenstellend ist. Um die Verantwortlichen im
Stadtteil auf diese Problematik aufmerksam zu machen,
wurde ein Policy Brief erstellt. Dieser enthielt eine Zu-
sammenfassung der Ergebnisse des Fragebogens und den
Erkenntnissen aus den Gesprachen mit den Teilnehmen-
den wahrend der Veranstaltungen und der Begehung.
Dariliber hinaus wurden Empfehlungen anhand konkreter
Beispiele aus anderen Stidten vorgestellt. Der Policy
Brief wurde an das Neustadter Ortsamt sowie den Beirat

Uberreicht.
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Ubersicht aller 6ffentlichen Toiletten

In Lehe wurde das Fehlen von o6ffentlichen Toiletten als
hindernder Faktor flr korperliche Aktivitat im Freien an-
gesehen. Mit dem Alter nimmt die Haufigkeit der Blasen-
schwache und damit der Toilettengdnge deutlich zu. Im
Pilotprojekt in Hemelingen berichteten Teilnehmende be-
reits davon, auf langeren Strecken aufgrund fehlender
Toiletten lieber mit dem Auto zu fahren, anstatt das Fahr-
rad zu nehmen oder zu Ful® zu gehen. Gemeinsam mit den
Teilnehmenden wurde eine Ubersicht der wenigen 6f-
fentlichen Toiletten im Ortsteil erstellt und an das Orts-

amt Ubergeben.

Wahrend der Ortsteilgruppe in Lehe wurde deutlich, dass
vielen Einwohnerinnen und Einwohnern eine Bibliothek
im Stadtteil fehlt. Wahrend der Gesprache konnten be-
reits einige Moglichkeiten gesammelt werden, wo Blicher
im Stadtteil ausgeliehen beziehungsweise getauscht wer-
den kénnen. Dabei waren viele Informationen nicht allen
Teilnehmenden ausreichend bekannt. Daher kam die Idee
auf, eine Ubersicht zu erstellen, wo im Stadtteil Blicher
ausgeliehen oder getauscht werden kénnen. Der erstellte
Flyer ,Biicher lesen in Horn-Lehe” wurde an alle Teilneh-
menden verschickt und an zentralen Orten im Stadtteil

ausgelegt.
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5 Evaluation

Im Rahmen einer Evaluation wurde liberprift, ob die Entwick-
lung und Umsetzung der Bewegungsmallnahmen einen Ein-
fluss auf die korperliche Aktivitat, die korperliche Fitness und
den Aufenthalt im Freien der Teilnehmenden hatte. Dafir
wurde die durchschnittliche Veranderung zwischen den bei-
den Gesundheitsuntersuchungen von den Teilnehmenden aus
den Ortsteilen mit und ohne BUTEN AKTIV vor Ort verglichen.

Korperliche Aktivitat

Die Tabelle auf der rechten Seite zeigt die Ergebnisse der Evaluation der korper-
lichen Aktivitat. Daflr wurden die Daten aus der Bewegungsmessung verwen-
det, welche in Counts pro Minute (CPM) dargestellt werden. Dabei steht ein ho-

herer Wert fir mehr korperliche Aktivitat.

Im Durchschnitt waren die Teilnehmenden in allen Ortsteilen bei der zweiten
Gesundheitsuntersuchung weniger aktiv als bei der ersten. Dies liegt wahr-
scheinlich daran, dass sich die korperliche Aktivitat mit steigendem Alter verrin-
gert. In den Ortsteilen mit BUTEN AKTIV vor Ort fiel diese Verschlechterung je-
doch geringer als in den anderen Ortsteilen aus. Dies spricht dafiir, dass BUTEN

AKTIV vor Ort einen Einfluss auf die korperliche Aktivitat hatte.

Anschliefend wurde die korperliche Aktivitat in den Ortsteilen mit und ohne BU-
TEN AKTIV vor Ort je nach Geschlecht und Sozialschicht verglichen. Dabei zeigte
sich, dass ausschlieRlich Manner von BUTEN AKTIV vor Ort profitierten. Frauen
in den Ortsteilen mit BUTEN AKTIV vor Ort zeigten sogar eine etwas grolRere Ver-
ringerung der korperlichen Aktivitat im Vergleich zu den Frauen in den Ortstei-
len ohne BUTEN AKTIV vor Ort. Bei dem Vergleich nach Sozialschicht zeigte sich,
dass Teilnehmende aus der unteren Sozialschicht am meisten von BUTEN AKTIV
vor Ort profitierten. Diese steigerten sogar ihre kérperliche Aktivitat in dem Zeit-

raum. Am wenigsten profitierten Teilnehmende aus der mittleren Sozialschicht.
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Ortsteile mit Ortsteile ohne
BUTEN AKTIV vor Ort  BUTEN AKTIV vor Ort

1. Untersuchung 1709,5 CPM 1746,5 CPM
2. Untersuchung 1652,0 CPM 1647,9 CPM
Veranderung -3,4% -5,7%
Ortsteile mit Ortsteile ohne

BUTEN AKTIV vor Ort  BUTEN AKTIV vor Ort

1. Untersuchung 1548,0 CPM 1592,1 CPM
2. Untersuchung 1504,2 CPM 1470,2 CPM
Veranderung -2,8% -7,7%
1. Untersuchung 1876,4 CPM 1874,4 CPM
2. Untersuchung 1804,0 CPM 1819,0 CPM
Veranderung -3,9% -3,0%
Ortsteile mit Ortsteile ohne

BUTEN AKTIV vor Ort BUTEN AKTIV vor Ort

Untere Sozialschicht

1. Untersuchung 1819,8 CPM 1778,8 CPM
2. Untersuchung 1854,3 CPM 1668,8 CPM
Veranderung +1,9% -6,2%

Mittlere Sozialschicht

1. Untersuchung 1711,5 CPM 1722,6 CPM
2. Untersuchung 1649,3 CPM 1645,6 CPM
Verdnderung -3,6 % -4,5 %

Obere Sozialschicht

1. Untersuchung 1690,6 CPM 1785,5 CPM
2. Untersuchung 1609,2 CPM 1648,4 CPM
Verdnderung -4,8 % -7,7%
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Korperliche Fitness

Neben der korperlichen Aktivitat wurde auch die korperliche Fitness evaluiert.
Die Veranderungen der finf Fitness-Dimensionen zwischen den beiden Unter-

suchungen sind in der Tabelle auf der rechten Seite dargestellt.

Bei den beiden Kraft-Messungen erreichten die Teilnehmenden in allen Ortstei-
len bei der zweiten Untersuchung im Durchschnitt hohere Werte. Bei der Hand-
kraft zeigt sich jedoch eine etwas grolRere Verbesserung in den Ortsteilen ohne
BUTEN AKTIV vor Ort. Im Gegensatz dazu war die Verbesserung der unteren

Muskelkraft in den Ortseilen mit BUTEN AKTIV vor Ort etwas hoher.

Bei der Ausdauer zeigen sich sehr unterschiedliche Ergebnisse, je nachdem ob
in dem Ortsteil BUTEN AKTIV vor Ort angeboten wurde oder nicht. Unter den
Teilnehmenden aus den Ortsteilen mit BUTEN AKTIV vor Ort hat sich die Aus-
dauer im Laufe der Zeit etwas verbessert. Bei den Teilnehmenden aus den Orts-
teilen ohne BUTEN AKTIV vor Ort zeigt sich hingegen im Durchschnitt eine

leichte Verschlechterung.

Bei den Flexibilitatsmessungen bedeuten kleinere Werte ein besseres Ergebnis.
Wahrend sich die untere Flexibilitat in allen Ortsteilen verbessert hat, hat sich
die obere Flexibilitat verschlechtert. In beiden Fallen hatten jedoch die Teilneh-

menden aus den Ortsteilen mit BUTEN AKTIV vor Ort die besseren Ergebnisse.

Aufenthalt im Freien

AbschliefRend wurde ermittelt, ob sich die durchschnittliche Dauer des taglichen
Aufenthalts im Freien verdandert hat. Insgesamt waren die Teilnehmenden bei
der zweiten Untersuchung etwas weniger im Freien. Dabei zeigt sich jedoch eine

groRere Verringerung bei den Teilnehmenden in den Ortsteilen ohne BUTEN AK-

TIV vor Ort.
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Ortsteile mit Ortsteile ohne
BUTEN AKTIV vor Ort BUTEN AKTIV vor Ort

1. Untersuchung 34,6 kg 33,1 kg
2. Untersuchung 34,9 kg 33,7 kg
Veranderung +0,8 % +1,9%

Untere Muskelkraft (Anzahl in 30 Sekunden)

1. Untersuchung 13,7 13,6
2. Untersuchung 15,0 14,6
Veranderung +9,3 % +7,3%

Ausdauer (Anzahl in 2 Minuten)

1. Untersuchung 89,4 90,3
2. Untersuchung 91,3 89,5
Veranderung +2,2% -0,9%

Untere Flexibilitat

1. Untersuchung -0,6 cm -0,8 cm
2. Untersuchung -2,9cm -2,0cm
Veranderung +3,8% +1,6 %

Obere Flexibilitat

1. Untersuchung 7,4 cm 7,5 cm

2. Untersuchung 8,8 cm 9,8 cm

Veranderung -0,4 % -1,8%
Ortsteile mit Ortsteile ohne

BUTEN AKTIV vor Ort BUTEN AKTIV vor Ort

Aufenthalt im Freien

1. Untersuchung 74,8 min 77,8 min
2. Untersuchung 74,0 min 76,1 min
Verdnderung -1,0% 2,1%
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6 Ausblick

Durch das Projekt BUTEN AKTIV konnten viele neue Erkennt-
nisse zur Gesundheit, korperlichen Aktivitat und Fitness der
65-75-Jahrigen in Bremen gewonnen werden. Nun geht das
Projekt zum Dezember 2022 zu Ende.
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Nach fast acht Jahren BUTEN AKTIV endet nun
die Projektlaufzeit. In dieser Zeit haben wir mit
unzahligen Bremerinnen und Bremer gespro-
chen und viele neue Erkenntnisse gewonnen.
Die gesammelten Daten und Erfahrungen wer-
den weiterhin genutzt, um auf die Bedeutung
der korperlichen Aktivitat fir gesundes Altern
sowohl im wissenschaftlichen Kontext als auch

in den Kommunen aufmerksam zu machen.

In den vergangenen Jahren sind bereits einige
Ergebnisse fur das wissenschaftliche Publikum
auf Fachtagungen prasentiert und publiziert
worden. Derzeit werden die Hauptergebnisse
von BUTEN AKTIV fiir eine wissenschaftliche

Publikation aufbereitet.
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Im Rahmen des Projekts haben wir viele Akteure
in den beteiligten Ortsteilen kennengelernt.
Dadurch sind bereits Kooperationen fir weitere
Forschungsprojekte entstanden, die in Bremen

durchgefihrt wurden und werden.

In BUTEN AKTIV wurden viele Ideen entwickelt,
wie Bewegung in der Kommune gefordert wer-
den kann. Diese haben wir in einer MaBRnah-
mensammlung im Spielkartenformat zusam-
mengetragen, die wir kommunalen Akteuren
zur Verfugung stellen. Das Kartenformat unter-
stltzt den gemeinschaftlichen Umgang bei der
Auswahl der MalRnahmen. Wir hoffen, so auch
weiteren Kommunen einen Anstol fir die Be-

wegungsforderung zu bieten.






Universitat Bremen

Institut fir Public Health & Pflegeforschung

Fachbereich 11 | Human- und Gesundheitswissenschaften
Grazer Strafle 2a

28359 Bremen

Tel. 0421 218 — 68861
buten-aktiv@uni-bremen.de
www.uni-bremen.de/buten-aktiv

Projektleitung PD Dr. Karin Bammann

Institut fiir Public Health und Pflegeforschung
Stand November 2022

GEFORDERT VOM

Bundesministerium
fiir Bildung
und Forschung




