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Korperliche Aktivitat
Hintergrund

« KOrperliche Aktivitat

— wichtige Determinante flr Gesundheit und Wohlbefinden
— altere Menschen bewegen sich haufig nicht ausreichend

— Menschen mit niedrigem Sozialstatus bewegen sich weniger
als Menschen mit hohem Sozialstatus

(RKI 2015)

« Bewegungsprogramme fur altere Menschen
— Ausmal’ an korperlicher Aktivitat erhdéhen
— gleichen und gerechten Zugang schaffen
— gesundes und aktives Altern fordern

(WHO 2012, WHO 2015)
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Praventionsforschungsnetzwerk AEQUIPA

Hintergrund

* Praventionsforschungsnetzwerk AEQUIPA

— AEQUIPA: Korperliche Aktivitat, Gerechtigkeit und Gesundheit:
Primarpravention flr gesundes Altern

* Phase 1: Februar 2015 his Januar 2018
 Phase 2: Februar 2018 bis Januar 2021

» Tellprojekt RTC

— Ready to change - Steigerung der kommunalen
Handlungsbereitschaft zur Bewegungsforderung bei alteren
Menschen
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Kommunale Handlungsbereitschaft

Hintergrund

« Community Readiness

— Grad an Problembewusstsein und Handlungsbereitschaft einer
Kommune in Bezug auf ein Gesundheitsthema

— Annahme: Erfolgreiche Implementierung von Interventionen
erfordert ein gewisses Ausmall

- Community Readiness Assessment
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Community Readiness Assessment

Hintergrund

« Community Readiness Assessment

— Face-to-Face bzw. Telefoninterviews mit Schllsselpersonen

5 Dimensionen: Wissen uber das Thema, Wissen uber vorhandene
Aktivitaten, Fihrung, Ressourcen, Klima

« 9 Stufen: 1 = kein Problembewusstsein bis 9 = Professionalisierung
— ldentifikation kommunaler Starken und Schwachen

* Ansatzpunkt fur Capacity Building

— Einbeziehung und Starkung kommunaler Handlungs- und
Steuerungskapazitaten

— auf Community Readiness abgestimmte Mal3nahmen
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Ziele der Arbeit

Ziele

 Teilnahmeeffekte

— Ziel 1: Zu untersuchen, ob kommunales Capacity Building zu
einer erhdhten Teilnahme an einem individuellen
Bewegungsprogramm: flir Erwachsene im Alter von 65 bis 75
Jahren fuhrt.

L Fit im Nordwesten (Teilprojekt PROMOTE)

 Kosten

— Ziel 2: Zu untersuchen, welche Kostenimplikationen sich aus
dem kommunalen Capacity Building ergeben.
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Studiendesign

Methoden

Community Readiness Assessment
— in 23 Kommunen der Metropolregion Nordwest
— durchschnittliche Stufe: 4,9 (Gansefort et al. 2018)

Randomisierung
— 8 Kommunen mit niedriger Community Readiness
— in 4 Interventions- und 4 Kontrollkommunen

Capacity Building

— 1n 4 Interventionskommunen

Rekrutierung flr das Bewegungsprogramm
— in 3 Interventions- und 2 Kontrollkommunen
— Anschreiben an Einwohnermeldeamt-Stichproben und Flyer

aequipa
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Capacity Building Malinahmen

* |Interventionskommunen
— Initiilerung von Arbeitsgruppen
— Durchfuhrung offentlicher Veranstaltungen
— Entwicklung und Verbreitung einer Arbeitshilfe

Methoden

« ,Gemeinsam in Bewegung setzen” (Ubert & Roseler 2015)

— Einsatz flankierender Medienarbeit

aequipa
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Analysen

Methoden

* Teilnahmeeffekte
— Response der Eingeladenen
— Anteil an Selbstmeldern aus der Zielbevolkerung

— Antell vulnerabler Personen

« mannliches Geschlecht, niedrige Bildung, niedriges Einkommen,
vorhandener Migrationshintergrund, korperliche Inaktivitat,
hoher BMI

» Kosten
— Community Readiness Assessment
— Capacity Building
— Rekrutierung
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Teillnahmeeffekte

Ergebnisse

Insgesamt erreichte Personen
— n =589

Response der Eingeladenen
— 5,0% (IK) vs. 6,0% (KK)

Anteil an Selbstmeldern aus der Zielbevolkerung
— 0,5% (IK) vs. 0,4% (KK)

Antell korperlich Inaktiver unter den Erreichten
~ 12,6% (IK) vs. 8,3% (KK)

Keine Unterschiede hinsichtlich Geschlecht, Bildung,

Einkommen, Geburtsland, BMI
[
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Kosten

« Community Readiness Assessment
— Gesamt: 51.112 € (23 Kommunen)
— pro Kommune: 2.222 €

« Capacity Building
— gesamt: 70.561 € (4 Kommunen)
— pro Kommune: 17.640 €

* Rekrutierung
— gesamt: 84.752 (5 Kommunen)
— pro Kommune: 16.950 €
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Kosten pro Kommune

Ergebnisse
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Kostenarten

Ergebnisse
CR Assessment Capacity Building Rekrutierung
(2.222 € pro Kommune) (17.640 € pro Kommune) (16.950 € pro Kommune)
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Interpretation der Ergebnisse

Diskussion

« Das Capacity Building hat nicht zu einer erhdhten
Teillnahme an dem Bewegungsprogramm gefuhrt.

* In den Interventionskommunen ist es zum Tell
gelungen, mehr schwer erreichbare Gruppen (hier
korperlich inaktive Personen) zu erreichen.

« Das Capacity Building hat zu einer erheblichen
Kostensteigerung gefuhrt.

« Der Nutzen von Capacity Building ist nicht allein am
Rekrutlerungserfqlg messbar. Phase 2
— Analyse nachhaltiger Veranderungen
— Ansatzpunkte fur weitere Mal3nahmen
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Starken

Diskussion

« Systematisches Community Readiness Assessment in
23 Kommunen

« Auf Community Readiness abgestimmtes Capacity
Building in 4 Kommunen

« Entwicklung und Verbreitung frei verfliigbarer
Arbeitshilfe

« Systematische Untersuchung zu Teilnahmeeffekten und
Kosten von Capacity Building im Kontext korperlicher
Aktivitat bei alteren Menschen in Deutschland
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Limitationen

Diskussion

Rekrutierung in 5 statt urspringlich 8 geplanten
Kommunen

Niedrige Response der Eingeladenen

Geringer Antell an Selbstmeldern aus der
Zielbevolkerung

Eingeschrankte Generalisierbarkeit der Ergebnisse
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FOrderung und Danksagung

« FOrderung
— Bundesministerium fur Bildung und Forschung (BMBF)

« Danksagung

— Wir danken den beteiligten AEQUIPA-Mitarbeitern fir die
Bereitstellung der Daten.
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