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Zusammenfassung

Hintergrund: Um eine Verhaltensanderung zu bewerkstelligen sind laut Fuchs (2013) die
Basis einer starken und selbstkonkordanten Zielabsicht, eine konkrete
Handlungsplanung (Implementierungsintention) und ein effektives
Barrierenmanagement (Abschirmstrategien) notwendig. Nur so kann es zu einer
Initierung des angestrebten Sportverhaltens kommen. Um dieses Verhalten auch in
Zukunft aufrechterhalten zu kénnen, sind zudem Ruckwirkungsprozesse notwendig,
bei denen die Konsequenzerfahrungen (Verhaltenszufriedenheit) eine grof3e Rolle
spielen (vgl. Fuchs, 2013). Diese Phasen der Verhaltensanderung sind im MoVo-
Modell beschrieben und werden in dieser Arbeit dahingehend untersucht, ob sie auch

fur die Zielgruppe der Seniorinnen und Senioren Giiltigkeit besitzen.

Stichprobe: Finf Wiener Altersheime nahmen beim Projekt Active Ageing teil. Anfanglich
meldeten sich 117 Personen an, am Programm teilzunehmen. Mit den
Teilnehmerlnnen war ein spezielles, an die Bedlrfnisse der alteren Gesellschaft
angepasstes Krafttraining beziehungsweise Gedachtnistraining geplant.
Schlussendlich fiihrten 47 Menschen das Active-Ageing-Krafttraining durch, welche in
dieser Diplomarbeit die Grofl3e der Stichprobe bestimmten.

Methode: Nach Extraktion und Berechnung der fur die Auswertung benétigten Variablen
werden diese in Beziehung zu den Daten der tatséchlich durchgefuhrten
Trainingseinheiten der Teilnehmerinnen gesetzt. Mit Hilfe von Korrelationsanalysen
wurden Zusammenhénge zwischen Variablen gesucht. Eine weitere Methode war es,
die Personengruppe der besonders regelmafRig am Training Teilnehmenden auf
Ahnlichkeiten ihrer Angaben beziglich des Fragebogens hin zu analysieren.

Ergebnisse: Die Auswertungen in dieser Altersgruppe 65+ der Stichprobe bestatigen
einen signifikanten Zusammenhang der auch im MoVo-Modell von Fuchs
vorkommenden  Komponente der  Selbstwirksamkeitserwartung und  der
RegelmaRigkeit der tatsachlich durchgefuhrten Trainingseinheiten des Active-Ageing-
Programms. Einen grof3en Einfluss hat die Zufriedenheit mit dem Programm, der
Gesundheitszustand, das Wohlbefinden nach dem Training, Krankheit
beziehungsweise Miudigkeit, die Wichtigkeit des Wohlbefindens nach dem Training

und das Erreichen von Trainingszielen.

Schliisselbegriffe: Altere, Altersheim, 65+, Sport, Sportverhalten, Gesundheitsverhalten,

Motivation, Volition, Selbstwirksamkeit



Abstract

Background: Following Fuchs (2013), change in behaviour is based on strong and self-
concordant aims, a concrete plan of action (intention of implementation) and an
effective barrier management (defensive strategies) necessary. In this respect the
sports behavior pursued is initiated. For maintaining this behaviour for future events
retroactive processes should be implemented, whereby the experience with
consequences (satisfaction in behaviour plays a major role. The stages in the change
of behaviour are illustrated in the MoVo process model and whether this model can
be applied on the target group seniors (male and female) will be discussed and

evaluated in this paper.

Participants: Five Viennese nursing homes for the elderly participated in the project Active
Ageing. 117 people registered for the program. A special cognitive and strength
training program for the participants’ needs were created and executed. Finally, 47
people took place in the Active-Ageing-strength training program which comprises the

size of the sample.

Method: The training sessions of the participants are the basis for the creation of the
variables and have been taken for further analysis and calculation. Correlation
analysis was applied to isolate relationships between the variables under review.
Another method was to look at similarities of those participants that were regularly
participating in the training session by using a questionnaire to support the claims

made.

Major findings: In more detail, the analysis of this survey for the age group 65+ confirmed
a significant correlation between the expectation of self-efficacy which is also a
component of the MoVo process model and the regularity of the actual training units
of the Active-Aging- Program. The results of the research illustrate that satisfaction
with the program, the state of health, the wellbeing after the training, illness or fatigue

and the achievement of the training goal have been the most influential variables.

Keywords: elderly, nursing home, 65+, sport, sports behavior, health behavior, motivation,

volition, self-efficacy
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Vorwort

Vor Erfindung der Schrift und der Moglichkeit der Konservierung von Daten, wurden
Wissen und Erfahrungen von Generation zu Generation weitergegeben. Die Weisheit der
Alten war gefragt und hoch angesehen (Altestenrat, Druiden, Stammesélteste, Gottheiten
wie Zeus, Poseidon etc.).

Jacob Grimm fuhrt in seiner Rede Uber das Alter aus:

Altersbedingter korperlicher Abbau wird durch Gewinn au3ergewdhnlicher Befahigungen
ausgeglichen. Weisheit ergibt sich aus dem Wissen um Begrenzung. Die Nahe zum Tod
und damit zum Jenseitigen lasst die Alten zu einer Art AuRenposten der Menschenwelt
werden — zu Mittlern zwischen der Welt der Ahnen und der Welt der Lebenden. Alte
werden in den Mythen der Volker oft als machtige Zauberer, Erfinder, Heiler und Seher
beschrieben. Bisweilen werden die Goétter als machtige Greise dargestellt. (Grimm &

Grimm, 1863, S. 308)

Durch die immer rasanter werdende wirtschaftliche und industrielle Entwicklung gekoppelt
mit der Mdglichkeit auf Wissen jederzeit zugreifen zu kénnen, gelangte der vormals hohe
Stellenwert der alten Menschen in Vergessenheit. Es geht sogar so weit, dass in der
heutigen Gesellschaft das Alterwerden haufig als ein negativer Prozess angesehen wird,
der mit Ignoranz und Verleugnung einhergeht. Seit dem Jahr 1950 wurden einige
Untersuchungen, welche verschiedene Altersbilder als Untersuchungsgegenstand
erforschten, durchgefuhrt und kamen zu folgendem Ergebnis: ,Das vorherrschende
Altersbild wird hier als ein von Vereinsamung, von Abhangigkeit sowie von kdrperlichem
und geistigem Verfall gekennzeichnetes Defizitmodell des Alters dargestellt* (Tews, H.
1979, zit. n. Thiel, Gomolinsky, & Huy, 2009, S. 146).

Die Weltliteratur geht auf sehr vielfaltige Weise mit diesem Thema um. Durch die
gangigen Rollenbilder der Alten in einer Gesellschaft werden neue Handlungsbarrieren
und -chancen gesetzt. Das Konstrukt des wirdevollen Alterns flihrt beispielsweise zu
Beschrankungen des Verhaltens. Dies wird sehr treffend von Siegfried Lenz in seinem

Essay Uber den Schmerz (1998) ausgefuhrt:

Man darf nicht mehr beliebig leben, nicht Uber die Strénge schlagen, Angemessenheit ist
empfohlen, und das heif3t: der alte Mensch kann sich nicht beliebig kleiden, ernahren,
frisieren, er soll keine Extravaganzen leisten, keine verwegenen Plane machen, keiner
ungebuhrlichen Leidenschaft fronen. Auf gar keinen Fall sollte er den kiimmerlichen

Versuch machen, sich nach unten anzupassen, zur Jugend hin. (Lenz, 1998, S. 89)



Es gibt sowohl ernsthafte Anséatze als auch den Versuch, das Alterwerden und
einhergehend, das Reiseziel Tod auf ironisch-komische Art aufzubereiten. Ein Beispiel
dafur stellt die Tragikomodie Der Bauer als Millionar von Ferdinand Raimund (1948) dar.
In der unten zitierten Passage tritt das personifizierte Alter mit einer Vehemenz in das

Leben der Hauptfigur Wurzel:

Lorenz: (halt den Kopf zur Glastir hinaus). Ui je! Ui je! Ein alter Herr mit ein' Leiterwagen
ist drauf’t, er will mit Ihnen reden.

Wourzel: Wer ist er denn?

Lorenz: (ruft hinaus). Wo sind wir denn her?

Das Alter: (von auf3en). Aus Eisgrub.

Wurzel: Aus Eisgrub? Nein, was das fir Visiten sein! Da kenn* ich kein' Menschen.
Das Alter: (von auf3en). Na, nur aufmachen! Ich bin das hohe Alter. Ich will hinein.
Wurzel: Das Alter? Die Tur sperrst du zu und unterstehst dich nicht, daf3 du ihn
hereinlaf3t.

Alter: Nun, wird die Tur aufg’'macht oder nicht?

Wurzel: Nein, sapperment!

Alter: (von auf3en). Ah so! Nun, so komm ich schon mit Gewalt hinein. (Raimund, 1948,

S. 79)

Da der Altersdurchschnitt unserer Gesellschaft immer hoher wird, fallt das Augenmerk
immer starker auf den Lebensabschnitt &lterer Menschen. Dabei steht im Besonderen die
Erhaltung bestimmter Fertigkeiten/ Fahigkeiten, welche eine mdoglichst hohe
Lebensqualitat gewahrleisten, im Vordergrund. Das neue Altersbild der jungen Alten bietet
neue gesellschaftlich akzeptierte Moglichkeiten fir Aktivitat und Produktivitat im Alter (vgl.
van Dyk, 2007).
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1. Einleitung

.Der Langsamste, der sein Ziel nicht aus den Augen
verliert, geht noch immer geschwinder, als jener, der
ohne Ziel umherirrt.” (Zitat von Gotthold Ephraim

Lessing)

Im Leben ist es ohne Frage wichtig, seine Ziele klar und deutlich vor dem inneren Auge zu
haben. Steht ein Mensch gerade inmitten der Berufswelt, ist dies zweifellos auch in
wirtschaftlichen Belangen von Bedeutung. Was passiert nun mit der Motivation zum
Handeln in dem Lebensabschnitt nach der Berufstatigkeit oder in weiterer Folge in
Altersheimen? Kdnnen Handlungsmodelle fir altere Menschen analog angewendet oder
missen diese modelliert werden? Inwieweit spielen die Vorerfahrungen in diesem
Handlungsprozess eine Rolle?

Da diese Diplomarbeit im Fachbereich der Sportpsychologie verfasst wird, werden
Prozesse, welche eine sportliche Handlung vorbereiten, begleiten und reflektieren, aus
psychologischer Sicht beleuchtet. Im Vorfeld wird die Personengruppe der Betagten in
unserer Gesellschaft beschrieben und anschlieRend die gesundheitlichen Vorteile einer
korperlichen Betatigung erklart. Daflr wird seitens der Theorie das dazu verwendete
Modell beschrieben, um den fir die weitere Arbeit wichtigen theoretischen Hintergrund
aufzubereiten. Auch der Forschungsstand in diesem Bereich wird aufgezeigt.
AnschlieBend folgt ein eher kurz gehaltener Teil zum Projekt, aus dem die Daten
entnommen wurden.

Ein wesentlicher Teil dieser Arbeit besteht darin, die Daten des Projekts so aufzubereiten,
dass ein anschlieBender Vergleich mit den Phasen des handlungsorientierten
Motivations-Volitions-Modells in der Altersgruppe 65+ durchgefuhrt werden kann. Dies
geschieht vorwiegend mit dem Computerprogramm SPSS (Version 16.0). Daflr werden
mit Hilfe dieses statistischen Auswertungsprogramms neue Variablen berechnet,
Variablen und Falle zusammengefasst und eine Verbindung mit der sportlichen Handlung
hergestellt. Mit Vergleichen aus der Fachliteratur werden die Ergebnisse in der

anschlieenden Diskussion analysiert und gewertet.
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1.1 Aktueller Forschungsstand und Abgrenzung dieser Arbeit

Der aktuelle Stand der Forschung wurde mit einer gezielten Schlagwortsuche grof3tenteils
im Zeitschriftenkatalog der Universitdt Wien erhoben. Dabei wurde nach drei
Hauptkategorien (elderly; sport*; motivation) und ihren Synonymen in englischer Sprache
gesucht. Wenn ein Artikel mindestens zwei der oben genannten drei Kategorien als

Hauptaspekt behandelt hat, wurde er genauer durchgearbeitet.

Zielgruppe der alteren Personen:
Da die Gruppe der Alteren eine sehr inhomogene ist und groRe mentale,
korperliche und motivationale Differenzen bestehen, muss bei den
verschiedensten Interventionen auf dieses Faktum eingegangen werden, um
Ziele erreichen zu koénnen. Schmid et. al. (2014, S.105) fassen die
Heterogenitatsgriinde folgendermafRen zusammen: ,Unterschiedliche Anlage-
und Umweltbedingungen, verschiedene Lebensverldufe und Biographien
sowie durch Krankheiten hervorgerufene Veranderungen, die das Alterwerden
Uberlagern, fihren zu einer grof3en Variabilitdt zwischen Gleichaltrigen und zu

individuellen Formen des Alterns*

Sportliche Aktivitat im héheren Erwachsenenalter:

Unumstritten dokumentiert ist die Tatsache, dass mit einer korperlichen
Betatigung gesundheitliche Verbesserungen einhergehen. Die Zielgruppe der
Alteren ist hier keine Ausnahme.

Um ein Maximum an Erfolg zu erzielen ist es besonders wichtig, die
Ubungsprogramme regelmaRig auszufiihren. Zu Beginn eines Programms ist
oft keine unmittelbare positive Veranderung zu beobachten, da sich zuerst der
Korper an die neue Situation adaptieren muss. Dishman und Buckworth
(1996) untersuchten 127 Studien im Rahmen einer Metaanalyse. Dabei stellte
sich heraus, dass 40 bis 65% der erwachsenen Teilnehmerinnen eines
Sportprogramms dieses in den ersten drei bis sechs Monaten verlie3en. Die
Dropout-Rate liegt also ungeféhr bei der Halfte. Dafir verantwortlich sind zum
grol3ten Teil der groRe Pool an Barrieren, welche mit zunehmendem Alter
immer mehr werden. Diese Barrieren umfassen unter anderen Krankheit,
Sturzgefahr und kontroverse Altersbilder. Besonders psychologische
Komponenten spielen eine nicht zu unterschatzende Rolle dabei, ob altere
Menschen korperlich aktiv sind: Selbstvertrauen, wahrgenommene Freude
und Zufriedenheit bei der Durchfiihrung von Kérperibungen. Darauf ist bei der

Planung von Bewegungsprogrammen Rucksicht zu nehmen (vgl. Lee, 2008).
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Motivationale Strukturen in Verhaltensdnderungsprozessen bei dlteren Menschen:
Altere Personen unterliegen einer Vielzahl an Barrieren sportliche Aktivitat zu
initiieren und aufrecht zu erhalten (vgl. Lee, 2008). Viele Studien in diesem

Bereich gehen von Banduras self-efficacy theorie aus.

1.2 Lebensphase der alteren Menschen und ihr Sportverhalten

Laut Statistik Austria leben am 1. Janner 2017 8 772 865 Menschen in Osterreich. Davon
lebten 1 867 582 Personen in der Bundeshauptstadt Wien. 18,5 % der ¢sterreichischen
Bevolkerung 2017 zahlen zu der Altersgruppe 65+ (vgl. Statistik Austria). In Wien sind das
1 625 517 Menschen, welche zu dieser Gruppe zahlen. Interessant ist auch, dass
insgesamt 1 148 Menschen (167 Manner und 981 Frauen) mindestens 100 Jahre alt
waren. Zu Jahresbeginn lag das Durchschnittsalter der ¢sterreichischen Bevolkerung bei

42,5 Jahren. Es stieg um rund 0,2 Jahre im Vorjahresvergleich.

Bevédlkerungspyramide am 1.1.2017 nach Staatsangehdrigkeit
Osterreich

Geburtsjahrgang Lebensjahre
1916 — Manner 100+ Frauen
1921 = E
1826 =
1831 f
1936 < °
1941 3
1946 3
1951 =
1956 =

a Geburtenausfall in des
Wirtschaftskrize
der 30er Jahre

b Baby-Boom nach
dem Anschluss

¢ Geburtenausfall
zum Ende des
2. Weltkrieges

d Baby-Boom der
1860er Jahre

e Geburtenriickgang
der 1970er Jahre

f Geburtenrickgang
der 1590er Jahre

FME — v e 0 e R
80.000 60.000 40.000 20.000 O 0 20.000 40.000 60.000 80.000
Fersonen Personen

[] Osterreich I nicht-Osterreich

Abbildung 1: Bevélkerungspyramide 2017 (Quelle: STATISTIK AUSTRIA,2017)

Durch eine generelle Verbesserung der Lebensqualitat, aber auch durch eine immer
besser werdende medizinische Versorgung steigt die durchschnittliche Lebenserwartung
nicht nur bei der Geburt, sondern auch im Alter von 50, 60 oder 70 Jahren an, so das
Statistische Bundesamt (1998; 2003). Ob jedoch diese zusatzlichen Lebensjahre wirklich
ausgekostet werden konnen oder lediglich eine belastende Lebensverlangerung
darstellen, welche durch Pflegebedurftigkeit gepragt ist, ist individuell (Dahlhaus, 2007, S.
35). Die durchschnittliche Lebenserwartung 2014 der Frauen lag bei 83,74 Jahren und bei
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Méannern bei 78,91 Jahren. Im Vergleich dazu war die durchschnittliche Lebenserwartung
der dsterreichischen Bevolkerung im Jahr 1970 noch 69,89 Jahre.

Man kann also sagen, dass altere Personen bereits heute unsere Gesellschaft pragen
und in Zukunft vermehrt prdgen werden (vgl. (Schmid, Molinari, Lehnert, Sudeck, &
Conzelmann, 2014). Laut Hochrechnungen steigt die Population der 60+-Generation so
schnell an, dass der Bevolkerungsanteil der Uber-60-Jahrigen zum ersten Mal in der
Menschheitsgeschichte den Anteil der Kinder und Jugendlichen Ubersteigen wird (vgl.

(Margues, Rosa, Soares, Santos, Monta, & Carvalho, 2011).
1.2.1 Gesellschaftliche Relevanz

Da die Anzahl alterer Personen in unserer Gesellschaft also durch die standig steigende
Lebenserwartung ansteigt, muss dieser Gesellschaftsgruppe eine grof3ere Bedeutung
beigemessen werden. Nicht nur aus wirtschaftlicher Sicht ist es also notwendig, diese

Bevdlkerungsgruppe auf verschiedenste Weise zu unterstitzen.

Es besteht sowohl aus finanzpolitischen Griinden als auch aus individueller Sicht sowie
aus Sicht der gesundheitshezogenen Wissenschaften Handlungsbedarf, [...]. Dabei gilt
es als breit akzeptiertes Oberziel, die Pflegebedirftigkeit mdglichst weitgehend zu

vermeiden. (Dahlhaus, 2007, S. 35)

Wichtig ist also die Erhaltung der Gesundheit und Selbststéandigkeit betagter Menschen,
damit ihr Lebensstandard auch mit zunehmendem Alter so weit wie mdglich erhalten
bleibt. Dem Motto der internationalen gerontologischen Diskussion kann nur zugestimmt
werden, wenn die durch die heutige Medizin und Technik zuséatzlich erhaltene Lebenszeit
mit sinnerfilltem Leben aufgewertet werden soll. Junge (1987) bringt dies gekonnt mit
seiner Formulierung: ,Langer leben und gesiinder sterben!”, auf den Punkt.

Nicht zuletzt spielt die Erhaltung der Gesundheit und Mobilitat eine wesentliche Rolle, um
diesem Ziel naher zu kommen. Ein Ansatz, Gesundheit und Mobilitdt zu fordern,
beinhaltet die Umstellung auf eine gestindere Ernahrung und die Integration sportlicher
Aktivitaten in den Alltag. Besonders die Initialisierung sportlichen Verhaltens und die
dauerhafte Integration von Sport in die Lebenswelt &lterer Menschen stellt einen

wesentlichen Bestandteil dieser Diplomarbeit dar.
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1.2.2 Legitimation von Alterssport

Der Uberzeichnete aber treffende Ausspruch von Junge (1987), es ginge weniger darum
langer zu leben, sondern gestinder zu sterben, ist bezeichnend. Es soll somit in unserer
Gesellschaft ermdglicht werden, die durch den Fortschritt erhaltenen zusatzlichen
Lebensjahre der Menschen hdheren Lebensalters vor chronischem Siechtum, Hilfs- und
Pflegediirftigkeit oder gar vollkommener Unselbstandigkeit® zu schitzen damit diese ,in
menschenwuirdiger und selbstbestimmter Weise gelebt und erlebt werden kdnnen.”
(Imhof, 1988; zit. n. Dahlhaus, 2007).

Fir ein autonomes Altwerden, wird es notwendig sein, bestimmte zielorientierte
Interventionen zu tatigen, um den Gesundheitszustand optimal zu erhalten und zu
verbessern. Der personliche Ist-Zustand eines Menschen dient als Ausgangspunkt

weiterer Malinahmen und wird von Spirduso (1995) in finf Kategorien eingeteilt.

1. Die (kérperlich) Abhéngigen.
2. Die Gebrechlichen.

3. Die Unabhangigen.

4. Die Fitten.

5. Die (korperliche) Elite. (Spirduso 1995)

zu 1.) Alltagsfertigkeiten wie: Ankleiden, Baden, Essen, Treppensteigen, Toilettengang,

etc. konnen nicht oder teilweise selbstandig ausgefiihrt werden.

zu 2.) Die Gebrechlichen erledigen wichtige Fertigkeiten des Alltags zwar alleine, kdnnen
jedoch nur wenige oder keine erganzenden Fertigkeiten wie Einkaufen,

Telefonieren, Nutzen von Verkehrsmitteln, etc. ausfihren.

zu 3.) Sie haben einen eher niedrigen Gesundheitszustand mit wenig korperlichen
Reserven, leben aber unabhangig und zeigen selten Anzeichen schwerer

chronischer Erkrankungen.

zu 4.) Fur ihre Gesundheit, Wohlbefinden und Vergnigen trainieren die Fitten ungefahr 2-

3x pro Woche.

Zu 5.) Fur die Elite steht ein tagliches Training an der Tagesordnung. Sie nehmen an
Wettkdmpfen teil, sind aktiv bei diversen Verreinen (Feuerwehr) tatig oder flhren

Risikosportarten wie Klettern aus. (Spirduso, 1995)
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Die korperlich Abh&ngigen und die Gebrechlichen bilden laut diversen Untersuchungen
die kleinste Gruppe (vgl. Wahl, 1991; Spirduso 1995). Ein selbstandiges Alltagsleben fiihrt
hingegen der Hauptteil der alteren Menschen.

Peter Laslett (1995) beschreibt den aktiven und produktiven Lebensabschnitt, der seinen
Anfang mit dem Pensionsantritt findet als Drittes Alter. Gegen Ende dieses Abschnitts
treten immer haufiger EinbuRen in der Beherrschung des Alltags auf. Das Vierte Alter
beginnt dann wenn ,die Halfte der urspriinglichen ,Geburts-Kohorte* nicht mehr lebt — in
den Industrielandern heute mit etwa 80 Jahren.” (Baltes, 2004, S. 1) Dieses Lebensalter
ist gepragt von Hilfsbedurftigkeit, Einsamkeit, Trauer, Schwéche, Bettlagerigkeit. (vgl.
(Herwig, 2014) Ziel ist es, diese Phase des hohen Alters so lange wie madglich
hinauszuzogern. Fischer (1991) konnte wissenschaftlich beweisen, dass gesundheitliche
Parameter die Qualitat der alltagsbezogenen Fahigkeiten und Fertigkeiten stark
beeinflussen. Der Umkehrschluss wurde zum Beispiel von Young & Skelton (1994) belegt,
also dass altere Menschen, welche ihren Alltag selbstdndig bewaltigen konnen,
grundlegend bei guter Gesundheit sind. Dalhaus (2007, S.37) schreibt: ,Ein wichtiges Ziel
ist es daher, den Gesundheitszustand mdglichst vieler alteren Menschen durch adaquate
Interventionen zu verbessern und sie damit letztlich in eine wenn mdoglich hthere

Kategorie des Funktionszustandes zu bewegen“. (Dahlhaus, 2007, S. 37)
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1.2.3 Sportverhalten im Alter

LAlt sein ist ein herrlich Ding,
wenn man nicht verlernt hat, was anfangen heif3t.”
(zitat von Martin Buber)

Es ist oft ein Teufelskreis: Bewegungsmangel fiihrt zu Krankheiten und Abbauprozessen.
Es kommt zu einer Verringerung der Muskulatur, wodurch die Abnitzungserscheinungen
an Gelenken verstarkt werden. Daraus resultiert wiederum Bewegungsmangel.

In der Allgemeinmedizin werden haufige Erkrankungen im Alter als Alterskrankheiten
bezeichnet. Laut Wilms (1991) gehdren dazu Herzerkrankungen, GefalRerkrankungen,
Lungenerkrankungen, Krebserkrankungen, Erkrankungen des Zentralnervensystems und
degenerative Erkrankungen des Bewegungsapparates wie Rheuma oder Osteoporose
(vgl. (Dahlhaus, 2007, S. 38). Schwindelgefihl und Benommenheit sowie Sehstérungen,
Ruckenschmerzen, Beinschmerzen und Husten treten bei alteren Menschen auch immer
haufiger zu Tage (vgl. Wahl, 1991, S. 21f).

Dahlhaus (2007) fasst in seinem Buch zusammen und bestatigt die Aussagen von
Bringmann (1990) und Meusel (1996a) wie folgt:

.ES liegt auf der Hand, dass Hypokinetosen (die den gro3ten Teil der oben genannten
Krankheiten ausmachen) durch sinnvolle sportliche Betatigungen oder gezielte
Bewegungsaktivitaten nach heutigem Wissen weitreichend zu beeinflussen oder deren

Entstehung gar zu vermeiden sind.” (Bringmann 1990; zit. n. Dahlhaus, 2007, S. 39)

Naturlich werden die Mdglichkeiten der Einflussnahme durch genetisch angelegte
Grenzen eingeschrankt. Prozesse des Alterns hangen aber auch stark von sogenannten

exogenen (von auRen kommenden) Faktoren ab.

[...] die Auseinandersetzung mit der Umwelt fuhrt zu einer Entfaltung oder Restriktion der
grundsatzlich mdglichen biologischen, psychischen und sozialen Prozesse. So wird der
Leistungsverlust zwischen 30 und 70 Jahren zur einen Halfte auf den Alternsprozess [...] und zur
anderen Halfe auf Inaktivitdt und andere Risikofaktoren [...] wie Erndhrung (vgl. Smith 1981) bzw.

auf Bewegungsmangel (vgl. O'Brien & Vertinsky 1991) zuriickgefiihrt. (Dahlhaus, 2007, S. 39)

Bewegung muss Teil des Lebens sein, um dem zunehmenden Abbau der
Kdrperfunktionen vorzubeugen und um ein unabhangiges Leben mit hoher Lebensqualitat
fuhren zu kénnen. (vgl. Shephard, 1998 zit. n. Dahlhaus, 2007, S. 41) ,Live satisfaction is
a conscious cognitive judgment of one’s life in which the criteria for judgment are up to the

person.” (Pavot & Diener, 1993, S. 102) Die Betrachtung der eigenen Lebensqualitat ist
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also von der Einstellung der jeweiligen Person abhangig. Je besser jedoch der
Gesundheitszustand, desto groRer ist auch die Lebensqualitdt. Die Wichtigkeit der
Gesundheit nimmt also mit steigendem Alter stetig zu.

McPhee (2016) betont, dass es bei Personen uber 65 Jahren unerlasslich ist, Wege zu
finden ein gesundes Leben zu fihren, um die Krankheitsrate der Bevdlkerung zu senken
und die Qualitat des verlangerten Lebens zu verbessern. Regelmallige koérperliche
Betatigung fordert die Gesundheitserhaltung und hemmt die Entwicklung von Herz-
Kreislauf- und Stoffwechselerkrankungen, wirkt zusétzlich der Fettleibigkeit, Stirzen
(Sturzpravention), kognitive Beeintrachtigungen, Osteoporose und Muskelschwéche
entgegen.

Die Vorteile eines regelmafiigen Betreibens von Sport auch im Alter wurden in diesem
Kapitel erlautert. Wissen allein hilft aber noch lange nicht, wenn es nie zu einer solchen
Handlung kommt. Es gibt viele Modelle in der Psychologie die genau diese Phase
zwischen theoretischem Plan und Umsetzung einer Handlung beschreiben. Leider ist die
Zielegruppe der Menschen ab 65 Jahren dabei haufig ein Stiefkind, besonders wenn es
sich dabei um die Durchfihrung einer sportlichen Téatigkeit handelt.

Da basierend auf dem von Reinhard Fuchs entwickelten Motivations-Volitions-Modell
(kurz MoVo-Modell) schon einige Bewegungsprogramme erfolgreich durchgefiuhrt wurden,
steht dieses Konzept im Zentrum dieser Diplomarbeit.

Im folgenden Theorieteil nehmen nattrlich die Begriffe rund um dieses Konzept einen
besonderen Stellenwert ein, welche in den nachfolgenden Unterabschnitten benannt und

beschrieben werden.
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2. Das MoVo-Konzept nach Fuchs

Das Motivations-Volitions-Konzept nach Fuchs besteht aus zwei Teilen, dem MoVo-
Prozessmodell und der MoVo-Intervention. Das MoVo-Prozessmodell dient als
theoretisches Hintergrundkonstrukt und erklart den Aufbau und die Aufrechterhaltung
regelmafiger kdrperlicher Aktivitat mit dem Einbezug psychologischer Faktoren.

Die MoVo-Intervention beschreibt die praktische Umsetzung dieses Modells mittels
verschiedener Strategien, welche neben dem Aufbau einer starken Motivation zur
Verhaltensdnderung besonders den Erwerb volitionaler Umsetzungskompetenzen
bertcksichtigen (vgl. Fuchs, 2007). Dieser Interventionsansatz geht von der Erkenntnis
aus, dass es Menschen trotz hoher Motivation oft nicht schaffen, auch wenn sie ihre
Motivation nochmals erhohen, ihre geplante Handlung in die Tat umzusetzen. Beim
MoVo-Konzept wird der jeweiligen Person im laufenden Handlungsprozess statt nur einer
Motivationsverstarkung individuelle Unterstiitzung bei der volitionalen Umsetzung ihrer
Plane geboten (vgl. Géhner & Fuchs, 2007; Fuchs, 2005 & 2006). Motivation ist also nicht
alles, um von der Handlungsidee zur Handlung selbst zu gelangen. Diese Erkenntnis stellt
einen wesentlichen Unterschied zu anderen Handlungsmodellen dar.

Im Brockhaus der Psychologie werden als Synonyme zum Volitionsbegriff auch noch die
Begriffe Wille und Wollen gefiihrt und folgendermaf3en definiert: Volition ist

.das bewusste Anstreben eines Handlungsziels. Es ist das in Handlungen mindende
Umsetzen von Vorstellungen. Der Wille ermdglicht es den Menschen, Handlungsziele
auch gegen Widerstdnde und Hemmnisse Uber langere Zeit hinweg zu verfolgen.”
(Bliesener, et al., 2009, S. 688-689)

Als Motivation/ Motiviertheit wird die Bereitwilligkeit eines Menschen verstanden, sich
ausgiebig und fortwahrend mit einem Thema zu beschaftigen. Dabei wird die Handlung
auf ein bestimmtes Ziel hin ausgerichtet und aufrechterhalten (vgl. (Hasselhorn & Gold,
2009). Generell bezieht sich Motivation auf das Initiieren, Leiten und Aufrechterhalten von
korperlichen und geistigen Aktivitaten. (vgl. Zimbardo, 1995)
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2.1 Die Komponenten des MoVo-Konzepts

Um die verschiedenen Phasen und Zusammenhénge des Konzepts besser
veranschaulichen zu konnen, werden diese im nachfolgenden Modell graphisch
aufbereitet. Diese Prozesse folgen laut Fuchs aufeinander und schlieRen einen Kreislauf

nach der vollzogenen Verhaltensepisode (rechts aul3en).
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Abbildung 2: Das MoVo-Prozessmodell (erstellt nach Fuchs, 2007, S.318)

Wie nun die im Modell vorkommenden Begriffe zu verstehen sind, wird auf den néchsten

Seiten erlautert.
2.1.1 Zielintention mit geeigneter Intensionsstarke

Ausgangspunkt dieses Modells (in der obigen Abbildung blau hinterlegt) bildet die
Zielintension (=Zielabsicht) mit der zugehorigen Intensionsstérke. Die Intentionsstarke gibt

den Prioritatsgrad der Zielabsicht an.

Als Motor der Motivationssteigerung dienen konkrete Ziele, deren Erreichung von der
agierenden Person selbst kontrolliert werden konnen. Dabei liegt der Fokus auf
Handlungszielen, welche unabh&ngig von einem Fremdverhalten verwirklicht werden
konnen. Das Konstrukt, bestehend aus den bestmoglichen Handlungszielen, formt

letztendlich das eigentliche Ergebnis (vgl. Baumann, 1998, S. 148 ff).

Um ein gestecktes Ziel zu erreichen, sollten einem auch die mdglichen negativen
Auswirkungen einer Zielformulierung bewusst sein. Die folgenden Gefahren wurden in

dem Buch ,Psychologie im Sport” wie folgt beleuchtet.

Trotz der positiven Auswirkung auf den Motivationszustand kénnen durch die

Zielsetzung auch Gefahren bzw. negative Effekte auftreten:
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- Ziele haben mentale Blockierungen zur Folge,

- schaffen Erwartungsdruck,

- fuhren zur Abhangigkeit von personaler Wertschéatzung und Leistung und

- kdnnen das Ignorieren wesentlicher Faktoren zur Folge haben, die zu ihrer Erreichung

notwendig waren. (Baumann, 1998, S. 152)

Gewaltsames Erreichenwollen eines Ziels erhéht die Angst vor der Niederlage, denn nur
wer sich offen, geldst und voller Freude dem gegenwartigen Geschehen hingeben kann,
wird ohne zusatzlichen Kraftaufwand den Weg zum Ziel bewéltigen (Baumann, 1998, S.
154-155).

2.1.2 Selbstkonkordanz der Zielintension

Je besser das gesetzte Ziel und die persénlichen Werte und Interessen Ubereinstimmen,
desto hoher ist die Selbstkonkordanz. Solche Ziele setzen sich gegenuber anderen,

welchen eben diese Determinante fehlt, durch (vgl. Fuchs, 2007).
Brand (2010) unterscheidet vier Gradierungen/ Stufen der Selbstkonkordanzstéarke:

1. Wenn die korperliche Aktivitat allein zur Erflllung der Vorstellungen anderer
Menschen durchgefihrt wird, spricht man von einem externalen Modus, welcher

mit weniger Selbstkonkordanz einhergeht, als

2. im introjizieren, wo die Griinde der Zielabsicht von der ausfiihrenden Person zwar

verinnerlicht, aber noch nicht die eigenen sind.

3. Liegt jedoch der Zielintension eine freie Entscheidung zugrunde, welche sich mit
den eigenen Wertvorstellungen deckt, ist die Selbstkonkordanzstarke schon

wesentlich hdher. Diese Kategorie wird als identifizierter Modus bezeichnet.

4. Der hochste Grad an Selbstkonkordanz wird durch den intrinsischen Modus
erreicht, wobei die Zielintension keiner besonderen Begriindung bedarf und somit

die korperliche Aktivitat um ihrer selbst willen erfolgt.

In der folgenden Abbildung werden die unterschiedlichen Selbstkonkordanzstarken
grafisch aufbereitet. Als Basis dieser Pyramide ist die essentiellste Form der

Selbstkonkordanz zu finden.
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Abbildung 3: Gradierung der Selbstkonkordanz beziiglich der Griinde gesetzter Zielintension nach Brand 2010

Die beiden im Anschluss beschriebenen Determinanten Verhaltenskontrolle,
beziehungsweise den haufig verwendeten Synonymen Selbstwirksamkeitserwartung/
Selbstwirksamkeit/ Kompetenzerwartung und Konsequenzerwartung/
Ergebniserwartungen, bilden die Grundlage einer Zielintension. In Zukunft werden diese
Begriffe, um Verwirrungen zu vermeiden als Selbstwirksamkeit(serwartung) und

Konsequenzerwartung bezeichnet.
2.1.3 Selbstwirksamkeitserwartung

In dieser Diplomarbeit spielt der Faktor Selbstwirksamkeit im Motivations-Volitionsprozess
eine besondere Rolle. Folgendes Zitat von Bandura bringt die Wertigkeit der
Selbstwirksamkeitserwartung auf den Punkt:

.Beliefs of personal efficacy constitute the key factor of human agency. If people believe
they have no power to produce results, they will not attempt to make things happen.”
(Bandura, 1997, S. 3) Selbstwirksamkeitserwartung ist ,die subjektive Gewissheit, neue
oder schwierige Anforderungssituationen auf Grund eigener Kompetenz bewadltigen zu
konnen.” (Schwarzer & Jerusalem, Selbstwirksamkeit und Motivationsprozesse. Das
Konzept der Selbstwirksamkeit, 2002, S. 35)

In Banduras sozial-kognitiver Theorie geht man davon aus, dass wenn eine Person von
ihrer eigenen Fahigkeiten Uberzeugt ist, dies die eigene Gefuhlswelt und Motiviertheit
beeinflusst. Erfolg wird also demnach nicht wie man vielleicht meinen kdnnte von
Intelligenz, Wissen oder K6nnen bestimmt, sondern liegt der personlichen Uberzeugung
zu Grunde, es aus eigener Kraft heraus schaffen zu kénnen (vgl. Bandura, 1977).

Bei einer hohen Selbstwirksamkeit, weil3 der Mensch also, dass er in der Lage ist, sein
gewiinschtes Ziel zu erreichen und bezlglich seiner Erwartungen das angestrebte
Verhalten auch in Zukunft implementieren und aufrechterhalten zu kdnnen. Hat ein
Mensch jedoch eine geringe Selbstwirksamkeit, dann werden dufRere Umstande, Zufall

und Glick fur das Gelingen von Handlungen verantwortlich gemacht. Schwarzer 1992
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unterscheidet in seinem Sozial-kognitiven Prozessmodell des Gesundheitsverhaltens
(Health Action Process Approach; kurz HAPA) zudem noch drei Subarten der
Selbstwirksamkeitserwartung: Zum einen die motivationale  Selbstwirksamkeit
(Motivational Self-Efficacy), die Aufrechterhaltungs-Selbstwirksamkeit (Coping Self-
Efficacy) und die Wiederaufnahme-Selbstwirksamkeit (Recovery Self-Efficacy). Je nach
Standort der Probandinnen im Prozess der Verhaltensdnderung beeinflussen
unterschiedliche Selbstwirksamkeitsarten die Weiterfihrung. Zudem wirkt sich die
Selbstwirksamkeit insgesamt auf alle Phasen des Prozesses aus und ist also bei der
Zielsetzung, Planung und Handlung (Initiative, Aufrechterhaltung und Wiederherstellung)
von grof3er Bedeutung (vgl. Schwarzer, 1992). Nach Albert Bandura (1977) beeinflussen
die vier Faktoren - eigene Erfolgserlebnisse, stellvertretende Erfahrungen, verbale

Ermutigung und emotionale Erregung - die Selbstwirksamkeitserwartung von Personen.
2.1.4 Konsequenzerwartung

Konsequenzerwartungen (outcome expectations) beziehen sich auf die subjektiven
Prognosen, ob eine Handlung zu den geplanten Ergebnissen fiihren wird. Sie wirkt sich
direkt auf die Verhaltensabsicht beziehungsweise auf das Verhalten selbst aus. Je nach
Art der Konsequenzerwartung - Erwartung positiver oder negativer Konsequenzen - fuhrt
sie zu Verhaltensvorteilen oder aber auch zu —nachteilen (vgl. Fuchs, 1994).

Konsequenzerwartungen sind Glaubenssétze, dass auf eine bestimmte Handlung Vorteile

folgen werden. (vgl. Bandura, 1991).
2.1.5 Realisierbare Implementierungsintensionen/ Handlungsplanung

Unter Implementierungsintensionen werden Hilfsmittel verstanden, welche die
Handlungsinitiierung unterstitzen. Es ist beispielsweise ein gro3er Vorteil, wenn die
Rahmenbedingungen, wie Ort, Zeit, Zeitdauer Haufigkeit, genaue Handlungsablaufe, etc.,

einer geplanten Handlung bereits im Vorfeld feststehen (vgl. Fuchs, 2007).

2.1.6 Wirksame Strategien der Handlungskontrolle und Intensionsabschirmung/

Barrierenmanagement

Als Handlungshindernisse wirken individuelle Handlungsbarrieren, welche im Modell den
Gegenpol zur volitionalen Intentionsabschirmung darstellen. Laut Lena Kramer und
Reinhard Fuchs in ihrem Artikel ,Barrieren und Barrierenmanagement im Prozess der

Sportteilnahme* werden zwei Arten von Barrieren unterschieden.

1) Negative Konsequenzerwartungen, welche als negative Erwartungen uber die

Folgen einer Verhaltensausfiihrung beschrieben werden kénnen, sowie
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2) situative Barrieren, also Risikosituationen die eine Verhaltensausfiihrung

erschweren. (vgl. Fuchs & Kramer, 2010)

Diese Barrieren missen in weiterer Folge erkannt und durch Strategien der volitionalen
Kontrolle abgeschwéacht oder besser ausgeléscht werden. Das bedeutet, eine
Verbesserung der Aufmerksamkeitskontrolle, des Stimmungsmanagements und der
kognitiven Umstrukturierung. Wird eine Handlung zur Gewohnheit, treten diese

Volitionsprozesse in den Hintergrund. (vgl. Fuchs, 2007)

Ein Teil der Handlungskontrolle kann von einer Person auch an die &uf3eren
Rahmenbedingungen abgegeben werden wenn eine Verbindung zwischen dem
angestrebten Verhalten und den Bedingungen der Verhaltensdurchfilhrung hergestellt
wird. VerknlUpft die Person beispielsweise die Handlung (Nordic Walking) mit den
Bedingungen (Montag um 16 Uhr im Naturpark Heidenreichstein), dann brauchen nur
diese zeitlichen und raumlichen Parameter zutreffen und es fuhrt hdchstwahrscheinlich
zur Handlungsinitiierung. Situationsmerkmale, welche Handlungsprogramme bei einer

Person auslosen, werden in Abbildung 2 als situative Ausldser aufgefiihrt (Fuchs, 2007).

Wenn eine Sporthandlung zur festen Gewohnheit geworden ist und sie also
.-automatisiert* ablauft, treten solche Prozesse der Intentionsabschirmung in den
Hintergrund. Beim Auftreten von inneren oder auf3eren Widerstanden missen jedoch
wieder gewisse Volitionsprozesse, also Hilfsprozesse zur Handlungsrealisierung, initiiert
werden, um trotz einer unglnstigen Situation etc. die geplante Sporttatigkeit durchfiihren

zu kénnen. (vgl. Fuchs, 2007)

2.1.7 Handlungsinitiierung

Wenn eine Person eine starke und selbstkonkordante Zielintension, eine konkrete und auf
die eigenen Fahigkeiten angepasste Handlungsplanung, welche die situativen Ausloser

bestimmt, und die zugehdrigen Abschirmstrategien kennt, kann es in weiterer Folge zur
Initiierung der jeweiligen Sporthandlung kommen (vgl. Fuchs, 2007).
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Abbildung 4: Faktoren der Handlungsinitiierung

Fuchs (2007, S.14) betont: ,Fir die wiederholte Ausfihrung dieser Sporthandlung (z.B. in
der nachsten Woche) bzw. fir den Prozess der schrittweisen Habitualisierung dieser
Sporthandlung sind zusatzlich RUckwirkungsprozesse relevant, bei denen die Variable der
Konsequenzerfahrung eine zentrale Rolle spielt*

Die Phase der Handlungsplanung bzw. der Implementierungsintention beinhalt im besten
Fall eine genaue Ausfihrungs- und Bewaltigungsplanung. Letztere, welche auch als
Alternativplane fir kritische Situationen verstanden werden koénnen, dienen der
Aufrechterhaltung von Verhalten Uber die Zeit auch wenn Hindernisse und Widerstande
auftreten. Beide Planungsarten zéhlen zu den prospektiven Strategien, da bereits vor dem
Eintreten der auslésenden Situationen konkrete Handlungsplane kreiert werden (vgl.
Renneberg, 2006).

2.1.8 Positive Konsequenzerfahrung des neuen Verhaltens

Damit es zu einer wiederholten Ausfiihrung einer Sporthandlung kommen kann, spielt
auch die Variable der Konsequenzerfahrung/ Verhaltenszufriedenheit eine wesentliche
Rolle.

.Das Konstrukt der Konsequenzerfahrung dient dazu, die wéhrend der einzelnen
Sportepisoden gemachten persénlichen Erfahrungen und deren Auswirkungen auf den
weiteren Prozess der Verhaltensaufrechterhaltung angemessen abbilden zu kdnnen.*
(Fuchs et al., 2007, S. 321)

Ist also die gemachte Erfahrung durchwegs positiv, so setzt sich Zufriedenheit durch. Die
vor der Handlung gestellten Erwartungen wurden somit erfillt und die Beflirchtungen
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stellten sich als nicht zutreffend heraus. Die Kosten-Nutzen-Rechnung ist also
aufgegangen und das Verhalten wird durch diese positive Erfahrung aufrechterhalten.
Naturlich kann auch eine negative Konsequenzerfahrung eintreten, wenn sich die
Beflrchtungen bestatigt haben und das gesetzte Ziel nicht erreicht wurde. In diesem Fall
ist es notwendig, Ziele individuell auf die Person anzupassen, damit eine weitere
Enttduschung im Vorfeld aus dem Weg gerdumt werden kann. Wurden die gesteckten
Ziele richtig gesetzt, aber die Planungsschritte waren zu unkonkret, muss an dieser Stelle
angesetzt werden, um eine langerfristige Verhaltensédnderung zu ermdglichen. Eine
Beibehaltung der alten Motivations- bzw. Volitionsphasen fihrt in weiterer Folge zur
Resignation und zum Einstellen des Verhaltens (vgl. Fuchs, 2007). Brand (2010) schrieb
ebenfalls, dass eine positive bzw. negative Konsequenzerfahrung grof3e Wirkung auf die
folgende Konsequenzerwartungshaltung hat. Diese konnen fur die nachste Aktivitat
entweder hilfreich oder aber auch nachteilig sein. (vgl. (Brand, 2010).

Nach Abschluss eines ganzen Handlungszyklus, mitsamt seinen Komponenten, ist es
sehr vorteilhaft, diesen zu reflektieren um die motivationalen und volitionalen Stadien an
die handelnde Person anzugleichen und zu 6konomisieren. Fir unerwartete Hindernisse
und Barrieren werden neue Abschirmstrategien entwickelt und in die Planungsphase
einbezogen.

Auf drei solcher Zyklen wird im Fragebogen zum Active Ageing-Projekt eingegangen und

in der anschlieRenden Abbildung verdeutlicht.
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Abbildung 5: Anwendung des MoVo-Prozessmodells in der ,Active Ageing“-Studie (Quelle: Prasentation
Ley,2015)

Die Summe aller zielgerichteten Verhaltensepisoden und deren Vorstadien bestimmt eine
neue Gewohnheit. In diesem speziellen Fall wéare diese Gewohnheit, regelmafiig und
selbstandig ein Krafttraining durchzufiihren. Dieser Teilbereich ist deshalb so interessant,
da es noch wenig empirische Belege dafir gibt, dass eine ausschlaggebende
Verhaltenszufriedenheit zu einer Verhaltensaufrechterhaltung und anschliel3end zu einer
Verhaltensstabilisierung fuhrt. Inwieweit die sportlichen Vorerfahrungen, Erfahrungen
innerhalb der angeleiteten Projektphase Auswirkungen auf eine Weiterfuhrung des

Krafttrainingsprogramms haben, wird in dieser Diplomarbeit kurz beleuchtet.

2.2 Individueller Ist-Zustand vor einer Handlungsinitiierung

Funf psychologische Faktoren sind laut Fuchs (2007) verantwortlich fur die Aktivierung
und Aufrechterhaltung eines langerfristigen aktiven Verhaltens und bestimmen das MoVo-
Prozessmodell. Dieser Prozess kann wie ein Potential gesehen werden. Sind alle
und ist der individuelle Rand des

Determinanten madglichst hoch angesiedelt

Stufenpotentials zu erreichen, folgt die Initierung der bestrebten Handlung. Die
Reihenfolge der Stufen ist in dieser Darstellung unrelevant, da diese sich auf den Moment
vor der Handlungsinitiierung bezieht. Die Determinanten zur Handlungsinitiierung sind als

Ristzeug an diesem Zeitpunkt zu sehen.
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Abbildung 6: Alternative Darstellung des MoVo-Modells

Der Vorteil dieser Darstellung liegt darin, dass dieses Modell differenziert an jede Person
angepasst werden kann und fur die Probanden schnell “verdeutlicht, an welcher Stufe zur
Handlungsinitierung noch gearbeitet werden muss, damit eine Handlung ins Rollen
kommen kann. Jedem Menschen ist klar, um beispielsweise bei einer Rutsche
hinuntergleiten zu konnen, ist es wichtig, vorher jene Hohe zu erreichen an der die
Rutsche ihren Einstieg hat. Erreicht man diese H6he nicht, ist ein Rutschen also nicht
mdglich. Die Handlung des Rutschens dient hier als Metapher und kann auf jegliche
Handlung Ubertragen werden. Die jeweilige Stufenhthe der funf Faktoren (griin) steht in
einem direkten Zusammenhang zur Stérke dieser und muss auf den jeweilige Person und
deren Eigenschaften angepasst werden. Auch die Hohe der Potentialstufe (blau) soll
direkt proportional zu den Handlungsbarrieren variiert werden. Im Sinne der
Differenzierung und Individualisierung kénnen die Dimensionsstarken natirlich nicht fur
alle Menschen einheitlich Gbernommen werden, da sie vom Individuum und seinem

Kontext selbst abhangen.

Wurde nun ein Rutschvorgang erfolgreich abgeschlossen, stellt sich die Frage, ob diese
Handlung wiederholt wird. Die Bereitschaft zur Handlungswiederholung und die Aufnahme
dieser speziellen Handlung zu der Summe an Gewohnheitsaktivitaten werden sehr grof3,

wenn die Auspragung der einzelnen Komponenten sehr stark ist.
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2.2.1 Programme zur MoVo-Intervention

Ist der Ist-Zustand beziiglich der Handlungsinitierung ermittelt, kann in den notwendigen
Bereichen gezielt mit teils motivationalen und teil volitionalten Interventionen in den
Handlungsprozess von auf3en eingegriffen werden. Somit kann die Motivation erhéht
werden, um eine Verhaltensdnderung zu begunstigen. Auch die volitionalen
Umsetzungskompetenzen werden gestarkt. (vgl. Fuchs, 2007). Als theoretische
Grundlage dieser Interventionsstrategien dient das vorab beschriebene MoVo-
Prozessmodell.

Viele Programme, welche zur Sport — und Bewegungsforderung der Bevolkerung kreiert
wurden, stammen meist aus dem Feld der motivationalen Interventionsstrategien. (z.B.:
Radio-, Fernseh-, Printmedien-, Internetkampagnen, etc.) Leider reicht es oft nicht aus,
die Menschen lediglich zum Sporttreiben zu motivieren, sondern es missen ihnen auch
Hilfestellungen zur praktischen Umsetzung geboten werden (vgl. Fuchs, 2007).

Fuchs (2007, S. 323) betont: ,Volitionale Interventionen dienen dazu, dem Menschen
dabei zu helfen, eine langere Zeit lang mit Sport und Bewegung in Kontakt zu kommen.
Nur so besteht Uberhaupt die Mdoglichkeit, die vielfaltigen positiven Wirkungen des
sportlichen Aktivseins am eigenen Leib zu verspuren.“ (Fuchs R. , 2007, S. 323)
MoVo-LISA (Interventionsprogramm zum Aufbau eines koérperlich-aktiven Lebensstils)
und

MoVo-LIFE (Aufbau eines korperlich-aktiven Lebensstils mit der Aneignung einer
gesunden Ernahrungsweise) sind in Gruppen abgehaltene Kurzprogramme, welche sich
nicht nur an Ubergewichtige sondern allgemein an Personen, die ihren Lebensstil in
Richtung einer gesunden Ernahrung und ausreichenden kdrperlichen Aktivitaten andern
wollen, richten.

Fuchs (2007) weist darauf hin, dass es ein groRer Vorteil dieser MoVo-
Gruppenprogramme sei, diese Programme auf andere aul3ere Rahmenbedingungen und
Personengruppen abzustimmen. Die Zielgruppe &lterer Menschen wird also nicht aus
dem Anwendungsbereich dieses Modells ausgenommen.

Grundstruktur dieser Programme besteht laut Gohner & Fuchs (2007) aus folgenden

Hauptthemen, welche in Gruppensitzungen personenbezogen erarbeitet werden:

(1) Gesundheitsziele vergegenwartigen,

(2) Verhaltensplane entwickeln,

(3) Barrieren identifizieren,

(4) Gegenstrategien bereitlegen (Barrierenmanagement) und

(5) Selbstbeobachtung praktizieren.
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Diese finf Themen werden laut Fuchs (2007) anhand erstellter Curricula den
Teilnehmenden so nahe gebracht, dass sie nicht nur tiber theoretische Inhalte aufgeklart,
sondern auch an eine individuelle praktische Umsetzung herangefiihrt werden.
M.O.B.I.L.ILS.  (Multizentrisch  organisierte = bewegungsorientierte Initiative  zur
Lebensstilangerung in Selbstverantwortung) dient als gutes Beispiel eines solchen
gesundheitsbezogenen Programms zur Lebensstilanderung und richtet sich an Personen
mit Adipositas. Diesen Menschen wird Unterstitzung bei der Verdnderung ihres
Bewegungs- und Ernahrungsverhaltens geboten (vgl. Fuchs, 2007).

Es existieren einige Parallelen zwischen dem M.O.B.l.L.I.S.- und dem Active-Ageing-
Programm, da beide auf das MoVo-Konzept aufbauen und eine gesundheitsférdernde

Anderung des Lebensstiels beabsichtigen.
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3. Zielsetzung und Fragestellungen

Intension dieser quantitativen Untersuchung ist es herauszufinden, welche Faktoren mit

welcher Intensitat und in welcher Kombination eine autonome dauerhafte Durchfiihrung

sportlichen Handelns begunstigen bzw. hemmen.

Als theoretischer Ausgangspunkt dieser Studie dienen das in Kapitel 2 beschriebene

MoVo-Konzept und dessen Determinanten.

3.1 Forschungsfragen

Somit werden zum Forschungsbeginn folgende Fragestellungen formuliert um das

Forschungsziel genau zu definieren und die Arbeit einzugrenzen.

1. Haben die Uber die Lebensspanne durchgefihrten sportlichen Betatigungen

Einfluss auf die Haufigkeit programmbezogenen Sportverhaltens?

a.

Gibt es positive Auswirkungen auf die Hohe des Heimeintritts- bzw. auf das
Befragungsalter der Teilnehmerinnen durch eine erfolgreiche sportliche
Vorgeschichte?

Bestimmen  positive oder auch negative  Erfahrungen die

Trainingshaufigkeit beim Krafttraining des Active-Ageing-Programms?

2. Welche Faktoren beeinflussen ein dauerhaftes autonomes sportliches Handeln der

Altersgruppe 65+?

a.

Welche Faktoren sind in dieser Stichprobe sehr relevant? Welche Faktoren
haben keine oder nur wenig Relevanz?

Gibt es in dieser Altersgruppe andere Verhaltensrelevante Faktoren welche
ein regelmafiges Sporttreiben bedingen, welche im MoVo-Modell nicht

vorkommen?

3. Wie grol3 ist die Selbstwirksamkeitserwartung der Probandinnen beziiglich ihres

eigenen Sportverhaltens vor Beginn des Krafttrainings und wahrend des

Krafttrainings?

a.

Gibt es einen signifikanten Haufigkeitsunterschied zwischen den beiden
Stadienzuordnungen nach HAPA vor Programmbeginn und der vier

Gruppen des Durchhaltevermégens?
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4. Beschreibung der Stichprobe

Die an dieser Studie teilnehmenden Personen wohnen in Wiener Pensionisten-
Wohnanlagen. Von den zuerst 230 Interessenten, welche an dieser Studie teilnehmen
wollten, erfillten 117 Personen die nachstehenden Projektaufnahmekriterien: Alter bei
Trainingsbeginn muss grofRer 65 Jahre sein, eine zureichende geistige Befindlichkeit und
ein fur das spatere Trainingsprogramm hinreichend physischer Konstitution. Kranke
Personen wurden von der Programmteilnahme ausgeschlossen.

Probanden und Probandinnen wurden mittels Randomisierungstool folgenden drei
Gruppen zugeordnet: Trainingsgruppe, Trainings- & Nahrungserganzungsgruppe und
Kontrollgruppe (n=26). In der Trainingsgruppe fand ein angeleitetes Krafttraining statt,
wobei dies zweimal die Woche am Trainingsplan stand. Bei der Trainings- &
Nahrungserganzungsgruppe wurde wie in der Trainingsgruppe verfahren, nur erhielten
die Gruppenmitglieder jeden Tag zum Frilhstiick ein Supplement (FortiFit, Nutricia). Die
Personen der Kontrollgruppe (Best-practice-Gruppe) wurden aus demselben Setting
gewdhlt und mittels artgleicher Fragebodgen erfasst. Diese Gruppe veranderte ihren
bewegungsbezogenen Lebensstil nicht.

In dieser Studie haben nur die Gruppen Relevanz, welche auch ein Training absolvierten.
Die GroRRe der Stichprobe beléuft sich also auf 49 Personen. Davon haben drei Menschen
das Interview verweigert, somit werden 46 Menschen (n=46) in der folgenden Auswertung
berlcksichtigt.

4.1 Alter und Geschlecht

Das Alter beim Befragungszeitpunkt wurde mittels der Programme SPSS und EXCEL aus
den Geburtsdaten und dem Datum bei der Befragung, mit dem Befehl Datedif, berechnet.
Der Altersmittelwert bei der Befragung belauft sich auf 82,35+5,84 Jahren. Die jlngste
Person war 67 und die alteste 93 Jahre alt. Da die Befragungen nicht am selben Tag
stattfanden, stellt diese Altersangabe keinen Absolutwert dar. An der Studie hahmen 40

Frauen und 7 Manner teil.
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4.2 Besonderheit dieser Stichprobe

Alle teilnehmenden Personen meldeten sich zu diesem Projekt freiwillig. Somit kann
davon ausgegangen werden, dass bereits zu diesem Zeitpunkt das Interesse einer
Verhaltensanderung bestand. Im Sozial-kognitiven Prozessmodell des
Gesundheitsverhaltens (vgl. Schwarzer, 1992) werden solch Personen als intender also
Vorbereitende bezeichnet. Falls Studienteilnehmerinnen bereits im Heim sportlich aktiv
waren, befinden sich auch actors also Aktive unter den Befragten. Die Gruppe der non-
intenders (Unentschiedene) ist in dieser Studie nicht vertreten, da bereits eine Absicht
bestanden hat, am Trainingsprogramm teilzunehmen. In dieser Stichprobe befinden sich
30 Aktive und 17 Vorbereitende, welche aus einer inhaltlichen Untersuchung der
Antworten der Frage 3 hervorgeht.

Wie in der nachstehenden Grafik ersichtlich, hat jede Person Entscheidungen im Verlauf

des Programms zu treffen.

Erfahrungen

Entscheidung

fiir die Teilnahme
am Active-Ageing
Programm

—

[ genetische Disposition ' X
regelmiBiges selbsténdiges

Training \‘ m

regelmiBige Teilnahme

am angeleiteten Training

Krankheit —

S

[ Grad der korperlichen Aktivitat

Ergebniserwartung

regelméaBige Teilnahme

S

[ Selbstwirksamkeitserwartung am teilweise angeleitetem

Training

Risikowahrnehmung

!
\

Abbildung 7: Entscheidungen der teilnehmenden Personen

Gewisse Faktoren, ganz links in der Grafik abgebildet, dienen als Grundlage der
intrinsischen Entscheidungsfindung. Natirlich kénnen diese auch von auf3en unterstutzt,

aber auch gehemmt werden.
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5. Untersuchungsmethode zum Erhalt der Primardaten

Vor genauerer Betrachtung der Inhaltsstrukturen des Fragebogens und der
Auswertungsmethodik wird das Projekt kurz vorgestellt, im Zuge dessen der Fragebogen
zum Einsatz kam.

5.1 Das Projekt Active Ageing

Die Fakultat fir Lebenswissenschaft und das Zentrum fiir Sportwissenschaften
analysierten im Zuge des Projekts Active Ageing die Konsequenzen einer Anderung der
Ernahrungs- und Bewegungsgewohnheiten auf das Wohlergehen und kérperliche
Leistungsfahigkeit bei Hochbetagten in Wiener Pensionisten- Wohnh&usern (vgl.
Nadlinger, 2013, S.61).

Abbildung 8: Logo des Forschungsprojektes Active Ageing (Quelle: Wessner et al., 2011)

Die World Health Organisation (WHQO) spricht sich seit 1990 fur ein Active-Ageing-
Konzept mit folgender Definition aus: ,The process of optimizing opportunities for health,
participation and security in ordert o enhance quality of life as people age* (WHO, 2002,
S. 12)

5.2 Untersuchungsaufbau und —ablauf

Im Zuge des Projekts wurde von der Abteilung Sportpsychologie, durch Verena Nadlinger,
in Anlehnung an das MoVo-Konzept ein Fragebogen erstellt und gemeinsam mit jeweils
einer Person der Stichprobe ausgefullt.
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Abbildung 9: Befragungszeitpunkt mit Einbettung in den Projektablauf

Der Zeitpunkt der Erfassung wurde nach der angeleiteten Sportphase gewaéhlt. Die
Probanden beantworteten Fragen zu ihrem Sportverhalten vor dem Aufenthalt im Heim,
zu der Phase vor dem angeleiteten Sportreiben, zur angeleiteten Phase des Projekts
(retrospektive Daten) und zum mdoglichen zukinftigen selbstandigen Sportverhalten

(prospektive Daten).
5.2.1 Forschungsinstrumente

Fur diese Studie wurde als Messinsturment der Fragebogen gewéhlt. Das Setting der
Befragung wurde so inszeniert, dass die Teilnehmerlnnen zu den Fragen am Fragebogen
miindlich befragt wurden und die Ergebnisse von der fragenden Person in den Bogen
eingetragen wurden.

Vorteile dieser mindlich-schriftichen Befragungsmethode ist die Mdglichkeit auf
Ruckfragen und Vertiefung in ein Thema. Mit Einverstandnis der Befragten wurden die
Interviews mit einem Diktiergerat aufgezeichnet und die zusatzlichen Informationen in
Form eines Tagebuchs aufgeschrieben.

Natirlich steigt mit der Anwesenheit einer Person das Risiko einer unbeabsichtigten,
unterbewussten Beeinflussung der Befragten Personen beispielsweise durch
Verédnderung der Mimik und Gestik. Deshalb wurden die Interviews von nur zwei
Personen durchgefiihrt, um das Fehlerspektrum mdglichst gering zu halten. Es war nicht
bei jeder Befragung mdglich das Interview in einem Stlck oder ohne Teilnahme einer
dritten Person durchzufiihren. In diesem Fall wurden diese Zusatzinformationen beziglich

des Befragungssettings notiert.
Inhaltlich orientiert sich der Fragebogen an Motivations- und Volitionsprozesse im

sportlichen Setting und die Fragen wurden an das MoVo-Modell von Fuchs angelehnt. Fur

die Zielgruppe der in Altersheimen lebenden Menschen gibt es jedoch noch keinen
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speziell konzipierten Fragebogen, sodass mit Hilfe der Fachliteratur versucht wurde

Licken zu schlieRen und neue Fragen zu formulieren.

Zur Messung der sport- und bewegungsbezogenen Selbstkonkordanz wurde die SSK-
Skala von Seelig & Fuchs (2006) vollstandig tbernommen.

Um die sportlichen Vorerfahrungen, Erwartungen und Ziele sowie die Gegenstrategien bei
Hinternissen der Teilnehmerinnen abbilden zu kénnen, wurden die Grundiberlegungen
den Fragebdgen des MoVo-Lisa-Projekts und dem Stadien-Flussdiagramm (SFD-Sport)
von Fuchs (2008) entnommen.

Der Fragenkomplex zum Thema Selbstwirksamkeit und Vorsatze entstand nach dem
Vorbild des HAPA-Modell (Health Action Process Approach) von Lippke & Ziegelmann
(2006), Schwarzer, Schutz, Ziegelmann, Lippke, Luszczynska & Scholz (2007),
Ziegelmann & Lippke (2007a) und Ziegelmann. Lippke & Schwarzer (2006b).

Die Abfrage zu den sportbezogenen Barrieren wurde nach Kramer & Fuchs (2009)
abgefragt, welche dazu Skalen entwickelt haben. Die Erhebungsfragen rund um
Gruppenproduktivitat bzw. Gruppendynamik bestehen zum Teil aus den Untersuchungen
von Greiller (2008). Die Arbeit von Fuchshuber (2007) dient als Grundlage fir die
Abfrageform des Coachings aus Klientensicht (vgl. Diss. Nadlinger, 2013).

Der Fragebogen besteht aus vier Abschnitten und ist vollstandig im Anhang abgebildet.
Teil eins thematisiert die Vorerfahrungen sportlicher Handlungen Uber die gesamte
Lebensspanne und diese werden aufgegliedert in: Jugendzeit, Erwachsenenalter, ab der
Pension und ab Heimeintritt. Der zweite Teil geht auf die Erfahrungen wahrend des
Krafttrainingsprogramms  ein. Besonders interessant sind die Fragen zur
Selbstwirksamkeit. Der grofite Fragenkomplex dieses Abschnitts enthalt Abfragen Uber
die personlichen Erwartungen, Motive und Ziele des zukiinftigen Trainings im Zuge der
Active-Ageing-Studie. Ebenfalls werden Motivation, Programmadaption an die Zielgruppe,
Initierung und  Aufrechterhaltung des neuen Verhaltens, Erfahrungen und
Gegenstrategien, Bedeutung der Strategien fur die Weiterfihrung, Gruppenproduktivitat
und Hindernisse gemessen.

Die postspektive Erhebung der, nach dem Befragungszeitpunkt anschlieRender
selbststandiger Weiterfiihrung des zuvor erlernten Trainingsprogramms ist im dritten
Teilbereich zu finden. Zuletzt werden den Teilnehmerinnen noch abschliel3ende Fragen

zu ihrer Befindlichkeit und zur Verstandlichkeit der Befragung gestellt.
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Weitere Daten wurden aus den Mitschriften der Trainingsteilnahme herangezogen, diese
enthielten das Geburtsdatum, das Geschlecht und die absoluten H&ufigkeiten der

Teilnahme nach den jeweiligen Phasen aufgegliedert.

Beide Datensatze wurden zu einem Datensatz fusioniert. Die Zielvariable musste nun nur
mehr vergleichbar gemacht werden, da in den verschiedenen Heimstandorten keine
identen maximalen Haufigkeiten angeboten wurden. Lésung des Problems bot die
Umrechnung in relative H&aufigkeiten. Damit die Daten wieder rekonstruiert werden
kénnen, wird im Anhang die Tabelle der standortbezogenen Maximalwerte angegeben.

Vor den themenbezogenen Abschnitten werden auch soziodemographische Daten
erhoben. Folgende personenbezogene Attribute wurden erfragt: das Geschlecht, das Alter

bei Trainingsbeginn,
5.2.2 Datenproduktion

Im November und Dezember des Jahres 2012 fanden die ersten Befragungen statt. Der
nachste Befragungszeitpunkt in anderen Altersheimen war dann im Februar 2013.
Prinzipiell fanden die Interviews immer 12 Monate nach dem Programmstart statt, da die
Teilnehmerlnnen anschlieBend das erlernte Training selbstandig (ohne Trainer)

weiterfuhren sollten.

Bezlglich des genauen Befragungsablaufs ist festzuhalten: (1) Befragungsort: Café,
Gemeinschaftsraum an einem ruhigen Tisch oder auch im Zimmer; (2) Gruppierung am
Tisch: nebeneinander; (3) Smalltalk zum Einstieg Uber beispielsweise das Mittagessen,
FrUhstlick, Hobbys etc.; (4) Aufklarung tber die Einhaltung der ethischen Grundregeln; (5)
Besprechung des Fragebogens; (5) Smalltalk Gber Allfalliges. (vgl. Diss. Nadlinger, 2013)
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5.3 Beschreibung/ Ubersicht der Datenanalyseschritte

In diesem Kapitel werden die Datenanalyseschritte grob aufgezeigt. Die Datensatze der
sportpsychologischen Fragebdgen des Active-Ageing-Projekts (siehe Anhang) und die
Aufzeichnungen der Teilnahmefrequenzen der Probandinnen werden mit Hilfe des
statistischen Datenauswertungsprogramm Superior Performing Statistical Software fur
Windows kurz SPSS 16.0 und dem Programm EXCEL analysiert. Die dabei am
haufigsten vorkommenden Methoden werden am Ende dieses Kapitels vorgestellt und

beschrieben.

1. Schritt: Zuerst werden alle relevanten Daten in eine Haupttabelle im SPSS
zusammengelegt. Die erhaltenen Datensatze bestehen in Folge nicht nur
aus den Antworten des Fragebogens (siehe Anhang) sondern auch aus den
personenbezogenen Aufzeichnungen zu den Trainingsanwesenheiten.
(Datenfusionierung war sehr herausfordernd, da alle Daten anonymisiert
waren und keine ID vorhanden war. Eine Liste hatte die Fragebogennummer
als ID und die andere erhielt einen Code, welcher aus einem Standortkirzel
und einer Nummer besteht. Nur durch ein zusatzlich angefordertes
Dokument konnten die Daten richtig zusammengeschlossen werden, was

jedoch nur manuell gelang.)

2. Schritt:  AnschlieRend werden die gewollten Zielvariablen so vorbereitet, dass eine
standortubergreifbare Vergleichbarkeit der Daten méglich wird. Dies gelingt
mit Hilfe relativer Werte, welche die Trainingshaufigkeiten in Prozent
reprasentieren. Weiters wird auch die Zielvariable als Rangfolge prépariert,
welche durch die Berechnung eines Durchhalteindex erhalten wird. Fur
manche Abfragen ist es auch wichtig, die Teilnehmerinnen in
unterschiedliche Gruppen einzuteilen, dies wird mittels Clusteranalyse bzw.
durch eine inhaltliche Einteilung realisiert.

3. Schritt:  Viel Zeit nimmt die Vorbereitung der Pradiktoren in Anspruch, denn diese
missen teilweise passend codiert werden, oder es werden neue Faktoren
berechnet, wenn &hnliche Merkmalsauspragungen in eine Variable vereint
werden. Dies gelingt mittels Faktorenanalyse oder auch mit Hilfe einers
Mittelwertsindizes. So kdnnen die Ergebnisse Ubersichtlicher dargestellt und

leichter interpretiert werden.
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4. Schritt:  Nun werden Hypothesen formuliert, welche die Fragestellungen dieser
Diplomarbeit beantworten sollen. Sind nach dieser Hypothesenbildung
manche Variablen noch nicht optimal vorbereitet, werden diese nochmals

Uberarbeitet.

5. Schritt:  Nachfolgend werden die Hypothesen mittels SPSS ausgewertet und auf ihre
Aussagekraft hin Gberprift. Da diese Auswertungen auf bereits vorhandene

Daten basieren, spricht man von Sekundaranalysen.

6. Schritt:  Im Anschluss kénnen die Ergebnisse mittels Tabellen, Diagrammen und

Beschreibungen dargestellt werden.

7. Schritt:  Als letzten Schritt geht es nun an die Ergebnisinterpretation, welche durch
bereits bestehende Studien gestitzt wird.

5.3.1 Angewandte Analyseverfahren

Die Datensatze der sportpsychologischen Fragebdgen des Active-Ageing-Projekts (siehe
Anhang) und die Aufzeichnungen der Teilnahmefrequenzen der Probandinnen werden mit
Hilfe des statistischen Datenauswertungsprogramm Superior Performing Statistical
Software fur Windows kurz SPSS 16.0 und dem Programm EXCEL analysiert. Die dabei
am haufigsten vorkommenden Methoden werden am Ende dieses Kapitels vorgestellt und

beschrieben.

5.3.1.1 Faktorenanalyse

Ziel einer Faktorenanalyse ist es, viele Variablen durch wenige Faktoren zu ersetzten.
Somit enthalt ein Faktor die Informationen mehrerer hoch korrelierender Variablen. Die
Faktoren sollen jedoch voneinander unabhangig sein. Wie stark eine Variable mit einem
Faktor korreliert, man spricht hier von Kommunalitaten (Gemeinsamkeiten), wird mit der
Faktorladung ausgedriickt. Der Wert der Faktorladung reicht von -1 bis +1. Das
Vorzeichen lasst sich so interpretieren, dass im positiven Fall eine stake Auspragung der
Ursprungsvariablen in die Faktorladung eingeht und im negativen Fall eine geringe
Auspragung die Faktorladung beeinflusst.

In dieser Arbeit wird vorwiegend die Hauptkomponentenanalyse durchgefihrt, welche auf
eine Datenreduktion und -verdichtung abzielt. (vgl. Spektrum der Wisseschaft
Verlagsgesellschaft mbH, 2000)
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5.3.1.2 Clusteranalyse

Mittels Clusteranalyse wird aus einer heterogenen Menge mdglichst homogene Gruppen
gebildet. Dabei ist nicht die Gruppierung von Variablen das Ziel, wie dies bei einer
Faktorenanalyse der Fall ist, sondern die erhobenen Félle werden zusammengefasst.
Diese Art der Datenreduktion dient als Strukturierungsmafinahme (vgl. Stein, Vollnhals,
2011).

5.3.1.3 Zusammenhang bei quantitativen Korrelationen
1) Regressionsanalyse

.Die  Regressionsanalyse ist ein aulerordentlich vielseitiges und flexibles
Analyseverfahren, das sowohl fiir die Beschreibung und Erklarung von Zusammenhangen
als auch fur die Durchfihrung von Prognosen grof3e Bedeutung besitzt. (Backhaus,
Erichson, Plinke, & Weiber, 2006, S. 26)

2) Spearmans Rangkorrelationskoeffizient

Dieser Koeffizient dient als parameterfreies MalR zum Bestimmen von Zusammenhéngen

(Korrelationen) zwischen zwei Variablen und ist standhaft gegentber Ausreil3ern.
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6. Vorbereitung und Uberprifung des Datensatzes

Die Basisdaten dieser Studie wurden bereits im Vorfeld erhoben. Da der verwendete
Fragebogen in Anlehnung an die Komponenten des MoVo-Modells erstellt wurde, ist es
naheliegend, diesen Vorteil zu nutzen. Bevor jedoch in diese Richtung geforscht werden
kann, missen die Datensdtze mit Hilfe der tatsdchlichen Trainingsanwesenheiten,
erweitert werden. In den folgenden Unterkapiteln werden die Wege der
Primardatenpraparation genau erlautert, um im Anschluss die vorgestellten

Forschungsfragen beantworten zu kénnen.

6.1 Praparation der Zielvariablen

Ziel der Studie ist es, die einwirkenden Faktoren auf ein selbstéandiges Sportverhalten im
hoheren Alter zu untersuchen. Aus den Daten lassen sich mehrere Zielvariablen
definieren, welche auf ein selbstdndiges Sportverhalten schlieRen lassen. Es wurden die

absolvierten Trainingseinheiten pro Phase dokumentiert, aber auch Trainingsabbriiche.

6.1.1 Relative Trainingshaufigkeit - Summe der relativen Haufigkeiten der

Anwesenden

Da das Active-Ageing-Programm zu unterschiedlichen Zeiten und standortibergreifend
abgehalten wurde, fihrte dies zu unterschiedlich hdufigen Trainingsangeboten. Es kann
aus der Tabelle abgelesen werden, dass am Standort B in der ersten Phase 23
Trainingseinheiten angeboten wurden, am Standort E aber nur 17. Um eine
Vergleichbarkeit der Daten sicherstellen zu koénnen wurden anstatt der absoluten

Trainingsfrequenzen die relativen Trainingshaufigkeiten berechnet.

Tabelle 1: Standortbezogene Maximalwerte der absoluten Trainingshaufigkeiten

PHASE 1 PHASE 2 PHASE 3 PHASE 4
STANDORTE (1.- 3. Monat) (4.- 6. Monat) (7.-12. Monat) | (13.- 18. Monat)
Standort A 22 23 50 50
Standort B 23 23 50 50
Standort C 20 22 50 50
Standort D 20 20 50 50
Standort E 17 23 50 50

Des Weiteren wurde der Indexwert aus der Summe der relativen Haufigkeiten jeder
Programmphase (1. Bis 3. Monat = Phase 1; 4. Bis 6. Monat = Phase 2; 7. Bis 12. Monat

= Phase 3 und 13. Bis 18. Monat = Phase 4) berechnet. Der mdgliche Maximalwert liegt
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bei 400 (100%+100%+100%+100%=400%). Somit erhalten wir die Zielvariable Summe

der relativen Haufigkeiten der Anwesenden.

6.1.2 Durchhaltevermdgen

Die Zielvariable des Durchhaltevermégens lasst sich aus den relativen Frequenzen der
Trainingsanwesenheit im Active-Ageing-Projekt herleiten. Je nach Auswertungsmethode
wird die Zielvariable so angepasst, dass so wenig wie moglich an Datenqualitéat verloren

gent.

6.1.2.1 Die Zielvariable als Rangfolge

Die Daten werden in eine Rangfolge von 1 bis 46 auf der Grundlage des zuvor
berechneten Durchhalteindizes (= Summierte relative Haufigkeiten der Trainingsperioden)

gebracht. Dies erleichtert nach einer Auswertung die Interpretation der erhaltenen Daten.

6.1.2.2 Computerunterstiitzte Gruppeneinteilung basierend auf den Zielvariablen

Herausfordernd war es, eine geeignete Gruppenanzahl zu finden, welche die Stichprobe
bezlglich ihrer Trainingshaufigkeit gut charakterisiert. Werden die Teilnehmerinnen auf
mehr als vier Gruppen aufgeteilt, dann ist dies zwar ein Vorteil, da wenig Information
verloren geht, jedoch sind dann die Vertreter pro Gruppe nicht besonders zahlreich. Somit
kénnen Vergleiche zwischen den Gruppen nicht berechnet werden. Schlussendlich wurde

die Gruppenanzahl auf vier reduziert und ein gewisser Informationsverlust hingenommen.

Um eine statistisch schlussige Gruppeneinteilung zu erhalten, wird eine Clusteranalyse
durchgefuhrt, bei der die clusterbildenden Faktoren aus den relativen Haufigkeiten der
Anwesenheit in den vier Zeitabschnitten bestehen.
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Abbildung 10.: Ausschnitt des Dendrogramms

Man kann gut erkennen, dass die Falle 47 und 62 keine sehr groRe Ahnlichkeit mit den
restlichen Fallen haben. Somit werden diese in die folgende Clusteranalyse nicht
einbezogen. Grinde dafir sind, dass es einerseits erwinscht ist, Gruppen mit einer
groBen Homogenitat zu erhalten und andererseits Ausreil3er bei einer geringen
Stichprobenzahl viel starker ins Gewicht fallen und in weiterer Folge die Ergebnisse

verfalschen wirden.

Nach dem Setzen eines Filters, um die AusreiRer nicht in die Clusterberechnung
einzubeziehen, wird abermals eine hierarchische Clusteranalyse durchgefiihrt, dabei
kommt die Methode namens ,Ward’s Method" zur Anwendung. Diese Herangehensweise
hat den Vorteil, dass das Programm SPSS versucht, moglichst gleich grol3e Gruppen zu
erhalten. Da in weiterer Folge ANOVAs und MENOVAs durchgefiihrt werden, stellt sich

dies als besonders vorteilhaft heraus, um ein gutes Ergebnis zu erzielen.

Die Binnenheterogenitat der Cluster kann in der Ausgabetabelle ,Agglomeration
Schedule* zu Deutsch ,Zuordnungstbersicht® in der Spalte ,Coefficients" abgelesen
werden. Je geringer der Sprung zum nachsten Wert ist, desto ahnlicher sind sich die
Falle. Nach unten werden die Unterschiede immer gréBer. Mit Hilfe dieses Diagramms
kann man erkennen, dass es einen gut erkennbaren Knick in der Kurve gibt, welcher uns

Uber die Anzahlt der Cluster Aufschluss bietet.
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Grafische Darstellung zur Ermittlung der
Clusteranzahl (Clusteranzahl gegen - koeffizient)
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Abbildung 11: Grafische Darstellung zur Ermittlung der Clusteranzahl

Grafische Darstellung zur Ermittlung der
Clusteranzahl (Clusteranzahl gegen - koeffizient)

120000

100000 /
80000 5 .

Differenz zwischen Cluster 1 ugld 2

60000 /

40000

Differenz zwischen Cluster 2 1%3

20000
0+ ¢ ® : : :

Anzahl der Cluster

Differenzen der
Clusterkoeffizienten

Abbildung 12: Darstellung der Koeffizientendifferenzen der letzten 10 Clusterzusammenfiihrungen

Die Differenz wird mit sinkender Clusteranzahl immer kleiner. Es ist somit sinnvoll, die
Vier-Clusterldsung zu erstellen, um eine moglichst hohe Homogenitat innerhalb der
Gruppen zu erhalten, aber dennoch eine gute Anzahl der Datensatze innerhalb eines
Clusters zu belassen. Im Anhang befindet sich das vollstandige Dendrogramm.
Ausgehend von dieser Moglichkeit der Datenreduktion wurde die Gruppenzuordnung so
umcodiert, dass mit aufsteigendem Zahlenwert auch das Durchhaltevermégen ansteigt,

um fur weitere Berechnungen eine geeignete Datenstruktur vorweisen zu kénnen.
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6.2.2.2 Inhaltliche/ manuelle Gruppeneinteilung basierend auf der Zielvariablen

Als weitere Zielvariable wurden die Teilnehmerinnen anhand ihres Durchhaltevermégens
inhaltlich in Gruppen eingeteilt, um einerseits Personen mit einem besonders hohen
sportlichen Durchhaltevermdgen und andererseits die Personen, welche das Programm
abgebrochen haben, separat begutachten zu kénnen. Die Datensatze wurden manuell,

nach folgenden Kriterien, in die hier beschriebenen sieben Gruppen eingeteilt.
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Nach folgenden inhaltlichen Kriterien, wurden die teilnehmenden Personen in vorerst

sieben Gruppen eingeteilt.

Gruppe 1: Kein Durchhaltevermogen (Drop Out) — Griinde fir den Abbruch sind
unbekannt!

e  Gruppe 2: wenig Durchhaltevermogen (4 Zeitabschnitte unter 50% Anwesenheit)

e Gruppe 3: maRiges Durchhaltevermdgen (3 Zeitabschnitte unter 50% Anwesenheit)

e  Gruppe 4: mittleres Durchhaltevermégen (2 Zeitabschnitte unter 50% Anwesenheit)

e Gruppe 5: gutes Durchhaltevermdgen (1 Zeitabschnitt unter 50% Anwesenheit)

e Gruppe 6: sehr gutes Durchhaltevermdgen (alle Zeitabschnitte tiber 50%

Anwesenheit)
e Gruppe 7: Uberragendes Durchhaltebermogen (in allen Zeitabschnitten zwischen 80
und 100% Anwesenheit)
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Abbildung 13: Manuelle Gruppeneinteilung beziiglich des Durchhaltevermdgens
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Es kann sehr gut abgelesen werden, dass die meisten Teilnehmerinnen Uber ein gutes
Durchhaltevermdgen verfligten.

Im Anschluss wurden nun, ausgehend von den sieben Gruppen, vier etwa gleich grof3e
Gruppen definiert. Die farbigen Rahmen zeigen die Zusammenlegung der Gruppen an,

welche im nachsten Diagramm dargestellt werden.

13

11
10

kein mafiges gutes sehr gutes
Durchhaltevermdgen Durchhaltevermdgen Durchhaltevermégen Durchhaltevermégen

Abbildung 14: gleichméaRige Gruppeneinteilung nach dem Durchhaltevermdgen (n=47)

6.2 Die sportliche Aktivitat Uber die Lebenszeit

Die erste Fragestellung samt Subfragestellungen handeln von der sportlichen
Vorgeschichte und deren Einfluss im héheren Erwachsenenalter (siehe Kapitel 3.1). Laut
Dickhuth (2000) fuhrt Sporttreiben in der Kindheit und Jugendzeit zu einer gesteigerten
Sportaktivitdt im Alter. Die erste Frage des Fragebogens (siehe Anhang) diente als
Ausgangsmaterial zur Erstellung der Variable: sportliche Aktivitat Gber die Lebenszeit. Die
Zuordnung zu den verschiedenen Gruppen erfolgte aufgrund der offenen Fragestellung

auf qualitativem Wege. Die Teilnehmerinnen wurden folgenden Kategorien zugeordnet.

1. keine bis maRige sportliche Aktivitat (Krieg, Krankheit, ... bis Gartenarbeit);
2. mittlere sportliche Aktivitat (Wandern, Spazierengehen, ...);

3. gute sportliche Aktivitat (regelmafiiges Sporttreiben, Verein);

4. hohe sportliche Aktivitat (sportliches Training, Wettkampfe, Leistung...)
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keine bis méaRige mittlere sportliche  gute sportliche Aktivitét hohe sportliche
sportliche Aktivitat Aktivitat Aktivitat

Abbildung 15: Haufigkeitsaufschliisselung der sportlichen Aktivitat vor dem Heimeintritt. (n=46)

Bei der grafischen Darstellung der Daten (Abbildung 16) ist es leicht zu erkennen, dass
die meisten Probandinnen in ihrer Vorgeschichte eine mittlere sportliche Aktivitat

erreichten.
i — Befragungsalter in
Gruppen aufgeteilt
Mjinger als 75 Jahre
] B75 bis 79 Jahre
S 180 bis 84 Jahre
W =5 bis 59 Jahre
O ater als 89 Jahre
4— p—
et
c
3
0 3

T
keine bis makige  mitlere sportliche  gute iFn_rt_!iche hohe spartliche
sportiche Aktivitat Alctivitat Altivitat Altivitat

Grad der sportlichen Aktivitit in 4 Gruppen eingeteilt

Abbildung 16: Balkendiagramm: sportliche Aktivitat in der Vergangenheit - Befragungsalter in Gruppen

In Abbildung 16 wird der Grad der sportlichen Aktivitat Uber die Lebensspanne mit dem
jeweiligen Befragungsalter dieser Studie aufgeschliisselt. Es ist zu erkennen, dass die
Altersverteilungen pro Aktivitatsgrad eine &hnliche Gewichtung haben. Somit muss
angenommen werden, dass die sportliche Aktivitat dieser Stichprobe nicht von der Anzahl
der Lebensjahre abhéngt. Es ist sehr spannend, dass sogar zwei Personen, welche Uber
89 Jahre alt sind, eine hohe sportliche Aktivitat aufweisen.
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6.3 Alter der Befragten zur Zeit des 2. Weltkriegs

Des Weiteren scheint es interessant, in welchem Alter die Befragten zur Zeit des Zweiten
Weltkriegs waren (siehe Abbildung 17).

Altersgruppen wéahrend des 2. Weltkriegs

mvorwiegend im Kindergartenalter
(Gruppe 0)

mvorwiegend im Volksschulalter
(Gruppe 1)

= vorwiegend im Hauptschulalter
(Gruppe 2)

mvorwiegend im Oberstufenalter
(Gruppe 3)

m dlter als 18 Jahre (Gruppe 4)

Abbildung 17: Altersgruppierung der Teilnehmerinnen wéhrend des 2. Weltkriegs

Im Datensatz erhielt jede Altersgruppe eine vom Kindergartenalter aufsteigende Nummer,

um diese fur weitere Berechnungen und Auswertungen verwenden zu kdnnen.

6.4 Erfahrungen bei den sportlichen Aktivitaten

Die Teilnehmerinnen wurden in jeder Lebensphase dahingehend befragt, wie ihre
Erfahrungen bei den sportlichen Aktivitdten gewesen sind. Die Skala reichte von (1) sehr

schlecht bis (5) sehr gut.

Tabelle 2: Tabelle zur Erfahrung bei den sportlichen Aktivitaten Giber die Lebensphasen

sehr schlechte |schlechte [teils-teils [gute [sehr gute |fehlend

in der Jugendzeit
im Erwachsenenalter
ab Pension

ab Heimeintritt

Die Mehrheit der Personen gibt in jeder Lebensphase an, sehr gute Erfahrungen bei den
sportlichen Aktivitdten gemacht zu haben. Leider machten nicht alle Personen Angaben
dariber und die Anzahl der Fehlenden ist sehr grof3. Insgesamt kann man sagen, dass im
Durchschnitt nur 4,4% der Probandinnen bis zum Heimeintritt teils gute und teils
schlechte Sporterfahrungen gemacht haben. 24,4% erlebten die Sportaktivitaten als gute
Erfahrungen und sogar 71,1% gaben an, sehr gute Erfahrungen gemacht zu haben.
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Mit dem statistischen Auswertungsprogramm SPSS wurde ein starker positiver
Zusammenhang (r= 1) zwischen den sportlichen Erfahrungsdaten in der Jugendzeit und

den sportlichen Erfahrungsdaten im Altersheim gefunden (SPSS Output dazu befindet

sich im Anhang).

7 r=0,729** s
Erfahrungsdaten in der| » Erfahrungsdatenim
Jugendzeit Altersheim
| |
Alter wahrend der et q
Kriegsjahre Heimeintrittsalter Befragungsalter Heimaufenthaltsdauer

Abbildung 18: Beziehungen zu den Erfahrungsdaten (n=42)
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6.5 Selbstwirksamkeitserwartung

Da in allen Motivationsprozessen und Prozessphasen die Selbstwirksamkeit eine
wesentliche Rolle spielt (siehe die folgende Abbildung), wird mit dieser Komponente

begonnen.

Selbstwirksamkeits-

erwartung

v

Zielsetzung.]—»[ Planung .]—»[ Verhalten ]

Ergebnis-
erwartung

Barrieren &

Ressourcen

Risikowahr-
nehmung

Abbildung 19: EinflussgréRen und Stadien des HAPA-Modells

Sechs Fragen des Befragungsbogens richten sich gezielt auf die Abfrage der
Selbstwirksamkeitserwartung. Drei beziehen sich auf die Zeit vor dem Programmbeginn.
Dabei liegt der Befragungszeitpunkt ein Jahr nach Programmbeginn und das Item wird
somit retrospektiv abgefragt. Die Selbstwirksamkeit vor Programmbeginn wird mit drei
Einzelitems (Skala 1-5) gemessen, welche den unterschiedlichen stadienspezifischen
Selbstwirksamkeitstypen zugeordnet sind.

(1) Wie sicher waren Sie sich, dass Sie 2x/ Woche am Training teilnehmen werden?
(Motivationale Selbstwirksamkeit)

(2) Wie sicher waren Sie sich, dass Sie das Trainingsprogramm fiir den Zeitraum von 12
Monaten regelmafig durchfihren? (Aufrechterhaltungs-Selbstwirksamkeit)

(3) Wie sicher waren Sie sich, um regelmafigen Training zurtickzukehren, auch wenn
Sie mal langere Zeit ausgesetzt hatten? (Wiederaufnahme-Selbstwirksamkeit)
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Die Selbstwirksamkeitserwartung vor der selbstandigen Programmweiterfiihrung wird

erneut mit drei Einzelitems gemessen.

(1) Wie sicher sind Sie sich, dass Sie 2x/ Woche selbsténdig das Training weiterfiihren
konnen? (Motivationale Selbstwirksamkeit)

(2) Wie sicher sind Sie sich, dass Sie das Training fiur die nachsten 12 Monate
durchfuhren? (Aufrechterhaltungs-Selbstwirksamkeit)

(3) Wie sicher sind Sie sich, zum regelmaRigen selbstandigen Training zurtickzukehren,
auch wenn Sie mal langere Zeit ausgesetzt haben? (Wiederaufnahme-

Selbstwirksamkeit)

6.5.1.1 Haufigkeitsverteilungen der Einzelitems zur Selbstwirksamkeitserwartung

40 -+ 37

35 -
30

30 - 28

25 - m Trainingsteilnahme 2x/ Woche

20 1 = RegelmaRige Durchfithrung

15 1212

10 - Wiedereinstieg nach

5 Trainingspause
4
°1 12 1 23
00 0
0wl e mll® | |
nicht wenig etwas sicher sehr sicher
sicher sicher sicher

Abbildung 20: Haufigkeitsverteilung dreier Selbstwirksamkeitserwartungen im Vergleich (blaue Balken (n=46):
Wie sicher waren Sie sich, dass Sie 2x pro Woche am Training teilnehmen werden? Rote Balken
(n=45): Wie sicher waren Sie sich, dass Sie das Trainingsprogramm fiir den Zeitraum von 12
Monaten regelmaRig durchfihren? Grine Balke (n=46): Wie sicher waren Sie sich, zum
regelmafigen Training zurlickzukehren, auch wenn Sie mal lAngere Zeit ausgesetzt hatten?)

Laut diesem Diagramm weisen die Probandinnen vorwiegend in allen drei
Selbstwirksamkeitsitems eine grof3e Sicherheit auf. Im ersten Fall waren sich sogar bei

80,4% der Befragten sehr sicher, dass sie am Training 2x pro Woche teilnehmen wtirden.

6.5.1.2 Zusammenlegung der Iltems

Im weiteren Vorgehensverlauf wird Gberprift, ob die drei Items zur Abfrage der

Selbstwirksamkeitserwartung zu einer Variablen fusioniert werden kdnnen, ohne einen
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allzu groRRen inhaltlichen Verlust zu produzieren. Dies wird mit einer explorativen

Faktorenanalyse ,Hauptkomponentenanalyse” evaluiert.

Tabelle 3: Auswertungstabellen der Faktorenanalyse

Communalities _
Component Matrix®

Initial Extraction Companent
I_7_Training2x_Wache-
Vil sicher waren Sie 1
sich, dasg Sie ZaWoche 1,000 746 II_7_Training2x_Woche-
am Training teilnehmen Wie sicherwaren Sie
werden? sich, dass Sie 2xMoche D64
L am Training teilnehmen
||_8_Training_12Monate- warden?
Vie sicherwaren Sie -
sich, tass Sie das Ve oicher wren Bio.
+| Trainingsprogrammiir 1,000 B35 sich dass Sie das
den Zeitraum von 12 Trainingspragrammfir 914
Monate regelmakig den Zeitraurr von 12
durchfithren? Manate regelmalkig
Il_a_Training_Pause- durchfiihren?
‘Wie sicherwaren Sie II_9_Training_Pause-
sich, zur regelatigen I T
Training zurdckzukehren, 1,000 743 Training zurickzuketiren, ana
auch wenn Sie mal auch wenn Sie mal '
lr?ar}[geer{e Zeit ausgesett langere Zeit ausgesett
. hatten.
Extraction Method: Principal Cormponent Analysis. Exfraction Method: Principal Companent Analysis.

a. 1 components extracted.

Total Variance Explained

Initial Eigenvalues Exraction Sums of Squared Loadings
Component Total % ofvarignce | Cumulative % Total % ofWariance | Cumulative %
1 2,334 77,807 7r.eo7 2,334 7r.eo7 7r.en7
2 408 13,611 91,419
3 257 8,581 100,000

Extraction Method: Principal Camponent Analysis.

Die einfaktorielle Losung erklart 77,807% der Falle. Am starksten ladt das zweite Item mit
einem Extraktionswert von 0,835. Es kann nun gut abgelesen werden, dass alle drei Iltems
sehr hoch auf den gemeinsamen Faktor Selbstwirksamkeitserwartung laden, die Fragen
sind somit gut gewéahlt. Um die Ubersichtlichkeit der Auswertungsergebnisse
gewahrleisten zu kénnen, wurde in weiterer Folge das Item folgendermal3en umcodiert,
damit eine starke Itemsauspragung auch von einer hohen Zahl reprasentiert wird.

Im Fragebogen existieren - wie einleitend beschrieben - zwei Komplexe in denen die
Selbstwirksamkeitserwartung abgefragt wird. Da die Faktorenanalyse in beiden Fallen
bestatigt, dass diese Daten in einer Variablen vereint werden kdnnen, wird nun ein
Mittelwertsindex berechnet, um die Daten trotz Zusammenlegung, mdglichst anschaulich
und reproduzierbar zu erhalten. Dies bedeutet, dass die Ergebnisse wieder der
funfstufigen Likert-Skala entsprechen und so auch leichter zu interpretieren sind. In der
Statistik wird haufig mit einer Zusammenlegung der Daten, so verfahren. Der
Mittelwertsindex wird im SPSS mit dem Befehl Compute Variable im Menlpunkt

Transform berechnet und als neue Variable dargestellit.
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ER Compute Variable *

Tarpet Yariable: Mumeric Expression:
Index_SW_vET = Il_3_2xoche + ll_4_12Monate + II_5_Trainingsrickkehr)/3
| Type & Lahel... |

Abbildung 21:Eingabe zur Mittelwertsindex-Berechnung

6.6 Erwartungen vor dem Programm

Der Fragekomplex 10 auf Seite 5 des angewandten Fragebogens beschéftigt sich mit den
Erwartungen vor dem Training, den Erfahrungen wahrend des Trainings und den
Erwartungen des zukinftigen selbststandigen Trainings.

Vorerst werden die dem Programm vorangestellten Erwartungen betrachtet und die dabei
abgefragten Variablen auf die Eignung fir die Anwendung einer Faktorenanalyse
Uberprift. Mit Hilfe einer bivarianten Korrelation nach Pearson kann untersucht werden,
ob die Datenmenge in gut separierbaren Gruppen, mit hoch korrelierenden Variablen,
vorliegen. In weiterer Folge wird auch die Inverse der Korrelationsmatrix auf eine Struktur
hin untersucht, in der die Werte der Hauptdiagonalen deutlich héher liegen als die

restlichen Werte. Dies ist bei dieser Abfrage deutlich der Fall.

Tabelle 4: Ausschnitt der Inversen Korrelationsmatrix

Inverse of Correlation Matrix

II_10_A7_
II_10_A3. Blarfage-
I_10_A1.1_ I_10_A2Z. 1_Frednde- Erwattsten
Beweglichkeit 1_seellsch_ Erwarteten 1_10_A41 Sie sichwvon _10_AB.
- Erwarteten wohler- Sie sichwvon Gesundheit I_10_AS. 1I_10_AB. diesem 1_Stolz-
Sie sichwon Erwarteten diesem Erwarteten 1_Ausioben- 1_Freude- Frogramm in Erwarteten I_10_A9
diesem Sie sichvan Praogramm, Sie sichvan Erwarteten Erwarteten Situationen zu Sie sichvan 1_Muskeln-
Programm diesem dass Sie diegem Sie sich von Sie sich von geraten, in diesem Erwarteten
beweglich zu Programm mehr mit Prograrmrm, diesem diesem denen Sie Programm Sie sichwvon
bleihentwerde | sich seelisch anderen dass Sie [hre Programm Programm sich dass Sie stolz diesem
n {damit wohler zu Leutenflhren kirperliche dass Sie sich dass Sie blamieren auf sich sein Programm
Alltags- filhlen- sich Freunden Gesundheit austobent Spalt  Freude oder Sie kannen / dasg Sie
hewegungen | glicklicher zu Zusammen erhalten oder AUSHTWEM dabeiidaran auggelacht Erfolgserlebni | mehr Muskeln
leichtTallen). filhlen sind. verbessern. kinnen. hahen. werden. ssel Ehrgeiz. aufbauen.
I_10_AT.
1_Beweglichkeit-
Erwarteten Sie sich von
diesern Programm 1,774 573 721 - 822 613 - 088 019 -304 - 427

heweglich zul
bleikenfwarden (damit
Alltags-hewegungen
leicht fallen).
I_10_A2Z.
1_seelisch_wohler
Erwarteten Sie sich van
diesem Programm sich AT3 1,797 - T35 - 554 103 S 17 089 -030 - T26
seelischwaohler zu
fuhlen- sich glicklicher
2u fithlen
II_10_A3.1_Freunde-
E_rwartetgn Sie sich \aun
iesem Programm, dass
Sie mehr mit anderan -7 - 735 2,302 -,385 680 - 718 430 257 464
Leutenilhren Freunden
Zusammen sind.

II_10_A4.1_Gesundheit-

Erwarteten Sie sich von

diegem Programm, dass

Sie Ihre korperliche -.822 -554 -,.395 2,435 > -1,083 am -.520 004 287
Gesundheit erhalten oder

verbessern
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6.5.1.3 Datenreduktion der Erwartungswerte (Faktorenanalyse)

Alle fiinfzehn Erwartungswerte wurden daraufhin einer Faktorenanalyse unterzogen.

Component Plot
1,07
I_10_B13_Erfahrung
0.5 I_10_B14_Erfahrungo II_10_B11_Erfahrung
! o 0"—1 0_B3_FErfahrung o
I_10_B10_Erfghrung o QA_10_B2_FErfahrung
o II_10_B&_Erfahrung
t o
@ I_10_BS_Erfahrung
=
E_ 0.0 o 1_10_B4_Erfahrungll_10_B1_Erfahrung
£ I_104 B15_Erfahrungll_10_B&_FErfahrungd o
8 —II_1'I21_EIEI_ErfahrLéJr'@,El
1 D_Eg_Erfahrung Il_10_B12_Erfahrung
-0,5
-1,07
I 1 I I

-0 05 0.0

0,5 1,0

Component 1

Abbildung 22: Komponentenplot der Faktorenanalyse

Als Methode wurde die Hauptkomponentenanalyse mit der Varimaxrotation gewahlt. Bei

sechs Faktoren kdénnen 70,656% der totalen Varianzen erklart werden. In der folgenden

Tabelle werden alle Faktorladungen groRer 0.4

dargestellt. Aus dieser Tabelle geht

hervor, dass die vier Items Zeitverlust, Freunde, Verletzung und Gesundheit jeweils auf 2

Komponenten laden. Sogenannte Querladungen kénnen also keinem Faktor eindeutig

zugeordnet werden.
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Tabelle 5: Rotierte Faktorladungen der Erwartungen vor dem Active-Ageing-Training

Rotated Component Matrix{a)

1. Faktor 2. Faktor 3. Faktor 4. Faktor 5. Faktor 6. Faktor
Austoben 0,808
Aussehen 0,735
Zeitverlust 0,625 0,411
Stolz 0,5
Freunde | 0,808 0,416
Spal und Freude 0,75
Schmerzen 0,83
Anerkennung -0,716
Verletzung | 0,42 0,594
Blamage 0,793
Wissen 0,724
Beweglichkeit 0,849
Gesundheit 0,474 0,666
Muskeln 0,808
seglisches Wohlbefinden 0,654

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.

2. Rotation converged in 19 iterstions.

1) In den Faktor eins flieBen die Attribute Austoben, Aussehen und Stolz ein. Mit
diesen Begriffen gehen jeweils Emotionen wahrend und nach dem Training einher.

2) Im Faktor zwei dominiert das Item Spald und Freude und wird durch Freunde
erganzt.

3) Die Items Schmerzen, Anerkennung und Verletzung definieren den dritten Faktor.

4) Dabei weist das Item Anerkennung einen negativen Bezug zu dem Faktor auf. Es
ist sehr deutlich, dass hier negative Emotionen oder Beflrchtungen im Zentrum
stehen.

5) Der finfte Faktor ist mit den zwei Begriffen Beweglichkeit und Gesundheit
beschrieben.

6) Muskelaufbau und seelisches Wohlbefinden laden auf den Faktor sechs.

6.5.1.4 Endgultige Datenreduktion der Erwartungswerte durch eine inhaltlich

erganzten Faktorenanalyse

Es erscheint als notwendig, ausgehend von dieser berechneten Faktorenanalyse, die
Zuordnung durch inhaltliche Aspekte zu erweitern, da aufgrund der geringen Datenmenge
eine eindeutige Faktorenzuordnung, durch erhéhte dem Zufall zuzuschreibende
Fehlerwahrscheinlichkeiten, nicht optimal gelingt. Nach einer inhaltlichen theoriegelenkten
Uberarbeitung werden die sechs Faktoren zu den folgenden vier Kategorien

zusammengefihrt.
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Faktor 1) positive emotional-geistige Auswirkungen des Sports: Stolz, Wissen,
Anerkennung und seelisches Wohlbefinden

Faktor 2) erlebtes sportliches Setting: Freunde, Spald und Freude, Austoben

Faktor 3) Beflirchtungen - negative Trainingsauswirkungen: Schmerzen, Verletzung,
Blamage, Zeitverlust

Faktor 4) kérperlich positive Trainingseffekte: Beweglichkeit, Gesundheit, Muskeln

und Aussehen

6.7 Konsequenzerwartung

Bei Fuchs' (1998) Langsschnittstudie, welche den Stellenwert der Konsequenzerwartung
im sportlichen Handeln zum Inhalt hat, wurde festgestellt, dass nur sehr wenige Arten der
Konsequenzerwartungen in den Prozess der Handlungsinitierung signifikant in
Verbindung gebracht werden. Die Faktoren der Gesundheit nehmen im Laufe des Lebens
immer mehr zu und die Barrieren bzw. der Aufwand eine gewisse Handlung in der Realitat
umzusetzen, sind auch ein Kriterium. Theoriegeleitet werden aufwands- und
gesundheitsbezogene Konsequenzerwartungen extrahiert und in Verbindung mit dem
Durchhaltevermégen gebracht. Mittels Peason-Korrelation wird untersucht, ob es einen
Zusammenhang zwischen den Fragestellungen der Konsequenzerwartung und der

Zielvariable (Durchhaltevermdgen) gibt.

Tabelle 6: Korrelation zwischen dem Kompetenzerwartungsitem ,Freunde” und der Gruppenvariable welche
das tatsachliche Durchhaltevermdgen der Teilnehmerinnen reprasentiert.

Correlations

I_10_A3.
1_Freunde-
Erwarteten
Sie sichvon
diesem
Frogramim,
dass Sie
Ausreilierber mehr mit
einigte anderen
Vierclusterlds Leutenilhren
ung des Freunden
Durchhaltever Zusamimen
rmigens sind.
Ausreilierbereiniote FPearson Correlation 1,000 -,283°
Yierclusterldsung des ) :
Durchhaltevermdgens Sig. (2ailed) 029
N K5 000 J<]8]
II_10_A3.1_Freunde- FPearson Correlation R -
Erwarteten Sie sich von 283 1,000
diesem Programm, dass Sig. (2-tailed)
Sie mehr mit anderen 029
Leutenilhren Freunden
zusammen sind. M 60 62,000

* Correlation is significant at the 0.05 level {2-tailed).

In diesem Fall zeigt sich ein signifikanter negativer Zusammenhang zwischen der
Vierclusterlosung des Durchhaltevermdgens und der Erwartung vor Beginn des
Programms, mehr mit anderen Leuten bzw. mit den Freunden zusammen zu sein. (r=-
0,283) Das negative Vorzeichen hilft uns bei der Interpretation, dies bedeutet, dass jene

Personen, denen es wichtig war, mit Menschen =zu trainieren eher wenig
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Durchhaltevermdgen an den Tag legten, wie jene, denen dies nicht so wichtig war. Mit
den restlichen Items der Konsequenzerwartungen konnten keine Zusammenhange zur
tatsachlichen Anwesenheit und RegelméalRigkeit gefunden werden.

6.8 Sportliche Vorerfahrungen

Component Plot

1,09

1_5.1_Erfahrungen
[o]

0,5

|_B5.1_Erfahrung|
]

Component 2
(=]

1_D5.1_Erfahrungen

o]
I_AS5.1_Erfahrung
-0,57 o

1,04

A0 05 00 05 10

Component 1

Abbildung 23: Aufstellung der Ladungen im Komponentenraster im Zuge einer Faktorenanalyse — Methode:
+~Hauptkomponentenanalyse*

6.9 Selbstkonkordanz

Der dritte Teil des Fragebogens handelt von der WeiterfUhrung des erlernten
Sportprogramms und stellt folgende Fragen zur Selbstkonkordanz:

e Haben Sie sich fest vorgenommen das Trainingsprogramm mindestens 2x/
Woche durchzufiihren (111_1.1)7?

e Haben Sie sich fest vorgenommen zusétzliche Ubungseinheiten durchzufiihren
(mn_1.2)?

e Haben Sie sich fest vorgenommen Teile des Trainingsprogramms durchzufiihren
(mn_1.3)?

Antwortma@glichkeiten: von nicht (1) bis sehr stark (5)
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35

Diagrammtitel

30

25

20

15

mlll_1.1 (n=42)
mlll_1.2 (n=42)

10

I1_1.3 (n=41)

nicht

wenig

etwas stark sehr stark

Abbildung 24: Fragen zu Selbstkonkordanz - Haufigkeiten

Diese drei Unterfragen werden mittels Faktorenanalyse (Hauptkomponentenanalyse) zu

einem Faktor zusammengefasst.

Tabelle 7: Faktorladung der konkreten Absichten

Component Matrix®

Component

1

i_1.
2_zusatzliche_Einheiten-
Hahen Sie sich fest
YOrYENaImmen
zusatzliche
Llbungseinheitendurchzuf
ihren.

NI_1.3_teilweise- Hahen
Sie sich fest
vargenommen Teile des
Krafttrainingspraogramms
durchzufihran.
W_1.1_24oche- Haben
Sie sich fast
vorgenommen das
Kraftrainingsprogramrm
mindestens 2x fMoche
durchzufilbiren.

881

770

B2

Extraction Method: Principal Component Analysis.

a. 1 components extracted.

Tabelle 8: Output Faktorenanalyse

Total Variance Explained

Initial Eigenvalues Extraction Sums of Squared Loadings

% ofvariance

Component Total
1 1,807
2 805
3 388

50,236
26,834
12,930

Zumulgtive % Total % ofvariance | Cupulat
60,236 1,807 60,236 l 50,236"
87,070
100,000

Extraction Method: Principal Component Analysis.
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Wie in der Tabelle ersichtlich, kdnnen die vormals drei Items zu einem Faktor, welcher
60% der Daten erklart, zusammengefihrt werden. Zusatzlich werden die 12 Items des
Frageblocks 1ll_2 mittels Faktorenanalyse (Hauptkomponentenanalyse) zu vier Faktoren
zusammengefasst. Faktor 1 beschreibt dabei die intrinsische Selbstkonkordanz, Faktor 2
die extrinsisch Selbstkonkordanz, Faktor 3 Selbstkonkordanz mit einer positiven
Grundhaltung und zuletzt Faktor 4 Selbstkonkordanz mit innerem Zwang. Die jeweiligen

Faktorladungen sind in der anschlieRenden Tabelle einsehbar.

Tabelle 9: Faktorenanalyse Selbstkonkordanz

Griinde fur das selbstandige Training
rotierte Komponenten der Selbstkonkordanz
Faktor 1 Faktor 2 Faktor 3 Faktor4
gute Grinde 0,87
Erfahrungen, die Sie nicht missen wollen 0,747
positive Folgen sind die Mahe wert 0,72
Andere sagen Sie sollen sportlich aktiv sein 0,768|
sonst bekommen Sie mit anderen Personen Schwierigkeiten 0,717
Personen die Ihnen wichtig sind dringen Sie dazu 0,696
es ist gut fir Sie 0,417
es macht Spalk 0,805
sportliche Aktivitdt gehort einfach zu Ihrem Leben dazu -0,749|
manchmal muss man sich auch zu etwas zwingen 0,691
sonst ein schlechtes Gewissen 0,648

Extraction Method: Principal Component Analysis.
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.

a. Rotation converged in 7 iterations.

Nun werden pro Faktor die Mittelwertsindizes (Compute Variable ->mean()) gebildet, um
ein anschaulicheres Ergebnis bei den weiteren Auswertungen zu erhalten. Dabei
entstehen die SPSS-Variablen: MWI_SKK1, MWI_SKK2, MWI_SKK3 und MWI_SKK4.

6.10 Erfahrung bei den sportlichen Aktivitaten Uber die Lebenszeit

Die Abfragen Uber die vier Lebensabschnitte A (Jugendzeit), B (Erwachsenenalter), C
(Pension) und D (Heim) zielten auch auf die Erfahrungen bei den sportlichen Aktivitaten
ab. Die Probandinnen wurden gefragt: Wie waren Ihre Erfahrungen bei den sportlichen

Aktivitaten? Antwortmdaglichkeiten: von sehr schlecht (1) bis sehr gut (5).

Abermals wird ein Mittelwertsindex Uber die vier Lebensabschnitte gebildet. Um einen
Uberblick tiber diese neue Variable zu erhalten, werden die Haufigkeiten der Angaben zu
den Erfahrungen mit sportlichen Aktivitdten Uber die Lebenszeit im nachfolgenden
Diagramm dargestellt. Es ist leicht zu erkennen, dass mehr als die Halfte der Personen in
jedem Lebensabschnitt eine sehr gute Erfahrung im sportlichen Bereich gemacht hat.

Angaben zu sehr schlechten oder schlechten Erfahrungen gibt es in dieser Stichprobe
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nicht. Eventuell kann davon ausgegangen werden, dass sich diese Personen deshalb
zum Projekt angemeldet haben, da sie in ihrem Leben fast ausschliellich gute
Erfahrungen im Sportkontext gemacht haben.

25

23

20

15

10

0 0

sehr schlechte  schlechte teils-teils gute gute/ sehr gute  sehr gute
Erfahrungen  Erfahrungen  Erfahrungen Erfahrungen  Erfahrungen  Erfahrungen

Abbildung 25: Aufschliisselung der Mittelwertsindizes der Erfahrung (n=45)

6.11 Motive

Der Fragenkomplex 19 im 2. Teil des Fragebogens, widmet sich den Abfragen zu den
Motiven fir die Initiierung und Aufrechterhaltung der Teilnahme am Programm. Dabei
wurden die Beweggriinde beziiglich zweier Bezugspunkte (wahrend des Trainings A und
vor der selbstéandigen Programmweiterfihrung B) abgefragt.

A: Was war fur Sie wichtig, um beim Programm teilzunehmen und dabeizubleiben?

B: Was ist Ihnen jetzt wichtig fur die Weiterfihrung des Programms?

Folgende Items stehen zur Auswahl: gemeinsame Teilnahme mit Ihren Mitbewohnern (Il_
19 A/B1), Training in Gruppe (Il_ 19 A/B2), Wissenschaftliche Studie (Il_ 19 A/B3),
Krafttraining (Il 19 A/B4), Trainingsmaterial - Therabander (Il_ 19 A/B5),
Bewegungsprogramm (ll_ 19 A/B6), regelméaRige Trainingszeiten (Il_ 19 A/B7) und
Sonstiges (Il_ 19_A8). Unter Sonstiges wurde folgendes genannt: Das Training soll
angeleitet werden, Wichtig ist es, selbst gesund zu bleiben und sich keine Verletzungen
zuzuziehen. Auch die Gemeinsamkeit, Regelmafigkeit, Eifer und Konkurrenz sind
wichtige Faktoren.
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Die Unterfragen A2 und B2 (Gruppentraining) sowie A6 und B6 (Bewegungsprogramm)

weisen einen besonders hohen Mittelwert und eine geringe Standardabweichung
innerhalb der Stichprobe auf (MW ,,=4.71+0.695;. MWg,=4.68+1.059;. MW »s=4.87+0.405;.
MWge=4.90+0.374). Somit sind diese Motive sehr wichtig fur die Teilnehmerinnen.

6.12 Gemachten Erfahrungen wahrend des Active-Ageing-Programms

Bei diesem Fragekomplex 20 im zweiten Frageteil wurden das Zutreffen und die

Wichtigkeit der jeweiligen Erfahrungen abgefragt. Dies geschah in einer dreigeteilten

Fragestellung. Die Tabelle im Anschluss fiihrt nur jene Items auf, welche einen Mittelwert

von uber 0.9 bzw. 4.0 aufweisen. Somit waren diese Erfahrungen fir die Mehrheit der

Probandinnen von grofRer Bedeutung.

Tabelle 10: Wichtige gemachte Erfahrungen wéahrend des Active-Ageing-Programms

Nr. Item Wichtigkeit Wichtigkeit/ Weiterfihrung
-IE';QIZI:Z{EMT?;L\Q'?/EC;& sie zu und Wie _wichtig war es fur Sie?/ Wie Wig wichtig ist es ihnen jetzt fur die
motivierte Sie? wichtig ware es fur Sie gewesen? Weiterfihrung des Programms?

1 Ja (1): Nein (0) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5)
E;:‘rlli\leER /Si\éEZE?n?UESr Trainer/in Wie wichtig war es fir Sie?/ Wie | Wie wichtig ist es ihnen jetzt fir die

wichtig ware es fur Sie gewesen? Weiterfihrung des Programms?
vertrauen?

2 Ja (1): Nein (0) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5)
GRUPPENKLIMA Wie wichtig war es fir Sie?/ Wie | Wie wichtig ist es ihnen jetzt fir die
Fihlten Sie sich in der Gruppe wohl? | wichtig wére es fur Sie gewesen? Weiterfuhrung des Programms?

3 Ja (1); Nein (0) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5)

X =0.98+ 0.151 X =4.59 + 0.923 X =4.63+ 1.067
RAUMLICHKEITEN
Haben Sie sich in der rdumlichen | Wie wichtig war es fiur Sie?/ Wie | Wie wichtig ist es ihnen jetzt fur die
Umgebung, wo das Training | wichtig ware es fur Sie gewesen? Weiterfuhrung des Programms?
4 stattgefunden hat, wohl gefiihlt?

Ja (1); Nein (0)

x=095+0.211

Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5)

X =418+ 1317

Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5)

X =422+1351
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ANSPRECHPERSON
Hatten Sie eine Ansprechperson,
wenn Sie Fragen hatten?

Ja (1); Nein (0) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5) Nicht wichtig (1) bis sehr wichtig (5)

wichtig wére es fur Sie gewesen? Weiterfuhrung des Programms?

%= 091F 0291 % =430 F 1.250 %=429F 1312

6.13 Barrieren

Die Items zu den Barrieren werden im zweiten Teil des Fragebogens abgefragt. Da in
vielen Studien angegeben wird, dass ein gutes Barrierenmanagement wichtig ist, um eine
Handlung regelméRig umsetzen zu koénnen wurden folgende Barrieren abgefragt:
Wetterlage, Arztbesuch, Unternehmung mit Freunden oder Familienmitgliedern, Krankheit
und Mudigkeit, Tragheit, Geschaftigkeit, schlechte Gruppenatmosphare,
Trainingsruckstande und Unzufriedenheit mit den Trainingskonsequenzen.

Die erste Bezugszeitspanne (A) dieser Fragestellung betraf die Zeit vom Start des Active-
Ageing-Trainings  bis  vor  Beginn des  vollig selbstandigen  Trainings

(=Befragungszeitpunkt).

e A. Erfahrungen: Wie stark hielten Sie in den letzten 12 Monaten folgende Hindernisse

vom Training ab

Die zweite Bezugszeitspanne (B) handelt vom zukinftigen freien Training

(Befragungsmethode siehe Kapitel 5.2)

e B. Erwartungen: Wie stark werden Sie folgende Hindernisse voraussichtlich zukiinftig

vom weiteren selbstandigen Training abhalten.
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6.14 Stadien nach dem HAPA-Prozessmodell

Das folgende Balkendiagramm bildet die Prozentwerte des Durchhaltevermdgens
bezuglich der HAPA-Stadien ab. Es ist ersichtlich, dass die Dropoutrate bei den Aktiven
um 12,7% niedriger ist. Des weiteren gibt es makante Unterschiede bei den Probanden

mit gutem Durchhaltevermégen. Diese Gruppe ist bei den Aktiven fast doppelt so haufig

vertreten.
35%
30%
@ 25%
2 20%
c
S 15%
o
o 10%
5%
0% . .
Vorbereitende (Intender) Aktive (Actors)
= kein Durchhaltevermégen o o
(Drop out) 29,4% 16,7%
= wenig Durchhaltevermégen 29,4% 26,7%
= gutes Durchhaltevermdgen 17,6% 33,3%
L] sehr gutes o o
Durchhaltevermdgen 23,5% 23,3%

Abbildung 26: Kreuztabelle der Variablen Durchhaltevermdgen und Stadiumszuordnung nach dem HAPA-
Prozessmodell.
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7. Ergebnisse der Datenaufbereitung

Nach Abschluss der Datenaufbereitung richten wir nun unser Augenmerk auf die
eigentliche Auswertung der in Kapitel 3 aufgestellten Fragestellungen. Diese werden, um

eine bessere Ubersichtlichkeit zu erhalten, zu Beginn eines jeden Unterkapitels angefihrt.

7.1 Auswertung der ersten Forschungsfrage: Einfluss sportlicher

Vorerfahrungen auf das programmbezogene Sportverhalten

1) Welche EinflussgroRen bedingen die tber die Lebensspanne durchgefihrten
sportlichen Betatigungen und beeinflussen diese die Haufigkeit

programmbezogenen Sportverhaltens?

1la) Gibt es positive Auswirkungen auf die Hohe des Heimeintritts- bzw. auf das
Befragungsalter der Teilnehmerlinnen durch eine erfolgreiche sportliche

Vorgeschichte?

1b) Bestimmen positive oder auch negative Erfahrungen die Trainingshaufigkeit

beim Krafttraining des Active-Ageing-Programms?

Zu Beginn wurde ermittelt, ob die Tatsache, dass der Grofdteil der Menschen dieser
Stichprobe in den Kriegsjahren die Schule und somit den Sportunterricht besuchten, die
sportliche Aktivitat  vor dem Heimeintritt beeinflusst haben. Somit wurde der
Zusammenhang mittels Peason-Korrelation zwischen den Altersgruppen wahrend des

Krieges und der sportlichen Aktivitat untersucht.
1) H1: Es gibt einen Zusammenhang zwischen den Altersgruppen wahrend des Krieges

und der sportlichen Aktivitat vor dem Heimeintritt.

Dieser Zusammenhang wurde vom Programm SPSS Uberpriift.
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Tabelle 11: Korrelation zwischen der sportlichen Aktivitat und dem Alter wahrend des 2. Weltkriegs

Correlations
Spartliche
Aldivitat var
dem
Altersgruppen | Heimeintritt in
wahrend des funf Gruppen
2. Weltkriegs eingeteilt
Altersgruppen wahrend Pearson Carrelation 1,000 l ficl i ll
des 2. Weltkriegs ) )
Sig. (2-tailed) il
M 67,000 h4
Spoartliche Aktivitat var Pearson Carrelation il 1,000
derm Heimeintritt in finf . . 1
Gruppen eingeteilt Sig. (2-tailed) 03
M Fi4 B 000

= Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

In der Tabelle kann abgelesen werden, dass es einen hoch signifikanten positiven
Zusammenhang zwischen der sportlichen Aktivitat und dem Alter wahrend des Krieges
gibt. Der Korrelationskoeffizient liegt bei r=0,362. Je groer die sportliche Aktivitat der

Personen vor dem Heimeintritt war, umso alter waren diese wahrend der Kriegsjahre.

Auch die folgende Hypothese wird mit der Pearsonkorrelation gerechnet. Dabei
reprasentiert das Befragungsalter das Alter vor dem selbstandigen Training, da dies als

Befragungszeitpunkt gewéhlt wurde.

1) H2: Es gibt einen Zusammenhang zwischen dem Befragungsalter und dem Grad der

sportlichen Aktivitat in der Vorgeschichte.

In der nachfolgenden Auswertungstabelle liegt der Korrelationskoeffizient bei r=0,432 und
es besteht ein hochsignifikanter (a=0.01) positiver Zusammenhang zwischen den beiden

Variablen.
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Tabelle 12 Korrelation: Befragungsalter - Grad der sportlichen Aktivitat in der VVorgeschichte

Correlations
Grad der
sportlichen
Aktivitatin 4 Befragunosalt
Gruppen Befragungsalt | erin Gruppen
eingeteilt ar aufneteilt
Grad der sporlichen Pearson Carrelation 1,000 A3 ars”
Aktivitat in 4 Gruppen . .
aingeteilt MR Sig. (2-tailed) Rifik] 010
M 47,000 46 4B
Befragungsalter Pearson Carrelation 4327 1,000 g59™
Sig. (2-tailed) 03 ,aon
il 46 45,000 4B
Befragungsalter in Pearson Correlation 375 959" 1,000
Gruppen aufgeteilt Sig. (-tailed) 010 000
il 45 46 46,000

** Correlation is significant atthe 0.01 level (2-tailed).

* Correlation is significant atthe 0.05 level (2-tailed).

1) H3: Es gibt einen Zusammenhang zwischen dem Heimeintrittsalter und dem Grad der

sportlichen Aktivitaten.

Nach einer abermaligen Durchfiihrung einer Pearson-Korrelation kann auch in diesem
Fall die Alternativhypothese bei einem enthaltenen Alphafehler von 5% angenommen
werden. Der Korrelationskoeffizient liegt hier bei r=0,325. Es besteht also ein signifikanter

positiver Zusammenhang zwischen den beiden Items (siehe Tabelle 4).

Tabelle 13: Korrelation: Heimeintritt - sportliche Vorgeschichte

Correlations

Grad der
sporlichen |_01.2_Heim-
Akdivitat in 4 Eintritts alter Mit welchem
Gruppen Heirm in Alter karmen
eingeteilt Gruppen Sie ins Heim?
Eéadtqf'r SE%nlichen Fearson Carrelation 1,000 g3 325"
ivitat in rUppen ) )
eingeteilt e S1g. (2-tailed) 022 026
il 47,000 47 47
Eintrittsalter Heim in Pearson Correlation chch 1,000 el
Gruppen Sig. (2-tailed) 022 000
] 47 47 000 47
l_Ei1h2_HiiI¥n- r{mt o Pearson Correlation 325 a7 1,000
welchern Alter kamen Sie . .
ins Heim? Sig. (2-tailed) 026 oon
M 47 47 47,000

* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

**. Carrelation is significant atthe 0.01 level (2-tailed).
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1) H4: Es gibt einen positiven Zusammenhang zwischen die Uber die Lebensspanne
durchgefuhrten sportlichen Betatigungen und die Haufigkeit programmbezogenen
Sportverhaltens (Active-Ageing)?

Die fur die Durchfuhrung dieser Korrelation ausgegebene Korrelationstabelle lasst die
Annahme der Alternativhypothese (H4) nicht zu. Es gibt in dieser Stichprobe also keinen
signifikanten Zusammenhang zwischen die Uber die Lebensspanne durchgefiihrten

sportlichen Betatigungen und die Teilnahmehaufigkeit am Active-Ageing-Programms.

Tabelle 14: Korrelationstabelle zur Auswertung der ersten Forschungsfrage

Correlations
Summe der Grad der
relativen shotlichen
Haufigkeiten Akdivitat in 4
der Gruppen
Anwesenden gingeteilt
Summe der relativen FPearson Carrelation 1,000 -,082
Haufigkeiten d ) )
Ar?vldrégseildeenn B Sig. (2-tailed) T
M 46 000 4k
Grad der sparlichen Fearson Carrelation -052 1,000
Alktivitatin 4 G . .
M 46 47 000

la) H5: Es gibt einen positiven Zusammenhang zwischen einer erfolgreichen sportlichen

Vorgeschichte und die Hohe des Heimeintritts- bzw. Befragungsalter der Probandinnen?

In der nachstehenden Korrelationstabelle ist ersichtlich, dass in beiden Fallen die
Alternativhypothese angenommen werden kann. Dabei existiert ein hoch signifikanter
Zusammenhang zwischen dem Grad der sportlichen Aktivitdt in 4 Gruppen und dem
Befragungsalter (I_D1.3). Die Stichprobengrol3e liegt in diesem Fall bei n=46. Das
Heimeintrittsalter (I_D1.2) korreliert in dieser Stichprobe signifikant auf den 0.05 Niveaus
mit dem Grad der sportlichen Aktivitat (n=47).
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Tabelle 15: Korrelationstabelle: Sportliche Vorgeschichte (Gruppen von 1-4) und Heimeintrittsalter (I_D1.2)/
Befragungsalter (I_D1.3)

Correlations
Grad der
I_D1.2_Heim- 1D spartlichen
it welchermn 3_Alter_jetet- Aktivitat in 4
Alter kamen Wie alt sind Gruppen
Sieins Heim? Sie jetzd? eingeteilt
I_D1.2_Heim- Mit Pearson Correlation 1,000 an= JazE
welcherm Alter kamen Sie ) )
ins Heim? Sig. (2-tailed) ,oon 26
N 47,000 46 47
I_D1.3_Alter_jetst-"Wie alt  Pearson Correlation <hen B 1,000 A7
sind Sie jett? Sig. (2-tailed) 00 l—nm-
I 46 46,000 46
Grad der sparlichen Pearson Carrelation 325 M 1,000
Altivitdt in 4 Gruppen : :
cingstsil R Sig. (2-tailed) 026 004
M 47 46 47,000

= Correlation is significant atthe 0.01 level (2-tailed).

* Correlation is sianificant atthe 0.05 level (2-tailed).

1b) H6: Es gibt einen positiven Zusammenhang zwischen die Uber die Lebensspanne

gemachten sportbezogenen Erfahrungen und die Haufigkeit programmbezogenen

Sportverhaltens?

In die Auswertung geht die Zielvariable Summe der relativen Haufigkeiten der

Anwesenden und die Variablen sportliche Erfahrung im Jugendalter (I_A5.1)/ im

Erwachsenalter (I_B5.1)/ in der Pension (I_C5.1)/ im Heim (I_D5.1) sowie die gemittelten

Erfahrungen bis zum Heimeintritt. Die Grof3e der in die Auswertung gehende Stichprobe

variiert hier im Bereich von n=31 bis n=45, das heil3t, dass nicht alle Teilnehmerinnen

Angaben zu ihren Erfahrungen beztiglich ihrer sportlichen Vorgeschichte gemacht haben.

Diese verminderte StichprobengréfZe wirkt sich natirlich auch auf die Aussagestarke

dieser Korrelation aus.
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Tabelle 16: Korrelationstabelle zur Uberpriifung der Alternativhypothese H6

Correlations

1_AS. I_B&. _Ca1_ I_D51_
1_Erfahrung- 1_Erfahrung- Erfahrungen- Erfahrungen-
Wille waren Wie wearen Wie waren Wie waren
lhre re re Ihre Summe der
ERFAHRUNG ERFAHRUNG | ERFAHRUMNG Erfahrungen ERFAHRUMG relativen
EM hei den EM beiden EM hei den Erfahrungen his zum EM bei den Haufigkeiten
sporlichen sportlichen sportlichen biszum Heimeintritt in sportlichen Br
Aldivitaten? Aldivitaten? Aldivitaten? Heimeintritt Sruppen Aldivitaten? Amwvesenden
I_A5.1TEﬁahrung- Whiie Pearson Carrelation 1,000 (6567 240 as0™ 806 ,848™ - 044
PR AHRUNGEN heiden  510- (2-tailed) o 218 000 000 0o T84
sportlichen Aktivitaten? I 29,000 a0 28 38 38 26 a7
|_ES5.1_Etfahrung- Wie Pearson Correlation B5E” 1,000 5317 11 705” 655" - 37T
wraren Thre ) :
ERFAHRUNGEN beiden  Sig. (2-tailed) 000 3 ;ooo oo oo 033
sportlichen Aktivitaten? M a0 34,000 30 34 34 77 33
|_CA.1_Erfahrungen-Wie  Pearson Correlation 240 5317 1,000 738" 653" 356 - 186
Ih . .
R ONGEN bei den 510 (-tailed) 218 003 000 00n 064 202
sporlichen Aktivitaten? M 28 a0 36,000 el 38 28 24
Errahru_ntg%n his zum Pearsan Carrelation as0” 86T Brcl- 1,000 A1E” 7687 - 144
eimeintr Sig. (2-tailed) 000 000 000 000 000 357
M 38 34 35 45000 45 32 44
Erfahrungen bis zum Pearson Correlation il ;708” G537 16" 1,000 7567 =174
Heimeinritt in G ) .
simelnlrltin SrUppen g0 (3 ailed) 000 Jilily 000 000 {000 258
M 38 34 38 45 45,000 32 44
|_D5.1_Erfahrungen-Wie  Pearson Correlation 848" 6557 355 TEE” 7567 1,000 125
‘é“,%?AH%NGEN peiden o (ailed) 000 000 064 000 000 502
sporlichen Aktivitaten? I 26 27 28 32 32 32000 31
Summe der relativen Pearson Correlation -,044 -377 - 186 144 - 174 128 1,000
Haufgkeiten der
B enan Sig. (2-tailed) 794 033 292 352 250 502
M 3 39 T 44 a4 kY1 4E 00

= Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed)
= Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

Es existiert hier nur eine negative Korrelation zwischen der sportlichen Erfahrung im

Erwachsenenalter (I_B5.1) und der gewahlten Zielvariablen.
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7.2 Auswertung der zweiten Forschungsfrage: beeinflussende Faktoren
eines dauerhaftes autonomes sportliches Handeln

2) Welche Faktoren beeinflussen ein dauerhaftes autonomes sportliches Handeln der

Altersgruppe 65+?

2a) Welche Faktoren sind in dieser Stichprobe sehr relevant? Welche Faktoren haben

keine oder nur wenig Relevanz?

2b) Gibt es in dieser Altersgruppe andere Verhaltensrelevante Faktoren welche ein

regelmafiges Sporttreiben bedingen, welche im MoVo-Modell nicht vorkommen?

2¢) Inwieweit kann das MoVo-Modell fiir den Lebensabschnitt alterer Menschen
angewandt werden? Gibt es Besonderheiten in den einzelnen Modellphasen, welche
speziell bei alteren Menschen zu erkennen sind? Muss dieses Modell auf die Zielgruppe

der Befragten angepasst werden?

Um diese Fragestellungen beantworten zu kdnnen, werden erstens die im Kapitel 6.3
vorbereiteten Variablen in die Auswertung miteinbezogen: Selbstwirksamkeitserwartung,
Erwartungen vor dem Programm, Konsequenzerwartung, sportliche Vorerfahrungen,
Selbstkonkordanz, Erfahrungen bei den sportlichen Aktivitaten Uber die Lebenszeit,
Motive, Programmerfahrung, Barrieren und die Stadien des HAPA-Prozessmodells. Mit all
diesen Variablen und mit den im Kapitel 6.1 beschriebenen Zielvariablen wird eine
Korrelationsmatrix berechnet, welche die Zusammenhange erlautern sollen. Zweitens
werden zusatzlich zu den im MoVo-Modell vorkommenden Variablen auch fir die
Fragestellung interessante Items aus dem Fragebogen ausgewahlt und abermals eine
Korrelationsmatrix berechnet, dabei konnten auch die Beziehungen unter den
verschiedenen Items erschlossen werden. Diese Beziehungen wurden visualisiert, um

einen besseren Uberblick zu erhalten. Diese Visualisierung ist in Kapitel 8.2 dargestellt.

AnschlieBend wurden alle Items gesucht, welche im direkten Zusammenhang mit der
Zielvariable Summe der relativen Haufigkeiten der Anwesenden stehen (siehe Kapitel
8.2). Mit den ermittelten elf Items (unabhangige Variablen) und dieser Zielvariablen
(abhangige Variabele) wurde in weiterer Folge eine multiple lineare Regression im SPSS
gerechnet. Die AnschlieRende Tabelle zeigt die Modelliibersicht und wir kénnen das R?
mit 0.442 ablesen, welches riickschlieR3en lasst, inwieweit dieses Modell angemessen ist.

R? liegt immer im Wertebereich von 0 bis 1. Ein Wert von 0.442 lasst sich hier also im
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mittleren Bereich einordnen. Das korrigierte R? liegt jedoch nur bei 0.283, welches
beispielsweise auch die Anzahl der unabhangigen Variablen des Modells miteinbezieht.

Je groRer die Anzahl der EinflussgréRen, desto kleiner wird dieses korrigierte R?.

Tabelle 17: Modellibersicht der multiplen linearen Regression

Model Summan®

Mode Adjusted R Std. Errar of Dwrhin-
[ R E Sguare Sguare the Estimate Watson
1 [R5 443 283 Fa,234 25813

Der anschlieBenden Tabelle kann ein Signifikanzwert des F-Tests von 0.021 abgelesen
werden. Dies bedeutet, dass zumindest ein Item Einfluss auf die abhangige Variable
dieses Modells hat. Das Signifikanzniveau liegt hier also bei 5%. Da auch in die
Rechnung der ANOVA die Fallzahlen eingehen und in unserer Auswertung/ Studie nur
eine sehr geringe Teilnehmerinnenzahl (37/47) vorliegt, ist die Aussagekraft des

errechneten Modells gemindert.

Tabelle 18: Ausgabetabelle der ANOVA

ANOVAP
Sum of
miode| Suares df Mean Sguare F Sii.
1 Fegression 94510,930 8 11813,866 2776 Q214
Residual 119154 046 28 4255402
Tatal 213664 976 36

In der nachsten Tabelle kénnen nun jene Grof3en gefunden werden, welche einen
tatsachlichen Einfluss auf die Abhangige Variable haben. Dabei stellt sich heraus, dass
nur das Item Gesundheitszustand (Il_18.1) einen signifikanten Einfluss (p=0.013) hat.
Dabei liegt der Steigungsparameter B bei 48,493. Alle anderen mit den anfangs
genannten Zielvariablen korrelierenden Items haben laut dieser linearen Regression

keinen signifikanten Einfluss.
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Tabelle 19: Koeffizienten des Modells

Coefficients®

kode]

Unstandardized Coeflicients

Standardized
Coeflicients

E Stdl. Errar

Eeta

Si.

(Canstant)

II_10_B9_Erfahrung-
Imwiefern haben Sie das
durch das Programm
erreicht bzw. wie stark ist
es dadurch verandert
waorden?

II_10_B12_Erfahrung-
Imwiefern haben Sie das
durch das Programm
erreicht bzw. wie stark ist
es dadurch verdndert
warden?

II_11_Zufriedenheit- Wie
sehrwaren Sie mit lhrer
Teilnahrme am FPragramim
Zuftieden®?

I_18.
1_Gesundheitszustand-
War das Programm
angepasst an [hren
mormentanen
Gesundheits-zustand

II_20_B15_
Weiterfuhrung- Wie
wichtig ist es Ihnen jetzt

fir die .
WEITERFUHRUNG des
Frogramms.

II_20_A151_Aushlick-
Haben Sie daran
gedacht, wie gut Sie sich
danach filhlen werden?

II_26_AZ_Arrthesuch-
Wie stark hielten Sie in
den letzten 12 Monaten
folgende Hindernisse
yarm Training ab: wenn
Sie einen Arzthesuch
haben.

II_26_B4_krankheit Wie
starkwerden Sie
folgende Hindemisse
yaraussichtlich
zukinttigvam weiteran
selbststandigen
Trainingabhalten: wenn
Sie sich krank filihlen oder
Sie mude sind.

55,291 117,141

8,004 10,717

-11,696 4,804

-6,218 25,894

43,493 18,297

15,293 13,395

19,124 51,414

-8,078 6,544

-6,673 7104

130

-244

-,045

AT4

305

093

-, 194

-, 148

472

747

-1,193

-214

2,650

1,142

372

-1,234

-,939

41

61

243

831

013

263

713

227

356

a. Dependent Variahle: Summe der relativen Haufigkeiten der Anwesenden

2a) H1: Es gibt einen Zusammenhang zwischen der Selbstwirksamkeitseinschatzung und

der tatséchlichen Trainingsanwesenheit.

Diese Hypothese wird abermals mit dem Korrelationskoeffizient nach Pearson berechnet.

Die tatsachliche Trainingsanwesenheit wird mit der Rangfolge der Trainingshaufigkeiten

realisiert.
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Tabelle 20: SPSS-Output -

(retrospektiv)

Deskriptive

Statistik der

Einzelitems zur

mean

Std. Deviation

Rank of DH_Index

II_7_Training2x_wWWoche-
YWie sicherwaren Sie
sich, dass Sie ZxMioche
am Training teilnehmen
wearden?

II_8_Training_12Maonate-

2350

4,65

13,471

g449

durchfithren??

hatter.

YWie sicherwaren Sie
sich, dass Sie das
Trainingsprogrammifir
den Zeitraurm von 12
Monate regelmaiig

I_8_Training_Pause-
Wie sicherwaren Sie
sich, Zum regelmanigen
Training zurdckzukehren,
auchwenn Sie mal
langere feit ausgesetd

4,47

4,39

1,145

465

45

46

45

46

Selbstwirksamkeitserwartung

Die Mittelwerte von 1l_8 und Il_9 (u,=4.42 und p3=4.39) heben sich kaum voneinander ab.

Die dazugehorenden Standardabweichungen (SD,=0.965 und SDs=1.145) liegen jedoch

nicht so dicht aneinander. Eine Standardabweichung mit dem Wert 1 ist auf einer 5-

stufigen Skala nicht unerheblich. Der Mittelwert zu 1l_7 liegt hier bei py;=4.65 mit der

dazugehorenden Standardabweichung von SD;=0.849.

Tabelle 21: Korrelationsanalyse (SPSS - Output)

Correlations
I_8_ n_a_
Training_ Training_
12Maonate- Pause- Wie
Wie sicher sicher waren
1_7_ waren Sie Sie sich, zum
Training2x_ sich, dass Sie | regelmakigen
Winche- Yiie das Training
sicherwaren Trainingsprog | zurlickzukehre
Sie sich, dass rammfir den n, auch wenn
Sie ZuWWoche Zeitraum von Sie mal
am Training 12 Monate ldngere Zeit
Rank of teilnehmen regelmaiiy ausgesetst
DH_Index = durchfil i
Rank of DH_Index FPearson Correlation 1,000 408 ATE” 4457
Sig. (2-tailed) 004 ot a0z
M 45,000 45 44 45
II_7_Training2x_\Woche- Pearson Corralation ang” 1000 o0 578"
Wie sicherwaren Sie . . ! ! ! !
sich, dass Sie Zxdwioche  Sig. (2-tailed) Rilila Rilii] i}
am Training teilnehmen
werden? M 45 46,000 45 46
II_8_Training_12Monate- Pearson Correlation P = -
Wi%s[ijcherév_arsn Sie ATE 7o 1,000 708
sich, dass Sie das [
Trainingsprogrammifir Sig. (-tailed) om Jooo pulili]
Eﬂenzteitraurrﬂ \rqrrljz N
onate regelmalkig
durchfithren? 44 45 45,000 45
II_9_Training_Pause- Pearson Correlation n = =
Wie sicherwaren Sie 445 578 708 1,000
sich, zum regelmalkigen f tai
Traifing zurickzukshren, o9 (2-tailed) 002 000 000
ie!_uch Wegn_tSie mal ot N
dngere Zeit ausgese
hatian. 45 46 45 46,000

*=* Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Wenn man nun die Korrelationsmatrix der Daten betrachtet erkennt man durchwegs eine
hohe positive Korrelation mit der rangskalierten Zielvariable zur Trainingshaufigkeit.
(r;=0.408, n;=45; r,=0.476, ny,=44; r;=0.445, ny;=45) Dabei hat die Variable 1_8 die

starkste Korrelation mit der Zielvariablen.

2a) H2: Es existiert ein signifikanter Zusammenhang zwischen den konkreten Absichten
der Selbstkonkordanz (vor dem freien Training) und der tatsachlichen

Trainingsanwesenheit.

Es stellt sich heraus, dass nur der Mittelwertsindex der aus dem inneren Zwang
kommenden Selbstkonkordanz mit der Zielvariablen relative Anwesenheit vom 0. bis zum
3. Monat (rel_Anw_12 18) einen signifikanten Zusammenhang aufweisen. Alle anderen
Items zur Messung der Selbstkonkordanz (siehe Kapitel 6.9) konnten in dieser Stichprobe
mit keiner der Zielvariablen einen Zusammenhang herstellen.

Tabelle 22: Korrelationsmatrix — relative Anwesenheit bis zum 3. Monat des Active-Ageing-Programms mit
dem errechneten Mittelwertsindex der aus dem inneren Zwang kommenden Selbstkonkordanz

(r=0.317).
Correlations
Mittelwertsind
ex der aus
dem inneren
Dwang
kommenden
Selbstkonkor
rel Ay 0 3 danz
rel_Anw_0_3 Fearson Correlation 1,000 ek
Sig. (2-tailed) 03z
M 47,000 46
Mittelwertsindex der aus FPearson Correlation a7 1,000
dem inneran Zwan . .
karnrmenden . Sig. (2-tailed) 32
Selbstkonkordanz I A6 45000

* Carrelation is significant atthe 0.04 level (2-tailed).

In der oberen Tabelle kann abgelesen werden, dass es einen signifikanten
Zusammenhang (Signifikanzniveau 0,05) zwischen relative Anwesenheit bis zum 3.
Monat des Active-Ageing-Programms mit dem errechneten Mittelwertsindexes der aus
dem inneren Zwang kommenden Selbstkonkordanz hergestellt werden kann. Der
Zusammenhang ist jedoch nicht besonders stark, da die hdchste Auspragung bei r=1 lage

und r=0.317 somit lediglich einen schwacher Zusammenhang darstellt.
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2a) H3: Es gibt einen signifikanten Zusammenhang zwischen den Motiven fir die

Programmteilnahme und der tatsachlichen Trainingsanwesenheit.

Mit den beiden Motiven Bewegungsprogramm (II_19 A6) und Gruppentraining (I1I_19_A2)
wurde zuerst mit den in Kapitel 6.1 genannten Zielvariablen eine Peason-Korrelation
gerechnet. Leider konnte kein signifikanter Zusammenhang mit diesen Zielvariablen
gefunden werden. Also wurden diese durch anschlieBende Zielvariablen erganzt:
Durchhaltevermdgen; Durchhaltevermdgen (Gruppeneinteilung), absolute Anwesenheiten
0-6, Ausgeschieden vor 18 Monaten, Ausgeschieden vor 12 Monaten. Dabei konnten

diese Beziehungen gefunden werden.

Tabelle 23: SPSS- Output - Korrelation

Correlations
Durchhaltever
migen Fregquenz
Durchhaltever | Gruppeneintei | Anwesenheit Ausgeschied Ausgeschied
magen lung (-5 Maonate erwar 12 M e w18
Durchhaltevermigen Pearson Correlation 1,000 959 5217 i - aa2r
Sig. (2-tailed) ann Jana Jonn ,00o
M 47,000 47 43 45 45
gurchhalh_a\r{er_rl”nﬁgen Pearson Correlation a5y 1,000 5as™ -,837" - 607
fUPRENEIMENLnG Sig. (2-tailed) 000 a0o 000 000
M AT A7 000 13 AE AF
Freguenz Anwesenheit - Pearson Correlation E217 a5 1,000 - 4a8” - 465
& Monate Sig. (2-tailed) 000 000 001 002
M 42 42 43,DEI_EI 43 43
Ausgeschieden vor 12 b Pearson Correlation T3™ Bar - 488™ 1,000 537
Sig. (2-tailed) ooo 000 a1 ,000
M 46 45 43 46,000 46
Ausgeschieden vor 18M Pearson Correlation 5827 - BO7 - 4657 AT 1,000
Sig. (2-tailed) aa .aaa a2 oo
I 45 45 43 16 46,000
_19_AZ_Gruppe-‘Wares  Pearson Correlation 180 114 056 -083 -,300°
e s des  sig. (2-tailed) 236 456 723 590 041
stattfindet M 45 45 413 44 44
II_18_B2_\Weiterflhrung-  Pearson Correlation 130 132 ons -2113 16
|5t Innen jetet fir die , , ' ' ' ' '
WEITERFUHRUNG Siy. (2-tailed) 418 409 476 las A7E
wichfig dass das Training
in einer Gruppe stattfindet # # 40 40 40
II_19_A6_Aktvitat- Wares  Pearsan Correlation 157 M a7 S -133
wichfig filr Sie dass es ] ) ' ' ! ' '
gin Programm istwo Sie  Sig. (2-tailed) n1s 037 1o 038 ,391
sich hewedeniwo Sie M
aktiv sein kinnen. 45 45 43 44 44
I_18_CB_Weiterfilhrung- Fearson Correlation
ﬁtg{‘T”EeQFjEﬁg{”Jﬂg 262 186 162 -134 10
wichtig dass ez ein o8- (Ztalled) 088 245 18 411 535
Erngramrmstswa Sklte sich N
ewegeniwo Sie aktiv
sein kinnen. 41 41 40 40 40

*=* Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

*. Correlation is significant atthe 0.04 level (2-tailed).
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Interessant dabei ist, dass zwischen dem Item (Gruppentraining) 11_19 A2 ein
signifikanter negativer Zusammenhang (r=-0.309*) mit dem Item Ausgeschieden vor 18
Monaten existiert. Und dass es abermals einen signifikant negativer Zusammenhang
(r=-0.315*) zwischen dem Item (Bewegungsprogramm) und Ausgeschieden vor 12

Monaten, gibt. Mdgliche Ursachen dazu werden in der Diskussion kurz beleuchtet.

2b) Gibt es in dieser Altersgruppe andere Verhaltensrelevante Faktoren, die ein

regelmafiges Sporttreiben bedingen?

Um diese Forschungsfrage so gut wie mdglich beantworten zu kdnnen, werden nun die
Besonderheiten jener Gruppe dargestellt, welche sehr regelmafiig am Krafttraining dieser
Studie teilgenommen hat. Dazu wird ein Filter im SPSS-Programm gesetzt, welcher diese
besondere Gruppe separiert. AnschlieBend besteht die Mdglichkeit, diese Gruppe anhand
ihrer Kenngrdf3en zu untersuchen. Bemerkenswert ist, dass alle Personen dieser Gruppe

die folgenden Fragen ident beantwortet haben:

e Wie sehr sind sie nun am Ende des Programms damit zufrieden, dass sie in die
Krafttrainingsgruppe (mit Erndhrungspraparat) gekommen sind?

e Wie sicher waren Sie sich, dass Sie 2x/Woche am Training teilnehmen werden?

Néachst werden noch jene Fragestellungen genauer betrachtet, welche eine sehr geringe
Standardabweichung (SD<0.7) vom Mittelwert aufweisen. Somit kann auf eine starke
Homogenitat innerhalb dieser Gruppe - diese Merkmale betreffend - geschlossen werden.

Folgende acht Items erflllten diese Vorgabe einer geringen Standardabweichung:

e Wie sicher waren Sie sich, dass Sie das Trainingsprogramm flir den Zeitraum von
12 Monaten regelmaf3ig durchfithren (11_8)? (SD=0.467)

e Wie sicher waren Sie sich, zum regelmaRigen Training zuriickzukehren, auch
wenn Sie mal langere Zeit ausgesetzt hatten(ll_9)? (SD=0.467)

e Wie motivierend war fir Sie das Programm (lI_16)? (SD=0.302)

e Wie leicht war es fir Sie nach den ersten 6 Monaten, 1x in der Woche selbst zu
trainieren (11_17)? (SD=0.522)

e War das Programm angepasst an lhren momentanen Gesundheitszustand
(1_18.1)? (SD=0.522)

e War das Programm angepasst an lhr Interesse (Il_18.2)? (SD=0.522)

¢ Wie war die Zusammenarbeit / gegenseitige Unterstlitzung in der Gruppe (II_23)?
(SD=0.522)

79



e Wie schwierig war es fur Sie wahrend des gesamten Programms, anfallende
Hindernisse zu Uberwinden (1I_25)? (SD=0.675)

7.3 Auswertung der dritten Forschungsfrage: Selbstwirksamkeitserwartung

3) Wie grol} ist die Selbstwirksamkeitserwartung der Probandinnen bezuglich ihres
eigenen Sportverhaltens vor Beginn des Krafttrainings und wéhrend des

Krafttrainings?

3a) Konnen die unterschiedlichen Arten der Selbstwirksamkeitserwartung nach dem

HAPA-Modell in Beziehung gesetzt werden?

Die Auswertungen beziglich der Befragungen zur Selbstwirksamkeitserwartungen der
Probandinnen bzw. Probanden sind schlussendlich ein sehr essentieller Teil dieser
Diplomarbeit, da das MoVo- Modell und auch das HAPA-Modell die
Selbstwirksamkeitserwartung als besonders wichtig fir die Umsetzung geplanter
Handlungen erachten. Der Stellenwert des genannten Faktors wird auch in dieser

Stichprobe nun anhand folgender Hypothesen hin Gberpruft.

3) H1: Es gibt einen signifikanten Unterschied zwischen den beiden Bezugszeitpunkten
der motivationalen-/ aufrechterhaltungs- und wiederaufnahme-

Selbstwirksamkeitserwartung.

Da es sich inhaltsbezogen um 2zwei Messzeitpunkte handelt, werden pro
Selbstwirksamkeitserwartungstypen die Unterschiede zwischen den inhaltlichen
Messzeitbezligen mittels eines t-Tests fur gepaarte Stichproben gerechnet. Es wird dabei
ein Konfidenzintervall von 95% festgelegt. (Exclude Cases Analysis by Analysis)

Die folgenden Tabellen zeigen das Ergebnis dieses statistischen Verfahrens:
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Tabelle 24: Gepaarte Stichproben

Paired Samples Statistics

hean

il

Std, Deviation

Std. Error
Mean

Pair 1

Pair 2

Pair 3

|I_7_Training2x_Woche-
Wie sicherwaren Sie
sich, dass Sie 2xWWache
arm Training teilnehmen
werden?

_3_2xWoche- YWie
sicher sind Sie sich, dass
Sie Zuioche
zelbststandig das
Training weitarfilhren
kiinnen?

II_8_Training_12Monate-
Wiie sicherwaren Sie
gich, dass Sie das
Trainingsprogrammfilr
den Zeitraumwon 12
mMonate regelmakiy
durchflihren?

N_4_12Monate- Wie
gicher sind Sie =sich, dass
Sie das Training fir die
nachsten 12 Monate
durchfiihren?

|I_9_Training_Pause-
Wie sicherwaren Sie
sich, zum regelmaliigen
Training zurickzukehran,
auchwenn Sie mal
langere Zeit ausgesetzt
hatten.

_5_Trainingsrickkehr-
Wie sicher sind Sie sich,
Zurm regelmaiigen
selbststandigen Training
zuriickzukehran, auch
wenn Sie mal langere
Zeitausgesetd haben?

42

42

41

41

42

42

Fan

1,378

JTE

1,292

16

1,111

120

213

21

202

41

AT
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Tabelle 25: t-Test mit gepaarten Stichproben

Paired Samples Correlations

il Correlation Sig.

Fair1 II_¥_Training2x_\Woche-
VWie sicherwaren Sie
sich, dass Sie ZxMache
am Training teilnehmen
werden? &
N_3_2ANoche- Wie 42 B3 At1e
gicher sind Sie sich, dass
Sie Zxdyoche
selbststéndig das
Training weiterfihren
kinnen?

Fair?2  [I_8_Training_12Maonate-
Wie sicherwaren Sie
sich, dass Sie das
Trainingsprogrammfir
den feitraum wan 12
tonate regelmaiio 41
durchfihren? &

_4_12manate- YWie
sicher sind Sie sich, dass
Sie das Training fur die
nachsten 12 Manate
durchfiihren?

Fair3d  N_9_Training_Pause-
Wie sicherwaren Sie
gich, zZum regelmanigen
Training zurickzukehren,
auch wenn Sie mal
Enﬂgere&Zeitausgesem

atten.
l_5_Trainingsrickkehr- 42 202 188
Wie sicher sind Sie sich,
Zum regelmaliigen
selbststédndigen Training
zurickzukehren, auch
wenn Sie mal langere
Zeit ausgesetzst haben?

241 28

Paired Samples Test

Paired Differences

94% Confidence Interval of the
Difference

Std. Error
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper 1 df Sig. (-tailed)

Fair1 I_7_Training2x_Woche-
Wie sicherwaren Sie
sich, dass Sie Zxivoche
am graiginl?lt%ilnE%mEH
werden? - oche-

Wie sicher shd Sie sich, 690 1,316 203 ,280 1,100 3,401 41 ;002
dass Sie 2x\oche
selbststandig das
Training weiterfiihren
kinnen?

Fair2  1I_8_Training_12Monate-
Wie sicherwaren Sie
sich, dass Sie das
Trainingsprogrammfir
den Zeitraumvon 12
Monale regelmatiy 634 1,337 209 212 1086 | 3,097 a0 004
_4_12Monate- Wie
sicher sind Sie sich, dass
Sie das Training filr die
ndchsten 12 Monate
durchfithren?

Fair3 1I_9_Training_Pause-
Wie sicher waren Sie
sich, Zum regelmaliigen
Training zurickzukehren,
auch wenn Sie mal
langere Zeit ausgesetst
hatten. - 262 1,289 109 140 BG4 | 1,317 4 185
W_&_Trainingsrickkehr- ' ' ' o ' ' '
Wie sicher sind Sie sich,
Zum regelmakigen
selhststéndigen Training
zuriickzukehren, auch
wenn Sie mal langere
Zeit ausgesetst haben?

Der t-Wert fur das erste Paar betragt t;=3.401 mit einer Signifikanz von p;=0.002. Damit
ist der Unterschied eindeutig und die Mittelwerte der beiden Messzeitpunkte
unterscheiden sich. (t;= 3.401, p;= 0.002, n= 42)
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Fir das zweite Paar wird ein t-Wert von t,=3.037 ermittelt. Der zugehorige Signifikanzwert
betragt p,=0.004. Damit ist auch dieser Unterschied signifikant: Die Mittelwerte der beiden
Messzeitpunkte unterscheiden sich auch in diesem Fall. (t;= 3.037, p,= 0.004, n= 41)
Die Teststatistik fur das dritte Paar betragt t;=1.317 und der zugehorige Signifikanzwert
ps=0.195. Damit ist der Unterschied nicht signifikant: Es gibt keinen Unterschied der
Mittelwerte. (t;= 1.317, p3= 0.195, n=42)
AnschlieRend werden die Effektstarken berechnet, um die Bedeutsamkeit der Ergebnisse
abschatzen zu konnen.
Folgende Formel dient zur Berechnung der Effektstarke:

t2
2 +df

Die Effektstarken fiir das erste und zweite Paar belaufen sich auf r;= 0,47 und r,= 0,43

dies entspricht laut der Einteilung von Cohen (1992) einem mittleren Effekt.

Tabelle 26: Berechnungstabelle der Effektstarken

T df r

3,037 40 | 0,43287163

3) H2: Es gibt einen signifikanten Unterschied zwischen den beiden Bezugszeitpunkten

der Mittelwertsindizes der Selbstwirksamkeitserwartung.

Fasst man die Einzelitems zur Selbstwirksamkeitserwartung pro Bezugspunkt zusammen
und vergleicht anschlieend die Mittelwerte dieser beiden Indizes, dann ergibt der t-Test
fir gepaarte Strichproben mit einer Signifikanz von 0.003, dass sich die Mittelwerte
voneinander unterscheiden. Dabei ist der t-Wert mit 3.169 bestimmt. Vorab muss aber
noch die Normalverteilung der Variablendifferenz Uberprift werden. Dazu wird der

Kolmogorov-Smirnov Test mit Lilliefors-Korrektur berechnet.
Tabelle 27: Test auf Normalverteilung der Differenzen der beiden Mittelwertsindizes

Tests of Normality

Kaolmogarow-Smirnow? Shapiro-wilk
Statistic df i Statistic df Sig.
Index_SW_Diff 254 41 oo FE2 41 oo

a. Lilliefors Significance Correction

Ein Signifikanzwert von 0,000 bedeutet, dass die Hypothese der Normalverteilung

fehlerhaft ist und die Werte von einer Normalverteilung abweichen. Da die Stichprobe
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jedoch gréRRer als 30 (N>30) ist, kann davon ausgegangen werden, dass die Mittelwerte

anndhernd einer t-Verteilung entsprechen. Somit kann der t-Test angewandt werden.

Tabelle 28: SPSS Ausgabe des T-Tests

Paired Samples Statistics
Std. Errar
Mean I Std. Deviation hiean
Pair1 Index_SW_vP 4 6341 41 G700 0464
Index_SW_w3T 40813 41 116376 18175
Paired Samples Correlations
I+ Correlation Sig.
Pair1  Index_5W_vP &
Index” SW ST 4 356 022
Paired Samples Test
Paired Diffarences
95% Confidence Interval ofthe
Difference
Std. Error
Mean Std. Deviation Mean Lot Lipper t df Sig. (3-tailed
Fair1 Index_SW_wP -
Index S TS 55285 111706 7446 20026 H0543 3,168 40 a0z

3a) H3: Es gibt einen signifikanten Haufigkeitsunterschied zwischen den beiden

Stadienzuordnungen der Probandinnen nach HAPA (siehe Kapitel 6.14)) und der vier

Gruppen des Durchhaltevermégens (siehe Kapitel 6.1.2 Abbildung 14).

Um diesen Haufigkeitsunterschied zu ermittelt wurde eine Kreuztabelle

anschliel3end der Chi-Quadrat-Test berechnet.

Tabelle 29: Kreuztabelle - Stadien vs. Durchhaltevermégen

Stadium vor Active Ageing * Durchhaltevermogen Crosstabulation

erstellt und

Durchhaltevermiogen
wWenig
Durchhaltever gutes sehr gutes
migen (2-4 Durchhaltever | Durchhaltever
kein Zeitabschnitte | mdgen {einen magen (alle
Curchhaltever unter 50% Zeitabschnitt Zeitabschnitte
magen (Drap Anwesenheit, unter 0% (ber 80%
auty kein Drop oufy | Anwesenheify | Anwesenheif) Total
Stadium var Active Ageing  Yorbereitende {Intendery  Count 5 5 ] 4 17
Expected Count l 3.6 47 4.7 40 17,0
% within Stadiurm vor
Active Ageing 29,4% 294% 17, 6% 23,5% 100,0%
Altive (Actors) Count 5 g 10 7 a0
Expected Count | 54 8,3 8,3 7.0 30,0
% within Stadium vor 16,7% 26,7% 33,3% 233% | 100,0%
Active Ageing ' ' ' ' '
Total Count 10 13 13 11 47
Expected Count 10,0 13,0 13,0 1.0 47,0
% within Stadiurm vor
Active Ageing 21,3% 27,7% 27,7% 234% | 100,0%

Leider ist es nicht méglich mit Hilfe des Chi*Tests statistisch signifikante

Haufigkeitsunterschiede zu ermitteln, da die Voraussetzung, dass weniger als 20% der

erwarteten Haufigkeiten kleiner als 5 sein dirfen, nicht erftillt wird. Dieser Wert liegt sogar

bei 50%. Betrachtet man die erwarteten Haufigkeiten, so kann man pro HAPA-Stadium

erkennen, dass fast gleich viele Haufigkeiten je Durchhaltegruppe gezahlt werden

kdnnen.
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Tabelle 30: Chi-Quadrat-Test

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Walue df (2-sided)
FPearson Chi-Square 1,8239 3 610
Likelihood Ratio 1,861 3 602
Linear-by-Linear
Association 3 L 383
I ofvalid Cazes A7

a. 4 cells (a0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected countis 3,62,

8. Ergebnisse

Die wesentlichen Ergebnisse dieser Diplomarbeit werden in diesem Kapitel kurz und

pragnant dargestellt.

8.1Ergebnisse rund um die Fragestellung 1
Die Variablen beziglich des Alters zu gewissen Bezugszeitpunkten:

¢ Heimeintrittsalter (Gibt indirekt Auskunft Gber die Selbstandigkeit der Probandinnen
und in weiterer Folge tber die korperliche Fitness.),

e Befragungsalter (Alter wahrend der Programmteilnahme bietet Ruckschlisse tber die
korperliche Fitness, da das Krafttrainingsprogramm ja bewaltigt wird.),

e Befragungsalter — Heimeintrittsalter = Aufenthaltsjahre im Heim,

e Alter wahrend des 2. Weltkriegs (Gibt Aufschluss tber die korperliche Aktivitat in der
Kindheits- und Jugendphase)

werden in Beziehung mit der sportlichen Vorgeschichte der Teilnehmerinnen gesetzt und
im Anschluss auf einer Korrelationstabelle abgebildet. Der Tabelle kann enthommen
werden, dass der Grad der sportlichen Aktivitat auf den 0.05 Niveaus signifikant mit dem
Heimeintrittsalter korreliert. Da uns das Befragungsalter Aufschluss tUber das Alter nach 6-
monatiger Programmteilnahme gibt kann ein hochsignifikanter Zusammenhang zwischen
der sportlichen Aktivitat und dem Befragungsalter abgelesen werden. Einfluss auf die
sportliche Aktivitat hat auch das Alter wahrend des 2. Weltkriegs. Je fortgeschrittener das

Alter in der Kriegszeit war, desto hoher der Grad der sportlichen Aktivitat.
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Tabelle 31: Korrelationen rund um die sportliche VVorgeschichte

Correlations

Grad der
sparlichen I_D1.2_Heim-
Aldivitat in 4 Eintrittzalter Mit welchem Altersgruppen | Befragungsalt
Gruppen Heirin Alter kamen Befragungsalt wahrend des erin Gruppen
aingeteilt Srunpen je ] it ot 2 ] aufgetailt
Grad der sporlichen Pearson Correlation 1,000 kel azs A3 ek aTE
Aktivitat in 4 Gruppen ! ;
eingeteilt PP iy, (2-tailed) 022 026 003 013 010
M 47,000 17 i7 48 46
Fintriftzalter Hrim in Prarann Carrrlatinn 117" 1 00 a7z1™ ana™ e e 7o

8.1.1 Ergebnisse zur Fragestellung la

Beim Uberpriufen der Zusammenhangshypothese zwischen den Variablen Grad der
sportlichen Aktivitat in 4 Gruppen und dem Heimeintritts-/ bzw. Befragungsalter kann ein
signifikanter Zusammenhang festgestellt werden. Dabei liegt der Korrelationskoeffizient im
ersten Fall bei r=0.325 und im zweiten Fall bei r=0.417 und ist hier sogar hoch signifikant.
Bei beiden Auswertungen besteht eine moderate positive Beziehung, da das der

Korrelationskoeffizient r kleiner 0.5 ist.
8.1.2 Ergebnisse zur Fragestellung 1b

Die Erfahrungen bei sportlichen Aktivitdten im Erwachsenenalter (M=4,62; SD=0,551;
n=34) korrelieren auf dem 0.05 Niveau mit der Zielvariable Summe der relativen
Haufigkeiten der Anwesenden (M=222,92; SD=102,183; n=46). Diese zweiseitige

Korrelation nach Pearson (r=-0.372) zeigt einen negativen moderaten Zusammenhang.

8.2Ergebnisse rund um die Fragestellung 2

Mit der Zielvariable Summe der relativen Trainingshaufigkeiten korrelieren 11 Items. Neun

davon sogar hoch signifikant.

Zufriedenheit mit dem Programm (II_11) r=0.399**

Gesundheitszustand (II_18.1) r=0.403**

Wohlbefinden nach dem Training (Il 20 A15.1) r=0.463**

Krankheit/ Mudigkeit (Il 26 B4) r= -0.591**

Arztbesuch (Il_26_A2) r=-0.337*

Wichtigkeit des Wohlbefindens nach dem Training (Il 20 B15) r= 0.414**
Erreichen von Trainingszielen (Il 10 B9) r=0.400**

Wissenserwerb (II_10_B12) r=0.324*

Selbstwirksamkeit — sichere Trainingsteilnahme (1l_7) r= 0.408**

10. Selbstwirksamkeit — RegelmaRigkeit (1I_8) r=0.476**

© © N o g bk w0 DD P

11. Selbstwirksamkeit — Trainingswiederaufnahme (1l 9) r=0.445**
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Es fallt auf, dass die Items 4 und 5 ein negatives Vorzeichen tragen. Die ltems 9 und 10

werden gleich zu Beginn (Kapitel 8.2.1) gesondert betrachtet.

8.2.1 Uberpriifung der Hypothesen zur Selbstwirksamkeitserwartung

(Fragestellung 2a)

Aus dem SPSS-Output der Korrelationsanalyse geht hervor, dass alle drei Arten der
Selbstwirksamkeitserwartung stark mit der Zielvariable Trainingsanwesenheit im
Rangformat korrelieren. Auch unter den einzelnen Items der Selbstwirksamkeit besteht
eine starke Korrelation. Somit wird die Zusammenhangshypothese H1 - Es gibt einen
Zusammenhang zwischen der Selbstwirksamkeitseinschatzung und der tatsachlichen
Trainingsanwesenheit - bestatigt.

Tabelle 32: Korrelationsanalyse - Folgende Korrelationskoeffizienten wurden ermittelt: r;=0.408, ni=45;
r,=0.476, ny,=44; r3=0.445, n3=45. Dabei hat die Variable Il_8 die starkste Korrelation mit der

Zielvariablen.
Correlations
I_8_ n_9_
Training_ Training_
12Monate- Fause- Wie
Wie sicher sicherwaren
I_r_ waren Sie Sie sich, Tum
Trainino2x_ sich, dass Sie | regelmalinen
Woche- Wie as Training
sicherwaren Trainingsprog | Furdckzukehre
Sie sich, dass rarmrmtilr den n, auch wenn
Sie 2¥iWWoche Zeitraum wan Sie mal
am Training 12 Maonate langere Leit
Fank of teilnehmen regelmaliio ausgesets
DH Index werden? durchfibren? hatten
Rank of DH_Index Fearzson Correlation 1,000 l AngT ATET I A48
Sig. (2-tailed o0& ,om o0z
M 46,000 15 44 45

8.2.2 Uberprifung der Hypothesen zu den Motiven (Fragestellung 2b)

Es gilt hier herauszufinden, welche verhaltensrelevanten Faktoren wichtig fur ein
regelmafiges Sporttreiben sind. Nach Berechnung einer Korrelationsmatrix aller Motive
des Fragekomplexes II_19 auf der 8. Seite des Fragebogens (siehe Anhang), kann kein
linearer Zusammenhang mit den einzelnen Motiven und der Trainingshaufigkeit
festgestellt werden. Um dennoch die Fragestellung 2b so gut wie moéglich beantworten zu
kénnen, werden nun die Besonderheiten nur jener Gruppe dargestellt, welche sehr
regelmaflig am Krafttraining dieser Studie teilgenommen hat, denn es besteht natirlich
die Mdglichkeit, diese Gruppe anhand ihrer Kenngré3en zu untersuchen. Bemerkenswert

ist, dass alle Personen dieser Gruppe die folgenden Fragen ident beantwortet haben:

e Wie sehr sind sie nun am Ende des Programms damit zufrieden, dass sie in die

Krafttrainingsgruppe (mit Ernahrungspréparat) gekommen sind?
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e Wie sicher waren Sie sich, dass Sie 2x/Woche am Training teilnehmen werden?

Néachst werden noch jene Fragestellungen genauer betrachtet, welche eine sehr geringe
Standardabweichung (SD<0.7) vom Mittelwert aufweisen. Somit kann auf eine starke
Homogenitat innerhalb dieser Gruppe - diese Merkmale betreffend - geschlossen werden.

Eine kleinere Standardabweichung als 0.7 erfillten diese acht Items:

Wie sicher waren Sie sich, dass Sie das Trainingsprogramm fiir den Zeitraum von

12 Monaten regelmafig durchfiihren (11_8)? (SD=0.467)

e Wie sicher waren Sie sich, zum regelmaRigen Training zurtickzukehren, auch
wenn Sie mal langere Zeit ausgesetzt hatten(ll_9)? (SD=0.467)

e Wie motivierend war fir Sie das Programm (l_16)? (SD=0.302)

e Wie leicht war es fur Sie nach den ersten 6 Monaten, 1x in der Woche selbst zu
trainieren (1l_17)? (SD=0.522)

e War das Programm angepasst an lhren momentanen Gesundheitszustand
(11_18.1)? (SD=0.522)

e War das Programm angepasst an lhr Interesse (Il_18.2)? (SD=0.522)

¢ Wie war die Zusammenarbeit / gegenseitige Unterstlitzung in der Gruppe (II_23)?
(SD=0.522)

e Wie schwierig war es fiur Sie wahrend des gesamten Programmes, anfallende

Hindernisse zu Uberwinden (Il_25)? (SD=0.675)

8.3 Ergebnisse rund um die Fragestellung 3

8.3.1 Uberpriufung der Hypothese zur Selbstwirksamkeitserwartung zweier

Bezugszeitpunkten/ Messzeitpunkten

zu 3) H1: Es gibt einen signifikanten Unterschied zwischen den beiden Bezugszeitpunkten
der Motivationalen-/ Aufrechterhaltungs- und Wiederaufnahmeselbstwirksamkeits-

erwartung.

Die Mittelwerte der drei Items zur Erfassung der Selbstwirksamkeit des ersten

Bezugszeitpunkts liegen bei allen deutlich héher als beim Bezugszeitpunkt 2.
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Tabelle 33: Vergleichstabelle der Selbstwirksamkeitsarten vor Programmbeginn /vor der selbstandigen

Weiterfuhrung
Bezugszeitpunkt 1 Bezugszeitpunkt 2
Mittelwert: 4,69+0,78 Mittelwert: 4,00+1,379

Motivationale- Standardfehler des Mittelwerts: 0,120 | Standardfehler des Mittelwerts: 0,213

Selbstwirksamkeit

Korrelation: 0,363 (Signifikanz: 0,018)

Mittelwert: 4,5610,776 Mittelwert: 3,931,292
Aufrechterhaltungs-

Standardfehler des Mittelwerts: 0,121 | Standardfehler des Mittelwerts: 0,202

Selbstwirksamkeit

Korrelation: 0,241 (Signifikanz: 0,128)

Mittelwert: 4,550,916 Mittelwert: 4,29+1,111

Wiederaufnahme-

Standardfehler des Mittelwerts: 0,141 | Standardfehler des Mittelwerts: 0,171

Selbstwirksamkeit

Korrelation: 0,202 (Signifikanz: 0,199)

Da die Selbstwirksamkeitserwartung zweimalig hinsichtlich der Bezugszeitpunkte 1 und 2
(siehe Kapitel 5.2 Abbildung 9) abgefragt wurde, konnte mit Hilfe eines t-Tests flr
gepaarte Stichproben untersucht werden, ob es Unterschiede bezliglich der Mittelwerte
der Stichprobe gibt. Nach Berechnung des t-Tests konnten folgende Ergebnisse aus der

Output-Tabelle des Programms SPSS herausgelesen werden:

Der t-Wert fur das erste Paar betragt t;=3.401 mit einer Signifikanz von p;=0.002. Damit
ist der Unterschied signifikant: Die Mittelwerte der beiden Messzeitpunkte unterscheiden
sich (t;= 3.401, p;= 0.002, n= 42). Fur das zweite Paar wird ein t-Wert von t,=3.037
ermittelt. Der zugehdrige Signifikanzwert betragt p,=0.004. Damit ist auch dieser
Unterschied signifikant: Die Mittelwerte der beiden Messzeitpunkte unterscheiden sich
auch in diesem Fall (t;= 3.037, p;= 0.004, n= 41). Die Teststatistik fir das dritte Paar
betragt t;=1.317 und der zugehorige Signifikanzwert p;=0.195. Damit ist der Unterschied
nicht signifikant: Es gibt keinen Unterschied der Mittelwerte (t;= 1.317, ps= 0.195, n= 42).
Die Effektstarken fir das erste und zweite Paar belaufen sich auf r;= 0,47 und r,= 0,43
und bedeuten einen moderaten Effekt (Auswertungstabelle siehe Anhang). Da mit den
Items des dritten Vergleichspaares die Unterspezifikation der
Selbstwirksamkeitserwartung namens Wiederaufnahme-Selbstwirksamkeit abgefragt
wurden, kann anhand dieser Auswertung festgestellt werden, dass die Mittelwerte der

Wiederaufnahme-SW sich nicht voneinander unterscheiden.
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zu 3) H2: Es gibt einen signifikanten Unterschied zwischen den beiden Bezugszeitpunkten

der Mittelwertsindizes der Selbstwirksamkeitserwartung.

Fasst man alle Arten der Selbstwirksamkeitserwartung pro Bezugszeitpunkt mit einem
Mittelwertsindex (siehe Kapitel 6.4.1.2) zusammen, dann kann mit einer abermaligen
Berechnung eines t-Tests fur abhangige Stichproben ein signifikanter Unterschied
(p=0.003) in ihren Mittelwerten festgestellt werden. Dabei ist der t-Wert mit 3.169

bestimmt.

Tabelle 34: SPSS Ausgabe des T-Tests (n=41; r=0.356)

Paired Samples Statistics
Std. Errar
i Std. Deviation hean
Pair1  Indes_3W_vF 4 5341 41 JB7001 10464
Index_SW_v5T 40813 41 116376 Ja17s
Paired Samples Correlations
I Carrelation Sig.
Pair1  Index_SW_vP &
Index” S ST 41 356 022
Paired Samples Test
Paired Diffarences
958% Confidence Interval ofthe
Difference
Std. Error
Mean Std. Deviation Mean Lower Lpper t df Sig. (2-tailed
Pair1  Index_5WwW_vF -
e W e T 55285 111706 AT446 20026 90543 3,169 40 003

Somit kann die Alternativhypothese mit einer Fehlerwahrscheinlichkeit von 3%
angenommen werden, denn es gibt einen Unterschied zwischen den Bezugszeitpunkten 1
und 2.

8.3.2 Uberprifung der Hypothesen zur Selbstwirksamkeitserwartung nach dem
HAPA Modell

zu 3a) H3: Es gibt einen signifikanten Haufigkeitsunterschied zwischen den beiden
Stadienzuordnungen der Probandinnen nach HAPA (siehe Kapitel 6.14)) und der vier

Gruppen des Durchhaltevermdgens (siehe Kapitel 6.1.2 Abbildung 14).

Leider ist es nicht méglich mit Hilfe des Chi*Tests statistisch signifikante
Haufigkeitsunterschiede zu ermitteln, da die Voraussetzung, dass weniger als 20% der
erwarteten Haufigkeiten kleiner als 5 sein dirfen, nicht erftillt wird. Dieser Wert liegt sogar
bei 50%. Betrachtet man die erwarteten Haufigkeiten, so kann man pro HAPA-Stadium
erkennen, dass fast gleich viele Haufigkeiten je Durchhaltegruppe gezahlt werden

kdénnen.
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9. Diskussion

In diesem Kapitel werden einerseits die erhalten Ergebnisse genauer analysiert, Griinde
fir den Ausgang der Untersuchungen aufgezeigt und mit Hilfe der Literatur - aber auch
basierend auf logische Schllisse hin - interpretiert. Andererseits werden die Limitationen

und Herausforderungen dieser Studie genauer beleuchtet.

9.1 Diskussion zu den Ergebnissen

Im Zuge der Vorbereitungsphase der Variablen fir die spatere Analyse konnte eine starke
Korrelation zwischen den sportlichen Erfahrungsdaten in der Jugendzeit mit den
sportlichen Erfahrungsdaten im Altersheim gefunden werden. Die anschlieRende
Korrelation untermauerte das statistisch. Wie stark man dieser Korrelation jedoch
Glauben schenken kann ist fragwirdig, da die Erfahrungsdaten gleich hintereinander
abgefragt wurden und dazu keine analoge Fragestellung zum Uberpriifen der Antwort
vorgesehen war. Aus Sicht friherer Forschungsergebnisse kann jedoch angenommen
werden, dass diese Korrelation nicht durch spezifische Fehlerquellen entstanden ist,

sondern tatsachlich auf die Grundgesamtheit riickgeschlossen werden kann.

Der vor der Auswertung vermutete Zusammenhang zwischen den Uber die Lebensspanne
durchgefuhrten sportlichen Betatigungen und der Haufigkeit des programmbezogenen
Sportverhaltens (H4 Kapitel 7.1) konnte in dieser Stichprobe leider nicht gefunden
werden. Ursache dafur konnte eine in diesem Bereich nicht reprasentative und zu kleine

Stichprobe sein (siehe auch Abbildung 7 Kapitel 5).

9.1.1 Interpretation des Ergebnisses zur Frage 1

Der hochsignifikante Zusammenhang zwischen der sportlichen Aktivitat und dem
Befragungsalter lasst den Schluss zu, dass sich Menschen mit einer sportlichen
Vorgeschichte langer ein solches Bewegungsprogramm zutrauen als Personen, welche
noch wenig bzw. keine Trainingserfahrungen aufweisen, da letztere sich vermeintlich
falsche Vorstellungen eines  Sporttrainings gemacht haben. Sport erhalt
bekanntlicherweise die Gesundheit, somit bleiben sportliche Personen auch bis ins hohe
Alter korperlich fit.

Eine weitere Korrelation fand sich zwischen dem Alter wahrend des 2. Weltkriegs und der
sportlichen Aktivitat. Je fortgeschrittener das Alter in der Kriegszeit war, desto hdher der
Grad der sportlichen Aktivitdt. Durch den Krieg gab es an vielen Schulstandorten oft
keinen Sportunterricht und auch wenig bis keine Sportangebote. Somit war zu dieser Zeit

die Sportbeteiligung sehr gering. Decken sich nun die Kriegsjahre mit den Jahren der
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Schulpflicht, gibt es groRe Einbuflen auch in der Sportbiographie. Bezuglich dieses
Zusammenhangs recherchierte ich in der Fachliteratur diesbeziglich weiter und fand
unterschiedliche Theorien die die Ursache begrinden sollen.

Im Fachartikel von Klein und Becker (2008) werden nun folgende vier Theorien Gber den

Alterseinfluss auf die sportliche Aktivitat aufgezeigt:

1. Medizinische Alternshypothese: Ausgeldst durch eine Verschlechterung des
Gesundheitszustands und der Fitness vermindert sich die sportliche Aktivitat.

2. Lebensphasenhypothese: Je nach Zeitbudget ist es mdglich, sportliche Aktivitat
auszuulben. Dieses verandert sich lebensphasenspezifisch.

3. Generationenhypothese: Eine niedere Teilnahme der Alteren an sportlichen
Aktivitaten  ist weniger auf ihr Alter zurlckfuhrbar als auf ihre
Generationszugehorigkeit. Diese Hypothese beruht also auf einen Kohorteneffekt.

4. Periondenhypothese: Unabhangig von der Lebensphase passiert ein positiver
gesellschaftlich- kultureller Wandel des Sports, welcher mit einem vergréRerten
Sportangebot einhergeht (vgl. (Klein & Becker, 2008).

Betrachten wir die sportliche Aktivitat pro Lebensphase ist es auffdllig, dass das
Sportverhalten oft von den Probandinnen mit der jeweiligen Lebensphase verknipft
wurde. Dies lasst die Lebensphasenhypothese sehr plausibel erscheinen. Beispielsweise
gaben Personen im mittleren Erwachsenenalter haufig an, dass durch die
Erwerbstatigkeit, Haushaltsfihrung und Familie oft wenig Zeit fir die Ausibung von
sportlichen Aktivitaten blieb. In der Studie von Klein und Becker wird auch eine
Abhangigkeit der Sportbiografie vom Geschlecht gefunden: ,Die Sportbiografie ist somit
bei Mannern wesentlich stabiler als bei Frauen (Klein & Becker, 2008, S. 238). Da in
dieser Studie nur ein geringer Manneranteil befragt wurde, kann statistisch hier nicht

zwischen Mannern und Frauen unterschieden werden.

9.1.1.1 Interpretation des Ergebnisses zur Frage la

Da uns die Altersgruppen wahrend der Kriegsjahre indirekt Aufschluss Uber die Anzahl
von Sportangeboten zu dieser Zeit gibt und auch die Abhaltung und Qualitat des
schulischen Sportunterrichts eher schlecht zu bewerten sind, ist der Zusammenhang mit
der sportlichen Vorgeschichte/ Grad der sportlichen Aktivitdt vor dem Heimeintritt keine
Uberraschung. Ursache dafiir kénnte eine Verfestigung des sportlichen Lebensstils nach
der jugendlichen Sozialisationsphase sein, denn im Lebensverlauf gehen die

Verédnderungen von Lebensgewohnheiten — also auch die der sportlichen Lebensweise -
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immer mehr zuriick. Es kommt zu einer ,Verfestigung und Polarisierung des Lebensstils:
dem der Sportler und dem der Nichtsportler* (Klein & Becker, 2008, S.238).

9.1.1.2 Interpretation des Ergebnisses zur Frage 1b

Der nachfolgenden Tabelle ist zu entnehmen, dass es in dieser Probandinnengruppe nur
zwei Personen gegeben hat, welche angaben, schlechte sportliche Vorerfahrungen
gemacht zu haben. Die Mehrheit der Personen gaben an, gute oder auch sehr gute
Sporterfahrungen in der Vergangenheit erleben zu haben. Diese Tendenz lasst sich in
allen erfassten Lebensphasen feststellen. Herauszustreichen gilt es, dass es auch viele
fehlende Angaben zu verzeichnen sind und somit mit einer verminderten Variablenmenge

gerechnet werden musste.

Tabelle 35: Tabelle zur Erfahrung bei den sportlichen Aktivitaten tiber die Lebensphasen

sehr schlechte [schlechte |teils-teils [gute |sehr gute |fehlend
in der Jugendzeit 0 1 4] 10 23 9
im Erwachsenenalter 0 0 1] 11 22 13
ab Pension 0 1 1 9 24 12
ab Heimeintritt 0 0 2 6 24 15

Die zweiseitige Korrelation nach Pearson (r=-0.372) zeigt einen negativen mittleren
Zusammenhang. Das Resultat dieser Korrelation erfillt nicht die Erwartungen eines
positiven Zusammenhangs zwischen den sportlichen Erfahrungen Uber die Lebensphasen
und der relativen Trainingshaufigkeit im Zuge der Active-Ageing-Studie.

Je besser also die sportlichen Erfahrungen im Erwachsenenalter waren, umso geringer ist
die summierte relative Anwesenheit beim Active-Ageing-Programm. Nehmen wir also an,
dass wir dieser Aussage Glauben schenken wiirden, dann wéren neutrale oder negative
sportliche Erfahrungen fir die Trainingsteilnahme im hoéheren Alter besser.

Naturlich ist die Phase des Erwachsenenalters gepragt vom Berufs-/und Familienleben.
Da unsere Stichprobe grofiteils aus Frauen besteht (siehe Kapitel 4.1) ist eine geringere
Sportbeteiligung in dieser Phase nicht verwunderlich, da die Kindererziehung in dieser
Altersgruppe vermehrt Aufgabe der Frauen war.

Zusatzlich beruht die Angabe zu den sportlichen Erfahrungen im Erwachsenenalter auf
Selbsteinschatzung, die von der Personlichkeitsstruktur der befragten Personen
abhangen. Es ist also keine direkt messbare Grof3e. Weiter muss hinterfragt werden, ob
die Angaben der Personen korrekt waren. (siehe Kapitel 9.2.1: Falschaussagen). Eine
statistische Korrelation bedeutet nicht notwendigerweise einen relevanten oder kausalen

Zusammenhang und da die Datenmenge in dieser Studie sehr beschréankt ist (n=34) und
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auch die Verteilung innerhalb der Variablen sehr einseitig ist (siehe folgende Abbildung),

wirde ich dieses Ergebnis dem Zufall zuschreiben.

Histogram

7 Mean =4 &2
Std. Dev. =0,551
=34

204

n
I

Frequency

o
1

/|

|
I | I 1
25 3 is 4 45 5 55

1I_B5.1_Erfahrung- Wie waren lhre ERFAHRUNGEN bei
den sportlichen Aktivititen?

Abbildung 27: Verteilung der sportlichen Erfahrung im Erwachsenenalter

9.1.2 Interpretation des Ergebnisses zur Frage 2

Besonders herausgestochen ist die Bedeutung des Trainers wahrend der Durchfihrung
der Active-Ageing-Ubungen (siehe Kapitel 6.12). Dabei fanden es die Mehrheit der
Personen wichtig, dass sie Vertrauen in den Trainer bzw. in die Trainerin haben konnten.
Auch die von der Ubungsleitung ausgehende extrinsische Motivation hatte im
Probandenkreis eine hohe Wichtigkeit. Eine Ansprechperson zu haben, wenn es
beziiglich den Ubungsausfilhrungen Fragen gibt, hat einen groRen Stellenwert. Ein
positives Gruppenklima und das Wohlbehagen in den Raumlichkeiten des Trainings
waren fir die Teilnehmenden ebenfalls sehr wichtig. Der Trainer die Trainerin fungiert hier
natiirlich auch als Coach um die jeweilige (kérperliche) Lebenssituation zu verbessern.
»Coaching soll Losungen fir schwierige Fragestellungen erarbeiten, sowie Situations- und
Lebenshilfe sein. Zum Gelingen eines solchen Gesprachsprozesses tragen viele Faktoren
bei. Dazu gehdren Empathie, Verstandnis, Vertrauen und eine entspannte Atmosphare*
(Prost, 2018, S. 5). Eine positive Beziehung zwischen Coach und Proband ist also eine
sehr wesentliche.

Um die Zusammenhénge der im weiteren Sinne relevanten Variablen besser darstellen zu
kénnen, wurde eine Mindmap dazu angelegt. Korrelationen mit der Zielvariable Summe
der relativen Haufigkeiten der Anwesenden sind direkt mit dieser verbunden. Weitere

Korrelationen die wiederum mit den 11 Hauptkomponenten verbunden sind, werden in der
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Grafik gelb dargestellt. Alle weiteren Verbindungen wurden mit den gestrichelten Linien

veranschaulicht.

Es kann sofort der Darstellung entnommen werden, dass die Items: Zufriedenheit mit dem
Programm, Arztbesuch und Wichtigkeit des Wohlbefindens nach dem Training fur die
Programmweiterfihrung viele weitere Zusammenhange zweiten Grades mit anderen
abgefragten und berechneten Variablen (gelb) aufweisen. Alle restlichen Items
(Zusammenhénge ersten Grades mit der Zielvariablen) weisen nur wenige
Verknipfungen auf. Streicht eventuell dies die Bedeutung jener drei Items heraus oder
wurden einfach viele Fragen gestellt, welche sich sehr &hnlich sind? Durch die
Uberschaubare Stichprobengréf3e muss jedoch davon ausgegangen werden, dass die

erhaltenen Faktoren keinen Anspruch auf Vollstandigkeit haben.
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Zulriedenheit
mit dem Programm
{II_11) ** 0.399

Wohlbefinden
nach dem Training
(11_20_A15.1) ** 0.463

Krankheit/ Midigkeit
(11_26_B4) ** -0.591

_| Arzthesuch
(11_26_A2) * -0.337

Summe der relativen
Haufigkeiten der Anwesenden
(siehe Kapitel 6.1.1)

des
nach dem Training fiir die
Programmweiterfilhrung

(11_20_B15) ** 0.414

Erreichen von
Trainingszielen
(11_1D_B9) ** 0.400

Selbstwirksamkeit - sichere
Trainingstailnahme
(II_7) ** 0.408

in den nichsten 12 Monaten
(II_B) ** 0,457

it - Tr
nach Engerem Aussetzen
{11_9) = 0.342
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Abbildung 28: Visualisierung der Korrelationen rund um die zweite Fragestellung (doppelseitig)

Vergleicht man die 11 Items, welche im direkten Zusammenhang mit der Zielvariable
stehen, mit dem im Kapitel 2 beschriebenen MoVo-Modell, so ist es moéglich, diese der
einzelnen Modellkomponenten zuzuordnen. Die Selbstwirksamkeitserwartung stellt auch
in der Altersgruppe 65+ einen wichtigen Faktor fur die Handlungsinitierung dar.
Hauptbarrieren (Volitionale Intentionsabschirmung) dieser Zielgruppe sind Krankheit,
Mudigkeit und Arztbesuche - zusammenfassend als kdrperliche Einschrankungen betitelt.
Der Komponente Zielintension kann die Absicht - Trainingsziele zu erreichen - zugeordnet
werden, was laut dieser Stichprobe auch fir &ltere Menschen wichtig ist. Zur
Selbstkonkordanz wirde ich die Zufriedenheit mit dem Programm z&hlen. Das
Wohlbefinden nach dem Training und deren Wichtigkeit kann mit der Komponente

Konsequenzerfahrung verbunden werden.

Der Fragenkomplex 19, welche die Motive der Teilnehmerinnen abfragt, steht laut dieser
Untersuchung in keinem signifikanten Zusammenhang mit den Zielvariablen. Es ist
natirlich méglich, dass die Motive einen Einfluss in untergeordnete Faktoren haben.

Es ist eigenartig, dass die gesondert genannten Items (siehe Kapitel 6.11), welche wichtig
fur die Aufrechterhaltung und Initiierung der Teilnahme am Programm sein sollen, nicht
direkt in Verbindung mit den eigentlichen Zielvariablen stehen. Was ist hierbei der
mdgliche Grund? Es konnte natlrlich sein, dass die wirklich wichtigen Faktoren nicht zur

Auswahl standen oder auch in einer unbewussten Ebene liegen.
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9.1.2.1 Interpretation des Ergebnisses zur Frage 2a

Aus dem SPSS-Output der Korrelationsanalyse geht hervor, dass alle drei Arten der
Selbstwirksamkeitserwartung stark mit der Zielvariable im Rangformat korrelieren. Auch
unter den einzelnen Items der Selbstwirksamkeit besteht eine starke Korrelation. Somit
wird die Zusammenhangshypothese H1 - Es gibt einen Zusammenhang zwischen der
Selbstwirksamkeitseinschatzung und der tatsachlichen Trainingsanwesenheit - bestatigt.

Tabelle 36: Korrelationsanalyse. Folgende Korrelationskoeffizienten wurden ermittelt: r;=0.408, n;=45;
r,=0.476, ny=44; r3=0.445, n;=45. Dabei hat die Variable 1l_8 die starkste Korrelation mit der

Zielvariablen.
Correlations
_8_ _9_
Training_ Training_
12Monate- Pause- Wie
Wie sicher sicherwaren
I_7_ waren Sie Sie sich, zum
Training2x_ zich, dass Sie | regelmaliigen
Woche- Yie das Training
sicherwaren Trainingsprog | zurickzukehre
Sie sich, dass rammiir den n, auch wenn
Sie 2xMVoche Zeitraum van Sie mal
am Training 12 Monate langere Zeit
Rank of teilnehmen regelmatig ausgesetzd
DH_Index werden? durchfiihren? hatten
Rank of DH_Index Fearson Correlation 1,000 l 4087 ATET I 4457
Sig. (2-tailed) 005 oo .onz
M 46,000 45 44 45
II_7_Training2x_\Woche- Pearson Correlation 402™ 1000 7o00™ 572"
Wie gicherwaren Sie , , ! ! !
sich, dass Sie ZxWoche  Sig. (2-tailed) il ,oon 000
am Training teilnehmen
werden? M 45 46,000 45 46
II_8_Training_12Maonate- Fearson Carrelation pe o -
Wie sicherwaren Sie ATE 1.000 708
sich, dass Bie das ; b
Trainingsprogrammfir Sig. (Ztalled) oo oon onn
den Leitraum waon 12 N
Maonate regelmaizio
durchfiihren? 4 45 45,000 45
II_9_Training_Fause- Fearson Carrelation = P P
Wie sicherwaren Sie 445 578 1.000
zich, zum regelmaliigen ; b
Training zurdckzukehren, Sig. (Ztalled) ooz oon onn
auch wenn Sie mal N
langere Zeit ausgesett
hattar. 45 46 45 46,000

== Carrelation is gignificant at the 0.01 level (2-tailed).

Anzumerken ist jedoch, dass die nichtparametrische Korrelation im 3. Fall (1_9) nur einen
signifikanten Zusammenhang ermittelt hat. Dabei liegt der Korrelationskoeffizient nach

Spearman bei p=0.342 (siehe Anhang: zu Kapitel 8.2.1).

Dass alle Arten der Selbstwirksamkeitserwartung mit der Zielvariable im Rangformat
korrelieren ist bemerkenswert aber nicht Uberraschend. Dieses Ergebnis wurde auch
bereits in vielen anderen Studien gefunden. Es stellt sich die Frage, wie man es schafft,

die Selbstwirksamkeitserwartung zu verbessern, wenn dieser Faktor doch so wichtig ist.
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9.1.3 Interpretation des Ergebnisses zur Frage 3

Man kann gut an den Werten sehen, dass es einen Unterschied in den Mittelwerten gibt,
jedoch muss man auch die relativ hohe Standardabweichung des zweiten Mittelwerts
beachten. Kann man einen Grund daflir erkennen, dass bei vielen Probandinnen vor dem
selbstéandigen Training die Selbstwirksamkeitserwartung gesunken ist. Machten sich
eventuell schon Beschwerden etc. bemerkbar? Liegt es eventuell an der Beflrchtung,
dass sie ohne Hilfe diese Ubungen nicht kénnen? Alleingelassen? Fehlende Motivation

von den anleitenden Personen?

Interessant ist es zu hinterfragen, welche Ursachen zu den untersuchten Unterschieden in
den spezifischen Selbstwirksamkeitserwartungen (Motivationalen- und
Aufrechterhaltungs-Selbstwirksamkeitserwartung) pro Bezugszeitpunkt gefihrt haben
konnten. Hochstwahrscheinlich ist dieses Ergebnis mit dem Trainingssetting selbst in
Verbindung zu bringen, da die Probandinnen beim zweiten Bezugszeitpunkt kurz vor dem
Beginn des selbstandigen Trainings stehen. Die Unsicherheit Uber den weiteren Verlauf
des Trainings ohne Hilfestellungen minimiert wahrscheinlich den Grad der

Selbstwirksamkeitserwartung.
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9.2 Limitationen und Herausforderungen

Auch diese Studie unterliegt gewissen Limitationen, welche im folgenden Kapitel
Erwdhnung finden sollen. Das folgende Kapitel beschéftigt sich mit den Fehlerquellen,
welche mit dem Einsatz von Fragebtgen einhergehen.

Im Kapitel 9.2.2 wird der Aufbau des im Anhang befindlichen Fragebogen Kkritisch
hinterfragt.

9.2.1 Kritischer Umgang mit Fragebdgen

Sigurd Baumann beschreibt in ihrem Buch ,Psychologie im Sport* (1998) im Kapitel
Psychologische Erkenntnisgewinnung im Sport zum Thema Fragebdgen:

.Der Gebrauch von Fragebdgen zur Ermittlung von Persénlichkeitsmerkmalen, von
Einstellungen, Motivationen, psychischen Belastungen und anderen
Verhaltensbedingungen ist ein verbreitetes Mittel der Persodnlichkeitsdiagnostik.”
(Baumann, 1998)

Jedoch muss angemerkt werden, dass auch Einschrankungen dieser Diagnostikart
existieren und es wesentlich ist, diese Fehlerquellen im Auswertungsverlauf nicht zu
ignorieren. Zu diesen Fehlerquellen zahlen laut Baumann (1998) zum einen eine
Fehlinterpretation der Fragen seitens der Befragten, aber auch Tauschungen.

Exemplarische Griinde der Befragten, Falschaussagen zu tatigen, sind:

- Tendenz zur sozialen Erwilinschtheit
- Ligentendenz
- Jasagetendenz

- Diskrepanz zwischen Selbstbild und Wirklichkeit

Beispielsweise gibt es unterschiedliche Vorstellungen und subjektive
Definitionsunterschiede, was mit sportlicher Aktivitdt gemeint ist. Diese Schwierigkeit ist
themabezogen vermehrt auch in der Literatur zu finden. ,[...] studies on sport activity oft
the elderly, thus going beyond general physical activity, which includes daily life routines
like gardening, household work, or transport activities.” ,, (Tischer, Hartmann-Tews, &
Combrink, 2011, S. 84) Von der Gartenarbeit bis zum Wettkampfsport reichen auch die
Aussagen zur Sportlichkeit in dieser Studie, und wirft gewisse Fehler in der Auswertung

auf.
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9.2.2 Kritische Auseinandersetzung zum Erhalt der Daten dieser Studie
Folgende Herausforderungen der Primardatenerhebung sind in dieser Studie zu nennen:

- Aufgrund dieser speziellen, teilweise sehr inhomogenen Gruppe von
Altersheimbewohner konnten zwar manche Teilnehmerlinnen den Fragebogen
selbstandig ausfillen, die meisten &alteren Menschen bendétigten jedoch Hilfe. Das
Tempo der Befragung wurde an die Fahigkeiten der teilnehmenden Personen
individuell angepasst. Haufig wurde jedoch vom eigentlichen Thema abgeschweift.

- Der Fragebogen besteht aus 21 Seiten und 39 Hauptfragen. Dementsprechend ist
die Erhebung der Antworten mit einem gewissen Zeitaufwand verbunden. Es stellt
sich jedoch die Frage, wie lange die Zielgruppe betagter bzw. hochbetagter (ab 80
Jahren) Menschen konzentriert und aufmerksam diese Fragen beantworten
koénnen. Natdrlich wurden bei der Datenerhebung individuell
Konzentrationspausen eingelegt.

- Der Fragebogen wurde von Menschen im Alter zwischen 20 und 50 Jahre erstellt,
dadurch ergibt sich eine weitere Diskrepanz zwischen deren Sprachverstandnis
und dem der Seniorinnen und Senioren. Inwieweit diese Diskrepanz durch eine
direkte Befragung und die sofortige Ausraumung von Missverstandnissen
entgegengewirkt werden konnte, ist eine Grauzone.

- Aufgrund der besonderen Eigenschaften der Teilnehmerinnen ist es nicht mdglich,
die sportlichen Vorerfahrungen im vollen Umfang zu erfassen. Somit wurde nach
der ersten Erhebungswelle der Fragebogen verbessert und auch gekirzt. Diese
notwendige Uberarbeitung wirkte sich erschwerend auf den Auswertungsvorgang

aus.

102



9.3 Weiterfuhrende Forschungsideen

- Erstellung eines Motivations- und Volitionsscreenings vor Beginn einer sportlichen
Aktivitdt, um die Person dort abzuholen, wo sie gerade steht. Diese
Personlichkeitstestung soll die motivationalen und volitionalen Strukturen eines
menschlichen Individuums so gut wie mdglich erfassen. Ziel dieser Testung ist es,
fur jede Person passende Sportangebote in der Umgebung zu finden. In weiterer
Folge soll evaluiert werden, ob ein auf die Person zugeschnittenes Sportangebot,
Einfluss auf die Regelmafigkeit der Teilnahme hat.

- Laut Literatur ist die Teilnahme an einem Sportangebot besonders hoch, wenn
diese vom Arzt verordnet wird. Menschen werden also aus der Bedrohung ihrer
Gesundheit heraus wieder an den Sport herangefiihrt. Es gilt zu erforschen, ob
und wie es gelingt, die Menschen bereits vor Beginn ihrer gesundheitlichen
Probleme zu sportlichen Betatigungen hinzufihren.

- Interessant ware auch die Frage, ob es im Seniorenalter Unterschiede zwischen
stadtischen und landlichen Gebieten beziiglich der Sportteilnahme gibt. Welche
Rolle spielen dabei die Anzahl der Sportangebote, Anbindung an das offentliche
Verkehrsnetz, das soziale Umfeld (Seniorengruppen, Vereine, ...), Alter, usw. in
den unterschiedlichen Wohngebieten? Zusatzlich kénnte erforscht werden, ob es
Diskrepanzen zwischen stadtischen und landlichen Altersheimen gibt.

- Die Selbstwirksamkeitserwartung einer Person hat grof3en Einfluss auf die
Durchfuhrung einer Aktivitat. Woraus setzt sich die Selbstwirksamkeitserwartung
fur die Umsetzung eines sportlichen Vorhabens zusammen, gibt es Unterschiede
zwischen Alltagshandlungen und sportlichen Handlungen beziglich der
vorangegangenen Selbstwirksamkeitserwartung? Wie kann ein Zugewinn an
Selbstwirksamkeitserwartung eines Individuums geschehen, dass sie sich die
sportliche Handlung zutraut?

- Besonders herausgestochen ist die Bedeutung des Trainers wahrend der
Durchfiihrung der Active-Ageing-Ubungen (siehe Kapitel 6.12). Dabei finden es die
Mehrheit der Personen wichtig, dass sie Vertrauen in den Trainer bzw. in die
Trainerin haben kénnen. Auch die von der Ubungsleitung ausgehende extrinsische
Motivation und eine kompetente Ansprechperson zu haben, hatte im
Probandenkreis eine hohe Wichtigkeit. Ein positives Gruppenklima und das
Wohlbehagen in den Raumlichkeiten des Trainings waren fur die Teilnehmenden
ebenfalls sehr wichtig. Der Trainer die Trainerin fungiert hier natirlich auch als
Coach um die jeweilige (korperliche) Lebenssituation zu verbessern. ,Coaching

soll Losungen fir schwierige Fragestellungen erarbeiten, sowie Situations- und
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Lebenshilfe sein. Zum Gelingen eines solchen Gesprachsprozesses tragen viele
Faktoren bei. Dazu gehéren Empathie, Verstandnis, Vertrauen und eine
entspannte Atmosphéare* (Prost, 2018, S. 5). Eine positive Beziehung zwischen
Coach und Proband ist also auch ein sehr wesentlicher Faktor fur das Gelingen
von Vorhaben. In der Stichprobe konnte man dies auch daran erkennen, dass
viele Teilnehmerinnen vor dem selbstéandigen Training im Vorfeld Bedenken tber
die Weiterfuhrung hatten, da ja nun niemand mehr bei Problemen zur Verfiigung
stehen wird. Dieser Schluss kann aus dem Sinken der
Selbstwirksamkeitserwartung vor dem freien Training gemacht werden (Kapitel
8.3.2). Aufgrund der Reliabilitdt von Messergebnissen soll jedoch gewahrleistet
werden, dass beim Wiederholen des Messvorgangs die Ergebnisse stabil bleiben.
Hierbei stellt sich nun die Frage, welche Eigenschaften eine trainierende Person
haben muss, damit dies zutreffen kann? Kann diese Frage laut Prost (2018) mit
Empathie, Verstandnis, Vertrauen und einer entspannten Atmosphare beantwortet
werden, oder fehlen hier noch Attribute, welche speziell im Bewegungscoaching
zusatzlich essential sind? Eine gute korperliche Fitness ist sicher wichtig fir die
Vorbildfunktion eines Trainers bzw. Trainerin. Die Rolle des Alters kann ebenfalls
entscheidend sein, da sich Personen im gleichen Alter eher mit der Trainerperson
identifizieren kdbnnen. Wenn zum Beispiel eine 80-jahrige Trainerin die Beine 20-
mal anheben kann, scheint dieses Unterfangen fiir die Teilnehmerinnen ebenfalls
als schaffbar. Ist der Altersunterschied jedoch hdher, kann es sein, dass die zu
Trainierenden schneller aufgeben, da dies ja in ihrem Alter ein, Ding der
Unmoglichkeit darstellt. Interessant waren Studien dahingehend, ob die Drop-Out-
Rate bei einer Altersgleichheit zwischen Ubungsleiter/ in und Teilnehmende

geringer ausfallt, als bei einer etliche Jahre jingere Trainerpersonlichkeit.
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10. Fazit

Es ist eine wohlbekannte Tatsache, dass kérperliche Betéatigung den Gesundheitszustand
einer Person erhalten und verbessern kann. Die in der Einleitung erwahnten Studien
bestétigen das auch fir die Altersgruppe ab 65 Jahren. Vor diesem Hintergrund werden
folgende zentralen Fragestellung in dieser Arbeit behandelt: Wie gelingt es einer Person
im hoheren Alter, eine sportliche Tatigkeit regelm&Rig durchzufiihren und welche Faktoren
wirken sich positiv auf das Durchhaltevermdgen in diesem Bereich aus? Neben
motivationalen Ursachen werden zusétzlich auch volitionale Gesichtspunkte einbezogen,
welche in Anlehnung an das im Theorieteil beschriebene MoVo-Konzept von Fuchs und
an das HAPA-Modell von Schwarz erfolgen.

Wesentliche Aussage dieser Diplomarbeit ist, dass eine sportliche Vorgeschichte dazu
fihrt, dass der Heimeintritt spater erfolgt. Weiters hat der 2. Weltkrieg dann auf die
sportliche Vorgeschichte einen Einfluss, wenn dieser in die Schulzeit der Teilnehmerinnen
gefallen ist und hat somit wiederum einen Einfluss auf das Heimeintrittsalter. Untermauert
wird die Wichtigkeit der Selbstwirksamkeitserwartung in  Motivations- und
Volitionsprozessen, denn hier besteht eine starke positive Beziehung mit tatsachlicher
regelmafiger Trainingsteilnahme. Zusétzlich kann die Komplexitdt der Zusammenhénge
sehr deutlich anhand der Visualisierung dieser erahnt werden. Es stellt eine grof3e
Herausforderung dar, diese Systeme zu durchschauen und aufzuschlisseln, denn die
Reichweite der Forschungsinstrumente ist leider gewissen Begrenzungen unterworfen.
Beispielsweise konnen nur bewusste Einstellungen abgefragt werden und hinterlassen
immer noch eine Dunkelziffer, welche Prozessablaufe im Unterbewusstsein stattfinden.
Es wurden des Weiteren nur lineare Zusammenhange untersucht, natirlich muss es nicht
sein, dass alle VerknUpfungen aus solch linearen Zusammenhangen bestehen. Hier kann
abermals nur gemutmaft werden, wie viele Zusammenhdnge aufgedeckt werden
konnten. Es ware zusatzlich notwendig eine hohere Stichprobenanzahl fir weitere
statistische Untersuchungen zu generieren, um eine bessere Aussagekraft der Daten
gewahrleisten zu kdnnen. Da alle Altersheimstandorte im Stadtgebiet Wien liegen, kénnen

als Grundgesamtheit nur die Seniorlnnen stadtischer Altersheime genannt werden.
AbschlieRen mdchte ich meine Diplomarbeit mit Weinecks sehr treffendem Zitat:
.MaRig, aber regelméaRig ist das

Grundprinzip des Alterssportlers!”
(Weineck, 2010, S. 1002)
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Anhang

Fragebogen (Seite 1 bis 13)

SR universitat
. wien

Fragebogen zum Thema:
~Motivationen zu sportlicher Aktivitiat von Senioren und
Seniorinnen durch die Beeinflussung eines

1] - .

Sehr geehrte Senioren und Seniorinnen,

im Rahmen des Forschungsprojekts .Active Ageing® filhren wir eine schriftiche Befragung von
Senioren und Seniorinnen dieses Projekts durch.

Uns interessiert dabei, welche Gedanken und Einstellungen Sie zu diesem Programm und allgemein
zum Sporttreiben haben bzw. hatten und inwiefern sich lhre Motivation zu sportlichen Aktivitaten durch
das Trainingsprogramm verandert hat.

Da es uns um lhre persdnliche Meinung geht, gibt es keine richtige oder falsche, gute oder schlechte
Antwort. Wir bitten Sie um ehrliche Antwort, so dass eine verldssliche Auswertung der Daten
vornehmbar ist. Unser Ziel ist es von lhnen zu lernen, so dass wir uns sowohl {iber positive als auch
kritische/negative AuBerungen freuen. Die Daten werden anonym behandelt. Die Beantwortung der
Fragen wird keinerlei Auswirkungen auf ihre Teilnahme in dem Projekt haben.

Dieser Fragebogen besteht aus drei Teile, bezogen auf die Zeit vor dem Training, aufs Training und
danach. Bei den meisten Fragen werden Antworten vorgegeben und Sie sollen diejenigen auswahlen,
die am besten auf Sie zutreffen. Dauern wird diese Befragung in etwa 30 - 45min., danach kann noch
uber andere Dinge geredet werden, welche nicht im Fragebogen drinnen stehen, die wir oder Sie aber
auch fir wichtig halten.

Manchmal benutzen wir den Begriff .sportliche Aktivitdt® oder ,Sport®, damit meinen wir eine
anstrengende korperliche Aktivitat, wie zum Beispiel: Gymnastik, Turnen, Rodeln, Wandern in einem
Verein, Tanzen, FuBball, eine Runde Joggen gehen, Yoga, ...individuell oder in der Gruppe.

Hiermit méchten wir uns bei lhnen jetzt schon fiir Ihre Bemihungen herzlich Bedanken!
- L el
Dr. Clemens Ley Verena Nadlinger

Um die Vertraulichkeit zur Verwendung Ilhrer Daten zu wahren, tragen wir hier lhren
|dentifizierungscode in das Kastchen ein:

Personlicher Code: I:l:l:|

Tag:

Uhrzeit: Anfang: _ Ende: ___

Ort: /

Anwesenheit von anderen Personen:

Teil I. Sportliche Aktivitidtin der Lebensphase vor dem Training

Bevor wir darauf eingehen was Sie im Training — ,ActiveAgeing" gemacht und erlebt haben,
mochte ich Sie gerne bitten sich zurlick zu erinnern an die Zeit davor, und mir erzahlen was fiir
sportliche Aktivitdten Sie in ihrem Leben durchgefiihrt haben.

©Clemens Ley und Verena Nadiinger 1
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6. Hindernisse:

6.1. Gab es Hindernisse, die Sie von lIhren sportlichen Aktivititen abgehalten haben?
| 1
OJA  ONEN |

a) Wenn JA, wie gro waren diese Hindernisse?
o  Fehlende Unterstiitzung von Familie/Freunde/anderen Leuten

[ niont | Clwenig | Cletwas | Clgro | Dlsehrarof |
o  Fehlende sportliche Angebote in der Umgebung/Méglichkeiten
Onicht | Owenig | Oetwas | Ogro | Osehrgro |

o Korperliche Kapazitat/Krankheit/Kondition

O nicht |_ D.wenig Detwa; E_Eérors | I:j.sehrgrol's

o lch war nicht motiviert genug” (psychische/geistige Hindernisse)
T T

(_Iﬁﬁcht_ | Owenig | [ etwas O gro | [ sehrgrof |
o ANDERE:

b) Wie schwierig war es fiir Sie diese Hindernisse zu iberwinden, um trotzdem
lhre sportlichen Aktivitaten auszufiihren?

| O nicht schwierig ﬂ weﬁig schvﬁeﬁg | [ etwas : O schwierig O sehr S‘;hw,if'iﬁg,

Teil I1. Das Trainingsprogramm ,ActiveAgeing”

Im zweiten Teil dieses Fragebogens geht es jetzt darum, wie Sie das Trainingsprogramm
empfunden bzw. wahrgenommen haben. Denken Sie sich bitte zuriick an die Zeit des
Trainingsprogramms von ,ActiveAgeing“...

1) Wie haben Sie die Testungen wahrgenommen/empfunden?

_d}_efrur_langenehm__! Dunangenaﬂm O teil - teils |_ [J angenehm O sehr eﬁ_:u;er{l'ﬁ'

2) War die Teilnahme an den Testungen fir Sie eine Motivation an dem Programm
teilzunehmen?

01 nicht | Owenig | Oetwas |  Ostark O sehrstark

Ab jetzt geht es nur noch iiber das Trainingsprogramm:
3) Sie haben bei ,Active Ageing* mitgemacht. War das fiir Sie:

i i :
[0 Gymnastik = [ Krafttraining i [1 Ausdauertraining | [ Beweglichkeitstraining [ Turnen |
| .

©Clemens Ley und Verena Nadlinger
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Zur Gruppeneinteilung

4) In welche Gruppe dieses Programms wollten Sie urspriinglich?
[ Training i [ Training +Emﬁhmngsprépafat ; \ O Gedéchtnistréirﬁqé_ ik 3| e:gal

Wenn die Person nicht in die Gruppe gekommen ist, in die sie eigentlich urspriinglich wollte:
5) Wie sehr hat es Sie gestért, dass Sie nicht in die Gruppe gekommen sind in die Sie
urspriinglich wollten?

Dnicht__ ) 1 Dwemg X ' Eletwas [ Dstark | _' Dsehrstayk

6) Wie sehr sind sie nun am Ende des Programms damit zufrieden, dass sie in die
Trainingsgruppe(mit Eméahrungspraparat) gekommen sind?

Onicht | Elwer_l_i_Q | Oetwas | _ _____-i;l_stark _ : [ sehr stark .

SELBSTWIRKSAMKEIT

Die nachsten Fragen handeln davon, wie sicher Sie sich noch VOR Beginn des Programmes
waren, beim Training teilzunehmen.

7) Wie sicher waren Sie sich, dass Sie 2x/Woche am Training teilnehmen werden?

[ nicht ‘ [ wenig j [J etwas 1 [ sicher \ [ sehr sicher

8) Wie sicher waren Sie sich, dass Sie das Trainingsprogramm fiir den Zeitraum von 12
Monate regelmaBig durchfithren?

Onicht | O wenig O etwas | Osicher | O sehrsicher

9) Wie sicher waren Sie sich, zum regelméRigen Training zuriickzukehren, auch wenn Sie
mal langere Zeit ausgesetzt hatten.

[ nicht [ wenig i L O etwas : _Ijsicher i [ sehr sicher

©Clemens Ley und Verena Nadlinger
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| zustand

...Ihren Tagesplan
[ ...Sonstiges:

TEILNAHME
In nachsten Fragen geht es um lhre Teilnahme am Programm ,Active Ageing” und um die
Teilnahme an etwaigen anderen Bewegungsprogrammen.

11) Wie sehr waren Sie mit lhrer Teilnahme am Programm zufrieden?
[ nicht zufrieden | [ wenig zufrieden [ etwas | [ zufrieden | [ sehr zufrieden
12) Wie regelméBig haben Sie lhrer Meinung nach am Programm teilgenommen?
[J nicht regelmaBig [ [J wenig regelmaBig | [J etwas [J regelmaRig | [J sehr regelmaig

13) Wie sehr haben Sie das Gefiihl, dass Sie ausreichend am Programm teilgenommen
haben, um lhre Erwartungen zu erfiillen?

[ nicht [ [J wenig | O etwas [ O stark | Osehrstark

14) Nehmen Sie noch an anderen Bewegungsprogrammen teil?
OJA | ONEIN |
14 a) Wenn ja, an welchen?

14 b) Wie haufig wird es angeboten?

14 c) Wie sehr ist hier lhre Teilnahme regelmanig?
O nicht regelmai | [1 wenig regeiméig | [letwas | [lregeimébig | [ sehrregeimafig

14 d) Wie unterscheiden sich diese von dem Training?

15) Machten Sie zusétzlich zum Programm noch Trainingseinheiten?
i "~ ONEIN 0 JA, aber selten / unregelmalig | O JA, haufiger O JA, regelmaBig

15 a) Wenn ja, warum?

15 b) Wenn nein, warum nicht?

| e |
[ nicht motivierend | [J wenig motivierend | [ etwas [ motivierend | [ sehr motivierend |

17) Wie leicht war es fiir Sie nach den ersten 6 Monaten, 1x in der Woche selbst zu
trainieren?

_ DOnichtleicht | O wenig leicht | O etwas [ DOteicht | O sehr leicht

Programmspezifische Aspekte /RESSOURCEN

18) Wie angepasst war das Programm an lhre Person und lhre Bediirfnisse??

...Ihr Interesse
...Ihr Anstrengungsvermdégen/Kapazitat

War das Programm angepasst nicht  wenig  bisschen ensanea L ool
g an... | angepasst  angepasst | gepasst | T T | angepasst
...Ihren momentanen Gesundheits- O O g O : O

o oo o)

©Clemens Ley und Verena Nadlinger
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GRUPPENPRODUKTIVITAT
In diesem Abschnitt geht es um die produktive Zusammenarbeit in der Trainingsgruppe.

21) Haben Sie sich von der Gruppe unterstiitzt gefiihit?

_ Onicntgut | Clweniggut | Cleinbisschengut | Ogut [ Osehrgut |

22) Wenn Probleme auftraten, wie ging die Gruppe damit um?

| Onichtgut | Oweniggut | Dleinbisschengut | Dgut [ [ sehrgut
23) Wie war die Zusammenarbeit / gegenseitige Unterstiitzung in der Gruppe?

. DOnichtgst |  DOweniggut | Oeinbisschengut | O gut | [J sehr gut
24) Wie war die Fihigkeit gemeinsame Entscheidungen in der Gruppe zu treffen?

. Onichtgst | Clweniggut | [ ein bisschen gut | O gut [ [J sehr gut

BARRIEREN

Es kann vorkommen, dass man an manchen Tagen nicht so motiviert fiir sportliche
Aktivitaten ist, oder es hindert einem etwas Bestimmtes daran. In den nachsten Fragen wird
es um solche moglichen Hindernisse gehen.

25)Wie schwierig war es fiir Sie wihrend dem gesamten Programm, anfallende
Hindernisse zu liberwinden?

|_Onichtschwierig | [Jwenigschwierig | Cletwas | [ schwierig | [ sehrschwierig |

26) Diese Frage gliedert sich in 2 Teile.
A. Im 1.Teil ist die Frage wie stark Sie folgende Hindernisse in den vergangenen 12
Monaten vom Training abgehalten haben und

B. im 2.Teil méchten wir gerne von Ihnen wissen, wie stark Sie diese Hindernisse nun
voraussichtlich zukiinftig vom selbststéandigen Training abhalten werden?

Bitte bewerten Sie diese auf einer Skala mit (1)Nicht (2)Wenig (3)Etwas (4)Stark (5)Sehr stark

...wenn das Wetter drauRen so schon
ist.

O O

...wenn Sie einen Arztbesuch haben.

I
|
|
|

ooooooo

...wenn Freunde oder Familie mit
Ihnen etwas unternehmen wollen.
...wenn Sie sich krank fihlen oder Sie
miide sind.

...wenn es in lhrem Zimmer gerade
sogemifiichist.

...wenn Sie noch viel zu tun haben.

..wenn die Gabbérﬁfmogﬁﬁgge nicht
so gut ist.
... wenn Sie den Anschluss beim
Training verloren haben.

...wenn Sie unzufrieden mit den
Konsequenzen des Trainings sind.

OoOooOoooo

©Clemens Ley und Verena Nadlinger Il
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..wenn Sie der/die Trainer/in zu O |

| wenig bereut. Cies vt . ST
..wenn Ihre Freunde auch nicht zum | D , D |
Tralnlng gehen bzw. weiter trainieren | |

| werden.

'Sonstie T == |
e = [ |

Teil 1Il. WEITERFUHRUNG des erlernten Sportprogramms
Nun ist es soweit, dass Sie zukliinftig selbststéndig das erlernte Trainingsprogramm weiterfihren
kénnten. In den nachsten Fragen wird es darum gehen, wie sehr Sie das Programm bzw. andere

sportliche Aktivitditen weitermachen wollen und ob Sie bereits konkrete Pléne fir lhre
korperlichen Aktivitaten haben.

ABSICHTEN / SELBSTKONKORDANZ

1) Welche Absichten / Vorsitze haben Sie fiir die ndchsten Wochen?

' Haben Sie sich fest'.:vorgan;n_'lme_n... R ] nicht [ wenfg [ etwas [ stark [seh,rsfa.rk|

' ...das Trainingsprogramm mindestens 2x / Woche S P ‘ 3

durchzufihren. AT el vt el S ol g © UV s IR R
..zusitzliche Ubungselnheiten durchzufiihren. O [ O 0 O ‘ |
...Teile des Trainlngsprogramms durchzufuhren O | O B R ’ O

2) Haben Sie die Absicht, in den ndchsten Wochen und Monaten das Training
elbststandlg durchzufuhren,

_nicht | wenig | etwas  stark j ie_h_r_é_farﬁ

...weil es Ihnen einfach Spal macht. [l T .=

SRR "~ S S S PR R [ sl oo

...weil es gut fr Sie ist. A O
O

... weil Sie sonst ein schlechtes Gewissen hétten.

...weil Personen die Ihnen wmht;g sind, Sie dazu drangen

... weil die positiven Folgen einfach die Miihe wert sind.

.. weil Sie dabei Erfahrungen machen, die Sie nicht
mlssen méchten.

...weil Sie denken, dass man sich manchmal auch zu
etwas zwingen muss.

...weil sportliche Aktivitit einfach zu Ihrem Leben
dazugehort

ojo|lo|olalo

...weil Sie sich sonst Vorwiirfe machen miissten.

o|lo|o|lo|o|o|O
e e

...weil Andere sagen Sie sollen sportlich aktiv sein.

| ...weil Sie gute Griinde dafir haben.

ololo

| ...weil Sie sonst mit anderen Personen Schwierigkeritenﬁ
| bekommen.

olo|o|o|o|o|lo|Oo

o o

@©Clemens Ley und Verena Nadlinger 12
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SELBSTWIRKSAMKEIT
" Die nachsten Fragen handeln davon, wie sicher Sie sich sind das Training_zukiinftig
selbststédndig weiterfiihren zu kénnen.

3) Wie sicher sind Sie sich, dass Sie 2x/Woche selbststéndig das Training weiterfiihren
kénnen?

O nicht O wenig ' [ etwas | O stark ' [ sehr stark

4) Wie sicher sind Sie sich, dass Sie das Training fiir die nachsten 12 Monate

durchfiihren?
[ nicht j ] wenig ' [ etwas i [ stark i [ sehr stark

5) Wie sicher sind Sie sich, zum regelméBigen selbststéndigen Training zuriickzukehren,
auch wenn Sie mal langere Zeit ausgesetzt haben?
[ nicht ‘ ] wenig O etwas I [ stark ‘ [ sehr stark

Einschitzung der eigenen Kompetenzen

6) Wie gut konnen Sie lhrer Meinung nach, die erlernten Ubungen jetzt alleine
durchfiihren? _
[ nicht gut [ wenig gut [ etwas | [ qut | [ sehr gut

7) Wie sehr briuchten Sie Ihrer Meinung nach, noch Unterstiitzung bei den Ubungen von
Seiten des/r Trainers/in? )
O nicht . O wenig [ etwas O stark ‘ [ sehr stark

Teil IV. ABSCHLUSS

8) Wollen Sie noch irgendetwas Anderes kommentieren/anmerken zu diesem Thema, was
noch nicht gefragt wurde?

9) Haben Sie noch irgendwelche Fragen?

10) Wie miide fiihlen Sie sich jetzt nach diesem Fragebogen?
Onicht [J wenig | [ ein bisschen [ miide ' O sehr miide

11) Wie versténdlich war dieser Fragebogen fiir Sie?
[J nicht -' [ wenig | [ ein bisschen | O verstandiich | [ sehr verstindiich

12) Hat Ihnen dieser Fragebogen Spalt gemacht? .
O nicht | 0 wenig | Deinbisschen | O viel [ sehr viel

13) Wie sehr fiihlen Sie sich wohl hier in diesem Haus?

[ unwohl =] w;nig wohl | [ein bisschen wohl O wohl [ sehr wohl

Vielen Dank fiir Ihre Bemiihungen und lhre Mitarbeit! ©
13

©Clemens Ley und Verena Nadlinger
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Zu Kapitel 6.2.: Uberblick zur RegelméaRigkeit der sportlichen Aktivitat pro

Lebensphase
Clusterzuordnung der Fille (Erwach Ier)= 1 Clusterzuordnung der Fille (Erwachsenenalter)=1
3 3

. 2
o
c
@
3
o
@
“
w

17 1

0 T T T T T 0 T T T

475 s0,0 525 03 1 15 2 25 3 35

400 425 450
Abbildung (links): Histogramm - Haufigkeitsverteilung der aktiven Jahre im Erwachsenenalter Gruppe
1(u=43,86 +4,74 Jahre; N=7)
Abbildung (rechts): Histogramm - Haufigkeitsverteilung der RegelmaRigkeit sportlicher Aktivitat; Gruppe 1

(u=2,29+0,76 Punkte der 5-stufigen Likert-Skala; N=7)

Clusterzuordnung der Fiille (Erwachsenenalter)= 2 Clusterzuordnung der Fille (Erwachsenenalter)= 2

3
.
=27
o
5 &
3
o
[
2
[T
11
2
0 0 T T
50 100 150 200 250 30,0 35 4 45 5 55

Abbildung (links): Haufigkeitsverteilung der aktiven Jahre im Erwachsenenalter Gruppe 2 (u=16,5 7,1 Jahre;

N=8)
Abbildung (rechts): Histogramm - Haufigkeitsverteilung der Regelmafigkeit sportlicher Aktivitat; Gruppe 2
(u=4,88+0,35 Punkte der 5-stufigen Likert-Skala; N=8)
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Clusterzuordnung der Fille (Erwachsenenalter)= 3 Clusterzuordnung der Fille (Erwachsenenalter)=3

1,0 1,09

0,6 05
g
c 0,69 0,67
o
3
o
o
- g4 0.4+

0,2 0,2+

00T T T T T 00 T T

50 0.0 50 10,0 150 15 2 25 3 35

Abbildung (links): Histogramm - Haufigkeitsverteilung der aktiven Jahre im Erwachsenenalter Gruppe 3

(u=5,25 £6,72Jahre; N=2)
Abbildung (rechts) Histogramm - Haufigkeitsverteilung der Regelmafigkeit sportlicher Aktivitat; Gruppe 3
(u=2,5£0,71 Punkte der 5-stufigen Likert-Skala; N=2)

Clusterzuordnung der Fille (Erwachsenenalter)= 4 Clusterzuordnung der Fille (Erwachsenenalter)= 4

20 124

o
1

Frequency
=
1
=
1

o T T 0 T
35 4 45 5 55 30,0 350 400 450 50,0

Abbildung (links): Histogramm - Haufigkeitsverteilung der RegelmaRigkeit sportlicher Aktivitat; Gruppe 4
(u=4,48+0,51 Punkte der 5-stufigen Likert-Skala; N=31)

Abbildung (rechts): Histogramm - Haufigkeitsverteilung der aktiven Jahre im Erwachsenenalter Gruppe 4
(u=40,52 +4,47 Jahre; N=31)
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Zu Kapitel 6.2.1: Haufigkeitstabelle der sportlich aktiven Jahre im Erwachsenenalter

im Vergleich der vier Gruppen

Haufigkeitstabelle der sportlich aktiven Jahre im Erwachsenenalter im Vergleich der vier Gruppen

|_B4_Teilnahme- Wie regelmé&Rig haben Sie die sportl. Aktivitat durchgefuhrt?

Clusterzuordnung der Falle Cumulative
(Erwachsenenalter) Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid sehr unregelmaRig 1 4.5 10,0 10,0
eher unregelméaRig 2 9,1 20,0 30,0
teils-teils 2 9,1 20,0 50,0
eher regelmaRig 2 9,1 20,0 70,0
sehr regelmagig 3 13,6 30,0 100,0
Total 10 455 100,0
Missing nicht benétigt 7 31,8
missing 2 9,1
System 3 13,6
Total 12 54,5
Total 22 100,0
1 Valid sehr unregelmaRig 1 14,3 14,3 14,3
eher unregelmaRig 3 429 429 57,1
teils-teils 3 42,9 42,9 100,0}
Total 7 100,0 100,0
2 Valid eher regelmafig 1 12,5 12,5 12,5
sehr regelméaRig 7 87,5 87,5 100,01}
Total 8 100,0 100,0
3 Valid eher unregelmaRig 1 50,0 50,0 50,0
teils-teils 1 50,0 50,0 100,0
Total 2 100,0 100,0
4 Valid eher regelmafig 16 51,6 51,6 51,6
sehr regelmagig 15 48,4 48,4 100,0}
Total 31 100,0 100,0
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Zu Kapitel 6.2.1: Auswertungstabelle

Korrelationsanalyse — Zusammenhang zwischen Erfahrungsdaten in der Jugendzeit und im Altersheim (zu

Kapitel 6.2.1)

Correlations

|_AAS. |_Da1_
1_Erfabirung- Erfabrungen-
Wi waren Wilie waren
lhre lhre
ERFAHRUMNG | ERFAHRLUNG
EM beiden EM bei den
sportlichen spottlichen
Aldivititen? Aldivitaten’?
I_A8.1_Erfahrung- YWie FPearson Correlation 1,000 729"
wwaren lhre . .
ERFAHRUNGEN beigen =10 (2-tailed) Qiltly
sportlichen Aktivitaten? M 57000 47
I_D5.1_Erfahrungen- Wie Fearsaon Correlation 72T 1,000
wyaren lhre . .
ERFAHRUNGEN beiden S0 (2-tailed) il
sholichen Aktivitaten? I 47 49000

= Correlation i5 significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Zu Kapitel 6.1.2.2: Vollstdndiges Dendrogramm zur computerunterstitzten

Gruppeneinteilung

HIERARCHICAL CLUSTER ANALYSIS

Dendrogram using Ward Method
Rescaled Distance Cluster Combine

CASE 0 5 10 15 20 25
Label Num +--——————- Fom Fom Fom Fom +
61 61 — ]
66 66—
38 38—

55 R |
43 43 i
46 46—
48 48

70 70 - 1
28 28—
54 54—
36 36—

42 42 - 1
7 7 }
64 64—
58 58  —

35 35— 1
37 37— 1
4 .
31 31

10 10 1
27 27— 1
59 59—
21 21

41 41

26 26 — |1
34 34 - 1
39 39 —

45 as o |
69 69 — 1
18 18 4
67 67 —

23 23 o 1
2 2 - 1
50 50 i
13 13 -

52 52 |
14 14 - 1
22 22—
53 53

5 5 00— |
60 60 — |
11 11 4
8 R—

9 9 - |
17 17 — 1
19 19 — 1
6 6 —

16 16 - |
40 450 - 1
20 20 — |
56 56—
25 25

24 20 — 1
30 30—
63 63—
15 15 -

33 33 o |
65 65 — 1
29 29 o
32 32 -

12 12 - |
51 51 — |
57 57—
68 68  —|

1 1 1
3 3 - ]
49 49 -
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Zu Kapitel 7.2: Korrelationstabellen

Korrelation der Clusterzuordnungen der sportlichen Vorgeschichte mit der sportlichen Aktivitat

Correlations
|_A5.
1_Erfahrung-
Sportliche Wie waren
Aktivitat vor lhre
dem ERFAHRUNG
Heimeintritt in Sportliche EN bei den
funf Gruppen Aktivitat 2 sportlichen
eingeteilt Gruppen Aktivititen?
Spearman'srho  Clusterzuordnung der Sig. (2-tailed) 922 615 110
Falle (Pensi ' ' '
dlle (Pension) N A7 a4 40
Clusterzuordnung der Correlation Coefficient 280" 289 435"
Falle (Jugendzeit) Sig. (2-tailed) 031 078 001
N i 38 51
Clusterzuordnung der Correlation Coefficient 500" 53g™ 295
Falle (Erwachsenenalter) Sig. (2-tailed) 000 001 058
N 43 33 42
4 Gruppen aus Correlation Coefficient ,280° 281 373"
Regelmatigkeit und . .
akiven Jahten Sig. (2-tailed) 042 097 007
(Jugendzeit) N 53 36 57
Altersgruppen wahrend Correlation Coefficient 352* 429" _ D67
des 2. Weltkri . . ' ' '
es < TIelnegs Sig. (2-tailed) 004 004 629
N 64 44 55

Korrelationstabelle der Clusterzuordnungen der sportlichen Vorgeschichte mit der den relativen Anwesenheit
vom 3. bis zum 6. Monats der Trainingsausfiihrung

Correlations

Sportliche
Aktivitat
rel_Anw_ genaue
6 12 rel Anw 3 6 Zuordnung.
Spearman's rho C_I_usterzuor_dnung der Sig. (2-tailed) ,365 783 644
Falle (Pension) N 47 A7 29
C_I_usterzuordnun_g der Correlation Coefficient 064 291" 062
Falle (Jugendzeit) Sig. (2-tailed) 638 029 730
N 56 56 33
Clusterzuordnung der Correlation Coefficient 083 3337 ,350
Falle (Erwachsenenalter) Sig. (2-tailed) 574 021 054
N 48 48 31
4 Gruppen aus Correlation Coefficient ,006 267 064
RegelmaRigkeit und . -
akiven dafiren Sig. (2-ailed) 969 054 724
(Jugendzeit) N 53 53 33
Altersgruppen wahrend Correlation Coefficient ~199 154 _186
des 2. Weltkriegs ) i ' '
Sig. (2-tailed) V106 212 ,284
N 67 67 35
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Zu Kapitel 8.2.1: Korrelationskoeffizienten — Kendal’'s tau & Spearman’s rho

Korrelationskoeffizienten: Selbstwirksamkeitserfahrung — Durchhaltevermégen

Correlations

1_8_ _9_
Training_ Training_
12Monate- Pause- Wie
Wie sicher sicherwaren
_r_ waren Sie Sie sich, ZUm
Training2x_ sich, dass Sie | regelmalkioen
Range_ Woache- Wie das Training
Durchhaltever sicherwaren | Trainingsprog | zurlickzukehre
miagen_ Sie gich, dass rammfiir den n, auch wenn
ausgehend Sie 2xWWoche Zeitraum von Sie mal
won der am Training 12 Monate langere Zeit
relativen teilnehmen regelmalig ausgesett
Hiufigkeit wiarden? durchfithren? hatten.
Kendall's tau_h Range_ Correlation Coefficient 1,000 3427 ara” 287
Durchhalt i ; -
ausgehendvonder — 5. (2-ailet) 05 002 018
relativen Haufigkeit I A6 45 44 45
|I_7_Training 2x_‘Waoche- Caorrelation Coefficient 3477 1.000 163" aEa"
Wie sicherwaren Sie . . ' ' ' '
sich, dass Sie 29woche  Sig. (2-tailed) 005 0a1 ,oog
am Training teilnehmen
werden? M 45 46 45 46
II_8_Training_12Maon ate- Correlation Coefficient an = »
Vie sicher waren Sie 373 483 1.000 304
sich, dass Sie das ; b
Trainingsprograrmrmfir Sig. (-tailed) 002 001 03
den Zeitraum won 12 N
Monate regelmanig
durchitthran? 4 45 45 45
II_9_Training_Pause- Correlation Coefficient - = .
Vie sicher waren Sie 282 368 304 1.000
sich, Zum regelmaiigen i pai
Training zurickeuketiren,  o10- (Z-tailed) 018 008 031
ialuch WeEn.tSie mal o N
angere Zeit ausgese
hatian. 45 46 45 46
Spearman's tho  Rénge_ Correlation Coefficient 1,000 408™ 457" 347
Durchhaltevermdaen_ ; pai
ausgehend von der Sig. (Ztailed) 005 0oz 022
relativen Haufigkeit I AR 45 44 45
II_7_Training2x_Woche- Correlation Coefficient ane™ 1.000 485" 285"
Wie sicherwaran Sie . . ! ' ! !
sich, dass Sie 2xWache Sig. (2-tailed) Kilil om ,oos
am Training teilnehmen Y
werden? 45 46 45 46
II_8_Training_12Maonate- Correlation Coefficient i P -
Wie sicherwaren Sie 457 485 1,000 L]
sich, dass Sie das . .
Trainingsprogramrnfir Sig. (2-tailed) o0z o 033
den Zeitraurm won 12
Morate regelmankiy I
durchfiihren? 4 45 45 45
II_9_Training_Fause- Correlation Coefficient » P .
Vifig sicher waren Sie 342 385 319 1,000
sich, Zum regelmaiigen ; g
Traihing zuriickzukeriren, o109 (2-tailed) five] 008 033
auch wenn Sie mal
langere Zeit ausgesetrt M
hatien. 45 45 45 45

** Correlation is significant at the 0.01 level {2-tailed).
* Correlation is significant at the 0.05 level {2-tailed).
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Zu Kapitel 8.3.2: t-Test fir gepaarte Stichproben

SPSS-Output — Teststatistik des t-Tests fur abhangige Stichproben

Paired Samples Test

Faired

Differences

Mean

Std. Dieviation

94% Confidence Interval of the

Difference

Std. Error

Mean Lower

Lpper

Sig. (2-tailed)

Fair1 I_7_Training2x_Woche-
Wie sicherwaren Sie
sich, dass Sie Zxivoche
am Training teilnehmen
werden? - [II_3_2dMoche-
Wie sicher sind Sie sich,
dass Sie 2uoche
selbststandig das
Training weiterfiihren
kinnen?

Il_8_Training_12Manate-
Wie sicherwaren Sie
sich, dass Sie das
Trainingsprogrammfir
den Zeitraum von 12
Maonate regelmaiig
durchfithren? -
_4_12Monate- Wie
sicher sind Sie sich, dass
Sie das Training filr die
ndchsten 12 Monate
durchfithren?

II_9_Training_Pause-
Wie sicher waren Sie
sich, Zum regelmaliigen
Training zurickzukehren,
auch wenn Sie mal
langere Zeit ausgesetst
hatten. -
W_&_Trainingsrickkehr-
Wie sicher sind Sie sich,
Zum regelmakigen
selhststéndigen Training
zuriickzukehren, auch
wenn Sie mal langere
Zeit ausgesetst haben?

Fair2

Pair 3

690

B34

262

1,316

1,337

1,288

203

208

194

280

212

-140

1,100

1,056

JBE4

3,40 41

3,037 40

1,317 41

ooz

o4

195

Zu Kapitel

6.2: Clusterbildung

grafischer Aufbereitung als Definitionshilfe der vier Gruppen

im Erwachse

nenalter

(Jahre Haufigkeit)

Haufigkeitstabelle der sportlichen Aktivitat im Erwachsenenalter im Vergleich der vier Gruppen

|_B2_Jahre- Wie viele Jahre sind Sie sportlich aktiv gewesen? Erwachsen

Clusterzuordnung der Félle Cumulative
(Erwachsenenalter) Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 4.0 1 4.5 33,3 33,3
45,0 2 9,1 66,7 100,0
Total 3 13,6 100,0
Missing nicht benétigt 3 13,6
missing 11 50,0
System 5 22,7
Total 19 86,4
Total 22 100,0
1 Valid 40,0 3 42,9 42,9 42,9
43,0 1 14,3 14,3 57,1
45,0 1 14,3 14,3 71,4
46,0 1 14,3 14,3 85,7
53,0 1 14,3 14,3 100,0
Total 7 100,0 100,0

mit
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2 Valid 7.0 1 12,5 12,5 12,5
10,0 2 25,0 25,0 37,5
14,0 1 12,5 12,5 50,0}
20,0 1 12,5 12,5 62,5
22,0 1 12,5 12,5 75,0]
24,0 1 12,5 12,5 87,5
25,0 1 12,5 12,5 100,0|
Total 8 100,0 100,0

3 Valid 5 1 50,0 50,0 50,0
10,0 1 50,0 50,0 100,0
Total 2 100,0 100,0

4 Valid 30,0 1 3.2 3,2 3,2
32,0 1 3.2 3,2 6.5
35,0 3 9,7 9,7 16,1
37,0 4 12,9 12,9 29,0
38,0 2 6,5 6,5 35,5
40,0 2 6,5 6.5 41.9|
41,0 1 3.2 3,2 45,2
42,0 9 29,0 29,0 74,2
43,0 1 3.2 3,2 77,4
45,0 4 12,9 12,9 90,3
47,0 2 6,5 6.5 96,8
49,0 1 3.2 3,2 100,0|
Total 31 100,0 100,0
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Zu Kapitel 9.1.2: Korrelationstabellen fur die Erstellung der Abbildung 2

Correlations

Erfahrung
uber die
Lebenszeit Clusterzuordn Clusterzuordn
(Mittelwertsin ung der Falle ung der Falle
dex) (Heim) (Pension)
Spearman's rho II_7_Unterstitzung- Wie Caorrelation Coefficient
sehr bréuchten Sie lhrer 039 048 264
Meinung nach, noch Sig. (2-tailed
Unterstitzung bei den 9-( ) 808 788 ;183
Ubungen von Seiten des/r
Trainers/in? a1 34 29
Mittelwersindex Correlation Coefficient 015 145 -,363
Selbstwirk: keit ! .
dem freien Tramng | Si9- (2tailed) 925 421 058
(FragenZg bis 31) N 40 33 28
Mittelwersindex Absichten Correlation Coefficient -130 005 -,258
F k lex 27 . A
ragexomplex Sig. (2-tailed) 419 978 76
N 41 a3l 28
Mittelwertsindex von Correlation Coefficient 218 494" 068
Mitteilung des ! ' ’
Sportvor%abens und Sig. (2-tailed) 183 ,003 ,735
Vorteile vor Augen N 29 13 27
MWI_Wichtigkeit Correlation Coefficient 176 330" 082
Sig. (2-tailed) 178 019 691
N 60 50 44
Tagesplan und Interesse Correlation Coefficient -,003 124 -, 194
Mittelwertsindex . .
( ) Sig. (2-tailed) 983 485 1305
N 42 34 30
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Comelations

T n
und =3
MY [Mittehmertsin
_ Wichtigheit gdexl
Speaman'srho  II_7_U Wie Comelation Coeflicient - 156 - 3R@"
s=hr brauchten Sie |hres o ) ’
EEJHIJI‘E nad'lsm-:dl'égﬁr Sig. [2-tailed) 318 gt
ngen von Seiten r
Trainers/in? N 43 2
Mittelwersindex Comelation Cosfficient 257 e
e e Trabeng Sig. (2taied) 100 208
{Fragen2@ bis 31) N 42 42
Mittelwersindex Absichten  Comelation Cosflicient 235 -038
Fragekomplex 27 Sig. (2-4aled) 130 811
N 42
Mittelwertsindax von Comelation Coeficient ABg” JED
Mimeilng 025 nd Sig. (24aked) 002 a2 152
Vorteile vor Augen N 41
MW Wichbgkest Comelation Cosflicient 1,000 75
Sig. (2-taded) JBIT
M 62 44
Tagesplan und Interesze Comelation Cosfficient 75 1,000
[Miftelwertsindex) Sig. (24aled) A7
M 44 44
Selbsteinschadtzung der Ciperelation Coeflicient 82 41"
e I Sig (2 aied) 200 001
M 44 44 44
Erfahrung dber die Comelation Cosflicient ATE -002 27
Lebenszeit L
{Mittehwertsindex) Sig. (2-tziled) 78 el A2
M il 47 42
Cl_ustllara.l_mtung der Comelation Coeficent a0 A2 182
Falle (Heim) Sig. (2-4aled) 018 ABS 284
N 5 M L)
Clusterzusndnung der . Comelation Coeficient 062 - 1084 - 038

", Coemelation is significant at the 0.01 lewel {2-taled).
*_ Commelation is significant at the 0.05 level {2-tailed).
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Comelations

Speamman’s rho

II_7_Unterstitzung- Wie Comelation Coeficient
ﬂr‘hﬁuﬁn S-E'!IHI'EI'
nu o iq, [2-

Un ng n e o Sig. [2-taied)

Ubungen von Seiten dest

Trainersiin?

Mittelwersindex Comelation Coeficient -

Y . tvor o 1,00 ,6a0 : 302

dernEl: sﬁ_Et--lEInsTamdnEm ig. [2-taied) 00d = D55

{Frageni2d bis 31) M 42 42 1 41

Mittelwersindex Absichten  Comelation Coefficient A0” 1000 o A787 4

Fragekomplex 27 Sig. (2-taied) 000 : ooz:
N 42 422 eeanidls

Mittelwertsindax von Comelation Coeflicient a0z ATE™ 1000

Mittelung des Sig. (2-taied) 055 002

Vorteile vor Augen N 41 41 41

MYYI_Wichigkest Comelation Cosflicient 25T 235 A65
Sig. (2-taied) 100 130 .ooz
M 42

Tagespl.an und Interssse Caomrelation Cosfficient Jeg - 038 b

[Mintelwertsingax) Sig. (2-tziled) 206 B11 a2z
M 42 | 41

_,I:_uellarstﬁrnesdlmlng der Comelation Coefficient cliny Riri 228

|_ﬂ$man1§m}g Sig. (2aied) 02z 262 52
M 42 42 41

Erfah {ibser die Comelation Coeficient - -

LEI!ET“E-;?'I‘! o M5 130 218

(Mittelwertsmdex) ig. (2aied) 825 419 183
M 40 41

EILIIISEI—TEJMW der Comelation Coefficient 45 005 Ap4”

alle {(Hesm) Sig. (2-taled) 421 A7 003

M 33 A 33

Clusierzuondnung der Comelation Coeflicient - 363 - 258 DGR

" Comelation is significant at the 0.01 level (2-taled).
" Comelation is significant at the: 0U05 level (2-tailed).
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Comrelations

Speaman’s rho

I_7_Unterstitumng- Wie Comelation Coeficent
ﬂr‘[ﬁ'u:gt;lﬂ Sie-'_llhrEl
nung nach, moc| Sig. (24a
e
rigen von Seiten r
Trainers/n? N 42 4z 42
Mithelwersindex Ciomelation Cosficent - n - -
Selbshwirksamieit vor Sio (243 =0 a8 AT
dem freizn Training ig. (2-taied) 000 R0 i] oot
[FragenZ® bis 31) N 42 42 a7
Mittetwersindex Absichten  Comelation Coeflicient B0 I’ el - 184
Fragekomplex 27 o
Sig. (2-taied) 000 .00 242
M 43 F v 42
Mittelwertsmdex won Corelation Coefficient aar 230 Y )
Mielng des Sig. (2-4aded) 031 142 )
Vorteile vor Augen M 41 41 41
MW Wichtigkest Comelation Coeficent 222 281 - 156
Sig. [2-tailed) AT 72 i [
M 42 42 43
Tagesplan und Interesse Comelation Coefficent 060 272 - 358
(Mitielwertsindex) Sig. (2-tmied) 706 D82 018
M 42 42 43
Sefosteinschatzung der Comelation Coefficent 262 AT -418"
eIy aramm  sig. (2-aied) 083 005 005
M 42 47 43
Erfahrung iiber die Comelation Coefficsent - 031 017 k]
ndex) Sig. (2-aied) 251 o2 508
] 40 40 41
Clusterzuondnung der Comelation Coeficent 207 ora D48
Falle (Heim) Sig. (2-taled) 240 861 758
M 23 x] el
Clusterzugndnung der Comelation Coefficent - 118 - 426" 254

**. Comelation is significant at the 0.01 lewsl (2-4aled).
*_ Corredation is significant at the 0.05 lewel (2-tailed).
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Comelations

Il_26 B4
Krankheit-
Wi stark
werden Sie
fi de
Hindemisse I_28 A2
voraussichiic
h Wie stark
zukiinftigwom hisiten Sie in
weiteren den letten 12
1I_20_B15 selbststandig Monaten
WerterTihrung £ Eende
- Wie 'm:htg Trainingabhal Hindem=ze
st es lhnen ten: wenn Sie vom Training
etzt filr dIE sich krank ab: wenn Sie
'||'EI ERFL fithlen oder einen
RLIMG l:Ie-s Sie mide
_ P ITITS. sind. haben,
Speamans rho  11_7_Unterstiitzung- Wie Comelation Cosfficient o - .
sehr Brauchten Sie lhrer o 43 058 420
DRty b den 10 (24aked) 28 2 08
Ubungen von Seiten desit
Trainers/n? 41 0 43
Mittelwersindex Ciomelation Coeflicient aan” A1 - 382
Selbsbwirksamisit L
dem freien Traning Sig. (2-tailed) 035 405 o8
(FragenZd bis 31) M 41 40 a2
Mittelwersindex Absichten  Comelation Coefficient 147 -0ED -3an
Fragekomplex 27 .
Sig. (2-taied) 358 G245 Riery
M 41 40 43
Mittetwertsindax von Comelation Cosfficient 506 -070 -xa
e tnd Sig. (2-tailed) 001 70 035
Vorteile wor Augen N 40 A1)
MWI_Wichiighet Comelation Cosfficient 38" - 0ed 212
Sig. (2-aied) 012 A01 158
M 55 45
Tagesplan und Interesze Comelation Cosfficient 074 01z -130
|ha'l‘ﬁ'ct;ahvensnde x) .
Sig. (2-taied) G B4 A0z
M 41 40 44
Selbsteinschatzung der Ciomelation Coefficient 220 - 23R -0
e A a2 Sig. (24aled) 151 130 04
M 41 40 44
Erfahrung lber die Comelation Coefficient i1 Ji ] D14
:'_Mirtehva'g.iﬂex] Sig. (2-aied) BT e o
M 30 5 44
Clusterzuordnung der Comelation Coefficient el JABE -.084
Fille (Hem) L
' Sig. (2-taied) .208 211 BT
M 23 47 8
Clua alzua'dnung der Comelation Coeflicient S 00D 112

- G o oma O

o

-
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Comelations

I_13_
Teillnahme-
Wie sehr
haben Sie
12 das Gefihl.
Repaimalligk dass Sie
eit- Wie AUSE
regelmalk am I_18_
haben Sie Programm Motivserung-
Ihrer Meinung | tedgenomme Wie
nach am n hab=n, um madiviersnd
o m = e waEr I:Ti'r S
teilgenomme rWartumngen a5
- o 2y erfilien? Erogramm?
Speamansrho  1I_7_Unterstiitzung- Wie Ciomrelation Coefficient _=an- - -
seh Erauchien Sie s 380 27 17
einung nach, noc Sig. (2a
H&mﬁmﬁm r g- (2Haled) 02 ar2 261
ngen vorn r
Trainers/n? N 43 42 42
Mittelwersindex Comrelation Coeflicient 160 A4 o |
Sefosteirksamieit L
dem freien Training Sig. (2-tailed) 285 005 082
[Fragen2@ bis 31) M 42 47 42
Mittelwersindex Absichten  Comelation Coefficient 185 300 J2ER
Fragekomplex 27 L
Sig. (2-talled) 215 053 i
M 42 42 42
Mittelwertsindex von Comelation Coeflicient 23 BT 1 |
Mg des Sig. (2-4aled) 181 218 02
Vorteile vor Augen M 41 41 41
MWI_Wichigkest Comelation Coefficient 71 241 T
Sig. (2-aied) 4T 15 25
N 44 44 44
Tagesplan und Interesse Comelation Coefficient 262 45" gL
(Mitielwertsindex) Sig. (2-4aled) 086 00D 017
M 44 44 44
Selbsteinschatzung der Ciomrelation Coefficient 7" 826" 4747
Tﬂgﬁmﬁfﬂm Sig. (2-4aled) 000 000 001
M 44 44 44
Erfahrung Ober die Caorelation Coefficient 136 i [n:] 225
Lebenszeit Sig (2 ' )
iMittelwertsindex) ig- (zied) 302 A 1522
M 42 42 42
Clusterzucrdnung der Comelation Coefficsent -020 15 212
Falle {Hem) A
Sig. (2-ailed) R ] 516 g
N 34 - )
Clusterrusrdnung der Comelation Coefficient - 268 J0BS - 187

Information: Die grau hinterlegten Flachen korrelieren, da sie durch die Berechnung des
Mittelwertsindizes verbunden wurden. Daher resultieren aus diesen Korrelationen keine

weiteren Rickschlisse.
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Comelations

Il_10_B2_ IIIEEEEEIJE_
Inwnefem Imviefa‘ﬁ_
haben Sie haben Sie I_11
das durch das durch iEdenheit-
das das Wie sehr
m Programm waren Sie mit
emeicht bzw. eymescht baw. Iriresr
wie siark ist wie stark ist Teilnahme
=3 es dadurch am
werdndert werandert
wonden 7 7 Fuineden ?
Speamansrho  [I_7_Unterstitzung- Wie  Comelation Coeflicient . . T
ﬂr‘hﬁumage_lﬂ Sie lhrer o 204 160 318
Unterstitzng be: den Sig. (-aied) 201 312 028
Ubungen von Seiten dest
Trainers/in? 41 42 42
Hil‘te%wersindex Comelation Coeficient aiee ARG 185
Sem resen Tramng Sig. (2-taied) 45 ooz 242
[Fragendd bis 31) M 400 41 47
Mittelwersindex Absichten  Comelation Coefficient 345 Aa3T - 154
Fragekomplex 27 Sig. (2-taded) azo 001 an
M 40 41 42
Mittelwertsindex von Comelation Coefficient 155 4817 23a
Mg e e und Sig. (2-taled) M7 ooz 133
Wiorteile vor Augen M A a0 H
MWI_Wichtgkeit Comelation Coefficient JAar 552" 188
Sig. (2-tailed) a2 00D 219
M 42 43 44
Tagesplan und Interssse Caommelation Coefficient - 178 =121 354
(Mififwertsindex) Sig. (2-tailed) 267 438 018
M 42 43
_Srwmhmg der Comelation Coefficient 180 Jn1g G
Ity o Sig. (24alkd) 220 o 000
M 42 43 44
Erfah fber die Comelation Coefficiant 021 -005 07
Erohng, Cor
iMitielwertsinde:x) ig. (2-tzied) 206 870 188
M 40 41 42
Clusterzuondnung der Ciomelation Coefficient - 085 00D L
Falle (Heam) Sig. (2-taied) 605 000 043
M 32 e 4
Clusterruordnung der Commelation Coefficient 060 037 DED

", Comelation is significant at the 0.01 lewsl (24aled).
" Comelation is significant at the 0L0S level (2-tailed).
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Comelations

I_10_C4. I_10 B5_
I_6.2_ 1 Erffahung-
Unterstifzung | Enwarten Sie Inwieferm
- Wie grofl sich won der haben Sie
war dieses WEITERFUH das durch
HfEhzlernisc RN des das
hlende F'n:ggrm
Unterstitzung | dass Sie bhee emeicht bow.
won korperiche wie stark ist
FamiliaFreun Gesundheit es dadurch
deniandersn erhalten oder verandert
Leuten ST weorden ¥
Spearman’srho  [IL7_Unterstiitung- Wie Comelation Coeflicient ) e _
ﬂ 'hﬁud;ga_lﬂ SiE"!IhI'El o ara 350 272
Me nung n br;?:dm Sig. (2-tziled) Ti3 07 L1060
Ubungen von Seiten desfr
Trainers/in? 24 40 4
Mittelwersindex Comelation Coeflicient - 100 4257 30
o e Pt vor Sig. (2-taded) 51 006 078
[FragenZ@ bis 31) M 23 4 a5
Mittelwersindex Absichten  Comelation Cosfficient 3 ciclch 267
Fragekomplex 27 Sig. (2-tailed) 852 011 A21
M 24 40 ]
Mittetwertsindex von Comelation Coefficient 058 168 L1060
E‘MEE unid Sig. (2-taied) JE4 A12 873
Worteile vor Awgen M 29 ot
MWI_Wichtgkest Comelation Coeflicient -27H 150 il
Sig. (2-tailed) 110 385 o2
N 34 40 37
Tagesplan und Interesse Cipmelation Cosficient 166 - 0E2 085
(Miltelwertsindex) Sig. (2aied) 420 542 519
M | 25 40 | w
_Sreq:rstem'nmsdﬁzl.lng der Ciommelation Cosflicient Anar -005 27T
,ﬂﬁmﬂmﬁfﬂ'a M Sig. (2-aied) 042 ars 026
M 25 40 w
Erfah liber die Comelation Coeflicient -
E n.nart o 038 D58 O
{Mittelwertsindex) ig. (2-taled) 433 736 B5E
M ) 38 35
'I!:II_I.Illstg&lE.l_l:lﬁwng der Comelation Cosflicient -20 =187 -
e (Hedm) Sig. (2-4aed) 523 280 082
M 25 H v
Clusterrunrdnung der Commelation Cosflicient 10 - 268 - MG

**. Comelation is significant at the 0.01 lewel (2-taled).
" Comrelation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Comrelations

1 |_BE. L CE1_ |_DE.1_
Erfzhrung- Er@hnungen- ngen-
Wie waren Wie wageen Wie waren
Ihre e Ihre
ERFAHRUNG | ERFAHRUMG | ERFAHRUMG
EN bei den EN bei den EM bed den
riigher sportlichen rilichen
witaten? Skfiwtaten? taten?
Speamansrho |17 _Unterstitzung- Wis Comelation Coefficient ~
sehrbruchien Sie hrer 085 060 11
Unterstitzung bes den Sig. (2-taled) 72 740 BEE
Ubungen von Seiten desft
Trainers/n? 30 3 20
Mittelwersindex Comelation Coefficient 288 - 058 165
o Te T Sig (24aied) 122 788 324
[FragenZd bes 31) N 30 30 30
Mittelwersindex Absichten  Comelation Coefficient 053 =138 - 110
Fragekomplex 27 Sig. (2-aled) 775 ATD BES
M 3 k]| R
Mittelwertsindex won Comelation Coefficient - 183 -, 260 052
N o Btans und Sig. (2-taled) M3 A73 785
Worteile wor Augen .| 20 2 a0
MWI_Wichtighest Comelation Cosfficient - B -.0o7 Aq2"
Sig. (2-aiked) BT bz Do
N A6 47 45
Tagesplan und Interesse Commelation Coefficient - 125 - 100 068
I_Mll'tEh'l'E'l'Ell'H#_'-I:l SIQ I:E-Ehd} .mq' .5% T3
M ]l 2 | 30
%ﬂmng der Comelation Coeficient 76 AT i
|:hli=l'rt1éahve1'lsz'::iex:| Sig. (2-talled) M7 033 12
N 31 z 30
Erfahrung iber die Comelation Cosfficient Ta8™ TB1™ B43™
Lebenszeit Sig (2 ’ ’ ‘
iMitielwertsindex) ig. (2-aied) 000 {000 000
N 51 51 4@
Clusterzuordnung der Comelation Coefficsent 048 =032 AR0™
Falle (Hem) Sig. (2aled) 757 £33 002
N 43 45 47
Clusterzucrdnung der Cipmelation Cosfficient 060 -118 - 100

**_ Correlation is significant at the 0.01 lewel (2+4aled).
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Comelations

; |_AS.
Erfahrung-
Eﬁﬂm Wie waren
witEt vor lhre:
dem ERFAHRUMG
Heimeintritt in iche EM bei den
fimnf ktiwitat 2 wriichen
5y taten?
Speaman’stho 7 Unterstitzung- Wie Ciomelation Coefficsent .
schrbrauchien Selhver A 38 e
e nung I:-';?:den Sig. [2-tailed) 0az 032 J82
Ubungen von Seiten desit
Trainers/in? 43 2 M
Fﬁlitte*weg‘sjndex ) Comelation Coefficient - 232 =202
dem freen Tmh'lr:;“ Sig. (2-abed) 140 20
(FragenZd bis 31) N 43 2
Mittelwersindex Absichten  Comelation Coefficient - 164 -180
Fragekomplex 27 Sig. (2-aied) 203 308
M 43 30
Mithelwertsindex von Ciomelation Cosfficient - 173 - 52
e e s und Sig. (2-taded) 280 085
Worteile vor Augen N 41 28
MW1_Wichbigkeit Comelation Coefficient -2 =210
Sig. (2-taied) JE4 AT
M G2 44 |
Tagesplan und Inferesse Comelation Cosfficient -,208 =224
IMIl'tEh'I'E'l'ElI'ﬂE-I:I SIQ IE—EH} AT4 233
M 44 |
_Srﬂsdlhlng der Caomelation Cosfficient - 168 =167
.jﬁﬁmﬂpffg Sig. (Z1aled) I74 A7
M 44 30
Erfah liner die Comelation Coeficient
E n.nart o 75 242
(Mittehwertsinda:x) ig. (2-1aled) 164 08
M ili] 4
Clusterzuordnung der Ciomelation Cosflicient Aoz iy
Falle {Hem) Sig. (2-taled) 486 013
M 53
Clusterzuordnung der . Comelation Cosfficient 015 0ad

. Comelation is signficant at the 0.01 lewe] (24aled).
" Corelation is significant at the 0L05 level {2-tailed).
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Comelations

e

rel_Armw_ geEnaue
G2 |rdAnw36 | Zuoroung |
Speaman’srho  |1_7_Unterstizung- Wie Cooimelation Coefficient ) -
sehrbriuchien e fhrer 168 102 258
WM&T d!gﬁ r Sig. (Zated] 22 54 77
ngen von Seiten r

Trainers/n? N 43 43 4
Mittelwersindex Ciomelation Coefficient
o . v o 227 0g2 2T
dem fresen Tmnlu g 1. -EH]‘ ,149 .ﬁ;ﬁ .2'1'8
{FragenZ® bis 31) N 42 42 20
Mittelwersindex Absichten  Comelation Cosflicient [i’F] - 078 ATE
Fragekomplex 27 L

Sig. [(2-taiked) NI JE30 248

M 43 43 ey
Mittelwertsindex von Coomelation Coeficient 22 Li-E] - 186
Minelung des Sig. (2-tailed) 448 723 42

orteile wor Augen M 41 41 2

MW Wichtigkest Comelation Coefficient 135 - 132 a2

Sig. (2-taied) 205 a7 303

N A2 a2 4
Tagesplan und Inferesse Comelation Coefficient 021 5T - 27T
(Mittelwertsindex) Sig. (2-taied) 882 715 238

M 44 24 20
Sefiosteinschitzung der Ciomelation Cosfficient J1BE a7 A
e S aramm  sig. (24mied) 28 200 A70

M 44 L4 20
Erfahrung Uber die Comelation Coeficient 056 &7 1,000
Mitevertsindex) Sig. (2-ailed) 850 708

M G5 a5 2L
Clusterrucednung der Caomelation Coefficient - 061 -138 228
Falle (Heam) Sig. (2-aied) 867 330 187

M 53 53 35
Clusterzuordnung der Ciomelation Coefficient -, 135 041 - 085

**. Correlation is signficant at the 0.01 level (2-taled).
" Comelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

Erfzhrung
iber die
Lebenszeit Clusterzuordn | Clu mmdn
[Mittedwertsin ung der Falle ma Fall=
dex) {Heim} ENSION |
Speaman’srho 113 Tednahme- Wie Sig. (2+a
r haben Sie das g (Fai=d) 483 18 R
dhl, dass Sie M
ausreichend am ... 42 bt | an
I_18 Mot Wie Ciomelation Cosflicient s 12 - 187
motienend war fur Sie Sia (743 ' -
das P m? ig. (2-taied) 152 228 Ara
N 42 M 0
II 20 B15 Comelation Cosfficient
dm t nﬁ'ﬁﬁe-m o JHE 224 a4
r‘l die ETE- es innen | Slg I_E-Ekd} |?E? jm B
EEIER“F&HHUMG des M 30 13 27
I1_25_B4 Krankheit- Wie Comelation Cosfficient
stark werden Sie 000 JBE D0
folgende Hindemisse
voraussichtlich Sig. [2-taied)
zukiinftiguom weiteran BT 21 1,000
selbststandigen
e ek Tl oder
Sie s nk fiihlen 56 47 42
Sie mide smd.
|l 26 A2 Arsthesuch- Commelation Cosfficient
Eﬁeﬁmm—hﬁﬁb in 014 -084 112
en letzien anen [T
folgende Hindem sse Sig. (2-taied) 420 a7 547
vorm Training ab: wenn
Sie ginen | 44 %5 21
1_3_2wWioche- Wie Comelation Cosfficient
sicher sind Sie sich, dass o ~031 207 118
Sebatangg das Sig. (2-4aied) 251 248 550
Tmlnqu’wertﬁﬁiren M 0 el
I_4_1ZMonate- Wie Commelation Cosfficient m7 O7a
leher sind Sie sich, dass . ' ’
Sie das Tmnng fur die Sig. (2-tailed) 010 JB61
nachsten 12 Monate
durchfiihren? N 40 3

**. Coerelation is significant at the 0.01 lewel (2-4taled).
*_ Comelation is significant at the 0U05 level (2-tailed).
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Comelations

Selbsteinsch
3 der
Teiln
T am
und =
Lo (Mittebmertsin M
_ _ Wichtigheit dex) dex)
Speaman'srho  1_12_Teidnahme- Wie Sig. (24a
P r haben Sie das 9. (2-aled) 15 00D D00
Gefiihl, dass Sie M
ausreichend am 44 44 44
118 | Mmm 'lgl'e Comelation Coefficent a3 50 AT4
das P'rag-cmm"-' = Sig. (2-taked) J25 017 001
M 44 44 44
Il_20_B15 Comelation Coefficsent B
wa;‘efﬁmj hI'.ﬂE' ,353 ,n?“- it
wichtig ist es lhnen jetzt Sig. (243
WETTERFOMRUNG o B o o =
_Programms. = N 41 41 41
128 B4 Krankheit- Wie Comelation Coefficient
sfark Werden Sie - 084 o1z -238
folgends Hindemisse
voraussichtlich Sig. (2-taded)
Zukitiguom weiteren 401 44 130
selbststandigen
Tmlm kmnﬁ.lﬂhl :rdEI N
e si en
jIEI'I'lLI sl 56 4@ 40
Il 26 _A2 Armthesuch- Comelation Coeficent .
:;!ﬁe Fﬁjﬁﬁﬂb in - 212 - 130 - 303
en letzten aren .
folgends Hindemisse Sig. (Z-aied) 15R A2 45
wom Training ab: wenn
Sie einen M 46 44 44
11_3_Z2x\Woche- Wie Comelation Coefficient
mﬂfﬁwd Sie sich, dass 222 oD 2
Sie oche Sig. (21a
_SI_-EthISHUjI% g (Z-aled) 15T 708 0a2
Sl N 42 42 42
III 4 12Mmat|=_- Wie Comelation Coefficient -
sﬂier sind Sie sich, dass o 281 272 A7
Sie das Traning fur die Sig. (2-taied) 72 ne2 005
na 2 Monate M
durchfiihren? 42 42 42

**. Comelation is significant at the 0.01 level (2-4aled).
*_ Correlation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

Mittebeersind
L=+ Mittebwertsind
Selbsheerksa B WON
mkeit wor dem Mitteil des
freien Mittehwersing b
F Traine FE: Absichien “E;tEE‘ﬂ'd
| 5 ragekom vor
i1 ki fugen
Speaman’srho  |I_13_Tednahme- Wis Sig. [2-tailed)
sehr haben Sie das 005 053 218
Gefihl, dass Sie N
ausreichend am 42 42 41
118 Mot Wie Ciomelation Coefficient 784 ] 04
motvierend war fur Sie Sig. (243 ) 2
das F'rwm‘? I3 1= hld]' .UﬁE .I:IEEi Da2
M 42 42 41
Il 20 Bi16 Cipmelation Coefficient . -
Wertﬁ'ﬁirunq Wifie o A3 47 S0E
;udghg ist es lhnen jeizt Sig. (2-taled) 035 68 004
WEITERFUHRUNG d
_ Programms. = N 41 # a1
126 _B4 Hrankheit- Wie Ciomelation Coefficient
stark werden Sie 11 -0BD -070
fdgendeﬂl{_—lrhrﬁanrsse
VOrauss Sig. (21a
Zukiindtigvom weiteren g (2-aded) AD5 526 7O
selbsistandigen
K e s N
Sies n e 40 40 40
Sie mide sind.
Il 26 A2 Arrthesuch- Ciomelation Coefficient . . .
'&ﬁe ;;Em—hﬁﬁb in - 302 -.338 =330
en letzien anen o
folgende Hindemisse Sig. (2-aled) 18 07 s
u'umeJnlng ab: wenn
Sie einem N 42 43 41
I3 ZxWoche- Wie Ciomelation Coefficient - . .
sicher sind Sie sich, dass o &0 340 =
:Ehgtmwl:-:fae das Sig. (2-tailed) 000 000 N
i A N 42 42 a1
Il 4 12Monate- Wie Ciomelation Coefficient » -
Ela'herilnd Sie sich, dass o 856 42 230
Sie das Tl?znhr;g fur die Sig. (2-taied) .ooo 0D 149
achsien onate
durchfuhren? N 42 42 41

", Comrelation is signficant at the 0.01 lewel (24aled).
" Comrelation is significant at the 0LD5 level {2-tailed).
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Comelations

m_r_
Un
m_3 2x |1l - Wie s=hr
Wioche- Wie 4 12Monate- | brauchien Sie
sicher sind g sicher Ihrer H-EII'I.I];
EhEs s |
ie 2 ass Sie
selbststandig Training fir ﬂ?ﬁdﬁ-‘“
das Traming die nachsten Ubungen ven
weierflihren 12 Monate Seiten desir
konnen? durchfihren? Tramersin?
Speaman’srho 113 Tednahme Wis Sig. (2-aied)
sehr haben Sie das S0 001 oz
Gefiihl, dass Sie M
ausreichend am 42 42 43
118 Motivi Wie Caomelation Coefficient 243 341" _iTE
motierend war fur Sie Siq. [(4z
das Programm? ig. (2-tabed) J22 a7 i |
N
Il 20 B15 Caomelation Coefficient . .
Weterinting. W = - =
wichtig ist es lhnen jetzt Siq. (2t
e ERFOHRUNG B e e o
_Programms. = N 41 4 41
I_25_B4_Krankheit- Wie Comelation Cosflicient
stark werden Sie 024 Aor - 058
folgende Hindemisse
woraussichilich Sig. (Maied)
Zukitigyom weiteren 54 A1 TXE
selbststandigen
Tmlm kra hfuhl :rder N
e s n &n
jIE midde smd 40 40 40
Il 26 A2 Arrthesuch- Caomelation Coefficient - . .
".QWE Iﬂam—hﬁﬁb in -, 304 - 40 . 2.1
en letzien aten L
folgende Hindemisse Sig. (2aled) i3l 028 JO2E
wom Training ab: wenn N
Sieginen
haoen 42 42 43
H_3_Zx¥Woche- Wie Comelation Coeflicient - .
mﬂt&rﬁwd Sie sich, dass 1.000 .7E0 -258
Sie Sig. (21a
__r,reqhﬂm,% g (2Haled) 000 oe
Brine N 42 42 42
III -1 12M1:n1|=_- Wie Comelation Coeflicient - - ER4-
sighér sind Sie sich, dass o 780 1,000 54
Sie das Traning fr die Sig. (2-tmied) 000 000
nachsten 12 Monate M
durchfithren? 42 vl 42

", Comelabion s significant at the 0.01 lewsl (24aled).
*_ Comelation is significant at the 0005 level (2-tailed).
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Comelations

Il_26 B4
Fheit-
Wie stark
wenden Sie
fi de
Hindemisss I_28 AZ
voraussichific Arzthesy
h Wie stark
Zultinftigvom higlten Sie in
weitersn den letzten 12
120 B15 seloststandig Monaten
Wenerfihrnuing &n wende
'n'l"re-vnmtg Trainingabhal Hindemsse
st es |hnen ten: wenn Sie vom Trainmng
et=t fir dig sich krank ah: wenn Sie
L RFLH fiihlen oder einen
RUNG des Sie mide
Prograrnimes. sind. haben.
Speamansrho ] 15555:%?&?.3?% Sig. [2-taied) 712 338 oE
(zefihl, dass Sie M
ausreichend am 41 40 44
II_15_Motivi Wie Comelation Cosfficient 222 -.200 -2
mizivierend war fur Se Sig. (243 -
das Programm? ig. (2-aied) 183 218 RS
M 41 40 44
20 B15 Comelation Cosflicient .
Weitersinriing- Wie. 1,000 g5 -3z
mﬁd&pg ist es lhnen jetzt Sig. [(2-tabed) A2 034
= | J
WEITERFUHRUMNG d
Il_25 B4_FKrankhsit- Wie Comelation Cosfficient
sfark Weerden Sie 085 1,000 22
folgende Hindemisse
voraussichtlich Sig. (2aied)
zukiftigvom weiteren 302 g8
se|bststandigen
Tmlm kra hfljl:'lilﬂ-ll:rrlliﬂ' M
ie s n £
jIE milide sind. 40 = 40
Il 25 A2 Arzthesuch- Comelation Cosfficient .
;WE ﬁhm—h%ﬁb in -.332 222 1,000
en letzten aen [T
folgende Hindemisse Sig. {2taled) 34 188
worm Training ab: wenn
Sie einen Arrthesuch M 41 40 45
haben
I_3_2xWoche- Wie Comelation Coefficient . -
mﬂgﬁilnd Sie sich, dass 308 024 - 384
Sie Sig. (2=
_srdhstml g (Haied) 018 B84 010
g vt N 41 40 42
III -1 12Hmate— Wie Comelation Cosflicient - 340
sicher sind Sie sich, dass L 280 A07 340
Sie das Traming far die Sig. (2-tailed) 76 F11 S8
na 2 Monate M
durchfiihren? 41 40 42

", Comelation is signfficant at the 0.01 levs (2-4alad).
" Comrelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

_13_
Teilnahme-
Wie sehr
haben Sie
_12 das Gefihl
Regeimalligk dass Sie
reauimat : 16
malkig am I_16_
haben Sie Programm Motwmerung-
lhrer Meinung | telgenomme Wi
nach am n hab=en, um rmitiviersnd
Prwlgm m c e 'HE'ETIIEIE
teiligenomme nwariungen as
n? Zu erfiillen? Programm?
Speamansrho 113 Tednahme- Wie Sig. [2-tailed)
s=hr Raben Sie das am 000
Gefiihl, dass Sie M
ausreichend am ... 44 44 44
11_15_Modivi Wie Comelation Coefficient 244" 53T 1,000
mtnierend war fur Sie Sin. [9-ta
das Programm? ig. (2-aled) 22 000
M 44 44 44
Il 20 B15 Comelation Cosfficient
WTEteRinring- Wie o 280 ] 222
;u_L'lrddﬂE tstnfs. hnen jetzt Sig. (2-tailed) 066 712 483
WEIMTERFUHRUNG d
_Programms. = N 4 41 41
Il_26 B4 Krankheit-Wie — Comelation Cosflicient
sfark werden Sie -314° - 155 200
folgende Hindemisse
woraussichtich _ Sig. (2-taied)
Zuktiinftiguomn weiteren 8 338 el [
selbststandigen
Traini alten: wenn M
Sie sigh krank fihlen oder 40 A0 40
Sie mide s
Il 25 A2 Arsthesuch- Comelation Coefficient
::FE %m}ﬁmﬁg -, 267 =181 - 226
en letzien a —
folgende Hindemisse Sig. (2Haled) 080 215 141
wom Training ab: wenn N
ﬁIE ginen Arstheswuch 44 a4 “"
1_3_3wWoche- Wie Comelation Coefficient .
S snd Sie sch, dass 100 31 242
Sie nche Sig. (21a
elbststandig das g (2-tzied) 527 040 22
P N 42 4 42
_4_12Monate- Wie Caomelation Coefficient - .
SEha sind Se sich, dass | 244 458 Sl
Sie das Traming fir die Sig. (2-tailed) 118 Rilij] i
na Monate M
durchfiihren? 42 42 42

", Comelation is signficant at the 0.01 level {2+taled).
" Corelation is significant at the 005 lewel (2-tailed).

153



Comelaions

ERafing | Eafrng
Inwisfem Imuiefaﬂg-
haben Sie haben Sie I
das durch das. durch iedenheit-
das . das Wieadr .
m =] wairen Sie mit
EEFTE%T. aTEH'rtmg oaw. Ihires
wie stark ist wie stark ist Teilnahme
es dadurch es dadurch am
va:ll-je%'t 'n'E'lEﬂEHE':_!I't F'n:ng:r;r;
Speamman’s rho 113 Tednahme- Y¥WWis Sig. [2a
P sehr haben Sie das g (Hated] 61 g3 00z
Gefihl, dass Sie M
ausreichend am ... 49 43 44
116 _Modivi Wie Caomelation Cosfficient M7 T 310"
o Programmg 05 Sig (243 114 163 040
N 42 43 44
Il 20 B15 Comelation Coefficient - - .
Weitarihiiing- Wie. o AT0 Fod 22T
jocnigistesinenjet  Sig. (2aled) 003 000 037
EEIEHWEJ&HHUHG des M - 0 »
II_26_B4_Hrankhsit- Wie Comelation Cosflicient
stark werden Sie - 120 -.008 -.02a
folgende Hindemisse:
voraussichtlich Sig. (2-tailed)
Zukimitiguom weiteren 474 BE1 812
selbststandigen
K i er N
Sies n &n a8 0 40
Sie mide sind.
Il 26 A2 Arzthesuch- Comelation Cosfiicient .
:.Ij“ﬁe me—h%mie in -.340 -.263 - 160
en letzien aten -
folgende Hindemisse g (2ated] 23 i 208
vom Training ab: wenn N
Sieginen
haben 42 43 44
3 _2x¥Woche- Wie Comelation Coeflicent u
sicher sind Sie sich, dass 310 4a9 Py
;ﬁwﬁﬁﬁ Sig. (2-taled) 051 o0t -
kennen? N 40 41 42
4 12Monate- Wie Caomelation Coefficient . .
Sthersind Seschdass oL o 324 383 87
Sie das Traming fir die -l
ﬁ. I b 3 1 1 ]
durchfiihren? M 40 41 4z

** Cormelation is signficant at the 0.01 levs] (2-taled).
" Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Comelations

10 C4. I_10 BS_
I_6.2_ 1 ng-
Unterstitzung | Erwarten Se Invsieferm
- Wie grol sich von der haben Sie
war dieses WEITERFUH das dunch
|_f|eml-l§fmr:li5: RIUNG des das
e Programms
Unierstitzung dass Sie e emsicht bow.
W korpediche wie stark ist
Familiz/Freun Gesundheit es dadurch
deniandersn erhalten cder werdndent
Leuten verbessem. worden?
Speamansrho |13 Tednahme- Wie Sig. [2-tailed)
r haben Sie das =1 BEZ 52
(Gefihl, dass Sie M
ausreichend am 25 40 kT
N_16_Motivi Wie Comelation Coeficient 151
d'aﬁ""ﬁw"'“‘"jmq U3e gig (2mied) a7
M 25
Il_20 B15 Comelation Coefficient 7o
Weﬂﬁ'ﬁirl.lnq Wiie o :
rld'l‘tlg ist es lhnen jetzt Sig. (2-tailed) 26
WEITERFUHRUNG des M
_Programms. -
|I_25 B4 FKrankheit- Wie  Comelation Cosfficient
sfark werden Sie - 313
fdgende%ﬁ&anrsse
VOraLss Sig. (24a
Zukinftiguorm weiteren g (aied] 086 B bE3,
selbststandigen
o kmaﬁ:lhl ndet N
Sies n en | a8 a3
Sie mide sind
Il_25 A2 Amtbesuch- Comelation Coefficient .
;ﬁe ;’:Em-h%mﬁ in - 287 - 383 -.274
en letzien ahen -
folgende Hindem sse Sig. (2-aied) 205 015 100
l.mmeJnlng ab wenn
Sl einen M 26 ) 37
I_3_2x\Woche- Wie Comelation Coefficient -
sicher sind Sie sich, dass o D4 AT3 213
ity das Sig. (2aied) 843 i 218
Ti weiterfihren
IEII'III'Q’ M 23
I_4_12Monate- Wie Comelation Coefficient - 154
sicher sind Sie sich, dass o )
Sie das Traning fiir die Sig. (Haied) 483
nachsten 12 Monate
durchfiihren? N 23
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Comrelations

1 Erﬁhru Enf'ﬂEE'L oung
ngern- -
ﬁ".l‘iewa‘erE Wie waé‘een Wie wangren
Ihre e Ihre:
ERFAHRUNG | ERFAHRUMG | ERFAHRUMG
EM bei den EM bei den EM bei den
rHichen sportichen rtlichen
ktwitaten? Sktivitaten? taten?
Speamansrho 113 _Teinahme- Wie Sig. (2=
P r Raben Sie das g (2aiss] A8 re 124
GEfuhI dass Sie M
Ausreichend am 31 Iz a0
1I_16 Meotivi - Wie Comelation Coefficient Eira i et ol
e Praoramms == sig. (24aked) 20 a4e o3
M 31 32 20
Il 20 B15 Comelation Coefficient
Weitarsinming- Wie 078 -083 13
m-:hhg ist es lhnen jetzt Sig. (2-taied) RGO 7E3 F4E
WEITEHFUHHUHG d
_Programms. = N 20 20 20
Il 26 B4 Krankheit- Wie Comelation Coefficient
stark werden Sie A7 004 130
fdgenl:‘nebl*-_llhr_&emtsse
WOraUss ) Sig. (2=
Zukinftiguom weiteren 8 Zhaled) 273 BBD A0
selbststandigen
TﬁinE&h#ﬂeg: wenn M
Sie sich krank fiihlen oder 43 43 44
Sie mide sind.
Il 26 A2 Arzthesych- Caorelation Coeficent
:;ﬁe me—h%ﬁb in 204 32 2
en letzten arsn [
folgende Hindemisse Sig. (2-taied) a7 458 JB0G
l.l'lJmTIEII'III'ﬂ ab: wenn N
Sie einen Arzthesuch
haben 33 - az
H_3 ZxWoche- Wie Comelation Coefficient
sichet sind Sie sich, dass 23 -frE 0
_;";hﬁfgwwt'“f‘;das Sig. (2-aled) 218 fa2 858
praming W= N 30 0 0
Il_4_12Monate- Wie Caorelation Coeficent -
sicher sind Sie sich, dass o 264 036 144
Jmt:;-'?;ﬂg far die Sig. (2Haied) 158 BEZ 448
onate
durchiiiren? N 30 30 a0

. Commelation is signficant at the 0.01 level [2-4aled).
" Comrelation is significant at the 005 level (2-tiled).
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Comelations

1 £
ru
Sportliche Wie warer?-
iwitat vor |hre
dem ERFAHRUMNG
Heimeintnitt in iche EM bei den
fnf ktivitat 2 rdichen
Engets Sruppen tEen?
Speamansrho  [_13_Teinahme- Wie Sig. (2-taied)
sehr haben Sie das ST 028 a2z
(3efiihl, da=s Sie N
ausreichend am 44 30 a5
IL_15_Mofivi - Wi Comelation Cosfficient 065 DB5 28T
e Froars (525 5ig (24aieq) 585 58 004
N 44 ki)
Il_20_B15 Comelation Cosfficient .
Weiters _ﬂﬁl- Wie. o -2BB -433 iz
mddiE tst?s- hnen jetzt Sig. (2tailed) 06R 021 s,
WEITERFUHRUNG d
_ Programms. = N 4 28 2
|I_26_B4_Hrankhsit- Wie  Comelation Cosflicient N N
stark wenden Sie -414 - 457 001
fdgendeé—_lén&anisse
VOraUES ) Sig. (24a
Zukinftigworm weiteren 9 (Haled) 001 iz R
selbstsiandigen
S Tk T bt N
Sie s n en ] 40 48
Sie mide sivd.
Il_26_A2 Arsthesuch- Comelation Cosfficent
léﬁe fﬁam—h%ﬁb in - 188 08 -7
&n letzten aren o
folgende Hindemisse Sig. (2-taied) 207 &12 50
vorm Training ab: wenn N
Sie einen
haben 46 2 w
II_3_2ZxWoche- Wie Comelation Cosfficent
schar sind Sie sch, dass ~HeE -oe ~0re
-JrIEhEIﬁWDETQEdES Sig. [2-tmiled) 5B T40 BRE
Training weteriinre N 42 20 £}
IlI_4_12Monate- Wie Comelation Cosfficent . -
sicher sind Sie sich, dass . 258 23 e
Sie das Tmh;g fr die Sig. (2-aled) 103 228 arz
onate
Surchiuhren? N 42 2 1

**_ Comrelabion is signfficant at the 0.01 level (24aled).
" Comrelation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Comrelations

E.Emlil:he
el A geEnaue
g 12 red Anw 3 6 Zuordnung.
Speamansrho |13 Tednahme- Wie Sig. (24a
P r haben Sie das g (2aisd] 935 793 A6
Gefiihl, dass Sie N
Ausrmichend am 44 44 20
118 Motivi Wie Comelation Coefficent - 034 - 143 M3
motivienend war fur Sie Sig. (243
das Frogramm? ig. [2-tailed) 827 733 g7
M 44 4 20
I 20 B15_ Ciomelation Coefficient .
wdm ik "ﬁ'h"'"'ie. 386 ]| -0az2
wi ist es lhnen jetzt Sig. (24a
T.l".IEI'I'EHFL.IHFl'.Jr\.IEJn|:| &= o - =
Brorames. = N 41 41 20
|25 B4 Krankheit- Wie Ciomelation Coefficient
siark wenden Sie - 080 -242 235
folgende Hindemisse
voraussichtlich Sig. (2-aied)
Zukiinftiguom weiteren 501 08 196
selhstslzr:llge
o kra kfuhl :-dH M
Sie =i n &n
Sie mide simd. o8 8 32
Il 26 A2 Arrthecuch- Comelation Coefficient
:;"TI'E Fam—h%ﬁb in -, 280 -229 Aoz
en letzten arsn [
folgende Hindemisse Sig. (2-taied) 051 124 53
l.n:lmenlng ab: wenn N
Sie einen
haben 46 4@ 22
1_3_2=\Woche- Wie Caomelation Coefficsent
5|Eh§r wd Sie sich, dass 215 081 070
Sie ZxWoche Sig. (24a
-EF‘H“'“'% g (aied) AT 11 788
Ll N 42 42 20
III -l 12M|:na:& Wie Ciomelation Coefficent
sicher sind Sie sich, dass o 215 049 286
Sie das Traming fur die Sig. (2Hailed) 72 70 222
n
durchfiihren? H 42 42 20

**_ Commelation is signficant at the 0.01 level (24aled).
*_ Comrelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

Summe der
G
tEn
rel_Armwi_ -?F_-"r‘:-I1
12 18 Anwesenden | rel Anw 0 3
Speamansrho 112 Tednahme- Wie Sig. [2-taied)

sehr Raben Sie das 08 513 04D
Gefiihl, dass Sie M
ausrelchend am ... 44 43 44
I1_16_Motivi Wie Comelation Coefficient 111 031 128
w5 sig (24aied) 473 545 420

N 44 43 44
LITE'G_E”E_n?H e Ciomrelation Coefficient 120 414™ 423
Pﬂﬁf 'St-fs- nenjetrt  Sig. (2tailed) 454 008 4
'EUEI'I'EHFJHHUHG des M 41 a "

ﬂ e
128 B4 HKrankheit- Wie Ciomelation Coeflicient
shark werden Sie - 171 =132 055
folgende Hindemisse
woraussichtlich Sig. (2-tailed)
Zukinftiguorn weiteren JBE 328 ara
selbsistandigen
Traini alten: wenn M
Sie sich krank fihlen oder 58 57 ]
Sie miide sind.
125 A2 Arsthesuch- Comelation Cosfficient . -
:;ﬁe me‘h%mie in - 303 -8 - 108
en letzien aten -

folgende Hindem sse Sig. (2-ailed) o1 {008 472
E:.Iﬂ'lTIT:I'I'IiI'g ab: wenn N
ﬁIE ginen 46 45 28
HI_3_2xWoche- Wie Comelation Cosfficient
scher sind Sie sch, dass 260 285 10
e e Sig. (Haied) 72 o7 430
i wellerfuhrer N 42 41 42
H_4_12Monate- Wie Comelation Cosfficient
sighaF sind Sie sich, dass 285 23 000
Sie das Traming fir die Sig. (2-tailed) 067 Rk 097
niachsien 12 Monate
durchfiihren? N 43 41 437

** Cormelation is signficant at the 0.01 leval (24aled).
" Comrelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

Salbsteinsch
Teilnahme
T|:| n am
un e
MW (Mitiziwertsin {hmn
Wichtighsit dex) dex)
Speamansrho  |_D5.1_Erfatrungen-W.., M AF A i)
|_8.2_Unterstiizung- Wie Comelation Coeflicient ) .
l.'EﬂdEwa_l !ighs?s o 27D 166 AT
Ulr:ltevlsr.l;.'rﬁlzl.q; won Sig. (2-aked) 110 428 4z
o eniander N % 2 2
I1_10_C4.1 Erwartung- Comelation Coeflicient - -
A - - .
85 Sig (a3
Eﬁrpeg e &= = o &7
e Gesundheit
erhialten oder verbessam. N 40 40 40
Il_10_B5_ Erfahmmng- Ciomelation Coeficient .
m?n'f'm Sie das 358 [Es A7
as Programm i, (2
b e | @ EE Sl
es dadurch ve M
worden? ar aw ar
I_10_B8 Erfahmmng- Comelation Coeflicient B _
m?n"haben&edaa o 331 A7 10
Erredﬁrt%w wie stark ist Sig. (2-aked) 032 257 2
worden? - N 42 42 42
I_10 B12_Erahmng- Comelation Coeflicient - _
mim Faben Sie das Ha2 Jg21 Dig
as Programm Sig. (243
emeicht bzw. Wie stark ist 'g- (2-taked) 000 438 e
es dadurch verandert M
worden? 43
[T Zufiegenheit. Wi Comelation Cosficert 188
WEInen it .
Teiinahme am Frogramm 519 (2-taied) 218
zufrieden? M 44
1112 | rridZaghi=it- Comelation Coeflicient
Wie malig haben o a7
Sie [hrer Memng nach Sig. [2-ailed) 4T
am
tﬂlgemmmen'?' N 44
I_13_Teidnahme- ¥ie Ciomelation Coeficient

suhr Faben Sie das |,

241

**, Comrelation is signfficant at the 0.01 level {2+taled).
" Comrelation is significant at the 005 lewel (2-tailed).
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Comrelations

Mittedwrersingd
=+ M'rlrelm'lsind
Selbsteerksa
mikeit wor dem Mitte |I de-s
[ | S
rain & n Iis un
[Fi i5 | Fragskom Vortels vor
) 31} 27 piex Augen
Speamman’srho  |_D5.1_Erfahrungen-W... N 30 31 30
|_8.2 Unterstiizung- Wie  Comelation Coeflicient
ol it asses = 100 013 052
indemis: fehlende Sig. (2-a
Linterstitzung ven g (Zai=d) 851 ReLo) T4
Eamie.’FrEtn:lem‘aru:lerE M 23 24 25
Il 10_C4.1 Enmart Comelation Cosflicient - .
iy oo
=] Sig. (2-a
Frogramms dass Sie lhre 9. (Haled) 006 o1 312
hm'peﬂmnedelﬁi-esunl:lﬂt _ M 40 40 -
[I_10_B5 Erfahmmng- Comelation Cosflicient
m%m'f'm-m Sie das 301 267 Ao
a5 = Sig. (24a
em=icht bew. wie stark ist g (FHated) 070 A2 Ar3
&5 da:lI_IIJI{Ei'I werandert M a5 - 2
[I_10 B9 Erfahnng- Comelation Cosflicient . .
Mﬂn—hﬁﬂ Sie das 218 246 185
as ramimi iq. [2-
ermzicht bew, wie stark ist Sig. (2Hated) JHG n2g AT
es daj#{m verandert M 40 - 22
I_10 B12_Erfghmng Ciormelation Coefficent a - -
Foiefem Fben S d3s 466 403 481
s ramimi Sin. (43
erzicht bew, wie stark ist 'g. (2-taded) 02 001 .oz
e N 41 41 40
IL 11 _Zuriegenheit. Wie  Cormelaton Cosficent 185 154 090
S am Programm  Sig. (2-4aled) 242 a3 133
Zufmeden? M 42 42 41
Il_12_| rraRighsit- Comelation Cosflicient
e Ir 'gﬂrgfen o 168 105 213
Sie [hrer Menung nach Sig. (2-taied) IBA 215 4B
am Programm N
teilgenommen? 42 42 41
I1_13_Tednahme- ¥Wie Ciormelation Coefficent -
gahi faben Sie das ... AM 300 187

**_ Comelation is significant at the 0.01 level (24alad).
*_ Comelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

m_r_
Un
3 2x 1_ - Wie s=hr
Wodhe- Wie 4 12Monate- | brauchten Sie
sicher sind Wie sicher Ihrer Meimung
Soe e | el
ie =3 3ss Sie n
selbststandig Training fir . beiden
das Traming die nachsten Ubungen won
weiterfihren 12 Monate Seiten desit
konnen? durchfihren? Trainersin?
Speamansrho  I_D51_Efahrungen-W... N 30 i an
I_82 Unterstiizung- Wie — Comelation Coeflicient - -
Eﬂ.jeu dfﬁhs?s o 4 5 072
E',:‘m,i,i';i;,m E'm'dew Sig. (2-tailed) 843 483 Ti3
amilie/Freunden/andere
n 23 23 24
1110 C4.1_Eneart Comelation Coefficient - o .
&5 g, [2-
Pr s s SEiEEI‘_I're Sig. (2-taied) 002 008 T
kirperfiche Gesundheit
erhalten oder verbessem. N 40 40 40
I_10_B5 Erfahmmng- Comelation Coefficient . _
iwfem hgben Siedas 213 300 278
Enekﬂ'rta:nv. wie stark ist Sl (Z4aied) 218 018 100
es dal:lrll.l':l:m verandert M a5 a5 2
I_10 B3 Erfa Comelation Coefficient .
ﬁgﬁh&;‘;ﬂ;ﬁ o 310 324 ~204
Ermescit bew, e stark ist Sig- (Haded) 051 041 201
es da:lr-;._'[m verandert M 40 4 41
110 _B12_Erfahmng- Comelation Coeficient w . _
IrwisTem hiaben Sie das o 400 383 180
et e e sk s - (1abed) 001 011 a2
dadurch verandert
worden? N 41 41 a2
11 Ii_'.r_"ufriaggnhgi'tl-hWE Ciomelation Cosfficient 220 AET - 318
Waren it L
Teinahme am Programm 518 (24aied) 144 2% me
2ufmeden? M 42 42 43
Il_12 | rd Bighsit- Comelation Coefficient o
Wie 3fig ht o .1o0 244 380
Sie [hrer Meinung nach Sig. (2-taied) 527 118 o2
am Programm
teilgencmmen’? N 42 42 43
I_13_Teidnahme- ¥Wie Ciowrelation Coefficient a1 P e

sahr haben Sie dag

**. Correlafion is significant at the 0.01 level (2-taled).
" Cormelation is significant at the 0L05 level (2-tailed).
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Comelations

Il 26 B4
Hrankhet
¥Wie stark
werden Sie
fi de
Hindemisse [I_28 AZ
voraussichific Arzibesy
h Wi stark
Zukinftiguom higften Sie in
Weiteren den letzien 12
120 B15_ seloststandig Monaten
Wigtberfuhnung &n %ende
- Wie 'r.m:hug Trainingabhal Hindemsse
st es lhnen ten: wenn Sie vom Training
'll'EITIEL' dig sich ki > wenn e
fiihlen oder ginen
RUNG -:Ies Sie milde
P rograrmims. sind. halben.
Speamansrho  |_D51_Edabrungen-W... M 30 44 vy
|_8.2 Unterstizung- Wie  Comelation Coefficient . .
Eﬂ.jeu ”%Eﬁ?;m o ara 313 25T
E',:‘mi"‘,,:’:m' rgwn Sig (ZHaied) 726 085 205
armifie/Frevnden/andens M
n Lewten 22 L 26
Il_10_C4.1_ Erwartung- Comelation Coefficient - _ ape
&I‘I‘EHFIE:].IHE:EPNG d g = o= =
&5 i, [
Eume smens ass S e Sig. (2-taied) 007 B41 15
e Gesundheit
erhalien oder verbessam. N 38 38 40
I_10_B5 Erfahmang- Ciowrelation Coefficient
ﬂg‘n‘hﬂmﬂ Sie das 170 -004 -274
3= Programimi i, (2
ermeicht bew. Wie stark st Sig. (2-aded) 335 B3 100
es daﬂrll.ll;l:m verandert M o a3 a7
II_10 B9 Erfahmng- Comelation Coefficient o _ e
mgn—hd:en Sie das AT0 A2 e
as Programm i, (2
Erredﬁrtﬁw wie stark ist Sig- (Haled) 003 474 3
£s dadurch verandert N 30 3g 42
Il_10 B12 Erfahrun Ciowrelation Coefficient .
mﬂ erm Fben Sie s So4 -.008 - 263
as ranimi Sig. (23
Erreﬁrtbr;‘w. wie stark ist 'g- (2-aied) .000 et .0es
e VErEncet M 40 0 23
1l Ii_Zufﬁaggnrg'rtl-hWre Corelation Coeficient a7 -n3g - 180
WEnen it .
Teinatme am Programm 516 (2mbed) 037 B12 208
aufneden? N 41 40 44
Il 12 maigheit- Comrelation Coefficient - 944" -
malig haben o 200 214 28T
Sie Inrer Me-mng nach Sig. (2-tailed) 066 048 J0ED
am
tﬁlgennmmen'?' M 41 40 44
II_12 Tednahme- ¥ Coarelation Coeflicient 05a 156 _181

sehr haben Sie das |,

**. Comelation is significant at the 0.01 level (2-4alsd).
" Comelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

13 _
Teilnahme-
Wie sehr
haben Sie
. | 12114 . dgﬁ Gefihl,
epeima ass Sie
Eft-W'EE ausneschend
regelmalig am I_16
haben Sie Programm Motivierung-
lhrer Meinung | tedgenomme Wie
am n haben, um rmctivierend
o m c e 'HEI'ETLIEE
12 Orme MAartungen as
n? Zu erfillen? Programm?
Speaman’'stho | DE.1_Erfahrungen- W M 30 i 20
|_8.2_Unterstitzung- Wie Comelation Coefiicient -

ol war dieses o 542 il 51
§ frlenies: fehiende: Sig. (2-tailed) 05 g7 471
Farnfie/Freunden/anders M
n Leuten 25 25 25
Il_10_C4.1_Enwartung- Comelation Coeficient
T ey - - =

5 Sig. (2-a

Programms gass Si Ire 'g- (Zaled) 554 oeo 580
kirperiiche Gesundhsit

erhiaften oder verbessem. N 40 40 40
1I_10_B5 Erfahmang- Comelation Coeflicient

MEdm"hd:Eﬂ Sie das 282 320 304

as Programm i, [2-

Erredﬁrt%w wne stark ist Sig. (Z1aied) 133 052 J0aT
worden? N a7 14 a7
1I_10_B2 Erfahmng- Comelation Coeflicient

InwicTem haben Sie das o 206 ny 247
E%%w' ekt o (G 101 461 114
worden? N 42 42 42
Il_10 B12 Esfahmun Comelation Coeficient
m?n haben Eie%l—as. 00 054 217

as Programm Sig. (23
Erredﬁrt%w wie stark ist ig- (24aied) il B} | 183
worden? M 43 4 43
1l II_Eufﬁaggnhgitl-hWE Comelation Coeficient 204 5E" 30
WEInET it L

TEiIFLaI'mE am Programm 59 (2-taled) 183 02 040
zufmeden? M 44 44 44
112 | maBigheit- Comelation Coeflicient - :
e g haben o 1,000 282 244
Sie [hrer Meinung nach Sig. (2-ailed) o1 o
am Programm

teilgenommmen? N 44 44 44
113 _Teinahme- Wie Ciomelation Coeflicient ag0" 1.000 537

sahr Raben Sie das

. Comelation is signficant at the 0.01 level (2-4aled)
*_ Correlation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comrelations

Il_10_B2_ IIIEE_};]EEI.]IE_
Inwiefizm Imvieferﬁ_
haben Sie haben Sie I_1
das durch das durch Zufriedenheit-
das . das W’leasdr ]
m T warnen Sie mit
Eﬁr!%. errrggﬂ'rtbzw Ihiresr
wie stark ist wie stark ist Teilnahme
&5 dadunch es dadurch am
'uaa'h:le%'t vaande;t F'mga;nrr;
Speamansrho  |_D5.1_Erfehrungen-W... N 28 28 20
'-Efﬂh?’gsg?”g' Wie  Comelation Coefficent 140 006 T
indemis: fehlends Sig. (-3
Unterstiitzung won g (Haled) J2BE i 233
Eamle.’FrEtn:Ien‘aru:lerE M 2 a5, 25,
1 10 _C4.1_Enmaet Cipmmelation Coefficient - -
e e - “ oo
= Sig. (21
Programms dass S e 9. (2-aied) 000 002 BT
& Gesundheit
I;m'pem oder verbessam. N g 40 A0
I1_10_B5 Efahnng- Ciprmelation Coefficent . -
Mﬁl‘n‘hﬁn Sie das 306 504 057
3= ranmii Sig. (2-a
emeicht bew. wie stark ist g (Haied) T oot e
=13 daj#{m verandert M 26 - a7
[1_10_B9 Erfahnng- Ciomelation Coefficient .
medmw Cis das e o 1,000 S04 R
as TN ig. (&
emeicht bew. wie stark ist g (mi=d] .01 A1
£s da:lrll.l.;m veramndert M 40 4 “
I1_10_B12_Erfahnung- Ciprmelation Coefficent n
Ij"umlﬁ?“ Faben Sie das Rl 1.0:00 Rl
a5 ramim Sig. (21
emeicht bzw. wie stark ist ig. (2-taded) 0m 284
=13 daj#{m verandert M 42 o 4
!azl_zuﬁadpnrgit- Wie Ciomelation Coefficient 150 A&7 1.000
TeilEarma Sy Fnglgl'Er;n Sig. (2-abed) 315 284
Asfmieden? M 47 4 | a4
12| maligheit- Cipmmelation Coefficient 206 oot 0
uﬁem?:-?%ng haben o
Sie [hrer Meinung nach Sig. (2-taied) A0 el qm1
am mim
teilgenommen? N 42 43 44
I1_13_Teidnahme Wi Comrelabion Coefficient -
gahr haben Sie das . 7 054 | 455

. Correlation is signficant at the 0.01 level (2-taled).
*_ Comelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

1l_10_C4. I_10_B5
6.2 1 Erfahmung-
Unterstifzung | Erwarten Sie Inwiefermn
- Wie grofl sich von der haben Sie
war dieses WEITERFUH das durch
I—f|E'|'h:Iemi5: RIUMNG des das
=) Programims ng:tg—m
Unterstitzung | dass Sie e emsicht bow.
won karpediche wie stark ist
FamibaFreun Ze=sundheit es dadurch
dendanderen erhiaklen oder werdndert
Leuten werhessem worden?
Speamman’srho  |_D5.1_Erfshrungen- W N 21 28
I_8.2_Unterstitzun ||I"||1F_l Coomelation Cosfficient
Jrofl War dieses ¥ o 1,000 233 - [Oad
Ulr:1dem_r5 fehlElmﬁ_iIE Sig. (2-tail=d) 285 e
Eamie.’FrE!n:leru‘aru:lerE M 35 o3 25
I 10 _C4.1 Erwart Comelation Coefficient -
iy = e e
= Sig. (2=
Programms dass Sie |hre 9. (aied) 285 Rl (]
kurperl:ﬂ'lnllajel%esunl:lﬂt . M - 4 -
I_10_B5_Erfahnmng- Comelation Cosfficient -
m:l = haben Sie das -084 A10 1,000
as ranim Sig. (24a
emeicht bew. wie stark ist 9. (Zai=d) (53 015
es da:lurm verandert M 25 - -
110 EIEI Erfabmmng- Comelation Cosfficient = .
m?nm Sie das S (o 148 T 305
ax = ig. (243
emeicht b, wie stark ist g- (2Haded) 4BE 000 o7
E5 da:lurm verandert M o4 - -
II 10 EI1E Erfahnung- Comelation Coefficient - -
m?n fizben Sie das 008 483 S04
a = Sig. [2-ta
emeicht bzw. wie stark ist g (Haied) A7T 003 i)
g5 daj#{m verandert M 25 40 -
Hi_zufﬁadgnm'rt— Wie Comelation Cosfficient e B4 0s7
e o Py Sig. (2-aied) 233 507 737
Zufeden? N 25 40 7
1l 12m§elrraﬂumrt- Comelation Cosfficient 4o 005 Ay
Sie lhrer Memng nach Sig. (2-taiked) 005 554 433
am Programm M
teilgenommen? i) 40 T
II_13_Tednahme- Wie Ciomelation Coefficient
sahr haben Sle das . Jeg o4 i)

" Corelation is signficant at the 0.01 level {2-taled).
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Comelations

|_B5. 1 C51_ | D5.1_
1_Erfahrung- | Erfdwungen- | EriEhru
Wie waren meii:gen W’lF_igiéren
ERFAHRUNG | ERFAHRUMG | ERFAHRUNG
EM bei den EHN bei den EM bei den
rilichen sportiichen rtlichen
Nitaten? Aktivitaten? taten?
Speamansrho  |_D5.1_Erfahrungen-wW... N 43 44 40
|_8.2 Unterstiizung- Wie  Comelation Coefficient
—Fﬂd;w_ ”ﬁ"‘ & - 006 382 -085
INQEMmIs e Sig. (21a
Unterstiitzung von g (Hai=d) AT o7z T4
Earnle.’Fran:Ieru‘arn:lerE M 25 3 -
I 10_C4.1 Enwart Comelation Coeflicient
e e
&5 Sig. (2=
g sl (0T ol I
& Gesundheit
erhalften oder verbessam. M 20 28 | 28
II_10_B5 Erfahmmng- Comelation Coefficient
Mﬁm‘hﬁﬂ Sie das o 143 D68 54
a5 ramimi Iq. (23
emeicht bzw. wie stark ist g (aied) 206 JT4E AEZ
es da:lrll.l':ll'm verandert M o5 o5 -
Il 10 B9 Efa Comelation Coeflicient
; :mh r?n_F “‘;E- e 086 -074 007
as ramm i, [2-
orrcicht bew. we starkist W et 852 et o7
ot e N 30 3 28
110 B12_Erfahmung Comelation Coeflicient } -
iv<Ter Faben Se 06D 121 203
as ramm i -
emeicht bzw. wie stark ist Sig (24aied) J17 S18 ooz
Torn LN 30 3 20
L!Egi_l'ufriaggnmi‘tl-h\'nrﬁ Comelation Coeflicient e 5D A01°
i am Programm 50, (2aied) 826 413 ozs
Zufneden? N 39 33
Il 12_Regelmifighe#-  Comelation Coefficient 051 2 02
fie fEgeimaliig haben o 2
Sie Ihrer Memnung nach Sig. (2-tailed) TBE A3 F
am Programm N
teilgenommen? N 12 30
II_13_Teidnahme- Wi Comelation Coeflicient 287 318 o87

gahr haben Sie das ...

**_ Comelation is signficant at the 0.01 lewsl [24aled).
" Commelation is significant at the 0L05 level (2-tailed).
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Comrelations

rel Arw genaue
g 12 red Anw 3 6 Zuordnung.

Speamansrho  |_D5.1_Erfahrungen-W... N 40 A1) 7

|_62_Unterstitrung- Wie  Comelation Cosfficient . -

rtﬂdewa.l dﬁs s 12 221 085 081
INCQEms; ende iq. (213

Lnterstitzung von g (2Haled) 186 B23 73

Eamla’FrEln:Ieru‘arn:lerE M 26 38 5

I1 10 _C4.1 Enmartung- Ciprmelation Coefficent

e S s von der o o 1%

&5 i, [2-

Programms dass Sie lhre Sig. (2Hated) T AT a2

rroien oder verpessem. 40 40 10

Il_10 B5 BEfa Comrelabion Coefficient

; :mh ﬁdm-f “Eg-dﬁ o 281 247 231

Emmmgm ist Sig. (2-taled) 082 4 A7

=13 da:lrll.ll;'m verandert M a7 7 5

I1_10 B9 Erfahnng- Ciprmelation Coefficent . .

Ijm.ﬂ-li.?“-f ben Sie das eh | 224 el

3z =y i, [2-

emeicht bzw. wie stark ist Sig. (aied) 40 icx T4

" erander N 42 42 10

I_10_B12_Erfghmnn Comrelabion Coefficient .

M&dm hab=n Sie%l-as. o 228 102 024

Errlz-k:l'rtalfnv. wis stark ist Sig. (2-aied) 033 518 81

g verandert N 43 43 18

H:_Zufﬁﬁnﬁtitl—hﬁf Cipmmelation Coefficient a2 29" A07

Teilnahme am Programm ~ —i9- (2-taied) 033 O G585

ufmeden? M 44 2 a0

12| rmallighet- Comrelabion Coefficient

Wie mallig haben o Jg22 183 028

Sie lhrer Meinung nach Sig. (2-taied) 470 291 005

am Programm

teilgencmmen? N 44 44 20

I1_13_Teidnahme- ¥Wie Comelation Coeflicient 013 041 238

gahr haben Sie das .

**. Comelation is signficant at the 0.01 level (24aded).
" Comelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

Summe der
I-hrﬂim
ten
rel_Amn_ -:I!E'!_-Ii'rEl
12 18 Anwesenden | rel Amw 0 3
Speamansrho  |_D6.1_Edshrungen- W M 4 45 40
|_82_ Unterstitzun '.I'l.ﬂe Cinmelation Cosfficent -
r:ﬂdEwa dfrghs?s ¥ - 427 -204 170
indemis: fehlende Sig. (2=
Untersifngvon g (Zaied) 008 o8z an
nam effremndenandere - " -
Il 10_CA4.1 Erwart Comelation Coefficient
Tty gl I
E5 Sig. (2=
remmamie BT w| o ael
erhalten :»Eder uz-lrgasaﬂ N 40 k) | 40
[I_10_B5 Erfahmng- Comelation Cosfficient -
mﬂ e haben Sie das 245 307 023
as ranmim Sig. (2
emeicht bzw. wis stark ist g (Haled) 036 De Aaz
25 da:lurm werandert M 7 - -
(10 EI!EI Erfahmung- Comelation Coefficient .
mﬂ =m Faben Sie das 278 (400 27
as ramm Sig. (2=
emeicht bzw. wie stark ist g (Zated) A73 010 a3
es da:lurm verandert M 42 a1 -
110 EI1E Erifahnun Comelation Coeflicent . .
poefern o Faben Sie Jas M an4 a4
as ranm Sig. (2-a
emeicht bzw. wie stark ist g (Haled) are 035 013
25 da:lrll.l.;m werandert M - o .
!azi_zufﬁadpﬂmrt— Wi Comelation Cosflicient 224 g~ 24T
et am Programm S0 (2-aied) 143 D008 021
Zufneden? N 44 43 44
I lzmﬁelmaﬂumrt Comelation Cosfficient .01 173 187
Sie lhrer Meinung nach Sig. (2-@iled) E 268 230
arn Programm N
teilgenommen? 44 43 44
I_13_Teidnahme- ¥Wie Comelation Coeflicient o7a - o

gahr haben Sie das ...

**. Correlation s signficant at the 0.01 lewe (2-taled).
*_ Comelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comelations

4 Gruppsn
Hegeiﬂamau% igk
&it und akuu'en'g Mtemgugl
Jahren wiahirend

{Jugendzsit] 2. Weliknegs

Speamansrho  rel_Anw_0_3 Caomelation Cosflicient 271" 145

Sig. (2-taled) 050 242

M 53 g7

rel_Anw 8 12 Comelation Coeficient 006 - e

Sig. (2-aie=d) ,a60 08

M 83 a7

rel_Anw 3 @ Ciormelation Cosfficent 26T 154

Sig. (2-taled) 054 212

M 53 &7

Sportliche Aktivitst Comelation Coeficient 064 - 1E8

genawe Zucrdnung. Sig. (2-taied) 724 284

M 33 35

Sportliche Akdivitst wor Comelation Coeficient 280" 352

dem Heimeintritt in finf Siq. (2

Gruppen singeteilt ig. (2-@il=d) 42 O

M 53 24

Sportliche Aktivitst 2 Comelation Coefficient 281 420”
(Grupeen N

Sig. [2-tmied) 0ar i)

M 36 44

I_A5.1_Erfahrung- Wie Comelation Coeficient 373" -DET
waren Thre .

ERFAHRUMGEN beiden -9 (2alled) 007 e

sportichen Aktivitaten? M 51 5

|_B5.1_Erfahrung- Wie Comelation Coeficient 46 ooz
waren e .

ERFAHRUMGEM beiden -9 (2-t3bed) 775 oe7

sportichen Aktivitaten? M 41 48

|_C5.1_Edahmungen- Wie  Comelation Coefficent - 062 =108

ERFAHRUNGEM beiden  Sig (2abed) 708 A5

sportichen Aktivitaten? M ag 48

|_D5.1_Edahmungen- Wie  Comelation Coefficent 058 =217
waren Thre .. .

Sig. [2-aiked) T2T 43

", Comelation s significant at the 0.01 level (2-4adad).
" Ciorrelation is significant at the 005 level {2-tailed).
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Comelations

Speaman’s rho

Clusterzuorndn
Clusterzuordn | ung der Falle
ung der Falle (Erwachsens

[Jugendzeit] nalier]
rel_Anw_0_3 Comelaton Cosficent 288 174
Sig. (2-taied) 46 237
N 56 48
rel_Anw_B_12 Comelation Cosficent 064 083
Sig. (2-taied) 638 574
N 56 48
rel_Anw 36 Comelation Cosflicent 201 233"
Sig. (2-taied) 020 021
N 56 48
Sportiiche Akfivitat Comelation Cosficent 062 350
genaue Zuordnung. Sig. (2-taded) 730 054
N 33 a1
Sportliche Akfivitat vor Comelation Cosfficent 280" 500"
oo o " Sig. (2aied) 03 000
N 56 48
Sportiiche Akfivitst 2 Comelation Cosfficent 280 536
Gruppen Sig. (2-talled) 078 001
N 38 3
|_AS 1_Erfahrung- Wie Comelation Cosficent a3 205
REALNUNGEN beiden 510 (2-aied) 001 058
sportichen Aktiwiaten? N 51 42
|_B5.1_Erfahrung- Wie Comelation Cosfficient 056 -n22
ERFAHRUMGEN beiden 58 (2ailed) 712 .BB2
sportichen Akfiviaten? N 43 42
|_C5.1_Erfshungen-Wie  Comelation Cosficent 061 137

weren Kwe - Sig, (2-taded)

ERFAHRUMGEN bei den g1 700 388
sportichen Akfiviaten? N 42 40
|_D5.1_Erfshmungen-Wie  Comelation Cosficent M7 0oo
MEANEm e L Elg |2‘EH} I??E ?

**. Comrelation is signficant at the 0.01 level (24aled).
" Correlation is significant at the QU0S level (2-tailed).
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Comelations

Erfahrung
{iber die
Lebenszeit Clusterzuordn | Clusterzuordn
(Mittefwertsin ung der Falle mader Fal=
gex) [Heim)
Speaman’srho el _Anw 0 3 Ciorelation Coefficient 1o ATE
Sig. [2-taied) T8 208 .354
M G5 A3 47
rel_Ama_8_12 Comelation Coefficient 056 -0&1 - 135
Sig. (2-talled) 550 BET L35
N 65 A3 47
rel_Anw_3 @ Ciorelation Coefficient T =135 41
Sig. (2-taied) 700 230 7R3
N - 53 47
Sportliche Aktivitst Comelation Cosfficient 1,000 3 228 -85
genaue Juordnung. Sig. (2-tailed) ; 187 Fa4
N T - 35 2
iche Aldivitst wor Corelation Coefficient

ag%rﬂl_b =t wor, o 7S 02 015
Gw"ﬂ'engem"" beit ig. [2-tabed) 164 AGE fevind
N £i5 53 47
%p-mli:ha Altivitat 2 Ciomelation Coefficient 242 i irl a0
uppen Sig. (2-tailed) D6 012 #i5
M 46 38 £
|_A5.1_Erfahrung- Wie Coarelation Coefficient Aare” 057 T

vearen Thie L
ERFAHRUMGEN beiden -0 (2-taled) .000 708 110
sportichen Aktivitaten? M 57 45 40
|_B5.1_Erfahrung- Wie Coarelation Coefficient Fag” D42 DED

waren e .
ERFAHRUMGEN beiden -9 (2-aled) .000 757 J17
sportichen Aktivitaten? M 51 43 a8
|_C5.1_Erfahmungen- Wie  Comelation Cosfficent 781" -0%2 -118

waren Tee o
ERFAHRUNGEN beiden -9 (2-taied) 000 ke 453
sportichen Aktivitaten? M 51 45 43
|_D1 E|1'ﬂIungen- Wie  Comelation Coefficient B3 A50” - 100
v e Sig. (2-taied) 000 002 543

**, Correlation is significant at the 0.01 level {2-taled).
" Comelation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Comelations

Selbstensch
Teilnahme
T n am
unid s2
LY {Mitiehmertsin {Mittetwertsin
_ Wichtigheit e dex)

Speaman’srho rel Anw 0 3 Corelation Coeflicent 153 A73 J1E8

Sig. (2-taied) 236 262 305

M G2 44 44

rel_Anw_d_12 Comelation Cosfficient 135 o2 185

Sig. (2-taied) 205 a2 228

M g2 44 44

rel_Anw 3 @ Ciomelation Coefficient -132 &7 ar

Sig. (2-taied) 07 T15 200

M A2 44 44

Sportliche Aktivitst Ciomelation Cosflicient Jg2 -2TT i)

genaue Zuordnung. Sig. (2-4aied) 303 238 70

M 4 20 20

Sportliche Alktivitat wor Ciomelation Coefficient -3 -o0e - 180
dem Heimedntritt in finf L

Gruppen singeteilt Sig. (2-tailed) J0E4 74 274

M g2 44 44

Sportliche Aktivitst 2 Ciomelation Cosflicent -210 -224 =157

Gruppen Sig. (2-tailed) AT 233 407

M 44 30 30

I_AS.1_Erfahrung- Wie Ciomelation Coeflicient 212 054 -00z2

ERFAHRUNGEN beiden 516 (2aied) a2 758 e

sportichen Aktivitaten? M 52 25 a5

I_B5.1_Erfahrung- Wie Comelation Cosficient -8 - 125 75

ERFAHRONGEN beiden 59 (24aied) 807 504 M7

sportichen Aktivititen? M 4F 31 31

|_C5.1_Erfahmungen- Wie  Comelation Coefficient -007 - 100 ST

ERFAHRUMGEN bei den 51 (2-aied) 962 566 033

sportichen Aktivitaten? M 47 32 az

|_D¥5.1_Edfahmungen- Wie  Comelation Coefficient Ag2- JDEB 205
wearen Thre .

Sig. (2-tailed) 001 723 112

**. Comrelation is signficant at the 0.01 lewel (24aled).
" Comrelation is significant at the 0U05 level {2-tailed).
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Comelations

W7
Un
_3 2x 1l - Wie =s=hr
oche- Wie 4 12Monate- brawchten Sie
sicher sind Wie sicher Ihrer Meimung
Shas (mEs |2l
ie e ass Sie n
selbsistandig Training fir - b=iden
das Training die nachsien bungen von
weierfibren 12 Monate Seiten des
konnen? durchfiihren? Trainersiin?
Speamman’s rho rel_Anw 0 3 Comelation Coefficient 110 1] M
Sig. (2-tailed) ARD JBar BET
M 42 42 43
rel_Anw_B_12 Comelation Coeflicient 215 215 -186
Sig. (2-tailed) A7 72 232
M 42 42 43
rel_Anw_3 8 Caomelation Cosflicent 081 JD4g =102
Sig. (2-taled) 811 760 514
M 42 42 43
Sportliche Aktivitst Caomelation Cosflicent 470 2B 255
genaue Zuordnung. Sig. (2-4alled) 768 27 277
N 20 20 20
Sportliche Akiivitat vor Corelation Coefficient 088 -255 27
B e T Sig. (24aied) 560 A03 032
N 42 42 | 43
Sportliche Aktivitst 2 Comelation Coefficsent - 054 =23 e
Gruppen Sig. (2-tailed) 740 228 032
N 20 20 23
I_A5.1_Erfahrung- Wie Caomelation Cosflicent - 078 JD0E e
waren e _
ERFAHRUNGEN beiden '@ (alled) 668 am2 .T82
sportichen Akfivitaten? M 33 33 4
|_B5.1_Erfahrung- Wie Caomelation Cosflicent 233 264 J0E5
waren Thre S
ERFAHRUNGEN beiden  5'@- (alled) 216 158 T2
sportichen Akfivitaten? N 30 30 0
|_C5.1_Erfahungen Wie  Comelation Coefficient - 078 -038 [DED
waren The o
ERFAHRUNGEN beiden 8- (alled) 882 BE2 740
sportichen Akfivitaten? N 30 30 3
|_D5.1_Erfahungen Wie  Comelation Coefficient 85 44 =111
waren Thre |, .
Sig. (2-taied) 55 445 i)

**_ Comrelation is signficant at the 0.01 level (24aled).
*_ Comrelation is significant at the 005 level (2-tailed).
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Comrelations

Il_26 B4
Krankheit-
Wie stark
werden Sie
fi de
Hindemisse I_2d A2
voraussichiic Arzihesuch-
h Wie stark
Zuboimftiguom hieken Sie in
weitaren den letzten 12
120 B15_ seloststandig Monaten
Werkerfuhmnung &n IEendE
- Wiewichiiy | Trainingabhal Hindemsse
st es lhnen ten: wenn Sie wom Trairing
izt fur dig sich k ah wenn Sie
'u‘lu'EII ERFLIH filhlen oder einen
RUNG des Sie mide
_ ITHTTS, sind. haben.
Speamansrho  rel_Anw_0 3 Ciomelation Cosficent 43" -5 - 0@
Sig. (2-aied) 004 Gra ATZ
M 41 58 45
rel_Anw_3_12 Comelation Coefficient a8 - 000 -0
Sig. (2-taied) 3 A01 D&
M 41 58 45
rel_Anw_3 @ Comelation Coeflicent 231 -242 -
Sig. (2-taied) 148 JDGs 268
M 41 58 45
Sportliche Aktivitst Comelation Coefficient -0e2 235 oz
genaue Zuondnung. Sig. (2-4abed) 732 106 653
N 20 el e
Sportliche Akfivitat vor Comelation Coeflicent - 288 4147 - 188
B ppen Enameit " Sig. (2-aied) 66 001 207
M 41 58 45
Sportliche Aktivitdt 2 Comelation Coefficent - 233" AT - oot
Gruppen Sig. (2-taked) 21 ooz 818
N 28 40 32
I_AS.1_Erfahrung- Wie Comelation Coefficient 022 01 -0
BRFAHRUMGEN beiden 59 (2-tabed) 903 oo JB50
sportichen Aktivitaten? M 32 48 ay
I_B5.1_Erfahrung- Wie Comelation Coefficient aT8 Jm 2p4
ERFAHALINGEM beiden 59 (243ied) 8D 273 0a7
sportichen Aktivitaten? M o0 43 a3
|_C5.1_Edahmungen-Wie  Comelation Cosflicient - 053 04 A3z
wiaren Thre Sig. (I-tm
ERFAHRUNGEM beiden  -'9- (2-taled) 7E3 080 A58
sportichen Akfivitaten? N 23 43 a4
I_D5.1THE|1'-=hungen- Wie  Comelation Coefficient 15 3D O
e Sig. (2-taied) 548 401 006

**. Comrelation is signficant at the 0.01 level | 2-taled).
*_ Comelation is significant at the 0L05 level (2-tailed).
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Comelations

I_13_
Teilnahme-
Wie sehr
haben Sie
n_12 das iFefihl
Regsimalligk dass Sie
reoimes : 116
md am
haben Si? Pregramm Motiwering-
lhrer Meinung | tedgenomme Wie
nach am n haben, um rrctivierend
Pgmlg;anm c e Wi JII Sie
tedgenomme mwartungen as
_ n? zu erfillen? Programim?
Speamansrho  rel_Anw_ 0 3 Comelation Cosfficient JGT - 010 125
Sig. (2-taied) 28D B4 A0
M 44 44 44
rel_Anw B 12 Comelaton Coeficent 122 013 -4
Sig. (2-taied) A28 B35 BT
M 44 44 44
rel_ Anw 3 8 Caoimelation Coefficient 163 D41 -3
Sig. (2-taied) 28 ] TR
M 44 44 44
Sportliche Alktivits Comelation Coefficient - 128 236 213
genaue Zuordnung. Sig. (2-4aked) 205 316 a7
N 20 20 20
Sportliche Aktivitdt vor Comelation Coefficient 322 -.0B& JOEs
Eppen Snomtetr T Sig. (24aied) 148 577 585
M 44 44 44
Sportliche Alktivitst 2 Comelation Coefficient -312 =07 0es
Gruppen Sig. (2-ailed) 003 o8 B8
N 30 20 an
I_AS.1_Erfahrung- Wie Ciormelation Coeficient - 051 Rl 2ET
waren Thre o
ERFAHRUMGEM beiden S (2alled) 772 liieed .no4
sportichen Aktivitaten? M 35 35 a5
|_B5.1_Erfahrung- Wie Ciormelation Coeficient 051 28T AT
waren Thre S
ERFAHRUMGEM bei den Sig. (2Hailed) TBE d118 020
sportichen Aktivitaten? N 31 k] | 31
|_C5.1_Erfahwungen- Wie  Comelation Coefficient 272 316 I
waren Thre o
ERFAHRUMGEM beiden 59 (Zaled) A3 078 448
sportichen Aktivitaten® M 32 v ]
I_EE-.1TFIE|1'?hungen- Wie  Comelation Coefficient oz 2ET a0
daren e Sig. (24ailed) 500 124 i)

** Comelation is signficant at the 0.01 lews] (2-4alad).
*_ Comrelation is significant at the 005 level (2-tiled).
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Comelations

Speamman’s rho

_10 B2 III;I__EEEIAE_
Erfahinng- -
Inwisfem Inwiefem
haben Sie haben Sie I_11
das durch das durch iedenheit-
das . das Wreaaetr .
Programm 2T wanen Sie mit
emeicht bew. mvruliéﬂ'rtbar Ihresr
wie stark ist wie stark ist Teilnahmme
&5 dadurch es dadurch am
va:n:le;ll't mande.;l"t F'n:-g:rrtr.}'
rel_Anw 0_3 Comelation Coefficient 2T AT4" AT
Sig. [2-tailed) 083 012 o2
N
rel_Anw 8 12 Ciomelation Cosficient
Sig. [2-tailed)
N
rel_Anw_3 d Ciomelation Coefficient
Sig. [2-tailed)
N
Spmﬁiﬁfuwli Ciomelation Coefficient 26 -024 =107
genane ung. Sig. (Maied) 374 a2 JB55
N 10 12 20
Sportliche Aktivitdt wor Comelation Coefficient - - -
B L aint o o o (2 081 — 02
Gruppen singeteilt ig. (2-ailed) 808 &1 J5e3
N 42 43 44
gp:rtlime Alktivitat 2 Comelation Coeficient - 163 =141 -073
HepEn Sig. (2-mied) 207 Apd 700
M 20 20 i
|_A5.1_Erfahrung- Wie Comelation Coefiicient ez a3 ATE
wiaren e L
ERFAHRUMGEN beiden -9 (2-aied) 284 724 315
sportichen Akfivitaten? M 33 H 25
|_B5.1_Erfahrung- Wie Ciomelation Cosficient OBk - DEa e
waren e .
ERFAHRUMGEN beiden -9 (2aled] 852 a7 26
sportichen Aktivitaten? N 30 30 M
|_C5.1_Edahungen Wie  Comelation Coefficient - 074 -1 J150
waren e Sig. {
sportichen Akfivitaten? ] k]| =)
|_D5.1_Erdadhungen- Wie  Comelation Coefficient o7 203
veare [hre . Sig. [2-tmied) a7 202

**. Comelation is significant at the 0.01 level [2-4aled).
" Cormelation is significant at the 0U05 level (2-tailed).
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Comelations

| B5. 1 C51_ | D51
1_Erfahrung- | Efdhwungen- | ErEhrungen-
Wie waren Wie waren Wie waren
Ihre e Ihre:
ERFAHRIUNG | ERFAHRUMG | ERFAHRUMG
EM bei den EM bei den EM bei den
riiichen spartlichen riichen
twitaten? | Alhtaten? duitaten?
Speamansrho el _Anw 0_3 Cioemelation Coefficient - 370 -oE2 -03s
Sig. (2-tabed) 055 5EE 13
M 51 51 42
rel_Anw G 12 Comelation Coefficient - 152 - 108 DGz
Sig. (2-taied) 2B6 482 74
M 51 51 42
rel_Anw_3_6 Comelation Coefficient -180 - 10 - 184
Sig. (2-tabed)
M
Sportliche Aktivitat Cipmmelation Coefficent
genaue Zuordnung. Sig. (2-4aied)
M
Sportliche Aktivitat wor Cioemelation Coefficient
demmn Heimeiniritt in find i (2
Gruppen eingeteilt ig. (2-taied)
M
gpu'tlil:he Aktivitst 2 Cipmmelation Coefficent
mppe Sig. (2-tzied)
M
|_AS5. 1_Erfahrung- Wie Cioemelation Coefficient
Waren Tre : Sig. (2-taied)
ERFAHRUNGEN bei den gt
sportichen Aktivitaten? M
I_EIﬁ.IIIElE:fEhn.Im- Wie Cipmmelation Coefficent
waren -
ERFAHRUNGEM beiden i (Z-aded)
spartiichen Aktvwitaten? M
|_C6.1_Edahungen- Wie  Comelation Coefficent
vearen Te Sig. (2a
ERFAHRUNGEN beiden 8- (2-aled)
sportichen Aktivitaten? M
|_D5 1_Erahmungen- Wie  Comelation Coefficient
vearen |hra | Sig. (2-taded)

** Gomelation is signficant at the 0.01 level (24aled).
*_ Comelation is significant at the QU5 level (2-tailed).
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Comelations

|_AS.
1_Erfahrung-
Eﬁrﬂm Wewaren
witat vor
d EHF.-!HHUNG
I-El!-;':_ne'ltrit in e H}h‘E? EM bEidl.‘::l'l
GI'L“:EI'I witat Ichen
Engeten Sruppen jtaten?
Speamansrho  rel_Anw 0 3 Ciomelation Coefficent 62 147 053
Sig. (2-taied) a1a A4 JGBE
M 7 47 &7
rel_Anw B 12 Coimelation Coeficient 034 013 10
Sig. (2-taied) JTE4 B30 A3z
M 7 47 a7
rel_Anw_3 8 Comelation Coefficient Ja2 152 081
Sig. (2-taied) a0 A07 AT
M 7 47 57
Sportliche Altivitst Comelation Coefficient 106 128 BO7T™
penaue Suondnung. Sig. (2-taied) 531 500 D00
N a7 20 kT
iche Altivitdt wor Cooimelation Coefficient - ]
ag%rﬂl_b A o 1,000 68 278
Gw"ﬂ'em"" - it ig. (2-tailed) J0D0 J03&
M T 47 a7
gpmli:ha Altivitst 2 Comelation Coefficient A8g™ 1,000 24
Mippen Sig. (2-taied) 000 D4z
M 47 47 40
|_A5.1_Erfahrung- Wie Comelation Coefficient 2R 247 1.000
waren Thre L
ERFAHRUNGEN beiden  —i0- (2Haled) 036 D42
sportichen Aktivitaten? M 57 40 57
I _B5.1 Erfahn.ng— Wie Comelation Coefficient -052 -124 it
CREARNGEN b den  Si0- (243e) 718 AT2 00D
sportichen Aktivitaten? M 1 36 47
|_C5.1_Erdfahrungen- Wie  Comelation Coefficent 004 [O5E A0
waren Thre .
ERFAHRUNGEN beiden  —ig- (2ailed) 77 731 007
sportichen Aktivitaten? M A1 38 43
|_D6.1_Erfahrungen- Wie  Comelation Coefficent 1%k} 150 B4E™
wearen [hra | Sig. (2-tabed) 78T 380 F;;

**. Comelation is signficant at the 0.01 level (24aded).
*_ Comelation is significant at the 0005 level (2-tailed).
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Comelations

Sﬁnrtlil:he
Ietivitat
rel_Arw_ genaue
g 12 rel Anw 3 6 | Zuordnung.
Speammansrho el Anw 0 3 Ciomelation Coefficent 508 I - 307
Sig. (2tailed) 000 010 05
M 70 il av
rel_Anw 8_12 Comelation Coefficent 1,000 REa™ - 041
Sig. (2-tailed) 000 a8
] 0 il 3T
rel_snw_3_A Comelation Coefficient 582" 1,000 - 180
Sig. (2-taled) 000 21
M 0 70 i
Sportliche Aktivitst Comelation Coefficient - 041 - 180 1,000
genaue Zuordnung. Sig. (2-taied) 08 281
M a7 k| a7
Sportliche Aktivitst vor Comelation Coefficient 034 182 106
B e o U 5ig. (2-aled) 764 190 531
M iy a7 a7
Sportliche Aktivitt 2 Comelation Cosfficient 03 152 A28
Gruppen Sig. (2-tailed) 830 07 508
M 47 47 20
|_A5.1_Erfahrung- Wie Comelation Cosfficient 108 \081 a7
waren Thre .
ERFAHRUMGEM beiden  —i9- (2-aled) 432 54T {000
sportichen Aktivitaten? M 57 57 ar
|_B5.1_Erfahrung- Wie Comelation Cosfficient 152 - 180 JBar
waren Thre .
ERFAHRUMGEN beiden  —i9- (Zaled) 288 205 000
sportichen Aktivititen? N 51 51 a7
|_C5.1_Erdahwungen- Wie  Comelation Coefficient - 105 - 110 T80
waren Thre .
ERFAHRUNGEN beiden 8 (Haled) 462 441 000
sportichen Aktivitaten? M 51 51 ar
I_D%.1_Erfahungen- Wie  Comelation Coefficient 062 - 184 A5~
vearen Thre . .
Sig. (2aied) 074 - ] S 11 |

**. Correlation is signficant at the 0.01 level [2-4aled).
" Cormelation is significant at the 0L05 level (2-tailed).
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Comelations

4 Gruppsn
Regehumau% igk
eitund ah.'trl.rEH'E Ntersguﬁl
Jahren wiahinend
[Jugendzeit] 2. Welmegs
Kendalls tau_b Selbsteinschitzung der Sig. (2-taied) ,3DB TR
Tailnatemn am Progra..,
M 36 41
Erfahrung lber die Comelation Coefficient JBE =04
e sindex) Sig. (2-taded) AT an
M 51 g2
Cl_uatgm.l_miung der Comelation Coeflicient 083 ez
FE"E-IJ'EITI:I SIQ I:E—Ek'd} 550 G
N 41 50
Clusterzuordnung der Cipmelation Coeflicient e -,2D
Falle (Pension] Sig. (2-4alled) 727 108
M I 45
Clusterzuordnung der Cipmelation Coeflicient g 202
Falle { Sig. (2-aied) 000 085
M 53 54
Clusterzucrdnung der Comelation Coefficient Aogm 214
Falle (Erwachsenenalter) Sig. (2-taded) 000 107
M 4 45
4 Gn.llppen Comelation Coefficient 1,000 BB
t unid o

al-il:ruen ngrﬁenﬂ o Sig. (2-taied) 118
[Jugendzeit) M 53 51
ruppen wahrend Coomelation Coefficient 1eg 1. 000

des 2 Weilkriegs Sig. (2-taked) 110
M A1 g7
Speaman'srtho el Anw_12_18 Ciomelation Coeflicent 1 - 152
Sig. (2-taied) D36 218
M 53 g7
Summe der relativen Comelation Coefficient 07 - 061
Faufgheten der Sig. (2-tailed) 816 526
M g2 g7

**. Comelaton is significant at the 0.01 level (2-4aled).
" Comelation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Zu Kapitel 9.4.6.2: KenngrdfRen der durchhaltestarksten Gruppe

KenngrdRen der durchhaltestéarksten Gruppe (Teil 1)

Statistics
I_6_
Zufriedenheit-
Wie sehr sind
sie nun am
Ende des
Programms
damit n_17_ 1181
zufrieden, I_7_ Eigenstandig Gesundheitsz
dass siein Training2x_ keit1x- Wie ustand- War
die Woche- Wie 1_16_ leicht war es das
Krafttrainings sicher waren Motivierung- fiir Sie nach Programm
gruppe(mit Sie sich, dass Wie den ersten 6 angepasst an
Erndhrungspr Sie 2xWoche motivierend Monaten, 1x in lhren
dparat) am Training war far Sie der Woche momentanen
gekommen teilnehmen das selbst zu Gesundheits-
s_ind'? werden? Programm? tra_inieren'? zustgnd
N Valid 11 11 11 11 11
Missing 0 0 0 0 0
Mean 5,00 5,00 4.91 455 455
Median 5,00 5,00 5,00 5,00 500
Mode 5 5 5 5 5
Std. Deviation ,000 ,000 ,302 522 522
Minimum 5 5 4 4 4
Maximum 5 5 5 5 5
Sum 55 55 54 50 50
Percentiles 25 5,00 5,00 5,00 4,00 4,00
50 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00
73 500 5,00 5,00 500 500
KenngrofRen der durchhaltestarksten Gruppe (Teil 2)
Statistics
I_25_
1_20_A13. Hindernisse-
120 _A12. 1_Stimmung- n_23_ Wie schwierig
1_Belohnung- Haben Sie Unterstitzung war es fur Sie
Haben Sie sich in eine - Wie war die wahrend dem
I_18. sich Stimmung Zusammenar gesamten
2_Interesse- vorgenomme versetzt, in der beit / FProgramm,
War das n, sich Sie Lust auf gegenseitige anfallende
Programm danach etwas sportliche Unterstitzung Hindernisse
angepasst an Schones zu Aktivitat in der zZu
|hr Interesse gonnen’? haben? Gruppe? lberwinden?
N Valid 11 11 11 11 10
Missing 0 0 0 0 1
Mean 455 64 .36 455 1,30
Median 5,00 1,00 ,00 5,00 1,00
Mode 5 1 0 5 1
Std. Deviation 522 505 505 522 675
Minimum 4 0 0 4 1
Maximum 5 1 1 5 3
Sum 50 T 4 50 13
Percentiles 25 4,00 .00 .00 4,00 1,00
50 5,00 1,00 ,00 5,00 1,00
75 5.00 1.00 1.00 500 125
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