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Ist Sport denn gesund?
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Was sagt , Volkes Stimme® zum Sport?

Sport ist Mord

Breitensport ist
Massenmord

.Of course | look healthy,
| died jogging!*




Die Nullvariante der korperlichen Aktivitat in RiAHTREERa
die allgemein verbreitete Volksmeinung: fakultat

Wer nichts tut, mach auch nichts falsch!

Wilhelms-Universitat Minster

Altersgruppe Anteil der Personen Anteil der Personen
ohne sportliche Aktivitat® ohne Alltagsbewegung?

16 — 29 Jahre 25.2 % 28,2 % 17,6 % 19,3 %
30 - 49 Jahre 37,8 % 35.2 % 36,1 % 22,4 % 231 % 18,9 %
50 — 65 Jahre 40,6 % 35.2% 22,9% 22,4 %
Uber 65 Jahre 48,7 % 53,0 % 28,0 % 40,6 %

Quellen: 1 Gesundheitssurvey 2003, 2 Deutsche Nichtbeweger-Studie 2008
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Rangfolge der Durch Behinderung /
10 fuhrenden Arbeitsunfahigkeit
Risikofaktoren belastete Jahre

Shares of total deaths to 10 leading risk factors Shares of DALYs attributable to 10 leading risk factors
; ' in the WHO European Region — Germany 2002
in the WHO European Region — Germany 2002 P 9 Y
Risk factor % of total Risk factor % of total
deaths DAILYs"
1. High blood presure 259 1. Tobacco 13.7
2. Tobacco 18.3 2. High blood pressure 11.2
3. High cholesterol 169 3. Alcohol 7.5
4. High BMI 99 4. High cholesterol 7.2
[75. Physical inactivity 59| 5. High B 7.1
6. Low fruit and vegetable intake 4.1 6. Physical inacti 32 |
¥ [naafe se 07 7. Low fruitand vegetable intake 2.2
8. Urban outdoor air pollution 0.6 st oy
§ ; : : s 9. Unsafe sex 0.8
9. of;?upauonal airborne particulate matter 04 10. Iron deficiency 0.5
10. licitdrugs 04
The European health repodt 2005 Statistical tables 0206 Population Health - Wien
* Daily: Disability Adjusted Life Years
Durch Behinderung / Arbeitsunfihighkeit belastete Lebensjahre
The Euopean health report 2005 Statistical tables 0206 Population Health ~ Wies
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Habe ich denn gesundheitlich
was davon wenn ich mich
bewege / Sport treibe?
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Auswirkungen auf den subjektiven Gesundheitszustand

Personen, die korperlich aktiv sind, achten mehr auf
Ihre Gesundheit, als korperlich inaktive Personen

korperlich aktive Personen schatzen ihre Gesundheit
als bedeutend besser ein als inaktive Personen

Korperliche Inaktivitat ist mit vermehrten korperlichen
Beschwerden, langerer Arbeitsunfahigkeit und
Bettlagerigkeit verbunden

Inaktive Personen zeichnen sich durch mehr
Arztbesuche und haufigere bzw. langere
Spitalaufenthalte aus Lamprecht/Stamm, 2000
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Anteil hohes psychisches Wohlbefinden
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Bewegung und Gesundheitszustand
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Anteil ohne korperliche Beschwerden
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Lamprecht/Stamm, 2000
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Kann ich dem Erkrankungsrisiko davon laufen?
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Gesu'ndhei#ﬁs In IIé‘t,:flwer zu definierend r ZUst: nd.
Die epige_[f]i‘ol# ische Forschung greift bl'&her auf die”
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Inzidenz von infarkt oder der Tod. *
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Frage: >

Kann die Modifikation
eines einzelnen
Risikofaktors das
komplexe
Geschehen
beeinflussen?
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aus epidemiologischer Sicht ~
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Paffenbarger et al. 1978 -




Bewegung und Gesundheit

Die Dosis -Wirkungsbeziehung
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Dose-Relationship for Men Dose-Relationship for VWomen
Multivariate-adjusted Estimates Multivariate-adjusted Estimates
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Physical Activity and All-cause Mortality: An Updated Meta-analysis with Different Intensity Categories

H. Léllgen, A. Béckenhoff, G. Knapp Int J Sports Med 2009; 30: 213-224
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Emplngen zu korperlichem Training

Empfehlung (optimal)
flr Erwachsene 18 - 65 J. :

30 mindtiges moderates Aktivitat an 5 Tg / Wo, oder
mindestens 20 min intensivere aerobes Training an 3 Tg / Wo

Empfehlung (optimal)
fir Kinder und Heranwachsende:
60 min und mehr moderates Aktivitat jedem Tag der Woche




Korperliche Aktivitat mit zunehmendem N < e
Alter (Deutschland) . & R

Erreichen des notwendigen Aktivitatsniveausmehr als 2 Std. Sport/Woche

Mensink, 2002
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eingestellt haben?
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Wahrscheinlichkeit keinen Diabetes

523 Personen

familiare Diabetes-
Anamnese

Ubergewicht

Glukose 2h >140 u. <
200mg/dlin oGTT

Kontrolle
schriftliche
Information

Intervention:

- Erndhrungsberatung

- individuell
abgestimmtes
Training

Zu entwickeln
The Finnish Diabetes Prevention Study

Wahrscheinlichkeit frei von Diabetes zu bleiben
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1.00 ‘ — |Ntervention
Kontrolle
075 —
oso-| | Aktive Intervention Beobachtungsphase
0-25 —
0-00 | | | | | | |
1 2 3 4 5 6 7 8

Beobachtungszeitraum, Jahre

J Lindstrom et al. Lancet (2006)368:1673-1679

Prospektive Pradiabetes Studien
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Physical Training vs. Stenting Sy LR
Studienprotokoll p
Stabile KHK

Koronarangiographie
Technetium-99m
Szintigraphie
Ergospirometrie\

T PTCATSER
) )

6 Monate: Ergospirometrie

| |

12 Monate:
Koronarangiographie
Technetium-99m Szintigraphie
Ergospirometrie

Hambrecht, R. et al. -
Circulation 2004;109:1371
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Event free survival [%)]

0.2

O------.,-n-n---v----u--nu.-----------.--.-,-----
2 4 6 8 1012141618 362224 48 60
Months

Hambrecht, R. et al.
Circulation 2004:109:1371
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Kann Bewegung / Sport auch etwas

bel Krebszellen bewirken?




Epic
Einf
das

Krebs-
art

Kolon

Mamma

Prostata

Lunge

47

41

31

Lotzerich et al

Reduktion des
Krebsrisikos mit

steigender kor. Aktivitat

A Fall-
Kosu?(;tiin- Kontroll-
Studien

16 (21) 23 (26)

12 (18) 17 (23)

Einschatzung des

Risikos

Niveau

der Risiko-
Risiko- .
. ) reduktion

einschétz-

ung
0,3-1,0 40 - 50 %
0,3-1,6 30-40 %
0,5-2.2 10-30 %
04-1,3 30-40%

emiologische Studien zum
uss von korperlicher Aktivitat auf
Krebsrisiko- Zusammenfassung

Dosis-
abhangig-
keit

23 (29)

16 (28)

12 (22)

4(6)

Zeitspanne
der

korperlichen

Aktivitat

Lebenslang

Jugend
oder
Adolesenz

Jugend?
Alter?

Unbekannt

. 1995, Shephard et al. 1997, Friedenreich 2000, Thune et al. 2001
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Biolog. Grundlagen

vorhanden -
mehrere mogliche
Mechanismen

vorhanden -
mehrere mogliche
Mechanismen

vorhanden -
mehrere mdgliche
Mechanismen

unklar
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Wissenschaft.
Beurteilung

uberzeugend

uberzeugend

Positive
Tendenzen und
Hinweise,
moglicher weise
Risikoreduktion

maglicherweise
Risikoreduktion
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Welche Bedeutung hat die Dosis von
Bewegung / Sport?

,All DIng’ sind Gift
und nichts ohn’ Gift;
allein die Dosis macht, dass ein
Ding kein Gift ist.*

Bel adaguater Dosis ist

Theophrastus Bombast von

Treophastss SRS Sport ein Hellmittel

1493 oder 1494 in Einsiedeln; 1 24.
September 1541 in Salzburg)



http://de.wikipedia.org/wiki/1493�
http://de.wikipedia.org/wiki/1494�
http://de.wikipedia.org/wiki/Einsiedeln�
http://de.wikipedia.org/wiki/24._September�
http://de.wikipedia.org/wiki/24._September�
http://de.wikipedia.org/wiki/1541�
http://de.wikipedia.org/wiki/Salzburg�
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/5/5e/Paracelsus219.jpg�

Gesundhelt braucht Qualitats
geprufte Sportangebote

Die Kurs-Qualitat stimmt

Und so kann sich der Verein ,Sport fiir betagte Biirger" iiber Auszeichnungen des Turnerbundes frehen

Der Verein ,Sport fiir betagte
Biirger” wird seiner Aufgabe
als Gesundheitssportverein in
hohem Malfie gerecht. Jetzt er-
reichte eine frohe Kunde vom
Deutschen Turnerbund (DTB)
den Club; Drei Kurse erhielten
das Priidikat ,Pluspunkt Ge-
sundheit, DTB” - dabei han-

delt es sich um das viel beach-
tete Qualitiitssiegel ,pro Ge-
sundheit” des DTB.
Ausgezeichnet wurden ein
Angebot in der Riickenschule
und zwei Angebote zur Stress-
bewiiltipung und Entspan-
nung, Jeweils montags von 10
bis 11 Uhr lédt Ralf Scholtysek

unter dem Motto ,Alles Gute
fiir den Riicken - Riickenschu-
le und mehr” ein. Der Kurslei-
ter verfiigt iiber die Priiventi-
ons-Lizenz ,Haltung und Be-
wegung”. Ulrich Stockem, ep-
fahrener Pidagoge und Lehrer
fiir Taijiquan und Qigong, bit-
tet die Teilnehmer zu Entspan-

wSport fiir betagte Biirger” - der Gladbecker Verein i.ibeugE geine Angebot auch jenseits

der Stadtgrenzen. Das zeigt die jiingste DTB-Auszeichnung.

» -

Foto: WAZ

nung mit Qigong und vermit-
telt ihnen die Fihigkeiten zur
Stressbewiltigung und Ent-
spannung. Diese Kurse finden
jeweils donnerstags von 18 bis
19 Uhr und von 19 bis 20 Uhr
im Bewegungstreff statt.

Mit dem Qualititssiegel
werden bundesweit qualitits-
gepriifte ~ Gesundheitssport-
Angebote ausgezeichnet. Initi-
iert wurde es vom Deutschen
Olympischen Sportbund in
Zusammenarbeit mit der Bun-
desiirztekammer.

Die Qualititssiegel-Ange-
bote setzen auf die priiventive
und  gesundheitsfordernde
Wirkung von Bewegung und
Sport. Mit ihnen kénnen das
Herz-Kreislauf-System  oder
das Muskel-Skelettsystem ge-
stiirkt, der Riicken stabilisiert
oder die gezielte Stresshewil-
tigung und Entspannung er-
lernt werden. Auch Sportneu-
linge und Wiedereinsteiger
sollen so zu Bewegung und
sportlichen Aktivititen moti-
viert werden.

Weitere Infos gibt es bei der
Geschiiftsstelle des Vereins.

)

-

-

~
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Entwicklung der Praventionsangebote in NRW medizinische
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2007 - 2009 wﬁ?\iﬁl;iniiversitét Minster
Praventionssport
Angebote pro 100.000 Einwohner ;

- < 5 Angebote

< 30 Angebote

- >30 Angebote

Angebote Pravention
Buisese Angebote Reha
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~Prototypische Evaluation
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Virtueller Sport (WII) versus realer Sport medizinische
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Demographischer Wandel und unangemessener

Lebensstilfiihren zu einem veranderten Krankheitsspektrum
Notwendiger Wandel der Perspektive

Vom Materialfehler zum Bedienungsfehler

Von Krankheit zur Gesundheit

Vom passiven Patienten zum Versicherungsnehmer mit
Rechten , aber auch Pflichten

vom Rezipienten zum Eigenverantwortlichem

seiner Gesundheit
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Nehmen Sie lhre Gesundhelt selbst in die Hand
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