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HINTERGRUND PROGRAMM
Koérperliche Inaktivitit ist weltweit eine der Hauptursachen fiir  Teilnehmende erhielten ein 10-wochiges Programm (web- oder printbasiert) mit
Morbiditdt und Mortalitdt [1]. Zur Aufrechterhaltung von Bewegungsibungen und Tipps fur zu Hause
Gesundheit, Wohlbefinden und gesundem Lebensstil im Alter » Mischung aus den Bereichen Ausdauer, Kraft, Gleichgewicht und Beweglichkeit
empfiehlt die Weltgesundheitsorganisation (WHQO) wochentlich » Bewegungstagebuch zur Dokumentation C
mindestens [2]2 Studienwoche 1 Zusitzliche Aktivitét/\
» 150 Minuten Ausdauertraining Abbildung 2: Beweglchiei! /bona\
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so gestaltet sind, dass diese motiviert bleibt, essenziel. Auch der

Einsatz moderner Technologien (z.B. Schrittzahler; webbasierte B
Angebote) sowie angeleitete Bewegungseinheiten kdnnen die

Motivation zur Aufnahme und Beibehaltung eines aktiven Lebensstils o Zudem fanden regelmiRige gemeinsame Treffen statt
erhohen [4]. Bewegungstageblicher konnen helfen, das personliche » Gemeinsames Bewegen und Tipps zu Themen wie Erndhrung &
Bewegungsverhalten zu monitorieren und das Niveau graduell zu Stressabbau

steigern. » Austausch mit anderen Teilnehmenden

ZIEL Fotos:

Tellnehmende der
In zwei Studienphasen (PROMOTE | und Il) wurden web- und print- Gruppentreffen

basierte Programme zur Forderung korperlicher Aktivitat alterer
Erwachsener ab 60 Jahren entwickelt und mittels randomisierter
Interventionsstudien hinsichtlich der Effekte, aber auch des
Programmfeedbacks, analysiert und evaluiert. Es wurde dartber hinaus
eine Toolbox mit Handlungsempfehlungen und Materialien zur
Bewegungsforderung im kommunalen Setting entwickelt. Diese enthalt
u.a. Ubungen aus den Bereichen Ausdauer, Kraft, Gleichgewicht und

Beweglichkeit.

METHODEN

* Insgesamt erhielten 651 Personen Uber 10 Wochen Zugang zu
einer web- oder print-basierten , Fit im Nordwesten®-
Bewegungsintervention.

e Von PROMOTE | zu PROMOTE Il wurden mithilfe eines
partizipativen Ansatzes, auf Basis von ,,lessons learned®, Inhalte
und Materialien als auch das Studiendesign angepasst

Abbildung 1: Partizipative Entwicklung zwischen zwei Studienphasen

Anpassung an die Zielgruppe, Vereinfachung der Materialien,
Adaption auf Basis von , lessons learned” aus der ersten Phase

Studienphase | partizipative Studienphase Il

(PROMOTE 1) Entwicklung (PROMOTE 1)

» Evaluation der » Implementation der
Interventions-Materialien Erarbeitung von Themen adaptierten Materialien
auf Basis eines und zielgruppengerechter » Analyse der Interventions-
Fragebogen-Feedbacks Ansprache in Fokusgruppen Effektivitat

» Analyse der Interventions- mit Stakeholdern und » Dissemination der
Effektivitat Personen aus der Zielgruppe Ergebnisse und Materialien

* Die Zufriedenheit mit der Intervention und die Effektivitat
hinsichtlich des Bewegungsverhaltens wurden wissenschaftlich
evaluiert. [5,6]
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DISSEMINATION

Alle Materialien stehen, u. a. als Vorlagen (.ppt-Dateiformat), als ,Fit im Nordwesten“-Toolbox
zur Verfigung und enthalten Materialien fur 1) die Vor- und Nachbereitung, 2) die Durchfihrung
eines zehnwochigen Bewegungsprogrammes, 3) die langfristige Aufrechterhaltung des
Bewegungsverhaltens und 4) die Begleitung fur Theorie und Praxis [7].
https://www.aequipa.de/materialien/promote.html

LESSONS LEARNED AUS 2 STUDIENPHASEN

* Organisation der Gruppentreffen als hochrelevanter Aspekt fir Teilnehmende (Zeit, Ort,
Raumlichkeiten)

* Erwartungen und Anforderungen der Zielgruppen:

» Gruppentreffen parallel zur E-Health-Intervention ist einer der wichtigsten Aspekte fir
die Teilnehmenden (ermoglicht personliche Kontakte mit Trainer*innen und anderen
Teilnehmenden und gibt Gefuhl d. Struktur)

> regelmaRiges Feedback (z.B. zu Fortschritten, zur Durchfiihrung von Ubungen, zur
Veranderungen des Fitnesslevel) wird stark gewlinscht

* Technikaspekte:

» die Dropout-Rate in PROMOTE | war in d. Gruppe mit d. meisten
Technologiekomponenten am hochsten—> daher praferenzbasiertes Angebot (Wahl von
Print- oder vereinfachter IT-Interventionen maoglich)

» die Technologieakzeptanz und -fahigkeiten haben sich (lt. Feedbackevaluation) von
PROMOTE | zu PROMOTE Il deutlich verbessert (potenzielle Treiber: z.B. Pandemie,
soziales Umfeld, verbesserte Kompetenzen, vermehrte Verflugbarkeit von IT,
Nutzungsdruck)

* Das Erreichen der Zielgruppe stellt sich nach wie vor als schwierig dar:

» Rekrutierung Gber Medienkaniale fiihrte zu hohen Riicklaufquoten, erreichte aber die
spezifische Zielgruppe nicht ausreichend

» relativ homogene Studienpopulation in Bezug auf ein hohes Aktivitdtsniveau (trotz
Verscharfung der Einschlusskriterien PROMOTE | zu PROMOTE |I)

» schwer erreichbare Gruppen bleiben Menschen mit Migrationshintergrund, sehr alte
Menschen, Menschen mit geringer Technikaffinitat

» insbesondere vulnerable Gruppen erfiillen nicht die technischen Voraussetzungen
(Studieneinschlusskriterien) ->"Digital divide,,

AUSBLICK

* Weitere Anpassungen/Tailoring an die Zielgruppe notwendig

» z.B. nach Alter (Heterogenitat im Alter), korperlicher und kognitiver Konstitution,
Erwerbsstatus, Vorerkrankungen (chronische Erkrankungen, Adipositas,
Gelenkerkrankungen,...)

 Beider Planung mussen organisationale Aspekte starker beachtet werden
 der Nutzergruppe partizipative Mitgestaltung bei Technologieentwicklung ermadglichen, um
diese an Bedurfnisse anzupassen



