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Einleitung

Nichtiibertragbare Erkrankungen, fiir
deren Entstehung ein Mangel an Be-
wegung ein entscheidender Faktor sein
kann [1], waren im Jahr 2019 weltweit fiir
41 Mio. vorzeitige Todesfille verantwort-
lich [2]. Die Forderung von Bewegung
ist daher nicht nur fir die Weltge-
sundheitsorganisation (WHO) und die
Europiische Union (EU) ein politisch
relevantes Thema [3, 4]. Auch auf natio-
naler Ebene werden vermehrt politische
Mafinahmen zur Bewegungsférderung
verabschiedet, die die Wissenschaft un-
ter anderem in vergleichenden Analysen
untersucht [5-7].
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Politik zur Bewegungsforderung

in Deutschland

Eine Analyse anhand eines Policy-Audit-
Tools der Weltgesundheitsorganisation

Um Daten zu politischen Mafinah-
men einzelner Linder im Bereich der
Bewegungsforderung erheben zu kon-
nen, wurden in den vergangenen Jah-
ren verschiedene Monitoringinstrumen-
te entwickelt. Dazu zéhlt unter ande-
rem das Health-Enhancing Physical Ac-
tivity (HEPA) Policy Audit Tool (PAT)
der WHO [8], auf dessen Grundlage die
EU ein regelmifliges Monitoringsystem
fir Bewegungsférderung entwickelt hat
[4]. Dariiber hinaus existieren z.B. ein
fir den weltweiten Einsatz konzipiertes
Monitoringframework fiir den Globalen
Aktionsplan fiir Bewegung der WHO
[9] sowie wissenschaftliche Instrumente
zur umfassenden Analyse von Politik zur
Bewegungsforderung [10]. Fiir Deutsch-

land wurde die Politik zur Bewegungs-
férderung bisher jedoch noch nicht sys-
tematisch und umfassend im Sinne eines
solchen Monitorings untersucht.

Um politische Entscheidungstriger
zu informieren und die zukiinftige For-
schung zur Bewegungsforderungspolitik
in Deutschland zu unterstiitzen, gibt die-
ser Artikel einen Uberblick iiber aktuelle
Strukturen, politische Dokumente und
Mafinahmen der Bewegungsférderung
auf nationaler Ebene. Hierdurch soll eine
Art ,Bestandsaufnahme® gelingen, die
auch Erfolge und Defizite identifiziert
und eine Vergleichbarkeit der Politik in
Deutschland mit anderen Nationen, in
denen das HEPA PAT bereits angewendet
wurde, erlaubt.

Tab.1 Ubersicht iiber die 29 Fragen des Health-Enhancing Physical Activity (HEPA) Policy Audit Tools (PAT) der WHO, aufgeteilt in insgesamt 10 The-

menbereiche sowie —im Rahmen dieser Studie — in 3 Kategorien fiir die Datenerhebung

Frage Zentrale Datenquelle

Nr. Thema Kategorie | Kategorie Il Kategorie lll
(EU Physical Activity Moni- (eigene Recher- (Expertenbe-
toring Framework) che) fragung)

Hintergrundinformationen und landesspezifischer Kontext

la Struktur der Regierung - X -

1b Regierungssystem auf subnationaler Ebene - X -

1c Zentrale Ministerien der Regierung = X -

1d Andere wichtige nationale Organisationen - X -

Federfiihrende Zustdndigkeit und Partnerschaften

2 Leadership fiir Bewegungsfoérderung auf nationaler Ebene X - -

3 Leadership fiir Bewegungsfoérderung auf subnationaler Ebene - X X

4 Sektoriibergreifende Zusammenarbeit auf nationaler Ebene X - -

5 Sektoriibergreifende Zusammenarbeit auf subnationaler Ebene - X X
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Tab.1 (Fortsetzung)

Frage

Nr. Thema

Politische Dokumente

6 Zentrale politische Dokumente und Veranstaltungen der Vergan-
genheit

7 Zentrale politische Dokumente, Gesetzgebung, Strategien und
Aktionsplane der Gegenwart
Verwendung eines konsultativen Prozesses
Evidenz fiir Querverweise und Angleichung innerhalb von und
zwischen verschiedenen Politiken

10 Evidenzbasis der zentralen politischen Dokumente

1M Niitzlichkeit von internationalen Dokumenten

12 Nationale Dokumente oder Richtlinien zur Unterstiitzung der

Implementierung von bewegungsfordernden Aktivitaten auf
subnationaler Ebene

Politikbereiche, -inhalte und -implementierung

13 Lebenswelten von bewegungsfordernden Aktivitaten

14 Zielgruppen fiir bewegungsfordernde Aktivitaten

15 Nationale (massenmediale) Kommunikationsstrategie

16 Beispiele fiir gro angelegte Programme

Empfehlungen und Ziele

17a Nationale Empfehlungen fiir Bewegung und Gesundheit

17b Nationale Empfehlungen zur Reduktion von sitzenden Verhal-
tensweisen

18 Nationale Ziele fiir die Pravalenz der Bevolkerung hinsichtlich
Bewegung

19 Andere Ziele mit direktem oder indirektem Bezug zu Bewegung

Surveillance

20 Surveillance- oder Monitoringsystem fiir Gesundheit

21a Einfluss von Daten zur Pravalenz von Bewegung oder sitzendem
Verhalten auf Politikentwicklung

21b Einfluss von Surveillance-Daten auf die Bewegungsforderung auf
nationaler Ebene

Evaluation

22a Evaluation von nationaler Politik oder Aktionsplanen

22b Evaluation auf subnationaler Ebene

23 Okonomische Evaluation von Interventionen oder von kérperli-

cher Inaktivitat

Finanzielle Férderung und Commitment

24a
24b
25

Finanzielle Férderung auf nationaler Ebene
Finanzielle Férderung auf subnationaler Ebene
Politisches Commitment

Kapazitdtsentwicklung durch ein nationales Netzwerk

26

Netzwerk oder System zur Vernetzung und/oder Unterstiitzung
von Fachleuten

Zentrale Datenquelle

Kategorie |
(EU Physical Activity Moni-
toring Framework)

x X X

Erfahrung durch Politikimplementierung, Erfolge und verbleibende Herausforderungen

27a
27b

28
29

GroBte Erfolge in der nationalen Bewegungsforderung

GroBte Herausforderungen in der nationalen Bewegungsforde-
rung

Vorschldge fiir andere Lander
Weitere Details oder Kommentare
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Kategorie Il
(eigene Recher-
che)

Kategorie Il
(Expertenbe-
fragung)



Zusammenfassung - Abstract

Methoden

Ziel dieser Studie war eine systematische
Erhebung von Daten zu bewegungsfor-
dernder Politik in Deutschland. Diese
erfolgte auf Grundlage des HEPA PAT's
der WHO [8]. Das HEPA PAT wurde
zur Politikanalyse auf nationaler Ebe-
ne entwickelt, dient der standardisierten
Datenerhebung und besteht aus einem
Fragebogen mit 29 geschlossenen und
offenen Fragen. Es bildet teilweise die
Grundlage des EU Monitoring Frame-
works fiir Bewegungsférderung [4], ent-
hilt dariiber hinaus jedoch weitere Indi-
katoren, die eine detailliertere Erhebung
von zusitzlichen Informationen ermog-
lichen. Die 29 Fragen des HEPA PATSs
sind inhaltlich 10 Themenbereichen zu-
geordnet, wie beispielsweise ,,Leadership
und Partnerschaften, ,,politische Doku-
mente“ oder ,Empfehlungen und Zie-
le“ Eine detaillierte Ubersicht iiber alle
Themenbereiche findet sich in @ Tab. 1,
ausgewdhlte Fragen werden in @ Tab. 2
dargestellt.

Diese Studie wurde als Teil des
von der Joint Programming Initiative
»A Healthy Diet for a Healthy Life®
geforderten Projekts ,Policy Evaluati-
on Network® (PEN) durchgefihrt, in
dem 28 Forschungsinstitutionen aus 7
europdischen Staaten und Neuseeland
miteinander kooperieren (www.jpi-pen.
eu). In Deutschland fand die Datener-
hebung von Mirz bis Oktober 2019 statt
und wurde von Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftlern der Friedrich-
Alexander-Universitit Erlangen-Niirn-
berg (FAU) sowie des Leibniz-Instituts
fur Praventionsforschung und Epide-
miologie Bremen (BIPS) durchgefiihrt.
Analogdazuwurden DateninIrland, den
Niederlanden und Polen erhoben. Wih-
rend die Ergebnisse dieses 4-Lander-
Vergleichs an anderer Stelle publiziert
wurden [7], bereitet dieser Artikel die
deutschen Ergebnisse in einer grofieren
Detailtiefe auf.

Fir die Studie wurde das HEPA PAT
in Abstimmung mit den internationalen
Partnern des PEN-Forschungsnetzwerks
in 3 Kategorien unterteilt (8 Tab. 1). Die
beteiligten Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler vervollstindigten zu-
néchst jene Teile des Fragebogens, die
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Zusammenfassung

Hintergrund. Da Bewegungsmangel eine
entscheidende Ursache fiir nichtibertragbare
Erkrankungen ist, wurden sowohl von

der Weltgesundheitsorganisation (WHO)

als auch von Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftlern weltweit verschiedene
Tools zum Monitoring und Audit bewegungs-
fordernder Politik entwickelt. Allerdings
wurden diese Tools bisher noch nicht genutzt,
um systematisch und umfassend Daten zu
bewegungsfordernder Politik in Deutschland
zu erheben und zu analysieren.

Ziel der Arbeit. Die Studie hat zum Ziel,

die politischen Anstrengungen zur Bewe-
gungsforderung in Deutschland in einem
systematischen Uberblick darzustellen.
Material und Methoden. Die Erhebung
wurde im Rahmen des Projekts ,Policy
Evaluation Network” (www.jpi-pen.eu) unter
Nutzung des Health-Enhancing Physical
Activity (HEPA) Policy Audit Tools (PAT) der
WHO durchgefiihrt. Datenquellen waren
Erhebungen der WHO fiir das European Union
Physical Activity Monitoring Framework,

https://doi.org/10.1007/s00103-021-03403-z

S. Messing - S. Forberger - C. Woods - K. Abu-Omar - P. Gelius

Politik zur Bewegungsforderung in Deutschland. Eine Analyse
anhand eines Policy-Audit-Tools der Weltgesundheitsorganisation

eigene Recherchearbeiten sowie eine
Expertenbefragung.

Ergebnisse. Die Ergebnisse zeigen das
Spektrum der relevanten Akteure und bieten
einen Uberblick tiber aktuelle politische
MaRBnahmen sowie die Bereiche Surveillance,
Evaluation und finanzielle Férderung. Dartiber
hinaus identifizieren sie wichtige Erfolge der
aktuellen deutschen Politik sowie bestehende
Herausforderungen.

Diskussion. Im internationalen Vergleich fallt
auf, dass andere Lander im Gegensatz zu
Deutschland messbare nationale Ziele fiir die
Forderung von Bewegung formuliert haben.
Hervorzuheben ist, dass Deutschland zu

der Minderheit der Staaten mit spezifischen
Bewegungsempfehlungen fiir Menschen

mit nichtiibertragbaren Erkrankungen

zdhlt. Eine besonders hohe Relevanz hat

die Weiterentwicklung von Strukturen fiir
Bewegungsforderung in Deutschland.

Schliisselworter
Bewegung - Public Health - Gesundheit -
Politik - Audit

Abstract

Background. Physical inactivity is a key
determinant of noncommunicable diseases.
Therefore, the World Health Organization
(WHO) as well as researchers worldwide have
developed different tools to monitor and
audit policies to promote physical activity.
However, these tools have so far not been
used to systematically collect and analyse
data on physical activity promoting policiesin
Germany.

Aim. This study aims to provide a systematic
overview of policies to promote physical
activity in Germany.

Methods. The study was conducted as part
of the Policy Evaluation Network (www.
jpi-pen.eu). Data from the European Union
Physical Activity Monitoring Framework,
desk research, and an expert survey were
utilised and collected with the WHO's health-
enhancing physical activity (HEPA) policy
audit tool (PAT).

Policies to promote physical activity in Germany. An analysis
based on a policy audit tool from the World Health Organization

Results. The results highlight the wide
range of relevant stakeholders and provide
an overview of current policies as well

as surveillance, evaluation, and funding.
Significant accomplishments and persistent
challenges are identified.

Discussion. An international comparison
shows that, in contrast to Germany, other
countries have formulated measurable
goals for physical activity promotion on

a national level. However, Germany is
among a minority of countries with specific
physical activity recommendations for adults
with noncommunicable diseases. Further
structural development of physical activity
promotion in Germany is necessary.

Keywords
Physical activity - Public health - Health -
Policy - Audit
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Tab.2 Ausgewdhlte Fragen aus dem HEPAPAT der WHO

Nr.

1c

Thema

Zentrale Mi-
nisterien der
Regierung
Leadership fiir
Bewegungs-
forderung auf
nationaler
Ebene

Sektoriiber-
greifende Zu-
sammenarbeit
auf nationaler
Ebene

Frage (libersetzt aus dem Englischen)

Bitte erstellen Sie eine Liste der zentralen Ministerien der Regierung auf
nationaler Ebene, die eine Rolle in der Bewegungsforderung spielen (z. B.
Gesundheit, Sport, Bildung, Transport, Umwelt und Stadtplanung)

Bitte nennen Sie die Behorde(n), die in lhrem Land auf nationaler Ebene
federfiihrend fiir Bewegungsforderung zustandig ist (bzw. sind)

Gibt es in lhrem Land Mechanismen oder Behorden, die eine sektoriiber-
greifende Zusammenarbeitin der Politik zur Bewegungsforderung auf
nationaler Ebene sicherstellen?

Falls ja, beschreiben Sie diese kurz. Bitte stellen Sie Informationen zur Ver-
fligung, wer involviert ist, wer diese Anstrengungen leitet und wie diese
Zusammenarbeit in der Praxis funktioniert. Bitte erwdhnen Sie auch (soweit
mdglich) positive oder negative Erfahrungen. Dies kann auch Beispiele der
Zusammenarbeit mit privaten oder ehrenamtlichen Sektoren einschlieBen

7 Zentrale po-
litische Do-
kumente, Ge-
setzgebung,
Strategienund bende Organisation)
Aktionsplane
der Gegen-
wart

Bitte beschreiben Sie die aktuellen zentralen politischen Dokumente, Ge-
setzgebung, Strategien oder Aktionspldne in lhrem Land, in denen die

Absicht der Regierung (und ggf. von Nichtregierungsorganisationen) zur
Bewegungsférderung dargestellt ist, im Detail (Titel, Zeitraum, herausge-

Bitte listen Sie die Dokumente nach Sektoren auf und geben Sie, sofern
verfiigbar, einen Weblink an (einschlieBlich einer Angabe, ob eine englische
Version oder Zusammenfassung verfiigbar ist). Bitte beschreiben Sie den

Inhalt jeder Politik kurz (ca. 100-250 Worter)

Bitte markieren Sie in der rechten Spalte, welche Dokumente am wichtigs-
ten fiir Bewegungsforderung in lhrem Land sind, und erklaren Sie kurz,
warum diese Dokumente als wichtig erachtet werden

28  Vorschldge fir Auf Grundlage Ihrer Erfahrung, bitte identifizieren Sie bis zu 3 Vorschlage,
andere Lander die Sie einem anderen Land machen wiirden, das eine nationale Politik zur
Bewegungsférderung aufbaut

anhand der Daten des EU Physical
Activity Monitoring Framework beant-
wortet werden konnten (Kategorie I).
Diese Informationen wurden 2018 von
der EU und dem WHO-Regionalbiiro
fur Europa durch eine Befragung der
offiziellen Ansprechpersonen (Physical
Activity Focal Points) aller EU-Regie-
rungen erhoben und dem PEN-Projekt
fur die Studie zur Verfigung gestellt.
Anschlieflend wurde eine gezielte Inter-
netrecherche durchgefithrt, unterstiitzt
durch die Kontaktaufnahme mit ein-
zelnen Organisationen, um spezifische
Informationen zu verifizieren oder zu
erganzen (Kategorie IT). Im Anschluss
beteiligten sich 13 Mitglieder der Ar-
beitsgruppe ,Bewegungsférderung im
Alltag® des Bundesministeriums fiir
Gesundheit an einer Onlineumfrage.
Hierdurch konnten jene Teile des HEPA
PATs komplettiert werden, die einer
Experteneinschitzung bediirfen (Ka-
tegorie III). Abschlieflend fithrte die
Forschungsgruppe alle Informationen

zusammen und fiillte das HEPA PAT
formal fiir Deutschland aus. Wir stellen
nachfolgend die Ergebnisse zur Politik
auf nationaler Ebene dar, strukturiert
anhand der Themenbereiche des HEPA
PAT (@ Tab.1).

Ergebnisse

Hintergrundinformationen und
landesspezifischer Kontext sowie
federfiihrende Zustandigkeit und
Partnerschaften

Das HEPA PAT sammelt zunéchst wich-
tige Informationen iiber die Strukturen
der Bewegungsforderung in einem Land.
Fir Deutschland ist das Bundesminis-
terium fiir Gesundheit auf nationaler
Ebene federfithrend fiir Bewegungsfor-
derung zustindig und wird dabei vom
Robert Koch-Institut und der Bundes-
zentrale fir gesundheitliche Aufkld-
rung unterstiitzt. Eine zentrale Rolle
fir die Koordination in diesem Bereich
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auf Bundesebene tibernimmt die Ar-
beitsgruppe ,Bewegungsférderung im
Alltag® des Bundesministeriums fiir Ge-
sundheit. Diese Arbeitsgruppe umfasst
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter von
Ministerien, wissenschaftlichen Fach-
gesellschaften und Verbinden sowie
weitere Expertinnen und Experten aus
den Bereichen Gesundheitsférderung,
Pravention und Sport; eine vollstindige
Liste der Arbeitsgruppenmitglieder ist
im Impressum der Nationalen Empfeh-
lungen fiir Bewegung und Bewegungs-
férderung zu finden [11]. Weitere fiir
Bewegungsforderung relevante staatli-
che Akteure sind das Bundesministerium
des Innern, fiir Bau und Heimat, das
Bundesministerium fiir Verkehr und
digitale Infrastruktur, das Bundesmi-
nisterium fiir Familie, Senioren, Frauen
und Jugend, das Bundesministerium fiir
Umwelt, Naturschutz und nukleare Si-
cherheit sowie das Bundesministerium
fiur Bildung und Forschung. Auch die
Bundeslander haben relevante Kompe-
tenzen, insbesondere in den Kultus-,
Sport- und Gesundheitsministerien,
auch hinsichtlich der Ausfilhrung von
Bundesgesetzen. Daher sind auf Bun-
desebene die entsprechenden Landesmi-
nisterien sowie ihre jeweiligen Gremien,
die Kultus-, Sport- und Gesundheitsmi-
nisterkonferenz, von Relevanz. Dariiber
hinaus spielt auch die kommunale Ebene
eine wichtige Rolle in der Bewegungs-
férderung, z.B. bei der Foérderung von
Sportvereinen und des Schulsports, bei
der Planung von Bewegungs- und Er-
holungsrdumen sowie beim Fufl- und
Radwegebau. Aus diesem Grund sind
die kommunalen Spitzenverbinde wie
der Deutsche Stidtetag, der Deutsche
Landkreistag und der Deutsche Stid-
te- und Gemeindebund ebenfalls von
Bedeutung. Die Zzentralen staatlichen
Akteure fiir Bewegungsférderung sind
in @ Tab. 3 zusammenfassend dargestellt.

Politische Dokumente

Wichtige politische Dokumente in der
Bewegungsforderung in Deutschland
wurden im Gesundheits-, Verkehrs-
und Stadtplanungssektor identifiziert
(B Tab. 4). Als zentral gelten der Natio-
nale Aktionsplan IN FORM zur Priven-



Tab.3 Zentrale staatliche Akteure im Bereich Bewegungsforderung auf nationaler Ebene und

Beispiele fiir deren Beziige zu Bewegungsforderung

Politische Politischer

Zentrale staatliche Akteure

Bezug zu Bewegungs-

Ebene Sektor forderung (Beispiele)
Bund Gesundheit  Bundesministerium fiir Gesundheit Federfiihrende Zustén-
Robert Koch-Institut digkeit des Bundesmi-
. . . histeriums fiir Gesund-
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkla- heit, koordinierende
rung Rolle der Arbeitsgruppe
Arbeitsgruppe ,Bewegungsforderung im Bewegungsforderung
Alltag” des Bundesministeriums fiir Gesund- jm Alltag”
heit
Sport und Bundesministerium des Innern, fir Bauund  Leistungssport, Stadt-
Stadt- Heimat planung
planung
Verkehr Bundesministerium fiir Verkehr und digitale ~Aktiver Transport
Infrastruktur
Familie Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Bewegungsforderung
Frauen und Jugend im Kindergarten
Umwelt Bundesministerium fiir Umwelt, Naturschutz Naturrdume
und nukleare Sicherheit
Bildung Bundesministerium fiir Bildung und For- Forschungsforderung
schung
Bundes-  Gesundheit  Gesundheitsministerkonferenz und -minis-  Federfiihrende Zustan-
lander terien digkeit auf Landes-
ebene
Sport Sportministerkonferenz und -ministerien Breitensport
Bildung Kultusministerkonferenz und -ministerien ~ Bewegungsforderung in

Kommuner Verschiedene Deutscher Stadtetag

Sektoren

Deutscher Stadte- und Gemeindebund

tion von Fehlerndhrung, Bewegungs-
mangel, Ubergewicht und damit zusam-
menhingenden Krankheiten [12], das
Priventionsgesetz [13], die Nationalen
Empfehlungen fiir Bewegung und Be-
wegungsférderung [11] sowie der Natio-
nale Radverkehrsplan 2020 [14]. Bei der
Politikentwicklung spielten konsultative
Prozesse in der Regel eine wichtige Rolle.
Beispielsweise war die Entwicklung des
Nationalen Aktionsplans IN FORM zwar
eine politische Entscheidung, allerdings
wurde bereits zu einem frithen Zeit-
punkt eine Nationale Steuerungsgruppe
zur Beratung der zustindigen Bundes-
ministerien eingerichtet, iber die neben
den Landern und Kommunen auch we-
sentliche zivilgesellschaftliche Akteure
eingebunden wurden. Es wurden ver-
schiedene Querverweise zwischen den
politischen Dokumenten identifiziert.
Auftillig ist, dass sich die wichtigsten

Deutscher Landkreistag

Schulen

Férderung von Sport-
vereinen und des Schul-
sports, Planung von
Bewegungs- und Erho-
lungsrdumen, Fuf3- und
Radwegebau

Dokumente alle auf IN FORM bezie-
hen - auch in der Gesetzesbegriindung
zum Priventionsgesetz findet sich ein
entsprechender Verweis [15]. Ein Bei-
spiel fiir die Evidenzbasierung der Politik
sind die Nationalen Empfehlungen fiir
Bewegung und Bewegungsforderung,
die auf Grundlage wissenschaftlicher
Studien entwickelt wurden [11, 16].

Politikbereiche, -inhalte und
-implementierung

Die zentralen politischen Dokumente be-
ziehen sich auf nahezu alle Lebenswelten
und Bevolkerungsgruppen, dieim HEPA
PAT abgefragt werden. Konkret umfasst
diesdie Bereiche Schule, Arbeitsplatzund
die medizinische Versorgung sowie Kin-
der und Jugendliche, Frauen und sozial
benachteiligte Menschen. Lediglich der
Tourismussektor scheintkein Bereich der

Bundesgesundheitsblatt - Gesundheitsforschung - Gesundheitsschutz 1 - 2022 | 111

nationalen Politik zur Bewegungsforde-
rung zu sein.

Obwohl es in Deutschland keine
nationale massenmediale Kommunika-
tionsstrategie zur Bewegungsférderung
gibt, existieren vielfiltige Mafinahmen
zur Bewusstseinssteigerung. Dazu zihlen
beispielsweise verschiedene Aktivititen
im Rahmen von IN FORM, Materia-
lien zur Dissemination der Nationalen
Empfehlungen fiir Bewegung und Be-
wegungsférderung [17] sowie Aufkli-
rungsmafinahmen der Bundeszentrale
fiir gesundheitliche Aufklarung, z. B. zur
Prévention von Kinderiibergewicht [18].

Empfehlungen und Ziele

In Deutschland gibt es Nationale Emp-
fehlungen fiir Bewegung und Bewe-
gungsforderung fiir 4 der 5 im HEPA
PAT genannten Zielgruppen: Klein-
kinder, Schulkinder und Jugendliche,
Erwachsene und iltere Erwachsene [11].
Dartiiber hinaus hat Deutschland spe-
zifische Empfehlungen fiir Erwachsene
mit einer nichtibertragbaren Erkran-
kung formuliert und gehért somit zu
den weniger als 50% der Staaten mit
Bewegungsempfehlungen fiir diese Ziel-
gruppe [6, 19]. Von den im HEPA PAT
explizit abgefragten Zielgruppen gibt es
in Deutschland zum jetzigen Zeitpunkt
lediglich fiir Menschen mit Behinderung
keine spezifischen Empfehlungen.!

Im Nationalen Aktionsplan IN FORM
ist das Ziel festgelegt, das Bewegungs-
verhalten der Menschen in Deutschland
nachhaltig zu verbessern und bis 2020
sichtbare Ergebnisse zu erreichen [12].
Auch im Préventionsgesetz ist die For-
derung von Bewegung als Gesundheits-
ziel verankert [13]. Konkretere Ziele zur
Steigerung der Bewegungspravalenz der
Bevolkerung wurden in den zentralen na-
tionalen politischen Dokumenten jedoch
nicht formuliert. Durch die Verabschie-
dung des ,Global Action Plan for the
Prevention and Control of Noncummu-

! Die Nationalen Empfehlungen fiir Bewegung
und Bewegungsforderung beinhalten solche
Empfehlungen nicht, betonen aber deren
Notwendigkeit (ebenso wiefiirsozial benachtei-
ligte Menschen und schwangere Frauen sowie
genderspezifische Empfehlungen).
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Tab.4 Zentrale politische Dokumente im Bereich Bewegungsférderung

Politischer Dokument Jahr
Sektor
Gesundheit Nationaler Aktionsplan IN FORM? [12] 2008
Praventionsgesetz® [13] 2015
Nationale Empfehlungen fiir Bewegung und 2016
Bewegungsforderung® [11]
Bundesrahmenempfehlungen der Nationalen Praventions- 2016
konferenz [34]
Leitfaden Pravention des GKV-Spitzenverbands [35] 2018
(urspriinglich 2000)
Verkehr Nationaler Radverkehrsplan 20202 [14] 2012
Stadtplanung  Forschungsprogramm ,Experimenteller Wohnungs-und 1987

Stadtebau” (ExXWoSt; [36])

Programm ,Soziale Stadt” [37]

° Wichtigste Dokumente

1999

nicable Diseases 2013-2020“ der WHO
hat sich Deutschland allerdings dazu be-
kannt, die Priavalenz von unzureichender
Bewegung bis 2025 um 10 % zu reduzie-
ren [3].

Als weiteres politisches Ziel mit Be-
zug zu Bewegung formuliert der Na-
tionale Radverkehrsplan, den Anteil des
Radverkehrs bis 2020 signifikant zu stei-
gern [14].? Dariiber hinaus verweist das
Dokument auf Ziele aus anderen poli-
tischen Sektoren, wie beispielsweise die
im Energiekonzept der Bundesregierung
verankerte Reduzierung des Energiever-
brauchs im Verkehrssektor um 10% bis
2020 (im Vergleich zu 2005; [20]).

Surveillance

Im Rahmen des bundesweiten Gesund-
heitsmonitorings in Deutschland [21]
fahrt das Robert Koch-Institut regel-
miflig Gesundheitsbefragungen wie die
Studie zur Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen in Deutschland (KiGGS;
[22]), die Studie zur Gesundheit Erwach-
sener in Deutschland (DEGS; [23]) und
die Studie ,,Gesundheit in Deutschland
aktuell“ (GEDA; [24]) durch. Auflerdem

2 Nach Abschluss der Datenerhebung fiir das
HEPA PAT wurde im April 2021 der Nationale
Radverkehrsplan 3.0 von der Bundesregierung
beschlossen. Dieser beinhaltet deutlich konkre-
tere Ziele wie eine Steigerung der Anzahl der mit
dem Fahrrad zuriickgelegten Wege pro Person
und Jahrvon 120 (2017) auf 180 (2030) und eine
Steigerung der durchschnittlichen Wegeldnge
von 3,7 km (2017) auf6 km (2030; [38]).

betonten die befragten Expertinnen
und Experten die Relevanz der Eu-
robarometer-Daten (z.B. [25]) und der
Nichtbeweger-Studie der BARMER [26].

Die iiberwiegende Mehrheit der von
uns befragten Expertinnen und Exper-
ten (85 %) gab an, dass solche Daten zur
Bewegungspriavalenz verwendet wur-
den, um nationale Ziele zu formulieren
oder um den Fortschritt zur Erreichung
der nationalen Ziele zu bewerten; bei-
spielsweise hinsichtlich der zukiinftigen
Strategie des Nationalen Aktionsplans
IN FORM sowie als Basisinformation fiir
politische Aktivititen in Zusammenhang
mit den Nationalen Empfehlungen fiir
Bewegung und Bewegungsforderung.
Fast alle Befragten (92 %) gaben aufler-
dem an, dass Surveillance-Daten auf
andere Weise dabei geholfen haben, die
Bewegungsforderung in Deutschland
auf nationaler Ebene zu verbessern. Dies
wurde unter anderem mit der gestie-
genen Aufmerksambkeit fiir das Thema
in Politik, Gesellschaft und Medien be-
griindet.

Evaluation

2der4 zentralen politischen Mafinahmen
zur Bewegungsforderung wurden bereits
evaluiert: Der Abschlussbericht zur Eva-
luation des Nationalen Aktionsplans IN
FORM wurde im Oktober 2019 veréffent-
licht [27]. Der Nationale Radverkehrs-
plan wurde ebenfalls im Jahr 2019 evalu-
iert,die Ergebnisse sind bislang allerdings
noch nicht veréffentlicht [28]. Eine Eva-
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luation der Nationalen Empfehlungen fiir
Bewegung und Bewegungsforderung ist
zum jetzigen Zeitpunkt nicht geplant.

Als okonomische Evaluation liegt
aktuell eine Studie vor, die die Kosten-
effektivitit von bewegungsfordernden
Interventionen fiir Deutschland ana-
lysiert. Diese wurde von der Berliner
Senatsverwaltung fiir Inneres und Sport
im Jahr 2016 unter dem Titel ,Bewegung
fordern zahlt sich aus. Zum okonomi-
schen Nutzen von Bewegungsforde-
rung® [29] veroffentlicht. Der Transfer
von Forschungsergebnissen aus anderen
Lindern auf Deutschland kam unter
anderem zu dem Ergebnis, dass poli-
tische Maflnahmen zur Forderung des
Radverkehrs einen volkswirtschaftlichen
Nutzen von 5,6 Mrd. € pro Jahr generie-
ren konnten.

Finanzielle Forderung und
Commitment

Auf nationaler Ebene gibt es in Deutsch-
land verschiedene finanzielle Forder-
moglichkeiten fiir politische MafSnah-
men und Aktionspline zur Bewe-
gungsforderung, unter anderem im
Gesundheits-, Sport-, Bildungs-, Verkehrs-,
Stadtplanungs- und Umweltsektor. Ein
exakter Betrag liefl sich aufgrund der
Vielfalt der Mechanismen nicht ermit-
teln. Beispiele sind das Priventionsgesetz
mit iber 500Mio.€/Jahr (nicht aus-
schliellich fir Bewegungsférderung)
und der Forderschwerpunkt Bewe-
gung im Nationalen Aktionsplan IN
FORM mit 4,6 Mio. € fiir den Zeitraum
2019-2022.

Ein Grofiteil der befragten Expertin-
nen und Experten (77 %) war tiberzeugt,
dass es in Deutschland politisches Com-
mitment zur Férderung von Bewegung
gibt. Dies begriindeten sie unter ande-
rem mit dem Nationalen Aktionsplan
IN FORM, Aktivititen in Zusammen-
hang mit den Nationalen Empfehlungen
fiir Bewegung und Bewegungsférderung,
diversen Fordermoglichkeiten sowie der
Diskussion um ein nationales Préiven-
tionsziel fiir Bewegung. Allerdings sa-
hen die Befragten Potenzial fiir noch
mehr politisches Commitment und be-
tonten, dass die Forderung von Bewe-
gung nicht in allen relevanten Sekto-



ren eine substanzielle Rolle spiele. Da-
riber hinaus bliebe die nachhaltige Im-
plementierung von Aktivititen zur Be-
wegungsférderung hiufig schwierig, da
viele Mafinahmen auf Projektbasis ledig-
lich fiir einen begrenzten Zeitraum ge-
fordert wiirden.

Kapazitatsentwicklung durch ein
nationales Netzwerk

Wir identifizierten in der vorliegenden
Studie verschiedene Organisationen und
Netzwerke, die Fachleute fiir Bewegungs-
forderung vernetzen und unterstiitzen.
Dazu zdhlen insbesondere der Deutsche
Olympische Sportbund (DOSB, www.
dosb.de), einschlieSlich seiner Spitzen-
verbinde und Landessportbiinde, die
Deutsche Gesellschaft fiir Sportmedi-
zin und Préavention (DGSP, www.dgsp.
de), der Deutsche Verband fiir Gesund-
heitssport und Sporttherapie (DVGS,
www.dvgs.de), die Deutsche Vereini-
gung fiir Sportwissenschaft (dvs, www.
sportwissenschaft.de), die Deutsche Ge-
sellschaft fiir Sozialmedizin und Pri-
vention (DGSMP, www.dgsmp.de) und
die Deutsche Gesellschaft fiir Praventi-
on und Gesundheitsférderung (DGPG,
www.dg-pg.de).

Erfahrungen durch Politikim-
plementierung, Erfolge und
Herausforderungen

Von den befragten Expertinnen und Ex-
perten bewerteten 69 % die Veroffentli-
chung wissenschaftlich fundierter Natio-
naler Empfehlungen fiir Bewegung und
Bewegungsforderung als einen der grof3-
ten Erfolge in diesem Politikfeld in den
vergangenen Jahren. Weitere haufig ge-
nannte Erfolge waren die Ermdglichung
von spezifischen Forschungsaktivititen
fur Bewegungsforderung durch die Bun-
desministerien (46 %), die Verabschie-
dung des Praventionsgesetzes (38 %) so-
wie der Nationale Aktionsplan IN FORM
(23%).

Als grofite Herausforderung nannten
die Mitglieder der Arbeitsgruppe ,,Bewe-
gungsforderung im Alltag® die Struktu-
render Bewegungsforderungin Deutsch-
land. Dies betrifft einerseits die staatli-
che Struktur wie die zu Beginn des Er-

gebnisteils dargestellte Kompetenzvertei-
lungzwischen denverschiedenen Ebenen
im foderalen System und zwischen den
verschiedenen Ministerien sowie die in-
tersektorale Zusammenarbeit. Anderer-
seits wiesen sie auch auf fehlende Struk-
turen im nichtstaatlichen Bereich hin,
die z. B. zur Zusammenfiithrung von Ak-
tivititen und dem Interessensausgleich
zwischen zivilgesellschaftlichen Akteu-
ren beitragen konnten. Als weitere gro-
e Herausforderung erscheint zudem die
geringe Offentliche Aufmerksamkeit fiir
das Thema Bewegungsforderungim Ver-
gleich zu anderen Handlungsfeldern in
der Privention und Gesundheitsforde-
rung.

Die Expertinnen und Experten for-
mulierten auf Basis ihrer Erfahrungen in
Deutschland auflerdem eine Reihe kon-
kreter Vorschlige fiir andere Lander, die
eine nationale Politik zur Bewegungs-
forderung etablieren mochten: Erstens
sollten diese Linder relevante Stakehol-
der von Beginn an in die Politikentwick-
lung einbeziehen, beispielsweise durch
die Bildung eines Steuerungsgremiums
auf nationaler Ebene. Zweitens rieten sie
zur Verabschiedung eines settingiiber-
greifenden und evidenzbasierten Natio-
nalen Aktionsplans. Und drittens wurde
angeregt, nationale Bewegungsempfeh-
lungen als ,, Aktivierungsansatz zur Sti-
mulierung konkreter Mafinahmen und
Interventionen zu nutzen.

Diskussion

Deutschland im internationalen
Vergleich

Im internationalen Vergleich weist die
Politik zur Bewegungsforderung in
Deutschland verschiedene Besonder-
heiten auf. Eine kiirzlich erschienene
vergleichende Analyse zeigt, dass die
meisten EU-Staaten zwar Bewegungs-
empfehlungen fiir Kinder und Jugendli-
che sowie fiir Erwachsene verabschiedet
hatten und in 18 Léndern auch Emp-
fehlungen fiir &ltere Erwachsene exis-
tieren [6]. Spezifische Empfehlungen
fir Menschen mit nichtiibertragbaren
Erkrankungen wie in Deutschland gibt
es dagegen nur in 8 weiteren EU-Mit-
gliedstaaten [6]. In Zukunft konnte
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Deutschland Bewegungsempfehlungen
fiir Menschen mit Behinderung entwi-
ckeln, die immerhin in 9 europdischen
Landern bereits existieren [6]. Daneben
fallt auf, dass andere Lander messbare
nationale Ziele fiir Bewegungsférderung
formuliert haben. Beispielsweise stre-
ben die Niederlande an, dass 75% der
Bevolkerung bis zum Jahr 2040 die Be-
wegungsempfehlungen erfiillen sollen
[7]. Deutschland hat dagegen bislang
kein vergleichbares messbares Ziel auf
nationaler Ebene formuliert, was sich
moglicherweise auch durch die vielfil-
tigen Kompetenzen der Bundeslinder
in den entsprechenden Politikfeldern
erklaren ldsst. In einer vergleichenden
Analyse von 7 europdischen Landern
(ohne Deutschland) wurde allerdings
schon vor einigen Jahren festgestellt,
dass der Erfolg oder Misserfolg von
nationaler Politik zur Bewegungsforde-
rung ohne messbare Ziele oder konkrete
Zeitrahmen fur die Zielerreichung nicht
evaluiert werden kann [5].
Ahnlichkeiten zu anderen europii-
schen Landern gibt es hinsichtlich mas-
senmedialer Kampagnen. Diese sind
auch in anderen Lindern hiufig mit
spezifischen Initiativen verkniipft, an-
statt auf tibergreifende Kampagnen zur
Bewegungsforderung zu setzen [5]. So-
mit ist es im internationalen Vergleich
nicht ungewohnlich, dass es in Deutsch-
land keine tibergreifende massenmediale
Kommunikationsstrategie auf nationaler
Ebene gibt. Auch die Verankerung der
Bewegungsforderung im Gesundheits-
ministerium ist international durchaus
iiblich. Eine vergleichende Analyse von
Bull et al. aus dem Jahr 2014 identi-
fizierte Ministerien fiir Gesundheit als
diejenigen, die am haufigsten die Fiih-
rung und Koordination in Bezug auf
Bewegungsforderung iibernehmen [5].
Eine neuere Veroffentlichung zeigt hin-
gegen, dass in manchen Lindern das
Sportministerium auf nationaler Ebe-
ne zustindig ist oder die Kompetenzen
zwischen dem Gesundheits-, Sport- und
Verkehrssektor geteilt sind [7].


http://www.dosb.de
http://www.dosb.de
http://www.dgsp.de
http://www.dgsp.de
http://www.dvgs.de
http://www.sportwissenschaft.de
http://www.sportwissenschaft.de
http://www.dgsmp.de
http://www.dg-pg.de
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Politische Strukturen der
Bewegungsforderung in
Deutschland

Ein wichtiges Ergebnis dieser For-
schungsarbeit ist, dass aus Sicht der
befragten Expertinnen und Experten die
Strukturen der Bewegungsférderung in
Deutschland eine zentrale Herausfor-
derung in diesem Politikfeld darstellen.
Sowohl im staatlichen als auch im nicht-
staatlichen Bereich konnten strukturel-
le Verbesserungen zu Synergieeffekten
fihren, beispielsweise im Bereich der
intersektoralen Zusammenarbeit oder
der Koordinierung der Aktivititen zi-
vilgesellschaftlicher Akteure. Aus einer
tibergeordneten Perspektive konnten
verbesserte Strukturen unter anderem
dazu beitragen, einen Health-in-All-
Policies-Ansatz [30] in Bezug auf Be-
wegungsférderung systematisch umzu-
setzen. Zukiinftige Forschungsarbeiten
konnten ebenfalls einen Fokus auf die
Strukturen der Bewegungsforderung in
Deutschland legen und Optionen fiir
deren Weiterentwicklung diskutieren.

Relevanz von Landern und
Kommunen

Eine international vergleichende Analy-
se kommt zu dem Ergebnis, dass Gesetze
zur Bewegungsforderung am héufigsten
im Bildungssektor erlassen wurden, ins-
besondere mit Blick auf verpflichtenden
Sportunterricht in Schulen [5]. In diesem
Zusammenhang erscheint es zundchst
tiberraschend, dass fiir Deutschland kei-
ne politischen Mafinahmen im Bildungs-
sektor identifiziert werden konnten. Dies
kann jedoch durch das foderale System
und die Kompetenzen der Bundeslin-
der in der Bildungspolitik leicht erklart
werden. Somit wire fiir Deutschland
eine weitere Analyse bewegungsfor-
dernder Politik auf Landerebene bzw.
im Rahmen der Kultus-, Gesundheits-
und Sportministerkonferenz notwendig,
um ein vollstindigeres Bild zur bewe-
gungsfordernden Politik zu erreichen.
Eine solche subnationale Untersuchung
mithilfe eines modifizierten HEPA PAT's
wurde beispielsweise bereits in Japan
durchgefiihrt [31].

Dariiber hinaus ist auch die Rolle
der Kommunen in der Bewegungsfor-
derungspolitik von Bedeutung. Die-
se leisten unter anderem im Rahmen
der kommunalen Sportentwicklungs-
planung einen wichtigen Beitrag zur
Umsetzung von nationaler und sogar
internationaler Politik [32]. Eine fla-
chendeckende Erhebung zu den Akti-
vititen der deutschen Kommunen in
der Bewegungsforderung wire daher
wiinschenswert. Ein moglicherweise ge-
eignetes Instrument ist in Frankreich
entwickelt und exemplarisch eingesetzt
worden [33].

Limitationen

Durch den Fokus des HEPA PATs auf die
nationale Ebene konnten vor allem jene
Politikbereiche zur Bewegungsforderung
in Deutschland, die auch von den Bun-
deslindern und Kommunen mitgestal-
tet werden, nicht umfassend abgebildet
werden. Dariiber hinaus waren die zeit-
lichen und personellen Ressourcen fiir
die Forschung begrenzt, sodass sich bei-
spielsweise exaktere Summen aller ver-
fugbaren finanziellen Férdermoglichkei-
ten fiir Bewegung nicht ermitteln lie-
en. Eine weitere Limitation ist, dass das
HEPA PAT aufgrund seiner allgemeinen
Perspektive einzelne relevante Aspekte
- wie beispielsweise die Bewegungsfor-
derung sozial benachteiligter Zielgrup-
pen, die besonders hiufig von Bewe-
gungsmangel betroffen sind - nur punk-
tuell erfasst. Dennoch bietet das HEPA
PAT einen guten Uberblick zur Bewe-
gungsforderungspolitik in Deutschland,
der aufgrund der Standardisierung des
Tools international vergleichbar ist.

Schlussfolgerungen

In Deutschland existieren auf nationa-
ler Ebene bereits zahlreiche politische
Mafinahmen zur Bewegungsforderung.
Im internationalen Vergleich wird aller-
dings deutlich, dass es neben Erfolgen
in verschiedenen Bereichen weiteres Po-
tenzial fiir eine bewegungsfordernde Po-
litik gibt: Dies betrifft z.B. spezifische
Bewegungsempfehlungen fiir Menschen
mit Behinderung oder die Formulierung
messbarer nationaler Ziele fiir die Bewe-
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gungsforderung. Von besonders hoher
Relevanz ist die zukiinftige Weiterent-
wicklung der Strukturen fiir Bewegungs-
férderung in Deutschland. Im Bereich
der Forschung erscheinen insbesondere
systematische Erhebungen der Aktivita-
ten auf Landerebene und in den Kommu-
nen sinnvoll, um ein vollstindiges Bild
der Politik zur Bewegungsférderung in
Deutschland zeichnen zu konnen.
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