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Praxis | Studie

Geschlechtsspezifische
Unterschiede bei der
korperlichen Aktivierung von
Menschen mit Demenz

Ulrike Morgenstern, Lisa Eleonore Hibbeler

Kann eine geschlechtersensible Bewegungsférderung dazu beitragen, Lebensqualitdt,
Selbstwirksamkeit und soziale Teilhabe von Menschen mit Demenz zu erhalten? Eine Studie
liefert Antworten, aus denen sich praxisnahe Empfehlungen ableiten lassen, wie Bewegung

individuell gefordert werden kann.

Wahrend Manner eher funktionale, handlungsorientierte Tatigkeiten wie Gartenarbeit bevorzugen ... (© K. Oborny/Thieme)

Die hier vorgestellte Studie analysierte auf Basis von zehn
qualitativen Interviews mit pflegenden Angehérigen, wie
sich biografisch geprédgte Vorlieben und soziale Rollener-
wartungen auf die Auswahl und Umsetzung von Bewe-
gungsangeboten auswirken. Die Ergebnisse zeigen, dass
Manner hdufiger zweckgebundene und strukturierte Ak-
tivitaten bevorzugen, wahrend Frauen eher soziale und

kreative Bewegungsformen schdtzen. Die Bewegungsbe-
reitschaft ist dabei stark vom sozialen Umfeld abhangig.
Ausgehend vom Life Course Approach lassen sich praxis-
orientierte Empfehlungen formulieren, um geschlechter-
gerechte, alltagsnahe Bewegungsangebote gezielt zu for-
dern und die Lebensqualitdt von Menschen mit Demenz
nachhaltig zu starken.
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Demenz und Bewegung

Demenz zdhlt zu den gréRten gesundheitlichen Heraus-
forderungen des 21.Jahrhunderts. Weltweit sind tiber
55 Millionen Menschen betroffen, jedes Jahr kommen
etwa zehn Millionen hinzu [1]. In Deutschland leben der-
zeitrund 1,84 Millionen Betroffene, mit weiter steigender
Tendenz [2]. Frauen sind dabei einerseits haufiger erkrankt
und Gbernehmen andererseits einen GroRteil der Pflege-
verantwortung [1].

Bewegung gilt als wirksames Mittel, um kognitive Funk-
tionen zu unterstiitzen, alltagspraktische Fihigkeiten zu
erhalten und das Wohlbefinden zu steigern [3, S.30][4,
S.591.]. Dabei steht keine sportliche Leistung im Vorder-
grund, sondern die aktive Gestaltung des Alltags durch
einfache Bewegungsimpulse. Unterschiede in Bewegungs-
biografien und Vorlieben von Mdnnern und Frauen wer-
den bislang jedoch selten berticksichtigt, obwohl sie bis
ins hohe Alter wirksam bleiben.

Manner bevorzugen haufiger strukturierte und zielori-
entierte Aktivitdten, etwa handwerkliche Aufgaben oder
Sport. Frauen wéhlen dagegen oft gemeinschaftlich ein-
gebundene, soziale Bewegungsformen. Solche Unterschie-
de sind durch Erziehung, Rollenbilder und gesellschaftli-
che Erwartungen gepragt und setzen sich auch bei De-
menz fort [5, S.27091.].

Pflegende Angehdrige spielen eine zentrale Rolle in der
Bewegungsforderung. Sie gestalten den Alltag, geben Im-
pulse und schaffen emotionale Sicherheit. Ihre Erfahrun-
gen liefern wertvolle Hinweise auf Bedingungen, Hinder-
nisse und Chancen geschlechtsspezifischer Bewegungs-
angebote [6, S.67].

In diesem Artikel erfahren Sie, wie sich geschlechtsspezifi-
sche Unterschiede in der Bewegungsmotivation und dem
Bewegungsverhalten bei Menschen mit Demenz duBern
und welche Empfehlungen sich daraus fiir die Pflegepraxis
ableiten lassen. Als theoretische Grundlage dient der Life
Course Approach, der Gesundheit als lebenslangen Prozess
versteht, gepragt sowohl durch persénliche Entscheidun-
gen als auch durch gesellschaftliche Einfliisse [7, S.5f.].

Die Analyse basiert auf zehn qualitativen Interviews mit
pflegenden Angehdrigen. Sie bieten Einblicke in alltags-
nahe Erfahrungen, subjektive Wahrnehmungen sowie ge-
schlechtsspezifische Ressourcen und Herausforderungen.
AbschlieBend werden konkrete Impulse fiir die Pflegepraxis
formuliert, mit einem besonderen Fokus auf biografischori-
entierte und geschlechtssensible Bewegungsangebote.

Theoretischer Hintergrund

RegelmaRige Bewegung starkt kognitive Fahigkeiten wie
Gedachtnis, Aufmerksamkeit und exekutive Funktionen.
Sie verbessert die Leistungsfahigkeit dlterer Menschen mit

und ohne Demenz und trdgt dazu bei, alltagspraktische
Kompetenzen zu erhalten [3][4]. Dies ist besonders rele-
vant vor dem Hintergrund fortschreitender Funktionsver-
luste bei Demenz.

Neben den kognitiven Effekten wirkt Bewegung positiv auf
das emotionale Wohlbefinden und unterstiitzt soziale In-
teraktionen. Alltagsnahe Aktivitdten wie Tanzen, Kochen
oder Gartenarbeit aktivieren individuelle Ressourcen und
tragen zu einer besseren Stimmung sowie einer héheren
Lebensqualitat bei. Gruppenangebote kdnnen Vereinsa-
mung vorbeugen und sowohl die psychische als auch die
physische Gesundheit starken [8].

Geschlechtsspezifische Unterschiede im Bewegungsver-
halten werden in der Praxis bislang haufig zu wenig be-
achtet. Frauen bewegen sich im Lebensverlauf zwar nicht
weniger als Mdnner, jedoch werden korperlich fordern-
de Tatigkeiten wie Hausarbeit oftmals nicht als gesund-
heitsforderlich wahrgenommen. Gleichzeitig profitieren
Frauen in besonderem MaRe von gezielten Bewegungs-
angeboten. Madnner bevorzugen eher strukturierte und
zweckorientierte Formate, wahrend Frauen tendenziell so-
zial eingebettete Bewegungsformen wie Tanz oder Gym-
nastik wahlen [5].

Soziale Rollenbilder pragen das Bewegungsverhalten bis
ins hohe Alter. Sie beeinflussen, welche Art von Aktivitat
als angemessen gilt, und wirken sich auch in Pflegeeinrich-
tungen auf die Akzeptanz von Angeboten aus. Viele Be-
wegungsprogramme sind starker auf weibliche Interessen
ausgerichtet, was auch mit den Giberwiegend weiblichen
Pflegefachkréften zusammenhdngt. Manner fihlen sich
dadurch teilweise nicht angesprochen, obwohl sie grund-
sdtzlich offen fiir Aktivierung sind. Eine vermeintlich neu-
trale Gestaltung kann auf diese Weise unbeabsichtigt Teil-
habebarrieren schaffen [9].

Im Zentrum steht daher die Forderung nach geschlechts-
sensiblen Bewegungsangeboten, die biografische, soziale
und kulturelle Pragungen beriicksichtigen. Anstelle stan-
dardisierter Programme braucht es differenzierte Kon-
zepte, die individuelle Bediirfnisse erfassen und allen Ge-
schlechtern eine gleichberechtigte Teilhabe ermdglichen.

Methodik

Die Studie basiert auf einem qualitativen Design mit ex-
plorativem Charakter. Ziel war es, subjektive Erfahrungen
pflegender Angehériger zur korperlichen Aktivierung von
Menschen mit Demenz zu erfassen. Der Fokus lag beson-
ders auf geschlechtsspezifischen Unterschieden.

Daflir wurden zehn halbstrukturierte Interviews mit An-
gehorigen durchgefiihrt, die aktuell oder kiirzlich Perso-
nen mit Demenz betreuten. Die Interviewfiihrung folgte
einem Leitfaden mit vier thematischen Schwerpunkten:
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... schédtzen Frauen Bewegungsangebote vor allem im Rahmen sozialer
Interaktion, zum Beispiel beim gemeinsamen Kochen. (© K. Oborny/

= Pflegesituation und Biografie

= Erfahrungen mit Bewegung

= geschlechtsspezifische Unterschiede
= Wiinsche und Barrieren

Die Gesprache wurden aufgezeichnet, transkribiert und
pseudonymisiert.

Die Auswertung folgte der qualitativen Inhaltsanalyse nach
Mayring [10], ergdnzt um Elemente der Grounded Theory
(zum Beispiel offenes Kodieren). Die Kategorien entstan-
den teils aus bestehenden Konzepten, teils direkt aus dem
Material. Wiederkehrende Muster und Unterschiede wur-
den systematisch erfasst. Durch Zweitkodierung und Ab-
gleich mit Originalzitaten wurde die Interpretationsgiite
gesichert. Die Ergebnisse liefern keine statistische Repra-
sentativitat, sondern kontextsensitive Einsichten und pra-

# Thieme

xisrelevante Impulse. Die befragten Personen konnten je-
derzeit ihre Teilnahme zuriickziehen und erfuhren dadurch
keine Benachteiligung. Die Audiodateien und Transkripte
wurde vollstandig anonymisiert. Der Ethikkodex der IU be-
statigt, dass das Projekt den Anforderungen an die wissen-
schaftliche Qualitdt und die Integritdt der Forscher*innen
gerecht wird, Vorkehrungen zur Vermeidung von Schaden
oder zum Schutz der Teilnehmer*innen getroffen wurden
und die Anforderungen an die Einwilligung nach umfas-
sender Aufklarung erfillt sind.

Ergebnisse

Fiir die qualitative Studie wurden zehn halbstrukturierte
Interviews mit pflegenden Angehérigen gefiihrt, die re-
gelmdRig Menschen mit Demenz begleiten. Ziel war es,
geschlechtsspezifische Unterschiede in der korperlichen
Aktivierung zu identifizieren und praxisnahe Erkenntnis-
se zu gewinnen. Die Auswertung erfolgte entlang der drei
Analyseebenen beziehungsweise Kategorien: individuelle
Praferenzen, geschlechtsspezifische Kommunikation und
emotionale Sicherheit.

Individuelle Préferenzen

Ein zentrales Ergebnis ist der enge Zusammenhang zwi-
schen Bewegung und Biografie. Manner bevorzugen funk-
tionale, handlungsorientierte Tatigkeiten wie Holzsdgen,
Reparaturen oder Gartenarbeit, die ihr Selbstbild als aktiv
Handelnde stdrken. Frauen wahlen eher kreative oder sozi-
ale Bewegungsformen wie Gruppengymnastik, Tanz oder
haushaltsnahe Tatigkeiten. Dabei steht hdufig die emotio-
nale Verbindung im Vordergrund, unterstiitzt durch Musik
mit biografischem Bezug.

Diese Unterschiede zeigen, dass geschlechtsspezifische
Bewegungsangebote nicht nur wirksamer, sondern auch
besser akzeptiert sein kdnnen. Sie helfen, vertraute Rou-
tinen aufzugreifen und die eigene Rolle wiederzufinden.

Geschlechtsspezifische Kommunikation

Auch die Kommunikation spielt eine wichtige Rolle. Mdn-
nerreagieren oft positiv auf sachliche, direkte Ansprache.
Frauen sprechen besser auf emotional eingebettete For-
mulierungen an. Der Tonfall, die Beziehung zur Begleit-
person und die Situation beeinflussen die Akzeptanz von
Bewegungsangeboten wesentlich.

Emotionale Sicherheit

Ein weiterer zentraler Aspekt ist die emotionale Sicher-
heit. Bewegung wird eher akzeptiert, wenn sich Betroffe-
ne sicher und respektiert fiihlen. Vertraute Umgebungen,
feste Rituale und bekannte Bezugspersonen fordern die
Teilnahme. Mdnner erleben durch Aktivitdt haufig ein Ge-
fiihl von Kontrolle, sofern keine Uberforderung entsteht.
Frauen zeigen sich oft offener fiir neue Angebote, wenn
soziale Einbindung gegeben ist, zum Beispiel durch Musik
oder gemeinsames Singen.
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Die Ergebnisse machen deutlich, dass geschlechtsspezifi-
sche Unterschiede in der Aktivierung tiefgreifend sind. Sie
betreffen biografische Hintergriinde, kommunikative Zu-
gange und emotionale Bedirfnisse. Ein sensibler, biogra-
fieorientierter Umgang kann so nicht nur die Lebensquali-
tat der Betroffenen verbessern, sondern auch das pflegen-
de Umfeld entlasten.

Diskussion und Ausblick

Die Studie liefert praxisnahe und theoretische anschlussfa-
hige Erkenntnisse zur geschlechtsspezifischen Bewegungs-
motivation von Menschen mit Demenz. Anders als viele
friihere Studien, die sich vor allem auf allgemeine Wirkzu-
sammenhange oder neurobiologische Effekte konzentrie-
ren, werden das subjektive Erleben und die Umsetzungim
Alltag in den Fokus geriickt. Der qualitative Zugang tiber
zehn Interviews mit pflegenden Angehérigen hat sich als
besonders aufschlussreich erwiesen, da er biografisch ge-
prdgte Sichtweisen sichtbar macht, die in quantitativen
Studien oft untergehen.

Diskutiert werden kann:

= Bewegung wird von Menschen mit Demenz nicht als
neutrale GesundheitsmaRnahme erlebt, sondern ist
immer eingebettet in emotionale, soziale und identi-
tatsstiftende Kontexte.

= Manner erleben Bewegung vor allem dann als sinn-
voll, wenn sie zweckgebunden ist oder an friihere Rol-
len anschlieRt, etwa bei handwerklichen Aufgaben,
Gartenarbeit oder alltdglichen Erledigungen.

= Frauen hingegen schatzen Bewegungsangebote vor
allem im Rahmen sozialer Interaktion und emotio-
naler Resonanz, zum Beispiel beim gemeinsamen
Gehen, Tanzen oder Kochen.

Diese geschlechtstypischen Tendenzen sind keine starren
Stereotype, sondern Ausdruck individueller Pragungen.
Gerade im hoheren Alter und verstarkt im Kontext von
Demenz gewinnen solche vertrauten Muster an Bedeu-
tung. Sie bieten Orientierung, vermitteln Sicherheit und
fordern das Geftihl von Zugehorigkeit. Die Ergebnisse stiit-
zen damit zentrale Prinzipien der Biografiearbeit und un-
terstreichen die Bedeutung alltagsnaher, erfahrungsba-
sierter Interventionen.

Neben Angehdrigen spielen auch Pflegefachkréfte eine ent-
scheidende Rolle in der Bewegungsférderung. Sie sind maR-
geblich dafiir verantwortlich, geschlechtersensible Angebo-
te nicht nurzu ermdéglichen, sondern aktiv zu gestalten. Ihre
Haltung, ihr Wissen um biografische Prdgungen und ihre
kommunikative Kompetenz beeinflussen, ob Bewegungs-
angebote akzeptiert und als bereichernd erlebt werden. In
stationdren Einrichtungen kommt ihnen dabei eine beson-
dere Bedeutung zu: Hier kdnnen sie durch kreative Konzep-
te Barrieren abbauen, Teilhabe ermdglichen und zur emoti-
onalen Stabilisierung der Betroffenen beitragen.

Handlungsempfehlungen

Die nachfolgenden Handlungsempfehlungen biindeln zen-
trale Erkenntnisse der Studie und richten sich explizit an
die Pflegepraxis:

Geschlechtsspezifische Bediirfnisse erkennen
und berticksichtigen

Pflegefachkrafte solltenin der Planung und Durchfiihrung
von Bewegungsangeboten die unterschiedlichen Bediirf-
nisse von Mdnnern und Frauen systematisch einbeziehen.
Manner profitieren hdufig von Aktivitaten mit klarer Funk-
tion oder Aufgabe wédhrend Frauen starker auf soziale und
kreative Bewegungsformen ansprechen. Eine pauschale
LEinheitslésung“ verkennt zentrale Ressourcen.

Biografieorientierte Bewegungsimpulse férdern

Bewegung knUipft idealerweise an friihere Lebensbereiche
an, sei es ein altes Hobby, ein Beruf oder ein musikalisches Er-
lebnis. Der gezielte Einsatz biografischer Elemente (zum Bei-
spiel Musik, Geriiche, Gegenstdnde) kann Bewegungsfreude
wecken und emotionale Sicherheit geben. Pflegefachkrifte
kénnen hier durch gezielte Fragen oder biografische Anam-
nesen gezielt anschlussfahige Angebote entwickeln

Alltagsnahe Aktivitaten priorisieren

Bewegung muss nicht immer explizit als ,Training“ statt-
finden. Das Decken des Tischs, das Kehren der Terrasse
oder das Falten von Wasche sind bedeutungsvolle, akti-
vierende Tatigkeiten, die in bestehende Routinen einge-
bettet werden kdnnen. Gerade bei Menschen mit Demenz
fordern solche Alltagshandlungen das Gefiihl von Vertraut-
heit, Sinn und Struktur.

Kommunikationsstile geschlechtssensibel
anpassen

Die Art und Weise der Ansprache beeinflusst die Akzep-
tanz von Bewegungsangeboten erheblich. Mdnner reagie-
ren oft positiv auf sachliche, aufgabenbezogene Formulie-
rungen (,Hilfst du mir beim Tragen?*), wdhrend Frauen
starker auf emotionale oder gemeinschaftliche Appel-
le ansprechen (,Magst du mit mir die Blumen gieBen?“).
Pflegefachkrdfte sollten diese Unterschiede kennen und
situationsgerecht kommunizieren.

Emotionale Sicherheit durch stabile
Rahmenbedingungen schaffen

Vertraute Umgebungen, Rituale und eine konstante Be-
zugsperson schaffen Sicherheit und erhéhen die Bereit-
schaft zur Teilnahme. Pflegefachkréfte sollten daher mog-
lichst flir Kontinuitdt sorgen, abrupte Wechsel vermeiden
und vertraute Abldufe in ihre Aktivierung integrieren.

Pflegefachkrafte gezielt schulen und
unterstiitzen

Gendersensible Bewegungsforderungist kein Selbstlaufer.
Fortbildungen, Austauschformate und konzeptionelle Leit-
linien sind erforderlich, damit Pflegefachkrafte im Alltag
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nicht nur reagieren, sondern proaktiv gestalten kdnnen.
Auch die Reflexion eigener Rollenbilder kann helfen, ste-
reotype Zuschreibungen zu vermeiden und Offenheit fiir
neue Impulse zu fordern.

Raume als Bewegungsanreize nutzen

Die Gestaltung von Rdumen hat Einfluss auf die Bewe-
gungsbereitschaft. Orte mit emotionaler Aufladung, wie
eine vertraute Kiiche oder ein Garten, kénnen Erinnerun-
gen aktivieren und zur Bewegung anregen. Auch kleine
Verdanderungen wie mehr Licht, Musik oder bewegungs-
freundliche M&bel kdnnen GroRes bewirken.

Digitale Medien als Impulsgeber nutzen

Niedrigschwellige digitale Angebote, zum Beispiel Videos
mit bekannten Bewegungssequenzen oder virtuelle Spa-
ziergdnge, kdnnen Pflegefachkrafte bei der Aktivierung
unterstiitzen, insbesondere bei raumlich oder zeitlich be-
grenzten Ressourcen. Wichtig ist, dass diese Angebote
durch die Pflegefachkrafte sensibel eingebettet werden,
um Uberforderung zu vermeiden.

Angehdorige gezielt einbeziehen und entlasten

Auch in der hduslichen Pflege sind Bewegung und Akti-
vierung zentrale Aufgaben. Pflegefachkréfte sollten Ange-
hoérige beraten, sie durch einfache, alltagstaugliche Tipps
unterstiitzen und so zu mehr Sicherheit und Wirksamkeit
beitragen.

Multiprofessionelle Zusammenarbeit starken

Bewegungsforderung ist ein Querschnittsthema. Koopera-
tionen zwischen Pflege, Ergotherapie, Bewegungswissen-
schaft, Psychologie und Genderforschung kénnen helfen,
neue Konzepte zu entwickeln und bestehende Angebote
geschlechtersensibler zu gestalten.

FAZIT

Die Ergebnisse der Studie verdeutlichen: Eine
geschlechtersensible Bewegungsférderung kann
entscheidend dazu beitragen, Lebensqualitat, Selbst-
wirksamkeit und soziale Teilhabe von Menschen mit
Demenz zu erhalten. Sie bietet nicht nur Chancen fir
die Betroffenen, sondern auch fiir die Professionali-
sierung der Pflegepraxis. Pflegefachkrafte sind dabei
zentrale Akteur*innen, vorausgesetzt, sie erhalten
das Wissen, die Zeit und die strukturellen Rahmenbe-
dingungen, um ihre Rolle wirksam auszufiillen.
Bewegung bei Menschen mit Demenz ist weit mehr
als korperliche Aktivierung, sie ist Ausdruck von
Identitdt, Erinnerung und sozialer Zugeharigkeit.
Wenn es gelingt, Bewegung als sinnstiftenden Teil
eines vertrauten Alltags zu gestalten, kann sie zu
einem Schliissel werden fiir ein Leben mit Demenz,
das trotz aller Herausforderungen reich und bedeut-
sam bleibt.
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