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Einfiihrung

Bei einer Erkaltung heilt es: viel Tee
trinken und ausruhen, einen verstauch-
ten FuB legt man hoch und schont ihn.
Jeder hat dafiir Verstandnis und nie-
mand hinterfragt solche Erkrankungen
kritisch. Doch was, wenn die Seele leidet?

In Deutschland ist jedes Jahr fast ein
Drittel der erwachsenen Bevélkerung von
psychischen Erkrankungen betroffen.’
Frauen leiden dabei deutlich haufiger
unter psychischen Stérungen als Man-
ner: So erkranken jedes Jahr ca. 33,5 %
der erwachsenen Frauen und 22,1 % der
Manner.

Burnout, Depressionen, Schizophrenie
oder Angststorungen sind aber nicht nur
fir Betroffene, sondern auch fiir Ange-
horige eine schwierige Herausforderung,
denn nicht immer ist Verstandnis und
Akzeptanz in der Gesellschaft vorhan-
den. Dabei kann es jeden treffen und
die Zahl der Betroffenen steigt stetig:
in den vergangenen 20 Jahren hat sich
die Zahl der Fehltage, die auf psychische
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Erkrankungen zuriick zu fiihren ist, mehr
als verdreifacht!®

Wie kann diesem Trend also entgegen-
gewirkt werden? Es gibt nicht die eine
Wunderwaffe gegen jegliche Art von
psychischem Leiden, allerdings gewinnt
die Wirkung von Sport und Bewegung
in diesem Zusammenhang immer mehr
an Bedeutung. Einfach mal den Kopf frei
bekommen, beim Yoga in vollige Ent-
spannung verfallen oder sich so richtig
beim Training auspowern. Das sind nur
einige der vielen Beispiele, wie Sport
und Bewegung Balsam fiir die Seele
sein kénnen.

Sport und Bewegung spielen also so-
wohl bei der Vorbeugung (Pravention)
als auch in der Therapie (Rehabilitation)
eine wichtige Rolle.

Diese Broschtire wird all diese Themen
beleuchten und aufzeigen, welche pra-
ventiven und therapeutischen Ansdtze
bei psychischen Erkrankungen beson-
ders wirksam sind.

" DGPPN(2019). Zahlen und Fakten der Psychiatrie und Psychotherapie, Zugriff am 06.08.2020 unter https:/www.
dgppn.de/_Resources/Persistent/154e18a8cebes 1667ae22665162be21ad726e8b8/Factsheet _Psychiatrie.pdf

2 Jacobi F, Hofler M, Strehle J, Mack S, Gerschler A, Scholl L, Busch MA, Maske U, Hapke U, Gaebel W, Maier W, Wagner
M, Zielasek J, Wittchen H-U (2014) Psychische Storungen in der Allgemeinbevdlkerung. Studie zur Gesundheit Er-
wachsener in Deutschland und ihr Zusatzmodul ,Psychische Gesundheit” (DEGS1-MH). Nervenarzt 85:77-87

3 Deutsches Arzteblatt (2019). Fehltage aufgrund psychischer Erkrankungen nehmen zu. Zugriff am 06.08.2020 unter
https:/www.aerzteblatt.de/nachrichten/104902/Fehltage-aufgrund-psychischer-Erkrankungen-nehmen-zu
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+ Arten psychischer
Erkrankungen
Die Liste psychischer Erkrankungen ist
lang. Die internationale Klassifikation
der Krankheiten (ICD-10) listet 100
Krankheiten. Im Folgenden wird nur
ein Ausschnitt der Krankheitsformen
aufgezeigt.

Abhangigkeitserkrankungen
Abhangigkeitserkrankungen gehdren zu
den haufigsten psychischen Erkrankun-
gen. Sie kdnnen stoffgebunden (z.B. Ab-
hangigkeit von Alkohol, Nikotin, Opiaten,
Kokain, Cannabis u.v. m.) oder nicht
stoffgebunden sein (z. B. Spielsucht,
Internetsucht, Kaufsucht). Als sucht-
krank werden Betroffene bezeichnet,
die das eigene Verhalten nicht mehr
unter Kontrolle haben und das zwang-
hafte Bedurfnis nach einer Substanz
oder Tatigkeit verspuren. Dabei wird die
psychische und die physische Abhangig-
keit unterschieden. Bei der psychischen
Abhangigkeit entsteht das unkontrol-
lierbare Verlangen nach der Substanz
oder Tatigkeit, auch wenn der Konsum

negative Folgen hat. Die physische
Abhangigkeit duBert sich durch eine
Toleranzentwicklung, was eine Dosiser-
hohung zur Folge hat, sowie kdrperliche
Entzugserscheinungen. Schlafstorun-
gen, Organschaden, Infektionen oder
auch das soziale Abgleiten kdnnen die
Folge sein.

Affektive Storungen

Bei affektiven Storungen treten Ver-
dnderungen der Stimmung Gber einen
langeren Zeitraum auf. Dies kann ent-
weder in Form tibermaRiger Betriibt-
heit (Depression, siehe Seite 5) oder als
Hochstimmung (Manie oder Hypomanie,
siehe Seite 7)auftreten.

Affekt: Dieser Begriff ist in der Psycho-
logie nicht einheitlich definiert. Meist
ist aber ein Gefiihlszustand beson-
derer Intensitat gemeint, der auch als
LErregung” bezeichnet werden kann.

Wechseln sich depressive und manische
Phasen ab, spricht man von einer bi-
polaren Storung.

Weitere Informationen zum Thema Sucht- und Abhangigkeitserkrankungen
finden Sie hier: www.dhs.de/start.html
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Die folgende Abbildung zeigt die verschiedenen Pole einer Bipolaren Stérung.

Die verschiedenen Pole der manische
hipolaren Storung Episode hypomane
Episode

normale Stimmung/

Euthymie gemischte
Episode
depressive
Episode

Weitere Informationen und Beratungsangebote zum Thema bipolare Stérungen
finden Sie unter: www.bipolaris.de/selbsthilfegruppen/deutschland-a-ch/

Angststorungen Zur Krankheit kann diese Emotion

Das Herz rast, die Hande fangen an zu werden, wenn sie unabhangig von einer
schwitzen und man spiirt, wie das echten Gefahr auftritt.

Adrenalin durch die Adern stromt — Angst

kennt jeder von uns und sie ist auch eine Angste knnen Beklemmungs- und
lebensnotwendige Emotion. In Gefah- Erstickungsgefiihle, SchweilRausbriiche,
rensituationen bewirkt sie korperliche Schwindel, Herzrasen oder sogar Panik-
Anpassungsreaktionen, die uns helfen, die  attacken auslsen. Neben Depressionen
Situation besser zu meistern. Aber eben sind Angste die am weitest verbreiteten
nur in wirklichen Gefahrensituationen. psychischen Stérungen in Europa.

Weitere Informationen oder Beratungsangebote zum Thema Angststérungen
finden Sie hier: www.angstselbsthilfe.de/
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Burn-Out-Syndrom

Das Burn-Out-Syndrom oder auch ,aus-
gebrannt sein” wurde erstmals 1974
vom amerikanischen Psychotherapeuten
Herbert J. Freudenberger beschrieben
und wurde damals vorrangig als Problem
bei Sozialberufen beobachtet. Heute ist
klar, dass auch andere Berufsgruppen
und sogar Schiller*innen betroffen sein
konnen. Uber die Anerkennung des Burn-
Out-Syndroms als psychische Erkran-
kung wurde und wird immer wieder stark
diskutiert. So beschloss die WHO fiir
2022 eine Aktualisierung der Internatio-
nalen statistischen Klassifikation, in der
es heil3t: ,Burn-Out ist ein Syndrom, das
aus chronischem Stress am Arbeitsplatz
hervorgeht, der noch nicht erfolgreich
bewaltigt wurde. Es ist charakterisiert in
drei Dimensionen:

1. Gefiihle von Energieschwund oder
Erschopfung; 2. erhohte mentale Distanz
zum Beruf oder Geflihle von Negativis-
mus oder Zynismus in Verbindung mit
dem Beruf; 3. reduzierte professionelle
Effizienz. Burn-Out bezieht sich spezi-
fisch auf Phanomene im Beschadftigungs-
umfeld und sollte nicht angewendet
werden, um Erfahrungen in anderen
Lebensbereichen zu beschreiben”. Diese

Uberarbeitung zeigt, dass Burn-Out-
Syndrom in der heutigen Zeit von duRerst
hoher Relevanz ist. Immer mehr Men-
schen kdnnen sich mit dem Gefiihl des
,ausgebrannt seins” identifizieren und
die Vereinbarkeit von Privatleben und
Beruf stellt eine immer groRer werdende
Herausforderung dar.

Demenz

Bei Demenz kommt es zu multiplen
kognitiven Defiziten, die insbesondere
das Gedachtnis, aber auch das Denken,
die Sprache sowie die Orientierung be-
treffen. Die Krankheit beginnt haufig mit
Storungen des Kurzzeitgedachtnisses
oder der Merkfahigkeit. Im weiteren Ver-
lauf kommt es dann zum fortschreiten-
den Verlust des Langzeitgedachtnisses
sowie zu Beeintrachtigung der Aufmerk-
samkeit, der Sprache, des Auffassungs-
und Denkvermdgens und der Orientie-
rung. Es existieren verschiedene Formen
der Demenz: zu den haufigsten Formen
zahlen die irreversible Alzheimer-Krank-
heit mit einem Anteil von 60% bis 65 %
sowie die vaskuldare Demenz, die haufig
in Folge eines Schlaganfalls auftritt.”

vaskular = die BlutgefalRe betreffend

Weitere Informationen und Beratungsangebote zum Thema Demenz finden
Sie hier: https:/demenzhilfe-deutschland.de/




Depressionen

Das Geflihl deprimiert, traurig oder
antriebslos zu sein, kennt mit Sicher-
heit fast jeder Mensch. Das bedeutet
allerdings nicht, dass immer eine De-
pression vorliegt. Denn eine Depression
ist eine ernstzunehmende psychische
Erkrankung, die aufgrund von klaren
Symptomen diagnostiziert werden
muss. Eine anhaltende gedriickte
Stimmung, Antriebslosigkeit oder der
Verlust von Freude oder Interesse

Anzahl der Symptome
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an Dingen, die einem sonst immer
Spald gemacht haben - all das sind
sogenannte Hauptsymptome einer
Depression. Auch weitere Symptome
(,Zusatzsymptome”) wie Schlaf- und
Konzentrationsstorungen, Schuld-
gefiihle, Appetitlosigkeit bis hin zu
Suizidgedanken konnen bei einer
Depression auftreten.

Medizinisch betrachtet, bedingt die
Anzahl der Symptome sowie der
Zeitraum den Schweregrad einer
Depression:

Schweregrad der Depression

Zwei Hauptsymptome und zwei Zusatzsymptome

Leichte Depression

Zwei Hauptsymptome und drei Zusatzsymptome

Mittelschwere Depression

Zwei Hauptsymptome und vier Zusatzsymptome

Schwere Depression

Alle Symptome miissen {iber einen Zeitraum von mindestens zwei Wochen auftreten.

Weitere Informationen oder Beratungsangebote zum Thema Depressionen
finden Sie hier: www.deutsche-depressionshilfe.de/start

“Bundesgesundheitsministerium fiir Gesundheit (2020). Online-Ratgeber Demenz. Zugriff am 06.08.2020 unter
www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/pflege/online-ratgeber-demenz/krankheitsbild-und-verlauf.html
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Manie

Eine Manie ist eine psychische Erkran-
kung, bei der eine Storung des Ge-
fuhlslebens vorliegt. Im Gegensatz zur
Depression gehen diese Storungen
mit einem unbegriindeten Hochgefiihl
einher. Betroffene sind voller Taten-
drang, ertragen keine Ruhe, haben
eine gesteigerte Aktivitat und ein
vermindertes Schlafbedurfnis. Auch
wenn diese Symptome auf den ersten
Blick positiver klingen als die einer De-
pression, kdnnen sie schwerwiegende
Folgen mit sich bringen. Das Urteils-
vermogen von Betroffenen ist getriibt
und es werden (iberhastete Entschei-
dungen getroffen.

Nach einer manischen Phase bereuen
Betroffene diese meist und versuchen
vieles riickgangig zu machen. Meist
verfallen sie dadurch in eine depressi-
ve Phase und der Teufelskreis beginnt.

Psychosen

Unter dem Begriff Psychosen werden
eine Reihe von psychischen Storungen
zusammengefasst, bei denen Betrof-
fene die Realitat verandert wahrneh-
men und verarbeiten. Der Verlauf und
die Schwere von Psychosen kdnnen
sehr unterschiedlich sein. Haufige
Symptome sind allerdings Halluzinati-
onen, Wahnvorstellungen und schwere
Denkstorungen.

Zusatzlich kénnen Stérungen des
Antriebs, Angste oder sogenannte
Ich-Storungen auftreten. Hierbei ver-
schwimmt die Grenze zwischen der
Umwelt und dem eigenen Ich, sodass
Betroffene beispielsweise denken,
Gedanken lesen zu kdnnen oder fern-
gesteuert zu werden.

Schon gewusst?

Die hdufigste Form der Psychose
ist die Schizophrenie. Weltweit
erkranken ca. 1% der Bevolkerung
im Laufe ihres Lebens an einer
Psychose.

eseccccccsccccccse

Weitere Informationen und Beratungsmaglichkeiten finden Sie hier:
http:/www.psychose-wissen.de/
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Ubersicht: Arten psychischer Erkrankungen

Art Haufige Ursachen Haufige Symptome
Abhdngigkeits-  « Zusammenspiel von korperlichen, ~+ Unkontrollierbares Verlangen
erkrankungen psychischen und sozialen Faktoren  « Kdrperliche Entzugserscheinungen
+ Toleranzentwicklung
Angststorungen < Genetische Faktoren * Herzrasen
+ Neurobiologische Faktoren + SchweiBausbriiche
* Traumatische Erlebnisse + Schwindel
« Langanhaltende, stressreiche * Beklemmungsgefiihle
Belastungen * Erstickungsgefiihle
+ Panikattacken
Burn-Out * Zusammenspiel von vielen Faktoren  « Anhaltende Miidigkeit
« Unter anderem dauerhafte « Emotionale Erschopfung
Belastungen und Stressoren « Schlafstdrungen
am Arbeitsplatz « Verminderte Leistungsfahigkeit
* Leistungsdruck, Angst vor * Kopfschmerzen
Arbeitsplatzverlust u.v. m. « Hdufige Infekte
Demenz + Schadigungen von Gehirnzellen + Geddchtnisverlust

« Schlaganfall
* Durchblutungsstorungen im Gehirn

* Beeintrdchtigung der Sprache und der Orientierung
« Storungen des Auffassungs- und Denkvermdgens

Depressionen

+ Erbliche Veranlagung, korperliche
Disposition

« Besondere soziale Bedingungen

« Extreme Lebensbedingungen

* Gedriickte Stimmung
* Antriebslosigkeit
» Verlust von Freude / Interesse

Manie + Erbliche Veranlagung + Starke innere Erregung
+ Ungleichgewicht von + Ubersteigerte Aktivitat
Neurotransmittern + Ins MaBlose gesteigertes Selbstbewusstsein
* Besondere Lebensereignisse * Realitdtsverlust
(Jobverlust, Trauer, Scheidung) « Deutlich vermindertes Schlafbediirfnis
+ Enthemmung
+ Verminderte Gefahrenwahrnehmung
Psychosen « Noch nicht abschlieBend erforscht ~ « Halluzinationen

(bei primdren Psychosen)
+ Hirnschddigungen
* Neurologische Erkrankungen
« Vergiftungen
* Psychostimulantien

+ Wahnvorstellungen
+ Denkstorungen
+ Storungen der Ich-Funktion

INFORMATIONEN ZU PSYCHE UND BEWEGUNG a
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Erklarungsansatze

Es existieren verschiedene Erklarungs-
ansatze zur Entstehung von psychischen
Erkrankungen. Einer davon ist das
sogenannte ,Stress-Vulnerabilitats-Mo-
dell”. Dieses Modell gibt Aufschluss ber
die Verletzlichkeit eines Menschen und
somit tiber die Anfalligkeit fiir psychische
Erkrankungen. Die Verletzlichkeit wird
hierbei mit einem Fass beschrieben, das

unterschiedlich schnell berlaufen kann
— je nachdem wie groR das jeweilige
Fassungsvermogen eines Menschen
ist. Das Wasser stellt berufliche oder
private Belastungen oder andere Stres-
soren dar. Ist das Fassungsvermogen
also eher klein, ist der Mensch weniger
belastbar und die Anfalligkeit fir psy-
chische Erkrankungen ist erhoht.

Stress, Priifungen, soziale Belastungen

\;

A gering

\//

a8

B erhoht

3

C hoch

A grolRes »Fassungs«-\ermogen bezlglich Stress

B eingeschranktes »Fassungs«-\ermogen beziiglich Stress

C geringes »Fassungs«-\/ermogen bezuglich Stress
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Therapeutische Ansatze bei psychischen Erkrankungen

In der Behandlung der meisten psychi- Neben Medikamenten und Psycho-
schen Erkrankungen sind Medikamente therapie werden in der Behandlung
und Psychotherapie die wirksamsten psychischer Stérungen auch Arbeits-,
und am besten vertraglichen Behand- Kunst-, Musik- oder Bewegungsthera-

lungsstrategien. Die hdufig verwendeten pien (u.a. in Sportvereinen) eingesetzt.
Psychopharmaka wie Antidepressiva,

Neuroleptika oder Stimmungsstabili- Krankheitsbedingt fallt es Menschen
sierer haben kein Gewohnungs- oder mit psychischen Erkrankungen haufig
Abhangigkeitspotential. Kritisch ist schwer, sich zu motivieren, kdrper-
dahingegen die regelmaRige Einnahme lich aktiv zu sein und regelmalig zu
von sogenannten Benzodiazepinen, da trainieren. Daher sind eine Anleitung
hier eine Gewdhnung und Abhangigkeit und entsprechende Unterstiitzung be-
entstehen kann. sonders wichtig.

Schon gewusst?

Fur verschiedene Arten der Bewegungstherapie und insbesondere
Ausdauertraining konnte eine Wirksamkeit gegen Depressionen,
Angst und kognitive Storungen gezeigt werden.

ecccccccccce
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“i Sportliches Training hat eine Reihe
\ " _

Y an positiven Effekten, die sowohl
in der Pravention als auch in der Therapie

psychischer Erkrankungen von Vorteil
sind. Denn die sportliche Betdtigung wirkt

SPORTLICHES TRAINING

sich nicht nur positiv auf die Psyche aus,
sondern kann auch kdrperlichen Be-
schwerden entgegenwirken. Die folgende
Abbildung gibt einen Uberblick {iber die
biologischen und psychologischen Effekte.

BIOLOGISCHE EFFEKTE

« VergroBerung der
Aeroben Kapazitdt

* Regulierung der Atmung
und des Blutdrucks

« VergroBerung des
Herz-Minuten-Volumens

* Regulierung des
Gewichts

* Verbesserung
der Cholesterin-
und Cortisol-
werte

* Verringertes
Infektionsrisiko

» Geringeres
Risiko von
Autoimmun-
erkrankungen

PSYCHOLOGISCHE EFFEKTE

+ Verringerung depressiver
Symptome

+ Angstidsende Wirkung

« Verbesserung des
Stress-Managements, des
mentalen Wohlbefindens

+ Starkeres Selbstkonzept

Herz-Kreislauf- Stoffwechsel Kognitive Leistungs-
System fahigkeit

* Verbesserte Informati-
onsverarbeitung

* Verbesserung des
visuellen Geddchtnisses

+ Steigerung der Konzen-
trationsfahigkeit

Funktionsweise Neurobiologische
des Gehirns Verdnderungen

* Verbesserung des Blutflusses * Verbesserte Durchblutung
+ Anregung der Neubildung

« VergroBerung des Gehirnvolumens
| + Verbesserung der Kapillrisierung von Nervenzellen
+ Ausschiittung von Endorphinen

Psychosoziale
Effekte

* Aushau sozialer Kontakte
« Verbesserung sozialer Kompetenzen
» Aufbau aktiver Lebensstil

Abbildung: Effekte von sportlichem Training bei psychischen Erkrankungen (nach Oertel-Knéchel, V. und Hansel, F. 2016 5.12)

...................... - ®
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Bewegung als Pravention psychischer Erkrankungen

Bei der Betrachtung der Vielzahl an
positiven Effekten von sportlichem
Training liegt es nahe, dass Bewegung
auch in der Pravention von psychi-
schen Erkrankungen immer mehr an
Bedeutung gewinnt. Viele Menschen
nutzen den Sport und die Bewegung
als Moglichkeit zum Stressabbau oder
finden in der korperlichen Aktivitat den
perfekten Ausgleich zum Alltag.

Aber auch die Wissenschaft beschaf-
tigt sich mit dem Thema der praventi-
ven Wirkung von Sport und Bewegung
auf psychische Erkrankungen. So
wurde in zahlreichen Studien und
Modellen untersucht, welchen Einfluss
Sport und Bewegung auf die person-
lichen Gesundheitsressourcen hat.
Das Exercise-and-Self-Esteem-Mo-
dell von Soenstroem & Morgan (1989)
beispielsweise erklart die Wirkung von
Sport und bewegungsorientierten In-
terventionen auf das Selbstwertgefiihl:
Durch Sport und Bewegung erhéhen
sich die korperlichen Fertigkeiten und
Fahigkeiten, was sich wiederum positiv
auf die physische Selbstwirksamkeit
auswirkt. Dadurch wird die physische

Kompetenz aber auch die Akzeptanz
zum eigenen Korper gestarkt. Dieses
positive Korpergefiihl starkt das
Selbstwertgefiihl, was eine starke
psychische Gesundheitsressource sein

Selbstwertgefiihl

sportliche physische

Kompetenz Akzeptanz
physische

Selbstwirksamkeit

Sport und
Bewegung

spezifisch  Selbst-Wahrnehmung  generell

kann. Dariiber hinaus haben Sport und
Bewegung grol3e Potenziale, die psy-
chosozialen Gesundheitsressourcen
des Individuums zu starken. Team-
geist, soziale Strukturen in Form von
Regeln, Normen und Werten sowie das
Zusammengeharigkeitsgefihl sind nur
einige Beispiele dafir.

Abbildung: Exercise-and-Self-Esteem-Model-in-Anlehnung-an-Sonstroem-Morgan-1989 _fig1_228612856)
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Bewegung als Therapie psychischer Erkrankungen

Die Bedeutung von Bewegung und
Sport in der Therapie von psychischen

Erkrankungen nimmt immer weiter zu.

Sporttherapeutische und klinische Er-
fahrungen sprechen dafiir, dass jede
Verdnderung auf korperlicher Ebene
auch eine Veranderung auf der
emotionalen Ebene mit sich bringt

— und umgekehrt. Dies kann flr den
Heilungsprozess genutzt werden.

Die positive Wirkung des Sports, ins-
besondere eines allgemeinen aeroben
Ausdauertrainings, wurde in mehre-
ren Studien belegt. Hierbei standen
vor allem depressive Erkrankungen
im Vordergrund. Laut einer Studie
kann demnach korperliche Aktivitat
bei leicht und mittelgradigen De-
pressionen in einem ahnlichen MalRe
wirksam sein, wie die medikamentdse
Therapie.®

Schon gewusst?

eeccccccccccce

Aber auch fiir andere psychische Er-
krankungen wie Angststorungen oder
Schizophrenie existieren Untersuchun-
gen, die auf eine Wirksamkeit verschie-
dener Sportarten schlieen lassen. So
rickt beispielsweise auch Krafttraining
als vielversprechender Ansatz in der
Behandlung psychischer Stérungen in
den Fokus der Wissenschaft.

Grundsatzlich sollte aber immer auf
die Bedurfnisse der Teilnehmenden
Ricksicht genommen werden. Denn
auch wenn insbesondere allgemeine
aerobe Trainingsformen eine wissen-
schaftliche Wirksamkeit zeigen, ist es
wichtiger, dass Menschen mit psy-
chischen Erkrankungen eine Sportart
finden, die sie gerne austiben. Nur so
konnen sie sich langfristig motivieren,
aktiv zu bleiben.

Beim aeroben Ausdauertraining erfolgt die Energiegewinnung
mit Hilfe von Sauerstoff. Dies kann nur gelingen, wenn die Trai-
ningsintensitat gering ist, wie zum Beispiel bei einem langsamen
Dauerlauf oder beim langsamen Schwimmen.

5 Hallgren M, Kraepelien M, Ojehagen A, et al. Physical exercise and internet-based cognitive-behavioural therapy in
the treatment of depression: randomised controlled trial. Br ] Psychiatry. 2015;207(3):227-234.
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Die folgende Ubersicht zeigt einen Ausschnitt der vielfaltigen Sport- und Bewe-
gungsmoglichkeiten und soll beispielhaft erlautern, welche Bewegungsformen wel-
che Ziele verfolgen. Dies kann Ihnen helfen, die passende Sportart fir sich zu finden:

Ausdauertraining wie Walking, Fahrrad
fahren oder Joggen

Korperliche Effekte Psychische Effekte

= Starkung des Herz-Kreislauf-Systems = Starkung von Selbstwahrnehmung

= Starkung der Muskulatur und Selbstwertgefihl (z. B. nicht so

= Verbesserung des Stoffwechsels schnell erschopft zu sein)

= Verbesserung der Sauerstoffversorgung = Verbesserung der Kérperwahrnehmung
des Gehirns = Selbststeuerung /- Kontrolle

= Verbesserung der Schlafqualitat = Aufbau eines gesunden / aktiven

= Verbesserung der kognitiven Fahigkeiten ~ Lebensstils

Krafttraining in Gruppen

Korperliche Effekte Psychische Effekte
= Krdftigung der unterschiedlichen = Ablenkung
Muskelgruppen (insbesondere schwa- = Krise durch ,eigene Kraft” Giberwinden
cher Riicken- und Bauchmuskulatur) = \erbesserung des Korpergefihls/
= Schmerzreduktion z.B. Wahrnehmen von Fehlhaltung
= Gewichtsreduktion = Besseres \erstandnis fiir korperliche
= Energiegewinnung im Alltag Zusammenhdnge wie z.B. muskuldre

Dysbalancen

= Starkung und Entwicklung eine eigen-
verantwortlichen Gestaltung der
individuellen Gesundheit

= Austausch in der Gruppe mit Menschen,
die ahnliche Erfahrungen gemacht haben

INFORMATIONEN ZU PSYCHE UND BEWEGUNG @ -------------------



Yoga, Qi Gong, Tai Chi

Korperliche Effekte

= Steigerung der Flexibilitat und der Kraft
= Verbesserung der Rumpfstabilitat

Psychische Effekte
= Starkung von Selbstwahrnehmung
und Selbstwertgefiihl
= Selbststeuerung /- Kontrolle
= Verbesserung der Konzentrationsfahigkeit
= \lerbesserung der Korperwahrnehmung

BogenschieRen

Korperliche Effekte

= Kraftigung und Stabilisierung der
Halsmuskulatur angefangen vom Be-
cken tiber die Wirbelsaule zur Schulter

= Kraftigung und Stabilisierung des
Schulterbereichs

= Durch zielgerichtete, gleichmaBige
Handlungsablaufe Forderung der
Konzentration

= Abbau von Stress durch den gleichfor-
migen ruhigen Bewegungsablauf und
die Vertiefung der Atmung

Psychische Effekte

= Fokussieren auf ein Ziel (Ausblenden
von Griibelschleifen)

= Erlernen von Ruhe und Gelassenheit

= Selbstvertrauen in die eigenen Fahig-
keiten (Korrigieren und Loslassen von
falschen Selbsteinschatzungen)

Therapeutisches Klettern

Korperliche Effekte

= Kraftigung unterschiedlicher
Muskelgruppen (insbesondere
Rickenmuskulatur)

= Forderung der Kraftausdauerleistung

= Forderung der koordinativen Fahig-
keiten (Orientierungs- und Gleichge-
wichtsfahigkeit)

= Verbesserung der Korperwahrnehmung

= \lerbesserung der Kdrperhaltung

...................... - ®

Psychische Effekte

= Kompetenzerleben

= Regulation von Anspannung, Angst
und Stress

= Erleben von positiven Gefiihlen und
Ereignissen

= Erleben von Selbstwirksamkeit

= Aufbau von Vertrauen (sichern und
gesichert werden) und eine verbes-
serte Interaktion mit Mitmenschen



SPORTPRAKTISCHE
ASPEKTE

0

TIPPS FUR DIE PRAXIS

0 Wahlen Sie kurze Wege. Wenn Sie die Moglichkeit haben, suchen
Sie sich eine Sportgruppe in der Nahe lhres Wohnortes.

o Verabreden Sie sich — entweder mit sich selbst oder mit anderen.
Falls Sie an einem Termin nicht konnen, tragen Sie gleich einen
Ersatztermin ein.

e Fiihren Sie ein Bewegungstagebuch! Das kann helfen sich bei
einem Motivationstief wieder an die positiven Gefiihle nach dem
Training vom letzten Mal zu erinnern.

o Integrieren Sie Bewegung in den Alltag. Steigen Sie ein oder
zwei Haltestellen frither aus dem Bus (Tram, Bahn...), laufen Sie
ein paar Schritte zum Einkaufen oder nehmen Sie die Treppe
anstatt des Fahrstuhls. Jeder Schritt zahlt, denn bereits bei einer
geringen Steigerung der korperlichen Aktivitat zeigen sich positive
korperliche und psychische Effekte.

o Setzen Sie sich (realistische) Ziele. Fangen Sie nicht gleich mit
einem Marathon als sportliches Ziel an, sondern orientieren sich
zum Beispiel erst an den allgemeinen Bewegungsempfehlungen
der WHO (mind. 150 Minuten moderate oder 75 Minuten intensive
korperliche Aktivitat pro Woche).

e Belohnen Sie sich. Wenn Sie Teilschritte Ihres Ziels erreicht haben,
erfiillen Sie sich einen kleinen Wunsch.

INFORMATIONEN ZU PSYCHE UND BEWEGUNG @ ------------------------



© WO FINDE ICH GEEIGNETE
Sportangebote

Sport- und Bewegungsangebote der Berliner Sportvereine finden Sie
auf der Homepage des Landessportbunds Berlin unter:
www.lsb-berlin.de/sportangebote

Dariiber hinaus haben wir fiir Sie zahlreiche gesundheitsorientierte
Sportangebote in unserer Gesundheitssportbroschiire aufgelistet
und nach Bezirken geordnet. Hier finden Sie sowohl Angebote aus
dem Praventions- als auch aus dem Rehabilitationssport.

Gern konnen Sie die Broschtire kostenlos bei uns bestellen:

* per Mail an gesundheitssport@Isb-berlin.de

* Uiber unser Bestellformular auf der Homepage:
www.|sb-berlin.net/angebote/gesundheitssport/materialien

Bei Fragen oder Anregungen melden Sie sich gern
beim Team Gesundheitssport: Tel. 030/ 30002 -164/-192
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ANGEBOTE ZUM
GESUNDHEITSSPORT

Gesundheits-

SP(JRT

Angebote




IN DER REIHE ,BEITRAGE ZUM GESUNDHEITSSPORT"
DES LANDESSPORTBUNDS BERLIN SIND BISHER BROSCHUREN
ZU FOLGENDEN THEMEN ERSCHIENEN:

= Osteoporose und Bewegung
= Adipositas und Bewegung

= Herz-Kreislauf und Bewegung
= Arthrose und Bewegung

= Beckenboden und Haltung

= Diabetes und Bewegung

= Krebs und Bewegung

= Immunsystem und Bewegung

Weitere Informationen rund um das Thema Gesundheitssport finden Sie unter:
www.lsb-berlin.de/angebote/gesundheitssport
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