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1 Einleitung

,Ewige Freizeit - das miiite die Holle auf Erden sein!*

George Bernard Shaw (1856 - 1950)

1.1  Zeitgestaltung und Freizeit

Aufgrund der ,Institutionalisierung des Lebenslaufs® (Burzan, 2002), z.B. in Form von
Kindertagesstitte, Schule und insbesondere Beruf, wird den Menschen schon friihzeitig eine
gewisse Strukturierung und Zeitgestaltung ihres Tagesablaufs vorgegeben. Die Strukturierung
und Zeitgestaltung setzen sich aus verschiedenen Zeitabschnitten zusammen, die fiir die
gesamte Lebenszeit bedeutend sind. Diese Zeitabschnitte sind gegliedert in die Zeit, in der ein
Individuum sich einer bestimmten Tétigkeit verpflichtet bzw. diese Téatigkeit ausiibt aus
familidren, beruflichen oder sozialen Griinden und zum anderen in frei wihlbare und selbst
bestimmte Zeitabschnitte. Letzteres ist schon eine Annéherung an den Begriff der ,,Freizeit®.
Freizeit ist die positiv frei verfligbare Zeit, die nach Erledigung notwendiger
Erwerbstatigkeit, [...], sowie nach Abzug lebensnotwendiger Verrichtungen wie Schlafen,
Mahlzeit etc. von der arbeitsfreien Zeit bleibt” (Kim, 1996). Kim unterscheidet vier
verschiedene Kategorien der Freizeit. Es sind dies: Tages-, Wochen- und Jahres- sowie
Lebensfreizeit. Die Tagesfreizeit beinhaltet die Zeit vor und nach der tidglichen Arbeitszeit.
Als Wochenfreizeit ist das ,,Wochenende® von Bedeutung. Die Jahresfreizeit bezieht sich
insbesondere auf die Urlaubstage. Die Lebensfreizeit, als Summe aller Freizeiten, integriert
die vor- und nachberufliche Zeit. Das Ausfiillen dieser freien Zeit stellt an jedes Individuum
andere Anforderungen und ist unter anderem abhéngig von der eigenen Personlichkeit, dem
Beruf und individuellen Gewohnheiten.

Freizeit bedeutet, je nach Art der Freizeitaktivitit und Intensitét, fiir das Individuum eine Art
Bediirfnisbefriedigung. Hierbei kommen Bediirfnisse nach Ausgleich, Ablenkung, Erholung
und Wohlbefinden zum Tragen. Die Freizeitgestaltung kann auch soziale Bediirfnisse, wie

zum Beispiel die Suche nach Kontakten, Geselligkeit, Kommunikation und Gruppenbezug,
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abdecken. Ebenso fordert die Gestaltung der freien Zeit die eigene Zufriedenheit und tragt zu
einem Teil zur Sinnhaftigkeit des Daseins bei.

Eine besondere Problematik der Freizeit ergibt sich mit Eintritt in den Ruhestand. Nach
Aufgabe der Berufstétigkeit scheint das Leben im Ruhestand durch einen Gewinn an freier
Zeit gepriagt zu sein (Isengard, 2005; Kim, 1996; Mayring, 2000). Der Freizeitanteil von
Rentnern liegt hoher als im Bevdlkerungsdurchschnitt und betrdgt rund 7 Stunden pro Tag
(Burzan, 2002; Kloas, 2001).

Diese Art der freien Zeit ist jedoch nicht vergleichbar mit der Freizeit wéhrend des
Berufslebens, da die vorhandene Aufteilung zwischen Arbeit und Freizeit wéhrend der
Erwerbstdtigkeit mit Eintritt in den Ruhestand aufgehoben ist. Das Individuum sieht sich mit
dem Problem der freien Zeit konfrontiert, welche nicht mehr durch Arbeit und einen
gewohnten Tages-, Wochen- und Jahresrhythmus bestimmt wird. Aber Freizeit im Ruhestand
bedeutet nicht ein unbegrenztes Mall an freier Zeit, da Freizeit kein Pendant zu
Erwerbstdtigkeit darstellt. Der Freizeitrahmen wird nun nicht mehr von dulleren Faktoren, wie
der Erwerbstdtigkeit, bestimmt, sondern kann individuell frei eingeteilt und gestaltet werden
(Burzan, 2002; Kim, 1996).

Aber nicht alle Aktivititen, die in dieser Zeit stattfinden, sind Freizeitaktivititen.
Behordenginge, Termine, Arztbesuch oder andere verpflichtende Aufgaben werden nicht zu
Freizeit gezahlt. Die Zuordnung einer Aktivitdt als Freizeit oder Nichtfreizeit ist aber auch
von dem personlichen Empfinden der handelnden Person abhédngig. So wird z.B. die
Gartenarbeit fiir den einen eine entspannende Freizeitbeschéftigung sein, fiir den anderen

hingegen nur lastige Pflicht (Kloas, 2001; Opaschowski & Neubauer, 1984).

1.2 Der Ruhestand als Lebensphase

Einen besonderen Aspekt stellt die demographische Entwicklung dar. Als gemeinsames
Merkmal aller Industrielédnder steigt das Durchschnittsalter der Gesamtbevolkerung. Nach der
Sterbetafel 2002/2004 fiir Deutschland konnen 60-jéhrige Ménner statistisch noch mit einer

ferneren Lebenserwartung von 20 Jahren rechnen. Fiir 60-jdhrige Frauen ergeben sich
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statistisch 24,1 weitere Lebensjahre. Das heifit, nach Beendigung der Erwerbstitigkeit im
Alter von 60-65 Jahren betrdgt die noch zu erwartende Lebenszeit im Durchschnitt 20 Jahre.
Das 60. Lebensjahr konnen durchschnittlich 88% der Ménner und 93% der Frauen erreichen.
Im Deutschen Reich 1871/1881 konnten damals 60-jdhrige Médnner und Frauen statistisch mit
einer ferneren Lebenserwartung von 12,1 beziehungsweise 12,7 Jahren rechnen. Im
Gegensatz zu heute lag die Wahrscheinlichkeit, den 60. Geburtstag zu erleben, jedoch nur bei
rund 30% (Statistisches-Bundesamt, 2005). Als mogliche Ursachen fiir die relativ starke
Zunahme der Lebenserwartung in Deutschland kommen ein relativ guter Gesundheitszustand,
bessere Lebensbedingungen und der Fortschritt in medizinischer Diagnostik und Therapie in
Betracht.

Der Ruhestand als eigenstéindige Lebensphase wird somit aufgrund des hoheren Lebensalters
von immer mehr Menschen und immer ldnger gelebt. Umso wichtiger ist es, eine
Bewiltigung dieses neuen Lebensabschnittes zu erreichen und ihm durch Betdtigungs- und
Beschiftigungsmoglichkeiten einen Sinn zu geben, damit auch diese Lebensphase ebenso wie
das Berufsleben meist zufrieden gelebt werden kann.

Fiir die Gesellschaft ergeben sich daraus Aufgaben beziiglich der Sicherung und Foérderung
der Integration der alten Menschen sowie die Moglichkeiten einer Verbesserung der

Lebenssituation im Alter.

1.3 Stand der Forschung

Die wissenschaftliche Untersuchung des Freizeitverhaltens riickte zu Beginn der Fiinfziger
Jahre des letzten Jahrhunderts zunehmend in das Interesse der Forschung. In den vergangenen
fiinfzig Jahren wurden zahlreiche freizeitsoziologische Untersuchungen durchgefiihrt, die sich
mit Analysen zwischen soziologischen, psychologischen und medizinischen Aspekten und
einem Zusammenhang zum Freizeitverhalten befassen. Aufgrund der inhaltlichen als auch der
quantitativen Vielfalt wird hier der Blick nur auf einige soziologische Studien gerichtet, die

sich mit den Determinanten von Freizeitaktivitidten im Ruhestand beschéftigen.
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Studien, die sich mit der Thematik der Freizeit im Alter bzw. im Ruhestand beschiftigen, sind
in der Summe der Literatur zum Freizeitverhalten von geringerer Haufigkeit. In der bisherigen
Ubersicht der freizeitsoziologischen Publikationen zum Thema Freizeit im Ruhestand gibt es
zundchst allgemeine Beschreibungen iiber Verinderungen im Ubergang zwischen
Berufstitigkeit und Pensionierung. Der Ubergang in den Ruhestand ist durch Gewinne im
Rahmen der Freizeit gekennzeichnet — der Ruhestand wird als Gelegenheit zum Ausbau von
Hobbys, Reisen etc. genutzt (Ernst, 1996; Mayring, 2000; Rosenmayr, 1988; Wiesner, 1999).
Andere wissenschaftliche Arbeiten analysierten die Art und Hiufigkeit von Freizeitaktivititen
sowie einer Strukturierung der Freizeit im Alltag alter Menschen. Hierbei wurden die
verschiedenen Formen der Freizeitaktivititen, wie z.B. Medienkonsum, Hobbies,
auBerhdusliche und hiusliche Aktivitdten, sowie das Reisen untersucht (Schonknecht, 2003).
Dabei nehmen die medienvermittelten Aktivitdten einen besonderen Stellenwert ein (Becker,
1974; Blaschke et al., 1982; Burzan, 2002; Horgas et al., 1998; Kloas, 2001; Mollenkopf &
Doh, 2002; Opaschowski & Neubauer, 1984; Schmitz-Scherzer & von Kondratowitz, 1999;
Tokarski, 1989; Tokarski & Schmitz-Scherzer, 1985).

Als gemeinsames Merkmal der meisten Publikationen findet sich in der Darstellung der
Freizeitaktivitidten jedoch oft der Vergleich zwischen Gesamtbevolkerung bzw. arbeitender
Bevolkerung und den Menschen im Ruhestand. Somit lassen sich aber nur Unterschiede
zwischen diesen beiden Untersuchungsgruppen erheben. Es konnen Aussagen dariiber
getroffen werden, in welchen Bereichen des Lebens und der Freizeitgestaltung, vor und nach
dem Ende der Erwerbstdtigkeit, Verdanderungen bzw. Diskontinuitit und Kontinuitét
auftreten. Zusammenfassend finden sich folgende Befunde: Berufstitige haben weniger
Freizeit als Personen im Ruhestand; dabei verbringen Berufstdtige ihre Freizeit 6fter mit
auBlerhduslichen Aktivititen (Kloas, 2001). Wiahrend die Noch-Berufstitigen ganz auf den
auBlerhduslichen Bereich fixiert sind und sich auch ihren bevorstehenden Ruhestand voller
Mobilitdt und Aktivitdt vorstellen, hinkt die Wirklichkeit den Wiinschen hinterher. Im
Ruhestand wird sich vermehrt hduslichen Aktivititen gewidmet (Iso-Ahola et al., 1994).
Dabei werden alte Gewohnheiten, wie das Fernsehen, Zeitunglesen etc., beibehalten, zeitlich

gestreckt und intensiviert (Opaschowski & Neubauer, 1984).
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Der Ruhestand als eine eigenstdndige Lebensphase bedeutet aber nicht ,,Ruhe* und Stillstand.
Vielmehr ist dieser Lebensabschnitt geprdgt durch Transitionen, wie zum Beispiel
Verdanderungen des Gesundheitszustands, Tod des Ehe-/ Lebenspartners. Daher ist die
Ausiibung der Freizeitaktivititen in der verbleibenden Lebenszeit kein konstanter Prozess.
Durchgefiihrte Studien, die sich mit langsschnittlichen Veridnderungen des Freizeitverhaltens
im Ruhestand befassten, sind allerdings schon tiber 20 Jahre alt (Schmitz-Scherzer, 1975,
1977) oder umfassen nur kurze Zeitrdume von bis zu 5 Jahren (Armstrong, 1998). Die
Freizeitaktivititen werden im Laufe des Lebens mit einer relativen Konstanz ausgeiibt
(Schmitz-Scherzer, 1975). Im Ruhestand kénnen sich unterschiedliche Verldufe ergeben —
undulierend, ansteigend, abfallend. Somit werden gewisse Freizeitaktivititen, wie z.B. das
Fernsehen, im hoheren Alter hdufiger ausgeiibt. Aktivititen aufler Haus werden mit
zunehmender Dauer des Ruhestands weniger durchgefiihrt. Eine groBe Rolle in diesem
Verianderungsgeschehen spielen gesundheitliche (Searle & Iso-Ahola, 1988) und finanzielle
Belastungen (Schmitz-Scherzer, 1977). Der in diesem Rahmen durchgefiihrte 1dngsschnitt-
liche Vergleich der Freizeitinteressen innerhalb des Ruhestands ermdglicht eine Verlaufs-
beschreibung der Aktivititen iiber eine bestimmte Zeitspanne. Dadurch kénnen Anderungen
im Freizeitbereich, hervorgerufen durch bestimmte Pradiktoren, wie z.B. den Gesundheits-
zustand, aufgezeigt werden.

Wenig thematisiert wurden in der Literatur bislang die Unterschiede in den Freizeitinteressen
zwischen den Biirgern aus den alten und neuen Bundeslindern (Mollenkopf & Doh, 2002;
Mollenkopf & Kaspar, 2005; Opaschowski, 1991, 1993). Die individuelle Entwicklung eines
Menschen wird durch verschiedene Sozialisationsfaktoren, z.B. durch die Familie,
Institutionen als auch durch ein bestimmtes Staats-, Wirtschafts- und gesellschaftliches
System, beeinflusst. Die heutige Generation der Ruhestindler ist in zwei unterschiedlichen
Systemen, ndmlich der fritheren BRD und der DDR, aufgewachsen. Somit ergeben sich auch
fur die einzelnen Biographien Differenzen hinsichtlich der Lebensgewohnheiten, Grund-
anschauungen und Wertvorstellungen. Demzufolge haben verschiedene gesellschafts-
politische Systeme auf Freizeitaktivitdten und Gestaltung des Alltags im Ruhestand einen
erheblichen Einfluss. Fiir ost- und westdeutsche Bundesbiirger stellt das Fernsehen das

gemeinsame Leitmedium des Freizeitverhaltens dar. Bei Freizeitaktivititen, die mit
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Eintrittsgeldern verbunden sind, stoBen die ostdeutschen Biirger schnell an ihre
o6konomischen Grenzen (Opaschowski, 1991). Somit sind Unterschiede in der Durchfithrung
von Freizeitaktivitdten durch Differenzen im Einkommen zwischen Ost und West zu
vermuten.

Ein weiterer, groBer Interessenschwerpunkt der Freizeitforscher liegt in den
Wechselwirkungen zwischen Freizeitaktivititen, sowie soziodemographischen und
soziostrukturellen =~ Merkmalen, wie Geschlecht, Schulbildung und Einkommen.
Geschlechtsspezifische Unterschiede in den Freizeitinteressen, wie z.B. dem Heimwerken
oder der Handarbeit, sind durch die Sozialisation und die daraus folgende Anpassung an die
eigene Rolle als Mann oder Frau bedingt. In den Bereichen Bildung und Einkommen finden
sich in der Literatur iiberwiegend gleichartige Ergebnisse, die belegen, dass diese sozialen
Variablen einen groBen Einfluss auf das Freizeitverhalten haben (Isengard, 2005; Riddick,
1985; Schmitz-Scherzer, 1971, 1972). Je hoher der Bildungsgrad und das Einkommen, desto
hiufiger werden kulturelle Aktivitditen wahrgenommen (Isengard, 2005), aber auch das
Reisen und Lesen (Schmitz-Scherzer, 1969).

Die Analyse anderer Wechselbeziehungen, wie z.B. zwischen der Freizeit im Ruhestand und
dem Einfluss von Personlichkeitsmerkmalen, wurde genutzt, um eine Klassifikation der
verschiedenen Freizeitvariablen zu erhalten (Kerby & Ragan, 2002). Andere Arbeiten, die
Personlichkeitsmerkmale bei Mannern und Frauen im Ruhestand untersuchten, erlauben einen
territorialen Vergleich zwischen Ost und West (Martin et al., 2000). Zusammenhinge
zwischen den Personlichkeitsmerkmalen und deren Auswirkungen auf das Freizeitverhalten
besagen, dass ein hoheres psychosoziales Wohlbefinden auf eine aktive Freizeitgestaltung
zuriickzufiihren ist. (Herzog et al., 1998; Lu & Argyle, 1994; Martin et al., 2000; Melamed et
al., 1995; Tesch-Romer, 1998). Oft erfolgt jedoch nur eine Beschreibung der Personlichkeit
im Alter. Altere Menschen sind weniger extravertiert und offen, zeigen dafiir aber hohere
Auspragungen in Neurotizismus (Field & Millsap, 1991; Martin et al., 2000).

Die Akzeptanz des Ruhestandes und das Einleben in die neue Rolle sind ein fortdauernder
Entwicklungsprozess und abhingig von der personlichen Einstellung zur Pensionierung. Die
sinnvolle Gestaltung des Ruhestandes mit Betdtigungs- und Beschiftigungsmoglichkeiten ist

ein wichtiger Schritt in diesem Entwicklungsprozess. Dabei wird die individuelle
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Freizeitgestaltung wesentlich durch Personlichkeitsmerkmale, wie zum Beispiel
Neurotizismus, Extraversion und Offenheit und daraus resultierenden Schwierigkeiten,
gepréagt (Martin et al., 2000; Melamed et al., 1995).

Die Erfassung der physischen Gesundheit im Ruhestand wird hiufig im Zusammenhang mit
korperlicher Betdtigung bzw. Sport als eine Freizeitvariable genannt. Die korperliche
Betitigung erfdhrt im Ruhestand eine Abnahme (Armstrong & Morgan, 1998; Berger et al.,
2005; Crombie et al., 2004; Eichberg & Rott, 2004; Martin, 2000; Mollenkopf, 2002;
Mollenkopf et al., 1997). Hierbei werden jedoch keine weiteren Zusammenhénge zwischen
bestimmten Erkrankungen (Herz-Kreislauf-, Stoffwechsel-, Urogenitalerkrankungen etc.) und
dem Freizeitverhalten dargestellt. Eine erhohte Privalenz von Risikofaktoren (Ubergewicht,
Hypertonie), chronische Erkrankungen und funktionale Einschrdnkungen tragen eher zu
einem inaktiven Lebensstil bei (Eichberg & Rott, 2004).

Das Auftreten von bestimmten Erkrankungen, die mit einem hoherem Lebensalter
vergesellschaftet sein konnen, z.B. Herzkreislauferkrankungen (arterielle Hypertonie, Angina
Pectoris) oder Stoffwechselerkrankungen (Diabetes Mellitus), konnten sich somit in einer
Reduktion von Freizeitaktivititen bemerkbar machen. Inwieweit die beschriebenen
Erkrankungen positive oder negative Auswirkungen auf das Freizeitverhalten zeigen ist unter
anderem auch abhédngig von der personlichen, subjektiven Einschidtzung des
Gesundheitszustandes. Das heifit, eine negative, subjektive Bewertung des Gesundheits-
zustands wirkt sich auch negativ auf die Freizeitgestaltung aus (Denk H., 1997).

Die Gestaltung der Freizeit in der nachberuflichen Lebensphase wird auch durch
altersbedingte  physische Funktions- und Bewegungseinschrinkungen beeinflusst.
Insbesondere konnen zum Beispiel Erkrankungen des Bewegungsapparates eine Ausiibung
von korperlich aktiven Freizeitinteressen (z.B. Tanzen, Spazieren gehen etc.) behindern bzw.
nicht ermoglichen. Dies kann aber auch der Fall sein, wenn die Freizeitaktivititen im
auBerhduslichen Bereich liegen und somit Gehstrecken zu den Orten der Freizeitaktivititen
zuriickgelegt werden miissen (Mollenkopf et al., 1997).

Ebenso sind Funktionseinschrankungen im sensorischen Bereich, z.B. Seh- und
Hoérminderungen, bedeutend, da sie zu einer Aufgabe der Freizeitaktivititen fiithren, die stark

an die Sensorik gebunden sind (Heinemann et al., 1988; Wahl et al., 1998).
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1.4 Ziel der Studie

Gegenstand der vorliegenden Arbeit ist die Untersuchung von Freizeitaktivititen im
Ruhestand, um damit Bedingungen fiir gesundes und zufriedenes Altern aufzuzeigen.

Eine Besonderheit der nachberuflichen Lebensphase besteht nun allerdings darin, dass sich
Freizeit und Nicht-Freizeit weniger klar abgrenzen lassen. Aber auch im Ruhestand fallen
arbeitsdhnliche Titigkeiten und Beschéftigungen mit Pflichtcharakter an (Erledigungen,
Besorgungen; Befriedigung physiologischer Grundbediirfnisse, wie z.B. Essen, Schlafen).
Dem Freizeitbereich werden daher Aktivititen zugeordnet, die selbstbestimmt sind und nicht
durch Zwinge und Verpflichtungen verursacht werden.

In diesem Zusammenhang werden auch mogliche Pridiktoren fiir den Alterungsprozess
analysiert. In der Auswertung werden die Freizeitinteressen kategorial zusammengefasst und
in threr Héaufigkeit und Intensitit der Ausiibung betrachtet. Dabei werden auch regionale und
geschlechtsspezifische Differenzen beriicksichtigt. Eine mogliche Verdnderung des
Freizeitverhaltens im Ruhestand wird durch einen ldngsschnittlichen Vergleich der
Freizeitvariablen realisiert. Zum anderen werden Zusammenhidnge zwischen der
Freizeitgestaltung und soziodemographischen/ soziostrukturellen sowie personlichkeits-
spezifischen Faktoren und Kognition aufgedeckt und die Bedeutung der Freizeitaktivitéten fiir

das Individuum in Hinblick auf die Gesundheit ermittelt.

1.5 Arbeitshypothesen

Folgende Thesen werden zur Kldrung moglicher Zusammenhidnge und Wechselwirkungen

bearbeitet:

1.) Zukunftsperspektiven und Lebenspldne sind Voraussetzung fiir ein erfolgreiches
Altern. Mit dem Eintritt in das Rentenalter konnen eigene Bediirfnisse und Interessen im
besonderen Mal3e in der Tagestrukturierung und —planung beriicksichtigt werden. Dies gilt fiir
solche Bereiche wie Schlafen, Mahlzeiten und Haushaltsverrichtungen ebenso wie fiir jenen

Bereich der Freizeitaktivititen. Da bei zusammenlebenden Menschen im héheren Lebensalter




1.5 Arbeitshypothesen

die Aufgabenverteilung alltdglicher Haushaltsverrichtungen eher traditionellen Rollenmustern
folgt, wird davon ausgegangen, dass Frauen iiber weniger potenzielle Freizeit verfiigen als
Minner. Traditionelle Arbeitsteilungen im Haushalt setzten sich bei den heutigen Alteren
weitgehend unabhéngig von der Erwerbssituation der Frauen durch. Insofern wird erwartet,
dass die hohere Erwerbsrate der ostdeutschen Frauen gegeniiber jenen in den alten

Bundesldndern keinen Einfluss auf den Umfang potentieller Freizeit hat.

2) Die Gestaltung des Ruhestandes mit Freizeitaktivitdten ist durch geschlechts-
spezifische Unterschiede geprigt. Traditionsgeméfl widmen sich Frauen z.B. der Handarbeit
und Ménner dem Handwerken. Die unterschiedliche Interessenlage zwischen Ménnern und
Frauen ist Folge der Sozialisation, der Ausbildung der Geschlechterrollen und den

Erwartungen an die Rollenzugehorigkeit.

3) Auch unterschiedliche ideologische, gesellschaftliche, wirtschaftliche Rahmen-
bedingungen und zeitgeschichtliche Einfliisse zwischen alten und neuen Bundesldndern
wirken sich auf die Freizeitgestaltung aus. Die Freizeitgestaltung in der BRD ist an kollektive
Aktivitidten gebunden, so zum Beispiel durch die Turn-/ Sport- oder Musikvereine. Aber auch
die Verankerung der Kirche bzw. kirchlicher Institutionen ist im Alltag der westdeutschen
Teilnehmer ausgepriagter. Dagegen steht ein geringerer Bezug zu Kirche und verwandten
Institutionen bei den ostdeutschen Teilnehmern; bedingt durch das sozialistische Staatssystem

und deren Ablehnung der Kirche.

4.) Soziale Ungleichheit, sich darstellend in den Merkmalen Bildung, Wohnverhéltnisse
und finanzielle Situation, beeinflusst auch im hoheren Lebensalter eine Vielzahl von
Freizeitaktivititen. Aus diesem Grund konnen diejenigen, die in finanziell besseren
Verhiltnissen leben, die Freizeitgestaltung vielfdltiger gestalten, als jene in eher ungiinstigen
Situationen (Kim, 1996). Dariiber hinaus sind mit sozio6konomischen Unterschieden auch
hdaufig Interessensunterschiede assoziiert, die durch unterschiedliche Bildungswege,
Anregungspotentiale der Umwelt sowie Freundes- und Bekanntenkreise moderiert werden.

Auch unter diesem Aspekt sind sozio6konomisch variierende Freizeitaktivitdten zu erwarten.




1.5 Arbeitshypothesen

5)) Die kognitive Leistungsfahigkeit bzw. Intelligenz ,,befihigt den Menschen sich schnell
in ungewohnten Situationen zurechtzufinden, neuen Gegebenheiten und Anforderungen
sinnvoll zu entsprechen® (Roche Lexikon Medizin, 1998). Die unterschiedliche Auffassung
und Durchfithrung kognitiver Aufgaben zeigt deutliche geschlechtsspezifische Unterschiede.
Miénner iiberwiegen im rationellen und logischen Denken und verfiigen iiber eine bessere
rdumliche Vorstellung. Die Frauen dagegen dominieren in den sprachlich-semantischen
Bereichen. Personen, die auch im Rahmen ihrer Freizeitgestaltung geistig aktiv bleiben, z.B.
durch Rétselraten, Weiterbildungen/ Kurse, konnen einen positiven Einfluss auf ihre
Gedichtnisfunktionen nehmen. Die Organisation und Strukturierung sowie Verbindungen

zwischen verschiedenen Lerninhalten herzustellen, fillt ihnen leichter (Martin, 2005).

6.) Die Wahl von Freizeitaktivitidten ist mit verschiedenen Personlichkeitsdimensionen
assoziiert (Kerby & Ragan, 2002). Eine offene und extravertierte Personlichkeit wird sich
eher jenen Freizeitaktivitdten widmen, die in Gesellschaft stattfinden bzw. die den Kontakt
mit anderen Menschen fordern. Dagegen wird jemand mit einer depressiven oder
neurotischen Personlichkeit eher den Kontakt mit anderen Personen meiden oder nur ein

geringes Interesse fiir entsprechende Aktivititen zeigen.

7.) Im Laufe des Ruhestandes vollziechen sich Verdnderungen im Freizeitbereich.
Wihrend zu Beginn des Ruhestands durch ein ,,Mehr* an verfligbarer Zeit Beschéftigungen
ausgebaut werden konnen, kommt es bei zunehmender gesundheitlicher Beeintrachtigung zu
einer Reduzierung von Freizeitaktivititen. Vor allem chronische Beschwerden,
Funktionseinschrankungen und Schmerzen beeinflussen nicht nur die Bewdéltigung des
taglichen Lebens sondern auch die Freizeitgestaltung. Es kommt zu Einschrankungen im
Aktivitatsspektrum, insbesondere fiir Tatigkeiten, die eine gute physische Kondition

erfordern.
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2 Methodik

2.1 Studiencharakteristik

Mit der Zielsetzung, individuelle, gesellschaftliche und materielle Bedingungen fiir
zufriedenes und gesundes Altern zu untersuchen, wurde 1990 die Interdisziplinédre
Langsschnittstudie des Erwachsenenalters (ILSE) mit Unterstiitzung des Bundesministeriums
fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ) und des Ministeriums fiir Wissenschatft,
Forschung und Kunst des Landes Baden-Wiirttemberg ins Leben gerufen. Unter der zentralen
Leitung der Abteilung fiir Entwicklungsforschung des Deutschen Zentrums fiir
Alternsforschung (DZFA) fithren die Universititen Rostock, Leipzig und Heidelberg die
ILSE-Studie durch.

Es handelt sich bei der ILSE um eine Léngsschnittuntersuchung, die es ermdoglicht,
individuelle und gesellschaftliche Verdnderungen im Hinblick auf die Entwicklung vom
mittleren ins hohe Alter prospektiv und retrospektiv zu analysieren sowie daraus folgende
Interventions- und PraventionsmafBnahmen abzuleiten.

Die Untersuchungen zum ersten Messzeitpunkt des Projektes erfolgten von 1993-1996. Der
zweite Messzeitpunkt erfolgte von 1997-2000. Der Abschluss des dritten Messzeitpunktes
erfolgte 2007. Zwei weitere Messzeitpunkte sind geplant.

Ein weiterer Ansatz der ILSE ist die Untersuchung zweier Geburtskohorten, der Jahrgénge
1930-32 und 1950-52, die weiterfithrend als K 30-32 bzw. K 50-52 bezeichnet werden. Die
Einbeziehung eines Kohortenmodells ermoglicht die Analyse kohortenspezifischer Faktoren
aufgrund unterschiedlicher Sozialisation, Historie, gesellschaftspolitischer und kultureller
Bedingungen. Durch Vergleich der Kohorten, differenziert nach Ost und West, koénnen
mogliche kohortenspezifische Einfliisse auf den Alternsprozess iiberpriift werden. Wéhrend
die Kohorte 30-32 zundchst in einem einheitlichen gesellschaftlichen System aufwuchs,
verliefen die folgenden Lebensjahrzehnte unter unterschiedlichen gesellschaftspolitischen
Systemen und 6konomischen Bedingungen. Fiir die Kohorte 50-52 dagegen fanden sich von
Anfang an unterschiedliche gesellschaftspolitische Systeme und somit eine unterschiedliche

Sozialisation in den ersten vierzig Lebensjahren.
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2.1 Studiencharakteristik

Der von ILSE verfolgte biographische Ansatz beruht auf der Annahme, dass die Qualitit von
Erfahrungen in fritheren Lebensphasen das Verhalten und die Anpassungsfihigkeit in
spiteren Lebensphasen mitbestimmt. Beeinflussende Faktoren sind neben der subjektiven
Bewertung der Ereignisse und Umgang mit Belastungen auch spezifische Lebensereignisse,
biografische Entwicklungen, individuelle, soziale, 6kologische und 6konomische Ressourcen
sowie Gesundheit und Wohlbefinden als Entwicklungsergebnisse.

Die Erfassung moglicher Wechselwirkungen zwischen biologischen, sozialen und
okologischen Prozessen wird erst durch einen interdisziplindren Ansatz moglich. Im Rahmen
der ILSE wird durch die Einbeziehung verschiedener Bereiche, wie der Psychologie, der
Soziologie, der Medizin, der Gerontologie, der Erndhrungs- und Bewegungswissenschaften

sowie der Medienforschung, ein interdisziplindrer Ansatz gewéhrleistet.

Die vorliegende Arbeit beschrinkt sich zur Beantwortung der Fragestellung auf die Kohorte
K 30-32. Die Auswertungen beziehen sich v.a. auf die Daten der ersten beiden
Messzeitpunkte. Erste vorliegende Datensédtze des dritten Messzeitpunktes werden mit
hinzugezogen. Sie stammen ausschlieBlich aus der Rostocker Teilstichprobe, da die dritte
Erhebungswelle in Heidelberg und Leipzig zeitlich verzogert erfolgt war und die
entsprechenden Daten zum Zeitpunkt der Bearbeitung des vorliegenden Themas noch nicht

zur Verfligung gestanden hatten.

2.2 Stichprobencharakteristik

Die Stichprobenwahl der ILSE erfolgte nach dem Verfahren der Zufallsauswahl. Die
teilnehmenden Zentren in Ostdeutschland sind Rostock und Leipzig sowie fiir
Westdeutschland Heidelberg. Die Stichprobenziehung erfolgte zundchst unter den
Stratifizierungsdimensionen Geschlecht und Kohorte.

Nachfolgend kommen nur ILSE-Daten der Kohorte 1930/32 zur Auswertung und werden
themenbezogen analysiert. Es wurden Daten von Probanden aus den Zentren Rostock,

Leipzig und Heidelberg erhoben, da die fiir die Themenbearbeitung notwendigen
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2.2 Stichprobencharakteristik

Untersuchungen zum ersten und zweiten Messzeitpunkt abgeschlossen waren. Insgesamt

ergab sich somit eine Stichprobe von 552 Probanden.

Tabelle 1: StichprobengréRe der Kohorte 1930/32 in den 3 Zentren

Rostock Leipzig Heidelberg insgesamt
mannlich 27 130 130 287
weiblich 25 120 120 265
insgesamt 52 250 250 552

2.3 Untersuchungsinstrumente

Die Messinstrumente, die in der ILSE zur Anwendung kamen, konnen in die Bereiche
biographische Exploration, Personlichkeitsdiagnostik, kognitive Leistungsdiagnostik,
medizinische Untersuchung, Bewegungs- und Sportwissenschaftliche Untersuchung sowie in
Psychiatrie und Lebensstilfaktoren eingeteilt werden.

In der vorliegenden Arbeit wird nur eine themenbezogene Auswahl der genannten
Untersuchungsginge, die sich zur Bearbeitung der Fragestellung eignen, erwéhnt. Im

Folgenden werden die Untersuchungsgénge niher erldutert.

2.3.1 Untersuchungsablauf

Zunédchst wurden die Untersuchungsteilnehmer auf schriftlichem Weg benachrichtigt und
anschlieBend telefonisch kontaktiert. Die Untersuchung pro Teilnehmer erstreckte sich iiber
zwei Tage. Am ersten Tag erfolgten eine ausfiihrlichen Exploration sowie Personlichkeits-
und Einstellungstests. Der zweite Tag beinhaltete die medizinische Untersuchung, die
kognitive Testung, die Testung der Psychomotorik, das Psychiatrische Screening und die

sportwissenschaftliche Untersuchung (Martin, 2000).
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2.3 Untersuchungsinstrumente

2.3.2 Exploration

Die Exploration erfolgte in Form eines halbstandardisierten Interviews. Hierbei wurden von
den Probanden Daten zu Familie, Beruf, Wohnung, Finanzen, sozialem Umfeld und

Gesundheit erhoben.

2.3.3 Beschreibung der Fragebogen

2.3.3.1 Fragebogen zu Freizeit- und Bewegungsaktivitiiten

In dem Fragebogen zur Evaluierung der Freizeitaktivititen sind insgesamt sechsundzwanzig
Aktivitdten aufgelistet. In der vorliegenden Arbeit erfolgte die Zuordnung der FEinzel-

aktivitdten nach ihrer Zielstellung bzw. inhaltlichen Schwerpunktsetzung, und zwar in die

Komplexe:

Informationsaufnahme/ Unterhaltung: Fernsehen, Lesen, Musik horen, Spielen

Bewegungsaktivititen: Spazieren gehen, Gartenarbeit, Sporttreiben,
Wandern, Tanzen

Pflege sozialer Kontakte: Besuche bei Freunden/ Bekannten, Besuche von
Freunden/ Bekannten, Besuch von Restaurant/
Kneipe, Nachbarschafts-/ Seniorentreft,
Besuch von Skatabend/ Kaffeekranzchen

Kreative Aktivitdten/ Hobbys: Ritseln, Handarbeit/ Basteln, Heimwerken,
Musizieren/ Singen, Sammlungen, Fotografieren/
Filmen, Malen/ Topfern

Kirchliche, Kultur- und Bildungsakt.: kirchlich-caritative Veranstaltungen,

Weiterbildung/ VHS, Besuch von Ausstellungen/
Vortragen, Zuschauer bei Sportveranstaltungen,

Besuch von Kino, Theater, Konzert

Die Haufigkeit in der Ausiibung der Freizeitaktivitdten wurde wie folgt kategorisiert:
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2.3 Untersuchungsinstrumente

0 =,,nie*

1 =,,1-2mal pro Jahr oder seltener*
2 = ,,3-4mal pro Jahr*

3 = ,,seltener als 1mal pro Monat*
4 = ,,Imal pro Monat*

5 =,,alle 2 Wochen*

6 = ,,Imal pro Woche*

7 = 2-3mal pro Woche*

8 = 4-5mal pro Woche*

9 =, tiaglich*

Daneben enthélt der Fragebogen zu den Freizeitaktivititen noch weitere Items zu Urlaub und

Reisen sowie Fernsehverhalten und Gewohnheiten.

2.3.3.2 Fragebogen zu Einstellung und Personlichkeit

In dem Fragebogen zu Einstellung und Personlichkeit wird sich themengestiitzt auf drei der
fiinfzehn Verfahren beschrinkt.

In der Nirnberger-Selbsteinschitzungs-Liste (NSL) wird die Einstellung zum Altern des
Probanden gemessen. Die Beantwortung der Fragen erfolgt von ,.trifft zu* bis ,,trifft nicht zu*
und wurde bei der Auswertung entsprechend in Zahlenwerte 1 bis 4 umgewandelt.

Mit Hilfe des NEO-Fiinf-Faktoren-Inventars (NEO-FFI; Borkenau & Ostendorf, 1993)
werden folgende Personlichkeitsmerkmale gemessen: Neurotizismus, Extraversion, Offenheit
fiir Erfahrungen, Vertréglichkeit und Gewissenhaftigkeit. Der NEO-FFI umfasst insgesamt 80
Items, wobei die Beantwortung durch den Probanden nach einem Stufenschema von ,,vollig
unzutreffend” bis ,,vollig zutreffend* fir die jeweiligen Aussagen erfolgt. Die
Antwortméoglichkeiten wurden in der Auswertung von 1 bis 5 kodiert.

Mit Hilfe der Self-Rating-Depression-Scale (SDS; Zung, 1986) wird die Selbstberichtete
Depressivitit des Probanden ermittelt. Hierbei beantwortet der Untersuchungsteilnehmer die

zwanzig Items im Hinblick auf sein Befinden wihrend der letzten Wochen. Als
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2.3 Untersuchungsinstrumente

Antwortmoglichkeiten gibt es vier Intensitédtsstufen von ,,selten oder nie* bis ,,meistens oder

immer*, die entsprechend in die Zahlenwerte von 1 bis 4 umgewandelt wurden.

2.3.3.3 Tests zur kognitiven Leistungsfihigkeit

In der Untersuchung zur kognitiven Leistungsfidhigkeit werden kristalline und fluide kognitive
Fahigkeiten ermittelt. Unter anderem werden auch Informationsgeschwindigkeit, visuell-
motorische Koordination, rdumliche Vorstellung, schlussfolgerndes Denken und Wahr-
nehmungsgenauigkeit erfasst.

Fiir die Messung intellektueller Fahigkeiten wurde aus dem Niirnberger-Alters-Inventar (NAI;
(Oswald & Fleischmann, 1995) die Wortliste, der Bildertest, der Zahlen-Verbindungs-Test,
Zahlennachsprechen und der Zahlen-Symbol-Test angewandt. Zur Bestimmung der
Konzentrationsfihigkeit und Aufmerksamkeit kam der Test D2 zur Anwendung. Der Test
Allgemeines Wissen und der Mosaiktest wurden dem Hamburg-Wechsler Intelligenztest fiir

Erwachsene entnommen.

2.3.3.4 Soziodemographischer Fragebogen

Aus dem soziodemographischen Fragebogen wurden Daten aus den Bereichen ,,schulischer/

beruflicher Werdegang®, ,,Finanzen®, ,,Wohnen* und ,,Familie ausgewertet.

2.3.4 Medizinische Untersuchung

Zur Erfassung des objektiven Gesundheitszustandes wurden eine ausfiihrliche Eigen- und

Familienanamnese sowie der korperliche Status erhoben. Die korperliche Untersuchung

umfasste die Priifung von Reflexen und Organfunktionen sowie den Allgemeinzustand. Des

Weiteren wurde eine Funktionsdiagnostik durchgefiihrt und eine Reihe von Laborparametern
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2.4 Statistische Methoden

ermittelt. Die Funktionsdiagnostik setzte sich aus Untersuchungen zu Seh- und Horleistungen,
Lungenfunktion, Ruhe- und Belastungs-EKG zusammen. Die Laboruntersuchungen
beinhalteten das Blutbild und den Urin-Status. Nach Auswertung der Ergebnisse der
medizinischen Untersuchung wurde der objektive Gesundheitszustand von einem Arzt anhand
einer 6-stufigen Skala von ,,sehr gut* bis ,,sehr schlecht* bewertet. Zur Ermittlung des
subjektiven Gesundheitszustandes mussten die Probanden ihren eigenen Gesundheitszustand
einschétzen und ebenfalls auf einer 6-stufigen Skala bewerten. Im weiteren Verlauf der Arbeit
werden diejenigen Teilaspekte der medizinischen Untersuchung in die Analyse einflieBen, die

fiir die Fragestellung relevant sind.

2.4 Statistische Methoden

Die statistischen Analysen wurden mit Hilfe des Computerprogramms ,,SPSS fiir Windows*,
Version 11.5.1 durchgefiihrt.

In der vorliegenden Arbeit fanden deskriptive Testverfahren und Héufigkeitsanalysen
Anwendung. Fiir die langsschnittliche Analyse wurden der Wilcoxon-Test und der Friedman-
Test angewandt. Des Weiteren kam zur Beurteilung der Werteverteilung zweier abhingiger,
dichotomer Variablen der McNemar-Test zur Anwendung. Zur Testung von zwei
unabhingigen, nicht normalverteilten Stichproben wurde der Mann-Whitney-U-Test benutzt.
Zur Priifung der Unabhingigkeit zweier klassifizierter quantitativer bzw. zweier qualitativer
Merkmale wurde der Chi-Quadrat Test durchgefiihrt (Chi*-Tesr). Dabei wurden folgende
Signifikanzniveaus beriicksichtigt: p < 0.05, p < 0.01, p < 0.001 (Biihl & Zofel, 2002; Krenz,
2002; Kundt & Krenz, 2003).

Zur Prifung von Zusammenhingen zwischen mehreren Merkmalen wurden Regressions-

analysen durchgefiihrt.
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3  Ergebnisse

In der vorliegenden Arbeit wurden die Daten von insgesamt 552 Teilnehmern der Studie
analysiert. Davon stammen 250 Teilnehmer aus den alten und 302 Teilnehmer aus den neuen
Bundesldndern. Der Anteil der minnlichen Teilnehmer ist mit 52% gegeniiber dem der
weiblichen Probanden mit 48% leicht tberrepréisentiert. Dieses Ergebnis ist Folge der
Methode der zufdlligen Stichprobe. Es wurden Daten der Kohorte 1930/32 zum zweiten
Messzeitpunkt ausgewertet, da fiir diesen Messzeitpunkt die Vollstindigkeit der
Freizeitvariablen aller Versuchsteilnehmer gewihrleistet werden konnte. Das durch-
schnittliche Alter der Versuchsteilnehmer zum zweiten Messzeitpunkt betrégt 66,6 Jahre (s =

1,1).

3.1 Tages- und Freizeitgestaltung in der nachberuflichen Lebensphase

Die Erfassung der tdglichen aufgewendeten Zeit fiir die Freizeitgestaltung, gemessen an dem
taglichen Zeitbudget, wurde durch die Analyse der Tagesgestaltung ermittelt. AnschlieBend
wurden die Freizeitaktivitdten hinsichtlich territorialer und geschlechtsspezifischer
Unterschiede analysiert. Ein Vergleich der Freizeitaktivititen zwischen alten und neuen
Bundeslidndern erméglicht es, Freizeitunterschiede zu erfassen, die durch eine Priagung in
verschiedenen gesellschaftspolitischen Systemen bedingt sein konnten. Die Analyse des
Freizeitverhaltens zwischen Ménnern und Frauen erlaubt es, Unterschiede zu erkennen, die
sich auf die Sozialisation, die erwartete Rollenzugehorigkeit und die Ausbildung der

Geschlechterrollen zuriickfiihren lassen.
3.1.1 Tagesstrukturierung
Die Erfassung potentieller Freizeit ldsst sich erst unter Abzug von Zeiten, die zur

Befriedigung von physiologischen Grundbediirfnissen dienen, wie zum Beispiel Schlafen und

Essen, als auch verpflichtenden Aufgaben wéhrend des Tages, ermitteln.
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3.1 Tages- und Freizeitgestaltung in der nachberuflichen Lebensphase
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Abb. 1: Tagliches Zeitvolumen von Mannern und Frauen zum 2. MZP, differenziert nach Region

(*Signifikanzen siehe Text)

In der Gesamtstichprobe entfillt im Bereich der physiologischen Grundbediirfnisse der
zeitintensivste Bereich auf den Nachtschlaf, mit einer Dauer von rund 7,5 Stunden (Abb.1).
Einen zweiten groflen Bereich stellen die Mahlzeiten dar. Die Zeitintensitit von 4 % Stunden
ergibt sich aus der Vor- und Nachbereitung sowie dem eigentlichen Vorgang der
Nahrungsaufnahme. Eine Ruhephase wihrend des Tages, als so genannter Tagschlaf, umfasst
im Durchschnitt 30 Minuten. Die téglichen Verpflichtungen im Haushalt, wie zum Beispiel
das Einkaufen, das Aufrdumen und die Wiasche, nehmen ca. 3 Stunden in Anspruch (Abb.1).
Unter Abzug der Schlaf- und Essenszeiten sowie den Haushaltsverrichtungen stehen den
Teilnehmern im Durchschnitt 8 4 Stunden als potentielle Freizeit zur Verfiigung (Abb.1).
Diese potentielle ,,Freizeit” ist allerdings nicht die tatséchlich freie, nutzbare Zeit, da andere
verpflichtende Tatigkeiten, wie zum Beispiel Arztbesuche oder die tigliche Korperpflege, mit
verrechnet werden miissten.

Fir die Ménner und Frauen in Ost und West sind im Bereich der physiologischen
insbesondere fiir den Nachtschlaf,

Bediirfnisse, signifikante regionale Unterschiede

nachweisbar. Der Nachtschlaf der ostdeutschen Probanden dauert etwa sieben Stunden (Abb.
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3.1 Tages- und Freizeitgestaltung in der nachberuflichen Lebensphase

1). Die Ménner und Frauen aus den alten Bundesldndern dagegen schlafen fast acht Stunden
(U-Test, Ménner: p = 0,001*** Frauen: p = 0,001***). Eine regelméfBige Ruhezeit im
Verlaufe eines Tages von rund dreiflig Minuten wird von den ostdeutschen Frauen mit einer
taglichen Ruhezeit von zwanzig Minuten (U-Test, Ost: p = 0,01*, Frauen: p = 0,02%)
unterboten.

Eine weitere wichtige Téatigkeit im Verlauf eines Tages stellt die Zubereitung und die
Einnahme von Mabhlzeiten dar. Hierbei befassen sich die westdeutschen Frauen rund 15
Minuten signifikant ldnger mit dieser Tétigkeit als ihre ménnlichen Teilnehmer (U-Test,
West: p = 0,003**). Auch im regionalen Vergleich der Frauen untereinander sind die
westdeutschen Frauen rund 5 Minuten ldnger mit dieser Tétigkeit beschiftigt (U-Test, Frauen:
p = 0,04%).

Ein weiterer groBer Bereich, der durch signifikante geschlechtsspezifische Unterschiede
gekennzeichnet ist, sind die tdglichen Verpflichtungen im Haushalt (Abb.1). Hierbei wenden
die Frauen beider Regionen insgesamt vier Stunden fiir diese Téatigkeiten auf, wihrend die
Minner nur die Hélfte der Zeit mit Haushaltsverrichtungen verbringen (U-Test, Ost: p =
0,001*** West: p = 0,001***),

Im Durchschnitt verbleiben somit sechseinhalb bis neuneinhalb Stunden, die potentiell fiir
Freizeitaktivititen zur Verfiigung stehen (Abb.1). Uber die meiste freie Zeit verfiigen die
ostdeutschen Ménner mit bis zu neuneinhalb Stunden, gefolgt von ihren ménnlichen
Vergleichspersonen aus den alten Bundesldndern mit rund neun Stunden. Damit verfiigen die
Mainner beider Regionen tiber potentiell mehr freie Zeit als ihre weiblichen Vergleichs-
personen (U-Test, Ost: p = 0,001*** West: p = 0,001***). Der Gewinn an freier Zeit von
rund zwei Stunden ist bedingt durch eine um zwei Stunden geringere Beteiligung der Méanner
an den Haushaltsverrichtungen.

An dritter Stelle stehen die ostdeutschen Frauen mit sieben Stunden und fiinfundvierzig
Minuten freier Zeit. Signifikant weniger freie Zeit, namlich sechseinhalb Stunden, steht den
westdeutschen Frauen zur Verfiigung (U-Test, Frauen: 0,001***). Sie haben damit den

geringsten Anteil an freier Zeit.
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3.1 Tages- und Freizeitgestaltung in der nachberuflichen Lebensphase

3.1.2 Freizeit im Uberblick

Zunichst erfolgte eine Zusammenfassung der verschiedenen Freizeitaktivititen zu flinf
grolen Bereichen anhand inhaltlicher Erwdgungen. Die Zusammenfassung der Freizeit-
aktivitdten ergab sich aus der Bedeutung der einzelnen Aktivitidten fiir den Ruhestand. Die
Freizeit fiir Altere bietet zum einen Bildungsmoglichkeiten, Informationsgewinn und
Wissensaneignung. Ein groBer Einfluss auf die Freizeitgestaltung kommt der korperlichen
Leistungsfahigkeit und damit die Ausiibung bestimmter sportlicher Tétigkeiten zu. Freizeit im
Alter bedeutet auch die Ausiibung von Hobbys und kreativen Aktivitdten. Zum anderen ist

Freizeit zur Pflege und zum Aufbau sozialer Kontakte und Netzwerke hilfreich.

Die folgende Darstellung zeigt zum einen den Anteil der Probanden, die in dem jeweiligen
Bereich iiberhaupt aktiv sind (Spalte 2). In Spalte 3 wird zusétzlich die mittlere Intensitdt
derjenigen, die diese Aktivitdt ausiiben, aufgezeigt. Zuriickgegriffen wurde dazu auf den

Medianwert als Mal3 der durchschnittlichen Intensitét (Tabelle 2).
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3.1 Tages- und Freizeitgestaltung in der nachberuflichen Lebensphase

Tabelle 2: Haufigkeiten und Intensitat der Freizeitaktivitdten der Gesamtstichprobe (Intensitat als Median), 2. MZP

Freizeitaktivitaten Anteil in % mittlere Intensitat Median
(Quartilsabstand)®

Informationsaufnahme/ Unterhaltung
Fernsehen 99,0 9 (0)
Lesen 98,8 9 (0)
Musik horen 98,6 9 (0,5)
Spielen 64,0 4 (1,6)
Bewegungsaktivitaten
Spazieren gehen 97,3 7 (1,6)
Wandern 75,5 4 (2,0)
Gartenarbeit 69,3 7(1,0)
Sport treiben 69,1 7 (1,0)
Tanzen 38,1 1(0,5)
Pflege sozialer Kontakte
Besuche bei Freunden/ Bekannten 96,3 5(1,0)
Besuche von Freunden/ Bekannten 96,3 5(1,0)
Besuch von Restaurants/ Kneipen 86,3 4 (1,6)
Besuche von Nachbarschafts-, Seniorentreffs 39,8 3(2,0)
Besuch von Skatabend/ Kaffeekranzchen 36,0 4 (1,6)
Kreative Aktivititen/ Hobbys
Ratsel I6sen 76,5 7 (1,6)
Fotografieren/ Filmen 65,9 2(1,0)
Heimwerken 52,4 4 (2,0)
Handarbeit/ Basteln 51,3 2(2,0)
Musizieren/ Singen 25,9 5,5(2,4)
Sammlungen 15,4 4 (2,0)
Malen/ Toépfern 7,2 2 (2,5)
Kirchliche, Kultur- und Bildungsaktivitaten
Besuch von Ausstellungen und Vortragen 78,3 2 (1,5)
Besuch von Kino, Theater, Konzert 77,4 2 (1,6)
Kirchlich-caritative Veranstaltungen 429 2(2,4)
Zuschauer bei Sportveranstaltungen 41,9 1(1,0)
Weiterbildung/ VHS 18,7 5(2,5)

?Median ermittelt aus den Skalenwerten 1-9 (1: héchstens 1-2 mal/ Jahr, 2: 3-4 mal/ Jahr, 3: seltener als 1 mal/ Monat, 4: 1 mal/
Monat, 5: alle 2 Wochen, 6: 1 mal/ Woche, 7: 2-3 mal/ Woche, 8: 4-5 mal/ Woche, 9: taglich)

Einen groBBen Bereich nehmen Freizeitaktivitdten ein, die der Informationsaufhahme und der
Unterhaltung dienen. Dazu zéhlen unter anderem das Fernsehen, das Musik horen und das
Lesen (Tabelle 2). Diese Aktivititen werden von mehr als 95% der Teilnehmer tiglich
ausgeiibt.

Ein zweiter wichtiger Freizeitbereich umfasst Bewegungsaktivititen. Die wichtigste

Bewegungsaktivitdt stellt das Spazierengehen dar, das von iiber 90% der Teilnehmer
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3.1 Tages- und Freizeitgestaltung in der nachberuflichen Lebensphase

mehrmals in der Woche wahrgenommen wird. Auch die Gartenarbeit und der aktive Sport
werden von rund 70% héaufig realisiert. Etwa drei Viertel der Probanden wandern; im
Durchschnitt erfolgt diese Aktivitdt einmal monatlich. Das Tanzen ist hingegen von eher
untergeordneter Bedeutung.

Die Pflege sozialer Kontakte sowie der Erhalt und Ausbau von sozialen Netzwerken stellen
den drittgroBten Freizeitbereich. Besuche bei und von Freunden/ Bekannten nehmen fiir tiber
90% der Teilnehmer einen wesentlichen Teil der Woche ein. Ein Besuch von Restaurants und
Kneipen wird von mehr als 80% der Versuchsteilnehmer durchgefiihrt. Die monatliche
Teilnahme an bestimmten Vereinen und Treffs, wie z.B. Nachbarschaftstreffs, Kaffee-
krianzchen etc., ist nur fiir rund 40% der Teilnehmer von Bedeutung.

Im Bereich der kreativen Aktivitdten steht das Rétseln an erster Stelle, welches von iiber 70%
der Teilnehmer durchgefiihrt wird. Ebenso erhalten Heimwerken, Handarbeit und Musizieren/
Singen nennenswerte Bedeutsamkeit.

Die Kultur- und Bildungsaktivititen und insbesondere ein Besuch von Kino, Theater,
Konzerten wie auch Besuche von Ausstellungen und Vortrigen werden zwar von tiber 70%
der Teilnehmer wahrgenommen, aber die Intensitdt ist mit 2 bis 4 jdhrlichen Ereignissen
relativ gering. Wahrenddessen nehmen zwar nur etwa 19% an Weiterbildungsveranstaltungen

teil; bei einer 14tdagigen Frequenz ist deren Intensitdt aber eher als hoch einzustufen.

3.2 Freizeitaktivitiiten nach Geschlecht und Region

In der Analyse der Freizeitaktivititen wurde die Héaufigkeit ihrer Ausiibung hinsichtlich
bestehender regionaler als auch geschlechtspezifischer Zusammenhinge bzw. Unterschiede
ermittelt.

Um bestehende Unterschiede zwischen Geschlechtern und Regionen zu analysieren sowie
eine Verdichtung der stark untergruppierten Héaufigkeitsauspragungen der einzelnen
Freizeitvariablen zu erreichen, wurden diese umkodiert.

Zum einen erfolgte eine Dichotomisierung der Haufigkeitsvariablen, in der abgebildet wird,

ob eine Aktivitdt iiberhaupt ausgefiihrt wird [Freizeitvariablen von 1 (hochstens 1-2mal pro
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3.2 Freizeitaktivitdten nach Geschlecht und Region

Jahr) bis 9 (tdglich) = 1]. Die Ausprdagung 0 (nie) blieb als neuer Wert ,,null* bestehen. Die
neukodierte Variable wird im Folgenden als ,,Haufigkeitsvariable* bezeichnet.

Zum anderen wurde die Aktivitdtshidufigkeit dichotomisiert. Als Trennkriterium diente der
Median. Probanden, die eine Aktivitit hdufiger oder entsprechend dem Median ausiiben,
erhalten den Wert ,,1, die anderen den Wert ,,0°“. Diese neue Variable geht mit dem Namen

,»Medianvariable* in die weiteren Ausfithrungen ein.

Die nachfolgenden Analysen der einzelnen Freizeitbereiche hinsichtlich territorialer und
geschlechtsspezifischer Differenzen wurden mit der neukodierten Medianvariablen
durchgefithrt. Einzige Ausnahme davon bildet der Bereich Informationsaufnahme/
Unterhaltung, in dem die Anwendung der Héufigkeitsvariablen zum Tragen kam, aufgrund

der gleichen Auspriagung der Mediane der einzelnen Freizeitvariablen in diesem Bereich.

Informationsaufnahme/ Unterhaltung

In dem Bereich der Informationsaufnahme/ Unterhaltung lassen sich territoriale Unterschiede

feststellen (Tabelle 3).

Tabelle 3: Haufigkeiten des Bereichs ,Informationsaufnahme/ Unterhaltung” nach Geschlecht und Region
(Angaben in Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Aktivitaten
Ménner Frauen Ost West Geschlecht Region
Fernsehen 99,2 98,7 99,6 98,2 0,59 n.s. 0,11 n.s.
Lesen 98,4 99,2 98,9 98,6 0,46 n.s. 0,79 n.s.
Musik héren 97,6 97,5 99,6 95,0 0,89 n.s. 0,001**
Spielen 64,1 63,8 69,2 57,7 0,94 n.s. 0,009**

Das Fernsehen steht bei Frauen und Ménnern aus den alten und neuen Bundesldndern an
erster Stelle (Tabelle 3). Mehr als 98% der Ménner und Frauen beider Regionen nehmen diese
Freizeitaktivitdit wahr. Hier zeigen sich keine signifikanten geschlechtsspezifischen oder

territorialen Differenzen.
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3.2 Freizeitaktivitdten nach Geschlecht und Region

Beziiglich der Stundenzahl, die taglich ferngesehen wird, ergibt sich fiir die Gesamtstichprobe
eine Fernsehdauer von rund drei Stunden (3:05). Im territorialen Vergleich sind es die
Teilnehmer aus den neuen Bundesldndern, die einen signifikant hoheren Fernsehkonsum

aufweisen (Abb.2).

50

Bl Vest
|:| Ost

Stunden

Abb. 2: Tagliche Fernsehdauer in Stunden im territorialen Vergleich, 2. MZP
(Chi>-Test, p = 0,003**)

Fir die zweithdufigste Aktivitdt, das Lesen, ergeben sich weder signifikante geschlechts-
spezifischen noch regionale Unterschiede (Tabelle 3). Das Lesen ist fiir rund 98% der
Teilnehmer ein wichtiger Bestandteil der Freizeitgestaltung.

An dritter Stelle steht das Musikhoren. In dieser Aktivitdt zeigen sich territoriale
Unterschiede. Signifikant mehr Teilnehmer aus den neuen Bundesldndern héren tiglich
Musik als ihre westdeutschen Vergleichspersonen.

Auch in der Freizeitaktivitdt Spielen ergeben sich signifikante territoriale Unterschiede. Diese
Freizeitaktivitidt wird von mehr ostdeutschen Madnnern und Frauen wahrgenommen als in den
alten Bundeslédndern.

Die Analyse zeigt eine deutliche Tendenz in der téglichen Freizeitgestaltung: Das héusliche
Umfeld mit seinen Moglichkeiten zur Informationsgewinnung und zur Unterhaltung stellt

unabhingig von Region und Geschlecht den Hauptort fiir hdufige Freizeitaktivitdten dar.
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3.2 Freizeitaktivitdten nach Geschlecht und Region

Bewegungsaktivitdten

Im Folgenden werden ausgewéhlte Bewegungsaktivititen hinsichtlich ihrer regional- und
geschlechtsspezifischen Auspriagung dargestellt. Berlicksichtigt wurden jene, die beziiglich

Haufigkeit und Intensitdt sehr verbreitet sind (Tabelle 4).

Tabelle 4: Haufigkeiten ausgewahlter Aktivitdten des Bereichs ,Bewegungsaktivitdten“ nach Geschlecht und

Region (Angaben in Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Aktivitaten
Mé&nner Frauen Ost West Geschlecht Region
Spazieren gehen 67,3 711 72,3 65,3 0,37 n.s. 0,09 n.s.
Wandern 43,1 45,3 37,1 52,7 0,63 n.s. 0,001***
Gartenarbeit 50,4 35,2 48,1 37,1 0,001*** 0,01*
Sport treiben 37,3 429 28,2 54,1 0,20 n.s. 0,001***

Fiir die Durchfithrung von Spaziergéngen sind keine regionalen und geschlechtsspezifischen
Unterschiede nachweisbar (Tabelle 4).

Andererseits fallen deutliche Differenzen in der inhaltlichen Schwerpunktsetzung auf. Somit
hat in Ostdeutschland die Gartenarbeit traditionell einen hohen Stellenwert, zudem scheint sie
eine Domine der Mianner zu sein. Aktivitdten, wie das aktive Sporttreiben und das Wandern,
sind in den alten Bundesldandern deutlich verbreiteter (Tabelle 4).

Zusammenfassend lassen sich im Bereich der Bewegungsaktivitdten sowohl territoriale als
auch geschlechtsspezifische Unterschiede feststellen. Im Vordergrund der Bewegungs-
aktivitdten besteht jedoch ein ausgeprigtes West-Ost-Gefille hinsichtlich Sport, Gartenarbeit

und Wandern.

Pflege sozialer Kontakte

Hinsichtlich der Pflege sozialer Kontakte zeigen Frauen fast durchgingig ein hoéheres

Aktivitdtspotential. (Tabelle 5).
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3.2 Freizeitaktivitdten nach Geschlecht und Region

Tabelle 5: Haufigkeiten des Bereichs ,Pflege sozialer Kontakte“ nach Geschlecht und Region (Angaben in
Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Aktivitaten Méanner Frauen Ost West Geschlecht Region

Besuch bei o
Freunden/ Bek. 443 59,2 48,7 55,0 0,001 0,16 n.s.
Besuch von .
Freunden/ Bek. 449 55,5 47,6 52,9 0,02 0,23 n.s.
Besuch von 44,0 47,1 34,8 58,6 0,49 n.s. 0,001***
Restaurants
Besuch von
Nachbarschafts-, 18,8 28,7 25,7 20,8 0,009** 0,20 n.s.
Seniorentreffs
Besuch von
Skatabend/ 16,0 26,2 21,7 19,8 0,005** 0,61 n.s.
Kaffeekranzchen

Der einzige Ost-West-Unterschied betrifft ,,Restaurantbesuche®. Diese finden hiufiger bei

den westdeutschen Versuchsteilnehmern statt (Tabelle 5).

Kreative Aktivititen/ Hobbys

Die Analyse ausgewihlter Bereiche der kreativen Aktivititen zeigt hauptsdchlich
Geschlechtsunterschiede. Frauendominen sind das Ritselraten und die Handarbeit; Ménner

sind aktiver in den Bereichen Filmen/ Fotografieren und Heimwerken. (Tabelle 6).

Tabelle 6: Haufigkeiten ausgewahlter Aktivitdten des Bereichs ,Kreative Aktivitdten/ Hobbys“ nach Geschlecht

und Region (Angaben in Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Aktivitdten Manner Frauen Ost West Geschlecht Region
Ratsel 16sen 37,1 59,8 51,9 43,2 0,001*** 0,06 n.s.
Fotografieren/ 62,8 42,3 59,9 445 0,001*** 0,001**
Filmen
Heimwerken 54,8 17,0 40,3 31,8 0,001*** 0,05*
Handarbeit/ Basteln 23,4 65,1 46,4 40,0 0,001*** 0,15 n.s.
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3.2 Freizeitaktivitdten nach Geschlecht und Region

Das Losen von Rétseln wird von rund 60% der Frauen wahrgenommen, wéhrend nur 37%
threr ménnlichen Vergleichspersonen diese Aktivitit ebenso hdufig nutzen.

Fir das Fotografieren und Filmen sind einerseits territoriale Unterschiede, aber auch
geschlechtsspezifische Differenzen feststellbar. Wihrend in den alten Bundeslindern nur
knapp 45% der Teilnehmer fotografieren/ filmen, sind es in den neuen Bundesldndern rund
60%. Auch zeigen bis zu 63% der Ménner beider Regionen eine hdufigere Durchfiihrung
dieser Freizeitaktivitdt, wogegen sich nur rund 42% der Frauen mit dieser Aktivitét
beschéftigen (Tabelle 6).

Das Heimwerken wird von rund 55% der Minner beider Regionen wahrgenommen. Frauen
dagegen sind nur zu ca. 17% heimwerkerisch titig. Bei der Handarbeit und dem Basteln
verhilt es sich umgekehrt. Beides sind Tétigkeiten, die von bis zu 65% der Frauen ausgeiibt
werden. Dagegen geben nur 23% der Ménner beider Regionen die Handarbeit und das Basteln

als Freizeitaktivitit an (Tabelle 6).

Zusammenfassend ist der Bereich der kreativen Aktivititen hauptsdchlich durch
Geschlechterunterschiede geprdgt. Das Ritseln und die Handarbeit/ Basteln sind die
Freizeitaktivititen, die haufig von den Frauen ausgeiibt werden. Das Fotografieren/ Filmen,
das Heimwerken und das Betreiben von Sammlungen sind Aktivitdten, die vorzugsweise von

Mainnern ausgefiihrt werden.

Kultur- und Bildungsaktivitciten

Kultur- und Bildungsaktivitidten sind Aktivititen mit einer iiberwiegend geringen Intensitt.

Es zeigen sich in diesem Bereich territoriale und geschlechtsspezifische Unterschiede.

(Tabelle 7).
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Tabelle 7: Haufigkeiten des Bereichs ,Kirchliche, Kultur- und Bildungsaktivitdten“ nach Geschlecht und Region

(Angaben in Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Aktivitaten
Ménner Frauen Ost West Geschlecht Region
Besuch Vortrage/ 47,9 54,9 46,7 56,8 0,12 n.s. 0,03*
Ausstellungen
Besuch von Kino,
Theater, Konzert 48,6 52,9 49,5 52,3 0,33 n.s. 0,53 n.s.
Kirchlich-caritative 25,3 30,4 12,1 46,8 0,20 n.s. 0,001***
Veranstaltungen
Zuschauer bel 48,6 34,6 44,4 38,9 0,002~ | 022ns.
Sportveranstaltung
Weiterbildung/ VHS 8,0 11,0 8,6 10,4 0,25 n.s. 0,50 n.s.

Kirchlich-caritative Veranstaltungen und Ausstellungen/ Vortrige werden in den alten
Bundesldndern héufiger besucht. Minner sind als Zuschauer héufiger bei Sport-
veranstaltungen zugegen. Rund 49% der Manner nehmen, mehrmals im Jahr als Zuschauer an
Sportveranstaltungen teil; von den Frauen interessieren sich dafiir nur ca. 35%.

Keine Regions- und Geschlechtsunterschiede zeigen sich bei Kino-, Theater- und Konzert-

besuchen sowie bei Weiterbildungen/ Volkshochschulkursen. (Tabelle 7).

Zusammenfassend lésst sich feststellen, dass 10 der analysierten 22 Aktivitdten signifikante
Geschlechtsunterschiede aufweisen.

Die vorherrschenden Freizeitaktivititen der Ménner liegen im Bereich der kreativen
Aktivitdten/ Hobbys. Zudem widmen sie sich héufiger der Gartenarbeit und Sportveran-
staltungen.

Frauen pflegen haufiger als Minner soziale Kontakte und beschéftigen sich eher mit
Handarbeit und Rétselraten.

Im Ost-West-Vergleich treten bei 10 der 22 Aktivitdten statistisch signifikante Unterschiede
auf, die sich auf alle fiinf inhaltlichen Komplexe verteilen.

Héaufiger horen ostdeutsche Probanden Musik und widmen sich der Aktivitét ,,Spielen®. Sie
verbringen mehr Freizeit mit Gartenarbeiten, Heimwerken und Fotographie als die

Teilnehmer der westdeutschen Vergleichsstichprobe.
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Probanden aus den alten Bundeslindern entfalten hdufiger solche Aktivititen wie ,,aktives
Sporttreiben®, ,,Wandern®, ,,Restaurantbesuche®, ,, Teilnahme an kirchlich-caritativen Veran-

staltungen® und ,,Besuche von Ausstellungen/ Vortragen®.

Urlaub

Der Urlaub bzw. das Reisen stellen im Zusammenhang mit der Freizeit ein eigenes Kapitel
dar. Der Urlaub hat fiir den Ruhestand eine besondere Qualitit, da er zum einen Erholung,
Entspannung vom Alltag bietet, aber auch eine Moglichkeit zur Regeneration im Sinne einer
Kur. In den nachfolgenden Auswertungen wurden Daten zur Anzahl der jéhrlichen
Urlaubstage, Reisepartner, Urlaubshiufigkeit und dem Reiseziel erhoben.

Im Durchschnitt verfiigen die Versuchsteilnehmer tiber 27,2 (s = 23,1) Reisetage pro Jahr.
Allerdings gibt es fiir die Anzahl der Tage signifikante regionale Unterschiede (Mann-
Whitney U-Test, p = 0,01*). Wahrend die ostdeutschen Teilnehmer 30,3 (s = 28,2) Reisetage
in Anspruch nehmen, sind es bei den westdeutschen Teilnehmern nur 24,6 (s = 17,4) Tage.
86,1% der Teilnehmer waren im letzten Jahr im Urlaub. Hier lassen sich keine signifikanten

Unterschiede zwischen Region und Geschlecht feststellen (Tabelle 8).

Tabelle 8: Darstellung ,Urlaub im Vorjahr“ nach Geschlecht und Region (Angaben in Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Vorjahresurlaub
Ménner Frauen Ost West Geschlecht Region
84,4 87,8 88,3 83,3 0,27 n.s. 0,11 n.s.

In einer Darstellung fiir die Wahl des Reisepartners tritt der jeweilige Lebens-/ Ehepartner bei
Miénnern und Frauen beider Regionen an die erste Stelle (Abb. 3). Jedoch zeigen sich
signifikante Unterschiede zwischen den Geschlechtern. Wéhrend 88% der Ménner mit
ihrem/er jeweiligen Partner/in verreisen, geben dies nur 58% der Frauen an (Chi, p =
0,001***). Das Verleben des Urlaubs mit einer oder mehreren Personen aus dem Bekannten-

und Verwandtenkreis (Chi’, p = 0,04*), mit Freunden (Chi’, p = 0,004**) oder in einer
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3.2 Freizeitaktivitdten nach Geschlecht und Region

Reisegruppe (Chi?, p = 0,001***) wird signifikant mehr von den Frauen wahrgenommen. Der
Urlaub durch Vereine oder allein spielt bei beiden Geschlechtern nur eine untergeordnete

Bedeutung (Abb. 3).
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Abb. 3: Ubersicht liber die Wahl des Urlaubspartners, differenziert nach Geschlecht

(*Signifikanzen siehe Text)

In einem territorialen Vergleich steht der Lebens-/ Ehepartner in beiden Regionen ebenfalls
an erster Stelle (Abb. 4). Wiahrend 77% der ostdeutschen Teilnehmer als erste Préiferenz ihren
Lebens-/ Ehepartner angeben, tun dies nur 68% der westdeutschen Vergleichspersonen (Chi?,
p = 0,02*). Die Nennungen weiterer Urlaubspartner geben die Probanden in nachstehender
Reihenfolge an: Freunde/ Bekannte, Reisegruppe, Kinder und Verwandte. Der Urlaub durch
Vereine oder allein zeigt signifikante Ost-West-Unterschiede (Abb. 4). Wihrend 3% der
ostdeutschen Teilnehmer allein verreisen, tun dies 7% der westdeutschen Vergleichspersonen
(Chi%, p = 0,04*). Im Gegensatz dazu steht der Urlaub durch Vereine bei 7% der Teilnehmer
aus den alten Bundeslidndern im Vordergrund, wéhrend nur 2% der Probanden aus den neuen

Bundeslindern diese Mdglichkeit wahrnehmen (Chi?, p = 0,006**).
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Abb. 4: Darstellung tUber die Wahl des Urlaubspartners, differenziert nach Region

(*Signifikanzen siehe Text)

In der Analyse der Urlaubshaufigkeit liegt der errechnete Median bei einer Héufigkeit von
,»mind. 2-3mal pro Jahr*. Rund 60% der Teilnehmer geben an, mindestens zwei- bis dreimal
im Jahr oder haufiger zu verreisen. Knapp 40% der Teilnehmer geht weniger als einmal im
Jahr in den Urlaub. In der Urlaubshdufigkeit kommen keine signifikanten Ost-West-/ noch
Geschlechterunterschiede vor (Tabelle 9).

Tabelle 9: Darstellung der Urlaubshaufigkeit ,mind. 2-3mal pro Jahr oder haufiger* nach Geschlecht und Region
(Angaben in Prozent)

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Urlaubshaufigkeit
Méanner Frauen Ost West Geschlecht Region
56,8 63,7 59,7 60,6 0,11 n.s. 0,83 n.s.
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3.3 Freizeitaktivititen im zeitlichen Verlauf

Zur Erfassung von Verdnderungen bzw. Kontinuitét/ Diskontinuitét der Freizeitgestaltung im
Alter wurden die Daten verschiedener Zeitpunkte miteinander verglichen.

Fir die Gesamtstichprobe (n = 552) standen die Daten des ersten und zweiten Mess-
zeitpunktes, zu den Aktivititen der Informationsaufnahme und Unterhaltung, den Kultur- und
Bildungsaktivititen und zum Teil aus dem Bereich der sozialen Kontakte, zur Verfiigung.
Zusétzlich wurden die Daten der Rostocker Stichprobe zum dritten Messzeitpunkt
hinzugezogen.

Die nachfolgenden Berechnungen erfolgten anhand der H&ufigkeitsvariablen der einzelnen

Freizeitvariablen.

3.3.1 Verinderung der Freizeitaktivititen aller Versuchsteilnehmer

Informationsaufnahme/ Unterhaltung

Im Bereich der Informationsaufnahme/ Unterhaltung, insbesondere fiir die Fernsehdauer,
konnten signifikante Verdnderungen aufgezeigt werden.

Im Vergleich vom ersten zum zweiten Messzeitpunkt kommt es fiir die Gesamtheit der
Versuchsteilnehmer zu einem signifikanten Anstieg der tdglichen Fernsehdauer um ca. 25

Minuten, von 2h 41" auf 3h 05°(Abb. 5).
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Fernsehdauer im zeitlichen Verlauf
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Abb. 5: Anderung der Fernsehdauer in Stunden vom 1. zum 2. MZP aller Versuchsteilnehmer
(Wilcoxon-Test, p = 0,001***)

In einer differenzierten Betrachtung lieen sich signifikante territoriale Unterschiede
feststellen (Tabelle 10). Zu beiden Messzeitpunkten konnte fiir die ostdeutschen Probanden
ein hoherer Fernsehkonsum aufgezeigt werden (Mann-Whitney-U-Test, p = 0,001**%*).

In langsschnittlichen Analysen vom ersten zum zweiten Messzeitpunkt zeigte sich sowohl ein
signifikanter Anstieg der Fernsehdauer fiir beide Regionen als auch fiir beide Geschlechter.
Die geringste Zunahme der Fernsehdauer findet in den neuen Bundeslédndern statt und betragt
15 Minuten (Wilcoxon-Test, p = 0,001***). Dagegen ist in den alten Bundesldndern der
grofite Anstieg der Fernsehdauer mit rund 36 Minuten zu verzeichnen (Wilcoxon-Test, p =
0,001***). Dieser starke Anstieg in den alten Bundesldndern ist durch das niedrigere
Ausgangsniveau der westdeutschen Teilnehmer zu erkldren. Damit kommt es zu einer
Annidherung des Fernsehkonsums in beiden Regionen (Tabelle 10).

Der Anstieg der Fernsehdauer fiir beide Geschlechter ist anndhernd gleich, ndmlich um 23
Minuten bei den Méannern (Wilcoxon-Test, p = 0,001***) und um 26 Minuten bei den Frauen

(Wilcoxon-Test, p = 0,001**%*),
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3.3 Freizeitaktivititen im zeitlichen Verlauf

Tabelle 10: Langsschnittliche Darstellung der Fernsehdauer nach Geschlecht und Region (Angaben in Stunden
und Minuten)

1. MZP 2. MZP
Fernsehdauer
Geschlecht Region Geschlecht Region
Manner Frauen Ost West Manner Frauen Ost West
2:37 2:45 3:01 2:17 3:00 3:11 3:16 2:53

Pflege sozialer Kontakte

Im Verlauf von vier Jahren, ndmlich vom ersten zum zweiten Messzeitpunkt, lassen sich in
der Wahrnehmung von sozialen Kontakten aszendierende Verldufe feststellen.

Wiéhrend zum ersten Messzeitpunkt rund 70% der Teilnehmer Restaurants und Kneipen
aufsuchen, sind es zum zweiten Messzeitpunkt 86% (Tabelle 11). Ebenso erfihrt der
Skatabend/ Kaffeekranz zum zweiten Messzeitpunkt eine geringe signifikante Zunahme um

10%. Die Teilnahme an einem Nachbarschafts-/ Seniorentreff bleibt weitgehend unverindert.

Tabelle 11: Pflege sozialer Kontakte im zeitlichen Vergleich (Angaben in Prozent)

. McNemar- Test
FREIZEITAKTIVITAT 1. MZP 2. MzZP (1./2. MZP)
p
Besuch von Restaurant und Kneipe 69,5 86,3 0,001***
Nachbarschafts-/ Seniorentreff 38,2 39,8 0,75 n.s.
Skatabend/ Kaffeekranzchen 27,4 36,0 0,001**

Kultur- und Bildungsaktivitciten

Der Bereich der kirchlichen, Kultur- und Bildungsaktivitéiten ist ebenfalls durch Anstiege in

den Héaufigkeiten geprégt (Tabelle 12).

35



3.3 Freizeitaktivititen im zeitlichen Verlauf

Signifikante Unterschiede finden sich fiir die Freizeitaktivititen Besuch von Kino, Theater,
Konzert, kirchlich-caritative Veranstaltungen, Zuschauer bei Sportveranstaltungen und der
Teilnahme an Weiterbildungen und Volkshochschulkursen. Diese Aktivititen werden zum
zweiten Messzeitpunkt von mehr Versuchsteilnehmern ausgeiibt (Tabelle 12).

Der grote Zuwachs, um rund 11%, ldsst sich fiir die Teilnahme an kirchlich-caritativen
Veranstaltungen feststellen. Der geringste Anstieg, um rund 5%, ist fiir die Teilnahme an

Weiterbildungen/ Volkshochschulkursen zu verzeichnen.

Tabelle 12: Kirchliche, Kultur- und Bildungsaktivitaten im zeitlichen Verlauf (Angaben in Prozent)

. McNemar- Test
FREIZEITAKTIVITAT 1. MZP 2. MZP (1./2. MZP)
p

Besuch von Ausstellungen, Vortragen 751 78,3 0,26 n.s.
Besuch von Kino, Theater, Konzert 70,6 77,4 0,007**
kirchl.-caritative Veranstaltungen 32,0 429 0,001***
Zuschauer bei Sportveranstaltungen 32,2 41,9 0,001***
Weiterbildung/ VHS 141 18,7 0,03*

3.3.2 Verinderung der Freizeitaktivititen der Rostocker Versuchsteilnehmer

Informationsaufnahme/ Unterhaltung

Die Auswertung der tdglichen Fernsehdauer aller Rostocker Probanden vom 1. zum 3.
Messzeitpunkt zeigt kaum Verdnderungen. Im Durchschnitt bleibt eine Fernsehdauer von
etwa drei Stunden pro Tag erhalten. Ein dhnliches Ergebnis liefert die geschlechtsspezifische
Analyse: Signifikante Unterschiede zwischen Méannern und Frauen treten bei den jeweiligen
Messzeitpunkten nicht zutage, was auf die geringe Stichprobengréfe zuriickzufiihren ist.

(Tabelle 13).
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3.3 Freizeitaktivititen im zeitlichen Verlauf

Tabelle 13: Langschnittliche Darstellung der Fernsehdauer nach Geschlecht (Angaben in Stunden und Minuten)

1. MZP 2. MZP 3. MZP
F hda
ersendauer Geschlecht Geschlecht Geschlecht
Manner Frauen Manner Frauen Manner Frauen
2:49 2:55 2:47 3:10 2:53 3:00

Pflege sozialer Kontakte

Die Pflege sozialer Kontakte im zeitlichen Verlauf zeigt dhnliche undulierende Verldufe wie
das Fernsehverhalten (Abb.6).

Signifikante Verldufe sind sowohl in den Besuchen von Restaurants und Kneipen (McNemar-
Test 1./2. MZP, p = 0,02*) als auch in der Ausiibung von Skatabenden/ Kaffeekrinzchen
(McNemar-Test 1./ 2. MZP, p = 0,01%*) feststellbar. Die Austibung dieser Aktivititen erfahrt
zum zweiten Messzeitpunkt ein Maximum. Der Ubergang vom zweiten zum dritten
Messzeitpunkt zeigt eine Reduktion der Teilnehmer fiir diese sozialen Aktivititen auf, wenn
auch nicht signifikant (Abb. 6). Fiir die regelmiBige Teilnahme an einem Nachbarschafts- und
Seniorentreff ist {iber alle drei Messzeitpunkte und damit tiber einen Zeitraum von insgesamt

zehn Jahren eine stetige, nicht signifikante Abnahme dieser Freizeitaktivitidt zu verzeichnen

(Abb. 6).
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Abb. 6: Langsschnittliche Darstellung der Haufigkeiten aus dem Bereich ,Pflege sozialer Kontakte*

(*Signifikanzen siehe Text)

Kultur- und Bildungsaktivitditen

Die Kultur- und Bildungsaktivititen sind im zeitlichen Verlauf, dhnlich der Bereiche
Informationsaufnahme/ Unterhaltung und Pflege sozialer Kontakte, durch undulierende
Verldaufe gekennzeichnet (Abb. 7). Vom ersten zum zweiten Messzeitpunkt kommt es
tendenziell zu einer Zunahme der Besuche von Theater, Kino, Konzerten, von Ausstellungen,
Sportveranstaltungen und in der Teilnahme an Weiterbildungen und Volkshochschulkursen.
Weitere sieben Jahre spiter, vom zweiten zum dritten Messzeitpunkt, ist ein Riickgang der
Kultur- und Bildungsaktivititen zu verzeichnen. Jedoch sind die Verdnderungen der
Freizeitaktivititen sowohl iiber die drei Messzeitpunkte als auch zwischen den einzelnen

Zeitraumen nicht signifikant (Abb. 7).
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Lediglich die Teilnahme an kirchlich-caritativen Veranstaltungen erfihrt vom ersten zum
zweiten Messzeitpunkt einen signifikanten Anstieg (McNemar-Test, p = 0,03*). Im weiteren
Verlauf, vom zweiten zum dritten Messzeitpunkt, erfolgt eine Reduktion dieser

Freizeitaktivitdt (Abb. 7).
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—F4— Weiterbildung/ VHS

Abb. 7: Langsschnittliche Darstellung der Haufigkeiten aus dem Bereich ,Kultur- und Bildungsaktivitaten®

(*Signifikanzen siehe Text)

Zusammenfassend sind iiber einen Zeitraum von vier Jahren, vom ersten zum zweiten
Messzeitpunkt, in allen drei untersuchten Freizeitbereichen Anstiege in der
Ausfithrungshédufigkeit zu verzeichnen. Die Aufwirtsbewegungen sind nahezu fiir alle
untersuchten Freizeitvariablen signifikant, mit Ausnahme des Besuchs von Ausstellungen/
Vortragen und der Teilnahme an Nachbarschafts-/ Seniorentreffs. Die Zunahme der
Ausfiihrungshéufigkeit betrdgt zwischen 3% und 16%. Die grofite Zunahme erfolgt im

Bereich von Restaurant- und Kneipenbesuchen.
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3.3 Freizeitaktivititen im zeitlichen Verlauf

Auch in der Analyse der Rostocker Stichprobe kann dieser Aufwirtstrend, vom ersten zum
zweiten Messzeitpunkt, nachgewiesen werden. In der Rostocker Stichprobe ergeben sich
jedoch nur signifikante Anstiege beim Besuch von Restaurants/ Kneipen, der Teilnahme an
Skatabenden/ Kaffeekrédnzchen und in kirchlich-caritativen Veranstaltungen. Die Zunahme
der Ausfiihrungshéufigkeiten liegt zwischen 6%-20%, wobei auch hier der Restaurant-/
Kneipenbesuch den gréften Anstieg aufweist.

Die Ausgangswerte der Durchfithrungshiufigkeiten der einzelnen Freizeitvariablen fiir die
Gesamtstichprobe und die Rostocker Stichprobe zum ersten Messzeitpunkt sind annéhernd
gleich. Lediglich die Teilnahme an Nachbarschafts-/ Seniorentreffs hat in den neuen
Bundesldndern eine um ca. 30% hohere Durchfithrungshiufigkeit. Diese Freizeitaktivitét ist
in der Rostocker Stichprobe durch eine kontinuierliche Reduktion der Durchfiihrungs-
hiufigkeit tiber alle drei Messzeitpunkte gekennzeichnet.

Der Ubergang vom zweiten zum dritten Messzeitpunkt zeigt in der Rostocker Stichprobe eine
Abnahme der Durchfithrungshéufigkeiten aller untersuchten Freizeitvariablen, wenn auch
nicht signifikant. Somit kann diese Reduktion der Durchfithrungshiufigkeiten nur als eine
Tendenz gewertet werden. Ein &hnlicher Verlauf vom zweiten zum dritten Messzeitpunkt in

der Gesamtstichprobe wire zu vermuten.

3.4 Soziale Schichtungsmerkmale und Freizeit

Zunéchst erfolgte die differenzierte Betrachtung verschiedener soziodemographischer und
soziostruktureller Merkmale hinsichtlich regionaler Unterschiede. AnschlieBend wurden die

fiinf Freizeitbereiche und die auf sie Einfluss nehmenden Faktoren niher untersucht.
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3.4 Soziale Schichtungsmerkmale und Freizeit

3.4.1 Analyse soziodemografischer und soziostruktureller Merkmale

Lebensform

Die Analyse des Familienstandes bzw. vielmehr die Unterteilung in bestimmte Lebensformen,
ndmlich ,,zusammenlebend*“ und ,allein lebend”, erlaubt es, Verdnderungen im Freizeit-
verhalten aufzudecken, die im Zusammenhang mit einem moglichen Ehe- oder Lebenspartner
stehen.

Die Mehrheit der Versuchsteilnehmer, namlich 71%, lebt mit einem Ehe- oder Lebenspartner
zusammen. Dabei leben signifikant mehr ostdeutsche Teilnehmer mit einem Partner
zusammen als ihre westdeutschen Vergleichspersonen (Tabelle 14).

Im geschlechtsspezifischen Vergleich stellt das Zusammenleben mit einem Partner fiir rund

86% der Ménner eine mogliche Lebensform dar, im Gegensatz zu 55% der Frauen.

Haushaltseinkommen/ Aquivalenzeinkommen

Die Analyse des Haushaltseinkommens ermoglicht Riickschliisse auf das Freizeitverhalten. In
den durchgefiihrten Berechnungen wurde das Haushaltseinkommen in Abhdngigkeit von der
Anzahl der im Haushalt lebenden Personen beriicksichtigt und wird im Folgenden als
Aquivalenzeinkommen beschrieben.

Das Aquivalenzeinkommen der Versuchsteilnehmer weist hochsignifikante territoriale
Unterschiede auf (Tabelle 14). Rund 70% der ostdeutschen Teilnehmer verfiigen tiber ein
monatliches Einkommen zwischen 500 bis 1000 Euro. In den alten Bundeslidndern dagegen
verfligt die Mehrheit der Probanden iiber ein monatliches Einkommen zwischen 500 und 1500
Euro, also iiber ein bis zu 500 Euro hoheres Aquivalenzeinkommen.

Die Einkommensverhéltnisse zwischen Médnnern und Frauen sind anndhernd homogen. Die

Mehrheit der Ménner und Frauen verfligt zwischen 500 bis 1000 Euro monatlich (Tabelle 14).
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Tabelle 14: Soziodemographische Merkmale zum 2.MZP, differenziert nach Geschlecht und Region (Angaben in
Prozent)

Geschlecht Region Chi®-Test | Chi*Test
Einflussfaktoren Merkmal
M F (0] w Geschlecht Region
Lebensform allein lebend/ 12,8 40,8 22,5 31,1 0,001*** 0,03*
zusammen lebend
Haushalts- <500 € 4,8 7,3 59 6,2 | 0,64 n.s. 0,001***
einkommen 500-1000 € 63,3 58,5 70,7 48,3
(Aquivalenz- 1000-1500 € 22,2 25,6 20,5 28,2
einkommen) 1500-2000 € 8,1 6,8 2,2 14,4
> 2000 € 1,6 1,7 0,7 2,9
Wohnform eigenes Haus 20,1 | 16,9 89| 306 |061ns. 0,001
:/:gﬁ?f(:nilienhaus 4.9 3.8 2,6 6.6
Eigentumswohnung 3,2 3.1 ,0 7,0
Mietwohnung 70,8 75,0 87,4 54,5
Untermiete ,0 4 ,0 4
bei Kindern ,0 4 3 ,0
sonstiges 1,1 4 7 ,8
Schulabschluss Kein 6,3 8,5 4,6 10,7 | 0,08 n.s. 0,002**
Volks-/ Hauptschule 54,9 55,4 58,3 51,2
mittlere Reife 13,4 18,5 12,6 19,8
Hochschulreife 254 17,7 24,5 18,2
Berufsabschluss Kein 5,3 30,0 8,3 28,2 | 0,001*** 0,001
Lehre/ Facharbeiter 459 44,0 454 445
Fachschule/ Meister 21,6 10,9 19,5 12,6
Hochschulabschluss 27,2 15,2 26,8 14,7

Wohnform

Das verfiigbare Haushaltseinkommen hat auch einen Einfluss auf die Wohnverhiltnisse bzw.
die Art der Wohnung. Das duflert sich insbesondere fiir die Wohnformen des Eigenheims und
der Mietwohnung (Tabelle 15). Mit steigendem Haushaltsnettoeinkommen erhoht sich die
Anzahl der Teilnehmer, die {iber ein Eigenheim verfiigen. Rund 19% der Probanden besitzen

ein Eigenheim. Dagegen leben Versuchsteilnehmer mit geringerem Haushaltseinkommen
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eher in einer Mietwohnung. Diese Art der Wohnform trifft fiir 73% der Teilnehmer zu.
Andere Wohnformen, wie zum Beispiel ein Mehrfamilienhaus, eine Eigentumswohnung oder

das Wohnen zur Untermiete spielen eine untergeordnete Rolle.

Tabelle 15: Zusammenhang zwischen Haushaltsnettoeinkommen und der Wohnform

HAUSHALTSNETTOEINKOMMEN
Art des Wohnens <500€ | 500-1000 1000- 1500- > 2000 €
€ 1500 € 2000 €
eigenes Haus 7,5% 11,0% 15,1% 27,6% 44.2%
eigenes Mehrfamilienhaus 1.9% 3.4% 2,7% 8.2% 5.8%
Eigentumswohnung 1.9% 1% 3.2% 4.1% 9,6%
Mietwohnung 83,0% 83,4% 78,4% 60,2% 40,4%
Untermiete 1,9% ,0% ,0% 0% ,0%
bei Kindern 1,9% ,0% 0% 0% 0%
Sonstiges 1,9% 1,4% 5% ,0% ,0%

(Chi%, p = 0,001***)

Die Art der Wohnform unterscheidet sich signifikant zwischen den beiden Regionen (Tabelle
15). Wiéhrend tiber 80% der ostdeutschen Teilnehmer in einer Mietwohnung leben, wohnen in
den alten Bundesldndern nur etwas tiber die Halfte der Teilnehmer zur Miete. In den neuen
Bundesldndern besitzen nur rund 10% ein eigenes Haus, dagegen leben dreimal so viele
westdeutsche Teilnehmer in einem Eigenheim. Auch sind die Wohnformen des eigenen
Mehrfamilienhauses und der Eigentumswohnung mit je 7% in den alten Bundesldndern

haufiger vertreten.
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Schul- und Berufsabschluss

Die Mehrheit der Versuchsteilnehmer in den alten wie in den neuen Bundesldndern verfiigt
tiber einen Volks-/ Hauptschulabschluss. Tendenziell zeigt sich, dass in der Stichprobe mehr
Miénner und Frauen aus den neuen Bundesldndern einen Volks-/ Hauptschulabschluss sowie
den Abschluss einer Hochschulreife nachweisen konnen. Im westdeutschen Bundesgebiet
sind mehr Ménner und Frauen ohne Schulabschluss, andererseits verfligen mehr Personen
tiber den Abschluss der mittleren Reife. Die festgestellten Unterschiede sind signifikant
(Tabelle 14).

In einer differenzierten Betrachtung der Geschlechter hinsichtlich des Schulabschlusses
zeigen sich keine signifikanten Unterschiede. Die Mehrheit der Ménner und Frauen verfligt
iber einen Volks-/ Hauptschulabschluss.

Fir den Ausbildungsabschluss ergeben sich in der Stichprobe ebenfalls hoch signifikante
regionale Unterschiede (Tabelle 14). Die Mehrheit der ost- und westdeutschen Versuchs-
teilnehmer hat eine abgeschlossene Lehrausbildung, aber ca. 28% der westdeutschen
Teilnehmer haben keinen Ausbildungsabschluss.

In den neuen Bundesldandern verfiigen rund 27% iiber einen Hochschulabschluss; dagegen nur
rund 15% der westdeutschen Teilnehmer.

Beziiglich des Berufsabschlusses lassen sich signifikante geschlechtsspezifische Unterschiede
feststellen (Tabelle 14). Uber 40% der Minner und Frauen haben eine Lehre absolviert. Aber
30% der Frauen haben keinen Beruf erlernt, verglichen mit nur 5% der ménnlichen
Teilnehmer. Dagegen verfiigen ca. 27% der Ménner tiber einen Hochschulabschluss.
Durchgefiihrte Korrelationsanalysen nach Spearman zeigen einen positiven, statistisch
signifikanten Zusammenhang zwischen Schul-/ Berufsabschluss und Einkommen. Das heif3t,
mit steigendem Schul- (r = 0,30**) und Ausbildungsabschluss (r = 0,25**) erhoht sich das

Nettoeinkommen.
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3.4.2 Wechselwirkung zwischen Schichtungsmerkmalen und Freizeit

Mittels Regressionsanalysen soll ermittelt werden, welche der analysierten soziodemo-
graphischen und soziostrukturellen Faktoren einen Einfluss auf das Freizeitverhalten haben
und wie stark diese Pradiktoren im Einzelfall wirken.

Daher gingen die unabhéngigen Variablen Familienstand (alleinlebend/ zusammenlebend),
Haushaltseinkommen (Aquivalenzeinkommen), Wohnform, Schulabschluss und der Berufs-
abschluss in die Regressionsberechnung ein. Die abhingigen Variablen stellten die
Freizeitaktivititen, zusammengefasst zu den fiinf Freizeitbereichen, dar.

Insgesamt wirken sich alle flinf unabhédngigen Variablen auf die Freizeitgestaltung aus
(Tabelle 16). Alle fiinf Freizeitbereiche werden durch diese soziostrukturellen Merkmale
beeinflusst. Jedoch kldren die aufgefiihrten Parameter nur 1-4% der Varianz des
Freizeitverhaltens in den Bereichen Informationsaufnahme/ Unterhaltung, Bewegungs-
aktivititen, Kreative Aktivititen/ Hobbys und der Pflege sozialer Kontakte auf. Die
Varianzaufklarung bei kirchlichen, Kultur- und Bildungsaktivitdten betrdgt 15% (Tabelle 16).
Die Lebensform ist fiir die Ausiibung bestimmter Freizeitaktivitdten von Bedeutung. Personen
ohne Ehe-/ Lebenspartner nehmen haufiger soziale Kontakte wahr, was fiir ein mogliches
Bediirfnis nach Austausch mit anderen spricht. Aber auch der Besuch von Ausstellungen,
Kino, Theater, Weiterbildungs- und Volkshochschulkursen wird héaufiger von Allein-
stehenden durchgefiihrt (Tabelle 16).

Mit steigendem Haushaltseinkommen werden Freizeitaktivititen hidufiger ausgeiibt, die auch
mit gewissen finanziellen Ausgaben, im Sinne von Eintritts- bzw. Teilnahmegeldern,
verbunden sind, z.B. der Besuch von Ausstellungen, Kino, Theater, Weiterbildungen/
Volkshochschulkursen etc. aus dem Bereich der Kultur- und Bildungsaktivitdten. Aber ein
hohes Einkommen wirkt sich ebenfalls positiv auf Bewegungsaktivititen aus. Dagegen nutzen
die Teilnehmer mit niedrigeren Haushaltseinkommen vermehrt die Freizeitaktivitdten, die
nicht unbedingt mit finanziellen Ausgaben zusammenhéngen. Darunter fallen die Aktivitdten
der Informationsaufnahme/ Unterhaltung.

Die Wohnform, als ein weiterer Pradiktor fiir das Freizeitverhalten, ist negativ assoziiert mit
Bewegungsaktivitdten sowie Kultur- und Bildungsaktivititen. Das heiflit, je einfacher die

Wohnform, also zur Untermiete oder Mietwohnung, desto geringer ist die
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Ausfiihrungshéufigkeit in diesen Freizeitaktivitdten. Umgekehrt verhdlt es sich mit dem

Pradiktoren Schul- und Berufsabschluss. Das heifit, je hoher der erreichte Schul- und

Berufsabschluss, umso hdufiger werden bestimmte Freizeitaktivitdten ausgeiibt. Das trifft vor

allem fiir Freizeitaktivititen zu, die einen bestimmten Informationsgewinn bzw. neue

Eindriicke erzielen. Somit sind die Kultur- und Bildungsaktivititen als auch kreative

Aktivitdten/ Hobbys eng mit einem hoheren Schul-/ Berufsabschluss verkniipft (Tabelle 16).

Tabelle 16: Einfluss soziostruktureller und soziodemografischer Merkmale auf die fiinf Freizeitbereiche

Freizeitbereich Variable Beta p R?
Informationsaufnahme/ Unterhaltung HH-Einkommen -,106 0,02** 0,01
Bewegungsaktivitéten HH-Einkommen 13 0,001*** ,039

Wohnform -1 0,001***
Kreative Aktivitaten/ Hobbys Berufsabschluss 13 0,006** ,017
Pflege soziale Kontakte Lebensform ,19 0,00*** ,038
Kirchliche, Kultur u. Bildungsaktivitidten Schulabschluss 12 0,03* ,150
HH-Einkommen ,20 0,001***
Lebensform ,20 0,001***
Wohnform -12 0,01*
Berufsabschluss 14 0,01*

Es zeigt sich, dass insbesondere Schichtmerkmale wie Schul-/ Berufsausbildung und damit

auch das Haushaltseinkommen/ Aquivalenzeinkommen einen signifikanten Einfluss auf das

Freizeitverhalten ausiiben. Die Ausiibung der

soziostrukturelle Merkmale bestimmt.

Aktivititen wird deutlich durch
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3.5 Kognition und Freizeit

3.5.1 Kognitive Leistungsfihigkeit im geschlechtsspezifischen Vergleich

Die ausgewerteten kognitiven Tests wurden bestimmten Gedéichtnisleistungen, der
kristallinen und fluiden Intelligenz sowie der Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit
zugeordnet und anschlieBend analysiert. Die kristalline Intelligenz wird durch das
Allgemeinwissen und den Test ,Gemeinsamkeiten finden’ erfasst. Der Mosaik-Test, das
Bilderergdnzen und die rdumliche Vorstellung zdhlen zur fluiden Intelligenz. Bei der
Messung der Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit kamen der Zahlen-Symbol-Test, der
Zahlen-Verbindungstest und der D2-Test zur Anwendung. Die Wortliste und der Test , Worter
finden’ erfassen die sprachlich-semantischen Fahigkeiten.

In der Auswertung der kognitiven Tests waren signifikante geschlechtsspezifische
Unterschiede nachweisbar (Tabelle 17). Geschlechterspezifische Differenzen betreffen alle
vier kognitiven Bereiche. Dabei erzielen die ménnlichen Teilnehmer hohere Testergebnisse
auf den Gebieten der kristallinen und fluiden Intelligenz. Frauen dagegen iiberwiegen in den
sprachlich-semantischen =~ Bereichen = und  weisen  hohere Werte in  der
Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit auf.

Regionale Differenzen betreffen die kristalline, die fluide Intelligenz und die
Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit (Tabelle 17). In diesen Bereichen weisen die

ostdeutschen Teilnehmer hohere Testergebnisse auf.
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Tabelle 17: Auswertung der kognitiven Leistungstests im geschlechtsspezifischen Vergleich zum 2.MZP

(Mittelwerte in Rohpunkten und Standardabweichung)

Geschlecht Region U - Test U - Test
Méanner Frauen Ost West Geschlecht | Region

Zahlen-Symbol-Test 41,1 (11,2) | 44,93(10,7) | 44,5(11,2) | 41,0 (10,7) | 0,001*** 0,001**
Zahlen-

25,2 (9,8) 25,01(12,8) | 24,6 (12,5) | 25,7 (9,8) 0,20 n.s. 0,02*
Verbindungstest
Mosaik-Test Summe | 25,1 (8,6) 23,57 (8,3) | 26,35(8,0) | 21,9 (8,5) 0,02* 0,001***
Wortliste Summe 10,9 (3,5) 12,54 (4,2) | 11,9 (4,3) 11,4 (3,4) 0,001*** 0,33 n.s.
Allgemeines Wissen

17,6 (4,1) | 1477(46) | 16,7(45) |157(4,6) | 0,001 0,01
Summe ’ ’
Gemeinsamkeiten
] 24,4 (6,4) 24,32 (5,9) | 25,9 (5,4) 22,4 (6,5) 0,50 n.s. 0,001***
finden ’ ’
Worter finden 28,7 (9,7) 31,71 (8,7) | 30,5(9,9) 29,7 (8,7) 0,001*** 0,36 n.s.
raumliche Vorstellung | 21,6 (6,3) 19,43 (6,7) | 20,9 (6,6) 20,1 (6,7) 0,001*** 0,23 n.s.
Bilder erganzen

12,8 (3,4) 11,32 (3,6) | 12,5(3,3) 11,6 (3,8) 0,001*** 0,006**
Summe ’ ’
Summe richtiger 362,0 380,0 382,6 355,9

) 0,01* 0,001**

Zeichen D2 (87,5) (84,8) (86,4) (84,8)

3.5.2 Interaktion von kognitiver Leistungsfihigkeit und Freizeit

Anhand von Regressionsanalysen erfolgte die Untersuchung einer moglichen Einflussnahme
der vier kognitiven Leistungsbereiche auf das Freizeitverhalten und wie stark diese
Préadiktoren im Einzelfall wirken. Alle kognitiven Tests gingen als unabhédngige Variablen in
die Regression ein. Die abhidngigen Variablen stellten die Freizeitaktivitdten,
zusammengefasst zu den flinf Freizeitbereichen, dar.

Insgesamt wirken sich acht der zehn kognitiven Leistungstests auf die Freizeitgestaltung aus
(Tabelle 18). Die aufgefithrten Parameter bedingen zwischen 1-12% der Varianz des

Freizeitverhaltens.
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Kreative Aktivitdten/ Hobbys sind assoziiert mit der fluiden Intelligenz (Mosaik-Test, Bilder
ergidnzen).

Hohe Ausfiithrungshéufigkeiten in dem Bereich der Informationsaufnahme/ Unterhaltung sind
mit hohen Testergebnissen im Zahlen-Symbol-Test verbunden; negativ korreliert dagegen die
rdumliche Vorstellung.

Bewegungsaktivitidten gehen mit hoheren Testergebnissen in der Informationsverarbeitungs-
geschwindigkeit, insbesondere dem D2-Test, einher.

Die Pflege und der eventuelle Neuaufbau von sozialen Kontakten und Netzwerken korreliert
mit hohen Testergebnissen in dem Bereich der sprachlich-semantischen Féhigkeiten, wie der
Wortliste, zeigt aber eine negative Korrelation mit dem Allgemeinwissen.

Die Durchfithrung von Kultur- und Bildungsaktivititen, d.h. die Teilnahme an
Weiterbildungen/ Volkshochschulkursen, der Besuch von Ausstellungen, Kino, Theater etc.
wirkt sich positiv sowohl auf die kristalline Intelligenz, die sprachlich-semantischen

Fahigkeiten als auch auf die Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit aus.

Tabelle 18: Einfluss kognitiver Leistungsféhigkeit auf die finf Freizeitbereiche

Freizeitbereich Variable Beta p R?

Informationsaufnahme/ Unterhaltung rdumliche Vorstellung - 14 0,005** ,018
Zahlen-Symbol-Test ,10 0,04*

Bewegungsaktivitaten D2-Test 11 0,01* ,013

Kreative Aktivititen/ Hobbys Mosaik-Test 27 0,001*** ,125
Bilder erganzen 12 0,02*

Pflege sozialer Kontakte Wortliste ,15 0,002** ,025
Allgemeinwissen -,10 0,04*

Kirchliche, Kultur-/ Bildungsaktivitaten | D2-Test ,15 0,002** ,092
Worter finden 13 0,01*
Allgemeinwissen 11 0,03*
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3.6 Personlichkeit und Freizeit

3.6.1 Personlichkeitsmerkmale im Ost-West-Vergleich

Im Rahmen der personlichkeitspsychologischen Untersuchung kamen u.a. der NEO-FFI, die
NSL und die SDS zur Anwendung. In der vorliegenden Arbeit werden die Mittelwerte der
einzelnen Personlichkeitsfaktoren hinsichtlich geschlechtsspezifischer und territorialer
Unterschiede verglichen.

Wie aus den Tabellen 19 und 20 ersichtlich, sind unterschiedliche Ausprigungen in
Neurotizismus, Vertrdglichkeit und der selbstberichteten Depressivitit insbesondere auf
Geschlechterunterschiede zurtickzufiihren.

Im NEO-FFI bestehen sowohl zwischen den Geschlechtern als auch zwischen den Regionen
teilweise signifikante Unterschiede. Beziiglich der Ausprigung des Neurotizismus sind die
Frauen nervoser, dngstlicher, emotional labiler, stressempfindlicher und unsicherer als die
Mainner (Tabelle 19). In der Vertriaglichkeit beurteilen sich die Frauen als riicksichtsvoller,
warmherziger, altruistischer und sensibler als die Ménner.

Regionale Differenzen finden sich in der Gewissenhaftigkeit, die bei den ostdeutschen
Versuchsteilnehmern stirker ausgeprigt ist. Demnach erleben sie sich ordentlicher und
sauberer, zuverldssiger sowie gewissenhafter bei der Erledigung von Aufgaben (Tabelle 19).
Beim Personlichkeitsmerkmal Extraversion charakterisieren sich die Teilnehmer als gesellig,
aktiv, optimistisch und personenorientiert. Ebenso in der Auspriagung Offenheit fiir
Erfahrungen lassen sich keine Mittelwertdifferenzen zwischen Geschlecht und Region

feststellen.
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Tabelle 19: Analyse des NEO-FFI zum 2. MZP (Angaben Mittelwert und Standardabweichung)

NEO-FFI Geschlecht Region U-Test U-Test
Manner Frauen Ost West Geschlecht Region
Neurotizismus 1,42 (0,55) 1,61 (0,55) 1,51 (0,51) 1,51 (0,60) 0,001*** 0,94 n.s.
Extraversion 2,20 (0,43) 2,20 (0,49) 2,22 (0,46) 2,17 (0,45) 0,91 n.s. 0,27 n.s.
Offenheit 2,13 (0,37) 2,18 (0,35) 2,17 (0,36) 2,13 (0,37) 0,07 n.s. 0,07 n.s.
Vertraglichkeit 2,59 (0,37) 2,75 (0,36) 2,67 (0,36) 2,67 (0,39) 0,001*** 0,72 n.s.
Gewissenhaftig- 2,93 (0,44) 2,90 (0,41) 2,95 (0,43) 2,87 (0,43) 0,31 n.s. 0,02*
keit

In der Niirnberger-Selbsteinschédtzungsliste (NSL), die Parameter der Einstellung zum Alter
misst, ergeben die Mittelwerte keine signifikanten regionalen oder geschlechtsspezifischen
Unterschiede.

Zur Erfassung der selbstberichteten Depressivitdt kam die Self-Depression-Rating-Scale
(SDS) zur Anwendung. Dabei tendieren Frauen eher zu einer depressiveren Einstellung und

entsprechendem Verhalten (Tabelle 20).

Tabelle 20: Auswertung von NSL und SDS zum 2. MZP (Angaben Mittelwert und Standardabweichung)

Geschlecht Region U-Test U-Test

Méanner Frauen Ost West Geschlecht Region

NSL 1,98 (0,59) 1,96 (0,56) 1,94 (0,53) 2,01 (0,63) 0,86 n.s. 0,32 n.s.
SDS 1,67 (0,37) 1,76 (0,33) 1,71 (0,34) 1,72 (0,37) 0,001** 0,77 n.s.

3.6.2 Einfluss der Personlichkeitsmerkmale auf Freizeit

Die Herausbildung von verschiedenen Personlichkeitstypen geht mit individuellen
Handlungsmustern und Bewdéltigungsstrategien fiir Aufgaben und Probleme in der
nachberuflichen Lebensphase einher. Mit Hilfe von Regressionsanalysen wurde ein Einfluss

der Personlichkeitsmerkmale auf das Freizeitverhalten untersucht (Tabelle 21).
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Tabelle 21: Einfluss der Persdnlichkeitsfaktoren auf das Freizeitverhalten

Freizeitbereich Variable Beta p R?
Informationsaufnahme/ Unterhaltung Gewissenhaftigkeit 16 0,001** ,03
Bewegungsaktivitaten Extraversion 11 0,03 ,05

SDS -,16 0,002**
Kreative Aktivitaten/ Hobbys SDS -17 0,001*** ,03
Pflege soziale Kontakte Extraversion 22 0,001 ,04

Gewissenhaftigkeit -10 0,03*
Kirchliche, Kultur u. Bildungsaktivititen SDS -23 0,001*** ,09

Offenheit ,18 0,001***

Den weitaus grof3ten Einfluss auf die Freizeitaktivitidten haben die Personlichkeitstypen des
NEO-FFI, insbesondere die Merkmale Gewissenhaftigkeit, Offenheit und Extraversion
(Tabelle 21). Die selbstberichtete Depressivitit stellt sich als negativer Pradiktor auf das
Freizeitverhalten heraus.

Die Auspriagung des Personlichkeitsmerkmals Gewissenhaftigkeit, d.h. Eigenschaften, wie
Leistungsorientiertheit, Zuverldssigkeit, Perfektionismus und Zielstrebigkeit, ist mit einer
hiufigeren Durchfilhrung von Aktivitdten der Informationsaufnahme/ Unterhaltung
verbunden, dagegen aber mit einer geringeren Pflege sozialer Kontakte.

Teilnehmer, die starke Auspragungen in den Merkmalen Offenheit und Extraversion haben,
zeigen eine hdufigere Durchfithrung in bestimmten Freizeitaktivititen (Tabellen 21). Der
Hang nach neuen Erfahrungen und Abwechslungen sowie ein geselliger und optimistischer
Charakter korreliert mit der Beschiftigung von auBerhduslichen und in Gesellschaft
vorkommenden Aktivitdten. Probanden mit diesen Personlichkeitsmerkmalen zeigen Interesse
fiir die Kultur- und Bildungsaktivititen und nehmen hiufiger Bewegungsaktivititen und
soziale Kontakte wahr.

Im Zusammenhang mit der selbstberichteten Depressivitit ergeben sich starke Auswirkungen
auf das Freizeitverhalten. Fiir insgesamt drei Freizeitbereiche kommt es zu einem
signifikanten Abfall der Ausfiihrungshédufigkeiten (Tabelle 21). Dies betrifft die
Bewegungsaktivititen, kreative Aktivititen/ Hobbys und die Kultur- und Bildungsaktivitéten.
Versuchsteilnehmer, die sich selber als depressiv einschitzen, verlieren auch den Antrieb und

das Interesse, bestimmte Freizeitaktivitdten hdufiger durchzufiihren.
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3.7 Freizeitaktivititen und Gesundheit

3.7.1 Objektiver und subjektiver Gesundheitszustand

Die Beurteilung des objektiven Gesundheitszustandes erfolgte nach Abschluss der Anamnese
und des klinischen Status durch den Arzt. Des Weiteren flossen auch Ergebnisse aus Labor-
und Funktionstests mit ein. Im Allgemeinen liegen die Einschidtzungen des objektiven
Gesundheitszustands zwischen gut bis befriedigend. In der ndheren Betrachtung wird
deutlich, dass die untersuchenden Arzte den ostdeutschen Probanden einen eher guten
Gesundheitszustand bescheinigen. Dieser Unterschied ist fiir die ménnlichen Teilnehmer
beider Regionen signifikant. Die positivste objektive Bewertung erhalten die ostdeutschen
Mainner, die schlechteste die westdeutschen Ménner (Tabelle 22). Weitere signifikante

regionale bzw. geschlechtsspezifische Unterschiede sind nicht nachweisbar.

Tabelle 22: Gesundheitsbeurteilung durch den Arzt

Ost WEST U-Test U-Test U-Test U-Test

M M Ost West Mann Frau
MW s MW s Mw s MwW s (M, F) (M, F) (O, W) (O, W)
2,43 | 0,73 | 2,52 | 0,68 | 2,69 | 0,79 | 2,65 | 0,72 | 0,18 n.s. 0,82 n.s. 0,008** 0,20 n.s.

(Kategorien: 1 = sehr gut, 6 = sehr schlecht)

Die Einstufung des subjektiven Gesundheitszustandes erfolgte ebenfalls anhand einer
sechsstufigen Skala, auf der aber die Probanden ihren derzeitigen Gesundheitszustand
einschétzten. Dabei tendieren die Frauen beider Regionen zu einer schlechteren Einschitzung

gegeniiber Méannern. Im territorialen Vergleich ergeben sich keine Differenzen (Tabelle 23).
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Tabelle 23: Darstellung des subjektiven Gesundheitszustands im Vergleich

Ost WEST U-Test U-Test U-Test U-Test

M M Ost West Mann Frau
Mw s Mw s MW s MW s (M, F) (M, F) (O, W) (O, W)
2,55 | 0,79 | 2,71 | 0,84 | 2,52 | 0,87 | 2,64 | 0,77 | 0,10 n.s. 0,31 n.s. 0,76 n.s 0,46 n.s

(Kategorien: 1 = sehr gut, 6 = sehr schlecht)

Im Folgenden wird der Frage nach den Beziehungen zwischen objektivem/subjektivem
Gesundheitszustand und dem Freizeitverhalten nachgegangen. Zur Darstellung der Stédrke der
bivariaten Beziehungen zwischen den Gesundheitszustinden und der Freizeit dienten

Korrelationsanalysen nach Spearman.

Es zeigen sich zunédchst Zusammenhdnge zwischen dem subjektiven Gesundheitszustand und
den drei Freizeitbereichen ,,Information®, ,,Bewegungsaktivititen* und ,kirchliche; Kultur-
und Bildungsaktivititen* (Tabelle 24).

Eine negativere Bewertung des subjektiven Gesundheitszustands korreliert mit einer
Abnahme bestimmter Freizeitaktivitdten (Tabelle 24). Somit werden zum einen Kultur- und
Bildungsaktivitidten reduziert. Zum anderen sind auch Bewegungsaktivititen von einer
Reduktion in der Durchfiihrung betroffen. Einzige Ausnahme bilden die Aktivititen der
Informationsaufnahme/ Unterhaltung; hier ist eine negative Beurteilung des eigenen

Gesundheitszustands mit einer hdufigeren Durchfithrung verbunden.

Tabelle 24: Art des Zusammenhangs zwischen subjektiven Gesundheitszustand und Freizeit

(Rangkorrelationskoeffizient nach Spearman)

Freizeitbereich r P

Informationsaufnahme/ Unterhaltung ,10 0,03*

Bewegungsaktivitaten -,21 0,001***
Kreative Aktivitaten/ Hobbys -,06 0,21 n.s.
Pflege soziale Kontakte ,009 0,84 n.s.
Kirchliche, Kultur u. Bildungsaktivitaten -,20 0,001***
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Etwas anders fallen die entsprechenden Befunde zum objektiven Gesundheitszustand aus.
Dieser zeigt nur Wechselwirkungen mit zwei Freizeitbereichen, den ,,Bewegungsaktivitdten‘
und den ,,kirchlichen, Kultur- und Bildungsaktivititen* (Tabelle 25).

Auch hier geht eine negative Beurteilung des Gesundheitszustands durch den Arzt mit einer

Reduzierung von Freizeitaktivititen in diesen beiden Bereichen einher.

Tabelle 25: Art des Zusammenhangs zwischen objektiven Gesundheitszustand und Freizeit

(Rangkorrelationskoeffizient nach Spearman)

Freizeitbereich r P
Informationsaufnahme/ Unterhaltung ,04 0,33 n.s.
Bewegungsaktivitaten -,16 0,001***
Kreative Aktivititen/ Hobbys ,02 0,69 n.s.
Pflege soziale Kontakte -,01 0,76 n.s.
Kirchliche, Kultur u. Bildungsaktivitidten -12 0,006**

Zusammenfassend zeigt sich, dass sowohl der objektive als auch der subjektive
Gesundheitszustand v.a. mit jenen Freizeitbereichen korrelieren, die in der Regel auBerhalb
der Héuslichkeit stattfinden und ein gewisses Mall an korperlicher Beweglichkeit

voraussetzen.

3.7.2 Ausgewihlte Erkrankungen

Die vorliegenden Analysen beziehen sich auf den 2. Messzeitpunkt und konzentrieren sich
auf die im Alter von 66 Jahren vorliegenden Erkrankungen. Zunichst wird der Frage nach
regionalen und geschlechtsspezifischen Unterschieden im Erkrankungsgeschehen nach-
gegangen; anschlieBend stehen Zusammenhidnge zwischen Erkrankungen und Freizeit-
bereichen im Vordergrund.

Die Auswertung umfasst verschiedene Erkrankungen, die insgesamt zu sieben Organsystemen

zusammengefasst wurden (Tabelle 26).
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Tabelle 26: Vergleich ausgewahlter Erkrankungen nach Geschlecht und Region

Geschlecht Region Chi*-Test Chi*-Test
Erkrankung (H %)
Ménner Frauen Ost West Geschlecht Region
Erkrankungen des BWA 56,0 70,0 60,4 65,8 0,001** 0,21 n.s.
Herzkreislauferkrankungen 48,2 47,5 46,2 50,0 0,86 n.s. 0,39 n.s.
Stoffwechselerkrankungen 41,6 525 41,5 53,7 0,01* 0,007**
Verdauungsstérungen 32,0 42,3 35,6 38,6 0,02* 0,49 n.s.
Urogenitale Erkrankungen 19,4 33,2 37,9 38,3 0,001** 0,94 n.s.
Neurolog. Erkrankungen 17,3 16,9 12,9 28,2 0,89 n.s. 0,001**
Lungenerkrankungen 11,4 15,6 8,4 19,8 0,17 n.s. 0,001***

Die ,,Erkrankungen des Bewegungsapparates® fassen alle krankhaften Verdanderungen dieses
Organsystems zusammen. Storungen des Bewegungsapparates werden von rund 63% der
Versuchsteilnehmer angegeben. Damit stellen Probleme in diesem Bereich die
Krankheitsgruppe dar, die die hochste Pravalenz aufweist. Die meist genannten Erkrankungen
des Bewegungsapparates sind Arthrosen der Knie-, Hiift-, Schulter- und Handgelenke,
Osteoporose sowie altersbedingte, degenerative Verdnderungen der Wirbelsdule. Fiir die
Erkrankungen des Bewegungsapparates ergeben sich signifikante geschlechtsspezifische
Differenzen (Tabelle 26). Rund 70% der Frauen weisen Erkrankungen des
Bewegungsapparates auf und liegen damit deutlich {iber dem Erkrankungsdurchschnitt der
ménnlichen Versuchsteilnehmer.

Die Kategorie ,,Herzkreislauferkrankungen® erfasst das Auftreten von Angina pectoris und
arterieller Hypertonie. Das Vorkommen von Herzkreislauferkrankungen wird von ca. 48% der
Teilnehmer angegeben und ist damit die zweithdufigste Systemerkrankung in der Stichprobe.
Das Krankheitsspektrum dominieren der arterielle Hypertonus und Angina pectoris. Fiir die
,Herzkreislauferkrankungen* ergeben sich keine geschlechtsspezifischen und regionalen
Unterschiede (Tabelle 26).

Bei der Analyse von ,,Stoffwechselstorungen® wurden unter anderem Fettstoffwechsel-
storungen, Schilddriisenerkrankungen, Diabetes mellitus und Gicht ausgewertet.
»Stoffwechselerkrankungen treten bei rund 46% der Versuchsteilnehmer auf und liegen
somit an dritter Stelle der Systemerkrankungen in der Stichprobe. Die hdufigsten Nennungen
entfallen auf die Fettstoffwechselstorungen, Schilddriisenerkrankungen, Diabetes mellitus und

die Gicht. Im Bereich der Stoffwechselerkrankungen kommen signifikante geschlechts-
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spezifische und regionale Unterschiede zum Tragen (Tabelle 26). In der Stichprobe sind
Erkrankungen dieses Formenkreises in hoherem Mafe, ndmlich um 10% mehr, bei den
weiblichen Versuchsteilnehmern vorhanden. Im regionalen Vergleich treten in den alten
Bundeslidndern vermehrt Stoffwechselerkrankungen auf.

Die Kategorie ,,Erkrankungen des Verdauungstraktes® enthédlt Angaben zu krankhaften
Verdanderungen von Speiserdhre, Magen, Leber, Gallenblase, Bauchspeicheldriise und Darm.
Die Nennungen belaufen sich in der Stichprobe anndhernd auf 38%. Die héaufigsten
Erkrankungen betreffen den Darm, den Magen und die Gallenblase. Erkrankungen des
Verdauungstraktes zeigen geschlechtsspezifische Unterschiede (Tabelle 26). Signifikant mehr
Frauen geben Probleme in diesem Bereich an als ihre ménnlichen Vergleichspersonen.

Bei den ,,Erkrankungen des Urogenitaltraktes® werden anamnestische Befunde von Niere,
Harnblase, Harnwegen, Brust, Unterleib und Prostata ausgewertet. Erkrankungen des
Urogenitaltraktes werden von rund 37% der Versuchsteilnehmer angegeben. Die héufigsten
Erkrankungen betreffen die Prostata, Erkrankungen der Niere, Blasenerkrankungen sowie
Unterleibserkrankungen. Im Bereich der Urogenitalerkrankungen zeigen sich signifikante
geschlechtsspezifische Unterschiede (Tabelle 26). Die Frauen beider Regionen leiden
hdufiger als die ménnlichen Vergleichspersonen an urogenitalen Erkrankungen.

Der Bereich der ,,Neurologischen Erkrankungen* umfasst Storungen der Nerven, des Gehirns,
der Muskulatur sowie Paresen und Sensibilitdtsstorungen. Das Auftreten neurologischer
Erkrankungen betrégt in der vorliegenden Stichprobe rund 17%. Die hdufigsten Erkrankungen
betreffen Nerven, Gehirn und Muskulatur, gefolgt von Sensibilitdtsstorungen und dem
Auftreten von Paresen. Neurologische Erkrankungen weisen signifikante regionale
Differenzen auf: Westdeutsche Versuchsteilnehmer gaben wesentlich hdufiger neurologische
Erkrankungen an.

Die Variable ,,Lungenerkrankungen® fasst Nennungen zu Asthma bronchiale und chronischer
Bronchitis zusammen. Die Nennungen der Stichprobe zu Lungenerkrankungen belaufen sich
anndhernd auf 13%. Dabei steht die chronische Bronchitis an erster Stelle, gefolgt von
Asthma bronchiale. Lungenerkrankungen sind durch regionale Unterschiede gepriagt (Tabelle
26). In diesem Bereich weisen die westdeutschen Versuchsteilnehmer die hdochste

Erkrankungshéaufigkeit gegentiber ihren ménnlichen Vergleichspersonen auf.
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Zur Ermittlung der Zusammenhénge zwischen aktuellen Erkrankungen und Freizeitbereichen
wurden Hiufigkeitsanalysen mittels Chi*-Test durchgefiihrt (Tabelle 27). Es ergaben sich
folgende Befunde:

Bewegungsaktivititen werden mallgeblich durch Harnwegserkrankungen, neurologische
Storungen, wie Paresen und dem Diabetes mellitus, beeinflusst.

Das Auftreten einer chronischen Bronchitis wirkt sich auf die Pflege sozialer Kontakte aus.
Die Kultur- und Bildungsaktivitéiten stehen in Beziehung zu Unterleibserkrankungen.
Erkrankungen des Urogenitaltraktes finden sich vorwiegend bei Probanden, die héufig

fotografieren bzw. filmen.

Tabelle 27: Einfluss spezieller Erkrankungen auf ausgewahite Freizeitbereiche

Freizeitbereich Erkrankungen Chi2-Test, p

Informationsaufnahme/ Unterhaltung - -

Bewegungsaktivitaten Harnwegserkrankungen 0,04*
Paresen 0,04*
Diabetes mellitus 0,02*

Kreative Aktivititen/ Hobbys - -

Pflege soziale Kontakte chronische Bronchitis 0,02*

Kirchliche, Kultur u. Bildungsaktivititen Unterleibserkrankungen 0,04*

Somit sind gerade die in der Stichprobe hédufig vorkommenden Erkrankungen

(Bewegungsapparat, Stoffwechsel, neurologische) mit dem Freizeitverhalten assoziiert.
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3.7.3 Ausgewiihlte gesundheitliche Beeintriichtigungen

Harninkontinenz

Ein Verlust der Kontrollfdhigkeit der eigenen Korperfunktionen, wie dem Wasserlassen oder
der Defikation, bedeutet fiir die Betroffenen eine starke Einschrinkung im Alltag und auch
ein erhohtes Schamgefiihl im Umgang mit anderen Personen.

Rund 55% der Teilnehmer erwéhnen Beschwerden beim Wasserlassen. Die meist genannten
Probleme betreffen das néchtliche Wasserlassen, das hdufige Urinieren, die Inkontinenz sowie
Startschwierigkeiten. Das Brennen beim Wasserlassen ist nur von untergeordneter Bedeutung.
Vom eigentlichen Problem der Harninkontinenz sind hauptsédchlich Frauen betroffen (Abb. 8).
Rund 44% der Frauen sind harninkontinent, im Vergleich zu knapp 5% der ménnlichen

Teilnehmer (Chi*-Test, p = 0,001%%).
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Abb. 8: Vorkommen von Harninkontinenz bei Mannern und Frauen
(Chi*-Test, p = 0,001*)
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Eine Beeintrdachtigung durch Harninkontinenz steht v.a. mit jenen Freizeitaktivitdten im
Zusammenhang, die in der Offentlichkeit oder im Beisein von anderen Menschen stattfinden
(Tabelle 28). Dazu gehoren der Besuch von Sportveranstaltungen, Ausstellungen/ Vortragen,
das Wandern und das Tanzen. Aber auch kreative Aktivititen und Hobbys, wie das Malen/
Topfern, die Handarbeit/ Basteln und das Heimwerken, sind mit der Harninkontinenz

assoziiert.

Tabelle 28: Einfluss von Harninkontinenz auf die Freizeitaktivitdten

Freizeitaktivitaten Chi2-Test, p

Harninkontinenz Tanzen 0,01*

Zuschauer bei Sportveranstaltungen 0,01*

Malen/ Tépfern 0,02*

Handarbeit/ Basteln 0,001***

Heimwerken 0,001**

Wandern 0,01*

Besuch von Ausstellungen/ Vortradgen 0,005**

Der Einfluss von Inkontinenz auf die Freizeitbereiche zeigt keine signifikanten

Zusammenhénge.

Chronische Schmerzen

Rund 26% der Teilnehmer klagen tiber chronische Schmerzen. Die meisten Angaben iiber die
Lokalisation der Schmerzen betreffen den Riicken und damit wiederum den Bewegungs-
apparat. Somit treten Nennungen, wie Riickenschmerzen, Schmerzen der Wirbelsdule und
Kreuzschmerzen, wiederholt auf. Danach erst folgen Gelenkbeschwerden der oberen und
unteren Extremitit und chronifizierte Kopfschmerzen.

Die Anfilligkeit fiir chronische Schmerzen ist bei den Frauen beider Regionen stirker

ausgeprigt (Chi®, p = 0,02*) als bei den Minnern. Insbesondere sind die ostdeutschen Frauen
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besonders stark von chronischen Schmerzen betroffen im Gegensatz zu ihren minnlichen

Vergleichspersonen (Chi®, p = 0,03%), so auch im territorialen Vergleich (Abb. 9).
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Abb. 9: Haufigkeit chronischer Schmerzen in Ost und West

(*Signifikanzen siehe Text)

Der Einfluss chronischer Schmerzen wirkt sich auf die Freizeitgestaltung aus: V.a. Kultur-
und Bildungsaktivititen (Besuch von Ausstellungen/ Vortrigen, Kino, Theater und
Konzerten), aber auch korperlich-anstrengende Aktivititen (Wandern, Heimwerken,

Gartenarbeit) werden bei chronischen Schmerzen reduziert (Tabelle 29).
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Tabelle 29: Einfluss chronischer Schmerzen auf die Freizeitaktivitaten

Bewegungsapparat Freizeitaktivitaten Chi*-Test, p

Chronische Schmerzen Besuch von Kino, Theater, Konzert 0,009**
Besuch von Ausstellungen/ Vortrage 0,006**
Besuch bei Freunden/ Bekannten 0,004**
Wandern 0,002**
Sammlungen 0,03*
Heimwerken 0,001**
Gartenarbeit 0,03*

Da die meisten Nennungen {iber chronische Schmerzen den Bewegungsapparat betreffen,

zeigen sich dhnliche Zusammenhinge zu Freizeitaktivitdten wie bei den Erkrankungen des

Bewegungsapparates.
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4 Diskussion

4.1  Tagesstrukturierung und Freizeitaktivititen

Im Ruhestand ist eine strenge Trennung von Freizeit und Nicht-Freizeit kaum mehr moglich.
Aber auch im Ruhestand werden sowohl arbeitsdhnliche Tétigkeiten und Beschéftigungen mit
Pflichtcharakter (Erledigungen, Besorgungen) als auch die Befriedigung physiologischer
Grundbediirfnisse (z.B. Essen, Schlafen) nicht zur Freizeit gezdhlt (Opaschowski &
Neubauer, 1984). Unter Abzug der Schlaf- und Essenszeiten sowie der Haushaltsverrichtung
verbleiben den Teilnehmern der Kohorte 30 — 32 im Durchschnitt somit sechseinhalb bis
neuneinhalb Stunden, die durch bestimmte Freizeitaktivititen ergénzt werden kénnen. Dabei
verfiigen die Minner beider Regionen iiber mehr freie Zeit als ihre weiblichen
Vergleichspersonen (Abb. 1). Die Menge an freier Zeit im Ruhestand, verglichen am
taglichen Zeitbudget, wurde von Kloas (2001) bei 60- bis 70-jdhrigen auf sechs bis sieben
Stunden ermittelt. Jedoch erfolgte bei diesen Untersuchungen der Autorin weder eine
Differenzierung zwischen Ménner und Frauen noch in Ost und West. Ahnliche Ergebnisse
finden sich auch in einer Zeitbudgeterhebung des Statistischen Bundesamtes, wobei 65-
jéhrige Personen tiiber eine tédgliche freie Zeit von sieben bis acht Stunden verfiigen
(Statistisches-Bundesamt, 2004c). Eine Ubereinstimmung der Daten des Statistischen
Bundsamtes sowie von Tokarski (1989) mit den Ergebnissen der ILSE-Daten zeigt sich in der
geschlechtsspezifischen Differenzierung der hauswirtschaftlichen Verrichtungen, wobei
Frauen bis zu vier Stunden und Ménner nur die Hailfte der Zeit fiir Aktivitdten im Haushalt
aufwenden. Die zeitliche Diskrepanz der freien Zeit zwischen den Ergebnissen anderer
Autoren und den ILSE-Daten kann in der unterschiedlichen Zusammenfassung
arbeitsdhnlicher Aktivitdten vermutet werden. So wurden in anderen Analysen z.B. auch
Behordengiinge, Terminabsprachen, Arztbesuch etc. als verpflichtende Aktivititen mit
eingerechnet, die aber in der ILSE-Studie nicht erhoben wurden. Somit beginnt die
eigentliche Freizeit im Alltag eines Ruhestédndlers meist erst nachmittags (Opaschowski &
Neubauer, 1984) nach Erledigung arbeitsdhnlicher Titigkeiten und Beschéftigungen mit
Pflichtcharakter.
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Die Analyse der Freizeitaktivititen beziiglich geschlechtsspezifischer und regionaler
Differenzen erfolgte in der vorliegenden Arbeit anhand der Medianvariablen. Das heif3t, in
vier Freizeitbereichen, mit Ausnahme der Informationsaufnahme/ Unterhaltung, wurden
Zusammenhdnge anhand der mittleren Intensitét der verschiedenen Freizeitaktivitdten gepriift.
Somit spiegeln die ermittelten Werte nur den Prozentsatz der Teilnehmer wieder, die diese
Freizeitaktivititen in ihrer Haufigkeit dem ermittelten Median der einzelnen Freizeitvariable
und héufiger wahrnehmen (Vgl. Tabelle 2). Folglich konnten sich, unter Benutzung der
Hiufigkeitsvariablen, d.h. der Beachtung aller Versuchsteilnehmer und der relativen
Haufigkeiten in der Wahrnehmung der Freizeitaktivitdten, auch die geschlechtsspezifischen
und regionalen Differenzen verdndern. Daher sind die analysierten Ergebnisse und gefundene
Zusammenhdnge zwischen Geschlechtern und Region vorsichtig zu interpretieren.

Im Vergleich der Freizeitaktivititen sind signifikante territoriale und geschlechtsspezifische
Unterschiede feststellbar. Die freie Zeit wird groBtenteils durch Aktivititen der
Informationsaufnahme und Unterhaltung ausgefiillt, wobei das Fernsehen, Lesen und Musik
horen den groBiten Stellenwert besitzen (Tabelle 2). In zahlreichen Publikationen wurde
bereits darauf verwiesen, dass die meiste Zeit auf die Mediennutzungsaktivititen féllt, wobei
das Fernsehen an erster Stelle steht. An zweiter Stelle der Freizeitbeschiftigungen zu Hause
steht das Lesen, gefolgt vom Radiohdren (Becker, 1974; Bevil et al., 1993; Blaschke et al.,
1982; Horgas et al., 1998; Howe, 1988; Kim, 1996; Kloas, 2001; Opaschowski, 1993;
Schmitz-Scherzer & von Kondratowitz, 1999; Tokarski, 1989). Diese drei haufigsten
Freizeitaktivititen sind der Hauptgrund dafiir, dass die Wohnung der bevorzugte Ort ist, wo
man seine Freizeit verbringt (Becker, 1974; Schmitz-Scherzer, 1969).

In der vorliegenden Arbeit ergibt sich fiir die Gesamtstichprobe eine tdgliche Fernsehdauer
von rund drei Stunden (Abb. 2). Dabei weisen die ostdeutschen Versuchsteilnehmer eine
hohere Fernsehdauer auf als ihre westdeutschen Vergleichspersonen. Hier mag ein vermehrtes
Bediirfnis nach Informationen oder Unterhaltung der Grund sein, aber auch ein Mangel an
auBlerhduslichen und giinstigen Freizeitangeboten in der Region. Bereits Opaschowski (1993)
kritisierte einen Mangel an geeigneten bzw. tiberteuerten Freizeitangeboten in den neuen
Bundesldndern. Mollenkopf et al. (2002) verzeichneten ebenfalls eine intensivere Nutzung
von Fernsehen im Osten. Aber auch das Lesen und Musikhoren sind dort ausgepréigter

(Opaschowski, 1991).
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Im territorialen Vergleich spielen die ostdeutschen Versuchsteilnehmer signifikant haufiger
und horen 6fter Musik (Tabelle 3). Allerdings scheint es moglich, dass das Musikhoren nicht
aktiv geschieht, sondern vielmehr der Untermalung anderer Aktivitdten dient (Laukka, 2007).
In den Bewegungsaktivititen zeigen sich ebenfalls territoriale Unterschiede. Dabei treiben die
westdeutschen Probanden hdufiger Sport und unternehmen vermehrt Wanderungen (Tabelle
4). Im Gegensatz dazu steht eine regelméfBige Arbeit im eigenen Garten fiir die Teilnehmer
aus den neuen Bundesldndern im Vordergrund. Ein denkbarer Grund liegt in der ausgeprigten
Klein-Garten-Kultur der ehemaligen DDR, die der Realisierung eines eigenen Grundstiickes
im Griinen, fernab der Wohnblocke, diente. Diese territorialen Unterschiede sind ebenfalls
von Opaschowski (1991) analysiert wurden. Im Geschlechtervergleich zeigte sich, dass der
Gartenarbeit fiir Ménner eine groflere Bedeutung als Freizeitaktivitdt innewohnt als dies bei
den Frauen der Fall ist. Dieser Befund zeigte sich auch in den Untersuchungen von Schmitz-
Scherzer (1999) und Hultsch (1999). Die Zufriedenheit der Alteren mit ihren Freizeit-
moglichkeiten sinkt mit fortgeschrittenem Alter und den Begrenzungen durch die korperliche
Mobilitit. Viele Altere wiirden definitiv mehr Aktivititen wahrnehmen, wenn sie die
physische Moglichkeit dazu hitten (Mollenkopf et al., 1997).

Unter der sozialen Dimension der Freizeit wird ein gegenseitiges Besuchen von und bei
Freunden/ Bekannten von den weiblichen Teilnehmern haufiger wahrgenommen (Tabelle 5).
Im Allgemeinen werden Besuche zumeist am Wochenende durchgefiihrt (Blaschke et al.,
1982). Auch in der Teilnahme an geselligen Zusammenkiinften sind die Frauen beider
Regionen ofter vertreten als ihre minnlichen Vergleichspersonen. Es iiberwiegt bei den
Frauen der Besuch von Nachbarschafts-/ Seniorentreffs wie auch die Teilnahme an einem
Kaffeekréanzchen (Tabelle 5). Andere Untersuchungen belegen, dass die hdufigsten Kontakte
mit Nachbarn und Bekannten aus der unmittelbaren Umgebung zustande kommen (Kim,
1996). Das verstirkte Interesse der weiblichen Versuchsteilnehmer kann durch Sozialisation
und die Erwartung an die Rollenzugehorigkeit erklart werden.

Weitere soziale Aktivitdten, wie z.B. ein Restaurant- und Kneipenbesuch, werden von den
westdeutschen Teilnehmern héufiger durchgefiihrt als in den neuen Bundesldndern. Dieser
Aspekt der hdufigeren Nutzung von Restaurants/ Kneipen in den alten Bundesldndern wurde
auch von Opaschowski (1991) beschrieben. Dies konnte zum einen in Wohlstands-

unterschieden hinsichtlich des Einkommens zwischen alten und neuen Bundesldndern liegen
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(Mollenkopf & Kaspar, 2005), zum anderen stellt das regelméBige auswérts Essen gehen fiir
die Teilnehmer in den alten Bundeslidndern eine gewisse Gewohnheit dar. Fiir die Probanden
aus den neuen Bundesldndern dagegen hatte der Besuch von Restaurants/ Kneipen seit jeher
einen geringeren Stellenwert und ist damit auch im Ruhestand von untergeordneter
Bedeutung.

Im Bereich der kreativen Aktivitdten/ Hobbys kommen hauptsichlich geschlechtsspezifische
Differenzen zum Tragen. Das Losen von Rétseln und Handarbeiten sind Tétigkeiten, die ofter
von Frauen bevorzugt werden. Manner dagegen widmen sich vermehrt dem Fotografieren und
Filmen sowie dem Heimwerken (Tabelle 6). Die unterschiedliche Interessenlage ist Folge von
Sozialisation und Ausbildung der Geschlechterrollen. Die deutliche Ausprigung fiir das
Basteln und der Handarbeit fiir weibliche Teilnehmer konnte auch in anderen Studien
nachgewiesen werden (Burzan, 2002; Schmitz-Scherzer & von Kondratowitz, 1999; Tokarski,
1989; Tokarski & Schmitz-Scherzer, 1985).

In den kirchlichen, Kultur- und Bildungsaktivitdten finden sich territoriale Differenzen. Die
Minner und Frauen aus den alten Bundesldndern nehmen héaufiger kirchlich-caritative
Veranstaltungen wahr (Tabelle 7). Dies scheint in einer stirkeren Verankerung der Kirche
bzw. kirchlicher Institutionen, wie zum Beispiel KITA, Begegnungsstitten, Reisen etc., im
Alltag der westdeutschen Teilnehmer begriindet zu sein. Bedingt durch die Prigung des
sozialistischen Staatssystems der DDR und deren Ablehnung der Kirche haben die
ostdeutschen Teilnehmer einen geringeren Bezug zu dieser Institution. Fiir den Besuch von
Ausstellungen und Vortrdgen zeigen die westdeutschen Teilnehmer besonderes Interesse. Im
allgemeinen ist das Aufsuchen kultureller Einrichtungen nur durch geringe Beteiligung
gekennzeichnet (Blaschke et al., 1982; Tokarski, 1989).

Das Reisen im Kontext der Freizeit stellt ein besonderes Kapitel dar. Das Interesse dlterer
Menschen am Reisen ist stark entwickelt (Becker, 1974). Hierbei verreisen die Teilnehmer
aus den alten und neuen Bundesldndern bis zu dreimal im Jahr. Auch Blaschke et al. (1982)
beschrieben die Durchfiihrung von einer oder mehreren Urlaubsreisen im Jahr im Ruhestand.
Gemeinsam mit dem Lebens-/ Ehepartner wird das fernere und angrenzende européische
Ausland besucht. Auch im Ruhestand scheint eine Abgrenzung von dem Alltag und somit ein
physischer und psychischer Ausgleich wichtig zu sein. Die Vorliebe fiir das europdische

Ausland liegt zum einen in der personlichen Interessenlage begriindet, zum anderen sind
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Aspekte, wie touristische Erschlossenheit eines Gebietes sowie touristische Angebote und
Attraktionen, von Bedeutung. Aber auch die gesundheitliche Versorgung im Ausland bzw.
der eigene Gesundheitszustand zur Durchfiihrung einer Reise sind entscheidend. Tokarski
(1989) erwihnt Osterreich, Italien und Spanien als beliebte Reiseziele im Ausland;

bevorzugtes Reiseziel im Inland ist vor allem der siiddeutsche Raum.

Da die meiste Zeit zu Hause verbracht wird, stehen eine mogliche Forderung und Belebung
von Aktivitidten auBer Haus im Vordergrund. Aber das geringe Interesse der Alteren an
sportlichen bzw. korperlichen Betédtigungen und die geringe Teilnahme an entsprechenden
Angeboten macht eine Verbesserung der Situation schwierig. Einerseits konnte ein
vielfiltiges und kostengiinstiges Spektrum an Freizeitangeboten von Bedeutung sein, zum
anderen wire auch die Initiative von Sportvereinen durch Stirkung des Familien- und
Breitensports gefragt. Dariiber hinaus wiren AufkldrungsmaBBnahmen seitens des
medizinischen Personals, der Krankenkassen etc. iiber die positiven Effekte der korperlichen
Ertiichtigung durchzufiihren und mogliche Anreize (Bonusprogramme, Vergiinstigungen)

auszubauen.

4.2 Freizeitaktivititen im zeitlichen Verlauf

Ein zeitlicher Vergleich der Freizeitaktivititen aller Versuchsteilnehmer erfolgte vom ersten
zum zweiten Messzeitpunkt — eine Zeitspanne von sieben Jahren umfassend. Fiir die
Rostocker Probanden ergaben sich Verdnderungen im Freizeitbereich vom ersten bis zum
dritten Messzeitpunkt. Somit wird insgesamt ein Zeitraum von elf Jahren betrachtet und es
konnen Aussagen iiber mogliche Verdnderungen des Freizeitverhaltens im Ruhestand
getroffen werden. Insgesamt lassen sich signifikante ansteigende und absteigende Verldufe
feststellen.

Zu Beginn des Ruhestands sind kaum Verdanderungen im Freizeitbereich festzustellen, da die
Gestaltung der Freizeit ein jahrzehntelanger Gewohnungsprozess ist und kaum noch
Verhaltensédnderungen zuldsst. Zahlreiche Freizeitaktivitdten sind bereits mit Anfang zwanzig

ausgebildet (Blaschke et al., 1982). Dies erkldrt, warum alte Gewohnheiten, wie das
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Fernsehen oder Zeitungslesen, im Ruhestand beibehalten, zeitlich gestreckt, gedehnt und
intensiviert werden (Burzan, 2002; Iso-Ahola et al., 1994; Opaschowski & Neubauer, 1984;
Rosenmayr, 1988).

In der Betrachtung aller Versuchsteilnehmer iiber einen Zeitraum von sieben Jahren, vom
ersten zum zweiten Messzeitpunkt, sind in allen drei untersuchten Freizeitbereichen Anstiege
in der Ausfiihrungshéufigkeit zu verzeichnen. Dies betrifft das Fernsehen (Abb. 5), aus dem
Bereich der Informationsaufnahme und Unterhaltung, die Sozialkontakte (Tabelle 11), wie
z.B. Besuche von Restaurants, Nachbarschafts-/ Seniorentreffs und Skatabenden/
Kaffeekréanzchen, sowie die Kultur- und Bildungsaktivititen (Tabelle 12).

Auch in der Analyse der Rostocker Stichprobe kann dieser Aufwértstrend vom ersten zum
zweiten Messzeitpunkt nachgewiesen werden. Der Ubergang vom zweiten zum dritten
Messzeitpunkt zeigt in der Rostocker Stichprobe eine Abnahme der Durchfiihrungs-
haufigkeiten der untersuchten Freizeitvariablen (Abb. 6 und 7), mit Ausnahme des
Fernsehens. Somit kann diese Reduktion der Durchfiihrungshéufigkeiten nur als eine Tendenz
gewertet werden. Ein dhnlicher Verlauf vom zweiten zum dritten Messzeitpunkt wire in der
Gesamtstichprobe zu vermuten.

Zusammenfassend ergeben sich ansteigende Verldufe vom ersten zum zweiten Messzeitpunkt,
wobei das Maximum in der Durchfithrung von Freizeitaktivititen im zweiten Messzeitpunkt
liegt. Dies konnte unter anderem darin begriindet sein, dass nach einer bestimmten Zeit der
Eingewohnung an den Ruhestand und der neuen Restrukturierung der freien Zeit auch das
Bediirfnis den eigenen Interessen nachzugehen steigt, so zum Beispiel durch eine steigende
Teilnahme an Weiterbildungs- bzw. Volkshochschulkursen, Teilnahme an einem Skatabend/
Kaffeekrdnzchen, Besuch von Restaurants/ Kneipen. Mit zunehmendem Alter ist auch die
Religiositdt ein immer wichtiger werdender Faktor. Dies erkldrt auch eine héufigere
Teilnahme an kirchlich-caritativen Veranstaltungen (Abb. 7).

Eine Reduktion der meisten Freizeitaktivititen vom zweiten zum dritten Messzeitpunkt ist
durch eine zeitliche Dehnung anderer Aktivititen und Gewohnheiten, wie z.B. dem Essen,
Zeitung lesen etc., bedingt (Burzan, 2002; Opaschowski & Neubauer, 1984; Rosenmayr,
1988). Dies erklart die Zunahme von Freizeitaktivititen im h&iuslichen Bereich und eine

Abnahme in aufBerhiduslichen Aktivititen.
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In der Literatur konnten fiir die Verdnderungen des Freizeitverhaltens im Ruhestand
undulierende, ansteigende und abfallende Verldufe aufgezeigt werden. Jedoch gibt es keine
eindeutige Zuordnung der Freizeitvariablen zu bestimmten Verldufen.

Fiir die Freizeitvariablen Lesen, Spazierengehen, Besuch von Kino und die Gartenarbeit sind
sowohl Zunahmen als auch Abnahmen in der H&ufigkeit beschrieben worden (Schmitz-
Scherzer, 1969, 1975). Auch Verdnderungen des Freizeitverhaltens hinsichtlich geschlechts-
spezifischer Unterschiede wurden beschrieben. Somit kommt es mit zunehmendem
Lebensalter der Mianner zu einer Reduktion von auBerhiduslichen Aktivititen, wie Kino,
Besuche, Gartenarbeit und Spaziergdngen, und einer verstdrkten Hinwendung im hauslichen
Bereich. Frauen dagegen zeigen sich noch etwas aktiver, da sie sowohl im h&uslichen Bereich
als auch auBerhduslich noch Aktivititen, wie Besuche, Restaurant/ Kneipe, Kirche,
wahrnehmen (Schmitz-Scherzer, 1977).

Eine realitidtsnahe Deutung der Verdanderungen von Freizeitaktivitdten im Ruhestand ist nur
bedingt moglich, da eine zusammenhéngende Analyse aller drei Messzeitpunkte durch eine
Unvollstdndigkeit an Daten nicht durchfithrbar war. Des Weiteren sind mogliche
Riickschliisse der Rostocker Teilnehmer auf die Grundgesamtheit nur vorsichtig zu
interpretieren, da die Rostocker Stichprobe relativ klein ist. Somit stehen weitere Analysen

unter Einbeziehung des dritten Messzeitpunktes aus.

4.3  Einfluss soziodemographischer/ soziostruktureller Merkmale

Die Unterteilung in bestimmte Lebensformen, ndmlich ,,zusammenlebend” und ,,allein
lebend*, erlaubt es, Verdnderungen im Freizeitverhalten aufzudecken, die im Zusammenhang
mit einem moglichen Ehe- oder Lebenspartner stehen. Dabei zeigte sich, dass mehr
Teilnehmer aus den neuen Bundeslédndern mit einem Partner zusammenleben als in den alten
Bundeslandern (Tabelle 14). Dieser Aspekt ist bereits von Mollenkopf et al. (2005)
beschrieben wurden. Des Weiteren leben mehr Ménner mit einer Ehe-/ Lebenspartnerin
zusammen als ihre weiblichen Vergleichspersonen. Jedoch wirkt sich das mogliche

Zusammenleben mit einem Partner auch auf das Freizeitverhalten aus.
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In der Gestaltung der Freizeit ohne einen Lebenspartner werden Sozialkontakt fordernde
Freizeitaktivititen, wie zum Beispiel der Besuch von Freunden/ Bekannten, signifikant
hiufiger ausgeiibt. Dies spricht fiir ein mogliches Bediirfnis nach Austausch mit anderen.
Aber auch die Kultur- und Bildungsaktivititen werden mehrheitlich von allein Stehenden
durchgefiihrt (Tabelle 16). Isengard (2005) dagegen, stellt im Zusammenleben mit einem
Partner eine verringerte Ausiibung von kulturellen Aktivitdten fest. Schmitz-Scherzer (1972)
beschreibt eine Zunahme fiir Kinobesuche und Fernsehen bei Ledigen.

Einen weiteren Einfluss auf die Freizeitaktivititen hat das gemeinsame Einkommen. Im
territorialen Vergleich erhalten die westdeutschen Teilnehmer hohere Rentenzahlungen,
wobei sie um bis zu zwei Einkommensklassen iiber den ostdeutschen Probanden liegen
(Tabelle 14). Dies ist einerseits auf die unterschiedlichen Rentenzahlungen in Ost und West
zuriickzufithren. Teilnehmer aus den alten Bundeslédndern beziehen unter anderem ihre Rente
aus betrieblichen, staatlichen und privaten Riicklagen. In den neuen Bundesléndern dagegen
wird hauptséchlich eine staatliche Rente bezogen. Andererseits liegt die Begriindung in dem
unterschiedlichen Lohngefiige zwischen Ost und West und basiert damit auf der
Einkommensgrundlage der fritheren Gehélter sowie einer niedrigeren Einstufung im Osten.
Auch die Untersuchungen anderer Autoren, wie von Mollenkopf et al. (2005) und dem
Statistischen Bundesamt (Statistisches-Bundesamt, 2004b), zeigten Einkommensunterschiede
in Ost und West einschlieBlich einer geringeren finanziellen Zufriedenheit. Geschlechter-
unterschiede treten nicht zutage, was v.a. auf die Verwendung des Aquivalenzeinkommens als
Einkommensvariable zuriickzufiihren ist. Die Hohe des Haushaltseinkommens zeigt deutliche
Auswirkungen auf das Freizeitverhalten. In der Literatur wurde bereits beschrieben, dass der
Familienstand und das Einkommen Einfluss auf das Freizeitverhalten nehmen (Schmitz-
Scherzer, 1971). Je hoher der soziookonomische Status, desto aktiver ist die Beschiftigung
mit Freizeitaktivitdten (Schmitz-Scherzer, 1969). Ein hohes Einkommen bietet die
Moglichkeit, die Freizeit qualitativ und quantitativ vielfdltiger zu gestalten (Kim, 1996). In
der vorliegenden Arbeit stellte sich heraus, dass mit einem hoheren Haushaltseinkommen
mehr Freizeitaktivititen ausgeiibt werden, die auch mit gewissen finanziellen Ausgaben
verbunden sind, z.B. der Besuch von Kino, Theater, Konzerten, von Ausstellungen und
Vortragen sowie die Teilnahme an Weiterbildungen und Volkshochschulkursen, aus dem

Bereich der Kultur- und Bildungsaktivitdten (Tabelle 16). Dieser Zusammenhang zwischen

70
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Hohe des Einkommens und der Héufigkeit kultureller Aktivitdten wurde auch von Isengard
(2005) dargestellt. Aber selbst eine regelmiflige sportliche Betdtigung wird mit hoherem
Haushaltseinkommen hdufiger durchgefiihrt (Tabelle 16). Dieser Aspekt zeigte sich auch in
dem territorialen Vergleich der Freizeitaktivititen, wobei sich die westdeutschen Teilnehmer
haufiger sportlich betédtigen. Eichberg et al. (2004) fanden bei Personen mit niedrigerem
Einkommen eine geringere Beteiligung am Sport. Ebenso besteht ein positiver
Zusammenhang zwischen Einkommen und der Hiufigkeit der gegenseitigen Besuche
(Isengard, 2005). Andere Aktivitidten, wie das Reisen, der Besuch von Restaurant/ Kneipen
und Lesen, sind mit einem hoheren Einkommen assoziiert (Schmitz-Scherzer, 1969).

Das steigende Haushaltseinkommen ist auch mit einer stirkeren Wahrscheinlichkeit fiir den
Besitz eines Eigenheims bzw. eines Hauses assoziiert. Infolgedessen gibt es unter den
Teilnehmern aus den alten Bundesldndern deutlich mehr Eigenheim-/ Hausbesitzer, wihrend
die ostdeutschen Teilnehmer groftenteils zur Miete wohnen (Tabelle 15). Die Art der
Wohnform steht wiederum im Zusammenhang mit bestimmten Freizeitaktivitdten. Eine
regelmifige sportliche Aktivitit und eine Teilnahme an Kultur- und Bildungsveranstaltungen
werden von Eigenheim-/ Hausbesitzern hiufiger wahrgenommen (Tabelle 16). Die Wohnung
nimmt im Alltag des Ruhestands eine zentrale Rolle ein, da sie der Alltagsort schlechthin
wird, bedingt durch die Zunahme an hiduslichen Freizeitaktivititen. Damit kommt der
Wohnung bei der Betrachtung des Alltags alter Menschen ein besonderer Stellenwert zu
(Schmitz-Scherzer & von Kondratowitz, 1999). Blaschke et al. (1982) dagegen, konnten
feststellen, dass eine schlechte Wohnsituation mit einer Zunahme an aullerhiduslichen
Aktivitidten verbunden ist, sofern es keine gesundheitlichen Einschrankungen gibt.

Die Analysen zu den soziostrukturellen und soziodemographischen Merkmalen spiegeln nur
den augenblicklichen Zustand im Ruhestand wieder. Sie erfassen jedoch nicht die
Verinderungen, die mit dem Ubergang vom Berufsleben in den Ruhestand verbunden sind, so
zum Beispiel die Umgestaltung im finanziellen Bereich. Mit Eintritt in den Ruhestand
reduziert sich das monatliche Einkommen, verglichen mit dem monatlichen Gehalt wahrend
des Berufslebens. Auch die Aufgabe eines FEigenheims aufgrund gesundheitlicher
Belastungen und damit die Wahl fiir eine Mietwohnung konnen einen Einfluss auf die

Freizeitgestaltung nehmen. Hier wéren weitere Analysen der soziodemographischen und
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soziostrukturellen Faktoren im zeitlichen Vergleich vor und innerhalb des Ruhestands und
deren Auswirkungen auf das Freizeitverhalten von Bedeutung.

Hinsichtlich der erreichten Schul- und Ausbildungsabschliisse zeigen sich signifikante
territoriale Differenzen. In der Stichprobe der neuen Bundeslidnder verfiigen mehr Versuchs-
teilnehmer tiber einen Hochschulabschluss; die westdeutschen Teilnehmer dagegen besitzen
cher die mittlere Reife (Tabelle 14). Dieser Unterschied kann zum einen auf die prozentuale
Hiufung von Probanden mit hoherem Bildungsabschluf3 der ILSE-Studie hinweisen und ist
als Folge der Stichprobenziehung zu werten. Zum anderen sind diese Differenzen auch im
Datenreport 2004 belegt (Statistisches-Bundesamt, 2004a). Die Mehrheit der ost- und
westdeutschen Teilnehmer jedoch verfiigt {iber einen Volks- bzw. Hauptschulabschluss. Im
Bereich der Ausbildung hat die Uberzahl der Versuchsteilnehmer eine Lehre absolviert,
wobei mehr Probanden aus den alten Bundesldndern keinen Berufsabschluss nachweisen
konnen (Tabelle 14). Die unterschiedliche Verteilung der Berufsabschliisse in Ost und West
liegt im Rahmen geschlechtsspezifischer Differenzen. Das heif3t, insbesondere bei den Frauen
beider Regionen kommen diese unterschiedlichen Berufsabschliisse zum Tragen. Dies lésst
sich auf die ungleichen familienpolitischen Modelle in der frilheren BRD und DDR
zuriickzufithren, die in einem Teil Deutschlands entweder Beruf oder Familie favorisierten
und im anderen Teil die Vereinbarung beider Lebensbereiche zulieBen. In der DDR gehorte
die Berufstitigkeit der Frau zum sozialistischen Alltag und war Bestandteil einer Normal-
biographie. Die westdeutschen Frauen dagegen widmeten sich den Aufgaben in der Familie
und der Kindererziehung. Ahnliche Ergebnisse erzielten auch Mollenkopf et al. (2005), die
bei den ostdeutschen Teilnehmern eine ldngere und hohere Schul-/ Berufsbildung nachweisen
konnten.

Mit steigendem Schul- und Berufsabschluss sind auch definierte Freizeitaktivitdten assoziiert.
Somit werden Kultur- und Bildungsaktivititen von Versuchsteilnehmern mit hoheren
Bildungsabschliissen hdufiger durchgefiihrt (Tabelle 16). Ein statistisch positiver Zusammen-
hang zwischen dem individuellen Bildungsniveau und der Wahrnehmung von
Kulturveranstaltungen wurde bereits von Isengard (2005) belegt. Aber auch die kreativen
Aktivitdten werden mit einem hoheren Berufsabschluss hdufiger wahrgenommen (Tabelle
16). Eichberg et al. (2004) zeigen, dass ein geringer Schulabschluss mit einer schwécheren

sportlichen Aktivitdt verbunden ist. Andere Autoren konnten weitere Zusammenhédnge
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zwischen der Bildung und den Freizeitaktivititen feststellen. Mit steigendem Schulabschluss
wird hdufiger gelesen, werden ofter Reisen durchgefiihrt, hdufiger Theaterveranstaltungen
besucht (Schmitz-Scherzer, 1969). Andererseits nehmen das Fernsehen, das Radio héren und
der Besuch des Kinos mit steigendem Schulabschluss ab (Schmitz-Scherzer, 1972).

Bereits mit der Schul- und Berufsausbildung wie auch der beruflichen Stellung in einer
spateren Erwerbstdtigkeit wird der Grundstein fiir die Art und Weise bestimmter Freizeit-
aktivitidten gelegt. Das Interesse fiir spezielle Freizeitaktivititen wird somit von der Kindheit
bis ins frithe Erwachsenenalter festgelegt. Der Versuch, eine Verdnderung des Freizeit-
verhaltens im Alter zu erreichen bzw. das Interesse filir bestimmte Freizeitaktivititen zu
wecken, kann nicht erst mit Eintritt in den Ruhestand unternommen werden. Dieser Ansatz
muss bereits vielmehr in den Schulen realisiert werden bzw. in einem Alter, in dem bestimmte
Freizeitaktivitidten wieder aufgegeben werden, d.h. bei den jiingeren Erwachsenen, die sich in
Berufund Leben gerade einrichten.

Im GroBlen und Ganzen koénnen die Art und der Umfang des Freizeitverhaltens durch
soziostrukturelle Merkmale relativ gut vorhergesagt werden. Das Kennzeichen -einer
modernen Industriegesellschaft ist, dass Faktoren wie Bildung und Einkommen Einfluss
darauf haben, welche soziale Stellung der einzelne im Laufe seines Lebens erreicht. Unter den
verschiedenen Aspekten sozialer Ungleichheit beeinflussen Besitz und Einkommen in hohem
MaBle auch Entfaltungsmoglichkeiten und Lebensqualitdt. Die soziale Ungleichheit aber
erschopft sich nicht in diesen beiden Faktoren, sondern zeigt sich auch in einer
unterschiedlichen Ausprigung von Freizeitmoglichkeiten. Daher sollten Bedingungen
geschaffen werden, die es erméglichen, die Freizeit individuell, nach Interessen und

Neigungen, zu gestalten, unabhidngig vom Einkommen.

4.4  Kognitive Leistungsfihigkeit

Die unterschiedliche Auffassung und Durchfithrung kognitiver Aufgaben zeigt deutliche

geschlechtsspezifische Unterschiede. Die Ménner verfiigen tiber ein ausgeprégteres rationelles

und logisches Denken sowie iiber eine bessere rdumliche Vorstellung. Ebenso zeigen sie ein
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breiteres Allgemeinwissen. Die Frauen dagegen tiberwiegen in den sprachlich-semantischen
Bereichen (Tabelle 17).

Regionale Differenzen betreffen die kristalline, die fluide Intelligenz und die
Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit (Tabelle 17). In diesen Bereichen weisen die
ostdeutschen Teilnehmer hohere Testergebnisse auf.

Die fluiden Gedichtnisleistungen, die milieuabhidngig und genetisch determiniert sind,
unterliegen im Alter einem Abbau. Das kristalline Gedéchtnis, wie zum Beispiel das
angeeignete Allgemeinwissen, bleibt nahezu unverdndert bzw. erfihrt eine geringe
Steigerung. Das erscheint darin begriindet, dass das kristalline Gedéchtnis stark bildungs- und
erfahrungsabhédngig ist. Eine gewisse Bildung und Erfahrung wird im Laufe des Lebens
erlernt bzw. erworben und ist kaum durch Abbauprozesse im Alter beeinflussbar (Zimprich,
2002).

Ein Zusammenhang zwischen der kognitiven Leistungsfihigkeit und dem Freizeitverhalten
zeigte sich insbesondere fiir die kreativen Aktivititen und Hobbys, wie zum Beispiel das
Fotografieren/ Filmen, das Heimwerken, Handarbeit/ Basteln, Sammlungen. Diese
Freizeitaktivititen nehmen einen grofen Einfluss auf die fluide, kognitive Leistungsfahigkeit
(Tabelle 18).

Fir die Kultur- und Bildungsaktivitdten konnten auch die Zusammenhénge zur Hohe des
erreichten Schul-/ Berufsabschlusses und einer guten kognitiven Leistungsfihigkeit relevant
sein. Denn laut Kliegel et al. (2005) geht eine geringere Anzahl an Schul-/ Ausbildungsjahren
mit haufigeren kognitiven Beschwerden einher. Generell gilt, dass Personen, die keine
wirksamen Lernstrategien erworben haben, Schwierigkeiten mit der Organisation und
Strukturierung neuer Inhalte haben und es ihnen schwerer fillt, Verbindungen zwischen
verschiedenen Lerninhalten herzustellen (Martin, 2005). Ein hohes Mall an kognitiver
Aktivitdt beeinflusst die Gedéchtnisfunktionen positiv. Somit ist auch eine frithere
Berufstitigkeit von Bedeutung. Individuen, die im Berufsleben meist nur gedankenlose
Arbeiten verrichten, konnen im Alter ihre intellektuelle Flexibilitdt verlieren (Martin, 2000).
Einen besonderen Aspekt auf die kognitive Leistungsfahigkeit stellt das Kriterium der
Institutionalisierung (Alten-/ Seniorenheim) dar. Schmitz-Scherzer und Rudinger (1970)
ermittelten eine negative Auswirkung auf intellektuelle und psychomotorische Leistung bei

Unterbringung im Heim.
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Insgesamt bedingen die in der vorliegenden Studie untersuchten kognitiven Parameter nur
eine geringe Einflussnahme auf die Freizeitbereiche. Somit sind die Ergebnisse nur vorsichtig
zu interpretieren.

In welchem Ausmall die kognitiven Verdnderungen im Alter fiir den einzelnen spiirbar sind
bzw. welche Konsequenzen sich daraus fiir das alltdgliche Leben im Ruhestand ergeben sind
nicht direkt fassbar. Dies konnte unter anderem durch Korrelationen zwischen der kognitiven
Leistungsfiahigkeit und der Lebenszufriedenheit geklédrt werden.

Ein zufriedenes Altern setzt neben der korperlichen Funktionstiichtigkeit auch eine wenig
beeintrachtigte kognitive Funktion voraus. Im Alter kann nicht von einer generellen Abnahme
der kognitiven Fahigkeiten gesprochen werden. Eine erhaltene kognitive Leistungsfahigkeit
im Alter ist bedeutend fiir die Bewéltigung von Alltagsanforderungen und eine selbstédndige
Lebensfithrung. Nachlassende Konzentrationsleistungen werden besonders deutlich, wenn
bedeutungsvolle, aber wenig vertraute Aufgaben oder Situationen eine besonders hohe
Konzentration erfordern, wie zum Beispiel die Interpretation von Fahrpldnen, Arzneimittel-
Beipackzetteln, Verkaufsautomaten oder Steuererkldrungen (Martin, 2005). Die Erhaltung
bzw. Forderung der geistigen Fahigkeiten setzt aber auch ein bestimmtes Mall an
Eigeninitiative und Willenskraft voraus. So kann jeder einzelne allein durch die Wahl von
Freizeitaktivititen, wie dem Lesen oder der Teilnahme an Weiterbildungs- und

Volkshochschulkursen, einen Beitrag leisten geistig aktiv zu bleiben (Fatke & Merken).

4.5 Personlichkeitsmerkmale

Im NEO-FFI zeigen sich in den Bereichen Neurotizismus und Vertraglichkeit signifikante
geschlechtsspezifische Unterschiede. So charakterisieren sich die Frauen beider Regionen als
emotional labiler, dngstlicher, stressempfindlicher, depressiver und nervoser als die Méanner.
Weiterhin zeichnen sich die Teilnehmerinnen beider Regionen auch durch riicksichtsvolleres
Verhalten, Warmherzigkeit und Sensibilitdit aus (Tabelle 19). Die erhobenen
geschlechtsspezifischen Merkmalsunterschiede sind hauptsdchlich durch die lebens-
geschichtliche Entwicklung von Mann und Frau und die ausgeiibten sozialen Rollen bedingt.

Territoriale Unterschiede ergeben sich fiir das Merkmal Gewissenhaftigkeit. Die ostdeutschen
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Versuchsteilnehmer sind in hoherem MaBe zuverldssig sowie gewissenhafter bei der
Erledigung von Aufgaben (Tabelle 19). Bedingt durch das sozialistische System der DDR und
der damit verbundenen Pflichtteilnahme an regelméBig organisierten und politisch-
orientierten Veranstaltungen wurden bereits in der Schule Sorgfalt, Zuverldssigkeit und
Zielstrebigkeit gefordert. Die Personlichkeitsmerkmale Offenheit, Extraversion und
Gewissenhaftigkeit zeigen auf das Freizeitverhalten den groBten Einfluss (Tabelle 21).
Wiéhrend eine offene Personlichkeit eine héufigere Austibung in Kultur- und
Bildungsaktivitditen und auch Freizeitaktivititen in Gesellschaft sucht, wirken sich
neurotische Ziige und Angstlichkeit dagegen eher negativ auf das Freizeitverhalten aus.
Ahnliche Beobachtungen machten Hultsch et al. (1999), die den Neurotizismus mit einem
inaktiven Lebensstil verbinden; das Merkmal Extraversion ist dagegen mit einer Offenheit fiir
neue Erfahrungen assoziiert.

In der Auswertung der Personlichkeitsmerkmale nach NEO-FFI ermittelten Martin et al.
(2000), dass éltere Teilnehmer im Allgemeinen eine hohere Auspragung in Neurotizismus
und Vertrdglichkeit aufweisen, aber niedrigere Werte in Extraversion und Offenheit. Die
Abnahme in den Personlichkeitsmerkmalen Offenheit und Extraversion konnte auch von
Field et al. (1991) bestitigt werden. Somit konnen mogliche Verdnderungen im
Freizeitverhalten auch auf eine Verdnderung der Personlichkeitsmerkmale im Alter
zuriickgefiihrt werden.

Die Wahl fiir bestimmte Freizeitaktivititen ist Ausdruck der Personlichkeit (Melamed et al.,
1995). So gibt es Arbeiten, die die Freizeitvariablen in verschiedene Gruppen einordnen.
Insgesamt ergeben sich daraus sechs Gruppen, die realistische (Gartenarbeit), untersuchende
(Fotografieren/ Filmen), kiinstlerische (Malen, Konzerte, Spielen), soziale (Restaurant,
Kirche), unternehmungslustige und konventionelle Interessen (Sammlungen) umfassen. Diese
Einteilung der Freizeitvariablen kann auch auf die Personlichkeit {ibertragen werden. Das
heif3t, die Wahl von realistischen Freizeitaktivitdten, die zuvor der realistischen Freizeitgruppe
zugeordnet wurde, scheint auch mit einem realistischen Personlichkeitstyp verbunden zu sein
(Kerby & Ragan, 2002). Somit erhdlt man realistische, soziale, kiinstlerische
Personlichkeitstypen etc. Melamed et al. (1995) konnten eine Kongruenz zwischen dem
Personlichkeitstyp und der Wahl der Freizeitaktivititen bestitigen. Diese Ubereinstimmung

duflert sich auch in einer hoheren personlichen Zufriedenheit und ist mit weniger
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ausgeprédgten somatischen Beschwerden and Angstzustdnden verbunden. Ein hohes Mal} an
Selbstbewusstsein und Extravertiertheit geht mit einer hoheren Freizeitzufriedenheit einher;
ebenso wird die frei verfiigbare Zeit als eine Herausforderung empfunden (Lu & Argyle,
1994).

In der Erfassung der selbstberichteten Depressivitidt (SDS) tendieren die Frauen eher zu einer
depressiven Einstellung und dem entsprechenden Verhalten (Tabelle 20). Damit verlieren sie
auch den Antrieb und das Interesse fiir bestimmte Freizeitaktivitdten, insbesondere fiir die
Kultur- und Bildungsaktivititen sowie die Bewegungsaktivititen (Tabelle 21). Die
Teilnehmer mit depressiverer Selbsteinschitzung zeigen zudem im Bereich der kreativen
Aktivitdten oder Hobbys kaum Interesse.

Da in der vorliegenden Arbeit nicht normal verteilte Daten vorlagen, kam demzufolge der
non-parametrische U-Test zur Anwendung, der allerdings weniger prizise als ein
parametrischer t-Test ist. Des Weiteren wurden die Personlichkeitstests nur zu einem
bestimmten Messzeitpunkt ermittelt. So lassen sich nur Riickschliisse auf die momentane
Situation, zu einem bestimmten Messzeitpunkt, zichen. Wenn man aber die Variablititit der
Personlichkeit iiber einen definierten Zeitraum und damit auch Interaktionen im sozialen,
historischen und 6kologischen Kontext analysieren will, so bedarf es der Auswertung der
Personlichkeitsmerkmale zu verschiedenen Messzeitpunkten.

Es ist anzunehmen, dass ein Aufwachsen in verschiedenen politischen und gesellschaftlichen
Systemen Auswirkungen unter anderem auf die psychische Gesundheit und das psychosoziale
Wohlbefinden haben kann. Der einzelne Mensch mit seinen Personlichkeitsmerkmalen
wichst in eine Gesellschaft hinein, indem er auch Verhaltensmuster, Spielregeln, Werte und
Normen iibernimmt. Somit ist zum Beispiel eine totalitdre Gesellschaftsform, wie die
ehemalige DDR, nicht durch eine Pluralitit von Werten gekennzeichnet, sondern vielmehr
durch die zwangsweise Durchsetzung eines bestimmten Wertesystems. Als Ergebnis des
Sozialisationsvorganges finden sich bei den Menschen je nach kultureller, politischer und
wirtschaftlicher Umwelt auch verschiedene Auspriagungen der Personlichkeitsmerkmale. Der
einzelne ist in seinem Verhalten nicht vollig frei und ungebunden, sondern vielmehr ist das

Handeln durch gesellschaftliche Bedingungen geprdgt. Die Unterschiede in den
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Personlichkeitsmerkmalen zwischen Méannern und Frauen werden durch die vorgegebenen
geschlechtsspezifischen Rollen weitgehend geprdgt und bestimmen das Handeln. Jedoch

bleibt es dem einzelnen vorbehalten, wie er seine Rolle ausfiillt.

4.6 Gesundheit und Freizeit

Das gesundheitliche Wohlbefinden des Menschen beinhaltet neben der seelischen auch die
korperliche Gesundheit. Das Vorliegen von Erkrankungen hat nicht alleinigen Einfluss auf
das Gesundheitsbefinden, sondern vielmehr auch die den bestehenden korperlichen Leiden
beigemessene Bedeutung tragt zum Erleben von seelischer und korperlicher Gesundheit bei.
Probanden der Kohorte 30 — 32 der ILSE-Studie gaben zum zweiten Messzeitpunkt besonders
hiaufig Erkrankungen des Bewegungsapparates, Herzkreislaufsystems, Stoffwechseler-
krankungen und Erkrankungen des Gastrointestinaltraktes an.

Auftretende geschlechtsspezifische Unterschiede im Bereich des Bewegungsapparates, bei
Stoffwechselerkrankungen, Verdauungsstérungen sowie bei Erkrankungen des Urogenital-
traktes (Tabelle 26) griinden sich zum Teil auf biologische Besonderheiten, wie zum Beispiel
postmenopausal bedingte Osteoporose bei Frauen, die groBere Inzidenz von Schilddriisen-
erkrankungen bei Frauen, die Neigung zu Obstipation beim weiblichen Geschlecht sowie die
anatomischen Gegebenheiten des weiblichen Urogenitaltraktes.

Das hiufige Vorkommen von Lungenerkrankungen, wie der chronischen Bronchitis bei den
westdeutschen Versuchsteilnehmern, konnte durch einen jahrelangen, erhohten Tabakkonsum
forciert sein. Andererseits konnte dieser Aspekt auch die Folge einer Stichprobenbias sein.
Ein hoher Tabakkonsum erkldrt die hohere Inzidenz der westdeutschen Teilnehmer bei
Stoffwechselerkrankungen in einem territorialen Vergleich (Tabelle 26). Ein jahrelanger
Tabakkonsum fithrt zu Verdnderungen an den Gefilwinden, so genannter Atherosklerose,
und verursacht, zusammen mit einer bestehenden Hyperlipoproteindmie, arterielle
Durchblutungsstorungen. Jedoch zeigen sich keine signifikanten Unterschiede zwischen Ost
und West, genauso wenig im geschlechtsspezifischen Vergleich im Bereich der
Herzkreislauferkrankungen (Tabelle 26). Dies konnte darin begriindet sein, dass in der

Aufzihlung von Herzkreislauferkrankungen hauptsidchlich das Auftreten einer arteriellen
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Hypertonie benannt wurde. Die arterielle Hypertonie, jenseits des 30. Lebensjahres, ist ein
weit verbreitetes Krankheitsbild in der Gesellschaft, deren Ursache in der Mehrheit der Fille
unbekannt ist. Das Auftreten eines arteriellen Hypertonus, bedingt durch renale, vaskuldre
und endokrine Ursachen, ist dagegen nur von untergeordneter Bedeutung.

In der vorliegenden Arbeit zeigt sich eine hohere Privalenz der neurologischen Stérungen bei
den westdeutschen Teilnehmern (Tabelle 26). Die meisten Nennungen fiir neurologische
Erkrankungen sind Schmerzen im Bereich peripherer Nerven, wie z.B Ischialgien durch
Bandscheibenerkrankungen oder im Rahmen degenerativer Verdnderungen des Bewegungs-
apparates. Daher bestidrkt auch die hohere Prdvalenz neurologischer Erkrankungen bei den
westdeutschen Studienteilnehmern ein vermehrtes Auftreten von Storungen des Bewegungs-
apparates, wenn auch nicht signifikant.

Ein gegenseitiges Bedingungsgefiige erklart sich fiir das Auftreten von Krankheiten und
einem Einfluss auf das Freizeitverhalten (Tabelle 27).

Das Auftreten von Stoffwechselerkrankungen, wie z.B. Diabetes mellitus, muss nicht mit
einer Aufgabe korperlicher Aktivitdt einhergehen (Tabelle 27). Vielmehr kann auch ein
inaktiver Lebensstil als negativer Co-Faktor zum Entstehen von Stoffwechselstdrungen,
Herkreislauferkrankungen etc. beitragen. Eine regelméBige korperliche Aktivitit wurde von
Berger et al. (2005) mit einer Steigerung der kardiovaskuldren Funktion, der Reduktion von
Risikofaktoren und einem Aufbau von Knochen- und Muskelmasse verbunden. Damit
reduzierte sich auch das Risiko fiir Stiirze. Auch Lang et al. (1993) bestitigten die positiven
Effekte regelméBiger korperlicher Aktivitit, die sich unter anderem in einer verbesserten
Glukosetoleranz, einer Blutdrucksenkung sowie in einer hoheren geistigen Aktivitit dulerten.
Erkrankungen des Urogenitaltraktes (Harnwegs- und Unterleibserkrankungen) weisen
Zusammenhénge zu den Kultur- und Bildungsaktivitidten sowie den Bewegungsaktivititen auf
(Tabelle 27). Zum einen sind Frauen hdufiger sowohl von Urogenitalerkrankungen als auch
von Harninkontinenz betroffen, zum anderen wird aber die Teilnahme als Zuschauer bei
Sportveranstaltungen und die Gartenarbeit hdufiger von Minnern wahrgenommen (Vgl.
Tabelle 4 und 7). Hier sind eventuell Erkrankungen des Urogenitaltrakts von Bedeutung, die
aber in einem vorausgegangenen geschlechtsspezifischen Vergleich nicht zum Tragen

gekommen sind.
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In der vorliegenden Arbeit wurden von den Versuchsteilnehmern als neurologische
Erkrankungen hauptsédchlich Schmerzen im Bereich peripherer Nerven, wie z.B Ischialgien
durch Bandscheibenerkrankungen oder im Rahmen degenerativer Verdnderungen des
Bewegungsapparates, angegeben. Dies kann mit einer moglichen Reduktion in den
Bewegungsaktivitdten einhergehen (Tabelle 27). Aufgrund der korperlichen Einschriankung
konnten dagegen eher hiuslich durchfithrbare Freizeitaktivitdten in ithrer Haufigkeit ansteigen.
Hier kann eventuell eine Kompensation durch Hilfsmittel, wie Unterarmgehstiitzen, Gehstock
und Rollator, erfolgen und dadurch eine weiterfiihrende Ausiibung von Freizeitaktivititen
moglich sein.

Im Bereich der Lungenerkrankungen schriankt eine verminderte Lungenfunktion, wie zum
Beispiel bei Asthma bronchiale, deutlich die physische Belastbarkeit ein. Gegenseitige
Besuche von und bei Freunden/ Bekannten, aus dem Bereich der Sozialkontakte, sind mit
gewissen Wegstrecken verbunden und konnten durch Beeintridchtigungen der Lungenfunktion
mit einer Reduktion verbunden sein (Tabelle 27).

Das Auftreten von Krankheiten korreliert nicht immer mit Beschwerden und
Funktionseinschrinkungen. Somit zeigen Fettstoffwechselstorungen fiir den Betroffenen
oftmals kaum eine Einschrinkung im subjektiven Empfinden, obwohl sie indirekt als
pradisponierende Faktoren fiir Herzkreislauferkrankungen zu hoher Morbiditit und Mortalitit
fithren konnen. Hingegen sind Erkrankungen des Bewegungsapparates, wie Arthrosen der
grolen Gelenke, mit einem hoheren MalBl an chronischen Beschwerden sowie
Funktionseinschrankungen verbunden und reduzieren somit die Lebensqualitit.

Die untersuchten Zusammenhénge zwischen Erkrankungen und Freizeitaktivititen lassen oft
Interpretationen in zwei Richtungen zu, d.h. Zu- oder Abnahme von Freizeitaktivititen. Da
aufgrund der vorliegenden Daten der verschiedenen Erkrankungen keine Analysen zu Art und
Stirke eines bestehenden Zusammenhangs, im Sinne von Korrelationsanalysen, durchgefiihrt
werden konnten, sind {iber mogliche, gegenseitige Einflussnahmen nur Spekulationen
angebracht. Hier konnten sich weitere Untersuchungen anschlieen, die durch Zuhilfenahme
von weiteren Variablen Art und Stiarke von Zusammenhdngen erkennen lassen und auch
tragfdhige Analogieschliisse zulassen.

Die vorliegenden Untersuchungen stellen nur eine Bestandsaufnahme der Gesamtmorbiditét

und deren Auswirkungen auf das Freizeitverhalten dar. Eine Analyse des Gesundheits- bzw.
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gesundheitsgefdhrdenden Verhaltens ist dadurch nicht moglich. Das Gesundheitsverhalten
definiert sich durch die Mallnahmen, die der einzelne dazu beitrdgt, seine vorhandene
Gesundheit zu fordern und zu erhalten. Das gesundheitsgefihrdende Verhalten ist durch
Zigaretten- und Alkoholkonsum, ungesunde Erndhrung, Tablettenabhéngigkeit etc. gekenn-
zeichnet. Die Klirung eines Zusammenhanges zwischen dem Auftreten von bestimmten
Erkrankungen, wie zum Beispiel Herz-Kreislauferkrankungen, und einer bestimmten
Lebensweise/ gesundheitsgefihrdendem Verhalten scheint von Bedeutung zu sein.

Das Vorhandensein und die steigende Inzidenz von Erkrankungen im Alter konnen fiir die
Betroffenen zu einer wesentlichen Beeintrachtigung im Alltag fithren. Blaschke et al. (1982)
setzen eine korperliche und psychische Mobilitdt zur aktiven Freizeitgestaltung voraus.
Krankheit und Behinderung werden als Diskontinuitdt erlebt und reduzieren die
Aktivitditsmoglichkeiten. Gehbehinderungen und Herz-Kreislauf-Erkrankungen stehen bei der
Aufgabe von Freizeitaktivititen im Vordergrund. Auch mobilititseinschrinkende Behin-
derungen wirken sich verstédrkt auf die auBlerhdusliche Freizeitgestaltung aus.

Neben vorliegenden Erkrankungen gibt der erlebte Gesundheitszustand weiteren Aufschluss
iiber das subjektive Wohlbefinden der Teilnehmer. In der Analyse des subjektiven
Gesundheitszustandes schitzen die Teilnehmer aus den alten und neuen Bundesldandern ihr
Befinden als gut bis befriedigend ein (Tabelle 23). Die Frauen beider Regionen werten ihren
eigenen Gesundheitszustand tendenziell etwas schlechter. Dies konnte in der hohen Pravalenz
von Erkrankungen des Bewegungsapparates, des Gastrointestinaltraktes, des Urogenital-
systems und von Stoffwechselerkrankungen der Frauen liegen. Eine negativere Bewertung
des subjektiven Gesundheitszustands ist mit einer Reduktion in den Kultur- und
Bildungsaktivititen und den Bewegungsaktivitidten verbunden (Tabelle 24). Blaschke et al.
(1982) konnten ebenfalls einen Zusammenhang zwischen positiver Beurteilung des
subjektiven Gesundheitszustands und einer vermehrten Teilnahme an Kultur- und
Bildungsaktivititen nachweisen. Ebenso zeigte sich auch in anderen Untersuchungen, dass
Personen mit einer positiven Einschitzung der eigenen Gesundheit sportlich aktiver sind
(Eichberg & Rott, 2004). Martin (2000) dagegen konnte keinen Zusammenhang zwischen
Freizeitverhalten und Gesundheitszustand nachweisen. Generell fillt aber im Alter die
subjektive Gesundheitseinschdtzung zunehmend negativer aus (Perrig-Chiello et al., 1996).

Borchelt et al. (1996) dagegen fanden heraus, dass mit zunehmendem Alter die drztlich
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beurteilte Gesundheit immer schlechter ausfillt. Die subjektive Beurteilung dagegen bleibt
weitgehend stabil. Somit scheint das subjektive Gesundheitsurteil durch individuelle
Bewertungs- und Anpassungsmodelle geprigt zu sein. Hier wiren weitere Untersuchungen
sinnvoll, um mogliche Verdnderungen der Gesundheitszustinde im zeitlichen Verlauf zu
erfassen und somit Aussagen iiber mogliche Verdanderungen im Freizeitverhalten zu treffen.
Die Analyse des objektiven Gesundheitszustands mittels Bewertung durch einen Arzt zeigt
ebenso gute bis befriedigende Ergebnisse. Die Ménner aus den neuen Bundeslindern der
Kohorte 30 — 32 erzielten im Durchschnitt die besten Ergebnisse in der objektiven
Beurteilung des Gesundheitszustandes, wéahrend die westdeutschen Ménner tendenziell die
schlechtesten Bewertungen erhielten (Tabelle 22). Insgesamt verfiigen die ostdeutschen
Teilnehmer iiber einen objektiv besseren Gesundheitszustand als ihre westdeutschen
Vergleichspersonen. Ahnliche Ergebnisse erzielten auch Martin et al. (2000), wo in einer
arztlichen Untersuchung die Gesundheit der ostdeutschen Teilnehmer insgesamt besser
eingeschitzt wurde als im Westen. Eine negativere Bewertung des objektiven
Gesundheitszustands ist ebenfalls mit einer Reduktion in den Kultur- und Bildungsaktivititen,
den Bewegungsaktivititen und in der Pflege sozialer Kontakte verbunden (Tabelle 25).

Martin (2000) erlduterte den bedeutenden Einfluss der physischen Aktivitit auf die
korperliche Gesundheit, das psychosoziale Wohlbefinden, das Selbstbewusstsein und die
Lebenszufriedenheit. Laut Mollenkopf (2002) glauben die meisten élteren Menschen im
Ruhestand, sie iibten ausreichend korperliche Aktivitit aus. Jedoch begrenzen ein Mangel an
Interesse, Luftnot und schmerzhafte Gelenke die Teilnahme an korperlichen Aktivitéten.
Berger et al. (2005) sehen die geringe Teilnahme am Sport ebenfalls durch Funktions-
einschrankungen bedingt. Mobilitit, das beinhaltet auch alle Bewegungen, die aullerhalb der
Wohnung stattfinden, ist bedeutend fiir eine lange Selbstédndigkeit im Alter. Wichtig fiir die
Bewegungsfihigkeit ist der Gesundheitszustand einer Person. Mit steigendem Alter und
wachsender Beeintrachtigung nimmt die Bewegungsfahigkeit ab (Mollenkopf, 2002).

Ein besonderes Problem stellen chronische Schmerzen dar. Die meisten Angaben zur
Lokalisation der chronischen Schmerzen betreffen den Riicken und damit wiederum den
Bewegungsapparat. Somit sind die ostdeutschen Frauen besonders stark von chronischen
Schmerzen betroffen, sowohl im Gegensatz zu ihren médnnlichen Vergleichspersonen als auch

im territorialen Vergleich (Abb. 9). Der Einfluss chronischer Schmerzen wirkt sich besonders
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auf die Freizeitgestaltung aus (Tabelle 29). Teilnehmer, die von chronischen Schmerzen
betroffen sind, reduzieren moglicherweise korperlich-anstrengende Aktivitdten, wie das
Wandern, Heimwerken und die Gartenarbeit. Aber auch auBlerhdusliche Aktivititen, wie
Besuche von Kino, Theater, Ausstellungen etc., sind davon betroffen.

Ein weiteres und die Freizeit beeinflussendes Problem betrifft die Inkontinenz. Hier sind
insbesondere die Frauen von der Harninkontinenz belastet (Abb. 8). Dies erklirt sich durch
die zunehmende Lockerung des Stiitz- und Suspensionsapparates mit Senkung der Organe
(Vagina, Uterus) im kleinen Becken, bedingt durch Ubergewicht, Bindegewebsschwiche und
Geburten. Teilnehmer, die von Inkontinenz betroffen sind, verringern die Ausiibung von
Freizeitaktivititen, die in der Offentlichkeit oder im Beisein von anderen Menschen
stattfinden (Tabelle 28). Dazu zdhlen der Besuch von Sportveranstaltungen, Nachbarschafts-
/Seniorentreff und Tanzen. Im hduslichen Bereich stattfindende Aktivitdten werden vermehrt

wahrgenommen (Spielen, Handarbeit/ Basteln).

Zusammenfassend ldsst sich feststellen, dass eine steigende Lebenserwartung nicht die
Garantie fiir hohere Lebensqualitdt und Gesundheit oder gar besseres Wohlbefinden im Alter
impliziert. Aus diesem Grund ist bei der medizinischen Versorgung dlterer Menschen auch
die Pravention von entscheidender Bedeutung. Es kommt nicht darauf an, dass man alt wird,
sondern wie man alt wird. Jeder dltere Mensch kann dazu beitragen, die korperliche, geistige
und seelische Gesundheit zu erhalten bzw. zu fordern. Ziel der Pridvention ist es, die
moglichst lange Selbstindigkeit bzw. vielmehr die Selbstversorgung élterer Menschen
aufrecht zu erhalten. Die Prdavention sollte sich auf SchutzmaBnahmen (z.B. Arbeits- und
Umweltschutz), Aufklarungsmafinahmen (z.B. Bildungsmaflnahmen, Vorsorgeunter-
suchungen, Erndhrungsberatung) und verhaltenséndernde Maflnahmen (z.B. Vermeidung von
Risiken, korperliche Aktivitdt, Geddchtnistraining) beziehen (Kim, 1996). Pflegepersonal,
Sozialarbeiter, Arzte und andere Berufsgruppen, die mit ilteren Menschen arbeiten, befinden

sich dabei in Schliisselpositionen.
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Durch die Institutionalisierung des Lebenslaufs, und dies insbesondere im Beruf, wird eine
gewisse Zeitstrukturierung vorgegeben und damit eine Kontinuitdt auch tiber Wendepunkte
erreicht. Fiir den Ruhestand bedeutet dies die Aufhebung einer Trennung von Arbeit und
Freizeit und somit eine Zunahme an freier Zeit. Der Ruhestand muss aber nicht allein
aufgrund seines FEintretens einen grundlegenden Wandel oder eine Krise auslosen. Die
Zeitfreiheit im Ruhestand stellt vielmehr eine Herausforderung an das Individuum dar, die
freie Zeit sinnvoll zu gestalten und auszufiillen.

In der vorliegenden Arbeit erfolgte eine Analyse des Freizeitverhaltens im Ruhestand, die
Klarung von Zusammenhingen zwischen Freizeit und sozialen Variablen, Personlichkeit,
Kognition und Gesundheit, um mogliche Pradiktoren, die fiir eine Verdnderung der
Freizeitaktivitditen im Ruhestand verantwortlich sind, aufzuzeigen. Dabei wurden die
Jahrgéinge 1930-1932 der Zentren Heidelberg, Leipzig und Rostock zu drei verschiedenen
Messzeitpunkten hinsichtlich geschlechtsspezifischer und territorialer Differenzen ausge-

wertet.

Der Alltag im Ruhestand weist GleichméBigkeiten auf, feste Rhythmen und ist eher
gekennzeichnet durch eine zeitliche Dehnung von Aktivitdten (z.B. ausgedehntes Friihstiick,
Hausarbeit, Zeitung lesen). Die meiste Zeit verbringen die Alteren im hiuslichen Bereich,
wobei das Fernsehen als Freizeitaktivitdt eine wichtige Rolle spielt. Insbesondere im Osten
scheint ein hoher Unterhaltungsbedarf (Musik horen, Spielen) vorhanden zu sein.
AuBerhdusliche Aktivititen und die korperliche Betitigung sind im Ruhestand eher gering
ausgeprigt, wobei in den alten Bundeslindern eine etwas stirkere Teilnahme in der
sportlichen Betdtigung zu verzeichnen ist. Im Verlauf des Ruhestandes kommt es zu einer
weiteren Reduktion der auBerhduslichen und sportlichen Aktivititen und einer stdrkeren
Zuwendung im héduslichen Bereich. Geschlechtsunterschiede in der Wahl von Freizeit-
aktivitdten sind durch Sozialisation und die Entwicklung der Geschlechterrollen bedingt.
Damit erkldrt sich die Vorliebe fiir die Handarbeit bei den Frauen und fiir die Gartenarbeit
bzw. das Heimwerken bei den Méannern. Einen wichtigen Freizeitaspekt im Ruhestand stellt

auch das Reisen dar, welches von der Mehrheit der Teilnehmer mehrmals im Jahr praktiziert
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wird. Hinsichtlich der soziodemographischen und soziostrukturellen Variablen wird deutlich,
dass noch territoriale Unterschiede zum Tragen kommen. Das Haushaltseinkommen liegt in
den alten Bundesldndern deutlich hoher, verglichen mit den neuen Bundesldndern. Daraus
erklart sich auch der Zusammenhang einer groBeren Wohnung (Eigenheim bzw. Miet-
wohnung) mit steigendem Einkommen. Fiir den Familienstand ergeben sich keine
Differenzen; die Mehrheit der Teilnehmer ist verheiratet. Im Bereich der Schul- und
Berufsausbildung lassen sich hohere Bildungsabschliisse bei den ostdeutschen Teilnehmern
feststellen. Es zeigt sich, dass die klassischen Ungleichheitsmerkmale Einkommen und
Bildung wichtige Einflussfaktoren auf das Freizeitverhalten sind. Mit einem hohen Schul-
bzw. Berufsabschluss ist oft auch ein hoheres monatliches Haushaltseinkommen verbunden.
Das wirkt sich insbesondere positiv auf die Kultur- und Bildungsaktivitdten aus (Besuch von

Kino, Theater, Konzert).

Die Personlichkeitsstruktur und die Personlichkeitsentwicklung werden unter anderem auch
durch soziokulturelle (Geschlechterrollenunterschiede) und politische Strukturen (territoriale
Differenzen) gepréigt. Eine offene und extrovertierte Personlichkeit korreliert hdufig mit
Kultur- und Bildungsaktivitidten, dagegen wirken sich neurotische Ziige und Depressionen
negativ auf das Freizeitverhalten aus. Zu den physischen, gesundheitlichen Beein-
traichtigungen im Alter zdhlen insbesondere Erkrankungen des Bewegungsapparates
einhergehend mit Schmerzen, gefolgt von Herz-Kreislauferkrankungen und Stoffwechsel-
erkrankungen. Die subjektiven Gesundheitsbewertungen zeigten keine Ost-West-
Unterschiede. In der objektiven Gesundheitsbewertung erhalten die ostdeutschen Ménner eine
bessere Beurteilung als ihre westdeutschen Vergleichspersonen. Zunehmende korperliche
Einschrankungen, wie zum Beispiel Schmerzen und Funktionseinschriankungen des
Bewegungsapparates sowie chronische Schmerzen, sind mit einer Abnahme korperlich
anstrengender Aktivititen und durch eine Reduktion von Sozialkontakten gekennzeichnet.

Dadurch werden wieder die hauslichen Freizeitaktivitdten vermehrt wahrgenommen.

Zusammenfassend ldsst sich feststellen, dass Freizeit im Ruhestand kein freier und
unabhéngiger Lebensbereich ist, sondern durch die objektiven Lebensumstinde determiniert
wird. Je mehr Strukturierungspotentiale ein Individuum beziiglich seiner zeitlichen

Alltagsgestaltung im Verlaufe seines Lebens entfaltet und je vielfiltiger geographische,
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berufliche, soziale und symbolische Rdume besetzt wurden, desto selbstbestimmter wird auch
der Alltag im Ruhestand gestaltet und desto weniger werden korperliche und psychische
Einschrankungen wahrgenommen. Es resultiert eine hohere Lebenszufriedenheit.

Jedoch geht jede Generation ihren eigenen Weg und die wihrend einer bestimmten Periode
gefundenen Ergebnisse konnen nicht fiir andere Zeiten oder andere Generationen

verallgemeinert werden.
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Die in der Forschungsliteratur dargestellten freizeitsoziologischen Befunde beziehen
sich vorwiegend auf das junge und mittlere Erwachsenenalter. Freizeit im hoheren
Alter ist bislang eher selten in sozialwissenschaftlichen Fragestellungen thematisiert
worden. Vor dem Hintergrund der zunehmenden durchschnittlichen Lebenserwartung
und dem vergleichsweise guten Gesundheitszustand von Alteren, die in das
Rentenalter eintreten bzw. eintreten werden, haben sich indes die Chancen fiir ein
selbst bestimmtes und den individuellen Interessen und Bediirfnissen beriicksichtigen-
des Altern, v.a. im siebten und achten Lebensjahrzehnt, kontinuierlich erhdht.
Freizeitaktivititen haben bei der Alltagsgestaltung und -planung Alterer heutzutage
einen hohen Stellenwert, auch wenn die Konturen von Freizeit im Ruhestand mitunter
weniger stark hervortreten, da die fiir das Berufsleben typische Aufteilung in
Erwerbsarbeit und Freizeit entfillt (Isengard, 2005; Kim, 1996; Mayring, 2000). Die
vorliegende Arbeit analysiert das Freizeitverhalten von Menschen im hoheren Alter

unter Berlicksichtigung gesellschaftlicher Kontexte und personaler Aspekte.

Eines der wesentlichen Differenzierungskriterien dabei ist die regionale
Zugehorigkeit. In der Literatur finden sich kaum Befunde zu der Frage, ob
Unterschiede in den Freizeitinteressen zwischen Biirgern aus den alten und neuen
Bundeslédndern bestehen. Da die sich im Laufe der individuellen Entwicklung {iber
Sozialisationsprozesse herausbildenden Lebensgewohnheiten, Wertvorstellungen und
Interessen eng mit gesellschaftlichen Strukturen verzahnt sind, wird untersucht,
inwiefern sich der Umstand des Aufwachsens in verschiedenen gesellschafts-
politischen Systemen in Freizeitaktivitditen und der Gestaltung des Alltags im Alter
niederschldgt. Dariiber hinaus werden Freizeitaktivititen von Ménnern und Frauen
miteinander verglichen sowie der Einfluss von Merkmalen sozialer Ungleichheit,
Personlichkeitsmerkmalen und kognitiven Fiahigkeiten auf Freizeitaktivitidten
untersucht. Auch die Abhidngigkeit der Freizeitgestaltung von gesundheitlichen
Situationen wird analysiert. Verdnderungen des Freizeitverhaltens im Ruhestand

werden durch einen langsschnittlichen Vergleich der Freizeitvariablen realisiert.

Zur Untersuchung der Freizeitaktivititen im Alter wird auf Daten aus der
nInterdisziplindren Léngsschnittstudie des Erwachsenenalters® (ILSE) zuriick-
gegriffen. Diese ermoglicht es, durch die Erhebung von soziologischen,

psychologischen, medizinischen und bewegungswissenschaftlichen Daten unter-



schiedlicher Kohorten individuelle und gesellschaftliche Verdnderungen im Hinblick
auf die Entwicklung vom mittleren ins hohe Alter prospektiv und retrospektiv zu
analysieren. Ausgewertet wurden die Daten von 552 Personen der Geburtskohorte
1930-32 (Heidelberg, Leipzig, Rostock) zweier Messzeitpunkte (t1: 1993-1996; t2:
1997-2000). Zusitzlich wurden die bereits vorliegenden ersten Datensitze des dritten
Messzeitpunktes beriicksichtigt. Sie stammen ausschlieBlich aus der Rostocker
Teilstichprobe. Die ausgewerteten Daten wurden mit standardisierten Fragebogen

erhoben.

. Die Untersuchungsteilnehmer verfiigen pro Tag iiber sechseinhalb bis neuneinhalb
Stunden potentieller freier Zeit, die durch selbstgewdhlte Aktivititen ohne
Pflichtcharakter ausgefiillt werden kann. Méannern steht diesbeziiglich mehr Zeit zur
Verfiigung als Frauen. Die Freizeit im Alltag eines Ruhesténdlers beginnt meist erst
nachmittags nach Erledigung arbeitsdhnlicher Tatigkeiten und Beschéftigungen mit
Pflichtcharakter, wie z.B. Behordengénge, Terminabsprachen und Arztkonsultationen

(Opaschowski & Neubauer, 1984).

. Bezogen auf die Gesamtheit der Probanden zeigen Freizeitbeschéftigungen in ihrer
Haufigkeit (Anteil der Teilnehmer, die der jeweiligen Aktivitit nachgehen) und
Intensitét (durchschnittliche Frequenz pro Aktivitit) folgendes Bild: An erster Stelle
rangieren Freizeitaktivitdten, die der Informationsaufnahme und Unterhaltung dienen
(Fernsehen, Musikhoren, Lesen); diese Aktivititen werden von mehr als 95% der
Teilnehmer tédglich ausgelibt. Einen zweiten Platz nehmen Bewegungsaktivitdten ein
(die wichtigste ist das Spazierengehen, das von tiber 90% der Teilnehmer mehrmals in
der Woche realisiert wird). Die Pflege sozialer Kontakte stellt den drittgroBten
Freizeitbereich dar (Besuche bei und von Freunden/ Bekannten geben 90% der

Probanden an; im Durchschnitt wird diese Aktivitdt zweimal monatlich realisiert).

. Regionale Unterschiede zeigen sich wie folgt: Die tdgliche Fernsehdauer ist bei den
ostdeutschen Probanden hoher, sie horen haufiger Musik und verbringen mehr Freizeit
mit Gartenarbeiten, Heimwerken und Fotographie als die westdeutsche Vergleichs-
stichprobe. Probanden aus den alten Bundesldndern hingegen wandern hédufiger und
treiben ofter Sport. Ebenso besuchen sie hdufiger kirchlich-caritative Veranstaltungen,

Ausstellungen und Vortrige.



7.

8.

10.

Die vorherrschenden Freizeitaktivititen der Méanner liegen im Bereich der kreativen
Aktivititen/ Hobbys (z.B. Heimwerken). Zudem widmen sie sich haufiger der
Gartenarbeit und Sportveranstaltungsbesuchen. Frauen dagegen pflegen haufiger

soziale Kontakte und beschiftigen sich eher mit Handarbeiten.

Zu Beginn des Ruhestands lassen sich kaum Verdnderungen im Freizeitbereich
feststellen. Alte Gewohnheiten, wie das Fernsehen oder Zeitunglesen werden im
Ruhestand beibehalten, zeitlich gestreckt, gedehnt und intensiviert (Burzan, 2002;
Opaschowski & Neubauer, 1984; Rosenmayr, 1988). Die meiste Zeit fillt auf die
Mediennutzungsaktivitdten, wobei das Fernsehen an erster Stelle steht. Somit ist die
Wohnung der bevorzugte Ort, wo man seine Freizeit verbringt. Nach einer bestimmten
Zeit der Eingewohnung an den Ruhestand und der neuen Strukturierung der freien
Zeit steigt auch das Bediirfnis, den eigenen Interessen nachzugehen, so zum Beispiel
durch vermehrte Wahrnehmung sozialer Kontakte und kultureller Aktivitdten. Im
Verlauf des Ruhestands kommt es, bedingt durch die zunehmende Verschlechterung
des Gesundheitszustandes und steigende Prdvalenz von Funktions- und
Bewegungseinschrinkungen, zu einer allméhlichen Reduktion der Freizeitaktivitéten.

Dies betrifft insbesondere auB3erhdusliche und sportliche Aktivitaten.

Sozio-6konomische Unterschiede insbesondere in den Ungleichheitsmerkmalen
Einkommen und Bildung und damit einhergehend auch die finanzielle Situation haben
einen Einfluss auf die Freizeitgestaltung. Ein hohes Bildungniveau korreliert mit
einem hoheren Haushaltseinkommen. Es werden mehr Freizeitaktivititen ausgeiibt,
die auch mit gewissen finanziellen Ausgaben verbunden sind, z.B. der Besuch von
Kino, Theater, Konzerten, von Ausstellungen und Vortrdgen sowie die Teilnahme an
Weiterbildungen und Volkshochschulkursen.

Daneben ist auch die Lebensform ein Indikator fiir die Ausiibung von
Freizeitaktivitdten. Mehr als zwei Drittel der Teilnehmer leben mit einem Ehe- oder
Lebenspartner zusammen. Personen ohne einen Lebenspartner nehmen Sozialkontakt

fordernde Freizeitaktivititen haufiger war.

Es zeigen sich vielfiltige Beziehungen zwischen der kognitiven Leistungsfiahigkeit
und den jeweiligen Freizeitaktivititen. Gut entwickelte Fahigkeiten im Bereich der

kristallinen Intelligenz weisen kulturell interessierte und bildungsorientierte
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Probanden auf. Hohe Werte im Bereich der fluiden Intelligenz zeigen sich bei
Probanden, die viel Zeit fiir kreative Aktivititen und Hobbys aufwenden

(Fotografieren/ Filmen, Heimwerken, Handarbeit/ Basteln, Sammlungen).

Die Auspriagung des Personlichkeitsmerkmals Gewissenhaftigkeit, d.h. Eigenschaften
wie Leistungsorientiertheit, Zuverldssigkeit, Perfektionismus und Zielstrebigkeit, sind
mit einer hdufigeren Durchfiihrung von Aktivititen der Informationsaufnahme/
Unterhaltung verbunden, dagegen aber in einer geringeren Pflege sozialer Kontakte
gekennzeichnet. Teilnehmer, die starke Ausprdgungen in den Merkmalen Offenheit
und Extraversion haben, entfalten héiufig auBerhdusliche bzw. in Gesellschaft
stattfindende Aktivitdten. Zunehmende Depressivititswerte gehen mit sinkender
Auspragung von Bewegungsaktivitidten, kreativen Hobbies und Kultur- und

Bildungsaktivitédten einher.

Sowohl der objektive als auch der subjektive Gesundheitszustand korrelieren v.a. mit
jenen Freizeitbereichen, die in der Regel auBerhalb der Hauslichkeit stattfinden und
ein gewisses Maf} an korperlicher Beweglichkeit voraussetzen. Es sind besonders die
im Alter mit hoher Privalenz vorkommenden Beschwerden, die entsprechende
Aktivitdten begrenzen: Harnwegserkrankungen (v.a. Inkontinenz), neurologische
Storungen (v.a. Paresen), Stoffwechselerkrankungen (v.a. Diabetes mellitus) und
chronische Bronchitis. Auch chronische Schmerzen, insbesondere jene des
Bewegungsapparates, schrinken auBlerhdusliche und sportliche Freizeitaktivititen
stark ein. Hiervon sind Frauen im besonderen Malle betroffen. Auch eine
negativere Bewertung des subjektiven Gesundheitszustands ist mit einer Reduktion in

den Kultur- und Bildungsaktivitdten und den Bewegungsaktivitdten verbunden.

Im hoheren Lebensalter ist das Spektrum von Freizeitaktivititen duBerst vielfaltig.
Freizeit bleibt im Hinblick auf Sinn- und Gemeinschaftsstiftung ein wichtiger
Lebensbereich. Einerseits wird sein Aktivitdtsradius im Alter durch gesundheitliche
Beschwerden begrenzt, andererseits sind Freizeitaktivitdten eine wichtige Ressource
fir korperliches Wohlbefinden. Dariiber hinaus stellen Freizeitaktivitdten einen
wichtigen Bereich zur Regulierung des psychischen Wohlbefindens dar, wodurch

Beeintrachtigungen in anderen Lebensbereichen kompensiert werden kénnen.



14. Da die meiste Zeit zu Hause verbracht wird, steht eine mogliche Forderung und
Aktivierung von Aktivitidten auler Haus im Vordergrund. Hier ist ein vielféltiges und
kostengiinstiges Spektrum an Freizeitangeboten von Bedeutung. Es sollten au3erdem
Bedingungen geschaffen werden, die es ermoglichen, die Freizeit individuell, nach
Interessen und Neigungen, zu gestalten - unabhéngig vom Einkommen. Die Erhaltung
bzw. Forderung der geistigen und korperlichen Féhigkeiten setzt aber auch ein
bestimmtes Maf3 an Eigeninitiative und Willenskraft voraus. So kann jeder einzelne
allein durch die Wahl von Freizeitaktivititen einen Beitrag leisten, geistig und
korperlich aktiv zu bleiben. Es kommt nicht darauf an, dass man alt wird, sondern wie
man alt wird. Jeder éltere Mensch kann dazu beitragen, die korperliche, geistige und
seelische Gesundheit zu erhalten bzw. zu fordern. Ziel sollte es sein, moglichst lange
die Selbstiandigkeit bzw. vielmehr die Selbstversorgung dlterer Menschen aufrecht zu

erhalten.
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