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LEBENSLANG FIT,
UM SELBSTSTANDIG
ZU BLEIBEN

Menschen haben klare Vorstellungen, wie ihr Alter aussehen soll. Der zentrale
Alternswunsch ist gesund und selbststandig zu bleiben. Krankheiten wie Herz-
Kreislauf-Probleme, Diabetes und Muskel-Skelett-Beschwerden konnen dem
entgegenstehen. Deshalb ist es wichtig, gesundheitliche Probleme rechtzeitig
zu behandeln oder ihnen praventiv vorzubeugen. Dabei wird oft Ubersehen,
wie wichtig ausreichende Bewegung und die korperliche Fitness fUr die lang-
fristige Selbststandigkeit sind.

Der Alltags-Fitness-Test (AFT) versucht das zu dndern. stUtzung der Marie-Luise und Ernst Becker Stiftung
Neben der Beurteilung der allgemeinen Fitness im war es moglich, den Test 2015 auch in Deutschland
Vergleich mit Gleichaltrigen kann er Uber festgelegte einzufUhren. Die aktuelle 5. Auflage des AFT wurde
Fitnessstandards eine Aussage darUber treffen, wie grundlegend Uberarbeitet und basiert auf Erfahrungen
grof’ die Chance ist, mit der aktuellen Fitness auch aus zahlreich durchgefUhrten Tests und Schulungen.
landfristig die korperliche Unabhdngigkeit zu erhalten. Das Manual soll Ubungsleiter*innen helfen, den Test
So konnen wir rechtzeitig mit Bewegung und Sport zu verstehen und sicher durchzufUhren. Sie konnen
unsere Fitness verbessern, um ldanger selbststdndig dann basierend auf den Ergebnissen personalisierte
zu bleiben. Beratungen zur Bewegung im Alter anbieten.

Der AFT ist eine deutsche Version des ,Senior Fitness Wir danken Prof. Roberta Rikli und Prof. Jessie Jones fir
Tests®, der von den US-amerikanischen Wissenschaft- die Genehmigung des deutschen Manuals.

lerinnen Professor Roberta Rikli und Professor Jessie
Jones entwickelt wurde. Dank der finanziellen Unter-



GRUNDLAGEN DES
ALLTAGS-FITNESS-TESTS

Bedeutung von korperlicher
Aktivitat und Fitness im Alter

Vielfdltige technologische Entwicklungen haben in den
letzten Jahrzehnten in allen Altersgruppen zu einem
zunehmend bewegungsarmen Lebensstil gefUhrt. So
muUssen wir heute kaum noch korperlich anstrengende
Arbeiten erledigen, Treppensteigen, schwere Dinge tra-
gen oder weite Strecken zu Fuld zurUcklegen. Das fur
Gesundheit und Fitness notwendige Ausmaf an korper-
licher Aktivitdt wird hdufig nicht mehr im Alltag aufge-
bracht. Dabei geht ausreichende Bewegung mit einem
geringeren Krankheits- und Sturzrisiko sowie einer bes-
seren funktionalen Gesundheit und geistigen Leistungs-
fahigkeit einher.

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) warnt vor dra-
matischen gesundheitlichen, aber auch wirtschaftlichen
Folgen korperlicher Inaktivitat (WHO, 2022). Sie schatzt,
dass in Deutschland jdahrlich vermeidbare Gesundheits-
ausgaben in Hohe von ca. 3,5 Milliarden Dollar durch
die Behandlung von Krankheiten entstehen, die eng
mit dem Bewegungsmangel verknUpft sind.

Korperliche Inaktivitdt ist nicht nur mit einem erhohten
Krankheitsrisiko verbunden, sondern hat auch Auswir-

kungen auf die Fitness im Alltag. Besonders im hohen
Alter kommen zahlreiche Menschen wegen ihres bewe-
gungsarmen Lebensstils und der damit verbundenen
geringen Fitness bereits bei normalen Alltagsaktivi-
taten gefdhrlich nahe an ihre korperlichen Leistungs-
grenzen. So erfordert dann z.B. das alltagliche Trep-
pensteigen eine maximale Anstrengung. Jeder weitere
FunktionsrUckgang kann dazu fUhren, dass dltere Men-
schen diese Tatigkeiten nicht mehr ausfUhren konnen
und damit ihre Selbststdndigkeit einbURen, auf Hilfe
angewiesen sind oder sogar pflegebedurftig werden.

Selbststandigkeit im Alter

In allen Programmen der Politik und des organisier-
ten Sports, die auf die Gruppe der Alteren abzielen,
ist die Erhaltung der Selbststdndigkeit als Uberge-
ordnetes Ziel zu finden. In den seltensten Fdllen ist
aber definiert, was die jeweiligen Akteur*innen unter
Selbststdndigkeit verstehen: Als selbststdndig werden
bereits Personen angesehen, die nicht pflegebedirf-
tig sind, also keine Leistungen der Pflegeversicherung
erhalten. Ein solcher Selbststdandigkeitsbegriff erfasst
nur ein basales Funktionsniveau und beinhaltet nicht
das, was fur dltere Menschen ein selbstbestimmtes
Leben ausmacht.



Grundlagen des Alltags-Fitness-Tests

Die Autorinnen des Senior Fitness Test, Roberta Rikli
und Jessie Jones, haben bei der Erstellung des Tests
detailliert festgelegt, welche Elemente zu einer selbst-
standigen LebensfUhrung im Sinne der Fdhigkeit zur
Verrichtung alltdglicher Tatigkeiten gehoren. Diese
sind in aufsteigender Schwierigkeit:

© Sich um personliche Bedurfnisse kimmern,
z.B. ankleiden

@ Sich selbst baden (Badewanne oder Dusche)

© DrauBen gehen (100 bis 200 m)

O Leichte Hausarbeiten ausfUhren (kochen, Geschirr
spulen, Staub wischen, Staub saugen)

© Eine Treppe hinauf und hinunter gehen

O Einkaufen und Besorgungen erledigen (dabei 400
bis 500 m gehen)

© Gewicht von 4,5 kg anheben und tragen
(Einkaufstasche)

O 1.000 m gehen

© 15 km gehen

® Gewicht von 11 kg anheben und tragen (mittlerer
oder grof3er Koffer)

O Schwere Hausarbeiten ausfuhren (Boden schrubben,
Laub rechen, Burgersteig kehren)

@ Anstrengende Tdtigkeiten ausiben (wandern,
Garten umgraben, schwere Gegenstdnde bewegen,
Fahrradfahren, anstrengende FitnessUbungen).

Als einigermaBen selbststandig gilt, wer mindestens
sieben dieser Aktivitaten ohne Hilfe ausfUhren kann.
Der dazugehdrige Fragebogen zur Erfassung der All-
tags-Funktionsfahigkeit ist im & Anhang 1 zu finden.

Fithnesskomponenten

Welche Fitnessbereiche sind entscheidend fir eine selbst-
stdndige LebensfUhrung? Rikli und Jones haben im
Einklang mit anderen Wissenschaftler*innen folgende
korperlichen Kenngroflen als relevante Komponenten
ermittelt:

Muskelkraft (Ober- und Unterkorper)

Nach Meinung von Fitness-Expert*innen sollte die Erhal-
tung der Muskelkraft ein bedeutendes Anliegen dlterer
Menschen sein. Ab dem Alter von 50 Jahren nimmt die
Kraft durchschnittlich zwischen 15 und 20 Prozent pro

Jahrzehnt ab, mit teilweise schwerwiegenden Auswir-
kungen auf die normalen Alltagstdtigkeiten. Besonders
die nachlassende Kraft der Beine ist ein Anzeichen fUr
das Einsetzen von funktionalen Beeintrdchtigungen in
den spdten Jahren. Ein Verlust an Muskelmasse und
Kraft kann viele Ursachen haben. Durch Training ist es
selbst Hochaltrigen moglich, zumindest einen Teil der
verlorenen Kraft und Muskelmasse zurickzugewinnen.

Aerobe Ausdauer

Eine gute Ausdauer (Fdhigkeit, die Aktivitdt der gro3en
Muskelgruppen Uber langere Zeit aufrechtzuerhalten)
ist fUr eine Vielzahl von Alltagsaktivitaten notwendig.
Was unser Korper leisten kann und wie viel Energie wir
verspuUren, hdngt mit der Sauverstoffaufnahme zusam-
men. Obwohl die Ausdauer ab dem Alter von 30 Jahren
mit einer Rate von 5 bis 15 Prozent pro Lebensjahrzehnt
abnimmt, belegen zahlreiche Studien, dass korperlich
aktive Menschen Uber eine ausreichende Reserve an
Ausdauer verfugen.

Beweglichkeit (Ober- und Unterkorper)

Mit zunehmendem Alter wird die Beweglichkeit im-
mer wichtiger. EinbuBen an der Beweglichkeit behin-
dern viele Funktionen, die fUr eine gute Mobilitat
bendtigt werden (z.B. Socken und StrUmpfe anzie-
hen, auf ein Fahrrad aufsteigen). Eine gute Beweg-
lichkeit im Bereich der HUfte und der Oberschenkel-
rickseite beugt Rickenschmerzen, Erkrankungen des
Bewegungsapparates und Gangabweichungen vor
und reduziert das Sturzrisiko.

Gewandtheit und dynamisches Gleichgewicht:
Geschicklichkeit

Gewandtheit sowie dynamisches Gleichgewicht sind
fUr eine Vielzahl von Alltagssituationen von Bedeutung
(z.B. einem*r anderen Verkehrsteilnehmer*in auswei-
chen). Obwohl einige Wissenschaftlerinnen der Ansicht
sind, dass Gewandtheit und dynamisches Gleichge-

wicht zwei unterschiedliche motorische Komponenten
sind, werden sie im AFT zusammengefasst und als
Geschicklichkeit bezeichnet.

Zentrales Kennzeichen des AFT:
Fitness vorausschauend beurteilen

Der AFT stellt eine Verbindung zwischen selbststdndi-
ger LebensfUhrung und korperlicher Funktionsfahigkeit
her. Er erfasst dabei nicht Endpunkte, z.B. Schwierigkei-
ten beim Einkaufen oder Probleme weite Strecken zu
gehen, sondern korperliche Funktionen auf der phy-
siologischen Ebene, wie z.B. die Kraft der Beine. Diese
Konzeption ermoglicht es, den Prozess der Entstehung
von Behinderungen besser zu verstehen und begin-
nende Schwdchen in einer moglichst frUhen Phase zu
erkennen, bevor sie sich zu offensichtlichen Funktions-
einschrankungen entwickeln.

Funktionale Fitness im Fokus

Die Testaufgaben des AFT sind darauf ausgerichtet, die
funktionale Fitness dlterer Menschen zu messen. Funk-
tionale Fitness bezieht sich darauf, wie gut eine Person
alltagliche Aktivitaten ohne fremde Hilfe und ohne sich
Ubermanig zu erschopfen ausfUhren kann.



Quelle: Dr. Christoph Rott
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Selbst- Pflege-
standigkeit \ bedurftigkeit

Alternsprozesse Krankheiten

\ /

’ Korperliche Inaktivitat l

Abbildung ,Funktionale Fitness”

Ahnlich wie bei Gesundheit und Krankheit werden
Selbststdndigkeit und Abhdngigkeit im Sinne von
Pflegebedurftigkeit nicht als unterschiedliche Kate-
gorien betrachtet, sondern als ein Kontinuum. Das
Ausmaf an funktionaler Fitness bestimmt dabei die
Position zwischen diesen beiden Extremen.

Funktionale Fitness wird neben dem natirlichen Alte-
rungsprozess und Krankheiten auch stark durch einen
inaktiven Lebensstil beeinflusst (vgl. Abbildung ,Funk-
tionale Fitness®). DarUber hinaus beschleunigt Bewe-
gungsmangel den Alterungsprozess und erhoht das
Risiko fUr Krankheiten, wodurch die Gebrechlichkeit im
Alter zusatzlich verstdrkt wird.

Besondere Eigenschaften des AFT

Der AFT zeichnet sich durch eine Reihe von Merkma-
len aus, die andere Tests nicht aufweisen. Seine sechs
Aufgaben sind umfassend und decken alle wichtigen
Fitness-Komponenten ab, die fUr ein unabhdngiges
Leben im Alter erforderlich sind. Erfasst werden die
Kraft der Arme und Beine, aerobe Ausdauer, Beweg-
lichkeit der oberen und unteren Korperhdalfte sowie
Gewandtheit und dynamisches Gleichgewicht.

DariUber hinaus liefert der AFT kontinuierliche Mess-
werte, die einen sehr breiten Funktionsbereich erfassen.
Dieser reicht von ,nahezu gebrechlich bis ,in hohem
Ausman* fit. Die fUr die DurchfUhrung bendtigten Uten-
silien umfassen nur wenige Gegenstdnde, die leicht zu
besorgen sind. Auch der notwendige Raumbedarf ist
sehr gering. Der AFT kann daher nicht nur in Sporthal-
len, sondern auch in Gemeindezentren, Treffpunkten
mit nur kleinen Raumen und bei offentlichen Veran-
staltungen (Stadtfesten etc.) und damit in einer Viel-
zahl von Settings zum Einsatz kommen.

FUr den AFT liegen umfangreiche Normwerte vor,

die reprdsentativ an Uber 7.000 Amerikaner*innen in
21 Bundesstaaten erhoben wurden. Neu ist, dass diese
auch fUr das sehr hohe Alter verfigbar sind. Jeweils
for Mdnner und Frauen und nach Alter getrennt kann
jeder erzielte Testwert danach beurteilt werden, ob er
Uberdurchschnittlich, normal oder unterdurchschnitt-
lich ausgefallen ist. Die Altersgruppen reichen in FUnf-
Jahres-Schritten von 60 bis 94 Jahre. DarUber hinaus
stehen Tabellen zur Verfigung, die eine differenziertere
Beurteilungen ermoglichen. Normwerte fUr die dltere
Bevolkerung in Deutschland liegen aktuell nicht vor.

Alleinstellungsmerkmal Fitnessstandards

Die herausragende Bedeutung des AFT fuUr die Erhal-
tung der Selbststdndigkeit liegt in den seit 2013 verfug-
baren Fitnessstandards. Fitnessstandards sind festge-
legte Mindestleistungen in den Aufgaben des AFT, die
zu erbringen sind, um gute Chancen zu haben, lang-
fristig selbststdndig zu sein.

Bei der Bestimmung der Fitnessstandards (vgl. Tabelle 3,
S. 36) wurden die Leistungen von 90- bis 94-jdhrigen
Frauen und Mdnnern zugrunde gelegt, die als selbst-
stdndig eingestuft wurden. Im ndchsten Schritt wurde
ermittelt, welche Leistungsrickgdnge im Verlauf des
Alterns allgemein zu erwarten sind. AnschlieBend
wurde festgelegt, welche Leistungen ab 60 Jahren
jeweils notwendig sind, damit man im weiteren
Alternsprozess Uber der kritischen Schwelle bleibt.
Diese Fitnessstandards sind getrennt fUr Mdnner und
Frauen fUr jede Altersgruppe zwischen 60 und 94 Jah-
ren vorhanden. Selbst wenn aktuell die Selbststdn-
digkeit vorhanden ist, kann der AFT Informationen
liefern, ob dieser Status auch in Zukunft gesichert ist
oder in Gefahr geraten wird. Kein anderer Test weist
ein solches Merkmal auf.

Zielgruppen des AFT

Der AFT wurde unter dem Gesichtspunkt ,Normales
Altern” entwickelt und Uberprift. Geriatrische Fdlle und
sportliche Hochstleistungen stehen nicht im Fokus. Der
AFT wendet sich daher in erster Linie an:

* Frauen und Mdnner ab einem Alter von 60 Jahren
ohne gravierende Funktionseinschrankungen und
ohne schwerwiegende chronische Erkrankungen

« Altere ohne gravierende kognitive Einschrdnkungen

« Altere mit hoher und geringer kdrperlicher Fitness

+ Korperlich/sportlich Aktive und Inaktive.

FUr Personen in Einrichtungen der Altenhilfe, die hdu-
fig sehr starke Einschrdnkungen aufweisen, ist der AFT
weniger geeignet.

Einsatzmoglichkeiten des AFT und
Nutzen von Fithesstestungen

Ziel dieses Manual ist es, den getesteten Personen
eine fundierte Auskunft Uber ihre Alltagsfitness geben
zu kdnnen. Es wird ihnen erkldart, ob ihr in den einzel-
nen Aufgaben gezeigtes Funktionsniveau im Vergleich
zu anderen Personen desselben Geschlechts und Alters
Uberdurchschnittlich, normal oder unterdurchschnittlich
ausfallt (vgl. Tabellen 1 und 2, S. 35). DarUber hinaus
zeigen die Testergebnisse den Proband*innen, ob sie
Uber das fUr ihr Alter empfohlene Fitnessniveau verfu-
gen, das fuUr ein unabhdngiges Leben bis ins hochste
Alter erforderlich ist. Wird der AFT mehrmals ange-
wendet, lassen sich Verdnderungen der Testergebnisse
Uber die Zeit dokumentieren. Die Testteilnehmer*innen
erfahren so, ob sie sich in ihren Leistungen verbessern
oder verschlechtern. Sollte es zu nachlassenden Funk-
tionen kommen, kann beurteilt werden, ob die Verdn-
derungen langsamer oder schneller als bei Personen
gleichen Geschlechts und Alters verlaufen.

n
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DarUber hinaus kann der AFT in der Gesundheitsbil-
dung und der Gesundheitsforderung eingesetzt wer-
den, indem man den Teilnehmer*innen ihre Testresul-
tate ausfUhrlich erkldart. Dadurch konnen sie besser
verstehen, wie ihre Fitnesswerte mit ihren korperlichen
Funktionen und ihrem Lebensstil zusammenhdngen.
Niedrige Werte z.B. im Beinkrafttest weisen auf eine
Schwdche der unteren Extremitdten hin, die dazu fUh-
ren kann, dass das Treppensteigen unmaoglich wird und
man nur noch schwer oder gar nicht von einem Stuhl
aufstehen kann. Eine solche Schwdche beinhaltet zu-
sdtzlich ein erhohtes Sturzrisiko.

Ubungsleiter*innen profitieren vom AFT
Ubungsleiter*innen profitieren in hohem Mafe von Fit-
ness-Testungen mit dem AFT, da sie verldssliche Infor-
mationen erhalten, wie fit ihre Teilnehmer*innen tat-
sdchlich sind. Sportgruppen fur Altere stellen oftmals
ein kontinuierliches Angebot dar. Mit wiederholten
Testungen lassen sich ldngerfristige Entwicklungen des
Fitness-Verlaufs z.B. Uber einen Zeitraum von mehreren
Jahren dokumentieren und Uberprifen. Bericksichtigen
Ubungsleiter*innen die individuellen Fitness-Werte in
ihren Ubungsstunden, konnen sie gezielter als bisher
die Fitness stdrken und zur Erhaltung der Selbststdn-
digkeit beitragen. Dies steigert gleichzeitig die Qualitat
der angebotenen Bewegungsprogramme.

Altere Menschen sind daran interessiert, fundierte In-
formationen Uber ihre korperliche Fitness zu erhalten,
besonders wenn es um ein selbststdndiges und selbst-
bestimmtes Leben im Alter geht. Diese Erfahrungen
wurden bei den bisher in Deutschland durchgefUhrten
Testungen im organisierten Sport und bei kommunalen
Veranstaltungen immer wieder gemacht. FUr Personen
im kritischen Bereich kann eine AFT-Testung mit einer
entsprechenden Beratung und Begleitung der Start-
schuss sein, mit Bewegung und Sport zu beginnen oder
diese zu intensivieren.

Ehrgeizigen Alteren mit Testwerten oberhalb der Fit-
nessstandards und im Uberdurchschnittlichen Bereich
kann man bestatigen, wie fit sie sind und ihnen ihre
Gesundheits- und Fitnessreserven fUr ein gutes Alter
bescheinigen. Das motiviert sie, ihren korperlich akti-
ven Lebensstil auch bei Widrigkeiten aufrechtzuerhal-
ten und nicht in einen bewegungsarmen Lebensstil zu
verfallen.

Sportvereine profitieren vom AFT

Der AFT stellt ein attraktives Angebot dar, dass gezielt
zur Gewinnung neuer Mitglieder genutzt werden kann.
Durch Veranstaltungen wie Tage der offenen Tur oder
BUrgerfeste besteht die Moglichkeit, interessierte Per-
sonen direkt anzusprechen und ihnen die Gelegenheit
zu bieten, ihre individuelle Fitness auszuprobieren und
weiterfUhrende Sport- und Bewegungsangebote des
Sportvereins kennenzulernen.

DarUber hinaus eroffnet der AFT vielversprechende
Perspektiven fir Kooperationen zwischen Sportverei-
nen und verschiedenen Partner*innen, wie beispiels-
weise Kommunen oder Quartiersmanager’innen. Diese
Zusammenarbeit ist nicht nur vorteilhaft fUr die Sport-
vereine, sondern auch fUr die Quartiersmanager*innen
und kommunalen Verwaltungen. Sie bekommen mit
den Ergebnissen aus AFT-Testungen einen Uberblick
Uber die funktionale Fitness und zukinftige Selbst-
stdndigkeit ihrer dlteren Bevolkerung vermittelt und
konnen gezielt Ressourcen (Beratung, Bewegungsan-
gebote, Begleitung) bereitstellen, um die Fitness dieser
Personengruppe zu verbessern und das Pflegerisiko
moglichst gering zu halten.

AUFGABEN DES
ALLTAGS-FITNESS-TESTS

Die Aufgaben des AFT wurden nach zwei Ubergeord-
neten Zielen ausgewdhlt und gestaltet:

© Der Test erfUllt wissenschaftliche Standards
und

@ der Test ist einfach anwendbar und somit Uberall
durchfUhrbar.

Genauer gesagt sollten die Testaufgaben in der Lage
sein, altersabhdngige Verdnderungen der korperlichen
Leistungsfdhigkeit sowie durch das Training entstan-
dene zu erfassen. Weitere Gesichtspunkte waren bei
der Auswahl, dass der Test sicher ist und bei den meis-
ten dlteren Menschen ohne drztliche Untersuchung
angewandt werden kann. Die Testaufgaben sollten fur

die Alteren Bedeutung haben und sie motivieren. Auch -
der Zeitaufwand fUr die TestdurchfUhrung sollte so b‘\‘.
I,

gering wie moglich sein.

-

Aus diesen Uberlegungen wurden sechs Einzelauf- 1( w7
gaben entwickelt, Ub“er deren Zweck und Inhalt hier % &
zundchst ein kurzer Uberblick gegeben wird. Aus- ‘ {

I
fUhrliche Beschreibungen und Erlduterungen zu den '
Testaufgaben anhand von Bildern sind im Abschnitt
,DurchfUhrung des AFT“ zu finden.
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Aufgaben des Alltags-Fitness-Tests

Beinkrafttest

Zweck:

Ermittlung der Beinkraft, die fUr zahlreiche Aktivitaten
wie Treppensteigen, Gehen, in Fahrzeuge ein- und aus-
steigen, erforderlich ist. Eine gute Kraft in den Beinen
reduziert zudem das Sturzrisiko.

Beschreibung:

Anzahl, wie oft eine Person aus dem Sitzen innerhalb
von 30 Sekunden vollstandig aufstehen kann, ohne die
Arme zu benutzen.

Armkrafttest

Zweck:

Ermittlung der Armkraft, die fir Haushaltstatigkeiten und
viele andere Aktivitdten bendtigt wird (z.B. um Einkdufe
zu tragen).

Beschreibung:

Anzahl von Armbeugen mit einer Kurzhantel, die eine
Person innerhalb von 30 Sekunden ausfihren kann. Das
Gewicht der Hantel betragt 2,3 kg fur Frauen und 3,6 kg
fUr Mdnner.

Ausdavertest

Zweck:

Ermittlung der aeroben Ausdauer, die fUr das Gehen
groBerer Strecken, Treppensteigen sowie Einkaufen er-
forderlich ist.

Beschreibung:

Anzahl von Schritten auf der Stelle, die innerhalb von
zwei Minuten ausgefUhrt werden konnen, wobei jedes
Knie auf eine Hohe anzuheben ist, die der Mitte von
HUftknochen und Kniescheibe beim Stehen entspricht.

Beweglichkeitstest untere Korperhalfte
(Hiftbeweglichkeit)

Zweck:

Erfassung der Beweglichkeit der unteren Korperhdalfte,
die fUr eine gute Korperhaltung, ein normales Gehmuster
und verschiedene Mobilitdtsanforderungen (wie z.B. auf
ein Fahrrad auf- und wieder absteigen) wichtig ist.

Beschreibung:

Die Person sitzt auf der Vorderkante eines Stuhles und
versucht mit beiden Hdnden die Fu3spitze eines ausge-
streckten Beines zu erreichen. Gemessen wird die Entfer-
nung in Zentimetern, die fehlen, damit sich Hande und
FuBspitze berGhren (minus) bzw. wie weit die Hdnde
Uber die FuBspitze hinausragen (plus).

15
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Aufgaben des Alltags-Fitness-Tests

Beweglichkeitstest obere Korperhalfte
(Schulterbeweglichkeit)

Zweck:

Beurteilung der Beweglichkeit der oberen Korperhdlfte,
insbesondere der Schultern. Diese bendtigt man, um sich
zu kdmmen, ein Kleidungsstick Uber den Kopf auszuzie-
hen, Gegenstdnde Uber Kopfhohe zu erreichen oder den
Sicherheitsgurt im Auto greifen zu konnen.

Beschreibung:

Die Person versucht mit einer Hand Uber der Schulter
und einer Hand unterhalb der Schulter die Mittelfinger
auf dem Rucken so weit wie moglich zusammenzubrin-
gen (plus oder minus).

Geschicklichkeitstest

Zweck:

Die Erfassung der Gewandtheit ist entscheidend fur
schnelle Bewegungen und Richtungsdnderungen, wie sie
beim rechtzeitigen Aussteigen aus Bus oder Bahn oder
beim Ausweichen auf der Stralle erforderlich sind. Dabei
spielt das dynamische Gleichgewicht eine wichtige Rolle.

Beschreibung:

Anzahl von Sekunden, die eine Person braucht, um von
einem Stuhl aufzustehen und um eine in 2,40 m entfernte
Markierung zu laufen und sich dann wieder hinzusetzen.

VOR DER

DURCHFUHRUNG

Bei der Entwicklung des AFT wurde viel Wert darauf
gelegt, dass der Test in einer normalen Umgebung ohne
groflen Bedarf an Zeit, AusrUstung, technischen Kenntnis-
sen und Raum durchgefUhrt werden kann. Wir empfeh-
len, den Test einzeln durchzufihren. Eine Ubungsleitung
testet alle Aufgaben mit einem*r Teilnehmer*in nach-
einander. Eine Testung dauvert ca. 15 Minuten.

Obwohl der AFT vergleichsweise einfach durchzufGhren
ist und die Testwerte leicht zu erheben sind, ist eine
sorgfdltige Vorbereitung erforderlich, um die Sicherheit
der Teilnehmer*innen sowie die Aussagekraft der indi-
viduellen Testwerte zu gewdhrleisten.

Ausbildung und Training der Tester*innen

Mit dem vorliegenden Manual ist es moglich, den AFT
auch ohne Schulung durchzufUhren. Dennoch bieten
einige Sporverbdnde eine Schulung an. Bitte infor-
mieren Sie sich bei Ihrem zustdndigen Verband. Der
DOSB empfiehlt, dass Personen, die den AFT anwenden
mochten, die Anleitungen zu den Testaufgaben genau
anschauen und befolgen. Idealerweise besitzen sie
Erfahrungen als Ubungsleiter*in mit einer DOSB-Lizenz.
Sie sollten die DurchfUhrungsanweisungen verstehen
und in der Lage sein, diese exakt bei den jeweiligen

Tests anzuwenden. Das genaue Befolgen der festgeleg-
ten Anweisungen ist duBerst wichtig, damit sinnvolle
Vergleiche mit Normwerten hergestellt werden konnen.
Auch der Vergleich verschiedener Testungen einer Per-
son hdngt davon ab.

Um sich mit der TestdurchfUhrung vertraut zu machen,
empfiehlt der DOSB die Bildung von Tester*innen Tan-
dems. Je zwei Ubungsleiter*innen arbeiten zundchst

~
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Vor der Durchfihrung

das Manual fur sich durch und versuchen, Fragen
gemeinsam zu kldren. Danach fungiert eine Person
als Tester*in, die andere als Testperson. Nachdem der
Test komplett durchgefUhrt und die erhobenen Werte
in den Erfassungsbogen eingetragen wurden, erfolgt
ein Rollenwechsel mit nochmaliger TestdurchfUhrung.
Anschlielend sollten die Tester*innen umfangreiche
Testerfahrung mit anderen Personen als der Ziel-
gruppe sammeln.

Wir empfehlen, dass sich die Tandems dabei gegensei-
tig beobachten und gemeinsam auf die sachgerechte
Durchfhrung achten. Erst nach einer Ubungsphase
sollte zur eigentlichen Testung dlterer Menschen Uber-
gegangen werden.

Vorauswahl der Teilnehmenden

Die Testaufgaben sind so zusammengestellt, dass sie
bei den meisten dlteren Menschen ohne vorherige me-
dizinische Untersuchung durchgefUhrt werden konnen.
Ohne ausdrickliche drztliche Zustimmung sollten aber
Personen nicht an der Testung teilnehmen,

- denen ihr Arzt*ihre Arztin geraten hat, sich wegen
einer Erkrankung korperlich nicht zu betdtigen

+ die an einer Herzinsuffizienz leiden

+ die gegenwadrtig bei korperlicher Betdtigung Gelenk-
schmerzen oder Schmerzen in der Brust haben, denen
schwindlig wird oder die an anstrengungsbedingter
Angina Pectoris leiden

+ die einen unkontrolliert hohen Blutdruck haben (Uber
160/100 RR).

Zur ldentifikation von Personen mit solchen Risikofak-
toren gibt es in Deutschland den ,Gesundheits-Check -
Eingangsfragebogen fUr Sporttreibende (PAR-Q Test)",
der einer AFT-Testung vorangestellt werden sollte
(siehe & Anhang 2).

)

Einverstandniserkldrung und
Haftungsibernahme

Werden die mit dem AFT erhobenen Daten fur For-
schungszwecke verwendet, muss das mit der Daten-
schutz-Grundverordnung (DSGVO) abgeglichen werden.
Um rechtlich abgesichert zu sein, sollten die Testteil-
nehmenden eine Erkldrung zur eigenverantwortlichen
Teilnahme unterschreiben (siehe & Anhang 3). Darin
bestdtigen sie, dass sie den PAR-Q Fragebogen gele-
sen, verstanden und korrekt ausgefillt haben. Sie be-
scheinigen weiterhin, dass sie freiwillig an der Testung
teilnehmen und sich darUber im Klaren sind, dass die
Testung eine Verletzungsgefahr birgt. Die Teilnehmen-
den bestdtigen, dass sie die Testaufgaben auf eigene
Verantwortung durchfUhren.

Unterweisung der Teilnehmenden
vor einer Testung

FUr maximale Sicherheit und bestmaogliche Ergebnisse
sollten die Teilnehmenden vorab darUber informiert
werden, wie sie sich am besten auf die Testung vor-
bereiten. Sie sollten:

anstrengende korperliche Aktivitaten ein oder
zwei Tage vor der Testung vermeiden

auf Ubermanigen Alkoholkonsum am Vortag
verzichten

eine leichte Mahlzeit eine Stunde vor der Testung
einnehmen

bequeme Kleidung und Schuhe tragen

den*die Tester*in Uber jegliche Krankheit oder
Einnahme von Medikamenten informieren.

DarUber hinaus sollten die Teilnehmenden den Aus-
dauvertest (zwei Minuten Knieheben) zuvor Uben, damit
sie einschdtzen konnen, welche Geschwindigkeit fUr sie

Utensilien (Durchfihrung)

Tisch und Stuhl fUr Tester*innen

Stuhl ohne Armlehne (Sitzflache ca. 43 cm vom Boden),
auch Klappstuhl moglich

MaBband (mindestens 4 m)

Meterstab, Lineal (mindestens 45 cm)
HUtchen/Markierungskegel

Handzdhler

Stoppuhr

Hanteln (2,3 kg und 3,6 kg)”

Klebeband in auffdlliger Farbe, ca. 1 cm breit, leicht abzureilen

Schnur/Kordel (mindestens 80 cm)

"Die Hanteln mit den amerikanischen Gewichten (2,3 kg und 3,6 kg) kdnnen online bezogen werden Uber den QR-Code (Gutscheincode: Fitness20):
Wir empfehlen dringend, diese Gewichte zu benutzen, da ansonsten die Normentabellen und Fitnessstandards nicht angewendet werden kénnen.

am besten ist und zu den besten Ergebnissen fUhrt.
Es kommt vor, dass die Teilnehmer*innen entweder
zu schnell oder zu langsam beginnen.

Testutensilien und Materialien

Alle Gegenstdnde und Gerdtschaften sollen vor Test-
beginn hergerichtet sein und bereit liegen. Die meisten
Dinge konnen in Sportgeschadften oder im Einzelhan-
del gekauft werden oder sind im Haushalt vorhanden.
Die bendtigten Formulare sind in den Anhdngen dieser
Broschiren zu finden. Sie konnen auch einzeln von der
Homepage www.dosb.de/AFT heruntergeladen werden.

Protokollierung der Testwerte

FUr die Protokollierung der Testwerte steht ein Erfas-
sungsbogen zur Verfigung (siehe & Anhang 4), in den
neben Geschlecht und Alter die jeweils erreichten Leis-
tungen eingetragen werden. Er dient als Grundlage fur
die Bewertung der individuellen Testwerte.

Materialien (Dokumentation)

i Gesundheits-Checkbogen (PAR-Q Test) (vgl. & Anhang 2)

Erkldrung zur eigenverantwortlichen Teilnahme (vgl. & Anhang 3)

Erfassungsbogen (vgl. & Anhang 4)

Auswertungsbroschire fUr Frauen bzw. Mdnner
Informationsmaterial (crtliches Sport- und Bewegungsangebot)
Stifte

Getrdnke (Mineralwasser, Saft)




20

Vor der Durchfihrung

Reihenfolge der Aufgaben

Um die Ermidung so gering wie
moglich zu halten, ist folgende
Reihenfolge einzuhalten:

O Beinkrafttest

©® Armkrafttest

©® Ausdauertest

O Hiftbeweglichkeitstest

© Schulterbeweglichkeitstest
0O Geschicklichkeitstest.

Ist diese Reihenfolge nicht mog-
lich, ist zu vermeiden, dass diesel-
ben Muskelgruppen direkt hinter-
einander beansprucht werden.

Umgebungsbedingungen

Die Testaufgaben sollten nicht durchgefUhrt werden,
wenn die Temperatur oder die Luftfeuchtigkeit als
unangenehm empfunden werden oder als nicht sicher
fur die Teilnehmer*innen erscheinen. Die Tester*innen
sollten auf Anzeichen von Uberhitzung und Uberan-
strengung achten und gegebenenfalls den Test sofort
abbrechen.

Anzeichen von Uberhitzung
und Uberanstrengung

Sollte eines dieser Anzeichen auftreten, ist der Test
sofort zu beenden:

+ Ungewohnliche Erschopfung oder Kurzatmigkeit
* Schwindel oder Benommenheit

* Spannung oder Schmerzen in der Brust

* UnregelmdBiger Herzschlag

* Schmerzen jeglicher Art

 Taubheitsgefuhl
* Verlust der Muskelkontrolle oder des Gleichgewichts
+ Ubelkeit oder Erbrechen

* Verwirrtheit oder Desorientierung
* Verschwommenes Sehen.

Vorkehrungen fur einen Notfall

Eine AFT-Testung ist in der Regel sicher und ungefdhr-

lich. Trotzdem ist fUr einen Notfall Vorsorge zu treffen.

Es sollte eine Person mit sehr guten Kenntnissen in
Erster Hilfe anwesend sein und ein Mobiltelefon in
unmittelbarer Reichweite bereitliegen.

Notrufnummern des Rettungsdienstes in Deutschland
sind 19222 oder 112.

DURCHFUHRUNG DES
ALLTAGS-FITNESS-TESTS

In diesem Abschnitt wird die korrekte DurchfUhrung des
AFT beschrieben. Wir weisen auf Aufwdarmibungen hin
und beschreiben Hinweise, die den Testteilnehmer*innen
vor der DurchfUhrung zu geben sind. Anschlielend wer-
den die offiziellen DurchfUhrungsrichtlinien dargestellt.

Aufwarmibungen

Vor Beginn des Tests sollten die Teilnehmenden fUr finf
bis acht Minuten einige Aufwdarmibungen machen.
Dabei kommt es nicht darauf an, welche konkreten
Aktivitaten in der Aufwdrmphase durchgefUhrt wer-
den. Empfohlen werden ein paar Schritte gehen, Arme/
Schultern kreisen sowie Dehnung der Brustmuskula-
tur, des hinteren Oberschenkelmuskels und der Wade.
Jede*r ausgebildete Ubungsleiter*in hat solche Ubun-
gen in seinem*ihrem Repertoire.

Offizielle DurchfUhrungsanweisungen

Die Aufgaben des AFT wurden fur dltere Menschen in
Privathaushalten ohne schwerwiegende Erkrankungen
entwickelt. Wegen der Einfachheit und Sicherheit der
Testanwendung wird er auch bei verschiedenen klini-
schen und gebrechlichen Gruppen von dlteren Men-
schen eingesetzt. Die Testanweisungen durfen nicht

gedndert werden. Jedoch sind die Testteilnehmer*innen
sorgfdltig zu beobachten und der Test sofort abzubre-
chen, wenn die Aufgaben mit einer unangemessenen
Technik oder Form durchgefUhrt werden. Dadurch wird
verhindert, dass sich Teilnehmer*innen verletzen.

Bei jeder Testaufgabe sollte der*die Testleiter*in die
richtige AusfUhrung zundchst langsam vormachen,
damit der*die Teilnehmer*in versteht, was von ihm*ihr
erwartet wird. Die zeitabhdngigen Aufgaben (Bein-
krafttest, Armkrafttest, Ausdauertest und Geschicklich-
keitstest) sollten dann nochmals in einem schnelleren
Tempo demonstriert werden, um zu verdeutlichen, dass
es darum geht, die bestmaogliche Leistung zu erzielen,
ohne sich dabei zu Uberfordern oder zu Uberlasten.
Jede’r Teilnehmer*in sollte sich zu jeder Zeit in einem
Bereich befinden, den er*sie fUr sich als sicher empfindet.

WICHTIG!

- Motivieren - anfeuern

- So viele Ubungen wie mdglich, aber korrekte
AusfUhrung

- Abbruch bei Anzeichen von Uberfordung oder
Unwohlsein
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Beinkrafttest

Material:
Stoppuhr und Stuhl. Der Stuhl steht an einer Wand, WICHTIC!
um ein Wegrutschen zu verhindern. + Stuhl an der Wand
- Arme vor der Brust verschrdanken
Ablauf + FURe parallel

- Beine durchdricken

* Der*Die Teilnehmer*in sitzt aufrecht in der Mitte des
Stuhles, die FURe stehen flach auf dem Boden und
die Arme sind vor der Brust Uberkreuzt.

* Um das korrekte Verstdndnis zu gewdhrleisten, soll
der*die Teilnehmer*in ein- bis zweimal aufstehen und
sich setzen.

+ Auf das Signal ,Los” soll der*die Teilnehmer*in inner-
halb von 30 Sekunden ohne Benutzung der Arme zu
einem vollstdndigen Stand aufstehen und sich wieder
hinsetzen.

+ Auf das Signal ,Los" wird die Stoppuhr gestartet und
nach 30 Sekunden gestoppt. Jeder vollstdndige Stand
wird gezdhlt. Ist der*die Teilnehmer*in bei 30 Sekunden
bereits mehr als zur Hdlfte aufgestanden, wird das als
ganzer Versuch gewertet.

* Es erfolgt nur ein Durchgang!
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Armkrafttest

Material:
Stuhl, Stoppuhr, WICHTIG!
Hanteln (2,3 kg fUr Frauen, 3,6 kg fir Mdnner)  Anleitung und Ausprobieren ohne Hantel
+ Hand in Drehbewegung zur Schulter fUhren
Ablauf + Rechtshdnder auf die rechte Seite des Stuhls

» Der*Die Teilnehmer*in sitzt aufrecht auf dem Stuhl
und die FURe stehen flach auf dem Boden. Die domi-
nante Korperhdlfte sollte sich am duReren Rand der
Sitzfldche befinden.

* Der*Die Teilnehmer*in halt die Hantel seitlich am Kor-
per mit ausgestrecktem Arm nach unten. Aus dieser
Position wird die Hantel durch Beugung des Ellenbo-
gens in einer vollstdndigen Bewegung bis zur Schul-
ter angehoben und wieder gesenkt. Die Bewegung
erfolgt aus dem Ellbogen. Der Oberarm bewegt sich
wdhrend der Ubung nicht. Ab der Hdlfte der Beuge-
bewegung dreht sich die Hand ein, so dass die Hand-
fldche nach oben gerichtet ist. Um den Oberarm zu
stabilisieren, kann der Ellbogen am Korper abgestirzt
werden.

Zum Ausprobieren kénnen ein oder zwei Ubungen
ohne Hantel vor dem Test durchgefUhrt werden.

Auf das Signal ,Los” wird die Stoppuhr gestartet und
die Anzahl der Wiederholungen, die innerhalb von
30 Sekunden geleistet werden, gezahlt. Hat der*die
Teilnehmer*in bei 30 Sekunden die Hantel bereits
mehr als die halbe Strecke bewegt, wird das als gan-
zer Versuch gewertet.

* Es erfolgt nur ein Durchgang!
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Ausdauertest

Material:
Stoppuhr, Handzdhler, Schnur/Kordel, Klebeband

Ablauf

» Zundchst wird die minimale Hohe bestimmt, auf die
die Knie anzuheben sind. Diese liegt in der Mitte zwi-
schen Kniescheibe und vorderem Huftknochen. Um sie
individuell zu bestimmen, wird die Schnur/Kordel an
diese beiden Punkte gehalten. Das untere Ende wird
zum oberen gefUhrt und die Stelle der halben Ldnge
mit einem Stick Klebeband auf dem Oberschenkel
markiert. Diese Hohe wird mit einem weiteren Stuck
Klebeband an eine Wand Ubertragen. Diese Markie-
rung ist die fUr die Testung zu erreichende Hohe.

Auf das Signal ,Los” beginnt der*die Teilnehmer*in,
zwei Minuten lang auf der Stelle die Knie abwech-
selnd bis zur Markierung anzuheben. Dabei soll
er*sie aber nicht rennen. Beide Knie sind auf die
korrekte Hohe anzuheben. Wenn diese Hohe nicht
gehalten werden kann, wird der*die Teilnehmer*in
darauf hingewiesen, die Geschwindigkeit zu redu-
zieren oder anzuhalten, bis die richtige AusfUhrung
wieder moglich ist. Die Zeit lduft dabei weiter.

Jedes Mal, wenn der*die Teilnehmer*in mit dem
rechten Knie die angezeigte Hohe erreicht, wird mit
dem Handzdhler gezdhlt.

* Es erfolgt nur ein Durchgang!

WICHTIG!

- Zeitaufwand: Zwei Minuten
- Beide Knie bis zur Markierung
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Huftbeweglichkeitstest

Material: vor die Zentimeterzahl einzutragen. Reicht die Spitze
Stuhl, Lineal des Mittelfingers Uber die FuBspitze hinaus, so ist ein
Plus (+) vor die Zentimeterzahl zu setzen. Der Abstand
Ablauf wird auf den ndchsten halben Zentimeter gerundet.
+ Der*Die Teilnehmer*in sitzt mit dem Gesdll nahe an + Nach zwei Ubungsdurchgdngen werden zwei Test-
der Vorderkante des Stuhles. Der Stuhl steht an einer durchgdnge durchgefihrt, die beide in den Erfas-
Wand um ein Wegrutschen zu verhindern. sungsbogen eingetragen werden.

* Ein Bein wird angewinkelt und der FuB} steht flach
auf dem Boden. Das andere Bein wird soweit wie WICHTIG!
moglich nach vorne ausgestreckt. Die Ferse wird auf
den Boden aufgesetzt und der Fu} in einem 90 Grad
Winkel gebeugt.

- Nah am Rand der Sitzfldche sitzen
 Bein durchgedrickt

* Mit ausgestreckten Armen und Uberlappenden Hdn-
den (die Mittelfinger liegen aufeinander) beugt sich
der*die Teilnehmer*in langsam nach vorne und ver-
sucht, so weit wie moglich an oder Uber die Fu3spitze
hinaus zu reichen. Falls sich das Knie zu beugen be-
ginnt, wird der*die Teilnehmer*in darauf hingewiesen,
sich langsam zurickzubewegen, bis das Knie wieder
gestreckt ist. Die maximale Streckung muss fur zwei
Sekunden gehalten werden.

Der*Die Teilnehmer*in sollte zundchst ausprobieren,
welches Bein er*sie am besten strecken kann, um somit
die optimale Weite zu erreichen. Danach sollte der*die
Teilnehmer*in zum Aufwdrmen einige Male Uben.

Gemessen wird der Abstand zwischen der Spitze der
Mittelfinger und der FuBspitze. BerUhren die Mittelfin-
ger die FuBlspitze, so ist eine O einzutragen. Erreichen
die Mittelfinger die FuBspitze nicht, ist ein Minus (-)
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Schulterbeweglichkeitstest

Material:
Lineal

Ablauf

* Der*Die Teilnehmer*in steht und fUhrt die bevorzugte
Hand Uber die Schulter am Ricken entlang Richtung
Gesdl. Der Ellbogen weist nach oben, die Hand-
fldche zeigt dabei zum Korper und die Finger sind
ausgestreckt. Mit der anderen Hand versucht der*die
Teilnehmer*in um die Taille soweit wie moglich die
andere Hand zu erreichen. Die Handfldche zeigt nach
auBlen. Die Aufgabe besteht darin, dass sich die Mit-

telfinger der beiden Hdande berUhren oder Uberlappen.

Konnen die Finger nicht zusammengebracht werden,
sollen sie so gut es geht aufeinander gerichtet sein.

Der*Die Teilnehmer*in kann vor dem Test Uben um
herauszufinden, mit welcher Hand er*sie am besten
zurechtkommt.

Gemessen wird der Abstand zwischen den Spitzen
der beiden Mittelfinger. BerUhren sich die Mittelfinger
gerade so, ist eine O einzutragen. Erreichen sich die
Mittelfinger nicht, ist ein Minus (-) vor die Zentimeter-
zahl einzutragen. Uberlappen sich die Mittelfinger, so
ist ein Plus (+) vor die Zentimeterzahl zu setzen. Der
Abstand wird auf den ndchsten halben Zentimeter
gerundet

Nach zwei Ubungsdurchgdngen werden zwei Test-
durchgdnge durchgefUhrt, die beide in den Erfas-
sungsbogen eingetragen werden.

WICHTIG!

- Ausprobieren, welche Hand besser Uber die
Schulter reicht
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Geschicklichkeitstest

Material:
Stuhl, Stoppuhr, MaBband, Markierungskegel

Anordnung:

Der Stuhl wird an eine Wand gestellt, um ein Weg-
rutschen zu verhindern. In 2,4 m Entfernung wird ein
Markierungskegel aufgestellt. Diese Distanz reicht von
der Vorderkante des Stuhles bis zu der dem Stuhl ab-
gewandten Seite des Markierungskegels.

Ablauf

Der*Die Teilnehmer*in sitzt aufrecht in der Mitte des
Stuhls. Beide Hande liegen auf den Oberschenkeln
oder hdngen locker neben dem Korper, die FiRe ste-
hen flach auf dem Boden und ein Ful} steht leicht vor
dem anderen. Der Oberkdrper ist leicht nach vorne
geneigt.

+ Auf das Signal ,Los” steht der*die Teilnehmer*in vom
Stuhl auf, geht so schnell wie moglich um den Mar-
kierungskegel herum, so schnell wie moglich zurick
zum Stuhl und setzt sich wieder hin.

+ Gemessen wird die Zeit in Sekunden zwischen dem
Signal ,Los"“ und dem Zeitpunkt, bei dem der*die
Teilnehmer*in wieder auf dem Stuhl sitzt (auf eine
Dezimalstelle aufgerundet).

+ Nach einem Ubungsdurchgang werden zwei Test-
durchgdnge durchgefUhrt, die beide in den Erfas-
sungsbogen eingetragen werden.

WICHTIG!

+ Ausgangsposition: ein Ful} leicht vor dem anderen

+ Schnell gehen, nicht rennen

- Bei schwachen und gehbehinderten Personen
mitgehen
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AUSWERTUNG DES
ALLTAGS-FITNESS-TESTS
UND EMPFEHLUNGEN

Rikli und Jones berichten, dass die meisten Personen,

die den AFT absolviert haben, unmittelbar wissen
mochten, (1) welche Werte sie erreicht haben, (2) wie
diese Werte zu beurteilen sind und (3) wie sie ihre
Werte verbessern konnen. Sehr dhnliche Erfahrungen
wurden auch in Deutschland bei den Fitness-Testun-
gen gemacht.

In den nachfolgenden Abschnitten wird dargestellt, wie
die erreichten Testwerte zu interpretieren sind, welche

Maoglichkeiten der Rickmeldung bestehen und wie die
Testwerte verwendet werden konnen, um die Teilneh-

mer*innen zu motivieren, gezielt aktiv zu bleiben oder
zu werden.

Interpretation der Testwerte

Der AFT bietet zwei Moglichkeiten, die individuell
erreichten Testwerte zu beurteilen. Diese kdnnen mit
Normwerten verglichen werden, die an Uber 7000
Alteren im Alter von 60 bis 94 Jahren in den USA
erhoben wurden. Individuelle Leistungen werden zu
den Leistungen von Personen gleichen Geschlechts
und Alters in Beziehung gesetzt. DarUber hinaus
stehen als besonderes Merkmal des AFT, wie in der
Einleitung bereits beschrieben, Fitnessstandards zur

Verfigung, die fUr die Beurteilung individueller Test-

werte herangezogen werden konnen. Das sind Refe-

renzwerte, die fUr eine selbststdndige LebensfUihrung
erforderlich sind.

Normentabellen

Die Werte in den Tabellen 1 und 2 geben jeweils fur
Frauen und Mdnner den Normalbereich fUr die ver-
schiedenen Altersgruppen an. Dabei umfasst der Nor-
malbereich die Leistungen der mittleren 50 Prozent
der Vergleichsgruppe, den man als durchschnittlichen
Bereich bezeichnet. Folglich haben 25 Prozent der Ver-
gleichsgruppe bessere Werte und 25 Prozent schlech-
tere Werte erzielt. Liegen die Leistungen einer Testper-
son oberhalb des Normalbereichs, gehdren diese zum
oberen Viertel (Uberdurchschnittlich). Werte unterhalb
des Normalbereichs werden dem unteren Viertel zu-
geordnet (unterdurchschnittlich).

Fitnessstandards

Neben der Beurteilung der aktuellen Fitness bietet der
AFT auch die Moglichkeit, die individuelle Leistung an
Fitnessstandards zu Uberprifen. Das sind Richtwerte,

die in den jeweiligen Altersgruppen erreicht oder Uber-

Tabelle 1: Werte des Normalbereichs - Frauen

I T T T AT T

Beinkrafttest

(# Aufstehen) 2=

(4 Armbeugen) 1319
&”Eﬂ?iﬁiﬁ:ﬁ‘z Min.) 7107
oy asems
inbstand ey S 75=460
Geschicklichkeitstest 60— 4k

(Sekunden)

*auf den ndchsten halben Zentimeter gerundet

Tabelle 2: Werte des Normalbereichs - Mdnner

n—-16

12—18

73—107

-15—=+15

9,044, |

64— 4,8

10—15

1217

68 =101

£ -25—+100

-100—+25

T1—49

10—15

n—-17

68 —100

-4,0-+90 !

-125—+15

74—5,2

9—14

10—16

60— 90

-50—+75

-14,0—0,0

8,757

8—13

10—15

55— 85

-65—+6,5

L -180—-25 |

9,6 6,2

411

8—13

L4 —72

-1N5—2+25

-205—-25

n5-73

I T T T AT T

Beinkrafttest

(# Aufstehen) 14219
S o2
&UE:;ﬁZE:;tz Min.) 87=115
Rosnd mem " mes=00.
Schutetbewegleblelt 165100
Geschicklichkeitstest 5638

(Sekunden)

*auf den ndchsten halben Zentimeter gerundet

12—18

15—21

86—116

-75—+75

L -190—-25

5943

n—=17

14— 21

80—110

-75—2+75

-205--25

6,244

n—-17

13—19

73—109

£ -100—+50

-230—-50

72— 46

10—15

13—19

71—103

L -14,0-+4,0 |

-24,0—--50 :

76—5,2

814

n-17

5991

-140—+15

-24,0—-75

8,955

712

1014

52— 86

-16,5—-15

$-265—-10,0

10,0—6,2
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Auswertung des Alltags-Fitness-Tests und Empfehlungen

troffen werden sollten, um bis ins hohe Alter (90+ Jahre)
korperlich mobil und unabhdngig zu bleiben. Im ein-
leitenden Kapitel wurde beschrieben, was unter Selbst-
standigkeit zu verstehen ist. In den Fitnessstandards
ist berUcksichtigt, wie sich Kraft, Ausdauer und Geschick-
lichkeit im Alter von 60 bis 94 Jahren im Allgemeinen
verdndern. Aufgrund aktueller Testergebnisse ist es
moglich, eine Prognose Uber die zukUnftige Fitness und
damit auch die Selbststdndigkeit zu geben.

In Tabelle 3 sind die Fitnessstandards dargestellt. FUr
die Beweglichkeitsaufgaben sind keine Standards an-
gegeben, da bisher der Zusammenhang von erbrachter
Leistung und zukUnftiger Selbststdndigkeit nicht sicher
nachgewiesen ist. Trotzdem ist eine gute Beweglichkeit
ein wichtiger Bestandteil von Unabhdngigkeit.

Integrierte Beurteilung nach Normen-
tabellen und Fitnessstandards

Beide Beurteilungsmafstdbe sind in den folgenden
Diagrammen zusammengefasst. Die erbrachte Leistung
wird fUr jeden Test in dem jeweiligen Diagramm in der

entsprechenden Altersgruppe markiert. Die Person kann
dann sofort sehen, ob ihr Wert im Normalbereich liegt
oder darUber bzw. darunter.

Die durchgezogene rote Linie markiert die Fitness-
standards, die fUr eine langandauernde Selbststdndig-
keit erreicht oder Ubertroffen werden sollten. FUr die
Beweglichkeitsaufgaben gibt es diese Fitnessstandards
nicht. Hier ist unmittelbar einsichtig, ob eine Leistung
darUber oder darunter liegt.

Da alle Altersgruppen dargestellt sind, bekommt die
getestete Person zusdtzlich eine Vorstellung, wie sich
die geforderten Leistungen im Allgemeinen entwickeln
werden. Bei allen erfassten Komponenten sind Leis-
tungsrickgdnge zu erwarten, die als ,normales Altern*
aufgefasst werden konnen.

Tabelle 3: Werte, die fUr die Erhaltung der funktionalen Mobilitdt und kérperlichen Unabhdngigkeit erreicht werden sollten.

— ) ) e e =
5 1w B 12 . oom 9

Beinkrafttest ¢ Frauen : :

(# Aufstehen) : Mdnner : 17 : 16
Armkrafttest Frauen 17 17
(# Armbeugen) i Mdnner : 19 : 18
Ausdauertest Frauen 97 93
(# Knieheben 2 Min.) i Mdnner : 106 : 101
Geschicklichkeitstest Frauen 50 53

(Sekunden) Mdnner 4,8 51

5 w1 m 9
16 : 15 : 14 : 13 : mn
17 g 16 g 15 g 13 g 1
89 § 84 § 78 § 70 § 60
95 i 88 i 80 7 © 60
56 : 6,0 : 6,5 : 71 : 8,0

55 59 6,4 7] 8,0

1. Aufgabe:
Uberprifung der Beinkraft

Frauen

Anzahl Aufstehen und Hinsetzen

60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Altersgruppe

2. Aufgabe:
Uberprifung der Armkraft

Frauen

Anzahl Armbeugen
=

6
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Altersgruppe

Anzahl Aufstehen und Hinsetzen

Anzahl Armbeugen

Mdnner
20

18
16
14
12
10

8

6

4
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

Mdnner
22

20
18
16
14
12
10

8

6
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Altersgruppe
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Auswertung des Alltags-Fitness-Tests und Empfehlungen

3. Aufgabe:
Uberprifung der Ausdauer

C
2
=
A
c
9)
>
<
[¢]
c
£ 60
50
40
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Altersgruppe
4. Aufgabe:

Frauen

Uberprifung der Hiftbeweglichkeit

20

15

10

Zentimeter (gerundet)

-10

-15

60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Frauen

Altersgruppe

Anzahl von Schritten

Zentimeter (gerundet)

Mdnner

50

40
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

Mdnner

-20
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

5. Aufgabe:
Uberprifung der Schulterbeweglichkeit

Frauen

Zentimeter (gerundet)

-20

-25
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

6. Aufgabe:
Uberprifung der Geschicklichkeit

Frauen

Sekunden

10

12
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

Zentimeter (gerundet)

Sekunden

Mdnner

-25

-30
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

Mdnner

o

(o]

10

12
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe
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Sorgfalt bei der Interpretation der
Normen und Fitnessstandards

Die in Tabelle 3 dargestellten Fitnessstandards und
die in den Auswertungsdiagrammen angegebenen
Normbereiche sollten als generelle Leistungsrichtlinien
und nitzliche Anhaltspunkte fUr die Beurteilung der
Fitness dlterer Menschen angesehen werden. Dies gilt
insbesondere fUr Senioren*innen im hohen Alter, die
ein korperlich mobiles und unabhdngiges Leben fUh-
ren wollen. Das Erreichen der Fitnessstandards ist keine
Garantie dafur.

Die Testanwender*innen seien daran erinnert, dass die
Normwerte und Fitnessstandards nicht fUr alle Perso-
nen in gleicher Weise anwendbar sind. Beispielsweise

konnten sehr groe und sehr kleine Personen aufgrund

ihrer Grofle schlechtere Leistungen erzielt haben, ob-
wohl sie Uber eine gute Fitness verfUgen. Da die Test-
durchfUhrungen fUr alle Personen in gleicher Weise
gelten, kann der Einsatz eines 43 cm hohen Stuhles fur
sehr grofle und sehr kleine Personen bedeuten, dass
sie zusdtzliche Schwierigkeiten haben, aufzustehen
und sich wieder hinzusetzen.

Die Teilnehmer*innen fur die Erstellung der Normenta-
bellen waren in der Gemeinde lebende Freiwillige, die
recht aktiv waren und einen hohen Bildungsabschluss
hatten. Menschen, die weniger motiviert sind und an
chronischen Erkrankungen leiden, nehmen oftmals
nicht an solchen Testungen teil und konnten unter-
reprdsentiert sein.

Individuelle Rickmeldung

Die Rickmeldung erfolgt am besten einzeln in einem
personlichen Gesprdch. Unabhdngig davon, wie die
jeweiligen Leistungen ausgefallen sind, soll in dem
Gesprdch darauf hingewiesen werden, dass ein hoher

Zusammenhang zwischen dem Ausmaf korperlicher
Aktivitat und der korperlichen Fitness besteht. Mus-
kelschwdche, geringe Ausdauer, Unbeweglichkeit und
eingeschrdnkte Geschicklichkeit sind in erster Linie nicht
auf das Alter zurUckzufUhren, sondern werden durch zu
wenig Bewegung begunstigt.

FUr die individuelle Rickmeldung hat der DOSB eine
weitere Broschire speziell fUr die Testteilnehmer*innen
erstellt, in der ihnen der Sinn des AFT erklart wird und
ihre erbrachten Leistungen anhand von Diagrammen
sowie in Textform erldutert werden.

Allen Testteilnehmenden ist zu verdeutlichen, dass fUr
eine selbststdndige Lebensfihrung bis ins hohe Alter
eine ausreichende Fitness, wie sie mit dem AFT gemes-
sen wird, bendtigt wird.

Nutzung der Testergebnisse zur
Motivation der Teilnehmer*innen und
Gewinnung von Vereinsmitgliedern

Wenn ein*e Teilnehmer*in bei allen Aufgaben Uber-
durchschnittlich abgeschnitten hat oder alle Fitness-
standards fur ein selbststdndiges Leben erfillt, kann
empfohlen werden, die bisherigen Aktivitaten so lange
wie moglich beizubehalten. Es ist sehr wichtig, solche
leistungsstarken Personen in ihren korperlichen Akti-
vitdten zu bestdrken. Sportvereine bieten vielfdltige
Sport- und Bewegungsangebote fUr dltere Menschen,
die sich auch an leistungsstarke Personen richten
(z.B. Sportabzeichentreffs etc.).

Mehr Bewegung im Alltag

Testteilnehmer*innen mit durchschnittlichen oder un-
terdurchschnittlichen Leistungen sollte zundchst erklart
werden, dass sie sich moglichst viel korperlich aktiv
bewegen sollten, um ein gutes korperliches Funktions-
niveau bis ins hohe Alter aufrechtzuerhalten. Dabei
kann und sollte Bewegung in verstdrktem Mafle in den
Alltag integriert werden, indem man z.B. mehr Wege
zu Full oder mit dem Fahrrad zurUcklegt, die Treppen
anstelle des Fahrstuhls benutzt sowie mehr im Haus-
halt und/oder Garten arbeitet. Alles, was dem Motto
~Mehr bewegen - weniger sitzen” folgt, ist richtig. Die
Hurde fUr mehr Bewegung sollte moglichst niedrig sein.
FUr Altere, die die Fitnessstandards nicht oder nur teil-
weise erreichen, ist es zudem von gro3em Vorteil, wenn
ihnen ein zu ihrer Fitness passendes und fachkundig
angeleitetes Bewegungsprogramm in einem Sportver-
ein angeboten wird.

Angebote von Vereinen nutzen

Der DOSB mochte mit der Fitnesstestung anhand des
AFT dltere Menschen fUr einen Sportverein begeistern
und gewinnen. Um spezifische Schwachstellen der kor-
perlichen Fitness (Kraft, Ausdauer, Beweglichkeit, Gleich-
gewicht, Geschicklichkeit) anzugehen, empfiehlt es

sich, zusatzlich zu den Alltagsaktivitaten strukturierte
Ubungsprogramme, wie sie in vielen Sportvereinen an-
geboten werden, wahrzunehmen. Einige Landessport-
bUnde und Landesturnverbdnde” bieten ein 14-wo-
chiges niedrigschwelliges Ubungsprogramm, welches
auf dem AFT aufbaut, das Alltags-Fitness-Test-Praxis-
Programm (AFT-PP). Voraussetzung, um das Ubungs-
programm anzubieten, ist die Ubungsleitungs-C-Lizenz.
Weitere Infos erteilen die entsprechenden Verbdnde.

Durch die Fitnesstestung kennen die Teilnehmer*innen
ihre Starken und Schwdchen. Die zukUnftigen korper-
lichen Aktivitdten sollten sich auf die Bereiche konzen-
trieren, in denen sie sich noch am meisten steigern
konnen. Mit dem individuellen Fitnessprofil konnen
die Teilnehmer*innen gezielt einen Sportverein in
ihrer Nahe aufsuchen und deutlich machen, wel-

che Art von Ubungen fir sie aktuell am besten sind
(z.B. Training der Beweglichkeit). Die kompetenten
Mitarbeiter*innen und Ubungsleiter*innen werden ih-
nen sicher ein geeignetes Bewegungsangebot vermit-
teln konnen.

Ebenso bieten die mit SPORT PRO GESUNDHEIT aus-
gezeichneten Sport- und Bewegungsangebote eine
gute Einstiegsmoglichkeit, Sport mit Gleichgesinnten
auszuprobieren.

*Badischer Sportbund Nord, Badischer Turner-Bund, Hamburger Sport-
bund, LSB Berlin, LSB Hessen, LSB Niedersachsen, LSB Nordrhein-West-
falen, LSV Schleswig-Holstein, Niedersdchsischer Turnerbund
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Auswertung des Alltags-Fitness-Tests und Empfehlungen

Von der Absicht zum konkreten Handeln

Durch diese Fitnesstestung sind die meisten Menschen
motiviert, ihre korperliche Aktivitdt zu steigern. Jede
noch so gute Absicht garantiert aber nicht, dass daraus
auch eine Handlungsabsicht entsteht. Dafir notwendig
sind Ziele, die man sich selbst setzt.

Wir empfehlen, dass die Testanwender*innen zusam-
men mit den Testteilnehmer*innen individuelle Ziele fUr
Bewegung und Fitness formulieren. Diese Ziele sollen
realistisch und Uberprifbar sein. Das Setzen von Zielen
ist besonders effektiv, wenn diese aufgeschrieben wer-
den. In der Broschure fUr die Testteilnehmer*innen emp-
fehlen wir daher, unmittelbar ein langfristiges und ein
kurzfristiges Bewegungs- und Fitnessziel aufzuschrei-
ben. Mit ihrer Unterschrift sollen die Teilnehmer*innen
ihre Entschlossenheit dokumentieren, ihre Absichten zu
Handlungen werden zu lassen.

Weitere Infos zur Fitnesstestung und Bewegungs-
beratung, eine Ubersicht der Ansprechpartner*innen
in den Landessportverbdnden und die bendstigten
Materialien wie das Manual fir Ubungsleiter*innen
und die Auswertungsbroschire finden sich unter:
www.dosb.de/AFT.

Das Deutsche Sportabzeichnen eignet sich ebenfalls
zum aktiven Lebensstils und zur jahrlichen Uberpri-
fung des Fitnesszustands. Weitere Infos finden sich
unter: https://deutsches-sportabzeichen.de.

Auf der Internetseite www.BewegungsLandkarte.de
finden sich neben SPORT PRO GESUNDHEIT-Angeboten
und Sportabzeichentreffs noch viele weitere Sport- und
Bewegungsangebote.

-
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Anhang 1: Alltags-Funktionsfdhigkeit-Skala®

Geben Sie lhre Fahigkeit an, folgende Tatigkeiten auszufihren, indem Sie die fir Sie zutreffende Kategorie ankreuzen. lhre
Antwort sollte ausdricken, ob Sie diese Tatigkeiten tun konnen, und nicht, ob Sie diese Tatigkeiten tatsachlich ausfGhren.

Kannesalleine | Kannes Kann es
ohneHilfetun | mitHilfe tun nichttun
1. Sich um personliche Bedurfnisse kimmern, z.B. ankleiden 2 1 0
2. Sich selbst baden (Badewanne oder Dusche) 2 1 0
3. DrauBlen gehen (100 bis 200 Meter) 2 1 0
4. Leichte Hausarbeiten ausfihren 2 1 0
(kochen, Geschirr spilen, Staubwischen, Staubsaugen)
5. Eine Treppe hinauf und hinunter gehen 2 1 0
6. Einkaufen und Besorgungen erledigen (dabei 400 bis 500 Meter gehen) 2 1 0
7. Gewicht von 4,5 Kilogramm anheben und tragen (Einkaufstasche) 2 1 0
8. 1.000 Meter gehen 2 1 0
9. 1.500 Meter gehen 2 1 0
10. Gewicht von 11 Kilogramm anheben und tragen (mittlerer oder groler Koffer) 2 1 0
11. Schwere Hausarbeiten ausfihren 2 1 0
(Boden schrubben, Laub rechen, Birgersteig kehren)
12. Anstrengende Tdtigkeiten ausUben (wandern, Garten umgraben, schwere 2 1 0
Gegenstdnde bewegen, Fahrradfahren, anstrengende Fitnessibungen)
Gesamtpunktzahl: ___ Punkte
Auswertung:

- Fortgeschrittene Funktionsfdhigkeit: Alle 12 Aktivitdten kdnnen ohne Hilfe ausgefUhrt werden (24 Punkte)

+ Moderarte Funktionsfahigkeit: Mindestens sieben Aktivitdten konnen ohne Hilfe ausgefUhrt werden (14 Punkte). Die allgemein
anerkannten Anforderungen an kdrperliche Unabhdngigkeit werden erfillt - in der Lage sein, sich um personliche Bedirfnisse zu
kUmmern, leichte Hausarbeit zu verrichten, im Quartier zu Fu zu gehen, Treppen zu Uberwinden, selbst Einkdufe zu erledigen usw.

- Eingeschrdnkte Funktionsfahigkeit: Die Anforderungen an moderate Funktionsfdhigkeit werden nicht erfillt (weniger als
14 Punkte). Personen in diesem Bereich sind gefdhrdet, ihre korperliche Unabhdngigkeit zu verlieren.

*Deutsche Version der Composite Physical Function Scale von Rikli & Jones, 2013; Ubersetzung Christoph Rott
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Anhang 2: Gesundheits-Check SPORT PRO GESUNDHEIT
Eingangsfragebogen fUr Sporttreibende

fUr ein Gesundheitssportangebot im Verein (bzw. ,Pluspunkt Gesundheit. DTB*, Gesund & Fit im Wasser)

Name: Datum:

Sehr geehrte Teilnehmerin, sehr geehrter Teilnehmer,

der Eingangsfragebogen ist ein Fragenkatalog, mit dem Sie auf einfache Weise selbst einschdtzen konnen, ob aus medizinischer
Sichtweise grundsatzliche Bedenken bei der AusUbung von korperlichen Aktivitdten bestehen. Bitte beantworten Sie die nach-
stehenden Fragen mit ,ja“ oder ,nein“.

1. Hat Ihnen jemals ein Arzt gesagt, Sie hdtten ,etwas am Herzen® und Ihnen nur ] i [
unter medizinischer Kontrolle Bewegung und Sport empfohlen? = NE

2. Hatten Sie im letzten Monat Schmerzen in der Brust in Ruhe oder bei

korperlicher Belastung? Ja [l Nein L]
3. Haben Sie Probleme mit der Atmung in Ruhe oder bei kérperlicher Belastung? Ja L] Nein []
4. Sind Sie jemals wegen Schwindel gestirzt oder haben Sie schon jemals das u in [
Bewusstsein verloren? Ja Nein
5. Haben Sie Knochen- oder Gelenkprobleme, die sich unter korperlicher Belastung ] i ]
verschlechtern konnten? Je ety
6. Hat Ihnen jemals ein Arzt ein Medikament gegen hohen Blutdruck oder wegen u in [
eines Herzproblems oder Atemproblems verschrieben? Ja Nein
7. Kennen Sie irgendeinen weiteren Grund, warum Sie nicht korperlich/sportlich
- e Isp Ja L] Nein [

aktiv sein sollten?

Ja auf eine oder mehrere Fragen:

Auch wenn eine oder mehrere Fragen mit ja beantwortet worden sind, kann der Alltag-Fitness-Test mit dem ausdricklichen Einver-
standnis des Testteilnehmers*in durchgefUhrt werden (siehe Anhang 3). Bei einer anschlieBenden Aufnahme einer sportlichen Aktivitdt
mochten wir Sie jedoch bitten, Ihren Arzt aufzusuchen. Berichten Sie ihm Uber den Gesundheits-Check und darUber, welche Fragen Sie
mit . Ja“ beantwortet haben.

Information zum Fragebogen: Der Fragebogen lehnt sich an den ,Einstiegsfragebogen fUr Sporttreibende” der Deutschen Gesellschaft fur
Sportmedizin und Prdvention an, der seinerseits auf dem PAR-Q Test beruht. Der Fragebogen dient der Selbsteinschdtzung durch den Sport-
treibenden. FUr den Einsatz des Fragebogens und die daraufhin aufgenommenen Aktivitdten wird keine Verantwortung Ubernommen. In allen
Zweifelsfdllen sollte vor Aufnahme der Aktivitdten ein Arzt aufgesucht werden.

www.sportprogesundheit.de Fragebogenversion vom 1.10.2009

Anhang 3:

ERKLARUNG ZUR EIGENVERANT-
WORTLICHEN TEILNAHME AM
ALLTAGS-FITNESS-TEST

Ich habe den Fragebogen Gesundheits-Check gelesen, Ort und Datum:
die Fragen verstanden und korrekt ausgefullt.

Auch wenn ich eine oder mehrere Fragen mit ja beant-
wortet haben sollte, ist es mein Wunsch, an der Fitness-  Name, Vorname:
Testung teilzunehmen.

Ich nehme freiwillig an der Testung teil und bin mir dar-

Uber im Klaren, dass diese eine Verletzungsgefahr birgt. Unterschrift:

Ich bestdtige ausdricklich, dass ich die Testaufgaben
auf eigene Verantwortung durchfihre.
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Anhang 4:

ERFASSUNGSBOGEN
ALLTAGS-FITNESS-TEST

Name, Vorname Datum der Testung
Geburtsdatum Grole

Geschlecht:
Alter Gewicht O M O W

Beinkrafttest
(Anzahl in 30 Sek.)

Armkrafttest
(Anzahl in 30 Sek.)

Ausdauertest
(Anzahl Knieheben rechts
in 2 Minuten)

Hiftbeweglichkeitstest
(£0,5cm)

Gestrecktes Bein L/R*
Schulterbeweglichkeitstest :
(£0,5cm) ]
Obere Hand L/R*

Geschicklichkeitstest
(£ 0,15ek.)

"Es wird nur die bessere Seite getestet.

Anhang 5:

VERGLEICHSWERTE UND FITNESS-
STANDARDS ALLTAGS-FITNESS-TEST
FRAUEN

Name, Vorname: Alter: Datum der Testung:
1) Beinkrafttest 2) Armkrafttest
20 22
C
N 18 20
[
c 16 c 18
I )
T o 16
c E
C
% 12 = 14
:g 10 § 12
< 8 < 10
e
R
N6 8
<
4 6
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Altersgruppe Altersgruppe
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3) Ausdavertest

120

Anzahl von Schritten
®
o

50
40

60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Altersgruppe

5) Schulterbeweglichkeitstest

Zentimeter (gerundet)
&

-20
-25

60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

48

Altersgruppe

4) Hiftbeweglichkeitstest
20

15

Zentimeter (gerundet)
k.IJ'I o Ul 5

L
o

-15
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

6) Geschicklichkeitstest

2

s \

10

Sekunden

12
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

Anhang 6:

VERGLEICHSWERTE UND FITNESS-
STANDARDS ALLTAGS-FITNESS-TEST
MANNER

Name, Vorname: Alter: Datum der Testung:
1) Beinkrafttest 2) Armkrafttest
20 22
C
N 18 20
[
g 16 c 18
I )
T o 16
c E
C
% 12 = 14
:g 10 § 12
< 8 < 10
e
R
g 6 8
<
4 6
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe Altersgruppe
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3) Ausdavertest

120

Anzahl von Schritten
©
o

50

40
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

5) Schulterbeweglichkeitstest
10
5
0

-5

Zentimeter (gerundet)
1
S

-25

-30
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

4) Hiuftbeweglichkeitstest
15

10

Zentimeter (gerundet)

-20
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

6) Geschicklichkeitstest

o)}

[ee]

Sekunden

10

12
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Altersgruppe

Impressum
Titel: Der Alltags-Fitness-Test - Lebenslang fit und selbststéndig bleiben - Manual fir Ubungsleiterfinnen

Herausgeber: Deutscher Olympischer Sportbund e.V. - Geschdftsbereich Sportentwicklung
Otto-Fleck-Schneise 12 - 60528 Frankfurt am Main - T +49 69 6700-0 - F +49 69 674906 - office@dosb.de - www.dosb.de

Text: Dr. Christoph Rott - Redaktion: Susanna Hinn (DOSB), Sabine Landau (DOSB), Miriam van Geenen (DOSB)

Bildnachweise: Karsten Thormaehlen (Seite 1, 22-33), Robert Kneschke/Fotolia.com (Seite 6, 8, 9), LSB NRW/Andrea Bowinkelmann
(Seite 10, 13, 42), Halfpoint/Fotolia.com (Seite 11), Tom Wang/Fotolia.com (Seite 14/oben), Olesia Bilkei/Fotolia.com (Seite 14/unten),

Patrizia Tilly/Fotolia.com (Seite 15), Peter Maszlen/Fotolia.com (Seite 16/oben), michaeljung/Fotolia.com (Seite 16/unten),

sabine hirdler/Fotolia.com (Seite 17), goodluz/Fotolia.com (Seite 18), Ralph Filop (Seite 20), Krawczyk-Foto/Fotolia.com (Seite 40)

Grafik: INKA Medialine GmbH - Bensheim - www.inka-medialine.com
Produktion: Werbedruck Petzold GmbH - Darmstadt - www.werbedruck-petzold.de
5. Auflage: 2.000 Exemplare - Dezember 2024



Diese Publikation wurde Ihnen Uberreicht durch:

Deutscher Olympischer Sportbund - Otto-Fleck-Schneise 12 - 60528 Frankfurt am Main
T +49 69 6700-0 - F +49 69 674906 - office@dosb.de - www.dosb.de



