
Yuen. Lysander (2020): Pho-
to by Lysander Yuen on Un-
splash. Online verfügbar unter 
https://unsplash.com/photos/
LKaN_tqplEw, zuletzt aktuali-
siert am 27.08.2020, zuletzt 
geprüft am 27.08.2020.

Garratt, Jasper (2020): white and black 
soccer goal on green grass field photo 
– Free Field Image on Unsplash. Online 
verfügbar unter https://unsplash.com/
photos/-0z91R2l8gk, zuletzt aktuali-
siert am 26.06.2020, zuletzt geprüft am 

26.06.2020.

INTEGRIERTE 

SPORTENTWICKLUNGSPLANUNG
 
FÜR DIE UNTERSUCHUNGSRÄUME 
MITTELHOLSTEIN, SCHENEFELD UND MITTELDITHMARSCHEN

w



INTEGRIERTE SPORTENTWICKLUNGSPLANUNG 
für die Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen

eine Studie in Auftrag gegeben vom Kreissportverband Rendsburg Eckernförde e.V., Sportver-
band Kreis Steinburg e.V. und Kreissportverband Dithmarschen.

Wissenschaftliche Leitung

Prof. Dr. Michael Barsuhn, Prof. Dr. Jürgen Rode

Projektleitung

M.Sc. Konstantin Heinrich Pape

Redaktionsleitung

Prof. Dr. Michael Barsuhn

Projektteam und Autorengruppe

Dipl.-Ing. Wolf Ahner, Prof. Dr. Michael Barsuhn, M.Sc. Lena Burg, M.Sc. Adrian Bursch, M.Sc. 
Kim Gödeke, M.Sc. Konstantin Heinrich Pape, Prof. Dr. Jürgen Rode, M.Sc. Rosmarie Sedlaczek

Verfasser 
Institut für kommunale Sportentwicklungsplanung  
an der Fachhochschule für Sport und Management Potsdam, vertreten durch  
die Partnerschaftsgesellschaft Prof. Dr. Rode/Prof. Dr. Barsuhn/Dipl.-Ing Ahner/M.Sc. Pape.

Juni 2022

Im
p

re
ss

u
m



Ronsdorf, Marvin (2020): Running 
Track Drone Pictures | Download 
Free Images on Unsplash. Online 
verfügbar unter https://unsplash.
com/s/photos/running-track-
drone, zuletzt aktualisiert am 
26.06.2020, zuletzt geprüft am 
26.06.2020.

Phife (2020): Hoop and glory 2 on 
Unsplash. Online verfügbar unter 
https://unsplash.com/photos/W-
3UoHzHMCE, zuletzt aktualisiert 
am 22.07.2020, zuletzt geprüft 

am 22.07.2020.

Pardau, Ciprian: Running lines on 
Unsplash. Online verfügbar unter 
https://unsplash.com/photos/
j8fVoo3i8xk, zuletzt geprüft am 
02.07.2020.

Garratt, Jasper (2020): white and black 
soccer goal on green grass field photo 
– Free Field Image on Unsplash. Online 
verfügbar unter https://unsplash.com/
photos/-0z91R2l8gk, zuletzt aktuali-
siert am 26.06.2020, zuletzt geprüft am 

26.06.2020.

Ronsdorf, Marvin (2020): Running 
Track Drone Pictures | Download 
Free Images on Unsplash. Online 
verfügbar unter https://unsplash.
com/s/photos/running-track-
drone, zuletzt aktualisiert am 
26.06.2020, zuletzt geprüft am 
26.06.2020.

 Henry & Co. (2020): red pave-
ment photo – Free Sport Image 
on Unsplash. Online verfügbar 
unter https://unsplash.com/
photos/FEeeObFMBuA, zuletzt 
aktualisiert am 26.06.2020, zu-
letzt geprüft am 26.06.2020.v

Phife (2020): Hoop and glory 2 on 
Unsplash. Online verfügbar unter 
https://unsplash.com/photos/W-
3UoHzHMCE, zuletzt aktualisiert 
am 22.07.2020, zuletzt geprüft 

am 22.07.2020.

Garratt, Jasper (2020): white and black 
soccer goal on green grass field photo 
– Free Field Image on Unsplash. Online 
verfügbar unter https://unsplash.com/
photos/-0z91R2l8gk, zuletzt aktuali-
siert am 26.06.2020, zuletzt geprüft am 

26.06.2020.

Pardau, Ciprian: Running lines on 
Unsplash. Online verfügbar unter 
https://unsplash.com/photos/
j8fVoo3i8xk, zuletzt geprüft am 
02.07.2020.

In
h

a
lt

sv
e

rz
e

ic
h

n
is

In
h

a
lt

sv
e

rz
e

ic
h

n
is

1.  EINLEITUNG

 1.1 Anlass und Rahmenbedingungen 8 

 1.2 Ziele einer Integrierten Sportentwicklungsplanung 9

 1.3 Der Planungsprozess 11

 1.4 Planungsgebiet 12

2.  BESTANDSAUFNAHME UND BEDARFSANALYSE 
 DER SPORT-UND BEWEGUNGSSTRUKTUREN
 2.1 Empirische und methodische Grundlagen 16

 2.2 Das Sport- und Bewegungsverhalten der Bürger*innen  
        in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, 
        Schenefeld und Mitteldithmarschen 18

 2.3 Sport und Bewegung in Sportvereinen 76

 2.4 Sport und Bewegung in Schulen 110

 2.5 Sport und Bewegung in Kindertagesstätten 130

 

5.  KOOPERATIVER PLANUNGSPROZESS

 5.1 Aufbau und Ablauf des kooperativen Planungsprozesses 160

 5.2 Workshopdokumentation 162

4.  BESTANDS-BEDARFS-BILANZIERUNG

 4.1 Methodisches Vorgehen zur Bestands-Bedarfs-Bilanzierung 150

 4.2 Bilanzierung Schulsportstätten zur Sicherung  
        eines lehrplangerechten Sportunterrichts 151

 4.3 Bilanzierung Vereinssport nach dem Leitfaden 
        des Bundesinstituts für Sportwissenschaft (BISp) 152

 4.2 Einschätzung des Investitions- und Erneuerungsbedarfs 154

6.  HANDLUNGS- UND  
      MASSNAHMENEMPFEHLUNGEN

 Handlungsfeld A Bewegung und Sport in der Kommune 170

 Handlungsfeld B Sport und Bewegung in Sportvereinen 184

 Handlungsfeld C Bewegungsräume und Sportanlagen 192

 

INHALTS-
VERZEICHNIS

TABELLENVERZEICHNIS 211

ABBILDUNGSVERZEICHNIS 217 

BILDQUELLENVERZEICHNIS 223 

LITERATURVERZEICHNIS 227 

3.  BESTANDSAUFNAHME DER SPORTANLAGEN

 3.1 Fachliches Sportstättenkataster 140

 3.2  Fachliches Sportstättenkataster  - gedeckte  
Sportanlagen (Sporthallen) 142

 3.3  Fachliches Sportstättenkataster  - ungedeckte  
Sportanlagen (Sportplätze) 144

 3.4 Fachliches Sportstättenkataster  - Barrierefreiheit 146



7
1

. 
E

in
le

it
u

n
g

1
. 

E
in

le
it

u
n

g

2022

Pardau, Ciprian: Running lines on 
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3i8xk, zuletzt geprüft am 02.07.2020.

Im 21. Jahrhundert stehen Städte, Gemeinden und Landkrei-
se vor der Herausforderung, ihre Lebensqualität zu erhalten 
bzw. weiterzuentwickeln, um ihre Bürgerinnen und Bürgern 
im kommunalen Standortwettbewerb mit attraktiven Sport-
stätten und Sportgelegenheiten zu binden bzw. einen Beitrag 
zur Gesundheitsförderung zu leisten. In diesem Zusammen-
hang hat sich der Beratungsbedarf innerhalb von Verwaltun-
gen, Politik und Sportverbänden deutlich erhöht. Dies drückt 
sich auch in der wachsenden Anzahl an Kommunen aus, die 
mit Unterstützung wissenschaftlicher Institute „Integrierte 
kommunale Sportentwicklungsplanungen“ erstellen, um hier-
mit ein Steuerungsinstrument für sportpolitische Entschei-
dungen zu erhalten. Im Untersuchungsgebiet ist es auf das 
besondere Engagement der Kreissportverbände Rendsburg-
Eckernförde und Dithmarschen sowie des Sportverbandes 
Kreis Steinburg zurückzuführen, dass das Projektvorhaben er-
folgreich auf den Weg gebracht werden konnte. Im Ergebnis 
liegt eine kooperativ erarbeitete Studie als Agenda für eine 
zukunftsorientierte Ausrichtung des Sports und der Sportent-
wicklungsplanung für die Untersuchungsräume Mittelholste-
in, Schenefeld und Mitteldithmarschen vor. 

EINLEITUNG

1
v
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1.1 
ANLASS UND RAHMENBEDINGUNGEN

Die deutsche Sportlandschaft befindet sich in einem stetigen 
Wandel. Ausdruck dessen ist nicht zuletzt ein sich auch wei-
terhin ausdifferenziert entwickelndes Sport- und Bewegungs-
verhalten der Bevölkerung. Neben dem organisierten Sport im 
Verein hat sich ein umfangreiches vereinsungebundenes und 
kommerzielles Sportgeschehen im kommunalen Raum entwi-
ckelt, das zunehmend an Bedeutung gewinnt. Hierzu zählen die 
vielen Sportaktivitäten, die von den Bürgerinnen und Bürgern1 
privat organisiert werden, aber von öffentlichen Bewegungs-
räumen abhängig sind wie z. B. Radfahren oder Joggen. Auch 
in der Altersstruktur der Aktiven sind Entwicklungen feststell-
bar: Sport- und Bewegungsaktivitäten finden zunehmend über 
die gesamte Lebens spanne statt. Angesichts des demografi-
schen Wandels steigt somit die Nachfrage nach Sport und Be-
wegungsangeboten auch bei älteren Mitbürger*innen und die 
Notwendigkeit, eine adäquate Infrastruktur bereitzustellen.

Eine zeitgemäße kommunale Sportentwicklungsplanung im In-
teresse aller Bürger*innen hat diese vielfältigen Entwicklungen 
zu analysieren, um sie beispielsweise im Hinblick auf die Nut-
zungsoptimierung von vorhandenen Sportstätten angemessen 
berücksichtigen zu können. Grundlage einer erfolgreichen Pla-
nung bildet eine geeignete wissenschaftlich erprobte Metho-
dik, die mit der sogenannten "Integrierten Sportentwicklungs-
planung" (ISEP) zur Verfügung steht. ISEP umfasst die Schaffung 
notwendiger empirischer Grundlagen (Bestands- und Bedarfs-
ermittlung), die Festlegung von Zielen, Prioritäten und Maß-
nahmen, die Abstimmung mit allen relevanten Interessens-
gruppen sowie Qualitätssicherung und Evaluation (Deutsche 
Vereinigung für Sportwissenschaft, 2018). 

Sie geht auch über das Konzept der verhaltensorientierten 
Sportstättenentwicklungsplanung hinaus und schließt Fragen 
der sportbezogenen Programm- und Organisationsentwicklung 
in die Analyse und Bewertung ein. Eine Integrierte Sportent-
wicklungsplanung ist in diesem Sinne zielführend, um eine rati-
onale Entscheidungsgrundlage für sportbezogene Investitions-
entscheidungen in der Kommunalpolitik zu schaffen. 

Die Handlungs- und Maßnahmenempfehlungen der vorliegen-
den Sportentwicklungsplanung für die Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen können so-
wohl als tragfähige Entscheidungsgrundlage für die beteiligten 
Sportverbände sowie die Landkreis- und Kommunalverwaltung 
dienen als auch anderen lokalen Akteuren und Institutionen 
wie Sportvereinen und Investoren eine größere Planungssicher-
heit für ihre Entscheidungen bieten. Sie können darüber hin-
aus auch genutzt werden, um bei Fördermittelanträgen aufzu-
zeigen, dass entsprechende Maßnahmen in ein abgestimmtes 
kommunales Entwicklungskonzept eingeordnet werden kön-
nen.

1 Im weiteren Verlauf der Studie wird aus Gründen der besseren Lesbarkeit die Form 
Bürger*innen gewählt, die explizit alle Geschlechter (männlich, weiblich, divers) be-
rücksichtigt und einschließt.

1.2 
ZIELE EINER INTEGRIERTEN 
SPORTENTWICKLUNGSPLANUNG

Eine integrierte kommunale Sportentwicklungsplanung kann 
inzwischen nicht mehr als isolierte Fachplanung gesehen wer-
den, sondern als essenzieller Teil der Regional(Raum)-Entwick-
lung. Die Einbindung weiterer Fachressorts der Verwaltung so-
wie bestehender Fachplanungen aus anderen Bereichen (z. B. 
Schulentwicklungsplanung) ist daher unbedingt anzustreben. 
Der Fokus einer derart integriert ausgerichteten kommunalen 
Sportentwicklungsplanung richtet sich dabei insbesondere auf 
die Angebotsstrukturen, die räumliche Infrastruktur und die 
vorhandenen Organisationsstrukturen des Sports. Wesentliche 
Entwicklungslinien dieser Aufgabenfelder werden im Folgen-
den in der gebotenen Kürze dargestellt.

Sportstätten und Bewegungsräume
Ein attraktiver öffentlicher Raum sollte heutzutage gekenn-
zeichnet sein durch vielfältige Möglichkeiten zur körperlich-
sportlichen Aktivität. Zwar bieten traditionelle Sportanlagen 
entsprechende infrastrukturelle Anreize, jedoch bleiben diese 
häufig dem Schul- und Vereinssport vorbehalten und fokussie-
ren mit ihrem normierten Design eher den Wettkampf- bzw. 
Vereinssport als den Freizeit- und Gesundheitssport der Bevöl-
kerung, der in der Regel nicht in Sportvereinen organisiert wird. 
Empirische Sportverhaltensstudien zum lokalen Sportverhalten 
verweisen auf die Notwendigkeit, Sportstätten und Bewegungs-
räume zukünftig kreativer zu gestalten, um den Ansprüchen 
und Bedürfnissen der sport- und bewegungsaktiven Bevölke-
rung gerecht zu werden.

Folgende zentrale Aufgaben und Ziele lassen sich für eine  
zukunftsorientierte Planung und Entwicklung kommunaler  
Bewegungsräume und Sportstätten definieren:

1. Reintegration von Spiel, Sport und Bewe-
gung in das Alltagsleben der Menschen 
durch die Einrichtung, Öffnung und bewe-
gungsanregende Gestaltung quartiersbezo-
gener informeller Bewegungsräume (z. B. 
Schulhöfe, Freizeitspielfelder, Aktivparks).

2. Veränderungen, Neugestaltungen und Ergän-
zungen öffentlicher städtischer Bewegungs-
flächen (z. B. Rad- und Schulwege) und Kern-
sportanlagen (Sporthallen und -plätze).

3. Kriterien für die Planung und Gestaltung zu-
kunftsorientierter kommunaler Bewegungs-
räume sind Erreichbarkeit und Zugänglichkeit, 
Netzwerkcharakter (sinnvoller als „Leucht-
turmprojekte“ ist ein „Bewegungsnetzwerk“ 
aus vielen kleinen Elementen), Attraktivi-
tät und der multifunktionelle Charakter ei-
ner Sportanlage bzw. eines Bewegungsrau-
mes. Bedürfnisse von vereinsorganisiertem 
Wettkampf- und privat organisiertem nicht 
vereinsgebundenem Freizeit- und Gesund-
heitssport können auf diese Weise sinnvoll 
miteinander kombiniert werden (vgl. Abb. 1).

Abb. 1: Quartiersbezogene Sporträu-
me der Zukunft (eigene Darstellung)
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Sportangebote und Organisationsformen
Neben infrastrukturellen Überlegungen muss eine umfassende 
Sportentwicklungsplanung auch die Angebots- und Organisa-
tionsstrukturen des Sports in der Kommune analysieren, ins-
besondere vor dem Hintergrund angespannter kommunaler 
Haushaltslagen. Sportvereine stehen zunehmend in Konkur-
renz zum kommerziellen Sport- und Bewegungsanbietermarkt. 
Der Großteil der Bürger*innen treibt heute zudem selbst orga-
nisiert ohne institutionelle Anbindung Sport. Daraus leiten sich 
folgende Aufgaben und damit verbundene Ziele ab:

• "Sport für alle": Die gemeinwohlorientierten Sport-
vereine stehen vor der Aufgabe, flexibel auf neue 
Trends zu reagieren und ihre Angebotsstrukturen 
um freizeit- und gesundheitsorientierte Angebote 
für unterrepräsentierte Zielgruppen zu ergänzen, 
um konkurrenzfähig zu bleiben. Hierzu zählen u. a. 
zielgruppenspezifische Angebote für Mädchen und 
Frauen, Senior*innen und Menschen mit Behinde-
rung. Insbesondere Mittel- und Großvereine haben 
gute Voraussetzungen, um einen "Sport für alle" an-
zubieten.

• Kooperationsbeziehungen: Ein weiteres zu beach-
tendes Feld der Organisationsentwicklung bezieht 
sich auf Kooperationen und Netzwerke. Hierbei ist die 
Zusammenarbeit zwischen Sportvereinen unterein-
ander ebenso zu berücksichtigen und zu fördern wie 
Kooperationsbeziehungen mit weiteren Netzwerk-
partner*innen (z. B. Schulen, Kindertagesstätten). Ko-
operationen können auf räumlicher, personeller und 
inhaltlich-konzeptioneller Ebene wirksam werden.

Abb. 2: Integrierte Sportentwicklungspla-
nung für die Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen 
(wissenschaftliches Planungsverfahren)

1.3
DER PLANUNGSPROZESS 

Das für die Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen gewählte Planungsverfahren basiert auf den 
Empfehlungen des „Memorandums zur kommunalen Sportent-
wicklungsplanung“ und untergliedert sich in verschiedene Teil-
schritte (vgl. Abb. 2). 

Um die Sportsituation in den Untersuchungsräumen Mittelhols-
tein, Schenefeld und Mitteldithmarschen detailliert zu erfassen, 
werden in einem ersten Schritt umfassende Bestandsaufnah-
men und in einem zweiten Schritt entsprechende Bedarfs-
analysen des Sports vorgenommen. Die Datenerhebungen 
fokussieren sich auf das Sport- und Bewegungsverhalten der 
Bevölkerung (Sportverhaltensstudie), den vereinsorganisier-
ten Sport (Sportvereinsbefragung, Analyse von Mitglieder-
statistiken) sowie auf die Bildungseinrichtungen (Schulen und 
Kindertagesstätten). Die durch Vorortbegehungen des INSPO 
erhobenen Bestandsdaten der Sportanlagen (vgl. Anhang A 
"Sportstättenkataster") und das ermittelte Sportverhalten der 
Bevölkerung sowie die Angebote und Bedarfe der Sportverei-
ne, Schulen und Kindertagesstätten im Abgleich mit der Schul-
sportstättensituation bilden die Grundlage für die anschließen-
de Bestands-Bedarfs-Bilanzierung, die differenzierte Aussagen 
zu infrastrukturellen Über- und Unterausstattungen ermöglicht. 
Begleitet und gesteuert wird der gesamte Planungsprozess 
durch eine heterogen und intersektoral zusammengesetzte AG 
Sportentwicklungsplanung.

Die vorliegende Sportentwicklungsplanung zeigt die große Be-
deutung, die den Themen Sport und Bewegung seitens der in-
itiierenden Sportverbände und in den Untersuchungsräumen 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen beigemes-
sen wird. Entsprechend der Empfehlung des verhaltensorien-
tierten Ansatzes sind die Zielvorstellungen der Studie für einen 
Zeitraum von ca. zehn Jahren formuliert (Deutsche Vereinigung 
für Sportwissenschaft, 2018). Im Hinblick auf die besondere 
Entwicklungsdynamik (u. a. Alterung der Bevölkerung), die sich 
verändernden Planungsvoraussetzungen, Rahmenbedingun-
gen, Prioritäten und Ausstattungsmerkmale ist es notwendig, 
die Entwicklungsplanung im oben genannten Zeitraum fortzu-
schreiben und zu modifizieren. 

Handlungsempfehlungen für eine bedarfsgerechte und zukunftsorientierte Sportentwicklung für die Kreise Dithmarschen, Steinburg & Rendsburg-Eckernförde

Kommunalen Datenbeständen

Sport- und 

bewegungsorientierten 

Angebots- und 

Organisationsstrukturen

Sport- und Bewegungsräumen

(Sportstättenkataster)

Handlungsorientierende 

Bestandsaufnahmen von

die Bevölkerung

Befragung der Bevölkerung

den organisierten Sport

Befragung der Sportvereine

die Bildungseinrichtungen

Befragung der Schulen und der 

Kindertagesstätten

Handlungsorientierende 

Bedarfsanalysen für

A
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Kooperative Planung

AG Sportentwicklungsplanung 

mit lokalen Expert*innen und 

Vertreter*innen des 

organisierten Sports
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ul

e

Bestands-Bedarfsbilanzierung Sportanlagen 

(BISp-Leitfaden)

Regionale Vorgaben für Schulsportstätten 
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1.4 
PLANUNGSGEBIET 

Prozentualer Anteil der Altersgruppen  
an der Gesamtbevölkerung

bis 20 Jahre 20-65 Jahre > 65 Jahre

gesamt 18,9 % 58,6 % 22,5 %

Untersuchungs-
raum Mittelholstein 18,6 % 59,7 % 21,6 %

Untersuchungs-
raum Schenefeld 18,4 % 58,8 % 22,8 %

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen 19,6 % 57,2 % 23,2 %

Insgesamt 38 Gemeinden des Bundeslandes Schleswig- 
Holstein wurden in die Analysen der vorliegenden Studie  
einbezogen. Sie sind den Ämtern Mittelholstein, Schenefeld 
und Mitteldithmarschen zuzuordnen, welche namensgebend 
für die in der vorliegenden Studie unterschiedenen Untersu-
chungsräume sind (vgl. Tab. 1). Die drei Untersuchungsräume 
befinden sich in den Kreisen Rendsburg-Eckernförde 
(Mittelholstein), Steinburg (Schenefeld) und Dithmarschen 
(Mitteldithmarschen), welche zentral im Bundesland 
Schleswig-Holstein liegen.

Im gesamten Untersuchungsgebiet leben aktuell insgesamt 
23.817 Bürger*innen. Diese verteilen sich wie folgt auf die ein-
zelnen Untersuchungsräume: Mitteldithmarschen mit 7.683, 
Mittelholstein mit 8.053 sowie Schenefeld mit 8.081 Einwoh-
ner*innen (Stand 30.06.2021; Statistikamt Nord, 2021).

Das gesamte Untersuchungsgebiet ist durch ländliche Struktu-
ren sowie ein ausgedünntes Versorgungsnetz geprägt. Die Nähe 
zu den Wirtschaftsräumen Kiel und Hamburg äußert sich in der 
hohen Auspendlerquote im Untersuchungsgebiet. 

Tab. 2: Anteil der Altersgruppen an der Gesamtbevölkerung in den Untersuchungsräu-
men Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen (Statistikamt Nord, 2020)

Untersu-
chungsraum

in die Betrachtung eingeschlos-
sene Gemeinden der jeweili-
gen Untersuchungsräume

Zentrale Orte Charakteristika

Mittel-
holstein

Beldorf, Bendorf, Beringstedt, Born-
holdt, Gokels, Hanerau-Hademar-
schen, Lütjenweststedt, Oldenbüt-
tel, Osterstedt, Seefeld, Steenfeld, 
Tackesdorf, Thaden, Todenbüttel

Hanerau-Hademarschen
ländliche Strukturen; sehr lange Wege; ausgedünntes Ver-
sorgungsnetz; Anbindung an die umliegenden Wirtschafts-
räume Kiel und Hamburg; Erholung & Tourismus

Schenefeld

Assbüttel, Besdorf, Bokelrehm, Bok-
horst, Gribbohm, Hadenfeld, Holsten-
niendorf, Nienbüttel, Oldenborstel, Puls, 
Reher, Schenefeld, Wacken, Warringholz

Schenefeld, Wacken
ländliche Strukturen; sehr lange Wege; ausgedünntes Ver-
sorgungsnetz; Anbindung an die umliegenden Wirtschafts-
räume Kiel und Hamburg; Erholung & Tourismus

Mitteldith-
marschen

Albersdorf, Arkebek, Bunsoh, Immen-
stedt, Offenbüttel, Osterrade, Schafstedt, 
Schrum, Tensbüttel-Röst, Wennbüttel

Albersdorf
ländliche Strukturen; sehr lange Wege; ausgedünntes Ver-
sorgungsnetz; Anbindung an die umliegenden Wirtschafts-
räume Kiel und Hamburg; Erholung & Tourismus

Tab. 1: Übersicht Untersuchungsräume mit zugehörigen Gemeinden sowie Charak-
teristika (Amt Mittelholstein, Amt Schenefeld, Amt Mitteldithmarschen, 2021)

Abb. 3: Übersicht Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen

Hinsichtlich der Altersstruktur lassen sich kaum Unterschiede 
zwischen den Untersuchungsräumen erkennen (vgl. Tab. 2). 
In Bezug auf die Zielgruppen der Sportvereine ist festzuhal-
ten, dass der Anteil der 7-20-Jährigen im Sportverein beinahe 
doppelt so groß ist wie der Anteil an der Gesamtbevölkerung 
in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen.

Die Bevölkerungsvorausschätzung bis 2030 (Basisjahr 2014) 
ergibt in der mittleren Variante einen geringen Rückgang der 
Bevölkerungszahlen für die Kreise Rendsburg-Eckernförde, 
Steinburg und Dithmarschen (-4,2 % %; vgl. Tab. 3; Statistik-
amt Nord, 2016). 

Prognostisch ergibt sich in allen drei Kreisen ein Rückgang der 
jungen Altersgruppen bis 20 Jahren sowie der Erwerbstätigen, 
der jedoch kreisspezifisch unterschiedlich stark ausgeprägt ist 
(vgl. Tab. 3). Ein besonders großer Rückgang zeigt sich in der 
Zahl der Erwerbstätigen im Kreis Rendsburg-Eckernförde. Die 
Zahl der über 80-Jährigen hingegen steigt voraussichtlich in al-
len drei Kreisen deutlich an. Insgesamt ergibt sich also eine Al-
terung der Gesellschaft im Untersuchungsgebiet (Statistikamt 
Nord, 2016).

Für langfristige Prognosen der Bedarfsentwicklung im Brei-
ten-, Freizeit- und Gesundheitssport bilden die Kenntnis der 
demografischen sowie kommunalräumlichen Entwicklungen 
eine wichtige Grundlage. Ältere Menschen haben in vielerlei 
Hinsicht andere Bedürfnisse, beispielsweise an infrastrukturel-
le und inhaltliche Sport- und Bewegungsangebote, als jüngere. 
Daher sollte auch eine zukunftsorientierte Sportentwicklungs-
planung, die sich als Teilaspekt einer Regionalentwicklungspla-
nung versteht, auf die absehbaren demografischen Entwick-
lungen reagieren. 

Prognostizierte Bevölkerungsentwicklung 
von 2014 bis 2030 nach Altersgruppen 

gesamt bis 20 
Jahre

Erwerbs-
personen

> 80 Jahre

gesamt - 4,2 % - 14,5 % - 9,3 % + 54,8 %

Kreis Rendsburg-
Eckernförde - 3,5 % - 13,1 % - 18,8 % + 60,9 %

Kreis Steinburg - 4,1 % - 14,2 % - 9,5 % + 52,4 %

Kreis Dithmarschen - 5,6 % - 17,7 % - 10,5 % + 46,1 %

Tab. 3: Prognostizierte Bevölkerungsentwicklung in den Kreisen Steinburg, Rendsburg-
Eckernförde und Dithmarschen bis 2030 (Basisjahr 2014; Statistikamt Nord, 2016)

Im Sport ist die Rede von der sogenannten „Magischen 40“. Da-
nach verändern sich um das 40. Lebensjahr sowohl die Motive 
als auch Aktivitätsmuster des sportlichen Handelns. Während in 
jüngeren Lebensjahren Motive wie Leistungssteigerung, Wett-
bewerb, Abenteuer und Risiko bedeutsam sind, gewinnen mit 
zunehmendem Alter Motive wie Gesundheit, Fitness, Natur er-
leben, Geselligkeit und Entspannung an Bedeutung. Mit diesen 
Verschiebungen in der Motivlage müssen sich die Anbieter von 
Sport und Bewegung und in den Kommunen noch bewusster 
befassen, um mit geeigneten Konzepten und infrastrukturellen 
Maßnahmen reagieren zu können.  

Gleichermaßen geben räumliche Entwicklungen über Einwoh-
nerverläufe Aufschluss darüber, wie eine optimale Versorgung 
der Bevölkerung mit wohnortnahen Grünanlagen, Sport- und 
Bewegungsgelegenheiten sowie klassischen Sportanlagen (ge-
deckt/ungedeckt) zu gewährleisten ist. In jeglicher Hinsicht ist 
die Bereitschaft zur Veränderung eine wesentliche Vorausset-
zung für eine zukunftsorientierte kommunale Sportentwick-
lungsplanung.

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen
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Garratt, Jasper (2020): white and black 
soccer goal on green grass field photo 
– Free Field Image on Unsplash. Online 
verfügbar unter https://unsplash.com/
photos/-0z91R2l8gk, zuletzt geprüft am 

26.06.2020.

Im Rahmen einer „Integrierten Sportentwicklungspla-
nung“ sollten möglichst viele kommunale Stakeholder 
einbezogen werden. Herzstück bildet eine repräsen-
tative Bevölkerungsbefragung. Mit Unterstützung der 
Verwaltungen der Untersuchungsräume Mittelholste-
in, Schenefeld und Mitteldithmarschen wurden 1.140 
Bürger*innen an einer Befragung zu ihrem Sport- und 
Bewegungsverhalten beteiligt. Darüber hinaus wurden 
alle Sportvereine, Schulen und Kindertagesstätten der 
Untersuchungsräume in die institutionellen Befragun-
gen zum Thema Sport und Bewegung einbezogen. Die 
Ergebnisse der Befragungen wurden in der prozessbe-
gleitenden kooperativen Planungsgruppe (AG Sport-
entwicklungsplanung) durch das INSPO vorgestellt und 
durch die fachspezifische Expertise der Arbeitsgruppen-
mitglieder sowie themenspezifischer Workshops berei-
chert.

BESTANDSAUFNAHME 
UND BEDARFSANALYSE 
DER SPORT- UND 
BEWEGUNGSSTRUKTUREN

2



2022

2.1 
EMPIRISCHE UND METHODISCHE
GRUNDLAGEN 

BEVÖLKERUNGSBEFRAGUNG
(SPORTVERHALTENSSTUDIE)   

BEFRAGUNG DER SPORTVEREINE

Um das Sport- und Bewegungsverhalten der Bevölkerung in 
den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und Mit-
teldithmarschen zu erfassen, wurde eine postalische Befragung 
durchgeführt. Die Vorlage entwickelte das Institut für kommu-
nale Sportentwicklungsplanung (Potsdam) in Kooperation mit 
dem Auftraggeber, um den Fragebogen für die besonderen He-
rausforderungen und Bedürfnisse der Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen anzupas-
sen. Die finale Version umfasste Fragekomplexe u. a. zu Aktivi-
tätsumfängen, Gründen für Inaktivität, ausgeübten Sport- und 
Bewegungsformen, den beliebtesten Sportorten und Sportan-
lagenwünschen sowie Investitionsbedarfen aus Perspektive der 
Bürger*innen in den drei Untersuchungsräumen. 

Mit Unterstützung der kommunalen Meldebehörden wurden 
gemäß der entsprechenden Ziehungsanweisungen einer ge-
wichteten Quotenstichprobe2 die Adressen für den Versand 
der Fragebögen randomisiert (zufällig) ausgewählt. Auf deren 
Grundlage konnte im Sommer/Herbst 2021 die repräsentative 
Bevölkerungsbefragung durchgeführt werden. Die Zustellung 
von insgesamt 4.500 Fragebögen wurde mit einem Anschrei-
ben und einem frankierten Briefumschlag für die kostenfreie 
Rücksendung begleitet. Vorab wurde die Bevölkerung durch 
die Lokalpresse informiert. Um den Rücklauf zu erhöhen, wur-
den regelmäßige Presseartikel publiziert und zusätzlich im Sep-
tember 2021 eine schriftliche Erinnerungskarte an die ausge-
wählten Personen geschickt. Für die Datenauswertung konnten 
1.140 Fragebogensätze berücksichtigt werden. Bezogen auf die 
einzelnen Untersuchungsräume konnten Rückläufe von 25 % 
(Mittelholstein), 27 % (Schenefeld) und 25 % (Mitteldithmar-
schen) erreicht werden. Der Gesamtrücklauf lag damit bei 26 
% und ermöglicht aussagekräftige Bewertungen zum Sportver-
halten der Bürger*innen.

Zur Gewährung der Stichprobengüte wurde überprüft, inwie-
fern sich ausgewählte sozio-demografische Merkmale der Bür-
ger*innen im gesamten Untersuchungsgebiet sowie deren Ver-
teilung innerhalb der einzelnen Untersuchungsräume in der 
Stichprobengesamtheit widerspiegeln. Ziel ist es, Verzerrungen 
der Ergebnisse zu vermeiden, indem keine Kohorte (z. B. Alters-
gruppe oder Kreis) in der Befragung überdurchschnittlich reprä-
sentiert ist. Aus diesem Grund wurden in einem ersten Schritt 
die Variablen Alter, Geschlecht, Sportvereinsmitgliedschaft so-
wie der entsprechende Untersuchungsraum in der Stichprobe 
mit denen der Gesamtpopulation im Planungsgebiet abgegli-
chen. In einem zweiten Schritt wurden die Verteilungen ange-
passt und nach einem wiederholenden (iterativen) Verfahren 
eine Gewichtung durchgeführt (Rösch, 1994). Somit konnte 
sichergestellt werden, dass die vorliegende Datengrundlage 
(Ngewichtet =1.140) in den ausgewählten Merkmalen bestmöglich 
aussagekräftig für das Sport- und Bewegungsverhalten der Be-

Um neben der Mitgliederperspektive auch die Sicht der Ver-
einsführungen im Rahmen der Untersuchung einbeziehen zu 
können, wurde eine Online-Befragung aller Sportvereine in den 
Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und Mittel-
dithmarschen durchgeführt. Diese wurde eng mit den Kreis-
sportverbänden Rendsburg- Eckernförde und Dithmarschen so-
wie dem Sportverband Kreis Steinburg abgestimmt. Insgesamt 
konnten so 20 von 31 kontaktierten Vereinen erfolgreich befragt 
werden. Der Rücklauf lag somit bei 65 %. Die an der Befragung 
beteiligten Vereine repräsentieren durch ihre Mitgliederstär-
ke 77 % aller Sportvereinsmitglieder der Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen.  

Die Vereinsbefragung ermöglicht Einblicke in Angebots- und 
Organisationsstrukturen, Kooperationen sowie sportinfrastruk-
turelle Bedarfe aus Perspektive der Vereinsführungen. Im Rah-
men der Untersuchung konnte darüber hinaus die Entwicklung 
der Mitglieder- und Vereinsstrukturen über einen Zeitraum der 
vergangenen zehn Jahre nachvollzogen werden und so als zu-
sätzliche Analyseebene in die Bedarfsermittlung eingehen.

Eine kleinräumige Ergebnisanalyse auf Ebene der einzelnen Un-
tersuchungsräume erfolgt nur dort, wo dies wissenschaftlich 
zulässig und durch die Datenlage gegeben ist (v. a. bei Daten-
grundlage der Kreissportverbände Rendsburg- Eckernförde und 
Dithmarschen sowie dem Sportverband Kreis Steinburg bzw. 
Landessportverband Schleswig-Holstein). 

völkerung in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Sche-
nefeld und Mitteldithmarschen ist.

Die Datenanalyse erfolgte nach Geschlecht sowie nach Alters-
gruppen (10-18 Jahre, 19-26 Jahre, 27-40 Jahre, 41-60 Jahre 
und 61 Jahre oder älter). Mittels eines eingesetzten Filters wur-
den die Datenanalysen zudem differenziert für „Sportvereins-
mitglieder“ und „Nichtvereinsmitglieder“ vorgenommen. Der 
Datensatz liefert somit die aus sportpolitischer Perspektive 
interessante Grundlage für einen Vergleich zwischen den Prä-
ferenzen von „Vereinsmitgliedern“ und „Nichtvereinsmitglie-
dern“ sowie darüber hinaus Aussagen zu weiteren Zielgruppen 
wie „Inaktiven“ sowie „Menschen mit Behinderung“.

Um auch detaillierte und kleinräumige Aussagen für die einzel-
nen Untersuchungsräume treffen zu können, werden die Unter-
kapitel der Bevölkerungsbefragung wie folgt aufgeteilt: zuerst 
erfolgt eine Ergebnisübersicht für das gesamte Planungsgebiet, 
dann werden die Ergebnisse für die drei Untersuchungsräume 
separat analysiert und zuletzt erfolgt  - wenn sinnvoll und mög-
lich  - ein Vergleich zu bundesweiten Daten (vgl. Absatz "Darstel-
lung der Ergebnisse und deren Auswertung"). 

1
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Ein besonderes Augenmerk wurde auf das Thema „Inklusion 
von Menschen mit Behinderung im Sport“ gelegt. Ziel war es, 
dass einerseits die beteiligten Personen durch ihr „Sportverhal-
ten“ zu „Wort“ kommen und andererseits auch die Sportvereine 
und Bildungseinrichtungen zum Thema Inklusion entsprechen-
de Möglichkeiten, Chancen und Grenzen bzw. Probleme artiku-
lieren zu lassen. Die Ergebnisse der Sportverhaltensstudie er-
heben bei einer Teilnahme von 155 verwertbaren Fragebögen 
in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen keinen Anspruch auf Repräsentativität. Sie 
erlauben jedoch Tendenzaussagen, die durch nahezu zeitgleich 
erhobene repräsentative Datensätze (N=4.475) des INSPO ge-
spiegelt und in ihrer Validität dadurch verstärkt werden.

BEFRAGUNG DER SCHULEN

BEFRAGUNG DER KINDERTAGESSTÄTTEN

Im Sinne einer Integrierten Sportentwicklungsplanung (vgl. 
Abb. 2 auf S. 10, wissenschaftliches Planungsverfahren) wur-
de auch die Einschätzung der Bildungseinrichtungen erfasst. 
Die Online-Befragung der Schulen im Herbst 2021 hatte mit 8 
von 10 Beteiligungen eine Rücklaufquote von 80 %. Es beteilig-
ten sich drei Grundschulen, zwei Grund- und Gemeinschafts-
schulen sowie eine Gemeinschaftsschule, ein Gymnasium und 
eine Fachschule. In enger Abstimmung mit dem Auftraggeber 
wurde ein Fragebogen entwickelt, in welchem sowohl die quan-
titativen und qualitativen Rahmenbedingungen des Schulsports 
als auch die Angebote zur Bewegung und Bewegungsförderung 
für Schüler*innen über den regulären Sportunterricht hinaus 
(z. B. Pausengestaltung, Arbeitsgemeinschaften, Kooperatio-
nen mit außerschulischen Partnern) erfasst wurden. Außerdem 
erfolgte eine Einschätzung ausgewählter Merkmale von gesun-
den und bewegungsfreundlichen Schulstrukturen mit Blick auf 
die Identifikation künftiger Bewegungspotenziale zur qualitäts-
fördernden Schulentwicklung. Die Auswertung der Ergebnisse 
erfolgt in Einzelanalysen, um individuelle Entwicklungspotenzi-
ale und Unterstützungsmöglichkeiten ableiten zu können. 

Auch der Bereich der frühkindlichen Bewegungsförderung ist 
bei der Erstellung von Handlungsempfehlungen für eine be-
darfsgerechte und zukunftsorientierte Sportentwicklung essen-
ziell. Bei der Online-Befragung der Kindertagesstätten im Herbst 
2021 wurde eine Rücklaufquote von 88 % (14 von 16) erreicht. 
Der Fragebogen wurde in Zusammenarbeit mit dem Auftrag-
geber erstellt. Neben strukturellen Merkmalen (Betreuung von 

INKLUSION

Die statistische Bewertung der zugrunde liegenden Studiener-
gebnisse erfolgt beschreibend (deskriptiv), d. h. die Ergebnisse
der Befragungen werden mittels Tabellen, Grafiken, Kennzahlen 
und erläuternden Texten dargestellt, um den Leser*innen
eine übersichtliche Darstellung und Einordnung der Daten zu
ermöglichen. Angaben erfolgen sowohl in absoluten Zahlen,
aber auch relativ mit Angaben in % (grundsätzlich auf 100 %
bezogen3, etwaige Differenzen entstehen rundungsbedingt).
Die Ergebnisse der Untersuchungsräume Mittelholstein, Sche-
nefeld und Mitteldithmarschen werden - wo möglich  - in Be-
zug zu bundesweiten Daten gesetzt. Grundlage hierfür bilden 
durch das INSPO durchgeführte empirische Erhebungen: Stu-
dien zum Sport- und Bewegungsverhalten (deutschlandweite 
Erhebungen 2015-2021; N=31.266 Bürger*innen), die Ergeb-
nisse aus den bundesweit durchgeführten Sportvereinsbefra-
gungen (deutschlandweite Erhebungen 2015-2021 N= 1.426 
Vereine) sowie die Ergebnisse aus den deutschlandweiten Er-
hebungen der Schulen (2015-2021 N=550) und Kindertages-
stätten (2015-2021 N=600)4. Diese Datensätze werden in der 
Folge themendifferenziert als Vergleichswerte herangezogen, 
um den Wandel des Sportverhaltens in seiner Ausprägung für 
die Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mit-
teldithmarschen analysieren und überregional einordnen zu 
können. Des Weiteren wurde, wo wissenschaftliche vertretbar 
(Methodik der Erfassung und Datenaufbereitung) und zielfüh-
rend, mit Daten aus der Studie "Zukunftsplan Sportland Schles-
wig-Holstein" eine weitere Vergleichsfolie einbezogen (vgl. An-
hang C Studie "Zukunftsplan Sportland Schleswig-Holstein").

DARSTELLUNG DER ERGEBNISSE UND 
DEREN AUSWERTUNG

Kindern mit nicht deutscher Herkunftssprache bzw. Kindern mit 
Beeinträchtigung) wurde ein breites Spektrum an bewegungs-
zentrierten Fragestellungen abgefragt. Thematisiert wurden in 
diesem Zuge u. a. die räumlichen Rahmenbedingungen, Quan-
tität und Qualität der Bewegungs- und Erholungsräume und 
der bewegungsanregenden Materialien, zeitliche Umfänge der 
Bewegungsaktivitäten inkl. psychomotorischer Förderung, das 
Bestehen von Kooperationen sowie bewegungs- und sportpäd-
agogisches Wissen und die Qualifikation des Personals. Als wei-
terer Aspekt wurden die Gründe für unregelmäßig stattfinden-
de bzw. qualitativ nicht ausreichende Bewegungsaktivitäten in 
den Kitas erfasst und der Beratungsbedarf bzw. die gewünschte 
Form der Unterstützung erfragt. Die Auswertung wird zusam-
menfassend dargestellt. Im Sinne spezifischer Unterstützungs-
möglichkeiten wird zudem, sofern sinnvoll, auf einzelne Kitas 
eingegangen.

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und MitteldithmarschenUntersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen

2 Ziehung von 1.500 Adressen pro Untersuchungsraum. 3 Ausnahmen stellen Fragen mit Mehrfachantworten dar.
4      Im Folgenden werden die vom INSPO bundesweit im Rahmen von Sportentwicklungs-

planungen im Zeitraum 2015-2021 erhobenen Daten als „INSPO-Daten“ bezeichnet.
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2.2
DAS SPORT- UND BEWEGUNGSVERHAL-
TEN DER BÜRGER*INNEN IN DEN UNTERSU-
CHUNGSRÄUMEN MITTELHOLSTEIN, SCHE-
NEFELD UND MITTELDITHMARSCHEN

Vorbemerkung: „Sport“ vs. „bewegungsaktive 
Erholung“ – eine begriffliche Erklärung
Die Erfahrungen im Forschungsbereich „Integrierte Sport-
entwicklungsplanung“ zeigen, dass das Sportverständnis der 
Bevölkerung inzwischen sehr vielfältig ist. Während das tra-
ditionelle Sportverständnis eher durch eine bestimmte Leis-
tungskomponente und sportliche Wettkämpfe geprägt war, 
versteht unterdessen ein Großteil der Bevölkerung auch For-
men der „bewegungsaktiven Erholung“ wie z. B. gemütliches 
Radfahren als Sportaktivität. Um diese wachsende Gruppe bei 
Bevölkerungsbefragungen nicht auszugrenzen, ist es in der 
sportwissenschaftlichen Forschung inzwischen Konsens, einen 
weiten Sportbegriff zu Grunde zu legen (Hübner, 1994). Daher 
wurden auch in der durchgeführten Befragung der Bevölkerung 
in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen bewusst Aktivitäten gegenübergestellt, die 
derselben Sportform zugeordnet werden können, sich aber in 
ihrem Charakter und der Art und Weise ihrer Ausübung deut-
lich unterscheiden. So impliziert der Begriff „Sporttreiben“ im 
Alltagsverständnis eher Attribute wie „Wettkampf“, „hohe In-
tensität“, „Schweiß“ oder „Konkurrenz“, während der Begriff 
„bewegungsaktive Erholung“ stärker durch Charakteristika wie 
„Entspannung“, „Wohlbefinden“ und „Gesundheit“ geprägt ist. 

Im Rahmen der Befragung erhielten die Bürger*innen die Mög-
lichkeit, ihre eigenen sportlichen Aktivitäten der entsprechen-
den Kategorie zuzuordnen. Als dritte Option konnte „nicht ak-
tiv“ angekreuzt werden. Auf die Frage „Wie ordnen Sie Ihre 
sportlichen Aktivitäten ein?“ waren somit folgende Antwortop-
tionen gegeben:

• bewegungsaktive Erholung (z. B. Baden, 
Spazierengehen, gemütliches Radfahren)

• Sport treiben (z. B. sportliches Schwimmen, 
sportliches Wandern, sportliches Radfahren)

• nicht aktiv, weil: (...)

Zur besseren Unterscheidung bewegungs- bzw. sportorientier-
ter Aktivitäten werden in vgl. Tab. 4 wesentliche Ergebnisse 
der Sportverhaltensstudie in den Untersuchungsräumen nach 
Sport- und Bewegungsaktivität unterschieden dargestellt und in 
Vergleich zu bundesweit erhobenen INSPO-Daten gesetzt.

Ziel war es, so auch jene bewegungsaktiven Bürger*innen  
erfassen zu können, die sich bei Verwendung der weniger dif-
ferenzierten Frage „Treiben Sie Sport?“ ausgeschlossen fühlen 
oder als „nicht aktiv“ bezeichnen würden. Diese Annahme hat 
sich im Rahmen der durchgeführten Untersuchung bestätigt. So 
ist auch eine bessere Differenzierung der sportlichen Aktivi-
täten möglich. 

Die Analyseergebnisse werden im Folgenden in vier  
Teilkapitel untergliedert, die den Wandel des Sports  
im Wesentlichen konturieren:

• Vielfalt von Sportpraxis
• Vielfalt von Motiven
• Vielfalt der Organisationsformen
• Vielfalt der Sport- und Bewegungsräume

Abb. 4: Aktivitätsquoten und -formen 
in den Untersuchungsräumen Mit-
telholstein, Schenefeld und Mittel-
dithmarschen (gesamt; in %)

VIELFALT VON SPORTPRAXIS

Auf gesamtregionaler Ebene sind Sport und Bewegung 
bei einer Aktivitätsquote von 76 % von hoher Relevanz 
für die Lebensgestaltung der Bürger*innen in den Un-
tersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen. Die Aktivitätsquote setzt sich aus 
den bewegungsaktiven (42 %) und den sportaktiven 
(34 %) Bürger*innen der Untersuchungsräume zusam-
men (vgl. Abb. 4, Tab. 5). Dieses Ergebnis ist zunächst 
ein Indiz dafür, dass die Themenfelder Sport, Bewe-
gung und Gesundheit für die Bürger*innen offensicht-
lich von großer Bedeutung sind. Mit zunehmendem 
Alter nimmt die Aktivitätsquote ab, bleibt jedoch ins-
gesamt auf einem konstant hohen Niveau. Auffällig ist 
jedoch, dass die bewegungsaktive Aktivitätsform im 
Altersverlauf stetig zunimmt - eine grundsätzlich nach-
vollziehbare und altersbegründerte Entwicklung auch 
auf Bundesebene (vgl. Tab. 8).

Insgesamt auffallend sind die höheren Aktivitätsquo-
ten der Frauen gegenüber denen der Männer über 
alle Alters- und Zielgruppen hinweg (vgl. Abb. 6). Die-
se sind bei den Frauen vornehmlich über die Bewe-
gungsaktivitäten begründet, während sich Männer 
und Frauen hinsichtlich ihrer Sportaktivitäten nicht 
nennenswert unterscheiden (vgl. Abb. 6-Abb. 8). Das 
lässt auf eine geschlechterausgewogene Sportvereins-
kultur im Untersuchungsraum schließen (vgl. Abb. 50 
auf S. 79). Die höheren Aktivitätsquoten bei den 
Frauen sind vornehmlich auf die offenbar stärker aus-
geprägte Aktivitätsbereitschaft der Frauen gegenüber 
denen der Männer in den Teilräumen Schenefeld und 
Mitteldithmarschen zurückzuführen. Die deutlich hö-
heren Inaktivitätsquoten der Männer in den genann-
ten Teilräumen Schenefeld und Mitteldithmarschen 
sind dafür ein weiterer Beleg (vgl. Abb. 5).

bewegungsaktiv sportaktiv

Die beiden am häufigsten 
ausgeübten Sportarten

Radfahren, Spa-
zierengehen                          

(Radfahren, Spa-
zierengehen)

Radfahren, Joggen                     
(Radfahren, Joggen)

Durchschnittliche Häufig-
keit der Aktivität pro Woche 1-2x (1x) 2x (3x)

Durchschnittliche  
Dauer pro Woche

30-60 Min. (30-
60 Min.)

60-120 Min. 
(60-120 Min.)

Intensität leicht schwitzend 
(leicht schwitzend)

stark schwitzend 
(stark schwitzend)

Einschätzung des Gesund-
heitszustandes (kumu-

liert sehr gut/gut)
59 % (60 %) 83 % (85 %)

Motiv Gesundheit 80 % (80 %) 85 % (85 %)

Mitgliedschaft in ei-
nem Sportverein 30 % (16 %) 60 % (42 %)

Tab. 4: Merkmale bewegungs- bzw. sportorientierter Aktivität in den 
Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmar-
schen (INSPO-Daten in Klammern)

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Abb. 5: Aktivitätsquoten und -formen im 
regionalen Vergleich der Untersuchungs-
räume Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen (gesamt; in %)

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen

Aktivitätsquote 
(bewegungs- + 

sportaktiv)
bewegungsaktiv sportaktiv inaktiv

gesamt 76 42 34 24

10-18-Jährige 81 30 51 19

19-26-Jährige 84 31 53 15

27-40-Jährige 75 35 40 25

41-60-Jährige 74 43 31 26

61-Jährige und älter 73 53 20 27

weiblich 82 48 34 19

10-18-Jährige 82 30 52 18

19-26-Jährige 91 40 51 9

27-40-Jährige 77 39 38 23

41-60-Jährige 87 53 34 13

61-Jährige und älter 73 54 19 26

männlich 71 37 34 29

10-18-Jährige 81 29 52 19

19-26-Jährige 78 23 55 22

27-40-Jährige 73 31 42 27

41-60-Jährige 63 34 29 37

61-Jährige und älter 73 53 20 27

Sportvereins-
mitglieder 92 36 56 7

weiblich 95 41 54 5

männlich 90 30 60 10

Nichtvereins-
mitglieder 67 46 21 33

weiblich 73 52 21 27

männlich 62 41 21 38

Menschen mit Be-
hinderung 67 48 19 32

weiblich 65 44 21 36

männlich 70 53 17 29

Tab. 5: Einordnung der sportlichen Aktivitätsquo-
ten und -formen im überregionalen Vergleich (in %)

Abb. 6: Aktivitätsform  
„bewegungs-  und sportaktiv“ (Al-
ters- und Zielgruppen; in %)

Abb. 7: Aktivitätsform 
„bewegungsaktiv“ (Alters- 
und Zielgruppen; in %)

Abb. 8: Aktivitätsform 
„sportaktiv“ (Alters- und 
Zielgruppen; in %)

bewegungs- und sportaktiv

bewegungsaktiv

sportaktiv

Unter Bezugnahme auf Tab. 5 sind die höheren Inaktivitätsquoten bei den 
41-60-jährigen Männern/Nichtvereinsmitgliedern auffällig. Diese Annahme 
spiegelt Abb. 6 sehr deutlich wider. Die Abbildung zeigt die deutliche Diskre-
panz zwischen Männern und Frauen insbesondere bei den Bewegungsak-
tivitäten, die hauptsächlich individuell und vereinsungebunden organisiert 
werden. Weiterhin ist auf die recht hohe Inaktivitätsquote bei den Frauen 
mit Behinderung hinzuweisen (vgl. Tab. 5).

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Nast, Raphael (2018): Free Image on unsplash. Online verfügbar unter https://unsplash.com/photos/
DRZcbiXINwg, zuletzt geprüft am 15.06.2022.

Untersuchungsräume Untersuchungsräume

Untersuchungsraum 
Mittelholstein

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

be
w

eg
un

gs
ak

tiv

sp
or

ta
kti

v

in
ak

tiv

be
w

eg
un

gs
ak

tiv

sp
or

ta
kti

v

in
ak

tiv

be
w

eg
un

gs
ak

tiv

sp
or

ta
kti

v

in
ak

tiv

gesamt 48 33 19 41 33 26 38 35 27

weiblich 48 38 14 51 31 18 45 33 22

männlich 48 29 23 34 34 32 28 40 32

10-18-Jährige 30 47 23 28 53 19 30 54 16

19-26-Jährige 34 54 12 34 51 15 26 55 18

27-40-Jährige 39 48 13 31 41 28 37 32 31

41-60-Jährige 45 34 21 42 27 30 42 33 25

61-Jährige und älter 64 15 21 52 21 27 44 23 33

Sportvereins-
mitglieder 40 51 9 38 60 3 31 59 10

weiblich 40 53 7 46 54 0 39 54 7

männlich 39 49 11 30 65 5 18 68 14

Nichtvereins-
mitglieder 53 22 25 43 18 38 43 22 35

weiblich 53 28 19 55 15 30 49 21 30

männlich 52 18 30 36 20 44 34 26 39

Menschen mit 
Behinderung 61 19 21 44 15 41 42 25 33

weiblich 31 27 42 48 13 38 45 22 33

männlich 70 16 14 45 14 41 31 36 33

Tab. 6: Einordnung der Aktivitätsquo-
ten und -formen in den Untersuchungs-
räumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen im regionalen Ver-
gleich (Alters- und Zielgruppen; in %)

Tab. 6 verdeutlicht, dass die Probleme hinsichtlich ihrer AKtivi-
tät für die Nichtvereinsmitglieder sowie die Männer v. a. auf die 
Teilräume Schenefeld und Mitteldithmarschen und die Proble-
me bei den Frauen mit Behinderung auf den Teilraum Mittel-
holstein verortet werden können.

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen
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Abb. 9: Aktivitätsquoten „bewegungs- 
und sportaktiv“ im Untersuchungsraum 
Mittelholstein (Alters- und Zielgruppen; 
in %; Differenz weiblich/männlich)

Abb. 12: Aktivitätsquoten (sportaktiv + bewegungsak-
tiv) im Untersuchungsraum Mittelholstein - Alters- und 

Zielgruppen im regionalen Vergleich (gesamt; in %) 

gesamtbewegungs- und sportaktiv

Untersuchungsraum  
Mittelholstein

Abb. 10: Aktivitätsquoten „bewegungs- 
und sportaktiv“ im Untersuchungsraum 
Schenefeld (Alters- und Zielgruppen; 
in %; Differenz weiblich/männlich)

Abb. 13: Aktivitätsquoten (sportaktiv + bewegungs-
aktiv) im Untersuchungsraum Schenefeld - Alters- und 

Zielgruppen im regionalen  Vergleich (gesamt; in %)

gesamtbewegungs- und sportaktiv

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Abb. 11: Aktivitätsquoten „bewegungs- 
und sportaktiv“ im Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen (Alters- und Zielgrup-
pen; in %; Differenz weiblich/männlich)

Abb. 14: Aktivitätsquoten (sportaktiv + bewegungsaktiv) 
im Untersuchungsraum Mitteldithmarschen - Alters- und 

Zielgruppen im regionalen Vergleich (gesamt; in %)

gesamtbewegungs- und sportaktiv

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Untersuchungsraum  
Mittelholstein

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen
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Unter Bezugnahme auf die vorliegenden Ergebnisse sind fol-
gende Erkenntnisse für die Untersuchungsräume Mittelholste-
in, Schenefeld und Mitteldithmarschen im Kontext bundeswei-
ter Daten hervorzuheben:

• Sport und Bewegung sind von hoher Relevanz in 
der Lebensgestaltung der Einwohner*innen so-
wohl in den Untersuchungsräumen Mittelholste-
in, Schenefeld und Mitteldithmarschen als auch im 
Land Schleswig-Holstein (Aktivitätsquoten 76 % bzw. 
74 %). Bundesweite Untersuchungen des INSPO ver-
weisen aktuell auf eine durchschnittliche Aktivitäts-
quote von 79 % (vgl. Tab. 7). Es dominiert, wie auch 
im überregionalen Vergleich, untersuchungsraum-
übergreifend die bewegungsaktive Aktivitätsform 
(vgl. Tab. 8).

• Die geschlechterdifferenzierte Analyse der Aktivitäts-
quoten zeigt, dass Mädchen und Frauen deutlich höhe-
re Aktivitätsquoten im Vergleich zu den Männern auf-
weisen. Dies macht sich über alle Altersgruppen hinweg 
bemerkbar (ausgenommen die Senior*innen mit jeweils 
73 % bei Männern und Frauen), insbesondere bei den 
19-26-Jährigen und den 41-60-Jährigen (vgl. Abb. 16, 
Abb. 17). Tendenziell ist die Sportaktivität bei Frauen 
und Männern auf einem ähnlichen und bemerkenswert 
hohen Niveau. Frauen sind zusätzlich bewegungsaktiver, 
woraus sich die höhere Aktivitätsquote bei den Frauen 
im Vergleich zu den Männern ergibt (vgl. Tab. 8). Diese 
Feststellung trifft grundsätzlich auch auf Landesebene 
zu, wobei das Aktivitätsniveau der Frauen im Untersu-
chungsraum deutlich höher ausfällt (vgl. Tab. 7).

• Im überregionalen Vergleich (vgl. Tab. 8, vgl. Abb. 15 - 
Abb. 17) ist auffällig, dass die Inaktivitätsquoten insbe-
sondere der Männer der Altersgruppen von 19-60 Jah-
ren und der 27-40-jährigen Frauen deutlich höher als im 
Bundesschnitt ausfallen. Hier sind Familiengründungen 
und Berufsausbildung/-tätigkeiten im Zusammenhang 
mit einer Pendlersituation vermutlich die Hauptursache 
(38% dieser Altersgruppen sind Auspendler) (Pendlerat-
las, 2022).

• Positiv hervorzuheben ist die hohe Aktivitätsquote 
der Menschen mit Behinderung im Untersuchungs-
gebiet (vgl. Tab. 7).

Es muss jedoch grundsätzlich darauf hingewiesen werden, 
dass es sich hierbei um eine Selbsteinschätzung der Befrag-
ten handelt, was im Folgenden immer zu berücksichtigen ist. 
Aus sozialwissenschaftlichen Studien ist der Effekt der sozialen 
Erwünschtheit bekannt, der besagt, dass eine allgemein aner-
kannte und gesellschaftlich gewünschte Verhaltensweise oft-
mals von den Befragten genannt wird, ohne dass sie tatsäch-
lich dieses Verhalten in ihrem täglichen Leben ausüben (Esser, 
1986). In diesem Sinne ist anzunehmen, dass die Bürger*innen 
sich im Rahmen der Befragung aktiver einschätzen, als sie es in 
der alltäglichen Praxis sind. Durch entsprechende Kontrollfra-
gen nach zeitlichen Umfängen und Belastungsintensitäten wird 
die Aktivitätsquote im Verlaufe der Studie daher überprüft und 
relativiert (vgl. „Gesundheitsrelevante Zeit- und Belastungsum-
fänge“ auf Seite 29).

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

INSPO
Schleswig-

Holstein

gesamt 76 79 74

10-18-Jährige 81 87 84

19-26-Jährige 84 86 79

27-40-Jährige 75 83 73

41-60-Jährige 74 83 76

61-Jährige und älter 73 70 70

weiblich 82 80 76

10-18-Jährige 82 87 -

19-26-Jährige 91 86 -

27-40-Jährige 77 84 -

41-60-Jährige 87 85 -

61-Jährige und älter 73 70 -

männlich 71 79 72

10-18-Jährige 81 87 -

19-26-Jährige 78 87 -

27-40-Jährige 73 82 -

41-60-Jährige 63 80 -

61-Jährige und älter 73 70 -

Sportvereins-
mitglieder 92 97 -

weiblich 95 98 -

männlich 90 94 -

Nichtvereins-
mitglieder 67 75 -

weiblich 73 76 -

männlich 62 74 -

Menschen mit 
Behinderung 67 59 -

weiblich 65 61 -

männlich 70 58 -

Tab. 7: Aktivitätsquoten (bewe-

gungsaktiv + sportaktiv) 
im überregionalen 

Vergleich (in %)

Tab. 8: Einordnung der 
sportlichen Aktivitätsquo-
ten und -formen im überre-
gionalen Vergleich (in %)

Untersuchungsräume Mit-
telholstein, Schenefeld 

und Mitteldithmarschen
INSPO

be
w

eg
un

gs
ak

tiv

sp
or

ta
kti

v

in
ak

tiv

be
w
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un
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ak

tiv

sp
or

ta
kti

v

in
ak

tiv

gesamt 42 34 24 46 33 22

10-18-Jährige 30 51 19 34 53 14

19-26-Jährige 31 53 15 37 49 14

27-40-Jährige 35 40 25 43 40 19

41-60-Jährige 43 31 26 49 34 18

61-Jährige und älter 53 20 27 51 19 31

weiblich 48 34 19 51 29 21

10-18-Jährige 30 52 18 39 48 14

19-26-Jährige 40 51 9 44 42 15

27-40-Jährige 39 38 23 51 33 18

41-60-Jährige 53 34 13 55 30 16

61-Jährige und älter 54 19 26 52 18 31

männlich 37 34 29 40 39 22

10-18-Jährige 29 52 19 28 59 14

19-26-Jährige 23 55 22 30 57 14

27-40-Jährige 31 42 27 34 48 19

41-60-Jährige 34 29 37 42 38 21

61-Jährige und älter 53 20 27 50 20 31

Sportvereins-
mitglieder 36 56 7 34 63 5

weiblich 41 54 5 41 57 4

männlich 30 60 10 28 68 6

Nichtvereins-
mitglieder 46 21 33 50 25 26

weiblich 52 21 27 54 22 24

männlich 41 21 38 45 29 27

Menschen mit Be-
hinderung 48 19 32 45 14 42

weiblich 44 21 36 47 14 40

männlich 53 17 29 43 15 13

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Gesundheitsrelevante Zeit- und Belastungsumfänge
Gesundheit wird sehr häufig mit einem Freisein von Krankhei-
ten und Gebrechen gleichgesetzt, ebenso aber auch mit Fitness, 
körperlichem und geistigem Wohlbefinden sowie Leistungsfä-
higkeit verbunden. Gesundheit ist immer das Ergebnis einer dy-
namischen Balance von Risikofaktoren (u. a. Bewegungsman-
gel) und Schutzfaktoren (u. a. Sport- und Bewegungsaktivität). 
In diesem Sinne ist es ein virulentes Interesse des Staates und 
seiner Kommunen, die Voraussetzungen zu schaffen, um Ge-
sundheit präventiv und rehabilitativ zu fördern. Unterstützend 
hilft hierbei ein Netzwerk aus staatlichen Bildungsinstitutionen 
(u. a. Schulen und Kindertagesstätten), gemeinnützigen Trägern 
der Sportentwicklung (u. a. Sportvereine und Sportverbände) 
sowie weiteren Akteuren in der Kommune (u. a. Ärzte, Gesund-
heitsnetzwerke, Krankenkassen). In der Folge wird die Wech-
selwirkung von Sport und Gesundheit vor dem Hintergrund 
erreichter Zeit- und Belastungsumfänge bei körperlich-sportli-
chen Aktivitäten näher beleuchtet.

Als Maßstab werden die von der World Health Organization 
(WHO) herausgegebenen Empfehlungen für gesundheitsför-
dernde Aktivitätsumfänge der 18-64-Jährigen und die darauf 
aufbauenden, von der Bundeszentrale für gesundheitliche Auf-
klärung (BZgA) herausgegebenen „Nationalen Empfehlungen 
für Bewegung und Bewegungsförderung“ angesetzt, da hier-
mit die größte Gruppe der Gesamtbevölkerung abgebildet wird 
(BZgA, 2017; World Health Organization, 2010). Entsprechend 
WHO-Empfehlung sind positive gesundheitliche Anpassungser-
scheinungen ab einem wöchentlichen Zeitumfang von ca. 150 
Minuten körperlich-sportlicher Aktivität zu erwarten. Die 150 
Minuten können dabei in kleinere Trainingseinheiten aufgeteilt 
werden. Wichtig ist eine angemessene Belastungsintensität, so-
dass der Körper leicht ins Schwitzen gerät. 

Die im vorherigen Kapitel mit wenigen Ausnahmen als sehr po-
sitiv dargestellten hohen Aktivitätsquoten der Bürger*innen in 
den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und Mit-
teldithmarschen werden durch die weitergehenden Analysen 
relativiert, da nur ein Teil der sportlich aktiven Bürger*innen 
auch tatsächlich gesundheitsrelevante Zeit- und Belastungsum-
fänge erreicht.

Unter Bezugnahme auf die durchgeführte Sportverhaltensstu-
die in den untersuchten Teilräumen lassen sich folgende zentra-
le Erkenntnisse festhalten: 

• Durchschnittlich 64 % der tatsächlich Aktiven errei-
chen die zeitlich erforderlichen Belastungsumfänge 
(vgl. Abb. 18). Bezogen auf die Gesamtbevölkerung 
sind es 48 % (vgl. Abb. 19). Festzuhalten ist, dass ins-
gesamt ein Niveau gesundheitsrelevanter Zeitumfän-
ge erreicht wird, das u. E. eine sehr gute Grundlage 
für Informationsimpulse bietet, um im persönlichen 
Gesundheitsinteresse die eigenen Belastungsumfän-
ge zu erhöhen. 

• Neben einer allgemeinen grundsätzlichen Informati-
on für alle Aktiven gilt dies insbesondere für die gro-
ße Gruppe der Nichtvereinsmitglieder, die vornehm-
lich vereinsungebunden individuell ihre Sport- und 
Bewegungsaktivitäten organisieren.

• Hervorzuheben sind auch die erreichten gesund-
heitsrelevanten Belastungsumfänge der Sportver-
einsmitglieder (Frauen 64 %, Männer 69 %; vgl. Abb. 
20, Abb. 21). 

Legende vgl. Abb. 18 - Abb. 21:

Abb. 18: Erreichte gesundheitsrelevante Zeit-
umfänge (mind. 150 Min. pro Woche)/Belas-

tungsumfänge (mind. 150 Min. pro Woche leicht 
schwitzend) im Vergleich zur Aktivitätsquote nach 

Alters- und Zielgruppen (in %; nur Aktive (gesamt)) 

Aktive

Abb. 15: Aktivitätsquoten (bewegungsak-

tiv + sportaktiv) - Alters- und Zielgruppen 
im überregionalen Vergleich (gesamt; in %)

Abb. 16: Aktivitätsquoten (bewegungsaktiv 
+ sportaktiv) - Alters- und Zielgruppen im 
überregionalen Vergleich (weiblich; in %)

Abb. 17: Aktivitätsquoten (bewegungsaktiv 
+ sportaktiv) - Alters- und Zielgruppen im 
überregionalen Vergleich (männlich; in %)

gesamt

weiblich

männlich

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Abb. 19: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfänge 
(mind.150 Min. pro Woche)/Belastungsumfänge (mind.150 

Min. pro Woche leicht schwitzend) im Vergleich zur Aktivitäts-
quote nach Alters- und Zielgruppen (in %; Gesamtbevölkerung)

Abb. 20: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfänge (mind. 
150 Min. pro Woche)/Belastungsumfänge (mind. 150 Min. 

pro Woche leicht schwitzend) im Vergleich zur Aktivitätsquo-
te nach Alters- und Zielgruppen (in %; weiblich (gesamt))

Abb. 21: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfänge (mind. 
150 Min. pro Woche)/Belastungsumfänge (mind. 150 Min. 

pro Woche leicht schwitzend) im Vergleich zur Aktivitätsquo-
te nach Alters- und Zielgruppen (in %; männlich (gesamt)) 

gesamt

weiblich

männlich

Tab. 9: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfänge (mind. 150 Min. 
pro Woche) bzw. Belastungsumfänge (mind. 150 Min. pro Woche leicht 
schwitzend) nach Alters- und Zielgruppen (in %)

Untersuchungsräume Mittelholstein,  
Schenefeld und Mitteldithmarschen

Gesamtbevölkerung nur Aktive

gesamt 59 48 79 64

10-18-Jährige 68 62 85 77

19-26-Jährige 67 59 79 70

27-40-Jährige 51 43 69 59

41-60-Jährige 61 47 82 63

61-Jährige und älter 55 41 76 57

weiblich 61 48 77 61

10-18-Jährige 65 59 80 73

19-26-Jährige 76 63 83 69

27-40-Jährige 52 41 68 54

41-60-Jährige 70 55 81 63

61-Jährige und älter 54 40 73 54

männlich 56 46 81 67

10-18-Jährige 72 67 90 83

19-26-Jährige 60 56 76 71

27-40-Jährige 51 47 71 66

41-60-Jährige 51 39 84 65

61-Jährige und älter 56 42 79 59

Sportvereinsmitglieder 77 66 86 74

weiblich 73 64 78 68

männlich 79 69 88 77

Nichtvereinsmitglieder 49 38 76 59

weiblich 55 40 76 55

männlich 46 37 75 61

Menschen mit Behinderung 50 38 78 59

weiblich 53 38 83 60

männlich 49 38 72 55

 

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schenefeld 
und Mitteldithmarschen

Untersuchungsraum 
Mittelholstein

Untersuchungsraum 
Schenefeld

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

gesamt 59 48 63 50 56 46 56 45

weiblich 61 48 61 47 64 52 63 50

männlich 56 46 65 54 52 44 49 40

10-18-Jährige 68 62 68 63 75 70 63 56

19-26-Jährige 67 59 65 56 71 64 64 57

27-40-Jährige 51 43 68 60 43 38 45 35

41-60-Jährige 61 47 62 52 55 42 63 45

61-Jährige und älter 55 41 60 39 56 44 49 42

Sportvereins-
mitglieder 77 66 74 61 82 72 73 65

weiblich 73 64 70 60 79 69 73 64

männlich 79 69 79 62 84 76 72 66

Nichtvereins-
mitglieder 49 38 56 44 44 34 48 35

weiblich 55 40 56 40 51 38 57 42

männlich 46 37 58 50 39 32 39 28

Menschen mit 
Behinderung 50 38 70 57 38 28 48 34

Tab. 10: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfänge (mind. 150 Min. pro 
Woche) bzw. Belastungsumfänge (mind. 150 Min. pro Woche leicht schwit-

zend) nach Alters- und Zielgruppen im regionalen Vergleich (in %)

In der Analyse der erreichten gesundheitsrelevanten Belastungsumfänge in den drei 
analysierten Teilräumen lassen sich folgende Auffälligkeiten feststellen (vgl. Tab. 10, 
Abb. 22 - Abb. 24):

• Insgesamt erreichen die Einwohner*innen in den drei Untersuchungsräu-
men ähnliche gesundheitsrelevante Belastungsumfänge. 

• Mit Rückzug aus den Sportvereinen und der Zuwendung zum Individualsport 
(vereinsungebunden) nimmt sowohl der Zeitumfang als auch die Intensität 
der Bewegungsaktivitäten stark ab, wodurch dann von der Altersgruppe ab 
27 Jahren deutlich zu geringe gesundheitsrelevante Belastungsumfänge er-
reicht werden (insbesondere in den Teilräumen Schenefeld und Mitteldith-
marschen/Altersgruppe 27-40 Jahre/Nichtvereinsmitglieder).

• Insbesondere zutreffend sind diese Aussagen für Nichtvereinsmitglieder.

Die im Gesundheits-, Sport- und Bewegungsbereich wirkenden Institutionen (Sportver-
waltung, Sportvereine, Schulen, Krankenkassen, Medien etc.) sollten es sich zur zentra-
len Aufgabe machen, die Bürger*innen über gesundheitsrelevante Belastungsumfänge 
aufzuklären und zu sensibilisieren. Ein abgestimmtes Miteinander sollte hierbei ange-
strebt werden.

Die Dringlichkeit ist nicht nur regional verortet, sondern bezieht sich auf das gesamte 
Bundesgebiet. Die Deutsche Sportjugend und der Deutsche Olympische Sportbund ru-
fen daher die Bundesregierung in einem gemeinsamen Appell dazu auf, einen Bewe-
gungsgipfel noch im Jahr 2022 durchzuführen: "Um Deutschland insgesamt und nach-
haltig bewegungsfreundlicher zu machen, muss Bewegung als Querschnittsaufgabe 
in allen Ressorts, wie z. B. Gesundheit, Soziales, Jugend, Familie, Sport, Bildung, Ver-
kehr und Stadtentwicklung gedacht werden. Nur so können die notwendigen Rahmen-
bedingungen für ein gesundheitsorientiertes und bewegtes Aufwachsen von Kindern 
und Jugendlichen sowie für einen aktiven Lebensstil weiterer Zielgruppen geschaffen 
werden, um langfristig gesundheitsschädlichen Folgen von Bewegungsmangel für alle 
Menschen in Deutschland entgegenzuwirken." (dsj, 2022).

Untersuchungsräume Untersuchungsräume

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen
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Abb. 22: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfän-
ge (mind.150 Min. pro Woche)/Belastungsumfänge 
(mind.150 Min. pro Woche leicht schwitzend) im Ver-
gleich zur Aktivitätsquote nach Alters- und Zielgruppen 
im Untersuchungsraum Mittelholstein (in %; gesamt)

Abb. 23: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfän-
ge (mind.150 Min. pro Woche)/Belastungsumfänge 
(mind.150 Min. pro Woche leicht schwitzend) im Ver-
gleich zur Aktivitätsquote nach Alters- und Zielgruppen 
im Untersuchungsraum Schenefeld (in %; gesamt)

gesamt

gesamt

Untersuchungsräume

Abb. 24: Erreichte gesundheitsrelevante Zeitumfän-
ge (mind.150 Min. pro Woche)/Belastungsumfänge 
(mind.150 Min. pro Woche leicht schwitzend) im Ver-
gleich zur Aktivitätsquote nach Alters- und Zielgruppen im 
Untersuchungsraum Mitteldithmarschen (in %; gesamt)

gesamt

Abb. 25: Erreichter gesundheitsrelevan-
ter Belastungsumfang (mind. 150 Min. 
pro Woche leicht schwitzend) nach Al-
ters- und Zielgruppen im Vergleich mit 

überregionaler INSPO-Benchmark (in %)

Im überregionalen Vergleich zeigt sich, dass die erreichten ge-
sundheitsrelevanten Belastungsumfänge in den Untersuchungs-
räumen Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen ins-
besondere in der Altersgruppe der 27-40-Jährigen unter den 
INSPO-Referenzwerten liegen. Erfreulich sind die erreichten ge-
sundheitsrelevanten Belastungsumfänge der Menschen mit Be-
hinderung (vgl. Abb. 25). Zudem zeigt sich sehr deutlich, dass 
die Mitgliedschaft in Sportvereinen reale gesundheitsrelevan-
te Wirkungen inkludiert und somit deren Förderung nachhaltig 
begründet. Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass 
es weitere Entwicklungs potenziale in der gesundheitsrelevan-
ten Sport- und Be wegungsausübung der Bevölkerung in den 
Untersuchungs räumen Mittelholstein, Schenefeld und Mittel-
dithmarschen gibt - und zwar alters- sowie zielgruppenübergrei-
fend.

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsraum  
Mittelholstein

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen

Vergleichsdaten des RKI (2017):

     45 %     43 %       48 %
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Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Sche-

nefeld und Mittel-
dithmarschen

INSPO

gesamt 62 62

10-18-Jährige 81 86

19-26-Jährige 73 78

27-40-Jährige 73 71

41-60-Jährige 59 65

61-Jährige und älter 50 43

weiblich 65 61

10-18-Jährige 82 84

19-26-Jährige 77 76

27-40-Jährige 71 70

41-60-Jährige 66 66

61-Jährige und älter 51 44

männlich 60 63

10-18-Jährige 82 86

19-26-Jährige 69 80

27-40-Jährige 76 72

41-60-Jährige 52 64

61-Jährige und älter 50 42

Sportvereinsmitglieder 76 77

weiblich 76 76

männlich 75 78

Nichtvereinsmitglieder 55 58

weiblich 59 58

männlich 52 58

Menschen mit Behinderung 27 23

weiblich 25 22

männlich 30 24

Inaktive 38 33

Bewegungsaktive 59 60

Sportaktive 83 85

über 150 Minuten 72 75

unter 150 Minuten 64 62

stark schwitzend 81 84

leicht schwitzend 71 69

nicht schwitzend 52 58

Tab. 11: Beurteilung des subjektiven Gesundheits-
zustandes der Bürger*innen in den Untersuchungs-
räumen Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmar-
schen nach Alters- und Zielgruppen im überregionalen 
Vergleich (kumuliert sehr gut/gut; in %)

Abb. 26: Beurteilung des subjektiven Ge-
sundheitszustandes der Bürger*innen in 
den Untersuchungsräumen Mittelholste-
in, Schenefeld und Mitteldithmarschen im 
Vergleich mit überregionaler INSPO-Ben-
chmark (kumuliert sehr gut/gut in %)

Beurteilung des subjektiven Gesundheitszustandes
Bemerkenswerte Korrelationsbeziehungen ergeben sich bei der 
Auswertung der erreichten Belastungsumfänge und dem sub-
jektiv eingeschätzten Gesundheitszustand der Bürger*innen im 
Kontext der Motive „Gesundheit/Wohlbefinden“. So fühlen sich 
Sportvereinsmitglieder, die durch ihre Vereinseinbindung zu re-
gelmäßiger Aktivität (Training und Wettkämpfe) gefordert wer-
den, eindeutig am gesündesten:

• 76 % der Sportvereinsmitglieder bezeichnen ihren 
Gesundheitszustand als sehr gut bzw. gut, wohinge-
gen nur 55 % der Nichtvereinsmitglieder ihren Ge-
sundheitsstatus als sehr gut bzw. gut einschätzen. 
Bei denjenigen, die angeben, inaktiv zu sein, sinken 
die Werte auf 38 % (vgl. Tab. 12, Abb. 26).  

• Ein ähnlicher Beziehungszusammenhang lässt sich 
auch bei den zeitlichen Umfängen ableiten: Von 
denjenigen Aktiven, die nach eigenen Aussagen min-
destens 150 Minuten pro Woche sport- bzw. be-
wegungsaktiv sind, beurteilen 72 % ihren Gesund-
heitszustand als sehr gut bzw. gut (vgl. Tab. 12). Bei 
denjenigen Bürger*innen, die unter der Zielmarke 
von 150 Minuten pro Woche verbleiben, bewerten 
64 % ihren Gesundheitszustand als sehr gut bzw. gut. 

• Die größten Unterschiede aber zeigen sich zwischen 
Personen, die angeben, bei ihrer körperlich-sportli-
chen Betätigung sowohl die wöchentliche 150 Mi-
nuten Zielmarke zu erreichen als auch dabei stark 
ins Schwitzen zu geraten (81 %) und denjenigen, die 
nach eigener Auskunft hierbei nicht ins Schwitzen 
kommen (52 %; vgl. Tab. 12).

• Auffällig ist, dass in der überwiegenden Anzahl 
der Alters- und Zielgruppen die Werte im Untersu-
chungsraum Schenefeld am schlechtesten ausfallen 
(vgl. Tab. 12).

Die Ergebnisse der Sportverhaltensstudie 
verweisen zudem eindeutig darauf, dass über 
regelmäßige körperlich-sportliche Aktivitäten 
(150 Minuten/Woche leicht schwitzend) ein-
deutig positive Effekte auf das gesundheitli-
che Wohlbefinden der Bevölkerung zu erwar-
ten sind (vgl. Abb. 27). Diese Befunde werden 
durch weitere bundesweit durchgeführte 
Studien des INSPO bestätigt und treffen auch 
auf die Untersuchungsräume zu (vgl. Tab. 12, 
vgl. Abb. 28 - Abb. 30). 

Die Bereitstellung entsprechender infra-
struktureller Voraussetzungen für körperlich-
sportliche Betätigung durch die Kommunen 
(u. a. durch Sanierung und Modernisierung 
von Sportanlagen oder durch Sportgelegen-
heiten) stellt somit nicht nur eine schul- und 
sportpolitische Notwendigkeit zur Förderung 
des Schul- und Vereinssports dar, sondern 
bildet auch eine aus gesundheitspolitischer 
Perspektive wesentliche Zukunftsaufgabe für 
Verwaltung und Politik.

Abb. 27: Gesundheitsrelevante Belas-
tungsumfänge aller drei Untersuchungs-
räume im Vergleich mit dem subjektiven 

Gesundheitszustand (kumuliert sehr gut/
gut in %) nach Alters- und Zielgruppen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsraum 
Mittelholstein

Untersuchungsraum 
Schenefeld

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

gesamt 62 64 58 65

weiblich 65 67 62 65

männlich 60 61 54 67

10-18-Jährige 81 79 80 83

19-26-Jährige 73 72 75 73

27-40-Jährige 73 81 63 78

41-60-Jährige 59 66 51 58

61-Jährige und älter 50 47 47 60

Sportvereinsmitglieder 76 74 74 77

weiblich 76 76 74 76

männlich 75 73 76 78

Nichtvereinsmitglieder 55 57 49 59

weiblich 59 62 55 59

männlich 52 53 46 62

Menschen mit Behinderung 27 33 27 21

Inaktive 38 36 43 33

Bewegungsaktive 59 56 58 66

Sportaktive 83 90 70 88

über 150 Minuten 72 73 63 81

unter 150 Minuten 64 59 67 65

stark schwitzend 81 88 72 86

leicht schwitzend 71 69 65 79

nicht schwitzend 52 46 46 62

Tab. 12: Beurteilung des subjektiven Gesundheitszustandes der 
Bürger*innen in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Sche-
nefeld und Mitteldithmarschen im regionalen Vergleich der ein-
zelnen Untersuchungsräume (kumuliert sehr gut/gut; in %)

Untersuchungsräume

Abb. 28: Beurteilung des subjektiven Gesund-
heitszustandes der Bürger*innen im Unter-

suchungsraum Mittelholstein im regionalen 
Vergleich mit den Untersuchungsräumen 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldith-

marschen (kumuliert sehr gut/gut in %)

Abb. 29: Beurteilung des subjektiven Gesund-
heitszustandes der Bürger*innen im Unter-

suchungsraum Schenefeld im regionalen 
Vergleich mit den Untersuchungsräumen 
Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldith-

marschen (kumuliert sehr gut/gut in %)

Abb. 30: Beurteilung des subjektiven 
Gesundheitszustandes der Bürger*in-

nen im Untersuchungsraum Mitteldith-
marschen im regionalen Vergleich mit 

den Untersuchungsräumen Mittelhols-
tein, Schenefeld und Mitteldithmar-
schen (kumuliert sehr gut/gut in %)

Untersuchungsräume

Untersuchungsraum  
Mittelholstein

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen
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Gründe für sportliche Inaktivität
Die von den Bürger*innen genannten Gründe für sportliche Inaktivität in den Untersu-
chungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen zeigen sowohl auf Ebe-
ne der unterschiedlichen Zielgruppen (vgl. Tab. 13) als auch im regionalen und überregio-
nalen Vergleich (vgl. Tab. 14) eine relativ hohe Übereinstimmung. 

Es ist dabei festzuhalten, dass mit Ausnahme „gesundheitliche Beschwerden“ (vornehm-
lich bei den über 60-Jährigen mit 55 % und bei Menschen mit Behinderung mit 70 %) kei-
ne „echten“ Hindernisgründe vorhanden sind, die eine körperlich-sportliche Aktivität un-
möglich machen. Weitere bundesweite Sportverhaltensstudien zeigen, dass bundesweit 
21 % der Bürger*innen körperlich-sportliche Aktivitäten grundsätzlich ablehnen (INSPO-
Benchmark). In den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmar-
schen liegt die Inaktivitätsquote bei 24 % (vgl. Tab. 5 auf S. 20). Hervorzuheben sind die 
ausgesprochen niedrigen Inaktivitätsquoten unter den Sportvereinsmitgliedern (7 %, vgl. 
Tab. 5 auf S. 20), die die besondere Bedeutung der Sportvereine als gesundheitspoliti-
sche Akteure und Motivatoren in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld 
und Mitteldithmarschen unterstreichen.

Werden die Ergebnisse in einen überregionalen Kontext gesetzt, so fällt auf, dass die Grün-
de für Inaktivität ähnlich dem INSPO-Bundesschnitt sind (vgl. Tab. 14).

Interessant ist die Tatsache, dass lediglich 18 % der Inaktiven als Begründung „kein Inte-
resse“ anführen (vgl. Tab. 13). Im Umkehrschluss kann gefolgert werden, dass eine nicht 
unerhebliche Anzahl der Inaktiven durchaus Interesse an körperlich-sportlichen Aktivitäten 
haben und somit ein adäquates Aktivierungspotenzial in den Untersuchungsräumen Mit-
telholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen vorhanden ist.

Tab. 13: Gründe für Inaktivität der Gesamtbevölkerung, Altersgruppen 
sowie Menschen mit Behinderung in den Untersuchungsräumen Mittel-

holstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen (Mehrfachnennungen in %)

Untersuchungsräume

Gesamtbevölkerung Altersgruppen (in Jahren) Menschen mit  Behinderung

gesamt weiblich männlich 10-18 19-26 27-40 41-60 61+ gesamt weiblich männlich

habe ausreichend Bewegung 39 30 44 32 36 27 41 44 27 10 41

keine Zeit 36 32 39 25 15 67 49 12 29 28 31

gesundheitliche Beschwerden 32 37 26 16 21 5 27 55 70 81 56

andere Freizeitinteressen 25 15 32 41 50 33 21 19 24 14 34

kein Interesse 18 12 21 48 17 14 13 16 9 - 18

kein passendes Sport- und 
Bewegungsangebot 15 22 10 36 20 12 10 16 26 29 19

sonstige Gründe 12 13 13 7 8 13 19 8 17 19 17

Sport- und Bewegungsan-
gebot zu weit entfernt 12 11 14 22 7 19 13 8 14 11 17

fehlende Informationen zum 
Sport- und Bewegungsangebot 11 11 10 15 21 9 12 8 20 12 25

aus finanziellen Gründen 9 12 7 11 15 9 13 4 6 8 -

niemand kann mich hinbringen 3 4 2 19 - - 1 2 - - -

Sportanlage ist nicht barrierefrei 1 2 1 2 - - - 3 7 8 7

Tab. 14: Gründe für Inaktivität in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, Schenefeld 
und Mitteldithmarschen im regionalen (einzelne Untersuchungsräume) und überregiona-
len (INSPO) Vergleich (Mehrfachnennungen in %)

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersu-
chungsraum 

Mittelholstein

Untersu-
chungsraum 
Schenefeld

Untersuchungs-
raum Mittel-

dithmarschen
INSPO

habe ausreichend Bewegung 39 51 38 31 30

keine Zeit 36 42 40 28 30

gesundheitliche Beschwerden 32 30 30 34 38

andere Freizeitinteressen 25 37 21 21 22

kein Interesse 18 22 12 21 14

kein passendes Sport- und 
Bewegungsangebot 15 17 15 14 13

sonstige Gründe 12 7 15 14 11

Sport- und Bewegungsan-
gebot zu weit entfernt 12 11 19 7 8

fehlende Informationen zum 
Sport- und Bewegungsangebot 11 12 15 6 11

aus finanziellen Gründen 9 8 10 11 14

niemand kann mich hinbringen 3 3 4 1 2

Sportanlage ist nicht barrierefrei 1 - 1 2 1

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Amber, Mabel (2021): Free Image on 
pexels. Online verfügbar unter https://
www.pexels.com/de-de/foto/natur-him-
mel-wolken-sommer-128202/, zuletzt 

geprüft am 17.12.2021.

Untersuchungsräume Mittelholstein,  
Schenefeld und Mitteldithmarschen

gesamt weiblich männlich

Radfahren 41 34 49

Spazierengehen 22 24 19

Fitnesstraining/Kraftsport 19 17 22

Laufen/Joggen 19 15 24

Schwimmen 12 15 8

Fußball 11 2 21

Wandern 10 13 7

Pferdesport/Reiten 7 10 3

Gymnastik 7 10 3

Yoga 3 5 -

Nordic Walking 3 4 1

Tennis 2 1 3

Tanzen/Tanzsport 2 4 -

Aerobic 2 4 -

Basketball 2 - 3

Tab. 15: Am häufigsten/zweithäu-
figsten betriebene Sportformen  

(Gesamtbevölkerung; Geschlechter; 
Mehrfachnennungen in %; > 1%)

Ausgeübte Sport- und Bewegungsaktivitäten
Die Bürger*innen der Untersuchungsräume Mittelholstein, 
Schenefeld und Mitteldithmarschen üben ein breites Spektrum 
an Sport- und Bewegungsaktivitäten aus. Folgende zentrale Er-
kenntnisse lassen sich dabei festhalten:

• Radfahren, Spazierengehen, Fitnesstraining/Kraft-
sport und Schwimmen haben über alle Alters- und 
Zielgruppen hinweg eine besonders große Bedeu-
tung (Ausnahme Spazierengehen und Schwimmen 
bei den 10-18-Jährigen; vgl. Tab. 15 - Tab. 17).

• Die Sportform Laufen/Joggen weist als ausdauer- 
und gesundheitsorientierte Aktivität ebenfalls für 
alle Alters- und Zielgruppen eine besondere Bedeu-
tung auf (vgl. Tab. 15 - Tab. 17, Abb. 31).

• Geschlechterspezifische Akzentuierungen werden 
offensichtlich weiblich geprägt v. a. durch Spazieren-
gehen, Schwimmen, Wandern, Pferdesport, Gym-
nastik/Aerobic, Yoga, Nordic Walking und Tanzsport 
sowie männlich eindeutig dominiert durch Radfah-
ren, Fitnesstraining/Kraftsport, Laufen/Joggen, Fuß-
ball und Basketball (vgl. Tab. 15).

• Fußball ist überwiegend bei den jüngeren, männli-
chen Bevölkerungsgruppen (bis 26 Jahren) beliebt, 
Fitness- und Kraftsport v. a. in den Altersgruppen der 
19-40-Jährigen, während z. B. Wandern und Gym-
nastik mit zunehmendem Alter an Bedeutung gewin-
nen (vgl. Tab. 16).

• Deutlich vereinsdominiert sind die Sportangebote 
für Fußball, Tennis, Tanzen/Tanzsport, Aerobic, Vol-
leyball, Handball, Zumba, Badminton und Tischten-
nis (vgl. Tab. 17).

Das Aktivitätsspektrum wird somit insbesondere von ausdau-
erorientierten, freizeitsportlichen Aktivitäten geprägt. Ähnliche 
Ergebnisse sind auch in überregionalen Studien festzustellen 
(vgl. Tab. 20 auf S. 49).  

Für eine zukunftsorientierte und an den Bedarfen der Bevölke-
rung ausgerichtete Regional- und Sportentwicklungsplanung 
lassen sich hieraus sowohl für die Sportvereine als auch für die 
kommunalen Verantwortungsträger*innen aus Politik und Ver-
waltung ressortübergreifende Impulse und Handlungsempfeh-
lungen ableiten (vgl. Kapitel 6 "Handlungs- und Maßnahmen-
empfehlungen").

Tab. 16: Am häufigsten/zweithäufigsten be-
triebene Sportformen (Gesamtbevölkerung, Al-
tersgruppen; Mehrfachnennungen in %)

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Altersgruppen 

10-18- 
Jährige

19–26- 
Jährige

27–40- 
Jährige

41–60- 
Jährige

61-Jährige 
und älter

Radfahren 41 33 25 39 47 43

Spazierengehen 22 7 17 24 26 24

Fitnesstraining/Kraftsport 19 17 33 30 20 10

Laufen/Joggen 19 15 20 30 21 13

Schwimmen 12 8 15 10 11 15

Fußball 11 27 23 12 7 2

Wandern 10 2 1 4 16 13

Pferdesport/Reiten 7 16 10 8 5 5

Gymnastik 7 - 1 2 5 17

Yoga 3 - 1 3 5 2

Nordic Walking 3 1 - 2 4 3

Tennis 2 3 2 2 2 2

Tanzen/Tanzsport 2 5 - 1 1 3

Aerobic 2 1 1 3 4 1

Basketball 2 4 2 3 2 -

Volleyball 1 2 4 - 1 1

Rollsport* 1 4 5 - - -

Kampfsport** 1 1 2 1 2 1

Handball 1 6 4 1 - -

Zumba 1 1 2 - 2 1

Geräteturnen/Turnen 1 5 - - 1 1

Rehasport/Seniorensport 1 - - - 1 3

Golf 1 - - - 1 2

Badminton 1 1 3 - 1 -

Aquafitness*** 1 - - - - 2

Schulsport 1 6 - - - -

Tischtennis 1 2 1 - - 1

Karate 1 2 - - 1 -

* z. B. Inline-Skating, Skateboarding

** z. B. Tai-Chi, Capoeira, Kendo, MMA, Ringen

***  z. B. Wassergymnastik, Aquagymnastik
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Tab. 17: Am häufigsten/zweithäufigsten betriebene Sportformen 
(Gesamtbevölkerung und Zielgruppen; Mehrfachnennungen in %)

Untersu-
chungsräume 

Mittelholstein,  
Schenefeld 
und Mittel-

dithmarschen

Sportvereinsmitglieder Nichtvereinsmitglieder Menschen mit Behinderung

gesamt weiblich männlich gesamt weiblich männlich gesamt weiblich männlich

Radfahren 41 31 25 37 49 41 57 45 39 50

Spazierengehen 22 12 14 9 30 33 27 28 24 31

Fitnesstraining/Kraftsport 19 21 20 21 18 15 24 10 4 16

Laufen/Joggen 19 18 17 21 20 15 26 20 21 19

Schwimmen 12 12 14 10 12 17 6 13 21 8

Fußball 11 20 4 39 3 - 6 5 1 8

Wandern 10 9 12 5 11 13 9 11 19 6

Pferdesport/Reiten 7 7 12 1 7 9 5 3 5 1

Gymnastik 7 7 13 1 6 8 4 16 19 12

Yoga 3 3 6 - 3 5 - 2 4 -

Nordic Walking 3 3 5 1 2 4 1 2 6 -

Tennis 2 5 3 7 - - 1 - - -

Tanzen/Tanzsport 2 3 5 1 1 2 - 1 3 -

Aerobic 2 3 6 - 1 2 - 2 4 -

Basketball 2 2 1 3 2 - 4 2 2 1

Volleyball 1 3 3 3 - - - 2 - 4

Rollsport* 1 1 1 1 2 2 2 1 - 2

Kampfsport** 1 1 1 1 1 1 2 2 6 -

Handball 1 2 4 - - - - 1 - 1

Zumba 1 2 4 - - 1 - 1 2 -

Geräteturnen/Turnen 1 2 2 1 1 1 1 - - -

Rehasport/Seniorensport 1 1 1 1 1 1 2 3 2 4

Golf 1 1 2 - 1 1 - - - -

Badminton 1 2 1 2 - - - - - -

Aquafitness*** 1 1 2 - 1 1 - - - -

Schulsport 1 1 1 1 1 1 - 1 - 1

Tischtennis 1 2 1 2 - - - 1 - 1

Karate 1 1 1 2 - - - - - -

* z. B. Inline-Skating, Skateboarding

** z. B. Tai-Chi, Capoeira, Kendo, MMA, Ringen

***  z. B. Wassergymnastik, Aquagymnastik
 

Abb. 31: Ausgewählte Sport- und Be-
wegungsformen im Altersverlauf (ge-
samt; Mehrfachnennungen in %)

Abb. 32: Ausgewählte Sport- und Be-
wegungsformen im Altersverlauf (weib-
lich; Mehrfachnennungen in %)

Abb. 33: Ausgewählte Sport- und Be-
wegungsformen im Altersverlauf (männ-
lich; Mehrfachnennungen in %)

Legende Abb. 50 - Abb. 52:

gesamt

weiblich

männlich

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Spiske, M. (2021). Nordic wal-
king sticks. Online verfügbar un-
ter https://unsplash.com/photos/
pWeGGQctqz4, zuletzt geprüft am 
22.07.2021

Die Aktivitätsform Spazierengehen nimmt geschlechts- und al-
tersübergreifend im Untersuchungsgebiet einen sehr hohen 
Stellenwert ein. Das ist per se nicht negativ zu bewerten. Dem-
gegenüber spielt die Aktivitätsform Nordic Walking aber z. B. 
eine sehr untergeordnete Rolle.

Mit Blick auf die positiven Effekte regelmäßiger körperlich-
sportlicher Aktivität auf die Gesundheit bietet sich bereits hier 
die Anregung an, zukünftig einen größeren Teil der Bürger*in-
nen in "sportliche Bewegung" zu versetzen und zumindest Nor-
dic Walking als Orientierung verstärkt als Alternative zum Spa-
zierengehen zu empfehlen (vgl. Abb. 34, Abb. 35). 

Abb. 34: Die Sport- und 
Bewegungsformen Spa-
zierengehen und Nordic 
Walking im Altersverlauf 
(Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schene-
feld und Mitteldithmar-
schen; weiblich; Mehr-
fachnennungen in %)

Abb. 35: Die Sport- und 
Bewegungsformen Spa-
zierengehen und Nordic 
Walking im Altersverlauf 
(Untersuchungsräume 
Mittelholstein, Schene-
feld und Mitteldithmar-
schen; männlich; Mehr-
fachnennungen in %)

weiblich

männlich

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  

Schenefeld und Mit-
teldithmarschen

Untersuchungs-
raum Mittel-

holstein

Untersu-
chungsraum 
Schenefeld

Untersuchungs-
raum Mittel-

dithmarschen

Radfahren 41 43 41 38

Spazierengehen 22 22 22 22

Fitnesstraining/Kraftsport 19 18 23 18

Laufen/Joggen 19 19 22 16

Schwimmen 12 15 11 10

Fußball 11 9 13 10

Wandern 10 7 10 14

Pferdesport/Reiten 7 6 7 9

Gymnastik 7 7 5 9

Yoga 3 3 2 4

Nordic Walking 3 2 2 4

Tennis 2 2 2 3

Tanzen/Tanzsport 2 1 3 3

Aerobic 2 3 2 2

Basketball 2 1 2 3

Volleyball 1 1 2 -

Rollsport* 1 2 1 1

Kampfsport** 1 2 1 1

Handball 1 2 - 2

Zumba 1 2 1 1

Geräteturnen/Turnen 1 - 2 1

Rehasport/Seniorensport 1 2 1 -

Golf 1 1 - 1

Badminton 1 1 1 1

Aquafitness*** 1 1 1 1

Schulsport 1 1 - 2

Tischtennis 1 - 1 1

Karate 1 1 - -

* z. B. Inline-Skating, Skateboarding

** z. B. Tai-Chi, Capoeira, Kendo, MMA, Ringen

***  z. B. Wassergymnastik, Aquagymnastik

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungs-
raum Mittelholstein

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Untersuchungs-
raum Mittel-

dithmarschen

1 Radfahren Radfahren Radfahren Radfahren

2 Spazierengehen Spazierengehen
Fitnesstraining/

Kraftsport Spazierengehen

3
Fitnesstraining/

Kraftsport Laufen/Joggen Spazierengehen
Fitnesstraining/

Kraftsport

4 Laufen/Joggen Fitnesstraining/
Kraftsport Laufen/Joggen Laufen/Joggen

5 Schwimmen Schwimmen Fußball Wandern

6 Fußball Fußball Schwimmen Schwimmen

7 Wandern Wandern Wandern Fußball

8 Pferdesport/Reiten Gymnastik Pferdesport/Reiten Pferdesport/Reiten

9 Gymnastik Pferdesport/Reiten Gymnastik Gymnastik

10 Yoga Yoga Tanzen/Tanzsport Yoga

Tab. 18: Am häufigsten/
zweithäufigsten betriebene 
Sportformen im regiona-
len Vergleich (Mehrfach-
nennungen in %)

Tab. 19: Hitliste der Sportformen in den Un-
tersuchungsräumen Mittelholstein, Schene-
feld und Mitteldithmarschen in der Gesamt-
bevölkerung sowie im regionalen Vergleich

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  

Schenefeld und Mit-
teldithmarschen

INSPO-Daten

Radfahren 41 47

Spazierengehen 22 21

Fitnesstraining/Kraftsport 19 25

Laufen/Joggen 19 19

Schwimmen 12 13

Fußball 11 6

Wandern 10 7

Pferdesport/Reiten 7 2

Gymnastik 7 5

Yoga 3 4

Nordic Walking 3 4

Tennis 2 2

Tanzen/Tanzsport 2 3

Aerobic 2 2

Basketball 2 1

Volleyball 1 2

Rollsport* 1 1

Kampfsport** 1 1

Handball 1 1

Zumba 1 1

Geräteturnen/Turnen 1 1

Rehasport/Seniorensport 1 3

Golf 1 1

Badminton 1 1

Aquafitness*** 1 2

Schulsport 1 -

Tischtennis 1 1

Karate 1 -

* z. B. Inline-Skating, Skateboarding

** z. B. Tai-Chi, Capoeira, Kendo, MMA, Ringen

***  z. B. Wassergymnastik, Aquagymnastik

Tab. 20: Am häufigsten/zweithäufigsten be-
triebene Sportformen im überregionalen Ver-

gleich (Mehrfachnennungen in %)

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

INSPO Schleswig-Holstein

1 Radfahren Radfahren Radsport

2 Spazierengehen
Fitnesstraining/

Kraftsport Fitnesstraining

3
Fitnesstraining/

Kraftsport Spazierengehen Laufen/Joggen

4 Laufen/Joggen Laufen/Joggen Schwimmen

5 Schwimmen Schwimmen Nordic Walking

6 Fußball Wandern Spazierengehen

7 Wandern Fußball Yoga

8 Pferdesport/Reiten Gymnastik Gymnastik

9 Gymnastik Nordic Walking Fußball

10 Yoga Yoga Pferdesport

Tab. 21: Hitliste der Sportformen in 
den Untersuchungsräumen Mittelhols-
tein, Schenefeld und Mitteldithmar-
schen im überregionalen Vergleich

Die Top 10 betriebenen Sportformen 
sind mit kleineren lokalspezifischen Ab-
weichungen in den einzelnen Untersu-
chungsräumen in der Rangfolge weitest-
gehend identisch. Auch ergeben sich 
kaum nennenswerte prozentuale Unter-
schiede zwischen den Untersuchungs-
räumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen (vgl. Tab. 18, Tab. 
19). 

Gleiches ergibt sich im überregionalen 
Vergleich zu den bundesweit erhobenen 
Daten mit einer etwas größeren Bedeu-
tung des Fußballs und des Pferdesports 
sowie einer etwas geringeren Bedeu-
tung von Radfahren und Fitnesstraining/
Kraftsport, ursächlich begründet u. E. in 
der Regionalspezifik (Pferdesport) und 
der fehlenden Infrastruktur im ländli-
chen Raum (Fitnessstudios) (vgl. Tab. 20, 
Tab. 21). Im landesweiten Vergleich sind 
oben genannte Erkenntnisse grundsätz-
lich ebenfalls zutreffend. 

Untersuchungsräume

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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Aus der Motivlage der Sport- und Bewegungsaktiven können 
wichtige Rückschlüsse für die zukünftige Angebots- und In-
frastrukturplanung gezogen werden. Um die Sport- und Be-
wegungsmotive zu erfassen, wurde den Befragten eine Liste  
mit 17 möglichen Beweggründen vorgelegt. Das INSPO orien-
tiert sich hierbei an der von Opaschowski (2006) entwickelten 
Motivstrukturierung (vgl. Tab. 22).

Die Aktiven wurden gebeten, die Bedeutung jedes einzelnen 
Motivs für ihre persönliche Aktivität auf einer fünfstufigen Ska-
la von „trifft voll zu“ bis „trifft gar nicht zu“ zu bewerten. Aus 
den kumulierten Werten der Antworten „trifft voll zu“ und 
„trifft eher zu“ lässt sich eine Rangfolge der wichtigsten Motive 
der Bürger*innen in den Untersuchungsräumen Mittelholstein, 
Schenefeld und Mitteldithmarschen bilden.

• Im Ergebnis zeigt sich, dass Beweggründe für Sport- 
und Bewegungsaktivitäten über alle Zielgruppen 
hinweg in erster Linie auf positive Motivationen (Ge-
sundheit, Spaß, Fitness) in Verbindung mit dem psy-
chischen Motiv „sich wohlfühlen“ zurückzuführen 
sind. Bezogen auf die Gesamtbevölkerung rangiert 
das Wettkampfmotiv in allen drei Untersuchungsräu-
men am Ende der Skala (vgl. Tab. 23, Tab. 24). 

• Für Vereinsmitglieder sind soziale Motivationen (vgl. 
Tab. 22) wesentlich bedeutsamer als für Nichtver-
einsmitglieder, was die besondere Bedeutung der 
Sportvereine im Untersuchungsgebiet als Orte des 
Miteinanders und der sozialen Integration unter-
streicht.

• Geschlechtsspezifisch wird zudem deutlich, dass 
Frauen deutlich bewusster für ihr Wohlbefinden 
Sport treiben, um die Natur zu genießen, Stress ab-
zubauen und zu entspannen. Bei den Männern sind 
im Vergleich zu den Frauen der Wettkampfgedanke 
und z. T. auch die sozialen Motivationen insgesamt 
stärker ausgeprägt (vgl. Tab. 23).

• Für Menschen mit Behinderung spielen die Motive 
"Wohlbefinden" und "Gesundheit" eine besonde-
re Rolle. Ebenfalls hervorzuheben ist die vergleichs-
weise stärkere Ausprägung der Motive "Bewegungs-
mangelausgleich", "Entspannung" und "Überwinden 
der eigenen Trägheit" bei den Menschen mit Beein-
trächtigungen. Tab. 22: Motive des Sporttreibens 

in Anlehnung an Opaschowski (2006, S. 58)

VIELFALT VON MOTIVEN

Motive des Sporttreibens

Beweggründe für das Sporttreiben

Primärmotive

Positive Motivation Negative Motivation

Spaß Bewegungsmangelausgleich

Gesundheit Ausgleich zur Arbeit

Fitness Stressabbau

Sekundärmotive

Psychische 
Motivation

Physische 
Motivation

Soziale 
Motivation

sich wohlfühlen gut für die Figur
mit anderen Men-

schen zusammen sein

eigene Trägheit 
überwinden

Natur genießen

im Wettkampf mit 
anderen messen

Gruppenerlebnis 
haben

sich entspannen nette Leute 
kennenlernen

Stärkung des 
Selbstbewusstseins

Freunde gewinnen

Untersuchungsräume 
Mittelholstein,  

Schenefeld und Mittel-
dithmarschen

Sportvereinsmitglieder Nichtvereinsmitglieder Menschen mit Behinderung

gesamt weiblich männlich gesamt weiblich männlich gesamt weiblich männlich gesamt weiblich männlich

Wohlbefinden 84 87 78 84 91 78 82 85 78 80 79 82

Gesundheit 83 84 82 80 83 76 84 83 85 86 86 84

Spaß 78 79 77 86 85 87 72 74 67 73 77 70

Fitness 77 77 77 83 84 82 72 71 72 66 72 61

Natur genießen 64 70 56 51 63 37 75 77 70 68 70 66

Figur 62 64 61 65 70 60 60 57 61 60 62 58

Bewegungsman-
gelausgleich 57 58 56 57 59 56 57 57 57 64 66 63

Stressabbau 54 57 50 57 62 53 51 53 47 53 61 47

Entspannung 53 58 46 47 54 41 57 61 51 65 60 68

 Ausgleich zur Arbeit 49 52 45 52 52 53 47 53 39 38 41 37

Trägheit überwinden 39 41 37 36 39 31 43 43 42 51 58 45

mit anderen Men-
schen zusammen sein 35 33 38 53 46 61 21 22 19 23 27 19

Selbstbewusstsein 34 32 34 36 35 37 31 30 31 37 38 38

Gruppenerlebnis 25 22 28 41 36 47 11 11 12 17 19 13

nette Leute  
kennenlernen

22 20 25 33 30 37 12 11 13 20 15 23

Freunde gewinnen 15 14 17 24 20 27 9 9 8 15 15 14

Wettkampf 12 6 19 23 13 34 3 0 5 4 5 3

Tab. 23: Motive für Sport- und Bewe-
gungsaktivitäten in den Untersuchungs-
räumen Mittelholstein, Schenefeld und 
Mitteldithmarschen (gesamt) und für 
ausgewählte Zielgruppen (kumuliert 
„trifft voll zu“ und „trifft eher zu“ in %)

Tab. 24: Motive für Sport- und Bewegungs-
aktivitäten im regionalen Vergleich (kumu-
liert „trifft voll zu“ und „trifft eher zu“ in %)

Bezüglich der Motive für Sport- und Bewegungsaktivitäten ist 
auf Ebene der untersuchten Teilräume Folgendes festzuhalten 
(vgl. Tab. 24, Abb. 36 - Abb. 38):

• Grundsätzlich gibt es eine hohe Übereinstimmung 
bei den Motiven für Sport und Bewegung innerhalb 
der drei Untersuchungsräume.

• Wohlbefinden, Gesundheit, Spaß und Fitness sind in 
allen drei Teilräumen die dominanten Motive.

Untersuchungs- 
räume Mittelhols-

tein,  
Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersu-
chungsraum 

Mittelholstein

Untersu-
chungsraum 
Schenefeld

Untersu-
chungsraum 
Mitteldith-
marschen

Wohlbefinden 84 86 86 77

Gesundheit 83 83 83 82

Spaß 78 78 82 73

Fitness 77 76 77 77

Natur genießen 64 64 65 62

Figur 62 60 65 62

Bewegungsman-
gelausgleich 57 60 57 55

Stressabbau 54 56 52 54

Entspannung 53 56 53 49

 Ausgleich zur Arbeit 49 51 48 48

Trägheit überwinden 39 38 40 41

mit anderen Men-
schen zusammen sein 35 35 34 37

Selbstbewusstsein 34 36 34 31

Gruppenerlebnis 25 24 23 27

nette Leute  
kennenlernen

22 24 21 22

Freunde gewinnen 15 14 16 17

Wettkampf 12 12 15 9

Untersuchungsraum 
 Mittelholstein

U n te rs u c h u n g s ra u m 
Schenefeld 

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittel-
holstein, Schenefeld und 

Mitteldithmarschen

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen
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2022Untersuchungsraum Mittelholstein

Untersuchungsraum  
Mittelholstein

Untersuchungs-
raum Schenefeld

Abb. 36: Motive für Sport- und Be-
wegungsaktivitäten im Untersu-
chungsraum Mittelholstein (gesamt; 
kumulierte Werte der Antworten 
trifft voll zu/trifft eher zu; in %)

Abb. 37: Motive für Sport- und Be-
wegungsaktivitäten im Untersu-
chungsraum Schenefeld (gesamt; 
kumulierte Werte der Antworten 
trifft voll zu/trifft eher zu; in %)

Untersuchungsraum 
Mitteldithmarschen

Abb. 38: Motive für Sport- und Bewe-
gungsaktivitäten im Untersuchungs-
raum Mitteldithmarschen (gesamt; 
kumulierte Werte der Antworten 
trifft voll zu/trifft eher zu; in %)

Charters, J. (2019). A day out in the sun playing football. Online verfügbar unter 
https://unsplash.com/photos/IorqsMssQH0, zuletzt geprüft am 15.06.2022.

Untersuchungsräume Mittelholstein, Schenefeld und Mitteldithmarschen










































































































































































































































































