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Die Untersuchung ist als deskriptive Studie zu lesen, die nicht den Anspruch erhebt,
Ursachen und kausale Zusammenhange zu ermitteln (vgl. Weil3,2002,273). Ziel ist die
Beschreibung des Ist-Zustandes und die Schaffung eines Daten-Pools durch
Datenerhebung  mittels  normierter und validierter = Testmethoden (MFT;
anthropometrische Daten, Haltungstest etc.). Die Ergebnisse sind dartber hinaus
vergleichbar mit Studienergebnissen, die gleiche Testmanuale anwandten. Weiterhin
handelt es sich um eine Querschnittsstudie, da Eigenschaften der Kinder der
Stichprobe nur einmalig registriert wurden. Lediglich der Bezug zu den Daten von 1988
erlaubt bedingt Aussagen im Langsschnitt.

Die angewandten statistischen Verfahren beinhalten den Chi2-Test fur Kreuztabellen
mit mehr als 4 Feldern. Bei 4-Feldertafeln wird Fishers exakter Test zur Berechnung
der Irrtumswahrscheinlichkeit benutzt. Da bei den erhobenen quantitativen Daten
oftmals keine eindeutige Normalverteilung vorlag, erfolgten Berechnungen mittels des
Mann-Whitney-Tests, um Vergleiche anzustellen. Der Test erlaubt einen Zwei-
Gruppen-Vergleich bei Variablen mit Rangeigenschaft. Er hat keine Voraussetzung
bezuglich der Verteilungsform und ist robust gegeniber Ausreil3ern. Bei
Gruppenvergleichen  (Schulvergleich, Bildungsstatus  der  Eltern)  kommt
erforderlichenfalls der Kruskal-Wallis-Test zur Anwendung um Range zu klassifizieren.
Er ist wie der Mann-Whitney-Test und die grafische Darstellung mittels Boxplot
verteilungsfrei und robust.

Als grafische Darstellungen finden sich Boxplots. Sie sind besonders ausdrucksstark
bei quantitativen Merkmalen; die Box wird begrenzt vom 1. und 3. Quartil und
beinhaltet 50% der Stichprobe. ,Der Querstrich innerhalb der Box gibt die Lage des
Medians an...... Die von der Box ausgehenden Striche (whiskers = englische
Bezeichnung fur Schnurrhaare) zeigen die Lage des Minimums und des Maximums der
jeweiligen Stichprobe an.... Je weiter der Mittelwert und der Median voneinander
entfernt sind, desto schiefer ist die Verteilung” (Weil3,2002,64-65).

Eine Prifung auf Irrtumswahrscheinlichkeit p (Signifikanz) ist aufgrund des Charakters
der Stichprobe nur sehr eingeschréankt maglich. Sie wird ausdriicklich nur dort erwahnt,
wenn hochsignifikante Zusammenhange (p=< 0,0005) oder auf dem 1% Niveau (p=<
0,001) aus der Berechnung sichtbar werden.

Ausschlusskriterien

Zwei Kinder nahmen an den Tests und der Untersuchung teil, obwohl sie aktuell krank
waren. lhre erzielten Leistungen sind nicht in die Erhebung eingeschlossen worden.
Weiterhin waren 7 Bogen bei der Erfassung der sportmotorischen Tests so
unvollstandig, dass sie nicht mit in die Bewertung einflieRen konnten. Somit ergibt sich
eine Stichprobe fir die Auswertung der Studie von N =383.

3 Ergebnisse und Auswertung
3.1 Allgemeine Fitness

Die Ergebnisse des Munchner Fitness Test (MFT) sind in der Tabelle 8 und 9
zusammengefasst. Etwa zwei Drittel der Grundschulkinder schlieBen den Test mit
guten und befriedigenden Werten ab, ein Drittel nur mit ausreichendem Ergebnis, kein
Schiler mit mangelhaft oder sehr gut.
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Tabelle 9: Fitnessbeurteilung der Gesamtstichprobe (N=383)

Fitnessbeurteilung

Gut 2,9%
Befriedigend 59,8%
ausreichend 37,3%

Auf der Ebene der erhobenen T-Werte sieht die Verteilung wie folgt aus.
Tabelle 10: Fitnessbewertung (T-Werte)der Stichprobe (N=383)

Fitnessbewertung (T-Werte)
Minimum 36

25. Perzentil 43
Median a7
Mittelwert a7

75. Perzentil 50
Maximum 61

Die Verteilung konzentriert sich um den Median von 47, ebenso der Mittelwert und liegt
damit unterhalb des Mittelwertes von 50 der Normstichprobe, was Ausdruck einer
geringeren Leistungsfahigkeit gegenitber der Normstichprobe ist.

Der Gesamttest beurteilt immer mehrere koordinative als auch konditionelle
Fahigkeiten. Um die motorische Leistungsfahigkeit differenziert beurteilen zu kénnen,
ist es sinnvoll, die Ergebnisse der Einzeltests darzustellen und auszuwerten. Ebenso
wurde mit den Ergebnissen der Zusatztests ,Rickwartsbalancieren® und
,Einbeinstand“, sowie ,Hochzehenstand“, ,Bauchschaukel* und ,Aufrollen der
Wirbelsaule* (Bauchmuskeltest) verfahren.

Die Einzeltests konnen, wie in Tab.11 dargestellt, den Qualitditen Kondition,
Koordination und Beweglichkeit wie folgt zugeordnet werden:
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Tabelle 11: Darstellung der motorische Qualitaten und die angewandten Tests in der Studie

Qualitaten Tests

Kondition Kraft Schnellkraft Standhochsprung
(MFT)

Maximalkraft Halten im Hang
(MFT),
Hochzehenstand,
Bauchmuskeltest

Ausdauer Stufensteigen(MFT)
6-Min.-Lauf

Koordination Rhythmusfahigkeit Ballprellen (MFT)

Zielgenauigkeit Zielwerfen (MFT)

Gleichgewicht Ruckwartsbalancieren

Einbeinstand

Beweglichkeit Rumpfbeuge (MFT)

Bauchschaukel

Im folgenden werden die Ergebnisse der Einzeltests in Zuordnung zu den motorischen
Qualitaten dargestelit.

Kondition — Schnellkraft : ,Standhochsprung*

Die Schnellkraft wurde durch den Test ,,Standhochsprung” (Jump and Reach) ermittelt.
Tabelle 12: Beurteilung der Schnellkraftprifung "Standhochsprung” (N=383)

Beurteilung Prozent
1 7,9 %
2 30,1%
3 36,4 %
4 20,2 %
5 55 %

Tabelle 13: Darstellung der Verteilung der T-Werte der Ubung "Standhochsprung"

T-Wertverteilung ,Standhochsprung*
Minimum 30
25% 45
Median 52
Mittelwert 52
75% 59
Maximum 70

Die Leistungsfahigkeit der Kinder ist bei diesem Test sehr hoch: mehr als ein Drittel der
Kinder erreicht gute und sehr gute Ergebnisse, weitere 36 % erzielen ein
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befriedigendes Resultat. Jedoch missen sich 25% der Schiler/innen mit einer ,vier"
bzw. funf* begnigen.

Kondition — Maximalkraft : ,Halten im Hang"

Die muskulédre Halteleistung der Armbeuger und Bauchmuskeln wurde an der
Sprossenwand im Hang getestet.

Tabelle 14: Beurteilung des Maximalkrafttests "Halten im Hang" (N=383)

Beurteilung Prozent
1 2,4 %
2 15,4 %
3 36,6 %
4 33,0%
5 12,6 %

Tabelle 15 : Darstellung der Verteilung der T-Werte der Ubung , Halten im Hang"

T-Wertverteilung

“Halten im Hang"
Minimum 30
25% 39
Median 46
Mittelwert 46
75% 53
Maximum 70

Mittelwert und Median liegen beieinander, was darauf hinweist, dass eine
Normalverteilung vorliegt.

Bei diesem konditionellen Einzeltest sind die Ergebnisse deutlich anders gelagert als
beim ,Standhochsprung®: nur 17,8% der Kinder haben gute und sehr gute Ergebnisse,
ein gutes Drittel ist befriedigend, wahrend 45,6% der Kinder nur ausreichende und
mangelhafte Ergebnisse erzielen. Den Kindern fehlt die Kraft im Bizeps und den
Bauchmuskeln.

Kondition- Maximalkraft : ,Hochzehenstand*

Ein weiterer Test diente der Ermittlung der Kraft in den Wadenmuskeln als
Screeninguntersuchung.

Tabelle 16: Ergebnisse der Krafttestung "Hochzehenstand" (N=383)

Hochzehenstand 10 sec.

Ja 93,3 %

nein 6,7 %

Wiederum sehr positive Ergebnisse: der Uberwiegende Teil der Kinder ist in der Lage
10 sec. die FuRe im Hochzehenstand zu halten als Ausdruck ausreichender
Kraftentwicklung der Wadenmuskulatur.

Kondition - Maximalkraft: ,Aufrollen der Wirbelsdule" (Bauchmuskeltest)



61

Erganzt wurde die Testung der Muskelkraft durch den Screening-Test ,Aufrollen der
Wirbelsaule*®.

Tabelle 17: Ergebnisse des Krafttests "Aufrollen der Wirbelsaule" (N=382)

Aufrollen der Wirbelsaule

Ja 94,5 %

nein 55 %

Die Kinder sind hier Uberwiegend in der Lage 10 sec. die Bauchmuskulatur so
anzuspannen, dass die Schulterblatter sich vom Boden Idsen. Der Test wurde als
Screening-Test durchgefihrt und erlaubt nur die dichotome Wertung ,gelingt* und
~gelingt nicht".

(Anaerobe) Ausdauer: ,Stufensteigen*
Zur Ermittlung der anaeroben Ausdauer absolvierten die Kinder den ,Stufentest”.

Tabelle 18: Beurteilung der Ausdaueriibung "Stufensteigen”

Beurteilung Prozent
2 2,9 %
3 22,2 %
4 56,9 %
5 18,0 %

Tabelle 19: Darstellung der T-Wertverteilung der Ubung "Stufensteigen" (N=383)

T-Wertverteilung
Minimum 30
25% 37
Median 42
Mittelwert 43
75% 46
Maximum 61

Bei diesem Test rutschen die Ergebnisse in den Keller: nur 25% der Kinder erbringen
gute und befriedigende Werte, 57% erzielen nur ausreichende Leistungen und 18 %
mangelhafte.

Nachtest zu Ermittlung der aeroben Ausdauer ,,6-Min.-Lauf*

Wegen dieses schlechten Ergebnisses wurde bei etwa einem Viertel der Kinder ein
weiterer Ausdauertest als ,Nachtest durchgefihrt: der ,6-Minuten-Lauf‘, ein Test der
uberwiegend Anteile aerober Ausdauer ermittelt. Kinder der Steglitzer Grundschule
(N=80) liefen die Runden in der Sporthalle um das markierte Volleyballfeld (drinnen),
die Kinder aus Treptow (N=57) liefen die Runden auf dem markierten Schulhof.
Normtabellen gibt es nur flr den Lauf ,drinnen®.

Im folgenden ist das Ergebnis des ,Stufentest” bei den Steglitzer Grundschilern
aufgefiihrt, die dann auch am 6-Min.-Lauf teilnahmen.



Tabelle 20: Beurteilung der Ausdauerleitung "Stufensteigen" der Steglitzer Grundschiler (N=80),
die auch den 6- Min Lauf absolviert haben.

Beurteilung Prozent
3 8,7%
4 68,8 %
5 225 %
Dieses Resultat ist nochmals deutlich schlechter Durchschnitt
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Gesamtstichprobe und lasst bei den Kindern einer sportbetonten Grundschule an der
Aussagefahigkeit des Tests zweifeln. Im Gegensatz dazu erbringen die Kinder beim 6-
Min.-Lauf folgende Leistungen:

Tabelle 21: Beurteilung der Ausdaueriibung "6-Min.-Lauf" (drinnen) in Steglitz (N=80)

Beurteilung Prozent
1 37,5%
2 40,0 %
3 13,8 %
4 8,8 %

Mit sehr gut und gut sind 77,5 % der Kinder bewertet, weitere 13, 8 % haben ein

befriedigendes Ergebnis.

Dieses Ergebnis spiegelt vermutlich eher die vorhandene Ausdauerleistungsfahigkeit
der Kinder der Steglitzer Schule. Sie werden in der Sportbetonung ihres Unterrichts
besonders auch auf Ausdauerleistungen trainiert.

Tabelle 22 : Beurteilung der Ausdaueriibung "6-Min.-Lauf" (drauf3en) in Treptow (N=57)

Beurteilung Prozent
1 26,3 %
2 31,6 %
3 31,6 %
4 10,5 %

Die Leistung der Treptower Schiler ist etwas schlechter als der Steglitzer Kinder,
dennoch erbringen Uber die Halfte der Kinder sehr gute und gute Ausdauerleistungen
57,9 %. Fir die Testung im Freien gibt es keine Normtabellen, die Werte orientieren
sich an den Normtabellen fir den ,Lauf drinnen®.

Die folgende Tabelle zeigt den Vergleich der Ausdauerleistungen der Kinder beim ,6-
Min.-Lauf* und beim ,Stufensteigen®. Die Leistungen klaffen weit auseinander.
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Tabelle 23: Bewertung der Ausdauerleistung ,6-Min-Lauf* (N=137) und ,Stufensteigen“ bei den
selben Kindern.

i Treptow | Bewertun
sovorung | sz [ | soves [
1 37,5% 26,3% 1
2 40,0% 31,6% 2 3,5%
3 13,8% 31,6% 3 8,8% 29,8%
4 8,8% 10,5% 4 68,8% 54,4%
5 5 22,5% 12,3%

Koordination — Rhythmusfahigkeit: ,Ballprellen®
Der Test ,Ballprellen” ermittelt die Rhythmusfahigkeit.

Tabelle 24: Beurteilung des Koordinationstests "Ballprellen* (N= 383)

Beurteilung Prozent
1 2,3%
2 26,4 %
3 51,2 %
4 19,8 %
5 0,3%

Tabelle 25: Darstellung der T-Wertverteilung der Ubung "Ballprellen" (N= 383)

T-Wertverteilung
Minimum 30
25% 41
Median 45
Mittelwert 45
75% 49
Maximum 67

Die Testergebnisse beim ,Ballprellen” fallen relativ gut aus. Gut drei Viertel der Kinder
erbringt sehr gute bis befriedigende Leistungen, nur jedes flnfte Kind ist mit
ausreichend bewertet.

Koordination - Raumorientierung - Zielgenauigkeit: ,Zielwerfen*
Die koordinative Fahigkeit ,Zielgenauigkeit wird Uber den Test ,Zielwerfen* ermittelt.
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Tabelle 26: Beurteilung der Koordinationstestung "Zielwerfen" (N=383)

Beurteilung Prozent
1 2,1%
2 13,8 %
3 30,3 %
4 36,0 %
5 17,8 %

Tabelle 27: Darstellung der T-Wertverteilung der Ubung "Zielwerfen"

T-Wertverteilung
Minimum 30
25% 38
Median 44
Mittelwert 45
75% 51
Maximum 70

Bei dieser Ubung haben die Kinder Schwierigkeiten, nur die knappe Halfte erbringt
sehr gute bis befriedigende Ergebnisse, die Mehrzahl ist mit nur ausreichend und
mangelhaft bewertet.

Koordination — Gleichgewicht: ,Riickwértsbalancieren”

Die Balance der Kinder testeten wir mit einem ,Ruckwartsbalancieren®.

Tabelle 28: Ergebnisse des Koordinationstests "Riickwartsbalancieren" (N=381)

Ruckwartsbalancieren

Ja 83,8 %

nein 14,2 %

Ein hoher Prozentsatz der Kinder kann eine Strecke von 1,80 m auf einer 6 cm breiten
Latte rickwarts balancieren ohne den FuBboden zu berihren. Allerdings missen uns
die 14,2,% interessieren, die das im Alter von 8 —12 Jahren nicht kénnen.

Koordination — Gleichgewicht: ,Einbeinstand*”
Erganzt wird die Balanceprufung durch den ,Einbeinstand” rechts und links.

Die Uberwiegende Mehrzahl der Kinder ist in der Lage fiir 10 sec. mit geschlossenen
Augen auf einem Bein zu stehen. Ein nennenswerter Unterschied zwischen
,Einbeinstand rechts” oder ,Einbeinstand links" ist nicht zu finden.

Tabelle 29: Ergebnisse des Koordinationstests "Einbeinstand" (N=382)

Einbeinstand
Ja 90,8 %

nein 9,2%

Beweglichkeit: ,Rumpfbeuge”
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Die Flexibilitat ermitteln wir mir dem Test ,Rumpfbeuge*.
Tabelle 30: Beurteilung der Beweglichkeitstestung "Rumpfbeuge" (N= 383)

Beurteilung Prozent
1 3,1%
2 6,7 %
3 33,9%
4 36,7 %
5 19,6 %

Tabelle 31: Darstellung der T-Wertverteilung der Ubung "Rumpfbeuge”

T-Wertverteilung
Minimum 30
25% 38
Median 45
Mittelwert 44
75% 50
Maximum 70

Der Einzeltest dokumentiert, dass es um die Beweglichkeit der Kinder nicht gut bestellt
ist: nur 43,7% d.h. die knappe Halfte ist in der Lage mit den Fingerspitzen die
Nullmarke zu erreichen, waéhrend 56,3 % dies nicht kbnnen.

Beweglichkeit: ,Bauchschaukel”

Die Werte zeigen auch in dieser Ubung, dass ein Viertel der Kinder eine ungeniigende
Beweglichkeit und Kraft hat. In Bauchlage kénnen diese Kinder die Oberschenkel nicht
vom Boden lésen, wenn sie mit gebeugten Knien ihre FiRRe mit den H&nden
hochziehend anheben wollen.

Tabelle 32: Ergebnis des Beweglichkeitstests "Bauchschaukel"

Bauchschaukel

Ja 73,5 %

nein 26,5 %

Sensomotorische Tastprifung: ,Materialtasten”

Unabhangig von den motorischen Tests wurde eine Ubung aus dem
psychomotorischen Inventar hinzugenommen.

Im Ergebnis stellt sich heraus, dass 80 % der Kinder in der Lage sind, mindestens den
Inhalt von 2 der 3 unterschiedlich geflllten Stoffsackchen zu ertasten. 20% kénnen das
nicht.
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Tabelle 33: Ergebnis der Tastprufung , Materialtasten® (N=384)

Materialtasten

Ja 79,9 %

nein 20,1 %

Zusammenfassend zeigen sich die Ergebnisse der motorischen Leistungsféhigkeit der
Grundschulkinder sehr uneinheitlich. Einerseits gibt es sehr positive Leistungen: beim
Schnellkrafttest ,Standhochsprung” und beim ,Hochzehenstand”, sowie beim als
Screening-Test durchgefihrten “Aufrollen der Wirbelsaule“, andererseits ist bei der
Uberwiegenden Zahl der Kinder die Kraft beim ,Halten im Hang“ nur ausreichend bis
mangelhatft.

Bei der Ausdauertestung mittels ,Stufensteigen” sind die Ergebnisse sehr schlecht,
ganz anders gelagert sind sie beim Ausdauertest ,6-Min.-Lauf*.

Fur die koordinative Leistungsfahigkeit gibt es ebenso widersprtichliche Ergebnisse:
Uberwiegend positiv ist die Leistung beim ,Ballprellen”, dem ,Rickwartsbalancieren”
und beim ,Einbeinstand”, wahrend beim ,Zielwerfen“ (Geschicklichkeit, Zielgenauigkeit)
die Mehrheit nur mit ausreichend und mangelhaft abschloss.

3.2 Orthopéadische Gesundheit, Grol3e und Gewicht

Die Untersuchung umfasste neben der Gewichts- und GroéRenmessung eine
korperliche Untersuchung zur Erfassung der Wirbelsaulenform und -haltung, sowie
eine Untersuchung der Fife.

3.2.1 Haltung/ Wirbelsaulengesundheit

Dabei ergibt die Untersuchung der Wirbelsadulenform in Ansicht von hinten und der
Seite folgende Befunde. Die Uberwiegende Mehrzahl der Kinder hat eine normale
(physiologisch  geschwungene)  Wirbelsdulenform  (86,4%), wahrend 13,6%
abweichende Formen zeigen: 3,9% haben einen Rundricken, 7,6% einen
Hohlrundenriicken und 2,1% einen Flachriicken.

Tabelle 34: Form der Wirbelséule (N=382)

Normal 86,4 %
Rundricken 3,9 %
Hohlrundriicken 7,6%
Flachriicken 2,1%

Der Haltungstest nach Matthiass ermittelt summarisch die Halteleistung der die
Wirbelsaule aufrichtenden Muskulatur.

Tabelle 35: Beurteilung der Halteleistung nach dem Matthiass-Test (N= 380)

Haltungsstabil 64,5%

Haltungsschwéche 31,3%

Haltungsverfall 4,2 %
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Mit dieser Untersuchungsmethode zeigt sich bei 62,3% der Grundschuler/innen eine
stabile Haltung, 31,3% haben eine Haltungsschwache und 4,2% kdnnen sich unter
Armvorhalte nicht gerade aufrichten, hierbei spricht man von Haltungsverfall.

Neben der Beurteilung der Wirbelsaulenform und -haltung wurde mittels Untersuchung
der Kinder in vorgebeugter Haltung eine mdgliche Seitabweichung der Wirbelsaule
beurteilt. Somit konnte festgestellt werden, wie viele Kinder eine skoliotische
Fehlhaltung bzw. eine Skoliose haben.

Tabelle 36: Beurteilung der Wirbelsaule in Vorneigung (Skoliose-Screening) (N=383)

Keine Skoliose 83,8 %
Skoliotische Fehlhaltung 13,4 %
Skoliose (deutlich) 2,8%

Das Skoliose-Screening ergibt fur 83,8% der Kinder eine gerade Wirbelsédulenform in
vorgebeugter Haltung, 13,4% zeigen eine skoliotische Abweichung und 2,8% eine
Skoliose, die z.T. den Kindern auch bekannt war. Unter skoliotischer Abweichung
beschreibt man die leichteren Auspragungen eines Lenden-, Taillen- oder
Rippenwulstes, die der genaueren Abklarung bedurfen.

3.2.2 FuRe

Zur orthopadischen Untersuchung von Kindern gehért die Beurteilung der FuRe: die
Beurteilung der FuRgewdélbe in Belastung und die Veranderungen des Ful3gewdlbes im
Hochzehenstand.

Die Kinder wurden barfussig untersucht. Es finden sich im belasteten Zustand 53,8%
mit normal ausgepragtem FulRgewdlbe, 34,1% treten im Knick-Senk-Ful3 auf und noch
weitere 11,5% haben dazu eine deutliche nach auRen gerichtete Fersenstellung. Fur
die Beurteilung der orthopadischen Ful3gesundheit ist jedoch bei 8 -12 jahrigen
Kindern entscheidend wie die Ful3stellung sich im Hochzehenstand darstellt:

Tabelle 37: Beurteilung der Fuf3stellung in Belastung und Hochzehenstand (N=383)

FuRstellung in Belastung im Hochzehenstand
Normal 53,8 % 94,1 %
Knick-Senkfuld 34,1 % -
Calcaneus valgus 11,5% 49 %
andere 0,5% 1,0 %

Hier zeigt sich, dass die Turnschuhgeneration doch gestindere Ful3e hat, als allgemein
angenommen. Entscheidend ist die Beurteilung der Flf3e in aktiver Aufrichtung: 94,1%
der Kinder wurden als fu3gesund eingestuft. Nur 5% bedirfen der besonderen
Behandlung.

3.2.3 Gewicht/BMI

Da anzunehmen ist, dass orthopadische Gesundheit und sportmotorische Fitness auch
mit dem Gewicht korreliert, war eine Grofien- und Gewichtsmessung Teil der
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Untersuchung, daraus erfolgte die Ermittlung des Bodymass-Index (BMI), der heute zur
Beurteilung von Gewichtsklassen herangezogen wird.

Tabelle 38: Verteilung der Gewichtsklassen der Stichprobe (N=383) (Referenzwerte nach Kromeyer-

Hauschild, 2001)

Untergewicht 5,4 %
Normalgewicht 77,5 %
Ubergewicht 11,1 %
Adipositas 6,0 %

In der Untersuchung finden sich 77,5 % normalgewichtige Kinder, 5,4 % weisen ein
Untergewicht auf, wahrend 11,1 % Ubergewichtig sind und 6 % krankhaft adip6s. Es
sollte erwéahnt werden, dass etwa 20 Kinder an der Studie nicht teilgenommen haben,
weil sie sich ihres Ubergewichtes schamten.

Zusammenfassend lasst die Beschreibung der orthopadischen Befunde die Aussage
zu, dass es keine Extreme gibt. Der Anteil von Haltungsschwéachen und
Haltungsverfall liegt mit 35,5 % flr die untersuchten Altersgruppen seit Jahren im
bekannten Durchschnitt, eher sogar darunter. Wir fanden 94 % funktionell gesunde
FuRe, die im Hochzehenstand ein gutes Fuf3gewdlbe ausbilden und eine varische
Stellung der Ferse entwickeln. Der Anteil Ubergewichtiger und adiposer Kinder ist mit
17,1 % hoch. Allerdings darf nicht Ubersehen werden, dass es auch einen nicht
unbedeutenden Anteil von untergewichtigen Kindern gibt (5,4 %).

3.3 Die Korrelation von orthopadischer Gesundheit und Fitness

Im Zusammenhang der Studie interessierte vor allem auch die Beziehung zwischen
orthopadischer Gesundheit bzw. ihren Ma&ngeln und der Fitness der Kinder. Besteht
ein solcher Zusammenhang ?

3.3.1

Korrelation von Fitness und zu

Einzeltests

Haltung und allgemeiner

Tabelle 39: Beziehung von Halteleistung der Wirbelsaule und Fitness (N=379) (Kruskal-Wallis-Test,
p=<0,002)

_ _ Halteleistung
Fitnessbeurteilung i
Haltungsstabil Haltungsschwache Haltungsverfall
2 3,8% 1,7 % -
62,5 % 53,4 % 46,7 %
4 33,8 % 44,9 % 53,3 %

In Tab. 39 wird ersichtlich, dass Kinder mit Haltungsschwachen mehr ,ausreichende”
Fithesswerte erzielen als Kinder mit stabiler Haltung. Die Unterschiede sind signifikant.
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Gibt es im Zusammenhang mit der Haltungsuntersuchung Tests, die mit
Haltungsgesundheit/Haltungsschwéchen korrelieren?

Da die Aufrichtung gegen die Schwerkraft sowohl eine konstitutionelle als auch
koordinative Leistung ist, interessieren entsprechende Tests, um einen
Zusammenhang zu prufen. Die konditionellen Untersuchungen unseres Testmanuals
sind die Einzeltests aus dem MFT ,Halten im Hang" und ,Standhochsprung®, sowie die
Zusatztests ,Aufrollen der Wirbelsdule und ,Hochzehenstand fur 10sec.” Koordinative
Tests sind die Einzeltests des MFT ,Ballprellen® und ,Zielwerfen®, sowie die
Zusatztests ,Rickwartsbalancieren“ und der ,Einbeinstand mit geschlossenen Augen®.

Tabelle 40: Ubersicht uber die Tests, die Kondition und Koordination in der Untersuchung
ermitteln.

Kondition Koordination
Halten im Hang Ballprellen
Aufrollen der Wirbelsaule Zielwerfen
Standhochsprung Ruckwartsbalancieren
Hochzehenstand Einbeinstand

Bei der Auswertung der Tests in Korrelation zur Halteleistung ergeben sich folgende
Resultate.

Tabelle 41: Verteilung der T-Werte der Ubung "Halten im Hang" in Bezug zur Halteleistung nach
dem Matthiass-Test. (p<= 0,001) (Kruskal-Wallis-Test)

Halteleistung
T-Werte :
stabil Haltungsschwéche Haltungsverfall
Minimum 30 30 30
Median 48 42 39
Mittelwert 47,8 43,8 41,0
Maximum 70 68 70

Tab.41 zeigt im Median- bzw. Mittelwertvergleich die Beziehung der Halteleistung an
der Sprossenwand zur Halteleistung der Wirbelsaule.

Die Kinder mit stabiler Haltung belegen eindeutig die oberen Rénge der Bewertung,
wahrend die Kinder mit Haltungsschwache und noch deutlicher mit Haltungsverfall
uberwiegend nur ausreichende und mangelhafte Leistungen erbringen (Tab.42).
Dieses Ergebnis ist auf dem 1% Niveau signifikant.
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Tabelle 42: Beurteilung der Kraftleistung "Halten im Hang" in Bezug zur Halteleistung der
Wirbelsaule. (p<= 0,001) (Kruskal-Wallis-Test)

Beurteilung Stabil Haltungsschwéche Haltungsverfall
1 25% 1,7 % 6,3 %
2 16,8 % 12,7 % 6,3 %
3 42,0 % 28,8 % 6,3 %
4 31,5 % 35,6 % 43,8 %
5 7,1 % 21,1 % 37,5%

In der Auswertung erweisen sich die konditionellen Tests ,Halten im Hang“ und der
Screening-Test ,Aufrollen der Wirbelsaule® in signifikanter Korrelation mit der
Halteleistung. Die Sprungkraft der Steckmuskulatur der unteren Extremitaten und die
Kraft der Wadenmuskulatur beim Hochzehenstand ergeben keine Beziehung zur
Halteleistung, was auch nicht zu erwarten war.

Bei den koordinativen Tests haben sowohl das ,Ballprellen” als auch das ,Zielwerfen*
eine deutliche und das ,Rickwartsbalancieren* eine signifikante Beziehung zur
Halteleistung nach dem Matthiass-Test. Nur beim ,Einbeinstand“ gibt es keine
Korrelation, 90% der Kinder beherrschen diese Ubung, unabhéngig davon, ob sie
haltungsstabil oder haltungsschwach sind. Tab. 43 zeigt exemplarisch die Beziehung
von Halteleistung zum Koordinationstests ,Ruckwartsbalancieren®.

Tabelle 43: Korrelation von Halteleistung und , Riickwartsbalancieren®, (p<=0,002) (Chi2-Test)

Ruckwartsbalancieren
Ja nein
Haltungsstabil 90,3 % 9,7 %
Haltungsschwache 76,9 % 23,1 %
Haltungsverfall 75,0 % 25,0 %

Diese Ergebnisse belegen sehr eindrucksvoll, den Zusammenhang von konditioneller
und koordinativer Leistungsfahigkeit in Bezug auf die Haltungsuntersuchung. In der
folgenden Tabelle sind die Ergebnisse zusammengefasst.

Tabelle 44: Ubersicht tiber die Korrelation von Halteleistung zu den einzelnen konditionellen und
koordinativen Tests (++ = hochsignifikant, + = signifikant)

Kondition Korrelation Koordination Korrelation
Halten im Hang ++ Ballprellen +
Aufrollen der Wirbelsaule ++ Zielwerfen +
Standhochsprung _ Ruckwartsbalancieren ++
Hochzehenstand _ Einbeinstand _
3.3.2 Korrelation von FuRgesundheit und Fitness sowie Gewichtsklassen

Aufgrund der geringen Fallzahl der pathologischen Ful3stellungen (n=19) ergibt die
Korrelation zur Fitness keine sinnvolle Aussage. Ubergewichtige Kinder zeigen eher
eine Knick-Senk-FuRRstellung im belasteter Haltung, d.h. im normalen Stand, die
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allerdings bei Aufrichtung im Hochzehenstand ebenso haufig verschwindet, wie bei den
normalgewichtigen Kindern.

3.3.3 Korrelation von Gewicht und allgemeiner Fitness und zu den
Einzeltests

Unter der Annahme, dass Ubergewichtige und adiptse Kinder auch weniger fit sind,
interessiert die Beziehung von Fitness und den Gewichtsklassen. Das Ergebnis zeigt
Tabelle 45:

Tabelle 45: Korrelation zwischen Fitness und den Gewichtsklassen (p<=0,0005) (Chi2-Test)

Fitness- , , Ubergewicht,
_ Untergewicht Normalgewicht o Gesamt
beurteilung Adipositas
2 15,0% 1,7% 3,1% 2,6%
3 55,0% 64,5% 38,5% 59,9%
4 30,0% 33,8% 58,5% 37,8%

In der Verteilung finden sich die untergewichtigen und normalgewichtigen Kinder
eindeutig mehr in den Rangen gut und befriedigend, wahrend die Ubergewichtigen und
Adipésen mehr nur ausreichende Leistungen erbringen. Das Ergebnis ist hoch
signifikant.

Es ist wichtig zu wissen, welche motorischen Defizite dieses Ergebnis bedingen,
deshalb folgt die Auswertung der Relation von Gewichtsklassen zu den Einzeltests.

Es bestehen bei allen Krafttests Unterschiede in der Leistungsfahigkeit der Kinder. Das
Ergebnis zeigt bessere Leistungen der Normalgewichtigen gegeniber den
Ubergewichtigen bei den Tests ,Aufrollen der Wirbelsaule* (Bauchmuskeltest),
.Standhochspringen® und ,Halten im Hang“. Auch die Beweglichkeit der
Ubergewichtigen und adiposen Kinder ist starker eingeschrankt, dies zeigen
Ergebnisse der Tests ,Bauchschaukel” und ,Rumpfbeuge”.

Fir die Koordination zeigt sich beim ,Rlckwartsbalancieren®, dass die
Ubergewichtigen und adipésen Kindern gréf3ere Defizite haben:

Tabelle 46: Relation von Gewichtsklassen und Testergebnissen "Ruckwartsbalancieren”

_ Ruckwartsbalancieren
Gewichtsklassen :
Ja nein
Untergewicht 94,7 % 5,3%
Normalgewicht 88,0 % 12,0 %
Ubergewicht, Adipositas 74,2 % 25,8 %

Wie sieht die Beziehung von Haltung und BodymaR-Index (BMI) aus?

Hier findet sich keine Kaorrelation. Die haltungsschwachen Kinder finden sich in allen
Gewichtsklassen, ebenso die Kinder mit Haltungsverfall.

Es lasst sich zusammenfassend festhalten, dass haltungsschwache Kinder eher
weniger sportmotorische Leistungsfahigkeit als haltungsgesunde aufweisen, dieses
Ergebnis ist deutlich ausgepragt. Bedeutender wird der Leistungsabfall
erwartungsgemalf bei den tbergewichtigen und adipdsen Kindern. Insbesondere bei
allen kraftprifenden Tests haben sie schlechtere Werte, ebenso bei der Beweglichkeit
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und beim Koordinationstest ,Rickwéartsbalancieren“. Hingegen zeigt sich bei der
Ausdauerleistung kein Unterschied zwischen normal- und Gbergewichtigen Kindern.

3.3.4 Gesundheitsbewusstsein/Korperzufriedenheit.

Es war ein Anliegen der Untersuchung, nicht nur objektive Daten zu erfassen, sondern
auch die subjektiven Meinungen und Einstellungen der Kinder und ihrer Eltern u.a. zu
Gesundheitsaspekten,  Kdorperbewusstsein  und  Essverhalten zu  ermitteln.
Entsprechende Themenkomplexe wurden in die Fragebdgen aufgenommen und
ausgewertet. Uns interessierte, inwieweit Kinder und Eltern eine bewusste Einstellung
zu Gesundheitsfragen einnehmen, inwieweit sie ERgewohnheiten pflegen, die
Gesundheitsaspekte bertcksichtigen und ob sportliche Aktivitdt bewusst unter
gesundheitlichen Aspekten betrieben wird. Sind die Kinder mit ihrem Kdérper zufrieden,
was wollen sie dndern?

Ergebnisse zum Essverhalten

Auf die Fragestellung ,welche Aussage halten Sie fiur richtig?* gab es im
Elternfragebogen u.a. die Antwortmdglichkeit: ,Kinder sollen kein Fastfood essen”.
Dies meinen nur 44% der Eltern. Hingegen beflrworten 89% der Eltern die Frage:
.Kinder sollen sich gesund erndhren“. Insgesamt besteht eine relativ grof3e
Ubereinstimmung, dass gesunde Ernahrung wichtig ist, auch wenn eine gewisse
Unkenntnis Uber die Schadlichkeit von Fastfood vorhanden ist.

Wie sieht das aus Kindersicht aus? Wir befragten die Kinder nach ihren
ERgewohnheiten. Sie sollten angeben ob sie ,haufig®, ,manchmal“ oder ,nie* u.a.
Pommes, Suligkeiten, Chips oder Obst etc. essen oder u.a. Cola oder Kakao trinken.

Durchgangig antworten die Kinder, dass sie alle angefiihrten Leckerein und
Dickmacher nur bis zu 22% ,haufig“ essen, allein SuRigkeiten werden mit 28%
angegeben und Cola rinnt zu 30% ,haufig” durch die Kinderkehlen. Allein die Frage
nach dem Obstessen ist ein AusreiRer: 72% der Kinder antworten hier ,haufig”. Es
lasst sich keine deutliche Beziehung zwischen Ubergewicht/Adipositas und den
angegebenen Esshits der Kinder feststellen.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die Eltern in einem relativ hohen
Prozentsatz angeben, dass eine gesunde Ernahrung fir die Gesundheit eine Rolle
spielt, die Realitat wurde vielleicht etwas geschdnt von den Kindern angekreuzt.

Ergebnisse zum Sport

Einen weiteren Gesundheitsaspekt geben die Kinderantworten auf ihre Motivation
Sport zu treiben. Auf die Frage ,warum treibst Du Sport?“ konnten mehrere Antworten
gegeben werden. 26% der Kinder gaben an, dies wegen der Figur/aus
Schlankheitsgriinden zu tun und 49,5% aus Gesundheitsaspekten. Bei der Antwort
,Figur/Schlankheit* geben eindeutig die Ubergewichtigen und Adiposen dies als Grund
an, anders beim Motiv ,Gesundheit”. Hier sind alle Gewichtsklassen ahnlich vertreten.

Sport ist fur die Sportaktiven in einem relativ hohen Prozentsatz mit dem Gedanken an
Gesundheitsférderung verbunden, héher angesiedelt ist nur noch der Spafd mit 67% -
das beruhigt - ! (s. Tab.62 S.83)

Korperzufriedenheit

Eine weitere, diesem Komplex zugehérige Fragestellung hief3: ,Bist Du mit deinem
Kdrper zufrieden?* Dies bejahen knapp 80% der Kinder. Dieses ,Ja" korreliert eng mit
dem Korpergewicht: ein Uberdeutliches ,Ja“ bei den Untergewichtigen (95%!!!) und das
kontinuierlich abnimmt hin zu den Adip6sen, die nur zu 40% zufrieden sind.
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Tabelle 47: Korrelation von Korperzufriedenheit und Gewichtsklassen (p<= 0,0005)(Chi2-Test)

_ Kdrperzufriedenheit
Gewichtklassen : :
ja nein
Untergewicht 95,2 % 4,8 %
Normalgewicht 84,5 % 155 %
Ubergewicht 54,8 % 45,2 %
Adipositas 39,15 60,9 %

Interessant ist in diesem Zusammenhang der Wunsch nach Anderung. Die
Korperzufriedenheit der Normalgewichtigen ist grol3 - zwei von drei wollen so bleiben
wie sie sind, jede/r dritte will allerdings abnehmen. Bei den Ubergewichtigen und
Adipdsen wollen tiber 85% abnehmen. Sie sagen es aber nicht nur: knapp ein Viertel
von ihnen finden wir unter denen, die 3mal und haufiger Sport auRerhalb der Schule
betreiben.

Tabelle 48: Beziehung von Gewichtsklassen und dem Wunsch abzunehmen (p<= 0,0005)

Gew\i/zﬁ?ss\g:;r?;:rung Untergewicht | Normalgewicht | Ubergewicht Adipositas
Zunehmen 14,3 % 7,1 % 24 % 4,3 %
Abnehmen 0,0% 30,3 % 85,4 % 87,0 %

Bleiben wie ich bin 85,7 % 62,6 % 122 % 8,7 %

Zusammenfassend kann festgehalten werden: Korperzufriedenheit korreliert eindeutig
mit Normalgewicht. Ubergewichtige und adiptse Kinder haben mit zunehmendem Alter
eine kritische Haltung zu ihrer Figur. Sowohl fir die Einstellung der Eltern als auch aus
Kindersicht lasst sich sagen, dass ein relativ hohes Bewusstsein dariiber existiert, dass
gesunde Ernahrung und Bewegung wichtig fur die kindliche Entwicklung ist. Die Kinder
selbst geben z.T. gesundheitliche Griinde fir ihr Sporttreiben an, ganz obenan steht
jedoch der Spalf3!

nach den formulierten

3.4 Differenzierte Auswertung

Fragestellungen

eingangs

Fragestellung
Sind Geschlecht und Alter Einflussfaktoren fur orthopéadische Gesundheit und Fitness?

3.4.1 Geschlecht und Alter

Zwei Drittel der untersuchten Kinder erbringen nach dem MFT gute und befriedigende
Fithesswerte (62,7 %), die anderen sind mit ausreichend bewertet (37,3 %).

Die Madchen schneiden beim Test etwas schlechter ab, sie tragen nur zu 57,9 % zum
guten und befriedigenden Ergebnis bei, die Jungen hingegen zu 67,4 %. .
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Tabelle 49: Fitnessbeurteilung der Gesamtstichprobe im Geschlechtervergleich

_ Geschlecht
Beurteilung : __ Gesamt
mannlich weiblich
2 4,7 % 1,1% 29 %
62,7 % 56,8 % 59,8 %
4 32,6 % 42,1 % 37,3%

Die Auswertung Uber Verteilung der T-Werte zeigt Tabelle 49. Die Werte zwischen den
Geschlechtern liegen nahe beieinander, dennoch ist der Unterschied statistisch

signifikant.

Tabelle 50: Verteilung der T-Werte , Fitnessbewertung im Geschlechtervergleich®

Test)(p<= 0,001)

T-Wertverteilung der Fithessbewertung

mannlich (N= 193)

weiblich (N= 190)

Minimum 37 36
25% 44 43
Median 48 46
Mittelwert 48 46
75% 51 49
Maximum 61 59
M-W p 0,001

Die graphische Darstellung in Abb. 3 zeigt die Schiefe der Verteilung.

(Mann-Whitney-
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Abb. 3: Darstellung der Fitnesswerte im Geschlechtervergleich Uber eine Boxplotgraphik (N=383)
Die Fitnessbewertung ist an der T-Wertskala abzulesen. Die Box wird begrenzt vom 1. und 3.
Quartil und beinhaltet 50% der Stichprobe. Der Querstrich gibt die Lage des Medians an. Je weiter
der Mittelwert und der Median voneinander entfernt sind, desto schiefer ist die Verteilung. Die von
der Box ausgehenden Striche zeigen die Lage des Minimums und des Maximums der jeweiligen
Stichprobe an. Kind 193 ist ein Ausreil3er.

Um eine genauere Analyse der motorischen Fahigkeiten der Grundschuler/innen
vorzulegen, ist die differenzierte Betrachtung der motorischen Einzeltests
vorzunehmen und die Ergebnisse der Jungen und Madchen zu vergleichen.

Kondition — Kraft

Jungen haben gegenlber den Madchen eine bessere Sprungkraft (Schnellkraft) und
Maximalkraft . Die Ergebnisse der Tests ,Standhochsprung” und ,Halten im Hang“
unterscheiden sich deutlich. Bei den Zusatztests ,Aufrollen der Wirbelsaule*
(Bauchmuskeltest) und ,Hochzehenstand” gibt es keine Unterschiede.

Kondition — Ausdauer

Beim Test ,Stufensteigen” gibt es keinen Unterschied. Im Nachtest ,6-Min.-Lauf sind
die Madchen besser als die Jungen.

Koordination — Rhythmusféhigkeit und Zielgenauigkeit

Das ist die Doméne der Jungen. Sie sind den MAadchen beim ,Ballprellen® und
LZielwerfen" eindeutig Uberlegen.

Koordination - Gleichgewicht

Weder beim Rickwartsbalancieren, noch beim Einbeinstand finden sich Unterschiede
im Geschlechtervergleich.

Beweglichkeit

Die Beweglichkeit der Wirbelsaule und Hiftgelenke ist bei den Madchen signifikant
besser als bei den Jungen (0,1% Niveau). Allerdings weist die Korrelation zur
gestesteten Hypermobilitat darauf hin, dass hier ein genetischer und konstitutioneller
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Faktor eine Rolle spielt. Die besser beweglichen M&dchen sind auch zu einem héheren
Prozentsatz hypermobil. Dies ist bei den Jungen nicht gegeben.

Tabelle 51: Beziehung von Beweglichkeitstest "Rumpfbeuge” zu Hypermobilitdt der Madchen
(Mann-Whitney-Test) p<= 0,001)

Beurteilung Hypermobilitéat
~-Rumpfbeuge” Ja nein
1 17,2 % 3.2%
2 10,3 % 11,0 %
3 55,2 % 34,2 %
4 10,3 % 37,4 %
5 6,9 % 14,2 %

Im Gesamtergebnis des MFT zeigen die Jungen einen Vorsprung, der sowohl durch
konditionelle als auch koordinative Leistungen bedingt ist. Die Madchen sind besser
beweglich und zeigen bessere Leistungen beim Ausdauertest 6-Min.-Lauf. Es gibt im
Geschlechtervergleich keine Unterschiede beim Gleichgewicht und Ausdauertest
~Stufensteigen”.

Orthopéadische Gesundheit und Gewicht

Im Haltungstest nach Matthiass haben Madchen etwas haufiger Haltungsschwéchen.
Der Anteil der Skoliosen ist bei den Madchen eindeutig héher (1:10). Es existiert aber
insgesamt nur eine kleine Fallzahl.

Die Fufe zeigen in belastetem Zustand gleichviel Fehlhaltungen, allerdings Ubertreffen
die Madchen im Hochzehenstand die Jungen in der Beurteilung ,fu3gesund” .

Im Geschlechtsvergleich bringen die Jungen mehr auf die Waage, ihr Anteil an
Ubergewichtigen und Adipdsen ist hdher, jedoch nicht signifikant.

Korrelation von Fitness und BMI

Die Beziehung von Gewichtsverteilung zu den Fitnesswerten zeigt bei den Jungen
eine signifikante Haufigkeit von Ubergewicht und nur ausreichender Fitnessleistung,
bei den Madchen zeichnet sich eine &hnliche Tendenz ab, jedoch ohne Signifikanz.

Korperzufriedenheit

Die Antwort auf die Frage ,Bist Du mit deinem Koérper zufrieden?* fallt fur die Jungen
positiver als fur die Madchen aus. Auch hier zeigt sich wieder das Gefélle hin zu den
Ubergewichtigen/Adiposen, die eher ,nein“ sagen. Bei den Madchen dieser
Gewichtsklassen sind es 70%, die unzufrieden sind.

Und der Wunsch nach Anderung ist groR: die Jungen mit Ubergewicht und Adipositas
wollen zu 80% abnehmen, die Madchen zu 100%.!!! (Ein Junge will zunehmen).

Zusammenfassend gilt fur die orthopadische Gesundheit im Geschlechtervergleich,
dass nur geringe Unterschiede bestehen; die Madchen haben anteilig mehr
Haltungschwéchen und wesentlich haufiger eine Skoliose.

Alter

Im Altersvergleich der im Schnitt 9 jahrigen und 11 jahrigen Kinder zeigen sich
signifikante Unterschiede in der Fitness, obwohl altersangepasste Normtabellen des
MFT verwendet wurden. Die im Schnitt &lteren Kinder zeigen bessere
Fitnessleistungen als die jungeren.
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Tabelle 52: Korrelation von Fitnessbeurteilung und Altersstufen (p<= 0,0005)

Beurteilung 3. Klassen 5.Klassen
2 4,4 % 1,7 %
3 49,7% 69,5 %
4 45,9 % 28,8 %

Tabelle 53: Verteilung der T-Werte Fitnessbewertung im Altersstufenvergleich (Mann-Whitney-Test)
(p<=0,0005)

T-Wertverteilung der Fitnessbewertung
3.Klasse (n=193) 5. Klasse (n=190)
Minimum 37 36
25% 42 45
Median 46 48
Mittelwert 46 48
75% 50 50
Maximum 59 61
M-W p 0,000

Wie sieht es fir die Einzeltests aus, wo sind die Unterschiede begrindet?
Kondition — Kraft

Beim »Standhochsprung“(Schnellkraft) gibt es keinen altersbedingten
Leistungsunterschied, die Fahigkeiten beim ,,Haltgn im Hang“ und ,Aufrollen der
Wirbelsaule“(Bauchmuskeltest) sind jedoch bei den Alteren eindeutig besser.

Kondition — Ausdauer

Hier sind die Alteren den Jiingeren beim ,Stufensteigen* eindeutig (**)** tberlegen,
nicht jedoch beim ,6-Min.-Lauf".

Koordination — Rhythmusféhigkeit und Zielgenauigkeit
Beim ,Ballprellen” gibt es keinen Unterschied, im Gegensatz zum ,Zielwerfen* (**).
Koordination — Gleichgewicht

Der Test ,Ruckwartsbalancieren® zeigt eindeutige Unterschiede bei den Altersstufen,
die Alteren sind signifikant sicherer bei diesem Test.

Beweglichkeit

Die Tests zeigen keine deutlichen Unterschiede, nur tendenziell sind die Jingeren bei
der Rumpfbeuge beweglicher.

Zusammenfassung

Kraft in den Armen und den Bauchmuskeln fehlt bei den Jungeren, wahrend
Schnellkraft und Kraft in den Wadenmuskeln bei beiden Altersgruppen gleich gut sind.

16 () pedeutet hochsignifikant, p<=0,0005, (*) signifikant, auf dem 1%Niveau, p<=0,01.
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Im Ausdauertest ,Stufensteigen sind die Alteren leistungsfahiger und auch bei der
koordinativen Aufgabe ,Zielwerfen* den Jingeren Uberlegen. Mit dem Alter wachst die
Balancefahigkeit.

In allen vier motorischen Qualitaten gibt es Ubungen, bei denen die &lteren Kinder den
jungeren uUberlegen sind, allerdings gibt es auch genauso viele, wo sie gleich sind.

Orthopéadische Gesundheit und Gewicht

Bei den Wirbelsadulenformen und beim Skoliose-Screening gibt es keine Unterschiede
zwischen den Altersstufen. Deutliche Unterschiede treten jedoch beim Haltungstest
nach Matthiass auf:

Tabelle 54: Ergebnisse des Haltungstests nach Klassenstufen (n= 380)

_ Klassenstufen
Halteleistung
3.Klassen 5.Klassen
Stabil 56,3 % 72,9 %
Haltungsschwach 38,5 % 23,9 %
Haltungsverfall 52 % 3,2%

Mit zunehmendem Alter stabilisiert sich bei unserer Stichprobe die Haltung deutlich
zum Besseren.

Die FiiRe zeigen keinen Unterschied im belasteten Zustand, jedoch ist bei den Alteren
im Hochzehenstand eher ,fuRgesund” zu attestieren (*).

Gewicht

Die Gruppe der Adiposen nimmt bei den Alteren noch zu, ansonsten gibt es keinen
Unterschied hinsichtlich der Gewichtsklassen zwischen den beiden Altersgruppen.

Korrelationen von Fitness und BMI

Bei den Gewichtsklassen liegen in beiden Alterstufen die Normalgewichtigen in ihrer
Fitnessbewertung deutlich vor den Gbergewichtigen und adipdsen Kindern.

Korperzufriedenheit

Hier gibt es einen interessanten Unterschied: die Drittklassler sind mit ihrem Korper
unabhangig von den Gewichtsklassen lberwiegend zufrieden. Das kehrt sich bei den
Funftklasslern fur die Ubergewichtigen und Adipésen um, sie sind Uberwiegend nicht
zufrieden.

Zwischen den Altersgruppen entwickelt sich in dieser Beziehung ein deutlich anderes
Korperbild, eine andere, kritischere Kérperwahrnehmung.

Die motorische Leistungsfahigkeit der Jingeren ist in der Halfte der Testanwendungen
denen der Alteren unterlegen, z.T. signifikant. Die Halteleistung stabilisiert sich
entwicklungsbedingt bei den Alteren, ebenso das Gleichgewicht, hingegen verstarkt
sich das Problem von Adipositas bei den alteren Grundschulkindern.

3.4.2 Sportbetonung

In den sportbetonten Klassen der Stichprobe sind 87 Kinder (22,3%), davon 48 Jungen
und 39 Madchen.
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Tabelle 55: Anzahl der Kinder und die Geschlechtsverteilung in sportbetonten und nicht
sportbetonten Klassen

weiblich
20,2% (n=39)
79,8% (n=154)

mannlich
24,4,% (n=48)
75,6% (n=149)

sportbetont

nicht sportbetont

Fragestellung

Wird die allgemeine Fitness und orthopadische Gesundheit durch zuséatzliche
Sportstunden bei  Grundschulkindern verbessert? Kann Schule gefundene
Unterschiede kompensieren?

Fitness allgemein

Die Kinder der Klassen mit Sportprofil haben signifikant bessere Ergebnisse in der
Fitnessbewertung als ihre Mitschiler/innen in den Normalklassen.

Tabelle 56: Fitnessbeurteilung in sportbetonten und normalen Klassen (p<= 0,0005)

Fitwert sportbetont nicht sportbetont gesamt
2 8,5% 1,3% 2,9%
3 70,7% 56,8% 59,8%
4 20,7% 41,9% 37,3%

Sie tragen mit 79,2 % zu den guten und befriedigenden Ergebnissen gegeniber 58,1

% der Normalklassen bei.

Tabelle 57: Verteilung der T-Werte Fitnessbewertung der sport- und nicht sportbetonten Kassen

(Mann-Whitney-Test)(p<= 0,0005)

T-Wertverteilung der Fitnessbewertung
sportbetont nicht sportbetont
n=87 n=296
Minimum 38 36
25% 46 43
Median 48 46
Mittelwert 49 46
75% 51 50
Maximum 61 56
M-W p 0,000

In der folgenden graphischen Darstellung wird die Schiefe der Verteilung deutlich.
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Abb. 4. Fitnessbewertung der sportbetonten und nicht sportbetonten Klassen in einer
Boxplotgrafik.

Die Fitnessbewertung ist an der T-Wertskala abzulesen. Die Box wird begrenzt vom 1.
und 3. Quartil und beinhaltet 50% der Stichprobe. Der Querstrich gibt die Lage des
Medians an. Je weiter der Mittelwert und der Median voneinander entfernt sind, desto
schiefer ist die Verteilung. Die von der Box ausgehenden Striche zeigen die Lage des
Minimums und des Maximums der jeweiligen Stichprobe an. Kind 193, 229 und 28 sind
Ausreil3er.

Welche sportmotorischen Qualitdten bedingen das im Besonderen?
Kondition — Kraft

In allen durchgefiihrten Tests, bis auf den Hochzehenstand sind die sportbetonten
Kinder den anderen tberlegen.

Kraft — Ausdauer

Hier gibt es eine bemerkenswerte Ausnahmesituation: die Kinder der
Normalklassen haben signifikant bessere Leistungen. Anders beim Nachtest ,6-Min.-
Lauf, da gibt es keine Unterschiede zwischen den sportbetonten und nicht
sportbetonten Klassen.

Koordination - Rhythmusfahigkeit und Zielgenauigkeit

Es zeigt sich ein deutlicher Vorsprung der sportbetonten Klassen beim ,Ballprellen®
(Rhythmusféhigkeit), jedoch nicht beim ,Zielwerfen®.

Koordination — Gleichgewicht

Beim ,Ruckwartsbalancieren* haben die sportbetonten Kinder eine gro3ere Sicherheit,
nicht so beim ,Einbeinstand".

Beweglichkeit
Hier wird ein Vorsprung bei den Tests deutlich.
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Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die Kinder der sportprofilierten Klassen in
nahezu allen Tests mit Ausnahme des ,Hochzehenstands®, beim ,Zielwerfen* und
.Einbeinstand” den Kindern in den Normalklassen Uberlegen sind. Aus der Reihe
springt lediglich die Ausdauerleistung ,Stufensteigen®.

Orthopadische Gesundheit und Gewichtsklassen

Bei der Beurteilung der orthopadischen Gesundheit lassen sich keine nennenswerten
Unterschiede bei den unterschiedlichen Klassenprofilierungen feststellen. Die
Verteilung von Haltungsschwachen, Haltungsverfall und der Skoliosen ist nahezu
gleich. Auch die FuRgesundheit ist gleich verteilt, abgesehen vom Schweil3fu der
Vielsportler, aber das war nicht Bestandteil der Tests.... Die Gewichtsklassenverteilung
ist eindeutig verschiedenen, jedoch nicht signifikant.

Tabelle 58: Verteilung der Gewichtklassen in sportbetonten und nicht sportbetonten Klassen

Gewichtsklassen Sportbetont Normalklassen
Untergewicht 9,2% 4,3%
Normalgewicht 83,9 % 77,5 %
Ubergewicht 4,6 % 11,1 %
Adipositas 2,3% 7,0 %

Korrelationen von Fitness zu Haltung und Gewicht

Ist der Unterschied zwischen dem Verhéltnis von der allgemeinen Fitness und Haltung
noch nicht signifikant, so &ndert sich das beim Krafttest ,Halten im Hang“. Hier haben
die Sportbetonten wieder einen Vorsprung, ihre bessere Haltung korreliert mit mehr
Kraft im Bizeps und der rumpfstabilisierenden Muskulatur.

Bei der Fitnessbewertung in Relation zum Gewicht zeichnen sich die bekannten
Unterschiede bei den Normalklassen ab, bei den sportbetonten Klassen gibt es das
nicht, weil die Fallzahl der Kinder, die dort Gbergewichtig und adip6s sind zu klein ist
(n=6 entsprechend 7,6%), um zu Buche zu schlagen.

Zusammenfassung

Sportbetonung hat keinen relevanten Einfluss auf die Haltungsgesundheit der
Schiler/innen, nur einzelne Aspekte der Krafttests zeigen einen Bezug zu einer
besseren Haltung. Auch bei den FuRen gibt es keinen Unterschied, lediglich die
Gewichtsverteilung ist positiv zugunsten der sportbetonten Kinder.

Ergebnisse im Geschlechtervergleich

Die besseren Werte bei der Sportprofilierung werden unterschiedslos sowohl von den
Madchen wie den Jungen erbracht, dies gilt bei der Haltung ebenso wie beim Gewicht.

Vergleich der beiden sportbetonten Schulen in Prenzlauer Berg und Steglitz

Die Ausgestaltung der Sportprofilierung ist den Grundschulen selbst Uberlassen, so
wird in Prenzlauer Berg (GS am Planetarium) ausschlie3lich ein Schwimmtraining
angeboten, wahrend sich in Steglitz die Grundschule unter den Kastanien mit dem
Gerateturnen und der Leichtathletik profiliert. Darliber hinaus profitieren alle Kinder an
der Kastanien-GS vom vermehrten Sportstundenangebot, da jeweils eine Stunde pro
Woche als Sport-AG fiir alle Schiler/innen angeboten wird.

Die Auswertung zeigt, dass die sportbetonten Klassen gegentber ihren Parallelklassen
in der Fitness uberlegen sind. Die Kinder der Kastanien-GS in Steglitz haben dartber
hinaus einen signifikanten Vorsprung gegeniber den Kindern der GS am Planetarium
in Prenzlauer Berg. Es konnte nicht nachgewiesen werden, dass es einzelne der
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sportmotorischen Qualitdten sind, die den eindeutigen Unterschied bedingen. Lediglich
im Zusatztest ,Bauchschaukel” (Beweglichkeit/Kraft)) gibt es einen eindeutigen
Vorsprung der Kinder der Kastanien-GS.

Tabelle 59: Vergleich der Fitnessbeurteilung der sportbetonten Schulen mit ihren Parallelklassen
(p<=0,0005)

Fitnessbeurteilung Steglitz Prenzlauer Berg
sportbetont normal sportbetont normal

2 15,2 % 2,2 % - -
76,1 % 67,4 % 63,9 % 35,5 %
8,7 % 30,4 % 36,1 % 64,5 %

Der Vergleich zwischen sportbetonten und nicht sportbetonten Klassen anhand der T-
Wertverteilung zeigt die Uberlegenheit der sportbetonten Klassen gegeniiber ihren
Parallelklassen. Statistisch gesehen ist der Unterschied in Steglitz deutlicher
ausgepragt als in Prenzlauer Berg. Darliberhinaus sind die Werte der Steglitzer Kinder
insgesamt besser als in Prenzlauer Berg.

Tabelle 60: T-Wertverteilung der sportbetonten und nicht sportbetonten Klassen der Grundschulen
in Steglitz (n=92) und Prenzlauer Berg (n=67); (Mann-Whitney-Test) (p=<0,001 bzw. p=<0,026)

T-Wertverteilung Steqglitz Prenzlauer Berg
sportbetont normal sportbetont normal

Minimum 41 36 38 38

25% 48 45 44 41

Median 50 47 48 44

Mittelwert 50 47 47 45

75% 53 49 50 49

Maximum 61 56 55 55
M-W p 0,001 0,026

AbschlieRend seien die sportbetonten Klassen untereinander verglichen:

Der Vorsprung der Steglitzer ist eindeutig und ist bei differenzierter Analyse
uberwiegend durch die Steglitzer Madchen bedingt. Zwar lassen sich Unterschiede
auch im Altersvergleich aufzeigen, die Fallzahlen sind jedoch so klein, dass eine
Verallgemeinerung nicht sinnvoll ist.

Beim Haltungs- und Gewichtsvergleich gibt es keine Unterschiede.

Die Ergebnissen der Studie belegen, dass Kinder in sportbetonten Klassen eine
héhere motorische Leistungsfahigkeit haben. Sie schneiden im Leistungsvergleich
besser ab als die Kinder ihrer Parallelklassen und auch der Normalklassen der
anderen Schulen. Bei der Haltungsuntersuchung und bei den Gewichtsklassen gibt es
nur tendenziell bessere Ergebnisse in den sportbetonten Klassen. Die guten
Leistungen werden unterschiedlos von Jungen und Madchen erbracht.
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3.4.3 Untersuchung zum Schulsport, zur sportlichen Aktivitat und zum
Freizeitverhalten der Kinder

Fragestellung

Haben sportliche Aktivitat auRerhalb der Schule und Mitgliedschaft im Sportverein
positiven Einfluss auf sportmotorische Fitness und orthopadische Gesundheit?

In unserer Studie nahm die Ermittlung sportlicher Aktivitat' verschiedenster
Auspréagung einen grofien Raum ein. Im folgenden seien Aspekte vom Sporttreiben
und ihre Bedeutung und Bewertung durch die Kinder und Eltern dargestellt.

Welche Rolle spielt der Schulsport fur die Kinder?

Insgesamt hat dieses Fach einen hohen Stellenwert. Zu 88,9% sagen die
Schiler/innen auf die Frage ,Wie wichtig ist dir der Schulsport?* ,wichtig” und ,sehr
wichtig®. Dies gilt fur die sportbetonten Schulen ebenso, wie in Kreuzberg: dort ist die
Wertigkeit von Schulsport besonders hoch (64% sagen ,sehr wichtig”). In den
ehemaligen Ostbezirken sagt jedes 5. Kind ,weniger wichtig” und ,unwichtig“, zu 20%
in Prenzlauer Berg (sportbetont) und zu 17% in Treptow, anders in den ehemaligen
Westbezirken, wo nur 6,6% der Kinder diese Wertung geben. Es lassen sich keine
Unterschiede in den Aussagen der Madchen und Jungen feststellen.

Die Schiler/innen wurden weiterhin zur Wertigkeit der Facher aus ihrer Sicht befragt.
Danach ist Sport nicht nur wichtig, sondern Lieblingsfach: die Kinder konnten in der
Reihenfolge der Beliebtheit die Noten von 1 bis 6 fiir die Facher Deutsch, Mathematik,
Biologie, Fremdsprachen, Erdkunde/Geschichte, Musik/Kunst und Sport vergeben.
Dabei fallt bei der Bewertung der Fachstunden insgesamt auf, dass flr einzelne Facher
von vielen Schilern keine Noten vergeben wurden. Auffallig anders fallt dies beim
Sportunterricht aus: hier geben nur 20% der Kinder keine Note, wahrend 49% die Note
1 eintragen. Sport liegt in der Beliebtheitsskala der 8 bis 12 Jahrigen eindeutig vorn,
gefolgt von Mathematik und Musik/Kunst. Schaut man sich an, ob sich Jungen und
Madchen in der Bewertung unterscheiden, so ist dies nicht deutlich der Fall. Jungen
lieben den Sportunterricht als Fach nur unwesentlich mehr als die Madchen (Note 1
geben 106 Jungen : 87 Madchen).

Im Fragebogen der Kinder war auch ihre Sportnote erfragt.

Auch wenn die Sportnote der Kinder nur bedingt vergleichbar und nicht objektivierbar
ist, kann sie mit Vorsicht als Indikator fir Sportlichkeit herangezogen werden. Es ist zu
bedenken, dass die Sportnote nicht nur Fitness beurteilt, sondern auch andere
Fahigkeiten und Fertigkeiten. Sie hat subjektiv — wie jede Schulnote — grol3e
Bedeutung fur die Kinder.

73,9% der Kinder haben sehr gute und gute Noten im Fach Sport. Nur knapp 5%
werden mit ausreichend bewertet, wobei die Mehrzahl dieser Schiiler (19) in Kreuzberg
und Charlottenburg beheimatet sind. Spitzenreiter mit guten Noten sind die Schiler in
Prenzlauer Berg (92%) und die Schilerinnen in Steglitz (83%), jeweils an den
sportbetonten Schulen.

Sportnote und Fitness

17 Es kann hier nicht ausgeschlossen werden, dass die Kinder unterschiedliche Vorstellungen mit dem
Begriff Sport verbinden. Die Begrifflichkeit fur die sportliche Betatigung, bzw. sportliche Freizeitgestaltung
wurde im Fragebogen nicht genauer differenziert.
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In der Gesamtansicht der Fitnessbewertung zu den Schulnoten zeichnet sich der
Trend ab, dass Schiler/innen mit guten Noten in einem hdheren Prozentsatz die
Fithessbewertung 2 oder 3 belegen (76% mit Note 1 und 63% mit Note 2) und die
Schiler mit der Note 3 und 4 nur zu 49,4%, bzw.42%. Auffallig ist aber auch, dass ein
groRRer Anteil von Kindern mit einer Sportnote 1 nur ausreichende Fitnessleistungen
zeigen (23,4%) bzw. zu 36,8% mit der Sportnote 2.

Sport aulRerhalb der Schule

Bei der Untersuchung wurden die Kinder mittels Fragebogen u.a. zum Sport als
Freizeitbeschaftigung befragt. Die Fragestellung ,Wie haufig treibst Du aufRerhalb der
Schule Sport (pro Woche)“ beantworten 383 Kinder.

Tabelle 61: Haufigkeit von Sport auRerhalb der Schule im Geschlechtervergleich (p=<0,0005)

Sport auBerhalb der mannlich weiblich gesamt
Schule

Nie, nur in den Ferien 31.3% 41,4% 36,3%

1-2 mal wochentlich 39,5% 39,8% 39,6%

3 mal und ofter 29,2% 18,8% 24,1%

40% der Kinder sind 1-2mal pro Woche sportlich auRerhalb der Schule aktiv (u.a. im
Sportverein), weitere 24% sogar mehr; 33% der Kinder jedoch treiben nach ihren
Aussagen niemals aulRerhalb der Schule Sport, 3,8% davon nur in den Ferien. D.h. fir
ein Drittel der Kinder ist nach ihren Aussagen der Schulsport die einzige sportliche
Betéatigung in ihrem Alltag.

Betrachtet man die Gruppe der Kinder, die au3erhalb der Schule nie Sport treiben, so
fallt auf, dass der Anteil der Madchen deutlich héher ist als die der Jungen. Angefihrt
wird diese Gruppe einerseits von den Kreuzberger Madchen (57,6% aller Kreuzberger
Méadchen) und den Charlottenburger Jungen (59% aller Charlottenburger Jungen).

Allerdings geben alle Kinder in einem hohen Prozentsatz an (75,8%), dass sie ,gerne
haufiger Sport treiben wirden“; am deutlichsten ist dies in Kreuzberg der Fall (94,5%),
seltener ist es der Wunsch der Kinder sportbetonter Schulen und im sozial héher
angesiedelten Treptow. Der Mangel an sportlicher Aktivitdt und an Méglichkeiten Sport
zu treiben, ist besonders in Kreuzberg artikuliert worden.

Es interessierte uns, warum Kinder sportlich aktiv sind? Die Antworten sind in einer
Rangliste aufgefuhrt, Mehrfachantworten waren mdglich.

Tabelle 62: Warum treiben Kinder Sport ? (N=383)

Warum Sport ? Gesamt Jungen Madchen
Spald 67 % gleich gleich
Gesundheit 49,5 % nahezu gleich nahezu gleich
Sportart kdnnen 45,0 % 54,1% 37 %
Sporterfolge haben 38,9 % 47 % 30 %
Freunde treffen 37 % gleich gleich
Schlankheit/Figur 26 % nahezu gleich nahezu gleich
Anerkennung 21,4 % 28,2 % 14 %
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Der Spal3 rangiert mit Abstand an erster Stelle — zum Glick! Dies ist auch altersgemaf
fur die untersuchten Altersgruppen, denn eine Funktionalisierung von ,Sport treiben*
schon im Grundschulalter kann nicht Erziehungsziel sein. Dennoch landet der Grund
.Gesundheit* gleich auf dem zweiten Platz. Interessant ist, dass die mehr durch
Leistung und Koénnen gepragten Beweggriinde wie ,Sportart kénnen“, ,Sporterfolge
haben“ und ,Anerkennung” eindeutig mehr von den Jungen betont werden.

Andere Freizeitaktivitaten

Zur Untersuchung der Freizeitaktivitditen wurde im Fragebogen die Frage ,Was
machst du in der Freizeit ?* gestellt und nach Lesen, Fernsehen, Musik hdoren,
Sporttreiben etc. gefragt. Die Kinder hatten die Antwortmdglichkeit ,,oft/manchmal/nie”.

Die Rangliste nach der Antwort ,,oft* zeigt Tab. 63.

Tabelle 63: Rangliste der Freizeitaktivitaten die Kinder , oft* betreiben

Freizeitaktivitat Gesamt Jungen Madchen
Im Freien spielen 64% 71,1% 56,8%
Musik héren 54% 44,3% 65,8%
Sporttreiben 52% 58% 46,8%
Fernsehen 47,5% 51,5% 43,5%
Radfahren 42,9% 49,5% 36,1%
Lesen 31% 30% 32,5%
Computer spielen 29% 37% 21%

Obwohl unsere Untersuchung im Mérz stattfand, rangiert das Spiel im Freien auf dem
ersten Platz. Ubereinstimmend antworteten die Eltern auf die Frage, ,spielt ihr Kind im
Freien?" zu fast hundert Prozent mit ,ja“. Die Freizeitaktivitaten der Kinder zeigen in
Abstufungen eine gute Mischung aus aktiven und eher passiven Tatigkeiten, wobei es
interessant ist, wie sich die Madchen und Jungen dabei unterscheiden. Es zeigten sich
die bekannten geschlechtstypischen Unterschiede: die mehr bewegungsorientierten
Aktivitdten wie ,im Freien spielen, Radfahren und Sporttreiben sind eher die Doméne
der Jungen. Dagegen beschéftigen sich die Madchen haufiger mit den ,ruhigeren”
Aktivitaten wie ,Musik héren“ und Telefonieren. Annahernd gleich verteilt sind die
Angaben zur Haufigkeit zum Lesen oder Fernsehen.

Wie unterscheiden sich die Freizeitaktivitdten von Nie- und Vielsportlern?

Im Vergleich der Kinder die angeben ,Nie oder nur in den Ferien“ Sport zu treiben und
denjenigen, die ,3mal und mehr* wdchentlich Sporttreiben gibt es folgende Angaben:
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Tabelle 64: Freizeitaktivitdten der Nie- und Vielsportler

Freizeitaktivitat Viel Sport Nie Sport
Spielen im Freien 77 % 59 %
Sporttreiben 88 % 31 %'
Musik horen 60 % 54 %
Fernsehen 46 % 52 %
Lesen 34 % 23 %
Computer 34 % 23 %

Wie Tab. 64 dokumentiert, spielen die sportaktiven Kinder mehr im Freien, sie sitzen
aber auch mehr vor dem Computer und sie lesen mehr, wahrend die Nichtaktiven
weniger im Freien spielen und mehr fernsehen als die Vielsportler.

Unter sozialem Aspekt lasst sich feststellen, dass Kinder der Unterschicht anteilig mehr
fernsehen als Kinder der Mittel- und Oberschicht.

Tabelle 65: Fernsehh&ufigkeit nach Angaben der Kinder im Bezug zum Bildungsabschluss der
Mutter (N= 264)

Fernsehen Bildungsabschluss der Mutter
Kein/ Hauptschule Real-/Fachschule Abi/Hochschule
oft 58,2 % 46,9 % 33,3 %
manchmal 41,8 % 51,3 % 61,9 %
nie 0,0 % 1,8 % 4,8 %

Spielorte der Kinder

Uns interessierte auch, wo die Kinder im Freien spielen, da die Mdglichkeiten in den
verschieden Bezirken der Stadt sehr differieren. Im Elternfragebogen lautete die Frage
Wo spielt ihr Kind im Freien? mit den Antwortmdglichkeiten Spielplatz,
Gehweg/Stral3e, Park oder anderer Ort. Mehrfachnennungen waren mdaglich.

Tabelle 66: Orte, an denen sie Kinder spielen

auf dem Spielplatz 74,1%
sonst ein Ort 60,0%

im Park 55,4%

auf der Stral’e/Gehweg 29,9%

Leider haben wir versdumt ,Garten” als Spielort zu erfragen, denn es ist naheliegend,
dass Kinder aus Wohngegenden mit Einfamilienhausern in Treptow und Steglitz dort
eine Spielmdglichkeit haben. So ist auch die Angabe ,sonst ein Ort* in diesen Bezirken
Uberdurchschnittlich hoch mit 74% angekreuzt. Die Stral3e ist kein Spielort mehr, am
ehesten noch in den verkehrsarmeren Bezirken wie Steglitz (35%) und Treptow (41%).
Nur 13% der Kreuzberger Kinder finden dort noch ihren Spielraum.

8 Entweder ist die Antwort als sozial erwiinscht einzustufen oder die Angaben haben mit dem
verwendeten unspezifischen Sportbegriff zu tun.
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Mitgliedschaft im Sportverein

Eine Mitgliedschaft im Sportverein ist gerade im Grundschulalter zunehmend haufig.
Die Kinder unserer Stichprobe sind zu 45,% Mitglied im Sportverein. Es sind 49,7% der
Jungen und 40,8% der Madchen. Die Unterschiede im Bezirksvergleich sind z.T.
gravierend: Spitzenreiter ist Steglitz mit 55% Mitgliedschaften, gefolgt von Prenzlauer
Berg, Charlottenburg und Treptow mit durchschnittlich 44%, Kreuzberg fallt mit 36%
deutlich ab. Die niedrige Anzahl der Kreuzberger Mitgliedschaften wird eindeutig von
den Madchen gepragt. Sie geben an, nur zu 20% im Verein zu sein, gegeniiber 54,5%
der Jungen. Neben ethnischen Grinden besteht auch ein sozialer Hintergrund fir
diese Unterschiede. Tabelle 67 weist die Unterschiede in Abhé&ngigkeit zum
mutterlichen Bildungsabschluss aus.

Tabelle 67: Mitgliedschaft der Kinder im Sportverein in Bezug zum miutterlichen Bildungsabschluss
(N=265) (Chi2-Test p=< 0,004)

Mitgliedschaft im Bildungsabschluss der Mutter
Sportverein Kein/ Hauptschule Real-/Fachschule | Abi/Hochschule
ja 29,9 % 44,7 % 57,1 %
nein 70,1 % 55,3 % 42,9 %

Die Befragung zum Sport- und Freizeitverhalten der Kinder zeigt, dass organisierter
Sport und sportliche Aktivitat einen hohen Stellenwert im Alltag und Bewusstsein vieler
Kinder haben. Sport ist Lieblingsfach und viele &uf3ern, dass sie mehr Sport treiben
wollen als bisher. Die Korrelation von Fitness und sportlicher Aktivitat ist deutlich
belegt, sowohl sportliche Freizeitaktivitat als auch Mitgliedschaft im Sportverein
korrelieren mit besserer Leistungsfahigkeit. Die Jungen haben u.a. durch ihren héheren
Aktivitdtslevel einen Vorsprung gegeniber den Madchen. Auch fir diese
Fragestellungen unserer Untersuchung lasst sich eine Beziehung zur sozialen Herkunft
feststellen.

3.4.4 Sozialstatus

Fragestellung

Ist die soziale Herkunft ein Faktor, der sportmotorische Fithess und orthopadische
Gesundheit beeinflusst? Ist die motorische Leistungsfahigkeit der Grundschuler/innen
,Sozial vererbt*?

Die Einstufung nach der sozialen Lage und Schichtzuordnung erfolgt tber die
Bildungsabschlisse der Eltern.

Die Anzahl der Bégen, die fur die Auswertung brauchbar waren, differiert stark von
Schule zu Schule. Diese Tatsache verzerrt sicher die Auswertung, dennoch
entsprechen die von uns erhobenen Daten den Einordnungen gemafl dem Sozialatlas
von Berlin (Meinlschmidt,1999), so dass Tendenzen beschrieben werden kénnen.

Tabelle 68: Ubersicht (iber die anteiligen Prozente an auswertbaren Elternbégen je Schule

Schule in Preéléllrguer Kreuzberg Steglitz Charlottenburg| Treptow
Anteil 90 % 47,7 % 93,5 % 77 % 70,7 %
Elternbdgen

Wir haben Antworten von 258 Vatern und 268 Muttern. Aussagen auf dieser Ebene
sind somit nur von einem Teil der Stichprobe (etwa 68%) erfasst.
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Tabelle 69: prozentualer Anteil der Bildungsabschlisse der Mitter und Vater

Bildungsabschluss Mutter (n= 268) Vater (n= 258)
Kein Abschluss 9,3 % 6,3 %
Hauptschulabschluss 157 % 20,0 %
Realschule 29,1 % 29,9 %
Fachschule 13,8% 8,2 %
Abitur 11,9 % 13,3 %
Hochschule 20,1 % 23,1 %

Bildungsabschluss der Eltern

Es finden sich grof3e bezirkliche und somit schulbezogene Unterschiede beziiglich des
Bildungsabschlusses der Eltern. Wahrend in Steglitz 75% der Mutter einen Realschul-,
Gymnasial- oder Hochschulabschluss vorweisen kénnen, sind es in Kreuzberg
ebensoviel, ndmlich 77,8% die keinen, bzw. einen Hauptschulabschluss haben.

Bei den Vatern sieht es ahnlich aus: in Steglitz und Treptow haben Uber 80% einen
héheren Bildungsabschluss, in Kreuzberg hingegen haben 70 % keinen oder lediglich
einen Hauptschulabschluss.

Das Bildungsgefalle an den untersuchten Grundschulen ist ausgepragt. Es haben in
Kreuzberg 65% der Eltern keinen Abschluss oder einen Hauptschulabschluss (US),
mit 45,5% gefolgt von Charlottenburg. Auf der anderen Seite haben in Steglitz 54,3%
der Eltern Abitur und/oder einen Hochschulabschluss (OS). (s.Tab.3 und 4 S. 44)

Die reale Zusammensetzung der Elternschaft differiert sicher von unserem Uber die
Fragebogen ermittelten Uberblick, da wir nur im Schnitt zu 70% Angaben zu den
Bildungsabschliissen erhalten haben. Die Auswertung wird in Relation zu den
Bildungsabschlissen der Mutter dargestellt, da wir mehr Angaben von Muttern haben
und so auch die Kinder von allein erziehenden Miuttern erfasst werden. Wenn die
Ergebnisse in Bezug zum vaterlichen Bildungsabschluss sehr differieren, ist dies
angegeben.

Fitness und orthopéadische Gesundheit in Relation zum sozialen Status

Wie stellen sich die Ergebnisse von Fitness und orthopéadischer Gesundheit dar, wenn
sie nach dem Bildungsstand der Miitter ausgewertet werden?

Fitness und Einzeltests

Die Fitness der Kinder differiert eindeutig signifikant in Abh&ngigkeit vom
Bildungsabschluss der Mutter. Wahrend Kinder von Mduttern der Oberschicht (Abitur
und Hochschulabschluss) zu 79,1% gute und befriedigende Werte erzielen, sind es bei
Kinder der Mittelschicht (Realschul- und Fachschulabschluss) noch 65,8% und nur
noch 46,1 % bei Kindern der Unterschicht (Hauptschulabschluss oder kein Abschluss).
Das Ergebnis ist signifikant auf dem 0,1 %Niveau.



Tabelle 70: Korrelation von Bildungsabschlissen der Mutter (n=265) und Fitness der Kinder. (p<=

0,001)
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Beurteilung

Bildungsabschluss der Mutter

Kein, Hauptschule

Real-, Fachschule

Abi, Hochschule

2 15% 5,3 % 4,7 %
3 44,6 % 60,5 % 74,4 %
4 53,8 % 34,2 % 20,9 %

Tabelle 71: Darstellung der T-Wertverteilung in Relation zum Bildungsabschluss der Mutter. (p<=
0,001) (Kruskal-Wallis-Test)

T-Wertverteilung Bildungsabschluss der Mutter
Kein, Hauptschule | Real-, Fachschule Abi, Hochschule

Minimum 36 37 38
25% 41 44 46
Median 45 48 48
Mittelwert 45 48 48
75% 49 51 51
Maximum 56 61 59

Welche motorischen Fahigkeiten bedingen diesen Unterschied bei unserer Stichprobe?
Kondition - Kraft

Beim Test ,Standhochsprung“ gibt es signifikante Unterschiede, die Kinder hoherer
Bildungsabschliisse schneiden besser ab, dies zeigt sich als Tendenz auch beim
.Halten im Hang" und dem ,Bauchmuskeltest".

Kondition - Ausdauer

Weder beim Ausdauertest Stufensteigen noch beim 6-Min.-Lauf gibt es Unterschiede in
Abhangigkeit vom Bildungsabschluss.

Koordination - Rhythmusfahigkeit und Zielgenauigkeit

Es finden sich eindeutige Unterschiede beim ,Ballprellen(**), beim ,Zielwerfen* ist
jedoch Gleichstand.

Koordination - Gleichgewicht

Beim Test ,Ruckwartsbalancieren“ schneiden die Kinder der Unterschicht schlechter
ab als die Mittelschicht- und Oberschicht-Kinder: 22% gegeniber 11% konnen dies
nicht, das Ergebnis ist jedoch nicht signifikant.

Beweglichkeit
Bei beiden Tests haben die Akademikerkinder Vorspriinge, jedoch ohne Signifikanz.

Zusammenfassend lasst sich festhalten: der Uberdeutliche Unterschied in den
Fitnesswerten in Abhangigkeit vom Sozialstatus zeigt sich bei den getesteten
motorischen Qualitaten vor allem bei den Krafttests, der Rhythmusfahigkeit, tendenziell
bei der Beweglichkeit und beim Gleichgewicht. Die Ausdauerleistung ist gleich.
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Orthopadische Gesundheit und BMI

Bei der orthopadischen Untersuchung der Wirbelsdule, der Halteleistung der
rumpfaufrichtenden Muskulatur und den Fissen kann kein eindeutiger Unterschied in
Bezug zur sozialen Herkunft festgestellt werden, wenngleich sich eine Tendenz
ablesen lasst, wie in Tab. 72 dargestellt.

Tabelle 72: Korrelation von Halteleistung und Bildungsabschluss der Mutter (N=260)

Halteleistung Bildungsabschluss der Mutter

Kein, Hauptschule Real-, Fachschule Abi, Hochschule
stabil 55,4 % 61,1 % 72,0 %
Haltungsschwache 35,4 % 34,5 % 25,6 %
Haltungsverfall 9,2% 4,4 % 2,4 %
Gewicht

Akademikerkinder haben zu 82% ein Normalgewicht, bei Kindern mit Eltern ohne oder
Hauptschulabschluss sind es nur 73%. Der Anteil der Ubergewichtigen und adipdsen
Kinder ist bei Unterschichtkindern deutlich héher. Es besteht jedoch keine Signifikanz.

Tabelle 73: Korrelation von Gewichtklassen und Bildungsabschluss der Mutter

Bildungsabschluss der Mutter
N =265
) Hauptschule | Realschule Abitur
Gewichtsklassen _ Gesamt
kein Abschluss | Fachschule | Hochschule
Untergewicht 1,5% 6,3% 7,1% 5,3%

Normalgewicht 77,6% 78,6% 83,5% 79,9%
Ubergewicht,Adipositas 20,9% 15,2% 9,4% 14,8%

Zusammenfassend zeigt sich in der Beschreibung der orthopadischen Gesundheit
tendenziell eine stabilere Haltung bei den Akademikerkindern, ausgepragter sind
jedoch die Unterschiede bei den Gewichtsklassen.

Extremgruppenuntersuchung

Um die Einflusse der sozialen Herkunft zu verdeutlichen, bzw. um die Analyse zu
pointieren, wurden aus der Gruppe der Eltern, deren Bildungsabschlisse uns bekannt
waren, Extremgruppen gebildet. Die Unterschicht bildete hierbei die Gruppe der Eltern,
die beide einen Hauptschulabschluss oder keinen Abschluss haben, die Oberschicht
diejenige, die beide ein Abitur oder einen Hochschulabschluss als Bildungsabschluss
angaben.
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Tabelle 74: Zusammensetzung der Extremgruppe (beide Eltern ohne oder mit
Hauptschulabschluss, bzw. beide Eltern mit Abitur oder Hochschulabschluss)
Bildungsabschluss Haufigkeit
Kein/Hauptschulabschluss N= 53 46,5 %
Abitur/Hochschule N= 61 53,5%

Fitness und orthopadische Gesundheit der Extremgruppenkinder

Wie zu erwarten, zeigen die Fithessbewertungen der Kinder dieser Gruppe signifikante
Unterschiede, was in Tab.75 abzulesen ist. Dies ist fur Jungen und Madchen der Fall
und bei den jungeren Schulkindern. Die alteren zeigen Differenzen.

Tabelle 75: Fitnessbewertungen der Extremgruppenkinder (Mann-Whitney-Test)(p<= 0,001)

Beurteilung Ohne/Hauptschule Abi/Hochschule
2 2,0% 1,6 %
3 47,1 % 85,2 %
4 51,0 % 13,1 %

Tabelle 76: T-Wertverteilung im Fitnessvergleich der Extremgruppen. Mann-Whitney-Test) (P>=
0,001)

T-Wertverteilung | Ohne/Hauptschule | Abi/Hochschule
Minimum 36 38
25% 41 46
Median 45 48
Mittelwert 45 48
75% 50 51
Maximum 56 56
MW-p 0,001

Anders bei der Haltung, es finden sich hier keine sozial zuzuordnenden Unterschiede.
Erst bei der Analyse im Geschlechter- und Altersvergleich gibt es Differenzierungen:
die Madchen der Unterschicht sind nur zu 52% haltungsstabil gegeniiber 64,5% der
Oberschichtméadchen. Die jungeren Unterschichtkinder zeigen eine noch gréf3ere
Differenz. (Diese Aussagen konnen nur als Tendenz gewertet werden, da bei der
weitergehenden Differenzierung die Fallzahlen sehr klein sind).

Beim Vergleich der Extremgruppen zum BMI gibt es deutliche Unterschiede bei den
Unterschicht- und Oberschichtkindern(*), die vor allem von den Madchen und den
Jiingeren positiv zugunsten der Oberschicht bestimmt wird.

Tabelle 77: Relation der Gewichtklassen der Extremgruppen im Vergleich, (p<=0,0005)

Gewichtklassen Ohne/Hauptschule Abi/Hochschule
Untergewicht 1.9% 8,2 %
Normalgewicht 73,6 % 85,2 %

Ubergewicht/Adipositas 24,5 % 6,6 %
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Zusammenfassend lasst sich sagen, dass sich bei der Extremgruppenbetrachtung die
Zusammenhénge von sozialem Status und der Fitness sowie der orthopéadischen
Gesundheit noch deutlicher zeigen. Am wenigsten ist dies an der Haltung abzulesen,
hier gibt es nur bei groRBerer Differenzierung nach Alter und Geschlecht
bildungsbezogene Unterschiede, die aber wegen der kleinen Fallzahlen nicht
verallgemeinert werden dirfen.

Die Schulen im sozialen Vergleich

Wie in Abschnitt 2.1.2 ausgefihrt, ist die soziale Zusammensetzung an den Schulen je
nach Einzugsgebiet, bzw. Stadtquartier sehr different.

Es stellt sich die Frage, ob die Auswertung nach Bildungsabschlissen auf zu
erwartende Ergebnisse an den Schulen Ubertragen werden kann.

Die Lage der Schulen ist sog. ,Verkehrszellen® des Sozialstrukturatlas von
Berlin (Meinlschmidt,1999,218ff) zuzuordnen. Somit kdnnen Rickschlisse auf die zu
erwartende soziale Zusammensetzung der Schulen gezogen werden.

Weiterhin ist anzunehmen, dass der Anteil der nicht beantworteten Elternbégen eher
den ethnischen Minderheiten und Unterschichteltern zuzuordnen ist. Diese Annahme
ist u.a. fur die O.E.-Plauen-Schule in Kreuzberg berechtigt, da nach Auskunft der
Rektorin dort 92% Auslanderkinder unterrichtet werden, unsere Auswertung aber nur
64,6% ausweist. Der Rucklauf der Elternbdgen bsp. in Steglitz war deutlich hoher,
abhangig vom hoheren Anteil akademischer Eltern.

Die Auswertung Uber die Schulen - eine quasi ,unerlaubte” Hochrechnung - erméglicht
die Brennpunkte genauer zu beleuchten und die vorliegende Auswertung in den
schulischen Zusammenhang zu stellen.

Die Tabellen 3 und 4 (S.44) zeigen die Bildungsabschliisse der Eltern an den
verschiedenen Schulen der Studie. Die Verteilung zeigt keine auffallenden
Unterschiede, wenn die Haufigkeit der miutterlichen und vaterlichen Abschlisse
miteinander verglichen wird.

Dabei ist der Zusammenhang zwischen Bildungsabschluss und ethnischer Herkunft zu
beachten. Die von uns befragten tirkischen Mutter*® haben zu 81,5 % (Vater zu 69 %)
einen niedrigen Bildungsabschluss, bei den deutschen Mittern waren es 15,5 %
(Vaterl8,6 %).

Tabelle 78: Korrelation von Bildungsabschluss und Staatsangehdrigkeit

Staatsangehdrigkeit Bildungsabschluss der Mutter
Kein/ Hauptschule Real-/Fachschule Abi/Hochschule
Deutsch (n=194) 15,5 % 46,9 % 37,6 %
Tarkisch (n=27) 815% 14,8 % 3,7%
Ostl. Nachbarn (n=13) 38,5 % 38,5% 23,1 %
EU und andere (n=8) 375 % 375 % 25,0%

¥ die Betrachtung der turkischen Eltern erfolgt, weil sie den gré3ten Anteil der ausléandischen Eltern in
unserer Stichprobe ausmachten und wir von ihnen somit die meisten Auskiinfte haben. (N= 31)
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Wenn man die niedrige Rucklaufquote vor allem in der Schule in Kreuzberg in Betracht
zieht und die Tatsache, dass viele turkische Eltern den Fragebogen nicht beantwortet
haben, dann ist die Bedeutung der ethnischen Herkunft fur die soziale Situation der
Kinder noch deutlicher, als unsere Ergebnisse dies aufzeigen. Tabelle 79 zeigt die
prozentuale Verteilung der Staatsangehorigkeit der Mutter an den verschiedenen
Schulen.

Tabelle 79: Staatsangehorigkeit der Mutter an den verschieden Schulen

Schule in den Bezirken Staatsangehdérigkeit der Mutter
Deutsch Tirkisch | Ostl. Nachbarn EU und andere
Prenzlauer Berg 94,3 % 0,0 % 3,8% 19%
Kreuzberg 31,0 % 48,3 % 20,7 % 0,0 %
Steglitz 92,3 % 0,0% 2,6 % 51%
Charlottenburg 62,9 % 27,4 % 4.8 % 4.8 %
Treptow 95,2 % 0,0% 4,8 % 0,0 %

Wie aus der Betrachtung der Tabellen 3,4,78 und 79 hervorgeht, besteht eine enge
Verbindung von Bildungsschicht und ethnischer Herkunft. Dies pragt die einzelnen
Schulen deutlich.

Fitness und orthopéadische Gesundheit im Schulvergleich

Bei der Analyse der Fitnessbeurteilung lassen sich erhebliche Unterschiede an den 5
Schulen der Stichprobe feststellen.

Tabelle 80: Fitnessbeurteilung an den finf Schulen der Stichprobe (N=383)

Prenzlauer Berg | Kreuzberg | Steglitz | Charlottenburg | Treptow

gut 0,0% 0,0% 8,7% 3,4% 0,0%
befriedigend 50,7% 44,4% 71,7% 58,6% 70,8%
ausreichend 49,3% 55,6% 19,6% 37,9% 29,2%

Tabelle 81: T-Wertverteilung der Fitnessbewertungen an den 5 Schulen der Studie. (p= <0,0005)
(Kruskal-Wallis-Test)

Prenzlauer Berg | Kreuzberg Steglitz | Charlottenburg | Treptow
Minimum 38 37 36 37 39
25% 42 41 46 43 45
Median 47 45 48 47 47
Mittelwert 46 45 48 47 48
75% 49 48 51 50 51
Maximum 55 53 61 56 55

Vergleicht man die Fitnesswerte der Schiler/innen der verschiedenen Schulen, so
zeigen sich hochsignifikante Unterschiede.
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Die Steglitzer Schule ist im Schulvergleich bei der Fitnessbewertung ihrer
Schiler/innen Spitzenreiter (Mittelwert 48,5 auf der T-Wertskala). Es folgt die
Treptower Schule und die Schule in Charlottenburg, wahrend die Grundschule in
Prenzlauer Berg Rang 4 belegt. Das Schlusslicht bildet die Kreuzberger O.E.-Plauen-
Schule (Mittelwert 44,8). Trotz statistischer Signifikanz liegen die Unterschiede in der
Realitat doch ziemlich dicht beieinander, was aus der graphischen Darstellung
ersichtlich ist.
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Abb. 5: Vergleich der Fithessbewertung an den Schulen der Stichprobe Gber eine Boxplotgraphik
(N=383). (p= <0,0005) (Kruskal-Wallis-Test) Die Fitnessbewertung ist an der T-Wertskala abzulesen.
Die Box wird begrenzt vom 1. und 3. Quartil und beinhaltet 50% der Stichprobe. Der Querstrich gibt
die Lage des Medians an. Je weiter der Mittelwert und der Median voneinander entfernt sind, desto
schiefer ist die Verteilung. Die von der Box ausgehenden Striche zeigen die Lage des Minimums
und des Maximums der jeweiligen Stichprobe an. Kind 193,229 sowie 154,207sind Ausreil3er.

Ein Vergleich der Rangfolge des sozialen Einzugsgebiets der Schulen und der
Rangfolge des Fitnessniveaus an den 5 Schulen ergibt eine fast verbliffende
Ubereinstimmung: Je hoher die soziale Schichtung der Wohnbevolkerung im
Schulumfeld, desto besser sind auch die Fitnesswerte der Schiler/innen. Somit ist aus
unseren Untersuchungsergebnisse ein Bezug von sozialer Herkunft und
sportmotorischer Leistungsfahigkeit abzulesen.

Orthopadische Gesundheit

Im Schulvergleich ist die Verteilung der Halteleistung an den Schulen wenig
verschieden, lediglich die Kreuzberger Kinder haben eine deutlich erhdhten Anteil an
Haltungschwachen und Haltungsverfall gegenlber dem Durchschnitt:
Haltungsschwache 39,4 % (Kreuzberg) : 31,3 % (Durchschnitt) und Haltungsverfall: 8,5
% (Kreuzberg) : 4,2 % ( Durchschnitt).

Deutlicher werden die Unterschiede bei Vergleich der Gewichtsklassen. Die
Kreuzberger Kinder haben einen Anteil von 31,5 % Ubergewichtigen und adipbsen
Kindern, der Durchschnitt liegt bei 17,1 %.
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Angesichts dieser deutlichen Zuordnung von Mangeln in sportmotorischer
Leistungsfahigkeit und orthopadischer Gesundheit zur sozialen Herkunft stellt sich die
Frage, kann die Schule negative Einflisse des Elternhauses ausgleichen und
profitieren Unterschichtkinder vom vermehrten Sportunterricht in den sportbetonten
Klassen?

Sportbetonung unter sozialem Aspekt

Die soziale Zusammensetzung der Elternschaft der sportbetonten Klassen und ihrer
Parallelklassen ist in Tabelle 82 aufgefuhrt.

Tabelle 82: Soziale Schichtung der Elternschaft in den sportbetonten Klassen und ihren
Parallelklassen nach Bildungsabschluss der Mutter.

Prenzlauer Berg (GS am

Planetarium) Steglitz (GS unter den Kastanien)

sportbetont normal sportbetont normal

Unterschicht

6,5% (n=2)

25,0% (n=6)

7.5% (n=3)

12,8% (n=5)

Mittelschicht

64,5 % (n=20)

62,5% (n=15)

32,5 % (n=13)

41,0% (n=16)

Oberschicht

29,0 % (n=9)

12,5% (n=3)

60,0 % (n=24)

46,2% (n=18)

Hier ist mit Erniichterung festzuhalten, dass fast ausschlieR3lich Kinder aus der Mittel-
und Oberschicht die von uns erfassten sportbetonten Klassen besuchten. Eltern, deren
Kinder auf Schulen mit einem Sportprofil gingen, hatten insgesamt ein hdéheres
Bildungsniveau als der Durchschnitt der Stichprobe. In den sportbetonten Klassen
zeigte sich eine noch deutlichere Akzentuierung in dieselbe Richtung, die in Steglitz am
starksten ausgepragt war.

Somit ist nur die Frage, inwieweit der vermehrte Sportunterricht fir die Mittelschicht-
und Oberschichtkinder nitzlich ist, zu beantworten.

Werden die Leistungsunterschiede in der sportmotorischen Fitness zwischen Kindern
derselben sozialen Schicht in sportbetonten und in normalen Klassen miteinander
verglichen, so haben die Schiler/innen mit mehr Sportstunden einen deutlichen
Vorsprung, bei den Oberschichtkindern ist er signifikant, allerdings ist die Fallzahl klein.

Unter Berlcksichtigung der nicht wirklichen Vergleichbarkeit der Angaben hinsichtlich
der Bildungsabschlisse im ehemaligen Ost- und Westteil der Stadt (mehr
Realschulabschliisse im Osten als im Westen, keine bis kaum Hauptschulabschlisse
im Osten) erklart sich auch z.T. der Leistungsunterschied der sportbetonten Klassen in
Prenzlauer Berg und Steglitz. Auch scheint er wohl schichtabhangig zu sein. Der Anteil
der Mittelschichtkinder in den sportbetonten Klassen ist in Prenzlauer Berg deutlich
héher als in Steglitz. Auch hier kann aufgrund der sehr kleinen Fallzahlen nur eine
Tendenz beschrieben werden.

Die soziale Herkunft weist in der Berliner Studie z.T. Uberdeutliche Relationen zur
sportmotorischen Fitness und zur orthopadischen Gesundheit auf, wobei weniger die
Haltung, mehr jedoch die Gewichtklassen sozial gepragt sind. Besonders deutliche
Unterschiede sind im Extremgruppenvergleich abzulesen. Es verwundert nicht, dass
die funf Schulen der Stichprobe in ihren Fitnesswerten und in Bezug auf die
orthopadische Gesundheit erheblich differieren und zwar abh&ngig von der sozialen
Zusammensetzung der Elternschaft. So kann ansatzweise die unterschiedliche
sportmotorische Leistungsfahigkeit der sportbetonten Kinder in Steglitz und Prenzlauer
Berg erklart werden, da auch dort die soziale Zusammensetzung der Klassen erheblich
differiert.
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3.4.5 Elternverhalten und ihre Vorbildfunktion in Bezug auf
Freizeitverhalten, Erndhrung und Gesundheitsfragen

Fragestellung

a. Haben Soziale Herkunft und Sozialisation Einfluss auf die kindliche Entwicklung?
Haben Eltern in ihrer Einstellung und selbsttétigen Austibung von Sport Vorbildfunktion
fur ihre Kinder?

Unter der Annahme, dass die Eltern als primére Sozialisationsinstanz grof3en Einfluss
auf die Freizeitaktivitaten und sportlichen Interessen ihrer Kinder haben, waren
Fragenkomplexe zur Feizeitaktivitat der Eltern und gemeinsamen Aktivitaten mit ihren
Kindern Bestandteil des elterlichen Fragebogens.

Sportliche Aktivitat der Eltern

56% der Vater (n=147) und 53% (n=148) der Mitter geben an, Sport* zu treiben und
dies Uberwiegend (75%) in einer wochentlichen Aktivitat von 1-2 mal. Am starksten
praktiziert wird Sport als Freizeitaktivitat in Treptow, Steglitz und Prenzlauer Berg. Die
Sportvereinsmitgliedschaft liegt bei den Vatern bei 19,2%, bei den Muttern bei 15,1%.
Wir finden ein soziales Gefalle von Vereinsmitgliedschaften.

Tabelle 83: Sportvereinsmitgliedschaft der Eltern in Abhangigkeit vom Bildungsabschluss

Vereinsmitgliedschaft
Oberschicht Mittelschicht Unterschicht
Vater 23,9 % 21,3 % 11,3 %
Mutter 20,0 % 15,8 % 9,2%

Motive fur sportliche Aktivitdt sind bei beiden Elternteilen Gberwiegend ,Gesundheit*
und ,Spal3”; Fitness steht an dritter Stelle. Finanzielle Grinde werden nicht
angegeben, wenn es um die Frage geht, warum kein Sport getrieben wird.

Elterliche Unterstitzungsfunktion

In der Annahme, dass die Einstellung der Eltern zum Sport und ihre praktizierte
sportliche Aktivitat auch Einfluss auf die Kinder hat und sie dadurch geférdert werden,
wollten wir wissen, wie die Eltern diese Unterstitzungs- und Vorbildfunktion
wahrnehmen.

51,5 % der Eltern sehen es als ihre Aufgabe an, ihre Kinder sportlich zu férdern. Dies
sagen 62 % der Akademiker, 53 % der Mittelschicht- und 34,3 % der
Unterschichteltern. Die soziale Abstufung spiegelt sich auch in der Mitgliedschaft der
Kinder im Sportverein (s. Tabelle 66 ) und der gemeinsamen sportlichen Aktivitat mit
ihren Kindern: 45% der Véter geben an, dass sie gemeinsam mit ihren Kindern Sport
treiben. In sozialer Abstufung sind es 54,3% der Akademiker, 47,9% der Mittelschicht-
und 28,1% der Unterschichtvéter. Ebenso ist es beim ,Zuschauen beim Sport*: 59,1%
der Oberschicht-, 45% der Mittelschicht- und 37%der Unterschichteltern haben an der
Sportaktivitat ihrer Kinder Anteil. ( Die Angaben beziehen sich auf 250 Antworten von
Vatern).

Somit ist die unterschiedliche Einstellung zum Sport im allgemeinen nicht allein
materiell (Bezahlen der Mitgliedbeitrage, Transport zum Training und Wettkampfen
etc.), sondern auch ideell schichtspezifisch.

2 Auch hier war wie im Kinderfragebogen nur ein unspezifischer Begriff ,Sport* erfragt.
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Nur wenige Eltern (6,6 %) sind der Meinung, dass der Sportunterricht ausreicht, sie
halten in hohem Prozentsatz ,Sport auf3erhalb der Schule* fir sehr wichtig (32,9 %)
und wichtig (52,9 %). Dies qilt fur Eltern aller Schichten, besonders betonen es die
Akademikermitter.

Wie bewerten die Eltern, die Sporterfahrungen ihrer Kinder?

Wir haben von mehr als 75% der Eltern (n=300) Antworten zu positiven und negativen
Sporterfahrungen ihrer Kinder. Bei sportaktiven Kindern sagen ihre Eltern, dass sie
Selbstvertrauen (52,8 %) und Freunde (50,2 %) gewonnen haben. Sie haben Erfolge
beim Sport (46,2%) und sind weniger krank (22 %). Diese Ergebnisse unterstreichen
deutlich die ,Ich-starkende” und soziale Kompetenz fordernde Wirkung von sportlicher
Aktivitat, aber der gesundheitliche Aspekt spielt auch eine Rolle.

Die Eltern waren gefragt, welche Aussage zum Sporttreiben sie fur richtig halten.

Tabelle 84: Elternansichten zum Sporttreiben (n=300), Angaben in Prozent

gesund 81,7
Freunde gewinnen 69,8
mit anderen auskommen 68,4
sportl. Forderung ist Elternsache 50,7
ZU wenig Sportangebote 27,2
fehlende Angebote in der Nahe 25,6
lernen ist wichtiger als Sport 23,6
Zu teuer 20,9
Sportunterricht reicht 6,7
ist gefahrlich 3,7
macht aggressiv 2,0
ist verlorene Zeit 1,0

Die Antwortmoéglichkeiten im Fragebogen waren bunt gemischt, Tab.84 zeigt das
Ranking. Auch wenn in einer den Sport und sportliche Aktivitat betonenden Studie
soziale Erwilnschtheit in den Antworten nicht auszuschlieBen ist, dricken die
Antworten der Eltern zu diesem Fragenkomplex doch Uberwiegend ihre positive
Einstellung zum Sporttreiben, seiner gesundheitsférdernden und sozialen Funktion
aus. Nur 23,6 % der Eltern sind der Auffassung, Lernen ist wichtiger als Sport zu
treiben (Uberwiegend Unterschichteltern). Immerhin 20 % der Eltern teilen die
Auffassung ,Sport ist zu teuer, eine Aussage, die schichtunabhéngig gemacht wird!

Far die nicht sportlich aktiven Kinder geben ihre Eltern an, dass Verletzungen (18,6%),
zu hoher Leistungsdruck (14,6%), sowie Entmutigung durch Misserfolge (14,3%)
wichtige Griinde sind, nicht Sport zu treiben. Allerdings hat ein noch gréf3erer Anteil der
Eltern (36,%) keine Begrindung fiur die sportliche Passivitat ihrer Kinder angegeben.

Auch unter dem Aspekt der sozial integrativen Aufgaben von Sport gibt es einen nicht
unbedeutenden Anteil von Kindern, die den Rickzug durch zu hohen Leistungsdruck,
bzw. Entmutigung durch Misserfolge angeben.

In einer weiteren Fragestellung ,Was macht ihr Kind in der Freizeit?“ mit den Angaben
.- Stunden pro Tag“ wollten wir die Gewichtung von aktiven und passiven
Freizeitaktivitdten ermitteln. Die Antwortmdglichkeit war jedoch zu unprazise formuliert,
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als dass eine differenzierte Auswertung mdglich war, so dass wir nur die Antworten
der Kinder in die Auswertung einbezogen.

Fragestellung

b. Inwieweit Ubernehmen Eltern Verantwortung auf die Erndhrung und das
Gesundheitsverhalten ihrer Kinder?

Im Grundschulalter kommt es in hohem Maf} darauf an, welche Haltung und
Einstellungen Eltern zu diesen Themen haben, deshalb wurden die Eltern zur
Gesundheit, Krankheiten und zur Erndhrung ihrer Kinder befragt.

Mitter (n=300) sind weit Uberdurchschnittlich der Auffassung (88,3%), dass sich ihre
Kinder gesund erndhren sollen. 46% meinen, Kinder sollen kein Fastfood essen,
allerdings sind diese Auffassungen schichtspezifisch signifikant unterschieden. 70 %
der Mitter sind der Meinung, dass ihr Kind sich genug bewegt, 20% sagen ,nicht
genug*, ,zuviel* sagen knapp 10% der Mutter — vor allem aus Kreuzberg.*

Angaben zu chronischen Erkrankungen der Kinder

Uns interessierte wie haufig Kinder an chronischen Erkrankungen leiden, die
mdglicherweise die kindliche Fitness beeintrachtigen. Die Frage ,Wie haufig ist ihr Kind
krank?“ wird wie folgt beantwortet:

Tabelle 85: Krankheitshaufigkeit der Kinder nach Angaben der Mutter

Haufig 2,7 %
Normal 31,8 %
Selten 63,5 %

Nie 2,0%

Weiterhin wurde gefragt ,Leidet ihr Kind an einer chronischen Erkrankung?*

Tabelle 86: Chronische Erkrankungen der Kinder nach Angaben der Mutter

Erkrankungen Prozent
Heuschnupfen/Allergien 15,0 %
Asthma/chron. Bronchitis 4.3 %
Sonstige Krankheit 7,6 %

Etwa ein Funftel der Kinder ist mit chronischen Erkrankungen unterschiedlicher
Auspréagung belastet. In Bezug auf ihre sportmotorische Fitness hat dies aber keinerlei
Bedeutung, die Leistungen der Kinder sind in allen Leistungsgruppen (gut bis
ausreichend) zu gleichen Anteilen vertreten.

Stellt man die Antworten aus dem Elternfragebogen den Kinderantworten zum
Themenkomplex chronische Erkrankungen (,Hast Du Heuschnupfen, Allergien,
Asthma etc....) gegenulber, so ergibt sich folgendes Bild:

2! vielleicht spielt hier Hyperaktivitét als psychosoziales Problem eine Rolle oder die raumliche Enge des
Wohnumfeldes, bzw. die Verkehrsdichte.
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Tabelle 87: Chronische Erkrankungen nach Angaben der Kinder

Erkrankungen Prozent
Heuschnupfen/Allergien 44,1%
Asthma/chron. Bronchitis 35,5%
Sonstige Krankheit 37,5 %

Wenn wir diese Angaben nach Klassenstufen differenzieren, zeigt sich ein
interessantes Ergebnis:

Tabelle 88: Chronische Erkrankungen nach Angaben der Kinder im Altersvergleich

Erkrankungen 3.Klasse 5.Klasse
Heuschnupfen/Allergien 67,9 % 21,8 %
Asthma/chron. Bronchitis 71,5 % 3,1%
Sonstige Krankheit 75,1 % 1,1%

Zunéchst fallt die enorme Differenz der miutterlichen zu den Kinderangaben auf. Die
Unterschiede der Angaben in Abhangigkeit vom Alter der Kinder macht deutlich, dass
jungere Kinder (hier die im Schnitt 9 jahrigen) nicht in der Lage sind, diese
Fragestellung korrekt zu beantworten. Sie wissen vermutlich nicht genau, was
Heuschnupfen, Asthma etc. ist.

3.4.6 Ost/West Vergleich

Fragestellung

Bestehen messbare Unterschiede zwischen den Grundschulkindern, die im
ehemaligen Ostteil der Stadt aufwachsen gegenuiber Kindern im ehemaligen Westteil
der Stadt?

Durch die Auswahl der Schulen im Stadtgebiet ist ein Vergleich mdglich.

Hierbei ist zu allererst zu betonen, dass es viele Ubereinstimmungen gibt: In der
Beurteilung der Gesamtfitness, ebenso in den Einzeltests des MFT wie ,Ballprellen”,
~Standhochsprung” sowie der Ausdauerleistung ,Stufensteigen“. Die ,Westler* sind
beweglicher und etwas besser in der Raumkoordination ,Zielwerfen®, wahrend die
,Ostler mehr Kraft im Bizeps haben (,Halten im Hang“) und beim
~Ruckwartsbalancieren positiver abschneiden.

Auch in der Bewertung der orthopadischen Gesundheit finden wir mehr Gleichheit als
Unterschied: das gilt fir die Haltungswertung ebenso wie fir die FuRRgesundheit.
Allerdings ist im Westen der Anteil der (bergewichtigen Kinder groR3er als im Ostteil.
Die Adiptsen sind stadtweit gleich verteilt. Ebenso gibt es in der Frage der
Kdrperzufriedenheit keine Differenz.

AbschlieRend ein Blick auf die familidre Situation und das Freizeit- und Sportverhalten.

Es gibt viel Vergleichbares: Anteilig sind gleich viele Kinder im Sportverein (45%).
Eltern geben Unterstitzung u.a. durch Zuschauen beim Sport, wobei die Ober- und
Mittelschichteltern aus Steglitz, Treptow und dem sportbetonten Prenzlauer Berg dies
am haufigsten tun.

Gleich viele Kinder geben an, draulRen zu spielen. lhre liebsten Sportarten sind
unabhangig ob Ost- oder Westzugehorig der Rangfolge nach Fuf3ball, Schwimmen,
gefolgt von Turnen und Ausdauersport.
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Anteilig mehr Kinder wollen im Westteil noch ,mehr Sport machen®, ihren Mittern ist in
einem hoheren Prozentsatz der Schulsport sehr wichtig ( 59% : 43 %). Auch unter
diesem Gesichtspunkt gibt es keinen bedeutenden Unterschied.

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass ein Unterschied durch eine spezifisch
sportliche oder Freizeitsport betonte Sozialisation in einem Ost/West Vergleich heute —
12 Jahre nach dem Mauerfall — bei den 8 bis 12jahrigen Grundschulkindern unserer
Stichprobe nicht nachweisbar ist. Somit lasst ein Ost-West-Vergleich keine
Rickschlisse zu, die Hinweise auf notwendige Veranderungen gaben; da sind andere
Variablen in der differenzierten Analyse bedeutender.

3.4.7 Studienvergleich 1988/2001

Ein Untersuchungsmotiv der vorliegenden Studie war der Vergleich mit den
Ergebnissen einer Untersuchung an drei Westberliner, sozial sehr differenten
Grundschulen aus dem Jahr 1988. Zwei der damaligen Schulen (die Nehring-
Grundschule in Charlottenburg und die O.-E.-Plauen-Grundschule in Kreuzberg)
beteiligten sich 2001 erneut an der Untersuchung.

1988 wurde neben der Erhebung von anthropometrischen Daten die Wirbelsaule in
Form, Beweglichkeit sowie ihrer Halteleistung untersucht, die FliRe wurden ebenfalls
auf Schwachen hin beurteilt. Zur Erfassung der sportmotorischen Leistungsfahigkeit
stand damals eine Testinstrumentarium mit modifizierten Testlbungen nach
Scholtzmethner/Dordel angelehnt an Schulte/John zur Verfiigung. Damit wurde die
Haltekraft, Schnellkraft, Dehnfahigkeit und Koordination abgeschatzt, also nicht
gemessen oder anhand von Normtabellen bewertet.

Da insgesamt von der damaligen Untersuchung nur zusammengefasste Ergebnisse in
Referatform vorliegen, fiel die Entscheidung, das heute aktuell angewandte und
vielfach verbreitete Testinstrumentarium des Mduanchner-Fitness-Tests (MFT) zur
Beurteilung der sportmotorischen  Leistungsfahigkeit der  Grundschulkinder
heranzuziehen. Die damalige Stichprobe umfasste Kinder der 1. bis 6. Schulklasse,
d.h. 6- bis 13jadhrige Kinder und ist auch auf dieser Ebene nicht mit der aktuellen
Stichprobe vergleichbar.

Eine vergleichende Beurteilung der Ergebnisse ist nicht mdglich. Es lasst sich nur
beschreibend festhalten, dass damals auch die alteren Kinder bessere Leistungen in
den sportmotorischen Testungen erbrachten als die jungeren. Grundschulkinder aus
sozialschwachen Einzugsgebieten erbrachten schlechtere Ergebnisse als Kinder von
Akademikereltern. Jedes zweite Kind (48,4 %) wies eine Haltungsschwache oder
Haltungsverfall auf, die jeweiligen Anteile sind nicht differenziert aufgefiihrt. 15 Kinder
(etwa 4,5 %) hatten eine bis dato nicht erkannte Skoliose. Die Haufigkeit an
Haltungsschwéchen war bei Kindern aus sozial schwachen Bevolkerungsgruppen
héher, ebenso ,FuRauffalligkeiten“. Ubergewicht bei Grundschulkindern war mit 17%
hoch (Referenzwerte sind nicht angegeben) und ansteigend mit zunehmendem Alter,
wie in der vorliegenden Studie auch.

Die Studie von 1988 wurde z.T. als Interventionsstudie durchgefihrt und brachte
Verbesserungen in der Halteleistungsfahigkeit und sportmotorischen Fitness der
Kinder, obwohl das Sportférderangebot ber 8 Monate nur einmal woéchentlich als
Doppelstunde stattfand. Die Ergebnisse unterstrichen damit die Moglichkeit, durch
Bewegungs-, Spiel- und Sportangebote Haltungsschwéachen zu verbessern und
praventiv zu wirken.



