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AulBerhausliche Aktivitaten als Mald fur Mobilitat und Teilhabe

Thusnelda Tivig* und Sabrina Kasch

Zusammenfassung

Die auerh&ausliche Mobilitat ist ein Indikator der sozialen Teilhabe. Aus friheren Auswer-
tungen der Zeitbudgeterhebung des Statistischen Bundesamtes ist bekannt, dass der
Umfang der aul3er Haus verbrachten Zeit mit steigendem Alter sinkt und dass sich &ltere
Méanner durchschnittlich langer aul3erhalb der Wohnung aufhalten als &ltere Frauen.
Unsere Studie detailliert die Betrachtung Alterer durch Beriicksichtigung von fiinf statt
bislang drei Altersgruppen und untersucht auf dieser Basis das aul3erhausliche Aktivi-
tatsmuster alterer Menschen im Vergleich der Erhebungen 1991/92 und 2001/02 und der
Geschlechter. Dadurch wird eine starke Tendenz der Ausdifferenzierung Alterer bei
gleichzeitiger Angleichungstendenz im Aktivitdtsmuster von alteren Frauen und Mannern
sichtbar. Die auRer Haus verbrachte Zeit verringert sich nach dem 64. Lebensjahr; ein

weiterer, starker Abfall ist nach dem 75. Lebensjahr zu beobachten.

Auf der Basis des hergeleiteten alterstypischen Aktivitdtsmusters wird ein Referenzwert-
konzept fir die Bewertung der Effektivitdt von technischen Assistenzsystemen (AS) fir
den Erhalt sozialer Teilhabe im Alter erstellt. Fernziel ist, Kranken- und Pflegekassen ein
darauf basierendes Instrument bereitzustellen, das Entscheidungen Uber die Finanzie-

rung von AS unterstitzt.

Stichwdrter: Zeitverwendung im Alter, aulRerhdusliche Mobilitat, soziale Teilhabe, technische Assis-

tenzsysteme.

1.1 Einfuhrung

Nach Schétzungen des Statistischen Bundesamtes (StBA, 2015) betragt der Anteil der 60
Jahre und Alteren in Deutschland im Jahr 2015 rund 28 %; 2040 kénnten es bereits 36 %
sein.* Von Alteren wird erwartet, dass sie langer im Arbeitsleben verbleiben und birger-
schaftlich engagieren. Eine Voraussetzung hierfur ist der Erhalt ihrer physischen und kogniti-
ven Gesundheit. Eine Reihe von Studien weist darauf hin, dass neben genetischen Anlagen
und dem soziookonomischen Status Lebensstilfaktoren einen entscheidenden Einfluss auf
den Alterungsprozess und die Gesundheit im Alter austiben (Peel et al 2005, Szanton et al

2010). So wirken sich korperliche Aktivitat (Hamer et al 2009) und soziale Teilhabe positiv

* Korrespondierende Autorin. Universitat Rostock, 18051 Rostock; tivig@uni-rostock.de.

Wir danken dem BMBF fiir die Foérderung dieses Projekts sowie der Projektgruppe und den Teilnehmem des
Forschungsseminars ,Demografie und Wirtschaft* des Rostocker Zentrums zur Erforschung des Demografischen
Wandels und des Hamburgischen WeltWirtschafts Instituts (HWWI) in Hamburg fiir die hilfreichen Anmerkungen.

113, Bevblkerungsvorausschéatzung des StBA, Variante G1-L1-W1. Der Annahmen: Geburtenrate 1,4 Kinder je
Frau; Lebenserwartung bei Geburt 2060 fur Jungen 84,8, Madchen 88,8 Jahre; langfristiger Wanderungssaldo
100.000. Der Prozentsatz der 65+-Jahrigen unterscheidet sich bei Annahme einer starkeren Zuwanderung
(200.000 pro Jahr) bis 2040 um nur einen Prozentpunkt.
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auf die physische und kognitive Gesundheit Alterer aus (Fratiglioni et al 2004). Selbst bei
Alzheimer-Risikopatienten wirkt physische Aktivitat positiv auf die Kognition (Lautenschlager
et al 2008) und der Erhalt der sozialen Teilhabe kann bei Demenz den Krankheitsverlauf
wesentlich verbessern (Woods et al 2012).

In der sozialwissenschaftlichen Forschung wird die soziale Teilhabe im Alter spatestens
dann, wenn mit dem Austritt aus dem Erwerbsalltag soziale Kontakte wegfallen, eng mit der
aulRerhauslichen Mobilitat verbunden (Mollenkopf und Flaschentrager 2001). Unter aul3er-
hauslicher Mobilitat werden alle Aktivitdten und Bewegungen zusammengefasst, die aul3er-
halb des Hauses stattfinden. Dazu gehéren die personliche physische Mobilitdt und die Fort-
bewegung tber Verkehrsmittel (Meyer und Mollenkopf 2010). Beides lasst sich durch den
Einsatz von AS unterstitzen und daher langer aufrechterhalten (Mollenkopf et al 2005b). Als
AS oder assistive Technologien fir das tagliche Leben (Ambient Assisted Living (AAL) Sys-
teme) werden jene Produkte und Dienstleistungen bezeichnet, die es insbesondere alteren
Menschen ermdglichen, selbstbestimmt und unabhangig in der gewinschten inner- und
aulRerhduslichen Umgebung zu leben. AAL-Systeme leisten damit einen Beitrag zur sozialen
Teilhabe und verbessern die Lebensqualitat im Alter.

Die vorliegende Arbeit leistet einen Beitrag zur Identifizierung besonders effektiver Einsatz-
bereiche technischer AS fir den Erhalt sozialer Partizipation im Alter. Dafir werden die
aullerhduslichen Aktivitdaten alterer Menschen mit dem Ziel untersucht, typische Aktivitats-
muster der funf betrachteten Altersgruppen herauszuarbeiten, inklusive geschlechterspezifi-
scher Unterschiede im 10-Jahresabstand der beiden ZBE 1991/92 und 2001/02. Es werden
altersgruppenspezifisch und nach Geschlecht die Beteiligungsraten an auf3erhauslichen Ak-
tivitdten und die Durchschnittswerte der dafur aufgebrachten Zeit berechnet. Daraus wird ein
altersspezifischer Referenzbereich fir die Bewertung der Effektivitdét von AS hergeleitet.
Fernziel ist, Kranken- und Pflegekassen ein darauf basierendes Instrument bereitzustellen,
das ihnen bei der Entscheidung lber die Finanzierung von technischen AS behilflich sein
kann. Diese Fragestellung und der gewéhlte Ansatz sind unseres Wissens neu. Auswertun-
gen aul3erhduslicher Aktivitatsmuster, wie sie aus Befragungen resultieren, gibt es hingegen
bereits, sie werden beispielsweise zur Analyse der Bedeutung des Ehrenamtes in einer Ge-
sellschaft verwendet (Gabriel et al 2004).

Die Arbeit ist folgendermal3en strukturiert. Auf diese Einleitung folgt ein kurzer Literaturiiber-
blick tiber Ansatze und Ergebnisse zur auRerhauslichen Mobilitat Alterer (Abschnitt 1.2), ge-
trennt nach bisherigen Auswertungen der Zeitbudgeterhebungen (ZBE) des StBA und sons-
tigen Ansatzen. Nach der Beschreibung der verwendeten Daten und der methodische Vor-
gehensweise (Abschnitt 1.3) erfolgt die Vorstellung und Diskussion der Ergebnisse. In 1.4

wird die auRerhausliche Mobilitat alterer Menschen anhand der aul3er Haus verbrachten Zeit
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analysiert. In 1.5 erfolgt die Herleitung von Referenzbereichen. Schlussfolgerungen und ein

Ausblick auf die weitere Forschung runden die Betrachtung ab (Abschnitt 1.6).

1.2 Stand der Literatur

Vorhandene Untersuchungen zeigen, dass der Umfang und das Muster der auf3erh&uslichen
Mobilitat im engen Zusammenhang mit personen- und umweltbezogenen Bedingungen, un-
ter anderem Alter, Gesundheit, Haushaltsgré3e und Infrastruktur stehen (Mollenkopf et al
2005a). Nachfolgend werden, ohne Anspruch auf Vollstandigkeit, einige Ergebnisse fir
Deutschland vorgestellt. Die ZBE des STBA wird dabei getrennt betrachtet, weil For-
schungsergebnisse daraus mit jenen aus anderen Studien zur auf3erhduslichen Mobilitat
Alterer nur bedingt vergleichbar sind; der Grund ist, dass die Aktivitdten nicht standardisiert
sind und die MalRe bzw. Indikatoren fir au3erhausliche Aktivitat variieren. So untersuchen
einige Studien sowohl die Anzahl und Lange der zuriickgelegten Wege als auch die Art des
Verkehrsmittels und die Dauer und Art aul3erhduslicher Aktivitdten (Mollenkopf und Fla-
schentrager 2001, Tacken et al 2003), wahrend andere nur die Art der Verkehrsmittel in den
Blick nehmen (Rudinger 2006, Infas und DLR 2010). Die getroffene Wahl diirfte sich aus der
Zielsetzung ergeben: Verkehrsindikatoren sind beispielsweise fur bestimmte Infras trukturpla-

nungen ein passendes Maf3.

Ein interessanter Ansatz findet sich bei Wettstein et al. (2012). Die Autoren untersuchen die
Beziehung zwischen dem auRerhauslichen Verhalten und der Kognition Alterer und verglei-
chen Personen mit ersten Alzheimererscheinungen, Personen mit leichter und solche ohne
kognitive Beeintrachtigung. Als Mal3 fur wenig komplexe Mobilitat wird die Distanz verwen-
det, als Mal3 von Mobilitéat mittlerer Komplexitat die Zeit und als Indikator fur Mobilitaét mit ho-
her Komplexitat werden physisch und kognitiv fordernde, auf3erhdusliche Aktivitaten heran-
gezogen. Fur unsere Studie konzentrieren wir uns auf die Dimension Zeit, da auf3erhausliche
Mobilitat im verwendeten Datensatz Uber die auf3er Haus verbrachte Zeit gemessen wird.
Diese interpretieren wir im Anschluss an vorhandene Literatur als Indikator sozialer Teilhabe.
So vermerken Engstler et al (2004): ,Der Umfang an Zeit, der aulerhalb der Wohnung ver-
bracht wird, kann dabei als Indikator flr Partizipationsmoglichkeiten alterer Menschen am

sozialen und kulturellen Leben angesehen werden® (S. 236).

Bisherige Auswertungen der ZBE zur auRerhauslichen Mobilitat Alterer

Betrachtet werden vier einschlagige Studien: Kuster (1998), Kloas (2001), Engstler et al

(2004) und Schrankel (2005). Kuster (1998) wertet die Daten der ersten ZBE 1991/92 in Be-

zug auf die Alltags- und Wohnsituation Alterer und insbesondere auf Veranderungen mit dem

Alter deskriptiv aus. Altere, hier definiert als Personen ab 60 Jahren, verbringen laut seiner

Studie knapp 4 % Stunden pro Tag aul3erhalb der eigenen Wohnung. Kloas (2001) betrach-
3



tet anhand der gleichen Daten die Zeitverwendung fur Freizeitaktivitaten in Abhangigkeit vom
Alter. Die Autorin zeigt, dass 60—74-Jahrige mehr Zeit aul3er Haus mit Freizeitaktivitaten ver-
bringen als 30-59-Jahrige, was vor allem Ergebnis der Zunahme an Zeit fir Spaziergange,
Ausflige und kulturelle Veranstaltungen ist. Der Anteil Sport Treibender unter den 60-74-
Jahrigen erweist sich als vergleichbar mit Personen der mittleren Altersklassen (30-54-

Jahrige), allerdings bei geringerer Zeitdauer.

Engstler et al (2004) untersuchen mit den Daten der ZBE 2001/02 die Zeitverwendung alter
Menschen allgemein. Im Kapitel Mobilitat gehen sie insbesondere auf die auf3er Haus ver-
brachte Zeit im Tagesverlauf sowie auf die Gruppe immobiler Personen ein. So wie zuvor
Kister (1998) finden sie, dass Manner allgemein und auch im (hohen) Alter mehr Zeit aul3er
Haus verbringen als Frauen; die Dauer der auf3erhduslichen Aktivitaten sinkt jedoch mit stei-
gendem Alter fur beide Geschlechter. Unterschiede zwischen Mannern und Frauen bleiben
dabei bis ins hohe Alter konstant, was unsere Studie nicht bestatigt. Mittels einer logistischen
Regression wird untersucht, welche Faktoren das Risiko der Immobilitat? Alterer beeinflus-
sen. Neben einem hohen Alter ist dies insbesondere ein nach eigener Einschatzung schlech-
ter Gesundheitszustand oder Pflegebedurftigkeit; beides wirkt risikoerhohend. Die aul3er-
hausliche Nahe zu Familie und Freunden sowie die Nahe zu Haltestellen des o6ffentlichen
Nahverkehrs, zu Griinanlagen und Einkaufsmoglichkeiten gehen mit einem geringeren Risi-
ko der Immobilitét einher. Die innerhdusliche Néahe zu anderen Personen erhoht hingegen
das Immobilitatsrisiko: Alleinlebende sind mobiler. Einen Einfluss haben ferner der Wochen-
tag und die Jahreszeit: Am Wochenende und im Winter ist das Immobilitatsrisiko verglichen
mit Werktagen bzw. der Ubergangszeit und dem Sommer hoher. Schrankel (2005) fuhrt
ebenfalls einen Vergleich der ZBE 1991/92 und 2001/02 durch, fasst die Alteren jedoch zu
einer einzigen Altersgruppe zusammen (60+). Die Autorin zeigt unter anderem, dass die Zeit
fur Aktivitdten im Bereich Sport bzw. in der Natur ab 60 Jahren den gréf3ten Zuwachs auf-
weist und zwar um mehr als 10 auf 49 Minuten pro Tag. Allerdings bezieht sich das auf den
Durchschnittswert fiir alle Alteren; beschrankt man sich auf die Ausiibenden, sehen die Er-

gebnisse anders aus (siehe Abschnitt 1.4 unten).

Weitere Mobilitatsstudien flr Deutschland

Berucksichtigt werden Studien von Mollenkopf und Flaschentrager (1997 und 2001), Tacken
et al (2003), Rudinger (2006) sowie Infas und DLR (2010), wobei nur Ergebnisse zur aul3er-
hauslichen Mobilitat Alterer angesprochen werden. Im EU-Projekt ,Erhaltung von Mobilitat
zur sozialen Teilhabe im Alter” wurden Personen ab 55 Jahren im Zeitraum 1995-1996 in

% Laut Engstler et al sind das Personen, die das Haus fir maximal 20 Minuten am Tag verlassen. Insgesamt
erwiesen sich 10,9% als immobil: unter den Frauen waren es 12,7%, bei den Mannern 8,5%. Bei Unterscheidung
der Altersgruppen 60-64, 65—74 und 75+ zeigt sich, dass der Anteil immobiler Personen mit dem Alter steigt.
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Deutschland (800 Teilnehmer), Finnland und Italien (jeweils 600 Teilnehmer) hinsichtlich
ihres Mobilitéatsverhaltens und der entsprechenden Motive untersucht. Neben einem stan-
dardisierten Fragebogen wurde ein Mobilitdtstagebuch eingesetzt, in dem die Teilnehmer
Angaben zu Haufigkeit, Dauer und Entfernungen ihrer zurlickgelegten Wege machten.

Anhand der erhobenen Daten wird gezeigt, dass ein schlechter Gesundheitszustand mit ei-
ner geringeren Anzahl an Wegen einhergeht. Nach Art der Aktivitaten verbringen Altere die
meiste Zeit auBer Haus mit alltaglichen Einkaufen, sozialen Aktivitdten und Spaziergangen;
Post-, Bank- und Behordenerledigungen sowie die Gesundheitsversorgung gehdren eben-
falls zu den haufig genannten Griinden, das Haus zu verlassen. Altere verbringen mehr Zeit
aul3er Haus, wenn ein PKW im Haushalt (Mollenkopf und Flaschentrager 2001) bzw. wenn

ein enges Netzwerk von Familie und Freunden vorhanden ist (Mollenkopf et al 1997).

In dem parallel zur ZBE 2001/02 durchgefihrten EU-Projekt ,MOBILATE: Enhancing Out-
door Mobility in Later Life“ werden ahnliche Ergebnisse erzielt. Neben den eingangs beteilig-
ten Landern (dabei konnte ein Teil der Befragten des Jahres 1995 in 2000 erneut befragt
werden) sind nun auch die Niederlande und Ungarn beteiligt. Auch hier zeigt sich, dass sich
Méanner, Jungere, Altere in Einpersonenhaushalten sowie Personen in stadtischer Umge-
bung langer auRer Haus aufhalten. Ein schlechter Gesundheitszustand geht mit geringerer
Mobilitat einher. So verbrachten Personen im Alter 55+ mit einem schlechten Gesundheits-
zustand insgesamt rund eine Stunde mit auBerhauslichen Aktivitaten, wahrend Altere in gu-
ter Gesundheit vier Stunden auf3er Haus waren (Tacken et al 2003).

Das nationale Projekt ,FRAME* befasst sich mit dem Mobilitats- und Freizeitverhalten alterer
Menschen im GrofRraum Bonn. 2001 und 2002 wurden 4.500 Personen zwischen 60 und 101
Jahren unter anderem zur Haufigkeit und Art ihrer Freizeitaktivitaten befragt; zuséatzlich fan-
den 40 qualitative Interviews statt. Dabei wurde auch ermittelt, dass die 60—69-Jéhrigen eine
groiere Bandbreite von aul3erhauslichen Freizeitaktivitaten aufweisen und diese haufiger
ausuben als die 70-79- sowie 80+-Jahrigen aus (Rudinger 2006). Die vom Bundesministeri-
um fur Verkehr, Bau und Stadtentwicklung beauftragte Verkehrserhebung ,Mobilitat in
Deutschland 2008“ (MiD 2008) hatte zum Ziel, einen detaillierten Einblick in das Mobilitats-
verhalten unterschiedlicher Bevolkerungsgruppen in verschiedenen Regionen zu geben. Es
wurden ca. 25.000 Haushalte mit rund 60.000 Personen schriftlich bzw. telefonisch befragt.
Die Studie enthalt Ergebnisse zu einer Reihe von Mobilitatskenngrof3en. Sie zeigt, dass der
Anteil an Personen, die an einem Tag auf3erhduslich mobil sind, bereits ab Alter 50 und be-
sonders stark ab dem 74. Lebensjahr sinkt. Ebenso verhalt es sich mit (i) der Wegeanzahl
pro Tag, (i) der Zeit, die man unterwegs ist und (iii) der zuriickgelegten Tagesstrecke. Der
Vergleich mit einer frGheren Ausgabe der Studie (MiD 2002) ergab, dass die Wegdauer und
die zuriickgelegte Wegstrecke geringfiigig abgenommen hatten, der Anteil Alterer, die an
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einem Tag aufRerhauslich mobil waren, jedoch ebenso gestiegen war wie die tagliche Anzahl
der Wege Alterer (Infas und DLR 2010).

1.3 Daten und Methoden

Als Datengrundlage fur die vorliegende Analyse dienen die erste und zweite ZBE des StBA,
die 1991/92 und 2001/02 durchgefiinrt wurden.® Kern dieser Erhebungen ist ein Tagebuch, in
dem die Befragten detaillierte Angaben zu ihren Haupt- und gleichzeitigen Aktivitaten im Ta-
gesverlauf machen sowie angeben, wo und mit wem sie die Zeit fir diese Aktivitaten ver-
bracht haben (Ehling et al. 2001). Die aul3erh&usliche Mobilitdt kann anhand dieser Daten
indirekt untersucht werden, indem der Umfang der Zeit betrachtet wird, die auRerhalb der
Wohnung oder des Hauses verbracht wird. Hinsichtlich ihres Designs unterscheiden sich die
beiden Erhebungen in einigen Punkten, da die zweite ZBE den EUROSTAT-Empfehlungen
zur Harmonisierung europaischer ZBE gefolgt ist. Diese methodischen Anderungen haben
jedoch keine Auswirkungen auf die Datenqualitat; ein Vergleich zwischen beiden Erhebun-

gen ist unter Beachtung der im Folgenden dargestellten Unterschiede méglich.

Bei den Erhebungen erfolgte die Stichprobenziehung Uber eine Quotenauswahl (Ehling et al
2001). 1991/92 umfasste die Stichprobe rund 7.000 Privathaushalte mit fast 16.000 Perso-
nen im Alter ab 12 Jahren, die ca. 32.000 Tagebticher ausgefillt haben. Zehn Jahre spater
waren rund 5.400 Privathaushalte mit ungeféahr 12.000 Befragten im Alter ab 10 Jahren und
rund 36.000 Tagebichern in der Stichprobe enthalten (Ehling 2004, StBA 2014). Wahrend
1991/92 die Informationen Uber vier Wellen (Oktober/November, Januar/Februar, Marz/ April,
Juni/Juli) erfasst wurden, ist man 2001/02 auf eine kontinuierliche Erhebung von April 2001
bis Mérz 2002 Gibergegangen, um saisonale Schwankungen auszugleichen. Die Erhebungen
weisen zudem Unterschiede in den Erhebungsinstrumenten auf. So wurden in der ersten
Erhebung zwei Tagebiicher an aufeinanderfolgenden Tagen ausgefullt, wéhrend die Teil-
nehmer 2001/02 an insgesamt drei Tagen” ein Tagebuch fiihrten: zwei in der Woche und
eines am Wochenende. Zuséatzlich zu den Tagebichern wurden 1991/92 Personen- und
Haushaltsmerkmale in einem Einfuhrungs- und Schlussinterview pro Haushalt erhoben. In
der zweiten ZBE wurden diese Merkmale stattdessen in einem Personen- und einem Haus-
haltsfragebogen erfasst (Ehling 2004, Holz 2005). Eine weitere Anderung betrifft die Zeitach-
se der Tagebucher. Wahrend in der ersten ZBE das Tagebuch in 288 Zeittakte je 5 Minuten
von 0 Uhr bis 0 Uhr am darauffolgenden Tag eingeteilt war, wurden 2001/02 144 Zeittakte je
10 Minuten (von 4 Uhr bis 4 Uhr am darauffolgenden Tag) verwendet (Holz 2005). Aus den

® Fur die Auswertungen wurde das Scientific Use File (SUF) verwendet, eine faktisch anonymisierte 95% -
Stichprobe des Originaldatensatzes. Die diitte ZBE fand von August 2012 bis Juli 2013 statt und umfasst ca.
5.000 Haushalte mit rund 12.000 Personen. Die Freigabe dieses Datensatzes war im Juli 2015 noch nicht erfolgt.
* Fiir 2001/02 beriicksichtigen wir nur die Personen, bei denen alle drei Tagebiicher vorhanden sind. Die 120
Falle (ungewichtet), in denen nur 1-2 Tagebuchtage vorhanden waren, bleiben unbericksichtigt.
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von den Befragten in den Tagebuchern angegebenen Aktivitaten wurde eine Liste erstellt,
die zehn Aktivitatsbereiche mit Giber 200 Einzelaktivititen umfasst. In der zweiten ZBE &nder-
te sich die Struktur dieser Aktivitatenliste, da neue Aktivitdten hinzukamen und einige Aktivi-
taten detaillierter erfasst sind (Ehling 2004). Die Definition von ,Vergleichsvariablen“ ermdg-

licht jedoch einen Vergleich der Aktivitdtsbereiche der beiden ZBE.

Im Folgenden werden Unterschiede in der auR3erhauslichen Mobilitdt im Alter herausgearbei-
tet. Betrachtet werden nur Personen, die mindestens 60 Jahre alt sind. Das ergibt nach Ge-
wichtung (um die Proportionen in der Grundgesamtheit wiederzugeben) 7.678 Falle fir
1991/92 und 9.918 Félle fiir 2001/02.° Die Altersgruppen werden dabei, anders als in bishe-
rigen ZBE-Studien,® bis zum Alter 80 in 5-Jahres-Schritten eng zusammengefasst; erst die
80+-Jahrigen werden alle einer Gruppe zugeordnet, so dass insgesamt funf Altersgruppen
Alterer unterschieden werden. Dadurch erkennt man Anderungen mit dem Alter und tiber die
Zeit besser. Bei beiden Erhebungen ist der Anteil an Frauen mit etwa 60 % grol3er als der
Anteil der Manner, allerdings hat sich das Ungleichgewicht der Geschlechter zwischen den
Erhebungen etwas verringert. Mehr als die Halfte (knapp 60 %) der betrachteten Personen-
tage beziehen sich auf Personen im Alter zwischen 60 und 69 Jahren. In den Altersgruppen
ab 70 Jahren sinkt die Anzahl mit dem Alter erheblich (Tab. 1.1).

Tabelle 1.1: Verteilung der Personentage in der Stichprobe nach Alter und Geschlecht, in
Anzahl (Prozent)

Alter Méanner Frauen Manner Frauen
in Jahren 1991/92 1991/92 2001/02 2001/02
60-64 1.051 (35,4%) 1.159 (24,6%) 1.708 (40,4%) 1.628 (28,6%)

65-69 796 (26,8%) 1.638 (34,8%) 1.043 (24,7%) 1.712 (30,1%)
70-74 533 (17,9%) 950 (20,2%) 741 (17,5%) 1.052 (18,5%)
75-79 381 (12,8%) 510 (10,8%) 481 (11,4%) 750 (13,2%)
80+ 212 (7,1%) 448 (9,5%) 257 (6,1%) 547 (9,6%)
Gesamt 2.973 (100%) 4.705 (100%) 4.229 (100%) 5.689 (100%)

Datenquelle: ZBE 1991/92, 2001/02; eigene Berechnungen

Fur die funf Altersgruppen werden getrennt nach Geschlecht die Durchschnittsdauer der
auRer Haus verbrachten Zeit; die Beteiligungsrate der mobilen Alteren, insgesamt und ge-

° Ungewichtete Fallzahlen: 4.056 fur 1991/92 und 5.889 fiir 2001/02. Die Fallzahlen sind aufgrund der Tage -
blicher Personentage; dividiert durch 2 bzw. 3 ergibt sich die tatséchliche Personenanzahl.

6 Engstler et al. (2004) untersuchen nur drei Gruppen (60—64, 65-74, 75+); ebenso Kiister (1998), die zwischen
den Altersgruppen 60-64, 65-69 und 70+ unterscheidet.
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trennt nach Aktivitaten,” sowie die Durchschnittsdauer der mit einzelnen Aktivititen aufer
Haus verbrachten Zeit fiir die Untergruppe der Aktiven berechnet.® Diese Kennziffern sollen
helfen, das Bild eines ,normalen®, altersspezifischen Aktivitatsmusters entstehen zu lassen.
Alle drei Indikatoren sind grundséatzlich geeignet, um Hinweise auf Aktivitatsbereiche zu ge-
ben, in denen der Einsatz von AS zwecks Ausweitung oder Aufrechterhaltung der entspre-

chenden Aktivitdten besonders zu empfehlen ist.

1.4 Das auRerhausliche Aktivitatsmuster Alterer

Aus friheren Auswertungen der ZBE ist bekannt, dass der Umfang der aul3er Haus ver-
brachten Zeit mit dem Alter sinkt und dass sich altere Manner durchschnittlich langer aul3er-
halb der Wohnung aufhalten als altere Frauen (Engstler et al 2004, Schrankel 2005). Unsere
Studie detailliert die Betrachtung Alterer durch Beriicksichtigung von funf statt bislang drei
Altersgruppen und untersucht auf dieser Basis das aul3erhdusliche Aktivitditsmuster alterer
Menschen im Vergleich der Erhebungen 1991/92 und 2001/02. Dadurch kdnnen eine Reihe

neuer Entwicklungen sichtbar gemacht und Erkenntnisse gewonnen werden (Abb. 1.1).

Abbildung 1.1: Durchschnittlich auRer Haus verbrachte Zeit Alterer, in Minuten pro Tag

1991/92 2001/02

80 Jahre und alter ' 197 212 80 Jahre und Alter 241

I I
7579 Jahve  pmm— g5 7579 Jahre  p— 104°

I 333

70-74 Jahre 234 70-74 Jahre 314
65-69 Jahre  p— o0 65-69 Jahre p— 20
60-64 Jahre  pu— ore 00 60-64 Jahie  pu— oS
gesam; — 0, gosam; — 10
0 100 200 300 400 0 100 200 300 400
EManner MFrauen EManner MFrauen

Datenquelle: ZBE 1991/92, 2001/02; eigene Berechnungen

" Die ZBE 1991/92 unterschiedet bei den Aufenthaltsorten nur zwischen zu Hause/nicht zu Hause. 2001/02
hingegen wurden die Aufenthaltsorte zu den einzelnen Zeittakten detailliert codiert, u.a. auch als ,unbekannte
Orte“. Diese werden hier, wie schon in Engstler et al (2004) den au3erhduslichen zugerechnet, da vermutet
werden kann, dass man sich an aul3er Haus verbrachte Orte weniger gut erinnert.

8 Die Beteiligung ist hier so definiert, dass 1991/92 mindestens fiinf und 2001/02 mindestens zehn Minuten pro
Tag aulRer Haus verbracht wurden. Diese Personen stellen die ,Mobilen® dar. Ein Teil davon (bt die jeweiligen
Aktivitaten aus; dieser Teil stellt die ,,Aktiven“ dar. 1991/92 waren 11,5 Prozent, 2001/02 zehn Prozent immobil.
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Insgesamt hielten sich 2001/02 Manner und Frauen im Alter ab 60 etwas mehr als 5 % bzw.
4 ¥, Stunden und damit etwa 40 Minuten bzw. eine Stunde langer auer Haus auf als
1991/92. Die starkste absolute Zunahme ist mit 70 bzw. 80 Minuten bei den Frauen in den
Altersgruppen 60—64 und 70-74 zu beobachten, die geringste mit 10 Minuten bei den Man-
nern im Alter 60—64. Der starkere Anstieg flr Frauen kdnnte auf die gestiegenen Beschafti-
gungsquoten der 60—64-jahrigen Frauen zurtickzufuihren sein, moglicherweise mit Ausstrah-
lungseffekten auf die Aktivitaten in den nachfolgenden Altersstufen. Manner waren 2001/02
mindestens 4 Stunden (Altersgruppe 80+) und hdchstens etwas Uber 6 Stunden (Altersgrup-
pe 60—64) aul3erhduslich aktiv. Bei den dlteren Frauen betragt diese Zeitspanne etwas Uber
3 und bis zu 5,5 Stunden, wobei tendenziell das Minimum und das Maximum erneut bei den
Altesten bzw. Jiingsten der betrachteten Altersgruppen liegen. Lediglich in der zweiten ZBE
verbrachten 75—-79-jahrige Frauen im Altersgruppenvergleich am wenigsten Zeit au3er Haus,
Uber 80-jahrige Frauen waren dort etwa 15 Minuten langer auf3erhduslich aktiv.

In beiden Erhebungen ist ein Rickgang der aulR3erhauslichen Zeit nach dem 64. Lebensjahr
und ab dem Alter 75 erkennbar,® wobei sich ersterer im Zeitablauf fir Frauen abschwécht,
letzterer jedoch fur beide Geschlechter erheblich verstérkt. Dieses Ergebnis ist mit Daten der
ZBE neu, es stimmt mit Blick auf die 75+-Jahrigen aber mit dem Befund aus der MiD 2008
Studie Uberein. Wahrend sich 1991/92 in der Altersgruppe 75—79 Jahre die auf3erhausliche
Zeit um etwa eine ¥ Stunde gegenuber den 70-74-Jahrigen reduziert hat, betrug dieser Ab-
fall zehn Jahre spater bei den Mannern Uber eine Stunde und bei den Frauen sogar 2 Stun-
den, allerdings auf htherem Niveau. Der Geschlechterunterschied fiir die Gruppe der Alteren
insgesamt hat sich innerhalb von zehn Jahren reduziert, was zu einem grof3en Teil auf den
starkeren Anstieg der aul3erh&uslichen Zeit in der jungsten der betrachteten Altersgruppen
zurtckzufuhren ist. Verbrachten etwa 60—64-jahrige Manner 1991/92 noch fast zwei Stunden
mehr Zeit aul3er Haus als Frauen, verringerte sich diese Differenz 2001/02 auf weniger als
eine Stunde. In den hoheren Altersgruppen reduzierten sich die Geschlechterunterschiede
nicht durchgehend und wenn, dann in weit geringerem Ausmal3, woraus erneut zu schlief3en
ist, dass die Erwerbstatigkeit einen starken Einfluss auf den Zeitumfang aul3erhduslicher
Aktivitdten ausibt. Die Beteiligungsraten alterer Manner an auf3erhduslichen Aktivitaten lie-
gen dabei bis ins hohe Alter bei 90-95 %; erst ab dem Alter 80+ nehmen sie deutlich ab. Fir
Frauen fallen die Beteiligungsraten generell etwas niedriger aus und verzeichnen bereits ab
dem 75. Lebensjahr einen erkennbaren Rickgang, der 2001/02 allerdings niedriger ausfiel
als zehn Jahre zuvor: Waren 1991/92 lediglich 63 Prozent der 80+-jahrigen Frauen aul3er-
hauslich aktiv, sind es 2001/02 bereits 77 Prozent. Fir die anderen Altersgruppen variieren

die Beteiligungsraten zwischen den Erhebungen nur wenig.

° Im Jahr 2015 betragt der Anteil der 75 Jahre und Alteren an der Bevolkerung 11 %. Nach der Vora usschétzung
des StBA (2015) ist flir 2040 mit 17 % zu rechnen.
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Gegliedert nach Aktivitatsbereichen zeigen sich hingegen grof3e Unterschiede in den Beteili-
gungsraten. Der mit Abstand wichtigste Bereich auerh&uslicher Aktivitaten im Alter ist die
Haushaltsfuhrung/Betreuung der Familie. Dieser Befund bestétigt vorangegangene Ergeb-
nissen aus Mollenkopf und Flaschentrager (2001) sowie Rudinger (2006). So verlassen rund
2/3 der 60+-Jahrigen zu diesem Zwecke das Haus. Es folgen Freizeitaktivitaten im Bereich
Soziales Leben/Unterhaltung, Sport/in Natur, Ehrenamt/Informelle Hilfe sowie Aktivitaten fur
die Regeneration mit Beteiligungsraten zwischen 21 und 44 %. Praktisch keine Bedeutung
gemessen an den Beteiligungsraten haben in beiden Erhebungszeitraumen die Qualifikati-
on/Bildung (alle) und Erwerbstatigkeit (Frauen), wenngleich der Zeitumfang der Austibung in
der Gruppe der Aktiven hoch ist. Eine nur geringe Bedeutung kommt den Massenmedien
und eine stark sinkende den Hobbys/Spielen zu, allerdings zeigt sich hier fur die Aktiven der
zZweitgrofdte Zuwachs im Zeitumfang gegenuber 1991/92, nach der Regeneration, wo er fur
Manner (iber eine und fiir die Frauen rund 1 % Stunden betragt (Tab. 1.2)."°

Tabelle 1.2: AuBerhéusliche Beteiligung und Zeitverwendung Alterer (60+) nach Aktivitats -
bereich, Geschlecht und Befragungswelle (inklusive Wegzeiten)

N . @ Aktivitats- @ Aktivitats-
Beteiligungs- | Beteiligungs- dauer in dauer in
Aktivitatsbereich Geschlecht | ratein % rate in % Std:Min/Tag* | Std:Min/Tag*
1991/92 2001/02 ' 9 ' 9
1991/92 2001/02
. Manner 30 32 2:04 3:16
0 | Regeneration
Frauen 27 29 1:41 3:30
s Manner 11 6:41 7:08
1 | Erwerbstéatigkeit
Frauen 4:33 5:20
5 Qualifikation / Manner 2:29 3.01
Bildung Frauen 2 2:40 2:40
3 HH-Fiihrung/ Manner 69 68 1:49 2:08
Betreuung Familie Frauen 68 65 1:42 1:56
4 Ehrenamt / Manner 30 21 1:56 2:20
Informelle Hilfe Frauen 30 21 1:44 2:12
5 Soziales Leben / Manner 43 40 2:13 2:39
Unterhaltung Frauen 43 42 2:11 2:27
) Manner 44 35 1:33 1:49
6 | Sport / in Natur
Frauen 37 32 1:13 1:44
. Manner 13 6 0:46 2:16
7 | Hobbys / Spiele
Frauen 11 5 0:43 1:50
. Manner 7 8 1:54 2:23
8 | Massenmedien
Frauen 5 8 1:34 1:52
Datenquelle: ZBE 1991/92, 2001/02; eigene Berechnungen. * nur Aktive

% pie hier verwendeten Aktivitatsbereiche (ink. der Nummerierung) entsprechen den vom StBA gebildeten
Aktivitétsbereichen (basierend auf den EUROSTAT-Empfehlungen fiir die Harmonisierung européischer ZBE).
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Der Vergleich zwischen beiden Erhebungen zeigt ferner, dass die Beteiligungsraten an
aullerhduslichen Aktivitaten gegeniber 1991/92 fir Manner und Frauen in den meisten Be-
reichen gesunken oder in etwa konstant geblieben sind. Bemerkenswert ist, dass sowohl die
Erwerbsbeteiligung der Manner (um 4 Prozentpunkte) als auch die Beteiligungsraten beider
Geschlechter an Ehrenamt/Informelle Hilfe (um 9 Prozentpunkte) im Zeitverlauf stark gesun-
ken sind. Auch die Beteiligung an Aktivitaten im Bereich Sport/in Natur ist um 5-9 Prozent-
punkte deutlich gesunken, bei gleichzeitigem Anstieg im Zeitumfang. Insgesamt hat die He-
terogenitat in der Gruppe Alterer zwischen den Erhebungen erheblich zugenommen, bei
gleichzeitiger Annaherungstendenz zwischen den Geschlechtern (Tab. 2).

Aul3erhdusliche Mobilitéat impliziert Wegstrecken, die sich mit unterschiedlichen Mitteln zu-
ricklegen und durch den Einsatz von AS vielleicht besser bewéltigen lassen.' Ménner ha-
ben insgesamt etwas langere Verkehrszeiten und héhere Beteiligungsraten als Frauen. Gro-
3e Unterschiede zeigen sich bei der PKW Nutzung, wobei in 2001/02 fir beide Geschlechter
héhere Nutzungsraten und —zeiten gegentber 1991/92 vorliegen. Generell sinken die Ver-
kehrszeiten fur 60+-Jahrige mit dem Alter, sowohl insgesamt als auch speziell fur den PKW
um 20-30 Minuten. In der zweiten ZBE ist besonders ab dem 75. Lebensjahr eine deutliche
Abnahme der Zeit, die Altere mit dem Auto unterwegs sind, ersichtlich. Die Zeiten zu FuR3
und mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln bleiben hingegen mit zunehmendem Alter in etwa kon-
stant oder steigen sogar leicht an, so dass sich unterstitzende AS hier als besonders effektiv
erweisen dirften. Mindestens 80 % der Verkehrszeit sind die Alteren dabei fir Aktivitaten in
den Bereichen unbezahlte Arbeit und Freizeit unterwegs.

1.5 Ein Referenzwertkonzept

Fur die Ausarbeitung des Referenzwertkonzepts werden zunéchst potenziell effektive Ein-
satzbereiche fur technische AS identifiziert. Dies geschieht anhand der zweiten ZBE, unter
Bericksichtigung der Entwicklungstendenzen, die sich aus dem Vergleich mit der ersten
ergeben. Anders als unter 1.4 wird hierbei nicht nach dem Geschlecht unterschieden. Grund
ist, dass unsere Ergebnisse eine deutliche Anndherungstendenz im aufRerhduslichen Aktivi-
tatsmuster alterer Manner und Frauen zeigen. Zudem ware ein geschlechtsspezifischer Re-
ferenzwert in der Anwendung schwieriger und auch diskriminierend. Die potenziellen Aktivi-
tatsbereiche werden in zwei Schritten identifiziert. Im ersten Schritt erfolgt die Auswahl pas-
sender Bereiche anhand Tabelle 1.2. Aus diesen werden dann im zweiten Schritt Einzelakti-
vitéaten identifiziert, die fur die Aufrechterhaltung der sozialen Teilhabe im Alter besondere
Bedeutung haben.

" Mit der ZBE werden allerdings sehr kurze Wege von weniger als funf (1991/92) bzw. zehn Minuten (2001/02)
nicht erfasst. Durch die Ethdéhung auf den 10-Minutentakt in den Tageblichern kénnen sich die Wegezeiten
zwischen den beiden Erhebungen zudem systematisch verandem (Kramer 2005).
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Die Ergebnisse in 1.3 zeigen, dass aul3erhdusliche Aktivitaten in den Bereichen Haushalts-
fuhrung/Betreuung der Familie sowie Soziales Leben/Unterhaltung fir Altere besonders
wichtig sind. Hier ist eine Konstanz der Préferenzen tber die beiden Erhebungen festzustel-
len, die sich in nahezu konstant hohen und fiir die Geschlechter fast gleichen Beteiligungsra-
ten bei steigender und wiederum fast gleicher Aktivitdtsdauer fir Manner und Frauen auf3ert.
Ferner sind Altere rund 2/3 ihrer Verkehrszeit fur diese Aktivitaten unterwegs. Es folgen die
Bereiche Regeneration und Sport/in Natur mit zuletzt &hnlich hohen Beteiligungsraten von
rund 30-35 % und einem Zeitaufwand von 1 % bis 3 ¥z Stunden (Tab. 1.2). Der Bereich Re-
generation wird nachfolgend jedoch weggelassen, weil die Untersuchung im zweiten Schritt
ergab, dass die Einzelaktivitaten kein koharentes Muster erkennen lassen. In den verblei-
benden drei Bereichen schwankt das Aktivitatsniveau in der Gruppe der jeweils Aktiven tber
die ersten drei Altersgruppen nur wenig. Erst fur die 75—79-Jahrigen ist ein deutlicher Abfall
im Zeitumfang der Ausibung erkennbar; im Bereich Soziales Leben/Unterhaltung ist er mit
30 Minuten bei einer um 18 Prozentpunkte geringeren Beteiligung am starksten (Abb. 1.2).

Abbildung 1.2: Ausgewahlte auRerh&usliche Aktivitatsbereiche (Beteiligung in % und durch-
schnittlicher Zeitumfang in Minuten pro Tag, nur Aktive)

400 382
250 ” 342 358
300 N 102 33% 108 35% 9 320 773
250 S 92 32%
200 B 45% 160 43% 156 42%
150 126 34% 127 34%
100
50 126 67% 127 69% 121 65% 107 65% 100 60%
0
60-64 Jahre 65-69 Jahre 70-74 Jahre 75-79 Jahre 80 Jahre und é&lter
HH-Fuhrung/Betreuung Familie Soziales Leben/Unterhaltung
Sport/in Natur Durchschnittsdauer Mobile

Datenquelle: ZBE 2001/02; eigene Berechnungen

Die von der Untergruppe der Aktiven durchschnittlich au3er Haus verbrachte Zeit bei Aus-
Ubung von Aktivitdten in den drei angefiihrten Bereichen ist offenbar groRer oder gleich dem
Mittelwert der Zeit, die von der breiteren Gruppe der Mobilen mit Aktivitaten aller Art aul3er
Haus verbracht wurde. Das bedeutet, es wurde fiir eine Person reichen, sich in den drei Be-
reichen wie der Durchschnitt der Aktiven zu verhalten, um den Mittelwert der Mobilen zu er-
reichen, der Uber alle acht, in Tabelle 1.2 genannten Bereiche berechnet wurde. Darin zeigt
sich der Stellenwert der drei ausgewahlten Bereiche fir die Mobilitét Alterer.
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Im zweiten Schritt werden die Einzelaktivitdten in den drei Bereichen untersucht. Es zeigt
sich, dass Einkaufen/(die Inanspruchnahme von) Fremdleistungen,** soziale Kontakte™® und
Spazieren gehen die héchsten Beteiligungsraten aufweisen. Mehrere Aspekte sind bemer-
kenswert: (a) Die Schwankungen (iber die ersten drei Altersgruppen Alterer sind auch hier
relativ gering; (b) wie bei den Aktivitatsbereichen ist auch fur die ausgewahlten Einzelaktivita-
ten ein Abfall in den Beteiligungsraten ab Alter 75 erkennbar, der absolut &hnlich grof3 ist (3
bis 8 Prozentpunkte), relativ aber gréRere Bedeutung hat, weil die Beteiligungsraten fir Ein-
zelaktivitaten niedriger liegen als fur Aktivitdtsbereiche. Der Abfall im Zeitumfang ist mit 19
Prozentpunkten fir Soziale Kontakte bemerkenswert; (c) gemessen an den Beteiligungsra-
ten ist Einkaufen/Fremdleistungen die wichtigste Einzelaktivitat: selbst in der hochsten Al-
tersstufe ist hier jeder zweite mit durchschnittlich Gber einer Stunde téaglich aktiv. An den Ak-
tivititen Soziale Kontakte und Spazieren ist rund jeder Vierte unter den Alteren beteiligt, da-
fur werden sie langer ausgetibt (Abb. 1.3).*

Abbildung 1.3: Ausgewahlte auRerhausliche Einzelaktivitaten (Beteiligung in % und durch
schnittlicher Zeitumfang in Minuten pro Tag, nur Aktive)

400 382
342 358
350
300 254 273
250
84  23% 76 23% 86 27%
200 ° 0 78 22% 69 25%
150
0,
100 101 29y, 103 29% 100 29% 8l 21% 88 23%
S0 75 50% 71 51% 68 52% 67 49% 65 49%
0
60-64 Jahre 65-69 Jahre 70-74 Jahre 75-79 Jahre 80 Jahre und
alter
Einkaufen/Fremdleistungen Soziale Kontakte
Spazieren gehen Durchschnittsdauer Mobile

Datenquelle: ZBE 2001/02; eigene Berechnungen

Ein Einsatz von technischen AS ist in allen drei Bereichen zu empfehlen. Insbesondere
konnte versucht werden, die Beteiligung Alterer an Aktivitaten in den Bereichen Soziales
Leben/Unterhaltung sowie Sport/in Natur ab dem 75. Lebensjahr aufrecht zu erhalten; dabei
ist Spazieren gehen die wichtigste Aktivitat im Bereich Sport/in Natur. Ferner empfehlen die-

se Ergebnisse, den altersspezifischen Mittelwert der von der Gruppe der Mobilen aul3er

2 Dazu gehéren Erledigungen, wie Behdrdengénge; die Inanspruchnahme von Dienstleistungsuntemehmen; per-
sonengebundene Dienste, wie Friseurbesuche, und medizinische Dienste, wie Arztbesuche.

Bpazu gehoren Gesprache, Besuche, Telefonate, Feste und Feiern privater Art.

 Ein leichter Wiederanstieg im Aktivitatsniveau ab dem Alter 80 gegeniiber den 75—79-Jahrigen kdnnte auf
Selektionseffekte zurtickzufiihren sein.
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Haus verbrachten Zeit als Referenzwert fiir den Einsatz von technischen AS zu verwenden.
Dabei kann er als anzustrebende Obergrenze eines Referenzbereichs verstanden werden,
der unten durch die Immobilitat abgegrenzt ist (Abb. 1.4).

Die Position einer Person im Referenzbereich wird durch personliche Faktoren bestimmt, die
im Alter 60+ entweder nicht mehr veranderbar (wie Geschlecht und Bildung) oder nur bedingt
beeinflussbar sind (wie die Gesundheit). Wie gro3 der Einfluss der Gesundheit im Durch-
schnitt ist, wird durch Bildung zweier ungefahr gleich grof3en Gruppen veranschaulicht: die
eine Gruppe erfreut sich nach eigener Einschatzung guter bis sehr guter Gesundheit, die
andere gab bei der Erhebung auf die Frage nach dem Gesundheitszustand mafig, schlecht
oder sehr schlecht an.™ Die Abweichung vom Referenzwert erweist sich dabei fiir die Jiings-

ten unter den Alteren und die Hochbetagten als groR.

Abbildung 1.4: Einfluss ausgewahlter Faktoren auf die Position im Referenzbereich

425
400
375
350
325
300
275
250
225
200
175

60-64 Jahre 65-69 Jahre 70-74 Jahre 75-79 Jahre 80 Jahre und éalter

Referenzbereich = = = Sehr gute bis gute Gesundheit

""""" MéRig bis sehr schlechte Gesundheit Haltestelle < 10 min

Haltestelle > 10 min

Datenquelle: ZBE 2001/02; eigene Berechnungen

Die Position im Referenzbereich hangt aber auch von veranderlichen externen Merkmalen,
wie der vorhandenen Verkehrsinfrastruktur und dem Wohnumfeld ab. Ersteres lasst sich
durch die N&he zu einer Haltestelle des offentlichen Nahverkehrs veranschaulichen. Unab-
hangig vom Gesundheitszustand geht die Erreichbarkeit einer Haltestelle in weniger als 10
Minuten mit einem Mittelwert der aul3er Haus verbrachten Zeit einher, der fir alle Altersgrup-
pen grofRer oder mindestens gleich grol wie der Referenzwert (blaue Linie) ist. Eine Entfer-
nung von 10 und mehr Minuten zur ndchsten Haltestelle bewirkt hingegen, dass die aul3er
Haus verbrachte Zeit deutlich unter dem Durchschnitt des altersspezifischen Wertes liegt,
den die Untergruppe mit maRiger bis sehr schlechter Gesundheit erreicht (Abb. 1.4).

2 1n guter bis sehr guter Gesundheit waren 62 % der 60—-64-Jahrigen, jeweils 54 % der 65-69- und 70—74-
Jahrigen, 46 % der 75-79-Jahrigen und 40 % der Gber 80-Jahrigen.
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Daraus kann man folgern, dass unser Referenzwertkonzept bei guter Verkehrsinfrastruktur
im Durchschnitt keine Intervention empfiehlt.*® Bei einer weniger guten Verkehrsinfrastruktur
hingegen konnte der Einsatz von technischen AS fir alle Altersgruppen eine Verbesserung
ihrer Mobilitat bringen. Der auRerh&usliche Zeitumfang liegt bei allen Alteren, die mehr als
zehn Minuten zu Ful} zu einer Haltestelle benétigen, zwischen Uber einer halben und 1 %
Stunden unter dem Referenzwert. Der Einfluss von Einkaufsmaoglichkeiten in Ful3nahe geht
in die gleiche Richtung. Auch hier ware im Schnitt keine Unterstitzung mittels AS notwendig,
wenn die Nahe zu Einkaufsmaglichkeiten gegeben ist. Davon profitieren vor allem die Jinge-
re (60-69), mehr sogar als von der nahen Haltestelle. Sind nahe Einkaufsmaglichkeiten hin-
gegen nicht gegeben, so kdnnten sich AS fir alle Altersgruppen aufRer den 75—-79-Jahrigen
als hilfreich erweisen (Abb. 1.4).

1.6 Schlussfolgerungen und Ausblick

Die vorliegende Untersuchung hatte das Ziel, Aktivitdtsbereiche zu identifizieren, in denen
ein Einsatz von technischen AS zur Unterstitzung auferhauslicher Aktivitdten besonders
wirksam sein konnte. Dafir wurde das auf3erhausliche Aktivitdtsmuster &alterer Menschen
untersucht. Dass die aufRerhausliche Mobilitat im Alter im Zeitraum zwischen 1991/92 und
2001/02 fur beide Geschlechter gestiegen ist, Manner sich jedoch eher und langer aul3er
Haus aufhalten als Frauen, war bereits bekannt. Aufgrund der eng gefassten Altersgruppen
in dieser Untersuchung ist zusétzlich ein Abfall des aufRerhduslichen Zeitumfangs ab dem
65. und insbesondere dem 75. Lebensjahr ersichtlich. Ferner kristallisiert sich eine Annahe-
rungstendenz im auf3erhauslichen Aktivitdtsmuster der Geschlechter im Alter heraus, bei
gleichzeitiger Ausdifferenzierung nach hier nicht néher referierten soziookonomischen
Merkmalen. Ob sich diese Anderungen nach den ersten beiden Erhebungen fortsetzen, soll

nach Freigabe der Daten der dritten ZBE 2012/13 von uns geprift werden.

Die Auswahl potenzieller Aktivitdtsbereiche fur einen effektiven Einsatz technischer AS er-
folgte nach zwei Kriterien: dem gleichzeitigen Auftreten einer hohen Beteiligungsrate in bei-
den Erhebungen, und dem relativ starken Abfall des Aktivitdtsniveaus ab der Altersklasse
75—79. Von den vier Bereichen, die diesen Kriterien entsprechen, wurden drei fir die weitere
Analyse ausgewahlt: Haushaltsfihrung/ Betreuung der Familie; Soziales Leben/Unterhaltung
und Sport/in Natur. Differenziert man innerhalb der Aktivitatsbereiche weiter, kristallisieren
sich zwei Aktivitaten heraus, die allen und eine dritte die den ersten beiden Kriterien entspre-
chen: ,Einkaufen®, als die Aktivitdt, die Uber alle Altersklassen Alterer die hdchste und
stabilste Beteiligung (in Zeiten und Raten gerechnet) aufweist und ,Soziale Kontakte” sowie

~opaziergange®, die ahnlich beliebt sind, jedoch einen recht starken Abfall ab Alter 75 auf-

16 11% der tiber 60-Jahrigen sind mehr als 10 Minuten zu FuB unterwegs, um eine Haltestelle zu erreichen.
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weisen. Letztgenannten Unterschied zu ,Einkaufen® erklaren wir uns Uber den Bedarfscha-
rakter der Aktivitat ,Einkaufen“ und durch die bereits intensive Nutzung vorhandener, kos-
tenglnstiger Assistenzsystemen hierfur, wie Einkaufswagen oder Rollatoren mit Einkaufsta-
sche. Unsere Empfehlung ist daher, Personen ab 75 Jahren flr die anderen beiden Aktivi-
tatstypen ahnlich hilfreiche technische AS zur Verfliigung zu stellen. Zum Teil gibt es diese
bereits und sie erfreuen sich grol3er Akzeptanz; einige sind subventioniert, andere nicht, je-
doch kostengulnstig. Beispiel sind Horgerate, altersgeeignete Funktelefone, Wanderstdcke
oder eben Rollatoren. Um den deutlichen Abfall ab Alter 75 bei Sozialen Aktivitdten und
Spaziergangen abzumildern missten demnach weitere AS zum Einsatz kommen.

Um die Personengruppe Alterer einzugrenzen, fir welche der subventionierte Einsatz von
AS in den identifizierten Bereichen empfohlen werden kann, wurde ein Referenzwertkonzept
ausgearbeitet. Dieses definiert einen Referenzbereich aulRerhduslicher Aktivitaten, dessen
Obergrenze der altersspezifische Mittelwert der Mobilen ist. Die Position des Einzelnen im
Referenzbereich hangt von einer Reihe von individuellen und infrastrukturverbundenen Fak-
toren ab. Unter letzteren ruft der Faktor ,Haltestelle in der Nahe“ die groten Abweichungen
vom Referenzwert hervor, woraus wir auf seine besondere Bedeutung fur die au3erhausliche
Mobilitat im Alter schliel3en - zumal unsere Analyse des altersspezifischen Verkehrsverhalten
ergab, dass die Nutzung von offentlichen Verkehrsmitteln mit dem Alter in etwa konstant
bleibt oder leicht zunimmt. Da im Demografischen Wandel nicht von einem flachendecken-
den Ausbau des offentlichen Verkehrsnetzes ausgegangen werden kann, ist der Einsatz von
technischen AS hier besonders empfehlenswert. Beispielsweise kdnnten AS zur Nutzung
mobiler Fahrdienste zum Einsatz kommen oder offentlich Mobilitatshilfen, die der Uberbrii-
ckung der Entfernung zur nachsten Haltestelle dienen; ein Beispiel wéren offentlich verfig-
bare Rollatoren oder andere Bewegungshilfen Gehhilfen wie dreiradrige Fahrrader oder ein-
fache Rollstiihle, dhnlich den bereits in vielen Stadten zur Nutzung bereit gestellten Fahrra-
der. Einfache, in die AS eingebaute Navigationssysteme, die zu Haltestellen oder anderen
bevorzugten Orten fuhren, kdnnten zusatzlich unterstitzend wirken. Die identifizierten Aktivi-
tatsbereiche fur den effektiven Einsatz von AS sollen mit den Daten der dritten ZBE 2012/13

Uberpruft werden.
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