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Abstract

Stressbedingte Erkrankungen nehmen immer weiter zu und stellen ein groles Risiko fiir die
Gesundheit dar. In dieser Arbeit wurde untersucht, ob sportliche Aktivitdt das Stresserleben und die
Folgen von Stress beeinflussen kann und sich damit als Stressbewiéltigungsstrategie eignet. Die
erhobenen Daten aus einer Online-Studie (N=514), bei denen es sich iiberwiegend um Studierende
der Universitdt Innsbruck handelte zeigten dahingehend verschiedene Ergebnisse. Zundchst wurde
bestidtigt, dass erhohtes Stresserleben mit einer gesteigerten Anzahl korperlicher Stresssymptome
einher geht. Auch zeigte sich, dass diese Auswirkungen auf die Gesundheit negativ mit dem Ausmaf
an korperlicher Aktivitét korrelieren. Keine signifikanten Effekte wurden dagegen fiir die Hypothesen
gefunden, dass aktive Personen weniger Belastungen erleben und dass korperliche Aktivitdt den
Zusammenhang zwischen Stresserleben und Stresssymptomen moderiert. Da es diesbeziiglich auch
in bisherigen Forschungsarbeiten zu unterschiedlichen Ergebnissen gekommen ist, gilt es das Thema

Stressregulation durch Sport noch genauer zu erforschen.

139 Worter

Schliisselbegriffe: Stresserleben, Stresssymptome, Sport, korperliche Aktivitét



Einleitung

,,Stress ist die Wiirze des Lebens“ (1974, S.127) lautet ein Zitat von Hans Seyle (1907-1982),
einem der bedeutendsten Stressforscher. In der richtigen Dosis kann Stress die Motivation steigern
und zu Hochstleistungen anregen. Wird er aber zu hiufig oder zu intensiv, stellen sich schnell
negative Effekte ein. So wurde Stress von der WHO zu einer der grof3ten Gefahren fiir die Gesundheit
des 21. Jahrhunderts definiert (Poulsen, 2012). In einer Studie des F.A.Z-Instituts und der
Technikerkrankenkasse (2009) gaben tiber 80% der Teilnehmer an, unter Stress leiden, ein Drittel
soll sogar chronisch belastet sein. Heute gibt es kaum mehr Bereiche im Leben, die in keiner Form
mit Stress assoziiert sind. Er kann bereits im Kindergarten, in der Schule, am Arbeitsplatz, im
StraBenverkehr oder durch finanzielle Probleme auftreten. Auch von Freizeit- oder Urlaubsstress wird
hiufig gesprochen (Kaluza, 2015). Es ist den meisten Menschen also kaum moglich ein Leben ganz
ohne Stress zu flihren, weshalb es umso wichtiger erscheint, iiber geeignete Strategien zum Umgang
damit und zur Bewiéltigung zu verfiigen um vor allem gesundheitliche Folgen zu minimieren.

Um dies zu erleichtern, wurden Dbereits verschiedenste  Stressratgeber und
Stressmanagementprogramme wie etwa Problemldsetrainings oder gezielte Entspannungstechniken
entwickelt. Eine weitere Moglichkeit, zu der hdufig geraten wird, ist korperliche Aktivitdt. Fast drei
Viertel der deutschen Bevolkerung gaben in der oben genannten Studie (Techniker Krankenkasse,
2009) an, Sport bzw. Bewegung an der frischen Luft als Bewéltigungsstrategie anzuwenden.

Die positive Wirkung von Bewegung auf die Gesundheit gilt bereits als gut belegt. Auch positive
Effekte auf das psychische Wohlbefinden sowie depressive oder dngstliche Verstimmungen konnten
vielfach nachgewiesen werden. Uber die spezifische Wirkung von Sport auf die Stressbewiltigung
und -entstehung ist bisher jedoch weniger bekannt. Obwohl bei den bisherigen Untersuchungen teils
widerspriichliche Ergebnisse auftraten, kann bei einer zusammenfassenden Betrachtung Sport als
Stressbewiltigungsstrategie als empirisch gut belegt bezeichnet werden (Fuchs & Klaperski, 2018).

Die vorliegende Arbeit gliedert sich in die Studien zur Erforschung der komplexen Beziehung
zwischen Stress, Gesundheit und Sport ein. Es soll untersucht werden, ob sportliche Aktivitit dazu
in der Lage ist, das subjektive Stresserleben und die damit einhergehenden gesundheitlichen Folgen
positiv zu beeinflussen.

Im Theorieteil wird zundchst genauer auf das Thema Stress eingegangen, Es werden unter
anderem die Entstehung, die dahinterstehende Physiologie, die Bewiéltigungsstrategien, Ausloser
sowie die korperlichen und geistigen Folgen von zu viel Stress beschrieben. Im Anschluss wird der

Zusammenhang zwischen Stress und Sport sowie Sport als Stressregulationsstrategie erldutert.



1. Theoretischer Hintergrund

1.1  Stress

1.1.1 Definition

Der Stressbegriff wird im Alltag hdufig geduBert und in unterschiedlichen Kontexten verwendet
(Kaluza, 2015). Hans Seyle fiihrte ithn zuerst in den 1940ern in die Wissenschaft ein und beschrieb
ihn als allgemeine Reaktionen des Korpers auf Anforderungen. Auch erkannte er damals schon die
negativen korperlichen und psychischen Folgen verschiedener Belastungen, wenn diese iiber einen
langeren Zeitraum andauern (Kaluza, 2012). Zapf und Semmer (2004) definieren Stress als ein
»subjektiv unangenehmer Spannungszustand, der aus der Beflirchtung entsteht, eine aversive
Situation nicht ausreichend bewiltigen zu kénnen* (S.1011). Héaufig wird auch eine Unterscheidung
zwischen Eustess und Distress vorgenommen. Wéhrend Eustress eine positive Art von Aufregung in
Form von Enthusiasmus oder Freude meint, bezeichnet Distress ein eher unangenehmes Empfinden
(Semmer & Zapf, 2018).

Den meisten Stressdefinitionen ist jedoch gemein, dass ein tatsédchliches oder wahrgenommenes
Ungleichgewicht zwischen Anforderungen bzw. Belastungen und den verfiigbaren Ressourcen einer

Person vorliegt (Semmer & Zapf, 2018),

1.1.2 Stresskonzepte

1.1.2.1 Reiz- und reaktionsorientierte Stressmodelle

Genau wie zur Definition des Begriffs liegen auch zum Stresskonzept verschiedene Theorien
vor. Bei Stimulusmodellen wird unter Stress ein von auflen auf den Organismus einwirkender Reiz
verstanden, der von diesem eine besondere Anpassungsleistung erfordert (Fuchs & Klaperski, 2018).
Stress ist hierbei eine unabhéngige Variable und kann durch unterschiedliche Belastungsfaktoren aus
der Umwelt, wie beispielsweise Angst vor einer Priifung oder einer schweren Krankheit ausgeldst
werden (Schaper, 2014).

Reaktionsmodelle definieren Stress hingegen als Reaktion eines Menschen auf Bedingungen,
die eine besondere Anpassungsleistung erfordern (Fuchs & Klaperski, 2018). Diese geht vor allem
auf Seyles (1936) Definition von Stress als unspezifische neurophysiologische Reaktion des
Organismus auf jede Art von Anforderung zuriick (Fuchs & Klaperski, 2018).

Bei beiden Modellen spielen individuelle psychische Vermittlungsprozesse jedoch kaum eine

Rolle und es kann nicht erkldrt werden, warum verschiedene Personen unterschiedlich auf Stress
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reagieren (Fuchs & Klaperski, 2018). Im Gegensatz dazu stehen die interaktionsbasierten

Stressmodelle.

1.1.2.2 Interaktionsmodelle: Das transaktionale Stressmodell von Lazarus

Zur dritten Gruppe, den Interaktionsmodellen, gehort auch das transaktionale Stressmodell von
Lazarus (1966). Dieser beschrinkt Stress nicht lediglich auf duBere Reize oder ein typisches
Reaktionsmuster, sondern beschreibt ihn als eine ,,Beziehung (Lazarus: ,,Transaktion*) zwischen
Umwelt und Person® (Krohne, 1997, S. 268). Im Mittelpunkt dieses Modells steht die von einer
Person wahrgenommene subjektive Bedeutung einer Situation sowie die dafiir vorhanden
Bewiiltigungsmoglichkeiten. Uber die Entstehung von Stress entscheiden letztendlich die von der
Person vorgenommen Bewertungsprozesse (Krohne, 1997).

Diese beginnen zunédchst mit der primidren Bewertung (primary appraisal), bei der eine Person
ein Ereignis im Hinblick auf die Bedeutung fiir ihr Wohlbefinden betrachtet (Lazarus & Launier,
1981). Dieses kann somit als (1) irrelevant, (2) giinstig/positiv oder (3) stressend einstuft werden.
Wird die Situation als irrelevant bewertet, bleibt sie ohne jegliche Auswirkungen auf die Person. Bei
einer positiven Bewertung wird der Reiz als angenehm eingeschitzt, wobei keine Form der
Bewiltigung notwendig ist. Nimmt die Person eine Bedrohung ihres gegenwértigen oder zukiinftigen
Wohlbefindens wahr, bewertet sie die Situation als stressend, was sich wiederum in drei Kategorien
unterteilen lasst (Lazarus & Launier, 1981).

Bei einer Bewertung als (a) Schiadigung/Verlust liegt bereits eine Schiadigung vor, wéihrend sich
die Wahrnehmung als (b) Bedrohung auf eine noch nicht eingetretene, jedoch erwartete Schadigung
bezieht. Wird ein Ereignis als (c) Herausforderung bewertet, sieht eine Person nicht nur das Risiko,
sondern vor allem auch die positiven Folgen oder den Nutzen einer erfolgreichen Bewiéltigung
(Lazarus & Launier, 1981). Diese Einschitzung beinhaltet demnach auch eine Chance auf Erfolg
(Semmer et al., 2005).

Im néchsten Schritt, der sekundiren Bewertung (secondary appraisal), schitzt die Person die ihr
zur Verfligung stehenden Ressourcen dahingehend ein, ob diese ausreichen, um das stressbezogene
Ereignis erfolgreich abzuschliefen (Krohne, 1997). Diese Ressourcen unterscheiden sich bei
verschiedenen Personen und konnen sich dabei auf die personliche Umwelt oder auf die Person selbst
beziehen (Schaper, 2014). Die zweite Einschitzung folgt zeitlich nicht zwangsldufig nach der
primiren, sondern beide Formen konnen sich gegenseitig beeinflussen (Lazarus & Launier, 1981).

Nachdem die Bewiltigungsfahigkeiten und -moglichkeiten bewertet wurden, wird die Situation

bei der Neubewertung (Re-appraisal) erneut eigeschitzt. Es wird nun gepriift, ob diese mit den



verfiigbaren Ressourcen bewiltigt werden kann oder ob sie weiterhin bedrohlich bleibt. Die

Bewertungsprozesse konnen sich dabei mehrfach wiederholen (Schaper, 20014).

Primare Bewertung Bewiiltigung
irrelevant »| instrumentell
Ereignis ist _,.giinstig Schadigung emotional
Situation \stressend —_» Bedrohung
\Herausforderung
Sekundare Bewertung
der | Neubewertung
Bewaltigungsfahigkeiten
Bewaltigungsmaglichkeiten

Abbildung 1. (Zapf & Semmer, 2004, S.1020)

Eine wichtige Rolle im transaktionalen Stressmodell spielen laut Lazarus (1966) auch die
Bewiltigungsprozesse (Copingstrategien) einer Person, auf die im nédchsten Abschnitt weiter

eingegangen wird.

1.1.3 Copingstrategien

Coping bezeichnet den ,,Prozess, mit inneren und duferen Anforderungen umzugehen, die als
bedrohlich oder die eigenen Kréfte iibersteigend wahrgenommen werden (Gerring & Zimbardo,
2008, S. 730). Lazarus und Folkman (1984) unterscheiden hierbei zwischen problemorientierten und
emotionsorientierten Bewéltigungsstilen.

Die problemorientierte (instrumentelle) Bewéltigungsstrategie zielt auf die Identifizierung und
anschliefende Beseitigung oder Reduzierung eines Problems ab. Dabei wird in einer stressenden
Situation versucht den Stressor direkt zu verdndern, indem auf diesen durch direkte Handlungen oder
problemldsende Aktivititen eingewirkt wird. Instrumentelles Coping fiihrt vor allem bei der
Bewiltigung von kontrollierbaren Situationen zum Erfolg, in denen es mdglich ist, den Stressor durch
eigenes Handeln zu verdndern oder eliminieren. Ein Beispiel hierfiir kann das Lernen auf eine
Priifung sein, um eine schlechte Note zu vermeiden (Gerring & Zimbardo, 2008).

Ist es in einer bestimmten Situation jedoch nicht mdglich, den Stressor an sich zu verdndern,

bietet sich eine emotionsorientierte (palliative) Bewéltigungsstrategie an. Dies kann beispielsweise
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der Fall sein, wenn eine Person eine unheilbare Krankheit eines Angehorigen verkraften muss. Beim
emotionsorientierten Coping reguliert eine Person ithre Emotionen, um sich an eine stressende
Situation anzupassen, ohne diese jedoch an sich zu verdndern. Zu diesen Aktivititen zdhlen
beispielsweise der Einsatz von Medikamenten oder Entspannungstechniken (Gerring & Zimbardo,
2008).

Moglich ist auch, dass ein Bewiltigungsverhalten beide Copingformen miteinschlie8t. Ein
Beispiel hierfiir ist die Informationssuche, die zu Ergebnissen fiihren kann, die bei der Bewiltigung
eines Stressors helfen konnen und zudem eine reduzierte Erregung der Person begiinstigt (Kohlmann
& Eschenbeck, 2018). Welche der beiden Coping-Strategien angewendet wird, hdngt zum einen von
der Person selbst, zum anderen von der jeweiligen Situation ab. Es ist jedoch hilfreich, iiber eine
gro3e Anzahl verschiedener Strategien zu verfiigen, um sich flexibel an unterschiedliche Situationen
anzupassen (Gerring & Zimbardo, 2008).

Eine weitere Moglichkeit Bewiltigungsstrategien zu charakterisieren ist die Unterscheidung
zwischen reaktivem, antizipatorischem, proaktivem und praventivem Coping (Schwarzer, 2004).
Reaktives Coping kann im Anschluss auf ein bereits eingetretenes Ereignis erfolgen, indem versucht
wird, dessen Schaden zu bewiéltigen. Mdglichkeiten hierfiir sind Sinnsuche oder eine neue Definition
der Ziele. Beim antizipatorischen Coping geht es um die Bewiltigung einer unmittelbaren und sehr
wahrscheinlich eintretenden Bedrohung, wie einen Zahnarztbesuch oder Priifungsantritt. Bei Risiken,
deren Eintretenswahrscheinlichkeit und -zeitpunkt nicht bekannt sind, zum Beispiel der Verlust des
Arbeitsplatzes oder eine Naturkatastrophe, findet das préventive Coping Anwendung. Eine
Maflnahme kann hierbei sein, geniigend Geld zu sparen. Auch das proaktive Coping ist auf eine
langerfristige Perspektive ausgerichtet, wobei es hier nicht um die Vorbereitung auf eine Bedrohung,
sondern vielmehr um das Schaffen von Wachstums und -entwicklungsmoglichkeiten geht. Als
Beispiele hierfiir sind das Setzten hoher Ziele und die Annahme von Herausforderungen zu nennen
(Schwarzer, 2004).

1.1.4 Physiologische Stressreaktion

Die auf einen Organismus einwirkenden Stressreize konnen physischer oder psychischer Natur
sein, beispielsweise in Form einer Kélteexposition oder dem Verlust des Arbeitsplatzes (Pinel &
Pauli, 2012). Die resultierenden Signale werden anschlieBend auf zwei Achsen vom ZNS verarbeitet,
der HHN-Achse und dem SAM-System (Dawans & Heinrichs, 2018). Eine zentrale Rolle bei der
Stressreaktion spielt dabei der Hypothalamus, da dieser zum einen fiir die Steuerung des autonomen
Nervensystems, zum anderen fiir die Aktivierung der Hirnanhangdriise verantwortlich ist (Gerring
& Zimbardo, 2008).



Sympathikus Hypothalamus

(Noradrenalin) Kortikotropin-releasing- G
Hormon CRH
l Hypophyse

Nebennierenmark Kortikotropin ACTH

Adrenalin ‘

Nebennierenrinde
Kortisol

Abbildung 2. Zwei Achsen der korperlichen
Stressreaktion (Kaluza, 2012, S. 27)

1.1.4.1 Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse

Die erste der beiden Stressachsen ist die HHNA (Hypothalamus-Hypophysen-
Nebennierenrinden-Achse), die aus dem Hypothalamus, der Hypophyse und der Nebennierenrinde
besteht (Dawans & Heinrichs, 2018). Ein Stresssignal wird zundchst vom Hypothalamus
wahrgenommen. Dadurch wird dort das Corticotropin-Releasing-Hormon (CRH) freigesetzt, welches
wiederum zur Ausschiittung des adrenocorticotropen Hormons (ACTH) in der Hypophyse fiihrt.
Dieses gelangt anschlieend iiber die Blutbahn zur Nebenniere, wo es diese zur Freisetzung von
Kortisol anregt. Uber die Blut-Hirn-Schranke gelangt Kortisol ins Gehirn, wo die Stressreaktion in
einer Feedback-Wechselwirkung wieder herunterreguliert wird, indem die Bildung von CRH
gehemmt wird (Dawans & Heinrichs, 2018). Kortisol fiihrt zu einer Anhebung des Blutzuckerspiegels
und passt den Organismus an die Stresssituation an, indem es die dafiir bendtigte Energie bereitstellt

(Speckmann et al., 2013).

1.1.4.2 sympathiko-adrenomedulliires System

Beim zweiten, schnelleren Signalweg handelt es sich um das sympathiko-adrenomedullére
System (SAM), das sich aus dem Nebennierenmark und dem sympathischen Nervensystem
zusammensetzt (Dawans & Heinrichs, 2018). Letzteres bildet zusammen mit dem Darmnervensystem
und dem parasympathischen System das autonome Nervensystem, welches wichtige

Korperfunktionen wie die Atmung reguliert. Sympathikus und Parasympathikus stehen in einer
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antagonistischen Wechselwirkung, das heif3t, dass je nach Situation die Aktivitédt des einen erhoht ist,
wihrend die des anderen zuriick geht. Dabei ist bei Ruhe vor allem der Parasympathikus, bei Stress
hingegen der Sympathikus aktiviert. Dieser leitet die Erregung an die Organe weiter und aktiviert das
Nebennierenmark, wo die Hormone Adrenalin und Noradrenalin ausgeschiittet werden. Der Koper
wird in Alarmbereitschaft versetzt und auf eine Fight-or-Flight-Reaktion vorbereitet. Dabei werden
momentan unwichtige Korperfunktionen wie die Sexualitidt gechemmt, wéhrend sich der Korper auf
Kampf oder Flucht einstellt. Dies geschieht durch eine erhohte Durchblutung gro3er Muskelgruppen

und eine Mobilisierung der Energiereserven (Dawans & Heinrichs, 2018).

1.1.4.3 Allgemeines Adaptionssyndrom

Seyle untersuchte die Auswirkungen von linger andauerndem schwerem Stress auf den Korper
und entwickelte aus seinen Erkenntnissen das Allgemeine Adaptionssyndrom (AAS), welches drei
Stufen umfasst (Seyle, 1976). Bei der Alarmreaktion, welche unmittelbar nach der Einwirkung eines
Stressors auf den Organismus beginnt, handelt es sich um eine kurze Phase korperlicher Erregung, in
der sich der Organismus auf eine energetische Aktion vorbereitet, gleichzeitig sinkt der Widerstand
(Gerring & Zimbardo, 2008).

Bei Bestehenbleiben des Stressors folgt das Stadium der Anpassung, das einen Zustand
moderater Erregung darstellt. Hier stabilisieren sich die fiir die Alarmreaktion typischen korperlichen
Merkmale wieder und der Widerstand steigt {iber die Normallage an (Seyle, 1981). In dieser Phase
ist der Organismus somit fahig, den Stressor zu ertragen, kann jedoch durch zusitzliche, neue
Stressoren stdrker beeintrachtigt werden (Gerring & Zimbardo, 2008).

Bei ausreichender Dauer oder Intensitit eines Stressors schwinden die Ressourcen und der
Organismus geht in die Phase der Erschopfung iiber, wobei die korperlichen Merkmale der
Alarmreaktion wieder auftreten, welche zu diesem Zeitpunkt nicht mehr riickgéngig zu machen sind
(Gerring & Zimbardo, 2008). Es steigt die Wahrscheinlichkeit fiir das Auftreten sogenannter
Stresskrankheiten (Semmer & Zapf, 2018).
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Abbildung 3. (Krauthan, 2004, S. 86)

1.1.5 Stressoren

Als Stressoren werden ,,externe und interne psychische Stimuli aufgefasst, die mit erhohter
Wahrscheinlichkeit zu Stressreaktionen in Form von psychischen Zustédnden und Verhaltensweisen
fiihren (Semmer, 1994, zitiert nach Schaper, 2014, S. 519). Reize, die Stress verursachen, konnen
demnach sowohl vom Organismus selbst als auch von der Umwelt ausgehen. Sie erfordern damit eine
Anpassungsreaktion des Organismus, die physiologisch, behavioral oder kognitiv sein kann (Gerring

& Zimbardo, 2008).

1.1.5.1 Kritische Lebensereignisse

Einen bedeutsamen Stressor stellen sogenannte kritische Lebensereignisse da. Diese sind
raumzeitlich datiert, erfordern eine qualitativ-strukturelle Neuorganisation der Person und haben
nachhaltige affektive Reaktionen zur Folge (Baumann & Perrez, 2005). Dabei miissen die
Verianderungen nicht zwingend negativ sein. So kann beispielsweise auch die Geburt eines Kindes
einen Stressor darstellen (Gerring & Zimbardo, 2008). Weitere Beispiele filir kritische Ereignisse
stellen der Tod eines Angehdrigen oder eine Trennung bzw. Scheidung vom Partner oder ein Umzug
dar (Kaluza, 2015). Sowohl bei positiven, als auch negativen Ereignissen muss das psychische
System eine Adaptionsleistung erbringen (Baumann & Perrez, 2005). Um einen Zusammenhang
zwischen der Summe von kritischen Lebensereignissen und der Entstehung oder Verstirkung von
Krankheiten festzustellen, entwickelten Holmes und Rahe (1967) die ,,Social Readjustment Scale*

(SRSS), die eine Vielzahl verschiedener prignanter Lebensereignisse oder -verdnderungen enthielt.
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Dafiir sollten die nach der Verdnderung notigen Wiederanpassung von erwachsenen Probanden mit
Punkten bewertet werden. Beispielsweise wurde der Tod des Ehepartners als vier Mal so
schwerwiegend bewertet wie ein Schulabgang. Die Forschung zeigte allerdings, dass inwieweit sich
verschiedene Ereignisse auf das Befinden und die Gesundheit einer Person auswirken, von
unterschiedlichen Faktoren abhingig ist: der Intensitdt und Dauer, der Anzahl, der Kontrollierbarkeit,
der Vorhersehbarkeit, der Neuheit, dem Ausmal an Verdnderungen das es mit sich bringt sowie der
bendtigten Wiederanpassungsleistung (Baumann & Perrez, 2005). Der Lebensereignisforschung
zufolge hangt das Auftreten gesundheitlicher Stérungen jedoch hauptsédchlich von der individuellen
Wahrnehmung, Bewertung und Verarbeitung einer Person ab. So kann ein bestimmtes Ereignis
beispielsweise von einem Menschen als Bedrohung, von einem anderen dagegen als Herausforderung

wahrgenommen werden (Kaluza, 2015).

1.1.5.2 Traumatische Ereignisse

Ein Trauma entsteht laut ICD-10 durch eine ,,Situation kiirzerer oder liangerer Dauer, mit
auBBergewohnlicher Bedrohung oder katastrophalem Ausmall, die bei nahezu jedem eine tiefe
Verzweiflung hervorrufen wiirde* (Dilling, Freyberger & Cooper, 2016, S. 173). Beispiele hierfiir
stellen Gewaltverbrechen, Naturkatastrophen, Kriege oder Terroranschlige dar (Gerring &
Zimbardo, 2008). Das Ereignis kann die Person selbst durch direkte Erfahrung, ein Familienmitglied
oder eine andere nahe Bezugsperson betreffen. Auch das Erleben einer Bedrohung, Verletzung oder
Totung einer fremden Person kann zu einem Trauma werden (Pausch & Matten, 2018). Traumatische
Ereignisse konnen der Gruppe der kritischen Lebensereignisse zugeordnet werden, wobei sie meist
unerwiinscht, negativ, bedrohlich, unkontrollierbar, unvorhersehbar und schwer zu bewiéltigen sind.
Die Reaktionen auf traumatische Ereignisse konnen sich hédufig innerhalb von ein paar Wochen
zuriickentwickeln (Baumann & Perrez, 2005). Bei einigen Personen kommt es in der Folge jedoch zu
psychischen Stérungen, wie der posttraumatischen Belastungsstorung, die unter anderem durch das
Wiederbeleben der traumatischen Erfahrung, beispielsweise in Form von Riickblenden,

gekennzeichnet ist (Gerring & Zimbardo, 2008).

1.1.5.3 Alltagsbelastungen

Als Alltagsbelastungen werden immer wiederkehrende, storende oder frustrierende Ereignisse
des Alltags bezeichnet, die sich negativ auf das Wohlbefinden und die Gesundheit einer Person
auswirken (Baumann & Perrez, 2005). Diese konnen durch die Erfiillung von Aufgaben,
beispielsweise in Bezug auf Familie oder Beruf entstehen oder aber durch die Interaktion mit anderen

Personen, wie durch das Erfahren von Zuriickweisung oder einem Mangel an positiven sozialen
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Kontakten. Ein Stressor kann auch in Folge zuriickliegender negativer Erfahrungen oder der
Erwartung bevorstehender negativer Ereignisse auftreten, ndmlich in Form von sich aufdrdngenden,
unangenehmen Gedanken, wie beispielsweise Schuldgefiihle oder Versagensdngste. Auch der
standige Zwang zur Erreichbarkeit oder eine Informationsiiberflutung werden von einigen Personen

als Belastung erlebt (Kaluza, 2015).

1.1.6 Folgen

Entwicklungsgeschichtlich gesehen hat die Stressreaktion einen adaptiven Wert und hat dem
Menschen damals wie heue geholfen, mit verschiedenen Gefahren fertig zu werden, indem sie den
Korper auf Kampf oder Flucht vorbereitet und ihn anschlieBend wieder zur Ruhe gebracht hat. Durch
chronischen Stress oder ein gehduftes Auftreten von Stressoren fillt es dem Korper jedoch immer
schwerer, auf sein Ruheniveau zuriickzukehren und sich zu regenerieren, auch dann, wenn kein
Stressor mehr vorliegt (Struhs-Wehr, 2017). Die Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-
Achse bleibt dauerhaft aktiviert und damit die Ausschiittung von Kortisol nicht mehr begrenzt
(Kaluza, 2015).

Stress beeinflusst dadurch beinahe alle wichtigen Organsysteme und kann daher zu einer
Vielzahl verschiedener FErkrankungen beitragen. So kann es im Bereich des Gehirns zu
Einschrankungen der Leistungsfahigkeit und des Gedédchtnisses, im schlimmsten Fall sogar zu einem
Hirninfarkt kommen. Auch im Bereich der Sinnesorgane, wie den Augen (erhohter
Augeninnendruck) oder den Ohren (Ohrgerdusche, Tinnitus, Horsturz) kann es zu
Beeintrachtigungen kommen. Infolge einer stindigen Anspannung der Muskulatur konnen Kopf- und
Riickenschmerzen auftreten. Haufig kommt es zudem zu Stérungen der Verdauungsorgane, zum
Beispiel in Form von Magen-Darm-Geschwiiren (Kaluza, 2012). Auch das Herzkreislaufsystem kann
durch Stress beeinflusst werden (Myers, 2014). Die Folgen konnen Bluthochdruck, Arteriosklerose,
koronare Herzkrankheiten oder gar ein Herzinfarkt sein. Stress kann auch Stoffwechselerkrankungen
infolge eines erhohten Blutzucker- und Cholesterinspiegels bedingen. Im Bereich der Sexualitit kann
es zu Libidoverlust, Zyklusstorungen, Impotenz oder Unfruchtbarkeit kommen (Kaluza, 2012).
Geschwichte Abwehrkréfte fithren unter anderem zu einem vermehrten Auftreten von Erkiltungen
und einer verzdgerten Heilung von Operationswunden (Myers, 2014). Dariiber hinaus fordert ein
schwaches Immunsystem einen ungiinstigen Verlauf von beispielsweise Tumorerkrankungen oder
Multipler Sklerose. Bei den genannten Beispielen handelt es sich um Krankheiten, die hiufig mit
chronischem Stress in Verbindung gebracht werden, was jedoch nicht bedeutet, dass sie

ausschlieBlich von diesem verursacht werden (Kaluza, 2012).
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Neben dieser Vielzahl an korperlicher Beschwerden hat Dauerstress auch einen negativen
Einfluss auf die psychische Gesundheit und das Wohlbefinden (Kaluza, 2012). Es wird angenommen,
dass Depressionen haufig die Folge von Dauerstress sind, was auf biochemische Verdnderungen im
Gehirn und eine Uberaktivitit der HHNA zuriickzufiihren ist (Benkert, 2005; Kaluza, 2012). Im
Arbeitskontext kann chronischer Stress zu einem Burn-out fithren, das einen Zustand
berufsbezogener chronischer Erschopfung beschreibt (Maslach & Jackson, 1984). Dieser kann sich
beispielsweise in Form von korperlicher Erschopfung, Schlafstérungen und Reizbarkeit dullern
(Kaluza, 2012).

1.1.7 Einflussfaktoren

Verschiedene Personlichkeitsmerkmale, Dispositionen und andere Ressourcen wirken auf den
Stressbewiltigungsprozess ein (Kaluza, 2015). Im folgenden Abschnitt werden protektive Faktoren

dargestellt, auf die eine Person bei der Bewiltigung von stressenden Ereignissen zuriickgreifen kann.

1.1.7.1 Soziale Unterstiitzung

Gute soziale Beziehungen zeigen eine positive Wirkung bei der Krankheitsgenesung sowie der
Belastungsbewiltigung und gehen zudem mit einem groferen Wohlbefinden einher (Kaluza, 2015).
Die positive Wirkung sozialer Unterstiitzung ist vermutlich unter anderem auf die Freisetzung des
Bindungshormons Oxytocin zuriickzufiihren, das bei als positiv bewerteten sozialen Interaktionen
vermehrt ausgeschiittet wird und korperliche Stresssymptome reduziert. Bei sozialer Unterstiitzung
kann es sich um informationelle Unterstiitzung handeln, bei der eine andere Person beispielsweise
bei der Losung von Problemen hilft (Kaluza, 2015). Bei der materiellen Unterstiitzung erfolgt die
Hilfe beispielsweise durch das Leihen von Geld oder Unterstiitzung im Alltag (Gerring & Zimbardo,
2008). Das gemeinsame Erleben positiver Gefiihle ist ein Beispiel fiir emotionale Unterstiitzung. Bei
der geistigen Unterstiitzung konnen dagegen Werte und Normen geteilt werden. Aufgrund des
oftmaligen Bestehens einer emotionalen Bindung erfolgt soziale Unterstiitzung vor allem durch
nahestehende Personen, wihrend Nachbarn und Kollegen eher bei praktischen Problemen hilfreich
sind. Die Uberzeugungen und Erwartungen einer Person haben einen Einfluss darauf, wie

Belastungssituationen von ihr bewertet und bewiltigt werden (Kaluza, 2015).

1.1.7.2 Optimismus
Scheier und Carver (1992) definieren dispositionalen Optimismus als die globale, zeitlich und

kontextuell stabile Tendenz, eher gute als schlechte Ereignisse im Leben zu erwarten. Bei Personen
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mit einer hohen Ausprdgung dieser Eigenschaft wurden positive Effekte beziiglich der subjektiven
Gesundheit, wie korperliche Beschwerden oder dem psychischen Befinden, beobachtet (Kaluza,
2015). Als Grund dafiir wird angenommen, dass Personen mit einem hoher ausgepriagten Optimismus
eher problemorientierte Copingstrategien benutzen und sie bei aussichtslosen Problemen, wie einer
unheilbaren Krankheit, die Realitit akzeptieren und versuchen einen Sinn zu finden. Personen, die
eher pessimistisch sind, neigen dagegen hidufiger zu Verleugnung und Fluchtverhalten (Kaluza,
2015).

1.1.7.3 Hardiness

Der Begriff bezeichnet die Widerstandsfahigkeit und setzt sich aus drei Faktoren zusammen
(Kaluza, 2015). Diese sind die Uberzeugung, die eigene Lebenssituation kontrollieren zu kénnen, ein
hohes Engagement fiir Pline und Handlungen sowie eine vermehrte Suche nach Herausforderungen
beim Auftreten neuer Situationen. Personen mit einer hohen Auspridgung empfinden stressende
Situationen als weniger belastend und weisen eine hohe Selbstsicherheit auf. Sie leiden zudem
seltener unter gesundheitlichen Beschwerden. Hardiness wirkt auch als Puffer gegen Stress, da
Personen mit diesem Eigenschaftsmuster zur vermehrten Anwendung von problemorientiertem und

weniger zu vermeidendem Copingverhalten neigen (Knoll et al., 2013)

1.1.7.4 Selbstwirksamkeitserwartung

Das Konzept der Selbstwirksamkeit wurde von Bandura (1977) entwickelt und beschreibt die
Uberzeugung einer Person, ein bestimmtes Verhalten auch in schwierigen Situationen erfolgreich
ausfiihren zu kénnen. Eine hohe Auspragung dieser Eigenschaft geht mit dem Setzten hoherer Ziele,
grofBerem Durchhaltevermdgen und einer schnelleren Erholung bei Riickschldagen einher. (Knoll et
al., 2013). Fiir die Bewertung der Selbstwirksamkeit gibt es vier verschiedene Informationsquellen,
wobei das tatsidchliche Erreichen eines Ziels die Stirkste ist (Gerring & Zimbardo, 2008). Die
Erfahrung muss nicht zwangsldufig selbst gemacht werden, sondern es kann auch die Beobachtung
der Leistung einer anderen Person als stellvertretende Erfahrung wirksam sein. Eine weitere
Moglichkeit ist die symbolische Erfahrung, bei der sich eine Person beispielsweise durch den
Zuspruch Anderer iiberzeugen lassen kann, dass sie fahig ist, eine bestimmte Aufgabe bewiltigen zu
konnen. Die vierte Quelle ist die emotionale Erregung auf deren Grundlage Bandura zufolge Personen
auf ihre Kompetenz schlieBen (Knoll et al., 2013). So ldsst Angst eher auf geringe, Freude dagegen
auf hohe Erfolgsaussichten schlieen (Gerring & Zimbardo, 2008).
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1.1.7.5 Kohérenzsinn

Der Begriff Kohédrenzsinn wurde von Anton Antonovsky (1979) geprdgt und beschreibt ein
bestindiges Grundvertrauen in folgende drei Komponenten: Die (1) Verstehbarkeit bezieht sich auf
die Vorhersagbarkeit und Erklarbarkeit von internen und externen Stimuli. (2) Handhabbarkeit
bezeichnet das Vertrauen in die eigenen Ressourcen, um stressende Situationen zu bewdltigen,
withrend (3) Sinnhaftigkeit die Uberzeugung darstellt, dass die Anforderungen aus der Umwelt es
wert sind, bewéltigt zu werden und als Herausforderungen gesehen werden konnen. Es konnte gezeigt
werden, dass Kohdrenzsinn mit hoherem subjektivem Wohlbefinden und besserer korperlicher
Gesundheit einhergeht (Knoll et al. 2013). Dies wird durch ein giinstigeres Bewiltigungsverhalten in

belastenden Situationen erklart (Becker et al., 1994).

1.1.7.6 Achtsamkeit

Das Konzept der Achtsamkeit kommt urspriinglich aus der buddhistischen Tradition und kann
als Aufmerksamkeitslenkung auf den gegenwértigen Moment bezeichnet werden, welche jedoch
keine Wertung beinhaltet (Sauer et al., 2013). Das Praktizieren von Achtsamkeitsmeditationen, wie
zum Beispiel der ,,Mindfulness Based Stress Reduction® hat eine positive Wirkung auf die
Bewiltigung von Stresssituationen (Grossman et al., 2004). Weinstein et al. (2009) fanden unter
anderem eine positive Assoziation zwischen dispositionaler Achtsamkeit und anndherndem Coping,
wohingegen der Zusammenhang mit vermeidendem Coping negativ war. Es wurde zudem ein
positiver Einfluss von Achtsamkeit auf die primiren Bewertungsprozesse entdeckt, da Stressoren

eher als Herausforderung statt als Bedrohung eingeschétzt wurden (Kohlmann & Eschenbeck, 2018).

1.2 Stressregulation durch Sport

Sport als protektive Ressource gegen Stress wurde bereits in einer Vielzahl von Studien
untersucht. In diesem Teil werden nun die wichtigsten Wirkmechanismen und Theorien dazu

vorgestellt.

1.2.1 Wirkmechanismen sportlicher Aktivitit

Im folgenden Abschnitt werden verschiedene Annahmen vorgestellt, wie die stressreduzierende
Wirkung korperlicher Aktivitdt zustande kommt. Diese basieren auf dem transaktionalen
Stressmodell, wonach die Bewertung der Stressoren und Ressourcen zu einer Stressreaktion auf der
kognitiven, affektiven, behavioralen und biologischen Ebene fiihrt, was gegebenenfalls negative

gesundheitlichen Folgen nach sich ziehen kann (Fuchs & Klaperski, 2018).
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Abbildung 4. Modell der stressregulativen Wirkweisen der korperlichen Aktivitdt (Fuchs &
Klaperski, 2018, S. 209)

1.2.1.1 Stressorreduzierende Wirkung

Sport ist in der Lage, die Auftretenswahrscheinlichkeit stressauslosender Ereignisse zu
reduzieren, was hauptsidchlich daran liegt, dass er die Auftretenswahrscheinlichkeit chronischer
Krankheiten reduziert. Dies kann sich sowohl auf physische Erkrankungen, wie Herz-Kreislauf-
Erkrankungen, als auch auf psychische Krankheiten, wie Depressionen beziehen (Rethorstetal, 2009).
Neben der Wirkung auf ernsthafte Erkrankungen kann regelmifBige korperliche Aktivitit auch
kleinere Belastungen, wie Riickenschmerzen oder Schlafprobleme verringern. Durch Bewegung in
Gesellschaft anderer Personen, wie beispielsweise in Form von Gruppensport, lassen sich zudem

Stressoren verringern, die mit sozialer Isolation in Zusammenhang stehen (Fuchs & Klaperski, 2018).

1.2.1.2 Ressourcenstirkende Wirkung

Die Stirkung der zur Verfiigung stehenden Ressourcen fiihrt dazu, dass eine Person ihre
Handlungsmoglichkeiten wihrend der sekunddren Bewertung optimistischer einschétzt, was
wiederum zu einer Reduzierung des Stresserlebens fiihrt. Eine Ressource, die durch sportliche
Aktivitdt positiv beeinflusst werden kann, ist die Selbstwirksamkeit (Fuchs & Klaperski, 2018).

Buffart et al. (2014) stellten im Rahmen ihrer Studie einen positiven Zusammenhang eines
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mehrwochigen Bewegungsprogramms auf die Verbesserung der Selbstwirksamkeit im Vergleich zur
Kontrollgruppe fest. Dem Exercise-and-Self-Esteem-Model (Sonstroem & Morgan, 1989) zufolge
kann der positive FEinfluss auf die Selbstwirksamkeit auch {iber eine Verbesserung der
Selbstwahrnehmung erfolgen. Sport fithrt zu einer gesteigerten Zufriedenheit mit dem eigenen
Korper, wobei man sich beispielsweise fitter und stérker fiihlt, was sich wiederum positiv auf das
globale Selbstkonzept auswirkt (Fuchs & Klaperski, 2018).

Sport in der Gemeinschaft, z.B. in Form eines Ful3ballvereins, kann zu einer Verbesserung der
tatsdchlichen und wahrgenommenen sozialen Unterstiitzung fiihren (Fuchs & Klaperski, 2018).
Sudeck und Schmidt (2012) zufolge kann dies zum einen durch die Entstehung positiver sozialer
Beziehungen, welche Unterstiitzung und Hilfe bieten, zum anderen durch spezifische soziale
Erfahrungen, die hdufig im sportlichen Kontext stattfinden, erfolgen. Beispiele sind hierfiir das

spenden von Trost oder das Geben von Motivation (Wagner, 2000).

1.2.1.3 Reaktionsverringernde Wirkung

Es wird angenommen, dass sportliche Aktivitit zu einer Verringerung der biologischen und
psychologischen Stressreaktion fiihrt, wodurch die damit verbundenen negativen Auswirkungen auf
die Gesundheit abgemildert werden (Fuchs & Klaperski, 2018). Dabei kann zwischen dem
Abmilderungsmechanismus, bei dem die Stressreaktion schon zu ihrem Beginn gedampft wird und
dem Ausgleichsmechanismus, wobei die Reaktion nach ihrem Auftreten abgemildert wird,
unterschieden werden. Im Bereich der Kognitionen bietet Sport hauptsidchlich eine Ablenkung bei
dysfunktionalen Gedanken. Beziiglich der affektiven Wirkweise wird angenommen, dass Bewegung
zu einer Verringerung stressbedingter Affekte und Emotionen fiihrt, was dem emotionsorientierten
Coping zuzuordnen ist. Die verringerte Stressreaktion auf der behavioralen Ebene zeigt sich
beispielsweise dadurch, dass sportliche Aktivitdt in der Lage ist, den negativen Einfluss von Stress
auf die Schlafqualitit abzuschwéchen (Fuchs & Klaperski, 2018). Eine weitere Annahme besteht
darin, dass korperlich aktive Personen im Vergleich zu inaktiven unter dem Einfluss von Stress

weniger gesundheitsschidigende Stressreaktionen auf der biologischen Ebene zeigen (Gerber, 2017).

1.2.1.4 Gesundheitsstiirkende Wirkung

Diese bezieht sich auf die Annahme, dass regelméBige korperliche Aktivitit mit einer besseren
Gesundheit einhergeht, wodurch es einer Person moglich ist, hohe Stressbelastungen schadlos zu
iiberstehen (Fuchs & Klaperski, 2018). De Geus und Stubbe (2007, zitiert nach Fuchs & Klaperski,
2018) fiihren diesen Effekt auf kompensatorische Prozesse zuriick. Demnach wirken Stress und

sportliche Aktivitét in entgegengesetzten Wirkrichtungen auf die gleichen gesundheitsgefdhrdenden
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Faktoren, wie beispielsweise kardiovaskulidre Risikofaktoren, ein (De Geus & Stubbe, 2007, zitiert
nach Fuchs & Klaperski, 2018).

1.2.2 Sport und Stresserleben

In den meisten Studien zum Thema Sport und Stresserleben kann ein negativer Zusammenhang
zwischen den beiden Variablen gefunden werden, wobei die Stirke dieses Effekts mit der Intensitét
und Haufigkeit der Aktivitét steigt. Dabei ist jedoch nicht ganz klar, ob mehr Sport das Erleben von
Stress reduziert oder mehr Stresserleben weniger Sport zur Folge hat (Klaperski, 2017). Hopkins et
al. (2012) kamen zu dem Ergebnis, dass ein regelmifBiges Training fiir vier Wochen zu einer
Verringerung des Stresslevels bei jungen Erwachsenen fiihrt, was dafiir spricht, dass Sport einen
reduzierenden Einfluss auf Stress hat. Es wurden jedoch auch Hinweise darauf gefunden, dass die
Wirkrichtung umgekehrt ist, ndmlich dass Menschen in stressigen Zeiten ihr Training
vernachléssigen (Klaperski, 2017). In einer Studie von Oaten und Cheng (2005) zeigte sich, dass sich
der Sportumfang bei Studenten in der Priifungszeit im Vergleich zu denen, die keine Priifungen hatten
signifikant reduzierte. Es kann zusammengefasst werden, dass beide Wirkrichtungen in

verschiedenen experimentellen Studien beobachtet werden konnten (Klaperski, 2017).

1.2.3 Stresspufferhypothese des Sports

Der Stresspufferhypothese des Sports zufolge kann sportliche Aktivitit die negativen
Auswirkungen von Stress auf die physische und psychische Gesundheit abpuffern, also verringern.
Dies bedeutet, dass zwar auch korperlich aktive Menschen Stress erleben, die daraus resultierenden
negativen gesundheitlichen Effekte aber weniger stark ausgeprigt sind als bei inaktiven Personen
(Fuchs & Klaperski, 2018). Es wird also angenommen, das sportliche Aktivitit die Auswirkungen
von Stress auf die Gesundheit moderiert, wobei sich dieser Effekt vor allem bei Personen zeigt, die

einem grol3en Ausmal} an Stress ausgesetzt sind (Klaperski, 2017).
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Abbildung 5. lllustration der Stresspufferhypothese
des Sports (Klaperski, 2017, S. 238)

Zu diesem Thema wurden bereits einige Studien durchgefiihrt, von denen der groBere Teil einen
positiven Effekt sportlicher Aktivitdt auf die Gesundheit bestdtigen konnte (Klaperski, 2007). So
fanden beispielsweise auch Ensel und Lin (2004) einen moderierenden Effekt von Sport auf das
psychologische und physiologische Wohlbefinden. In einem Review-Artikel, der 31 Studien
umfasste, stellten Gerber und Piihse (2009) zwar fest, dass ein positiver Effekt bei einigen Studien
nicht gefunden werden konnte, er sich aber beim Grofiteil gezeigt hat und postulierten, dass

korperliche Aktivitét sich als Stressmanagement-Strategie eignet.

1.2.4 Cross-Stressor Adaptations-Hypothese

Eine Erklarung fiir die Wirkweise der Stresspufferhypothese des Sports bietet die Cross-Stressor
Adaptions-Hypothese (Sothmann, 2006, zitiert nach Gerber, 2017). Diese basiert auf Seyles Theorie
(1981), wonach ein ausreichend dauernder oder intensiver Reiz zu einer Anpassungsreaktion fiihrt
(Gerber, 2008). Dieser Prozess beeinflusst in Form einer spezifischen Adaption auch kiinftige

Stressreaktionen, indem die Reaktivitdt auf diese Belastungen herabgesetzt wird. Der Prozess bleibt
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jedoch nicht bloB auf diesen einen Stressor beschrinkt, sondern zeigt sich auch bei anderen
Belastungsformen (Sothmann, 2006, zitiert nach Gerber, 2017).

Der Cross-Stressor Adaptions-Hypothese nach stellt sportliche Aktivitdt selbst einen Stressor
dar, der eine Anpassungsreaktion des Korpers erfordert, welche in der Folge auch die Stressreaktion
bei sportfremden Belastungen beeinflusst (Gerber, 2017). Das heil3t, die reduzierte Reaktivitit zeigt
sich bei regelmdBig sportlich aktiven Personen auch in anderen Bereichen ihres Lebens,
beispielsweise bei kognitiven Aufgaben am Arbeitsplatz. In welchem Umfang eine sportliche
Aktivitét betrieben werden muss, um eine stressreduzierende Wirkung zu erzielen, muss allerdings

noch genauer erforscht werden (Gerber, 2017).

2. Fragestellungen und Hypothesen

2.1 Forschungsfrage

Wie aus dem Theorieteil ersichtlich ist, gibt es bereits eine Menge an Forschung zum Thema
Stressregulation und korperliche Aktivitit, welche allerdings oftmals widerspriichlich sind. Diese
Arbeit reiht sich in diese Untersuchungen ein. Die Forschungsfrage lautet daher:

Kann sportliche Aktivitiit das Stresserleben und die Folgen von Stress positiv beeinflussen?

2.2 Hypothesen

Um die Forschungsfrage beantworten konnen, wurden verschiedene Hypothesen aufgestellt,

welche in der vorliegenden Untersuchung im Einzelnen gepriift werden.

Zu Hypothese 1: Es gibt einen signifikanten positiven Zusammenhang zwischen dem aktuellen Stresserleben
einer Person und dem Ausmaf; an Stresssymptomen.

Wie im oberen Teil bereits geschildert, gibt es verschiedene korperliche und psychische
Symptome, die auf eine Stressbelastung hinweisen konnen, wie beispielsweise Schlafstorungen oder
Kopfschmerzen (Kaluza, 2015). Es wird deshalb angenommen, dass mit der Hohe der aktuellen

Stressbelastung auch die stresstypischen Symptome zunehmen.

Zu Hypothese 2: Es gibt einen signifikanten negativen Zusammenhang zwischen dem aktuellen
Stresserleben und sportlicher Aktivitiit.
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In vielen Studien wurde bereits ein Zusammenhang zwischen korperlicher Aktivitit und
Stresserleben gefunden. Stults-Kolehmainen und Sinha (2014) gehen beispielsweise davon aus, dass
sportlich aktive Personen weniger Stress wahrnehmen, als diejenigen, die keinen Sport treiben. Es
wird daher ein negativer Zusammenhang zwischen beiden Variablen vermutet. Je geringer das

Ausmal an sportlicher Aktivitét ausfillt, desto hoher sollte das aktuelle Stresserleben ausgeprigt sein.

Zu Hypothese 3: Es gibt einen signifikanten negativen Zusammenhang zwischen sportlicher
Aktivitit und Stresssymptomen.

Basierend auf dem aktuellen Forschungsstand wird davon ausgegangen, dass sportliche Aktivitat
zu einer Verringerung der biologischen und psychologischen Stressreaktion fiihrt, was wiederum die
negativen Auswirkungen auf die Gesundheit reduziert (Fuchs & Klaperski, 2018). Daher wird
angenommen, dass es einen negativen Zusammenhang zwischen sportlicher Aktivitdt und dem
Auftreten von stresstypischen Symptomen gibt. Je mehr Sport eine Person treibt, desto geringer

sollten die Stresssymptome ausfallen.

Zu Hypothese 4: Sportliche Aktivitit moderiert den Zusammenhang zwischen dem aktuellen Stresserleben
einer Person und dem Ausmaf} am Stresssymptomen.

Der Stresspufferhypothese des Sports zufolge ist Sport dazu in der Lage, die negativen
Auswirkungen von Stress auf die Gesundheit zu verringern (Klaperski, 2017). Sportliche Aktivitét
sollte also den positiven Zusammenhang zwischen aktuellem Stresserleben und den Stresssymptomen

abschwichen.

3. Methoden

Bei der vorliegenden Untersuchung handelte es sich um eine Online-Studie im
Korrelationsdesign. Im folgenden Abschnitt werden nun die Methoden beschrieben, die dabei zum

Einsatz kamen.

3.1 Stichprobe

Insgesamt haben 665 Personen an der Umfrage teilgenommen, fiir die Auswertung wurden
allerdings nur diejenigen Probanden herangezogen, die den Fragebogen vollstindig ausgefiillt haben.
Somit konnten die Daten von 514 Teilnehmern verwendet werden. Es hat sich dabei mit einer Anzahl

von 433 Personen zum groflen Teil um Studenten gehandelt, gefolgt von Angestellten (#=50). Der
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Altersdurchschnitt lag bei 23,1 Jahren und die Standardabweichung bei 6.63, wobei die jiingste
Person 17 und die dlteste 66 Jahre alt war. Mit 137 méinnlichen und 374 weiblichen Probanden war
das Geschlecht nicht gleich verteilt. 3 Probanden ordneten sich keinem der beiden Geschlechter zu.
Die meisten Teilnehmer kamen aus Osterreich (n=368), gefolgt von Italien (#=83) und Deutschland
(n=45).

3.2 Messinstrumente und Materialien

Die Umfrage bestand aus zwei FragebOgen, bei denen es sich um einen selbsterstellten
Fragebogen und ein etabliertes Inventar handelte, sowie zwei separaten Fragen, wobei eine davon
eine Filterfrage war, die nicht von allen Probanden aufgerufen werden konnte. Die verwendeten

Messinstrumente werden im Folgenden ausfiihrlich beschrieben.

3.2.1 Demografische Daten

Im ersten Teil der Untersuchung wurden zunéchst die demografischen Daten der Probanden
durch einen selbst erstellten Fragebogen erhoben. Dieser bestand aus fiinf Items, wobei die Probanden
zunéchst nach ihrem Geschlecht und Alter befragt wurden. AnschlieBend sollten sie ihren aktuellen
Wohnort, ihre aktuelle Tatigkeit (z.B.: Schiiler, Student, Angestellter) und schlielich ihren derzeit

hochsten erreichten Bildungsabschluss angeben.

3.2.2 Stress- und Coping-Inventar (SCI)

Das Stress- und Coping-Inventar (Satow, 2012) besteht aus drei Teilen, womit die aktuelle
Belastung durch Stress, die damit einhergehenden physischen und psychischen Folgeerscheinungen
sowie verschiede Copingstrategien erfasst werden konnen. In der vorliegenden Untersuchung wurde
jedoch auf die Erhebung der Bewiltigungsstrategien verzichtet. Zuerst ist die aktuelle Stressbelastung
mit sieben Items erfasst worden, wovon jedes einen der Bereiche Finanzen, Wohnen, Arbeits-
/Ausbildungsplatz, Partner, Gesundheit und personliche Erwartungen abgedeckt hat. Es wird davon
ausgegangen, dass Unsicherheit, Uberforderung oder Verlust und tatsiichlich eingetretene negative
Ereignisse in diesen Lebensbereichen zu Stress fiihren konnen. Aus diesem Grund wurden alle sieben
Items je drei Mal vorgegeben und dabei auf diese drei Faktoren angepasst. Die erste der drei Stress-
Skalen bezog sich auf Stress durch Unsicherheit und wurde mit der Frage ,,Inwieweit haben Sie sich
in den letzten drei Monaten durch folgende Unsicherheiten belastet gefiihlt?* eingeleitet. Ein
Beispielitem war hierfiir ,,Unsicherheit durch finanzielle Probleme*. Bei dieser Skala liegt die interne
Konsistenz als MaB fiir die Reliabilitdt bei Alpha = .72 (Satow, 2012). Die einleitende Frage der
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zweiten Stressskala lautete ,,Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch folgende
Ereignisse und Probleme iiberfordert gefiihlt?* ein Beispielitem war: ,,Wohnungssuche oder
Hausbau®. Der Alpha-Wert betriigt fiir die Uberforderungs-Skala Alpha= .69 (Satow, 2012). Die
dritte Skala, die sich auf Verlust und tatsidchlich eingetretene negative Ereignisse bezieht, begann
zundchst mit der Frage ,,Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch tatsdchlich
eingetretene negative Ereignisse belastet gefiihlt?* Ein Item war beispielsweise ,,Verlust von
Arbeitsplatz, Ausbildungsplatz, Studienplatz oder Verweis von der Schule®. Diese Skala weist
ebenfalls einen Alpha-Wert von Alpha= .69 auf. Die Gesamtbelastung kann durch die Summe der
insgesamt 21 Items erfasst werden, wobei die Reliabilitdt bei Alpha= .82 liegt (Satow, 2012).

Im Anschluss daran wurden die korperlichen und psychischen Stresssymptome mit 13 Items
erfasst. Die Probanden wurden dabei gefragt, welche Symptome sie in den letzten sechs Monaten bei
sich selbst beobachten konnten. Die Likert-Skala geht dabei von 1 (trifft nicht zu) bis 4 (trifft genau
zu). Bespiele hierfiir waren die Aussagen ,,Ich schlafe schlecht.” und ,,Ich leide hdufig unter
Kopfschmerzen.”. Auch hier wird das Ausmal} an korperlichen Symptomen iiber die Summe der

Items erfasst. Die interne Konsistenz liegt hier bei Alpha= .86 (Satow, 2012).

3.2.3 korperliche Aktivitit

Der Fragebogen zur Erfassung der sportlichen Aktivitdt basiert auf der Saltin-Grimby Physical
Activity Level Scale (SGPALS) von Saltin und Grimby (1968), die selbst ins Deutsche {ibersetzt und
von der Itemstruktur an die restlichen Fragebogen angepasst wurde. So wurde beispielsweise das Item
»Some light physical activity: Physically active for at least 4 hours/week, such as riding a bicycle or
walking to work, walking with the family, gardening, fishing, table tennis, bowling etc.“ zu ,,In
meiner Freizeit absolviere ich fiir mindestens 4 Stunden in der Woche korperlich leichte Aktivititen
(Bsp.: mit dem Fahrrad/ zu Ful3 zur Arbeit/Uni, Tischtennis, Bowling, Spazieren gehen, Yoga)“. Die
Probanden wurden dabei nach dem Level der korperlichen Aktivitit wéhrend ihrer Freizeit befragt,
wobei sie das fiir sie am besten passende von vier Items auswihlen sollten. Zur Auswahl standen die
Angaben ,,physisch iiberwiegend inaktiv®, ,,leichte korperliche Aktivitéten fiir mindestens 4 Stunden
pro Woche®, , korperlich aktiv fiir mindestens 2-3 Stunden pro Woche* oder ,,schweres korperliches

Training mehrmals pro Woche*.

3.2.4 Motivation
Bei der letzten Frage handelte es sich um eine Filterfrage, die nur aufgerufen werden konnte,
wenn die Probanden beim vorherigen Item nicht die Antwort ,.korperlich inaktiv ausgewéhlt haben.

Bei dieser Frage ging es um das Motiv, korperlich aktiv zu werden, wobei die Probanden aus drei
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Moglichkeiten die am meisten zutreffendste wihlen sollten. Sie konnten zwischen ,,Personalen
Griinden  (Leistungsmotiv, Naturerleben)”, ,Sozialen Griinden (Geselligkeit) sowie

,,Gesundheitlichen Griinden* wéhlen.

3.3 Durchfiihrung

3.3.1 Zeit und Ort der Untersuchung

Der Link zur Umfrage wurde fiir insgesamt 38 Tage vom 28.08 2018 bis zum 04.10.2018 frei
geschalten und iiber den E-Mail-Verteiler der Universitit Innsbruck versendet. Um nicht nur
Studierende zu erreichen und ein breiteres Spektrum der Normalbevdlkerung darzustellen, wurde er

zusatzlich im Freundes- und Bekanntenkreis verbreitet.

3.3.2 Ablauf

Fiir das Ausfiillen der Online-Umfrage wurden ca. fiinf bis sieben Minuten benétigt. Diese
bestand aus maximal 41 Fragen, die sich aus dem oben genannten Fragebogen (SCI) zur Erfassung
der Stressbelastung und den Stresssymptomen, den soziodemografischen Daten, der Angabe zum
wochentlichen Aktivitditsumfang sowie der Filterfrage zur Motivation zusammensetzten.

Den Teilnehmern wurde am Ende der Studie die Moglichkeit gegeben, an einem Gewinnspiel
teilzunehmen, bei dem zwei Amazon-Gutscheine verlost wurden. Im folgenden Teil soll nun der
genaue Ablauf der Untersuchung beschrieben werden.

1. Mailaussendung

Die Empfanger der E-Mail wurden grob iiber das Thema, den Zweck und die Dauer der Umfrage
informiert. Sie wurden zudem auf die Moglichkeit zur Teilnahme am Gewinnspiel und iiber die
Kontaktdaten der Untersuchenden hingewiesen. Der Link zum Aufruf der Online-Umfrage befand
sich am Ende der E-Mail.

2. Instruktion

Durch das Aufrufen des Online-Links oOffnete sich die erste Seite der Umfrage, auf der die
Informationen aus der E-Mail erneut geschildert wurden. Auflerdem wurde den Teilnehmern die
absolute Anonymitét ihrer angegebenen Daten versichert.

3. Demografischer Fragenbogen

Mit der Erhebung der soziodemografischen Daten begann der eigentliche Teil der Umfrage, bei der
zunéchst Informationen iiber die Person und ihre Tétigkeit erhoben wurden.

4. Stress- und Coping-Inventar (SCI)
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Auf den ndchsten beiden Seiten folgten die Skalen zur aktuellen Stressbelastung und den
Stresssymptomen aus dem Stress- und Coping-Inventar.

5. Korperliche Aktivitét

Das AusmaB der korperlichen Aktivitit wurde im Anschluss mittels einer Frage erfasst.

6. Motivation

Hierbei handelte es sich um eine Filterfrage, die basierend auf der Antwort der voraus gegangen Frage
angezeigt wurde.

7. Teilnahme an Verlosung

Auf der letzten Seite konnten die Teilnehmenden auf eigenen Wunsch ihre E-Mailadresse angeben,
um an der Verlosung teilzunehmen. Die Mailadressen wurden dabei getrennt von den Angaben des
Fragebogens erhoben und nach der Auslosung geldscht, um keine Riickschliisse auf die Daten der

Teilnehmenden zu erlauben.

4. Ergebnisse

Im Anschluss wurden die erhobenen Daten mit SPSS Statistics ausgewertet und verschiedenen

Tests unterzogen. Nun sollen die statistische Vorgehensweise und die Ergebnisse vorgestellt werden.

4.1 Beschreibung der Ergebnisse

Um die Reliabilitdt der Fragebogen sicherzustellen, wurden zunéchst die internen Konsistenzen
der Skalen berechnet. Der Cronbach’s Alpha Wert betrug bei der aktuellen Stressbelastung .85. Auch

die Skala Stresssymptome wies mit .82 einen guten Wert auf.

Tabelle 1

Skalenwerte der zu untersuchenden Konstrukte

Variable M SD Min MAX Schiefe o
Gesamtstress 51.96 16.95 21.00 119.00 .50 .85
Stresssymptome 25.60 7.03 13.00 48.00 31 .82

Anmerkung. N = 514, M = Mittelwert; SD = Standardabweichung. a = Cronbach’s Alpha.

Zu Hypothese 1: Es gibt einen signifikanten positiven Zusammenhang zwischen dem aktuellen

Stresserleben und korperlichen Stresssymptomen.
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Es handelte sich sowohl bei der Saka fiir das aktuelle Stresserleben, als auch bei der zu den
Stresssymptomen um intervallskalierte Daten. Da eine Probandenanzahl von N=514 vorlag griff hier
das Bortz’sche Grenwerttheorem: ,,Fiir praktische Zwecke konnen wir davon ausgehen, dal3 [sic!] die
Mittelwertverteilung fiir beliebige Verteilungsformen des Merkmals in der Population bereits dann
hinreichend normal ist, wenn n > 30 (Bortz, 1989, S.122). Der Zusammenhang wurde daher mit der
Produkt-Moment-Korrelation nach Pearson gepriift. Diese ergab einen hoch signifikanten
Zusammenhang der beiden Variablen. Je hoher die Auspriagung der Probanden bei der aktuellen
Stressbelastung war, desto hoher war sie auch bei den angegebenen Stresssymptomen (r = .62, p <

.001). Somit wird Hypothese 1 bestétigt.

Zu Hypothese 2: Es gibt einen signifikanten negativen Zusammenhang zwischen dem aktuellen
Stresserleben und sportlicher Aktivitiit.

Da es sich bei sportlicher Aktivitit um eine ordinalskalierte Variable handelte, wurde zur
Uberpriifung der Korrelation die Spearman-Rho Rangkorrelation verwendet. Diese ergab keinen
signifikanten Zusammenhang der Variablen (» = -.07, p = .13). Somit wird Hypothese 2 nicht
bestatigt.

Zu Hypothese 3: Es gibt einen signifikanten negativen Zusammenhang zwischen sportlicher
Aktivitit und Stresssymptomen.

Auch dieser Zusammenhang wurde mit der Rangkorrelation nach Spearman getestet. Dabei wurde
ein signifikantes Ergebnis erzielt (r =-.19, p <.001). Je groBer das AusmalR der sportlichen Aktivitat

bei einer Person war, desto geringer fiel die Stressbelastung aus. Hypothese 3 gilt damit als bestatigt.

Tabelle 2

Interkorrelationsmatrix aller Skalen

korperliche

Variable Stress 1 Stress 2 Stress 3 Gesamtstress Stresssymptome Aktivitit

Stress 1 1.00

Stress 2 T1EE 1.00

Stress 3 S2%* S2%* 1.00

Gesamtstress O1%* 90%* 70%* 1.00

Symptome S53%* 62%* 42%* .63%* 1.00

korperliche Aktivitét -.06 -.09* .04 -.07 - 19%* 1.00

Anmerkung. N =514; *p < .05 **p < .01, Stress1 = Stress durch Unsicherheit, Stress 2 = Stress

durch Uberforderung, Stress 3 = Stress durch Verlust.
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Zu Hypothese 4: Sportliche Aktivitit moderiert den Zusammenhang zwischen dem aktuellen Stresserleben
einer Person und dem Ausmaf} am Stresssymptomen.

Es stellte sich zudem die Frage, inwieweit korperliche Aktivitidt und Stresserleben dazu in der
Lage sind, die Ausprigung der Stresssymptome vorherzusagen. Um dies zu ermitteln, wurde eine
Moderationsanalyse mit dem Process Macro (Hayes, 2018) fiir SPSS durchgefiihrt. Dabei bildete das
aktuelle Stresserleben (Gesamtstress) die unabhédngige Variable und die sportliche Aktivitit die

Moderatorvariable. Als abhidngige Variable wurde das Ausmal} der Stresssymptome eingesetzt.

Tabelle 3

Skalenwerte der zu untersuchenden Konstrukte

Variable B p
Gesamtstress 0.25 .00
sportliche Aktivitat -1.12 .00
Interaktion -0.03 .07

Anmerkung. B = standardisierter Regressionskoeffizient, /' (3,510) = 120.73, p <.001, R*=0.42,
N=514.

Die drei Faktoren konnten bis zu 41,53% Varianz der Stresssymptome aufklidren (R* = .42, F
(3,510) =120.73, p <.001). Es konnten sowohl die aktuelle Stressbelastung (f = 0.25, p <.001), als
auch sportliche Aktivitit (B = -1.12, p < .001) das Ausmal} der Stresssymptome signifikant
vorhersagen. Dieser Effekt wurde jedoch nicht fiir die Interaktion der beiden Variablen gefunden (B
=-0.03, p = .07) der Zusammenhang war hier nicht signifikant und Hypothese 4 wird somit nicht
bestatigt.

4.2 Explorative Statistik

Vergleicht man die Daten der Innsbrucker Stichprobe mit denen der Normstichprobe (Satow,
2012) zeigt sich, dass alle Mittelwerte der Innsbrucker Probanden deutlich niedriger sind. Die
genauen Werte sind in folgender Tabelle dargestellt:
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Tabelle 4

Stress- und Coping-Inventar (SCI): Skalenwerte und Interne Konsistenz

N M SD
Variable \Y I \Y I \Y I
Stress 1 5220 514 26.96 21,52 8.69 7,80
Stress 2 5220 514 25.95 19,38 7.9 7,20
Stress 3 5220 514 15.71 11,06 7.45 4,67
Gesamtstress 5220 514 68.68 51,96 20.9 16,95
Stresssymptome 5220 514 34.07 25,60 7.96 7,03

Anmerkung. Stress1 = Stress durch Unsicherheit, Stress 2 = Stress durch Uberforderung, Stress 3 =
Stress durch Verlust, N = StichprobengrofBe; M = Mittelwert; SD = Standardabweichung, I =
Innsbruck, V= Vergleichsstichprobe.

Untersucht wurde auch, ob es einen Unterschied zwischen Méannern und Frauen hinsichtlich des
Erlebens und der Folgen von Stress gibt. Da beide Skalen ein Intervallskalenniveau aufwiesen und
das Geschlecht bei dieser Messung dichotom war, wurde hierfiir ein t-Test fiir unabhingige
Stichproben gewihlt. Beziiglich des aktuellen Stresserlebens wiesen Frauen (M = 52.80, SD = 16.82)
einen hoheren Wert auf als Médnner (M =49.80, SD = 17.18). Es handelte sich dabei jedoch um keinen
signifikanten Unterschied (7 (509) = -1.78, p =. 08). Auch bei den Stresssymptomen war der Wert der
Frauen (M = 26.41, SD = 7.00) hoher als der der Ménner (M = 23.34, SD = 6.57). Der Unterschied
war hierbei zudem signifikant (¢ (509) = -4.46, p < .001). Frauen wiesen also ein hoheres Level an
Stresssymptomen auf als Ménner.

Des Weiteren wurden die Zusammenhénge der drei Subskalen des Stresserlebens und der Skala
Stresssymptome genauer Uberpriift. Alle drei Korrelationen waren hoch signifikant, mit einem
Niveau von p < .001. Dabei wies die Skala Stress durch Uberforderung den hdchsten
Korrelationskoeffizienten auf (» = .62) gefolgt von den Skalen Stress durch Unsicherheit (» = .54)
und Stress durch tatsdchlichen Verlust (r = .41).

Es sollten auch die Motivation und das Ausmal3 der sportlichen Aktivitit genauer betrachtet
werden. Die Kreuztabelle zeigt, dass die Probanden am héufigsten moderate (n=172) und leichte
(n=178) Aktivititen ausiibten. Wahrend somit ungefihr gleich hiufig leichter oder moderater Sport
betrieben wurde, kam Sport auf einem intensiven Level deutlich seltener vor (n=63). Insgesamt war
festzustellen, dass bei allen drei Aktivitdtsstufen personale Griinde am haufigsten als Motiv
angegeben wurden (n=272) wéhrend soziale (n=71) und gesundheitliche Griinde (n=70) fast gleich

hiufig vorkamen. Besonders deutlich war dieser Unterschied bei Personen, die intensiv Sport treiben
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und von denen 55 der insgesamt 63 Probanden personale Griinde auswahlten. Die 101 Probanden,

die angaben, korperlich inaktiv zu sein, werden von der Tabelle nicht dargestellt

Tabelle 5

Kreuztabelle mit dem Ausmafs an sportlicher Aktivitdt und dem Motiv

Motiv
Personale Gesundheitliche
Griinde Soziale Griinde Griinde Gesamt
korperliche Aktivitit leicht Anzahl 102 37 39 178
moderat Anzahl 115 27 30 172
intensiv Anzahl 55 7 1 63
Gesamt Anzahl 272 71 70 413

5. Diskussion

5.1. Zusammenfassung der Ergebnisse

Ziel dieser Untersuchung war es, die Zusammenhénge zwischen Stress und sportlicher Aktivitét
zu ergriinden.

Die Hypothese, das Stressbelastung mit dem Auftreten von Stresssymptomen in Zusammenhang
steht, konnte bestétigt werden. Je hoher das Ausmal3 der aktuellen Stressbelastung war das die
Probanden angaben, desto stiarker waren die stresstypischen Symptome ausgepragt. Es wurde zudem
ein signifikanter Unterschied hinsichtlich der Stresssymptome zwischen Frauen und Ménnern
gefunden, bei dem Frauen héaufiger bzw. stirker ausgeprégte Stresssymptome aufwiesen als Ménner.

Die zweite Hypothese, nach der es einen signifikanten negativen Zusammenhang zwischen dem
Ausmal an Stress und dem Ausmal an sportlicher Aktivitét gibt, konnte in dieser Untersuchung nicht
bestitigt werden. Zwar wurde ein negativer Zusammenhang zwischen der aktuellen Stressbelastung
und Sport gefunden, dieser war jedoch nicht signifikant.

Hypothese drei konnte dagegen bestitigt werden. Die Testung ergab einen signifikanten
negativen Zusammenhang zwischen sportlicher Aktivitit und den Stresssymptomen. Je niedriger das
Ausmal} an sportlicher Aktivitdt eines Probanden war, desto weniger Stresssymptome waren

vorhanden.
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Fiir Hypothese vier konnte ebenfalls kein signifikanter Effekt gefunden werden. Das AusmaR an
sportlicher Aktivitét, das hier in vier Stufen unterteilt wurde, moderierte den Effekt des aktuellen

Stresserlebens auf die Stresssymptome nicht.

5.2 Interpretation

Die Auswertung der Studie hat gezeigt, dass eine Belastung durch Stress mit dem Auftreten
korperlicher Stresssymptome einher geht. Dieses Ergebnis deckt sich auch mit der bisherigen
Forschung, nach der das Erleben von erhdhtem Stress zu einer Vielzahl an Symptomen wie
beispielsweise Schlafstorungen oder Kopfschmerzen fiihren kann (Kaluza, 2015)

Zudem hat sich der Unterschied beziiglich der Auspridgung der Stresssymptome zwischen den
Geschlechtern bestétigt. Auch bei Matud (2004) wiesen Frauen einen signifikant hoheren Wert bei
den Stresssymptomen auf. Dies wird darauf zuriickgefiihrt, dass Frauen vermehrt
emotionsorientiertes Coping anwenden.

Ein signifikanter negativer Zusammenhang zwischen der aktuellen Stressbelastung und dem
AusmaB an sportlicher Aktivitdt konnte hier nicht gefunden werden. Dies konnte zum einen bedeuten,
dass korperliche Aktivitit in keinem Zusammenhang mit der subjektiven Bewertung von
Stressbelastungen steht und sportlich aktive Personen Stressoren nicht als weniger belastend
bewerten. Bezieht man sich hier aber auf eine umgekehrte Wirkrichtung, kann das Ergebnis auch so
interpretiert werden, dass die Probanden aus der vorliegenden Stichprobe ihr Sportverhalten trotz
hoher Belastung nicht verdndert haben. In der bisherigen Forschung wurden sowohl Hinweise darauf
gefunden, dass Personen in Zeiten, in denen sie viel Stress erleben, ihr Training reduziert haben
(Oaten & Cheng, 2005), zum anderen darauf, dass sportlich aktive Probanden eine Situation als
weniger belastend bewerteten (Hopkins et al. 2012).

Der negative Zusammenhang zwischen sportlicher Aktivitit und dem Auftreten von
Stresssymptomen hat sich hingegen bestitigt. Dieses Ergebnis deckt sich mit dem aktuellen Stand
der Forschung, wonach korperlich aktive Personen weniger gesundheitsschiddigende Stressreaktionen
auf der biologischen Ebene zeigen (Gerber, 2017). Fuchs und Klaperski (2018) fiihren diesen Effekt
zudem darauf zuriick, dass durch Sport die Gesundheit einer Person gestdrkt wird, wodurch sie
Belastungen leichter verarbeiten kann. Es ist also moglich, dass Sport in der Lage ist, das Auftreten
von stresstypischen Symptomen zu reduzieren. Hier ist jedoch auch einschrinkend zu erwdhnen, dass
bei der Testung dieser Hypothese nicht beachtet wurde, wie viele Stressoren bei einer Person

tatsdchlich vorlagen. Es besteht die Moglichkeit, dass Personen, die auch objektiv gesehen nur wenig
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belastet durch Stress sind, mehr Sport machen, weil sie beispielsweise mehr Zeit dazu haben und das
geringe Vorhandensein der Symptome dadurch bedingt war.

Die stresspuffernde Wirkung fiir die vier Auspragungen korperlicher Aktivitdt konnte nicht
bestitigt werden. Dies konnte daran liegen, dass besonders die beiden mittleren
Antwortmoglichkeiten bei der Frage nach dem Aktivititslevel (leicht & moderat) nicht gut
voneinander abgegrenzt sind, worauf aber bei Punkt 6.3 Limitationen genauer eingegangen wird.
Moglich ist auch, dass fiir den stresspuffernden Effekt eine bestimmte Sporthdufigkeit und -intensitét
notig ist. Norris, Carroll und Cochrane (1992) kamen zu dem Ergebnis, dass nur hochintensives
Training dazu imstande ist, das psychologische Wohlbefinden signifikant zu verbessern, im
Gegensatz zu weniger intensivem oder gar keinem Training. Auch sonst gibt es in der Forschung
unterschiedliche Ergebnisse hinsichtlich des Effekts von Sport auf die Gesundheit. Klaperski (2017)
berichtet in ihrem Review, dass bei etwa zwei Drittel der Studien zur Stresspufferhypothese ein

signifikanter Effekt gefunden wurde.

5.3 Limitationen

Bei den Probanden, die an der Untersuchung teilnahmen, handelte es sich mit einer Anzahl von
433 von insgesamt 514 Personen {iberwiegend um Studierende, weshalb die Ergebnisse der Studie
wenig reprisentativ erscheinen und wahrscheinlich nicht auf die Gesamtbevolkerung angewendet
werden konnen. Interessant wire es daher, die Zusammenhéanger auch speziell unter Berufstitigen zu
untersuchen und dabei auch Berufe zu beachten, die von sich aus ein hohes Level an Aktivitit
erfordern, wie Kellner oder Fahrradkuriere.

Da an der Untersuchung vor allem Studierende beteiligt gewesen sind, konnte der
Untersuchungszeitpunkt am Ende der vorlesungsfreien Zeit eine Rolle gespielt haben. Die meisten
von ihnen waren zu der Zeit vermutlich nicht durch Priifungsstress oder dhnliches belastet. Da die
Stresspufferhypothese vor allem bei erhohtem Stress wirksam sein sollte, wire eine Umfrage wéhrend
des Semesters interessant gewesen (Klaperski, 2017).

Um die Umfrage kompakt zu halten, konnten die Probanden fiir die Sportintensitédt nur eine von
vier Stufen (inaktiv, leicht, moderat und intensiv) auswahlen. Dabei waren wohl vor allem die beiden
mittleren Stufen (moderat und leicht) nicht klar voneinander abgegrenzt und es wire in diesem Fall
vielleicht besser gewesen, diese zusammenzufassen und eine drei-stufige Skala zu bilden oder hier
genauer zu differenzieren.

Es wurden zudem keine anderen Stressmanagementstrategien, wie beispielsweise regelméfiges

Meditieren beriicksichtigt. Diese konnten auch einen Einfluss auf die Regulierung von Stress haben.
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Auch auf Personlichkeitseigenschaften, die ebenfalls eine wichtige protektive Ressource gegen Stress
darstellen konnen, wurde nicht ndher eingegangen.

Die Symptome die mittels des SCI (Satow, 2012) erfasst wurden, stellen nur einen Ausschnitt
der Symptome dar, die nach bisherigem Forschungsstand mit Stress in Verbindung stehen koénnen.
Diese hétten fiir die Untersuchung noch etwas umfangreicher erfassen werden kénnen.

Es sollte zudem beachtet werden, dass Sport selbst ebenfalls zu einem Stressor werden kann.
Das kann beispielsweise der Fall sein, wenn eine Person bei der Wettkampfvorbereitung nicht die
gewlinschten Fortschritte erzielt, oder durch das hohe Trainingspensum unter Zeitdruck steht.

Zuletzt stellt die Erhebungsmethode selbst in Form einer Online-Untersuchung eine Limitation
dar. Es liegen keine Informationen dariiber vor, an welchem Ort und zu welcher Zeit die Umfrage
durchgefiihrt wurde. Dabei konnen das Ausmal3 der Motivation oder der Grad der Ablenkung eine
Rolle spielen. Aullerdem lassen sich Antworttendenzen, wie die Tendenz zur Mitte oder zu den
Extremen hin, oder auch soziale Erwiinschtheit nicht ausschliefen. Des Weiten kann es bei einigen
Probanden zu Satisficing gekommen sein, ndmlich dann, wenn sie aufgrund des Gewinnspiels nur

beildufig teilgenommen haben (Jonkisz, Moosbrugger, & Brandt, 2012).

5.4 Implikationen und Ausblick

Die Ergebnisse dieser Studie konnten die stresspuffernde Wirkung sportlicher Aktivitat nicht
ginzlich unterstiitzen. Da es auch in der Literatur bisher zu sehr unterschiedlichen Ergebnissen
gekommen ist, sollte das Thema Stressregulation durch Sport auf jeden Fall noch genauer erforscht
werden. Zudem sollte genauer darauf eingegangen werden, welche Intensitit und Haufigkeit
notwendig ist, um einen Effekt zu erzielen. AuBBerdem sollten die einzelnen Sportarten genauer auf
thre Wirkung untersucht werden. Es gibt bereits Hinweise darauf, dass sich besonders
Ausdauersportarten wie Joggen als Bewéltigungsstrategie eigenen (Fuchs & Klaperski, 2018). Jedoch
diirften auch speziellen Gesundheitssportarten, wie beispielsweise Yoga eine besondere Rolle
zukommen. Durch experimentelle Studien konnte man erheben, welcher Umfang und welche
Intensitdt genau notig ist, um eine Wirkung zu erzielen. Man kdnnte dabei beispielsweise verschiede
Gruppen bilden, die wéhrend eines ldngeren Zeitraums unterschiedliche Sportprogramme ausiiben
sollen. Es sollte dabei allerdings sichergestellt werden, dass das Training selbst nicht zu einer
Belastung fiir die Teilnehmer wird und es dadurch zu negativen Effekten kommt.

Es wire zudem interessant, auch die Auswirkungen auf die Personlichkeit genauer zu erforschen,

die ebenfalls eine wichtige Rolle im Stressregulationsprozess spielt.
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6. Konklusion

Obwohl nicht alle Hypothesen der Studie bestétigt werden konnten, wurden Hinweise darauf
gefunden, dass sportliche Aktivitit insbesondere die gesundheitlichen Folgen von Stress positiv
beeinflusst. Ob Sport in stressigen Zeiten hilfreich sein kann, hingt wohl auch zu einem grof3en Teil
vom Individuum selbst und den Ursachen der Belastung ab. So kann es fiir eine Person, die darunter
leidet, wenige soziale Kontakte zu haben besonders wirksam sein, Sport in Gesellschaft,
beispielweise in einem FuBlballverein auszuiiben. Menschen, die den ganzen Tag vor dem Bildschirm
sitzen, konnten dagegen besser von regelmifligem Joggen an der frischen Luft profitieren. Auch die
jeweiligen Priferenzen einer Person spielen eine Rolle. Eine Wanderung kann fiir den einen
vollkommen uninteressant sein, dem anderen jedoch eine gute Moglichkeit bieten, den Kopf frei zu
bekommen und Energie zu tanken. Auch wenn Bewegung nicht bei jedem gegen Stress helfen sollte
gibt es auch andere gute Griinde, ein aktives Leben zu fiihren, wie die Moglichkeit, Natur zu erleben,
den SpaBfaktor, das Zusammensein mit anderen und allen voran die positive Wirkung auf die

Gesundbheit.
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Anhang

Instruktion

soSci

oFb - der onlineFragebogen

Vielen Dank, dass Sie sich ein wenig Zeit nehmen, um an der Befragung im Rahmen meiner Bachelorarbeit an der Universitat Innsbruck
teilzunehmen. Die Umfrage dient einer Datenerhebung zum Thema Stresserleben.

Die Befragung wird etwa 5-7 Minuten dauern und es kann am Ende an einer Verlosung zweier Amazon-Gutscheine zu je 10€ teilgenommen
werden.

Bitte beantworten Sie alle Fragen maglichst ehrlich, die Speicherung Ihrer Antworten erfolgt selbstverstandlich anonym.

Nochmals ein herzliches Dankeschon!

Demographische Daten

1. Welches Geschlecht haben Sie?

(") ménnlich
(") weiblich
(7 anderes

2. Wie alt sind Sie?

Bitte hier nur Zahlen eingeben.

Ich bin D Jahre.

3. In welchem Land leben Sie derzeit?

(7) Osterreich

() Deutschland

() Italien

() anderes Land

4. Was machen Sie beruflich?
() Schiiler/in

() In Ausbildung

() Student/in

() Angestellte/r

() Arbeiter/in

(") Beamte/r

(") Selbststandig

() Arbeitslos/Arbeit suchend
() in Pension

() Sonstiges



5. Welches ist der hachste Bildungsabschluss, den Sie haben?

O Noch in schulischer Ausbildung

() Schule beendet ohne Abschluss

() Aligemeinbildende Pflichtschule

(") Abgeschlossene Lehre

(") Matura / Abitur / Hochschulreife

() Fachabitur / Fachhochschulreife

() Fachhochschul- / Hochschulabschluss: Bachelor

O Fachhochschul- / Hochschulabschluss: Master, Diplom, Staatsexamen, Doktorat

(") Sonstiges

Stress- und Coping-Inventar (SCI)

6. Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch folgende Unsicherheiten belastet gefiihit?

nicht stark belastet
belastet
(o] 1 2 3 4 5 6

Unsicherheit durch finanzielle Probleme

Unsicherheit in Bezug auf Ihren Wohnort

Unsicherheit in Bezug auf Arbeitsplatz, Ausbildungsplatz, Studium oder
Schule

Unsicherheit in Bezug eine ernsthafte Erkrankung

Unsicherheit in Bezug auf die Familie oder Freunde

Unsicherheit in Bezug auf die Partnerschaft

O|0|0|O0| O |[O]|O
Ol0|0|O0| O [O]|O
O|0|0|O0| O |O|O
Ol0|0|O0| O |O|O
O[0|0|O0| O [O]|O
O[0|0|O0| O [O]|O
O|0|0|O0| O |O]|O

Unsicherheit in Bezug auf wichtige Lebensziele

40



7. Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch folgende Ereignisse und Probleme

Uberfordert gefiihlt?
nicht stark
uberfordert uberfordert
0 1 2 3 4 5 6

Schulden oder finanzielle Probleme

Wohnungssuche oder Hausbhau

Leistungsdruck am Arbeitsplatz, im Studium, in Ausbildung oder
Schule

Erwartungen und Anspriiche der Familie oder Freunde

Erwartungen und Anspriiche des Partners

OO0 O |O|O
OO0 O |O|O
O|0|0] O |O|O
OO0 O |O|O
OO0 O |O|O

gesundheitliche Probleme

eigene Erwartungen und Anspriiche

O|0|0|O0| O |O|O

O
O
O
O
O

8. Inwieweit haben Sie sich in den letzten drei Monaten durch tatsachlich eingetretene negative Ereignisse belastet gefiihlt?

nicht sehr stark
eingetreten/ belastet
belastet
(1] 1 2 3 4 = 6

Verlust von finanziellen Mitteln (mehr als 50.000 EUR)

Verlust von Wohnung oder Haus / Umzug / neuer Wohnort

Verlust von Arbeitsplatz, Ausbildungsplatz, Studienplatz oder Verweis
von der Schule

Verlust von Familienangehdrigen oder Freunden

Verlust oder Trennung vom Partner

Verlust von Gesundheit oder Handlungsfahigkeit

O[0O|0|O| O [O]|O
O[0|0|O| O [O]|O
O[0O|0|O| O [O|O
O[0O|0|O| O OO
O[0|0|O0| O [O]|O
O[0O|0|O| O [O]|O
O|0|0|O0| O OO

eigenes Scheitern in wichtigen Lebensbereichen
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9. Stress und Druck konnen korperliche Symptome verursachen. Welche Symptome haben Sie bei sich in

den letzten sechs Monaten beobachtet?

trifft gar  trifft eher trifft trifft

nichtzu  nichtzu  eherzu  genauzu

Ich schlafe schlecht @) O

Ich leide haufig unter Magendriicken oder Bauchschmerzen

Ich habe haufig das Gefuhl einen KloR im Hals zu haben

Ich leide haufig unter Kopfschmerzen

Ich griible oft Gber mein Leben nach

Ich bin oft traurig

Ich habe oft zu nichts mehr Lust

Ich habe stark ab- oder zugenommen (mehr als 5kg)

Meine Lust auf Sex ist deutlich zurtickgegangen

Ich ziehe mich haufig in mich selbst zurtick und bin dann so versunken, dass ich nichts mehr
mitbekomme

Ich habe Zuckungen im Gesicht, die ich nicht kontrollieren kann

Ich kann mich schlecht konzentrieren

O|0|O| O |O|O|O|O[O|0O |0

Ol10|O0 O |[O(O|O0|O[O|0 |0 |0
O|0|O| O |[O(O|O|O|O0|O[0O]|0O |0
O|0|O| O |[O(O|O[O|O|O[O|0O|O

Ich habe Alptraume

Korperliche Aktivitét

10. Wie aktiv sind Sie in lhrer Freizeit?

Bitte wahlen Sie die Antwort aus, die am ehesten auf Sie zutrifft.

L)

In meiner Freizeit bin ich kérperlich Gberwiegend inaktiv (Bsp.: Lesen, Fernsehen, Computer spielen, oder andere sitzende
Tatigkeiten)

In meiner Freizeit absolviere ich fir mindestens 4 Stunden in der Woche kérperlich leichte Aktivitaten (Bsp.: mit dem Fahrrad/ zu
FuR zur Arbeit/Uni, Tischtennis, Bowling, Spazieren gehen, Yoga)

.

O In meiner Freizeit bin ich far mindestens 2-3 Stunden pro Woche kérperlich aktiv (Bsp.: Joggen, Schwimmen, Klettern)

.

In meiner Freizeit absolviere ich mehrmals die Woche ein schweres kdrperliches Training far Wettkampfe (Bsp.: Joggen,
Schwimmen, FuRball, Ski fahren)
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Filterfrage: Motivation

11. Warum werden Sie hauptsachlich korperlich aktiv?

Bitte wahlen Sie die am meisten zutreffende Moglichkeit aus.

O Personale Grunde (Leisungsmotiv, Naturerleben)
() Soziale Griinde (Geselligkeit)

(") Gesundheitliche Griinde

Teilnahme an Verlosung

Wenn Sie an der Verlosung fir einen von zwei 10€- Amazon-Gutscheinen teilnehmen méchten, hinterlassen Sie bitte lhre E-Mail-

Adresse. Selbstverstandlich wird diese unabhangig von lhren sonstigen Angaben gespeichert.

[:| Ich will am Gewinnspiel teilnehmen. Ich willige ein, dass meine E-Mail-Adresse bis zur Ziehung der Gewinner gespeichert wird. Diese
Einwilligung kann ich jederzeit widerrufen. Meine Angaben in dieser Befragung bleiben weiterhin anonym, meine E-Mail-Adresse

wird nicht an Dritte weitergegeben.

Vielen Dank fur Ihre Teilnahme!

Ihre Antworten wurden gespeichert, Sie kdnnen das Browser-Fenster nun schlieRen.
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