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Sehr geehrte Damen und Herren,

Gesundheitsförderung und Prävention bilden 
einen Schwerpunkt der österreichischen Ge-
sundheitspolitik. Eine gezielte Gesundheits-

förderung soll den Menschen ein höheres Ausmaß an 
Selbstbestimmung über ihre Gesundheit ermöglichen 
und sie zur Stärkung ihrer Gesundheit befähigen. Aus-
reichend Bewegung ist vom frühen Kindesalter bis ins 
hohe Alter unverzichtbarer Bestandteil der Gesund-
heitsförderung. Denn: Regelmäßige körperliche Ak-
tivität beeinflusst die Gesundheit grundlegend und 
nachhaltig positiv. Ziel ist es deshalb, mehr Bewegung 
in den Alltag zu integrieren, wofür die Lebenswelten so 
gestaltet sein müssen, dass sie Bewegung ermöglichen 
und zu Bewegung anregen. Um diesem Ziel näher zu 
kommen, orientiert sich die österreichische Gesund-
heitspolitik am Rahmen-Gesundheitsziel  „Gesunde und 
sichere Bewegung im Alltag durch die entsprechende 
Gestaltung der Lebenswelten fördern“. 

Bergsport fördert die Bewegung und dadurch die Ge-
sundheit. Das umfangreiche Angebot des Österreichi-
schen Alpenvereins trägt aktiv zur Gesundheitsförde-
rung und zur Stärkung der Gesundheitskompetenz der 
Menschen in Österreich bei. Für diese prophylaktische 
Gesundheitsarbeit möchte ich mich herzlich bedanken. 
Ich wünsche allen TeilnehmerInnen und Teilnehmern 
ein spannendes Fachsymposium und eine informative 
Veranstaltung sowie angeregte Diskussionen.

Ihre
Dr.in Sabine Oberhauser, MAS
Bundesministerin für Gesundheit und Frauen
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Es dürfte wenige Themen geben, die eine um-
fassendere Klammer um die vielfältigen Tätig- 
keitsfelder des Alpenvereins bilden als „Berg- 

sport&Gesundheit“. Die Tourenprogramme der Sek-
tionen bringen tausende von Menschen in Bewegung. 
Die Hütten und Wege sind die zentrale Infrastruktur 
für den Sommer- und hier speziell für den Gesund-
heitstourismus. Der Naturschutz bemüht sich vehement  
um den Erhalt möglichst naturbelassener Erholungs
räume. Die Jugendarbeit ermöglicht zahlreiche attrak-
tive Alternativen zu digitalen Welten. Der Beitrag des 
Alpenvereins zur Gesundheitsförderung ist damit durch-
aus ein für die Gesellschaft relevanter. 

Diese Tatsache hat uns veranlasst, für die Jahre 2014-
2016 mit einem Arbeitsschwerpunkt Augenmerk und 
Aufmerksamkeit auf diese Themen zu lenken. In erster  
Linie ging es um Kommunikation über das bereits An-
gebotene. Besondere Akzente in den drei Arbeitsberei-
chen „Veranstaltung – Publikation – Bildung“ haben 
dieses Anliegen verstärkt und unterstützt. Zusätzlich 
ist es gelungen durch die Erforschung der „Effekte des 
Bergsports auf die Lebensqualität und Gesundheit“ zum 
Erkenntnisgewinn beizutragen.

Das heutige Fachsymposium „Bergsport&Gesundheit“ 
ist einerseits der Abschluss dieser dreijährigen Projekt-
phase. Andererseits dient es erneut der Kommunikati-
on und dem Aufbau von Netzwerken im Bereich „Ge-
sundheit“. Der Alpenverein wird auch in Zukunft seinen 
Beitrag leisten und Impulse setzen. Die Vielfalt, die wir 
unter dem Begriffspaar „Bergsport&Gesundheit“ ver-
stehen, wird auch heute durch die thematische Band-
breite der Vortragsthemen sichtbar. 

Ich freue mich sehr, dass Sie dieser Einladung gefolgt 
sind.

Dr. Andreas Ermacora 
Präsident des Österreichischen Alpenvereins

Gesundheit und Vorsorge sind zentrale The-
men der heutigen Zeit und stehen auch bei der  
Generali im Fokus. Die Menschen sind bereit, 

für ihr wichtigstes Gut, ihre Gesundheit, vorzusorgen.  
Experten bestätigen einen hohen Einfluss des Lebens-
stils auf die Gesundheit.

Wir begrüßen jede Initiative, die dazu beiträgt, die 
Menschen zu einem gesünderen Lebensstil zu moti-
vieren.

Der Österreichische Alpenverein hat bereits viel für 
die „gesellschaftliche Gesundheitsförderung“ geleistet 
und ist ein wichtiger Partner der Generali.

Wir haben daher das Forschungsprojekt, das der 
Alpenverein im Rahmen seines Schwerpunktthemas 
„Bergsport & Gesundheit“ in Kooperation mit dem In-
stitut für Sportwissenschaft der Universität Innsbruck 
und dem Institut für Physiologie und Pathophysiologie 
der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität Salz-
burg durchgeführt hat, sehr gerne unterstützt.

Drei Jahre wurden beim Projekt „Effekte des Berg-
sports auf die individuelle Lebensqualität und Gesund-
heit“ der wissenschaftlichen Untersuchung des Berg-
sports als Gesundheitsfaktor gewidmet. Die zentrale 
Frage war: Welche psychischen und physischen Aus-
wirkungen haben Sportarten wie Wandern, Skitouren-
gehen oder Klettern und wie beeinflussen sie unsere 
Lebensqualität? Diese Sportarten sind bei der Bevöl-
kerung sehr beliebt und werden aktiv betrieben und 
haben daher auch für uns hohe Relevanz.

Ich freue mich über diese hochkarätig besetzte Ver-
anstaltung im Schloss Schönbrunn, bei der Ihnen die 
Studienergebnisse dieses Projektes erstmals öffentlich 
präsentiert und die spezifischen Gesundheitseffekte des 
Bergsports wissenschaftlich fundiert vorgestellt werden.

Alfred Leu
Vorsitzender des Vorstandes Generali Versicherung AG  
und Generali Holding Vienna AG
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Beiträge  
zum Symposium
Bergsport im Fokus der Gesundheit
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1.	 Einleitung

Die meisten Bergsportler würden wohl bestä-
tigen, dass Bergsport mit positiven Auswir-
kungen auf Körper und Geist assoziiert ist. 

Die körperliche Betätigung einerseits, aber auch der 
Aufenthalt in der Bergwelt andererseits scheint vie-
le Menschen in den Bann zu ziehen. Systematische 
Untersuchungen zu unmittelbaren oder langfristigen 
Effekten von Bergsport auf die Gesundheit sind aller-
dings nur vereinzelt in wissenschaftlichen Publikati-
onen zu finden. Daher war es unser Bestreben, mög-
liche positive Auswirkungen des Bergsports in einem 
wissenschaftlichen Forschungsprojekt zu untersuchen 
und mit validen Daten zu hinterlegen. 

Um das Forschungsprojekt „Effekte des Bergsports 
auf die Lebensqualität und Gesundheit“ zu realisieren, 
wurde eine Kooperation zwischen dem Österreichi-
schen Alpenverein, der Universität Salzburg und der 
Universität Innsbruck initiiert. Dabei sollte die prakti-
sche Erfahrung des Alpenvereins als größte Dachorga-
nisation des Bergsportes in Österreich sowie die wis-
senschaftliche Expertise der Universitäten gebündelt 
werden, um ein bestmögliches Ergebnis zu erzielen. 

Effekte  
des Bergsports  
auf Lebensqualität  
und Gesundheit
Martin Niedermeier, Jürgen Einwanger, Arnulf Hartl und Martin Kopp

Die zentralen Begriffe bei diesem Thema sind Berg-
sport, Lebensqualität und Gesundheit. 

Nach unserem Wissen existiert bisher keine einheitliche 
Definition von Bergsport in der Literatur. Als Berg-
sport wird im Folgenden die Summe aller Bewegungs-
formen in den Bergen verstanden. Der Österreichische 
Alpenverein definiert Bergsport als „breites Spektrum 
an Tätigkeiten“, „das vom Bergwandern und Bouldern 
über das Klettergartenklettern und den Hochtouris-
mus und viele andere Varianten bis zum Bergsteigen 
im alpinen Bereich und in den extremen Höhenzonen 
reicht“ [g 1]. Vertreter des Bergsports sind beispielsweise: 
Bergwandern, Trekking, Klettersteiggehen, Hochtou-
rismus, Skibergsteigen, Sportklettern, Alpinklettern etc., 
wobei diese Liste keinen Anspruch auf Vollständigkeit 
erhebt. Der Bergsport kann also als sehr facettenreich 
bezeichnet werden, hat jedoch die Gemeinsamkeit, dass 
Höhenunterschiede überwunden werden.

Für den Begriff Gesundheit existieren zahlreiche ver-
schiedene Definitionen. Neben der idealisierten und 

Shortcut 

•	 Körperliche Aktivität outdoor zeigt die größten  
positiven Effekte auf die psychische Befindlichkeit. 

•	 Bisher berichtete Effekte von Bewegung auf  
die psychische Befindlichkeit konnten durch das  
Bergwandern übertroffen werden. 

•	 Eine hohe körperliche Aktivität kann als  
protektiver Faktor gegen psychische Belastung  
gesehen werden. 

Bergsport spielt eine wichtige Rolle im Bewegungsverhalten von Menschen, die in 
alpinen Regionen leben oder sich in diesen aufhalten. Die Effekte von Bergsport sind 
in der Literatur jedoch bisher wenig untersucht. In diesem Projekt sollen daher die 
unmittelbaren und langfristigen Effekte von Bergsport auf ausgewählte Gesundheits-
parameter betrachtet werden. 

Die Fragestellung wurde bisher in zwei Projektschritten untersucht. In einer kont-
rollierten Interventionsstudie wurden die unmittelbaren Auswirkungen von Bergwan-
dern auf psychologische und physiologische Parameter der Gesundheit beobachtet.  
Im Rahmen einer Querschnittsstudie wurden begünstigende Faktoren zur Aufrecht-
erhaltung der psychischen Gesundheit bei Bergsportlern erhoben.

Bergwandern zeigte positive unmittelbare Veränderungen der psychischen Befind-
lichkeit im Vergleich zu einer sitzenden Kontrollsituation sowie einer vergleichbaren 
physischen Aktivität an einem Laufband. Die bisher analysierten physiologischen 
Parameter zeigten keine signifikanten Unterschiede zu den Kontrollsituationen. In 
der Querschnittsstudie konnten begünstigende Faktoren zur Aufrechterhaltung der 
psychischen Gesundheit bei Bergsportlern identifiziert werden, wie beispielsweise 
eine hohe körperliche Aktivität sowie positive psychische Befindlichkeit während 
der Sportausübung. 

Mit den Ergebnissen konnten die unmittelbaren Effekte von körperlicher Aktivi-
tät auf die psychische Befindlichkeit nun auch im Bergsport nachgewiesen werden. 
Speziell die Kombination aus körperlicher Aktivität und der Wirkung der Umgebung 
beim Bergwandern machen die Bewegungsform Bergwandern besonders effektiv. Die 
Erkenntnisse aus der Querschnittsbefragung können bei der Erstellung von Bewe-
gungsprogrammen zur Aufrechterhaltung der psychischen Gesundheit herangezogen  
werden. Die Erstellung derartiger Programme setzt die Kenntnis von begünstigenden 
Faktoren voraus, die in der vorliegenden Studie analysiert werden konnten.
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vielzitierten Definition der Weltgesundheitsorganisa-
tion wird auch eine Definition im engeren Sinn ange-
geben: „Gesundheit ist das subjektive Empfinden des 
Fehlens körperlicher, geistiger und seelischer Störun-
gen oder Veränderungen“ [g 2]. Dabei kann das Fehlen 
von Störungen nicht nur als Dichotomie (Störung vor-
handen/nicht vorhanden), sondern auch als Kontinu-
um (Störung stark vorhanden/Störung weniger stark 
vorhanden) angesehen werden. 

Die Lebensqualität steht in Wechselbeziehung mit der 
Gesundheit und wird unter anderem von der physischen 
Gesundheit und vom psychologischen Status beeinflusst 
[g 3]. Es ist bekannt, dass die psychische Befindlichkeit 
in direktem Zusammenhang mit der Bewertung von 
Gedanken und Gefühlen, den psychischen Zuständen 
Stress, Befindlichkeit, Angst und Depression und da-
mit langfristig der Lebensqualität stehen [g 4]. Zudem 
kann die psychische Befindlichkeit von körperlicher 
Aktivität beeinflusst werden.

Untersuchungen konnten zeigen, dass sich körperliche 
Aktivität (KA) protektiv auf die Entwicklung von ver-
schiedenen physischen und psychischen Erkrankungen 
auswirkt [g 5–8]. Auch zwischen KA und Lebensqualität 
besteht ein positiver Zusammenhang [g 9]. Gleichzei-
tig erfüllen aber nur 30 % der europäischen Bevölke-
rung die Empfehlungen zur gesundheitssteigernden KA  
[g 10]. Daher wurden verschiedene Strategien zur Er-
höhung der KA entwickelt, die an der Steigerung der 
Motivation ansetzen [g 11]. Inaktive Personen sollen 
dazu gebracht werden ein Bewegungsprogramm zu 
beginnen [g 12–15] und bei bereits aktiven Personen soll 
die Motivation die KA beizubehalten gesteigert werden  
[g 16, 17]. Dabei scheint die psychische Befindlichkeit wäh-
rend der KA einen wichtigen Einfluss auszuüben. Als 
psychische Befindlichkeit im wissenschaftlichen Sinn 
wird ein elementares, dem Bewusstsein zugängliches 
Gefühl verstanden, das nicht auf eine bestimmte Sa-
che gerichtet sein muss [g 18], z. B. Freude oder positive  
Anspannung. Vereinfacht ausgedrückt könnte man 

davon sprechen, dass während der Sportausübung un-
terschiedliche Grade von psychischem Wohlbefinden 
erlebt werden können. Einige Autoren konnten einen 
Zusammenhang zwischen positiver psychischer Be-
findlichkeit und der Höhe der künftigen KA feststellen  
[g 16, 19, 20]: Je positiver die psychische Befindlichkeit 
während der Sportausübung ausfiel, desto körperlich 
aktiver waren die Probanden ein Jahr später.

Die Untersuchung der psychischen Befindlichkeit ist 
also in mehrfacher Hinsicht von Interesse: Zum einen 
als direkte Facette der Gesundheit (geistiges Wohler-
gehen), zum zweiten als Einflussvariable auf das Kon-
zept der Lebensqualität und zum dritten als Prädiktor 
für künftige KA und damit als potentielle Investition 
für die physische und psychische Gesundheit. In bisher 
vorliegenden Studien wurde meist die Wirkung von 
aerobem Ausdauersport ohne die Überwindung von 
Höhenunterschieden (z. B. Radfahren, Wandern in der 
Ebene, Spielsportarten) untersucht [g 21]. Neben diesen 
Sportarten spielt bei Menschen aus Alpenländern der 
Bergsport eine zentrale Rolle [g 22]. Der Umstand, dass 
sich die Berge direkt vor der Haustüre befinden, lädt 
viele Menschen dazu ein, Sportarten wie beispielswei-
se Bergwandern, Hochtourengehen, Skitourengehen, 
Mountainbiking und weitere auszuüben. Die Anzie-
hungskraft der Berge beschränkt sich jedoch nicht nur 
auf Menschen aus Ländern mit Bergregionen. Neben 
dem Meer sind die Berge eine beliebte Urlaubsdestina-
tion. Allein in den Alpen werden jährlich 40 Millionen 
Bergtouristen geschätzt [g 23].

Die physische Aktivität beim Bergsport unterschei-
det sich jedoch von der physischen Aktivität ohne die 
Überwindung von Höhenunterschieden hinsichtlich 
der äußeren (z. B. Temperaturveränderung) und inne-
ren Faktoren (z. B. Art der Muskelarbeit). Es stellt sich 
also die Frage, ob der Bergsport vergleichbare oder 
sogar stärkere Effekte auf die Gesundheit zeigt. Diese 
Frage soll in diesem Projekt zunächst ausdifferenziert 
und anschließend untersucht werden. 

2.	 Forschungsfragen 
Es ist unschwer zu erkennen, dass die beiden Konst-
rukte Lebensqualität und Gesundheit, aber auch der 
Bergsport eine hohe Komplexität aufweisen und da-
her heruntergebrochen werden müssen, um in einem 
Forschungsprojekt dieser Größe bearbeitet werden zu 
können. Ideal wäre, um eine potentielle Kausalwirkung 
von Bergsport auf Lebensqualität und Gesundheit zu 
betrachten, eine prospektive Longitudinalstudie, in 

der potentielle Störvariablen kontrolliert werden. Da 
eine solche Betrachtung als zu umfangreich erschien, 
wurden Schritte zur Simplifizierung unternommen, 
die im Folgenden erläutert werden. 

Zur besseren Übersicht wurden die Effekte des (Berg-)
Sports unterteilt in langfristige und unmittelbare Ef-
fekte, die bisher in zwei verschiedenen Projektschritten  
untersucht wurden. In einem dritten, derzeit noch 
laufenden Projektschritt werden unmittelbare Effekte  
von Bergsport auf die psychische Befindlichkeit in Ge-
genden mit hohem und in Gegenden mit niedrigem an-
thropogenen Einfluss untersucht. Dabei soll die Frage  
geklärt werden, ob sich etwaige Effekte in den ver-
schiedenen Gegenden unterscheiden. Diese Untersu-
chung ist allerdings noch nicht abgeschlossen, weshalb 
die Ergebnisse dazu noch nicht präsentiert werden  
können. 

Unmittelbare Effekte des Bergsports 

Potentielle unmittelbare Effekte des Bergsports auf 
die Gesundheit wurden in einer kontrollierten Inter-
ventionsstudie untersucht. Es wurden hierbei nur die 
unmittelbaren Auswirkungen betrachtet. Die unmit-
telbare Gesundheit wurde operationalisiert durch die 
psychische Befindlichkeit (psychische Gesundheit) und 
durch verschiedene physiologische Parameter (körper-
liche Gesundheit). 

Die psychische Befindlichkeit wird unter anderem 
von der Umgebung, in der die KA stattfindet, beeinflusst; 
z. B. zeigen sich bei KA in der Natur positive Effekte  
auf die Revitalisierung und eine Reduktion der Anspan-
nung [g 24]. Da erwartet wird, dass derartige Effekte auch 
beim Bergwandern eine große Rolle spielen, wurde eine 
Situation mit vergleichbarer Intensität und Dauer der 
KA in einer indoor Umgebung integriert, um Effekte 
durch die Umgebung betrachten zu können. 

Der Bergsport umfasst eine große Vielfalt an Sport-
arten, weshalb in der Erfassung der unmittelbaren  
Effekte exemplarisch der prominenteste Vertreter des 
Bergsports, das Bergwandern, herausgegriffen wird. 
Mit einer Prävalenz von ca. 2,7 Millionen Personen ab 
15 Jahren gehört das (Berg-)Wandern zu den drei am 
häufigsten ausgeübten Sportarten in Österreich [g 25].

Langfristige Effekte des Bergsports 

In diesem Projektschritt wurde eine Querschnittsbe-
fragung bergaktiver Personen durchgeführt. Es wurden 
einmalig die Bewegungsgewohnheiten und die psychi-
sche Belastung bei österreichischen Bergsportlern erfasst 
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sowie begünstigende Faktoren zur Aufrechterhaltung 
der psychischen Gesundheit ermittelt. Dieses Design 
erlaubt zwar keine kausalen Rückschlüsse, kann aber 
als Ausgangspunkt für fundierte Hypothesengenerie-
rung und Störvariablenidentifizierung dienen.

Daraus ergeben sich folgende konkrete Fragestellun-
gen der Untersuchung: 
1.	 Wirkt sich Bergwandern auf die psychische Befind-

lichkeit aus? (unmittelbar)
2.	 Zeigen sich potentielle Auswirkungen in ausgewähl-

ten physiologischen Parametern? (unmittelbar)
3.	 Spielen Umgebungseffekte in den o. g. Parametern 

eine Rolle? (unmittelbar)
4.	 Zeigen sich begünstigende Faktoren zur Aufrecht-

erhaltung der psychischen Gesundheit bei österrei-
chischen Bergsportlern? (langfristig)

3.	 Methodik
Die beiden Projektschritte werden im Folgenden ge-
trennt beschrieben. Das gesamte Forschungsprojekt 
wurde vom Review Board für ethische Fragen der Uni-
versität Innsbruck genehmigt. 

3.1	 Projektschritt  
unmittelbare Effekte

Design

Der Projektschritt über die unmittelbaren Effekte be-
inhaltete die mehrmalige Untersuchung derselben Pro-
banden in drei verschiedenen Situationen im Rahmen 
einer Feldstudie (Within-Subject Crossover Design):

1) Bergwandern in freier Natur, 2) Laufbandsitua-
tion mit vergleichbarer Intensität und Dauer der KA 
in einer indoor Umgebung und 3) eine Kontrollsitu-
ation mit sitzender Tätigkeit. Durch die Verwendung 
von drei Situationen konnten sowohl Bewegungs- als 
auch Umgebungseffekte analysiert werden. Die Rei-
henfolge der Situationen wurde randomisiert, um po-
tentielle Familiarisierungs- und Carryover-Effekte zu 
kontrollieren. Das Crossover Design wurde gewählt, 
um die Varianz durch interindividuelle Unterschiede 
zu reduzieren. Zwischen den Situationen fand eine 
Auswaschphase von ca. einer Woche statt. 

Zur Kontrolle von psychosozialen Effekten wurden 
alle Interventionen in Kleingruppen (mittlere Gruppen-
größe: fünf Personen) durchgeführt. Um Wetter- und 
Tagesverfassungseffekte zu kontrollieren, wurde eine 

Baseline-Messung zu Beginn jeder Intervention integ-
riert. Zur Baseline (prä) wurden die psychische Befind-
lichkeit und die physiologischen Parameter gemessen. 
Im Anschluss folgte der erste Teil der Intervention für 
etwa 100 Minuten. Nach einer zehnminütigen Pause 
folgte der zweite Teil der Intervention für eine Dau-
er von etwa 70 Minuten. Am Ende der Intervention 
(post) fanden dieselben Messungen wie zur Baseline 
statt. Alle drei Situationen hatten denselben zeitlichen 
Ablauf (vgl. Abb.1). 

Teilnehmer

Um die optimale Stichprobengröße zu ermitteln, wur-
de eine a priori Power Analyse mit folgenden Annah-
men durchgeführt: Effektstärke d 1 = 0,54 [g 26], α = 5 %, 
Power: 80 %, Ausfallrate: 20 %. Demnach bestand die 
optimale Stichprobengröße aus 46 Probanden. Die Re-
krutierung erfolgte durch E-Mail-Aussendungen der 
Universität Innsbruck und einer Bekanntmachung auf 
der Homepage des Alpenvereins. Ausschlusskriterien 
waren: akute Schwangerschaft, Stillperiode, bestehende 
oder im Verlauf der Untersuchungen diagnostizierte 
chronische oder akute Erkrankungen, Alter unter 18 
und über 70 Jahren, körperliche Unfähigkeit zu einer 
dreistündigen Bergwanderung. Die Probanden erhiel-
ten keine Aufwandsentschädigung für die Studienteil-
nahme. Von 47 randomisierten Probanden beendeten 
42 Teilnehmer alle drei Situationen. 

Messungen

Alle Messungen wurden in einer sitzenden Position 
durchgeführt. 

Die psychische Befindlichkeit und das subjektive 
körperliche Anstrengungsempfinden wurden mittels 
standardisierter Fragebögen erfasst [g 27–30]. 

Folgende physiologische Parameter wurden gemes-
sen: Blutdruck, Herzratenvariabilität und Herzfrequenz. 
Die Messung der Herzfrequenz (Pulsuhr) diente als 
objektive Erfassung der Anstrengung. Daneben wur-
den Speichelproben entnommen, um die Konzentra-
tion von KA- und Stress-assoziierten Hormonen und  
Cytokinen zu bestimmen. Derzeit befinden sich die 
Proben zur Auswertung noch im Labor, weshalb diese 
Ergebnisse hier noch nicht präsentiert werden können. 

1	 d ist ein Maß für die Größe des Effekts. Je größer d ist,  
desto größer ist der standardisierte Mittelwertsunterschied 
zwischen zwei Interventionen. 

Interventionen

Die Bergwandersituation fand in einem beliebten Wan-
dergebiet am nördlichen Rand von Innsbruck von der 
Hungerburg Bahnstation (900 m) zur Höttinger Alm 
(1500 m) statt. Der erste Teil der Intervention beinhal-
tete Bergaufgehen (Distanz: 6 km, Dauer: ca. 100 Mi-
nuten, Geschwindigkeit: ca. 4 km/h). Die Instruktion 
bzgl. der Intensität war „zügiges Tempo ohne Veraus-
gabung“. Nach einer zehnminütigen Pause auf der Höt-
tinger Alm wanderten die Probanden denselben Weg 
wieder bergab (Dauer: ca. 70 Minuten, Geschwindig-
keit: ca. 5,2 km/h). 

Die Laufbandsituation wurde in einem Fitnesscen-
ter in Innsbruck durchgeführt. Die Laufbandsituation 
sollte die KA beim Bergwandern so genau wie möglich 
abbilden. Daher wurde beim Bergaufgehen die Distanz 
(6 km), die mittlere Steigung (10 %), die mittlere Dau-
er (100 Minuten) und die mittlere Geschwindigkeit  
(4 km/h, entspricht bei 10 % Steigung 600 Höhenme-
ter) standardisiert. Leider war Bergabgehen auf den 
verwendeten Laufbändern nicht möglich, weshalb die 
Probanden die gleiche Strecke Ebengehen mussten  
(5,2 km/h). Um die Gruppensituation des Bergwanderns 
zu simulieren, standen alle Laufbänder nebeneinander.

Die Kontrollsituation wurde in einem ruhigen Raum 
der Universität Innsbruck mit Zugang zu Computern 
ebenfalls in einer Gruppensituation durchgeführt. Die 
KA wurde auf ein Minimum reduziert (sitzende Tä-
tigkeit). Computerbenutzung, sprechen und lesen war 
für die Teilnehmer erlaubt. Soziodemografische Daten 
wurden für fünf bis zehn Minuten mit einem web- 
basierten Fragebogen erfasst. 

Die zeitliche Abfolge und Tageszeit wurde in allen 
drei Situationen gleich gehalten. 

Statistische Auswertung

Unterschiede in der Baseline wurden mittels einfak-
torieller Varianzanalysen mit Messwiederholung ge-
prüft. Um auf unterschiedliche Veränderungen in den 
Situationen zu prüfen, wurden zweifaktorielle Varian-
zanalysen mit Messwiederholung durchgeführt. Eine 
signifikante Wechselwirkung zwischen den Faktoren 
Situation und Zeitpunkt wurde als unterschiedliche 
Veränderung erachtet. Die Daten wurden als Mittel-
werte ± Standardabweichung dargestellt. 

Abb. 1 – Ablauf der einzelnen Interventionen

o	 Erhebung psychische Befindlichkeit
 / 	 Erhebung körperliches Anstrengungsempfinden
x	 Messung physiologische Parameter
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3.2	 Projektschritt langfristige Effekte

Design und Teilnehmer

Die Untersuchung wurde als Querschnittsbefragung 
(Cross-Sectional Design) mittels web-basiertem Frage
bogen durchgeführt. Einschlusskriterien für die Studien
teilnahme waren: wohnhaft in Österreich, Alter 18 Jahre  
und älter, Bergsportler nach der oben genannten De-
finition [g 1]. 

Fragebogen

Für die Erfassung der psychischen Belastung, der Be-
wegungsgewohnheiten und der psychischen Befindlich-
keit wurden standardisierte Fragebögen eingesetzt, die 
gute psychometrische Kennwerte aufweisen [g 27, 31, 32]. 

Wegen der potentiellen Wechselwirkung mit der 
psychischen Belastung wurden zudem die folgenden 
Kovariaten erhoben: Geschlecht, Alter, Body Mass In-
dex, Beziehungsstatus, Bildungsniveau, Mitgliedschaft 
in einem alpinen Verein, Einkommen und gesundheits-
bezogene Lebensqualität. 

Statistische Analyse

Die Gesamtgruppe wurde in zwei Subgruppen (Fälle 
mit hoher psychischer Belastung und Kontrollpersonen 
mit normaler psychischer Belastung) aufgeteilt und auf 
Unterschiede in den verschiedenen Merkmalen unter-
sucht, um begünstigende Faktoren zur Aufrechterhal-
tung der psychischen Gesundheit zu ermitteln.

4.	 Ergebnisse

4.1	 Projektschritt  
unmittelbare Effekte

Vorbereitende Analysen

Die demografischen Daten der Teilnehmer (48 % weib-
lich) waren: Alter: 32 ± 12 Jahre, Body Mass Index:  
23 ± 2 kg/m², körperliche Aktivität: 8 ± 5 Stunden pro 
Woche. 38 % der Probanden gaben an, in Partnerschaft 
zu leben. 60 % der Probanden hatten einen Universi-
täts- oder Fachhochschulabschluss. Es wurden keine 
Unterschiede in der Baseline Messung zwischen den 
Situationen festgestellt, p > 0,05. 

Psychische Befindlichkeit

In folgenden Dimensionen der psychischen Befindlich-
keit wurden signifikante Wechselwirkungen festgestellt: 
gehobene Stimmung, Aktivierung, Gelassenheit, Ener-
gielosigkeit und Angst, p < 0,005, d > 0,78 (vgl. Abb.2). 

Nach dem Bergwandern erhöhten sich die positiven 
Dimensionen der psychischen Befindlichkeit, während 
sich die negativen Dimensionen verringerten. Nach der 
Laufbandsituation zeigten sich ähnliche Effekte, aller-
dings in geringerem Ausmaß. Zudem stieg die Energie-
losigkeit nach der Laufbandsituation etwas an. Nach 
der Kontrollsituation zeigte sich ein umgekehrtes Bild, 
positive Dimensionen der psychischen Befindlichkeit 
verringerten sich und negative Dimensionen der psy-
chischen Befindlichkeit erhöhten sich. 

Physiologische Parameter

Die Veränderung der Herzfrequenz, des Blutdrucks und 
der Herzratenvariabilität ist in Abbildung 3 ersichtlich. 

Weder im diastolischen noch im systolischen Blut-
druck zeigten sich signifikant unterschiedliche Verän-
derungen. Im Mittel sank der Blutdruck in allen drei 
Situationen (exemplarisch ist hier nur der systolische 
Blutdruck dargestellt). Ein umgekehrtes Bild zeigte 
sich in der Herzratenvariabilität: in allen drei Situa-
tionen stieg diese nach den Interventionen an. Auch 
hier zeigten sich keine signifikant unterschiedlichen 
Veränderungen und die Herzratenvariabilität stieg im 
Mittel über alle Situationen an. 

Im Unterschied zum subjektiven Belastungsemp-
finden zeigten sich signifikante Unterschiede beim 
Bergaufgehen zwischen Bergwandern und der Lauf-
bandsituation, p < 0,001. In der Laufbandsituation zeig-
te sich eine um 6 % niedrigere Herzfrequenz als beim 
Bergwandern. 

4.2	 Projektschritt  
langfristige Effekte

Insgesamt konnten 1536 Fragebogen mit vollständigen 
Angaben analysiert werden. Die Prävalenz von hoher 
psychischer Belastung unter den Bergsportlern betrug 
14 %. Die Gruppe mit hoher psychischer Belastung 
zeigte einen signifikant höheren Anteil an Frauen, an 
jüngeren Teilnehmern, an Teilnehmern mit weniger 
Einkommen und an physisch inaktiven Teilnehmern, 
(vgl. Tabelle 1). Außerdem waren die gesundheitsbezo-
gene Lebensqualität sowie die psychische Befindlichkeit 

Abb. 2 – Psychische Befindlichkeit in den einzelnen Interventionen
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Abb. 3 – Entwicklung der physiologischen Parameter situationsspezifisch
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während der Sportausübung bei Personen mit hoher 
psychischer Belastung signifikant geringer. 

Body Mass Index, Beziehungsstatus, Bildungsniveau 
und Mitgliedschaft in einem alpinen Verein zeigten keine 
signifikanten Unterschiede in den beiden Subgruppen.

5.	 Diskussion

5.1	 Unmittelbare Effekte 

Psychische Befindlichkeit 

Der Projektschritt über die unmittelbaren Effekte war 
unseres Wissens die erste Studie, die unmittelbare Ef-
fekte auf die Gesundheit beim Bergwandern in einem 
kontrollierten Within-Subject Design untersucht hat. 
Die Hauptergebnisse waren, dass eine einzelne Berg-
wanderung von etwa drei Stunden positive Verände-
rungen der psychischen Gesundheit nach der Berg-
wanderung hervorruft. Im Vergleich zur Laufband-
situation zeigten sich zudem größere positive Effekte 
von Bergwandern auf die Dimensionen Aktivierung 
und die Energielosigkeit. 

Diese Ergebnisse reihen sich in die bisherige Lite-
ratur sehr gut ein. Sowohl randomisierte kontrollier-
te Studien [g 33–35] als auch Metaanalysen [g 10, 24, 26, 36] 
berichteten eine positive Wirkung von KA auf die psy-
chische Gesundheit. Wir konnten nun zeigen, dass dies 
auch bei der Überwindung von Höhenunterschieden 
gilt. Bemerkenswert ist, dass die Effekte von bisher be-
richteten Studien durch das Bergwandern noch über-
troffen werden konnten. Während in der vorliegenden 
Studie Effekte von d = 0,79 bis 1,21 beobachtet wurden, 
berichteten Barton & Pretty [g 26] d = 0,56 oder Mackay 
& Neill [g 35] d = 0,47. Die möglichen Ursachen dafür 
sind vielschichtig und können unter anderem erklärt 
werden durch die Art der KA und durch Umgebungs-
effekte. Die Art der KA unterschied sich insofern, dass 
in den Metaanalysen verschiedene Arten der KA (z. B. 
Wandern, Radfahren, Spielsportarten) kombiniert wur-
den, während in der vorliegenden Studie einzig Berg-
wandern untersucht wurde. Mackay & Neill [g 35] und 
Pretty & Peacock [g 33] konnten nachweisen, dass die 
positive Wirkung auf die psychische Gesundheit höher 
ausfällt, wenn die Landschaft als „grüner“ oder als an-
genehmere Umgebung empfunden wird. Als Ursache 
wird der visuelle Stimulus der Natur diskutiert [g 37]. 
Die Umgebung, in der die Bergwanderung stattfand, 
kann mit dem Ausblick auf die Bergwelt zweifellos als 
angenehm bezeichnet werden. Diese Aussage wird durch 

den Vergleich mit der Laufbandintervention bestärkt, in 
der eine vergleichbare KA verwendet wurde, allerdings 
ohne die Umgebung der Bergwanderung. Die Effek-
te nach der Laufbandintervention waren in geringe-
rem Ausmaß als nach der Bergwanderung vorhanden. 

Interessant ist auch die Tatsache, dass die Anstren-
gung beim Bergwandern objektiv höher war, gleich-
zeitig aber nicht als anstrengender empfunden wurde. 
Man kann daraus schließen, dass die Umgebung beim 
Bergwandern von der körperlichen Anstrengung ab-
lenken kann. 

Physiologische Parameter

In den physiologischen Parametern zeigte sich über alle 
Situationen eine vergleichbare Entwicklung. Der Blut-
druck sank über die Interventionsdauer ab. Wünschens-
wert wäre eine unterschiedliche Entwicklung zwischen 
einer Bewegungs- und einer Kontrollintervention und 
damit eine Blutdruckreduktion durch physische Akti-
vität, was in bisherigen Studien auch beobachtet wurde 
[g 38]. Pretty & Peacock [g 33] konnten in einer Labor-
studie sogar zeigen, dass die Blutdruckreduktion stär-
ker ausfällt, wenn man bei der Bewegungsintervention 
Fotografien einer angenehmen nicht-städtischen Um-
gebung betrachtet. Diese Ergebnisse konnten in der 
vorliegenden Feldstudie nicht repliziert werden. Als 
Ursache dafür kommt in Frage, dass die Effekte in ei-
ner Feldstudie durch andere Einflüsse überlagert wur-
den. Die verwendete dreistündige Intervention bietet 
äußeren Faktoren, wie beispielsweise der Tageszeit, 
im Vergleich zu einer 20-minütigen Intervention [g 33] 
mehr Möglichkeiten, den Blutdruck zu beeinflussen. 
Möglicherweise spielt auch die Bedingung vor der Base-
line Messung eine Rolle, die in der vorliegenden Studie 
nicht streng kontrolliert werden konnte. 

Auch die Herzratenvariabilität entwickelte sich in 
allen Situationen vergleichbar. In allen drei Situationen 
war ein Anstieg zu verzeichnen. Die Herzratenvaria-
bilität steht für die parasympathische Aktivierung. Im 
Gegensatz zum Blutdruck gilt bei der Herzratenvaria-
bilität also: Je höher die Variabilität, desto entspannter 
kann der Zustand der Probanden angesehen werden. 
Wünschenswert wäre bei der Herzratenvariabilität 
eine (stärkere) Reduzierung durch KA. Zwischen den 
Situationen zeigten sich keine unterschiedlichen Ver-
änderungen. Auch für die Herzratenvariabilität gilt, 
dass diese tageszeitlichen Schwankungen unterliegt. 
Für die Tageszeit, in der die Studie stattfand, wur-
den entsprechende Erhöhungen um etwa 15 ms allein 
durch die Tageszeit beobachtet [g 39]. Schobersberger 
& Leichtfried [g 40] berichteten bei wiederholten Berg-

Tabelle 1
Beschreibung der Stichprobe und den zwei Subgruppen (Bergsportler mit geringer und hoher psychischer Belastung)

Variable
Gesamte Stichprobe 
(n=1536)

 Geringe psychische 
Belastung (n=1315)

Hohe psychische 
Belastung (n=221)

p*

  Häufigkeit in % Häufigkeit in % Häufigkeit in %  

Geschlecht, weiblich 703 46 % 574 44 % 129 58 % <0,001

Beziehungsstatus, in Partnerschaft 446 29 % 382 29 % 64 29 % 0,978

Ausbildung, FH/ 
Universitätsabschluss

776 51 % 662 50 % 114 52 % 0,835

Mitgliedschaft in alpinem Verein 1342 87 % 1155 88 % 187 85 % 0,183

Altersstufe in Jahren

18 – 39 693 45 % 567 43 % 126 57 %

40 – 59 600 39 % 519 39 % 81 37 %

60 und darüber 243 16 % 229 17 % 14 6 % <0,001

Body Mass Index in kg/m²

<18.5 39 3 % 33 3 % 6 3 %

18.5 – 24.9 1118 73 % 949 72 % 169 76 %

25 – 29.9 329 21 % 287 22 % 42 19 %

30 und darüber 50 3 % 46 3 % 4 2 % 0,412

Einkommen in €/Monat

<1300 270 18 % 204 16 % 66 30 %

1300 – 1799 296 19 % 240 18 % 56 25 %

1800 – 2800 474 31 % 427 32 % 47 21 %

>2800 496 32 % 444 34 % 52 24 % <0,001

Körperliches Aktivitätslevel

inaktiv 188 12 % 149 11 % 39 18 %

minimal aktiv 438 29 % 356 27 % 82 37 %

gesundheitsförderlich aktiv 910 59 % 810 62 % 100 45 % <0,001

*	  p ≤ 0,05 kennzeichnet einen signifikanten Unterschied der Häufigkeiten zwischen Bergsportlern mit geringer und hoher  
psychischer Belastung. Beispielsweise bedeutet dies bezogen auf das Geschlecht: In der Gruppe der Bergsportler mit geringer  
psychischer Belastung waren signifikant weniger Frauen als in der Gruppe der Bergsportler mit hoher psychischer Belastung.
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wanderungen eine Reduzierung der Herzratenvariabi-
lität. Möglicherweise werden potentielle Effekte also 
nicht bei einer einzelnen Bergwanderintervention, 
sondern erst bei wiederholter Anwendung sichtbar. 
Insgesamt scheinen die physiologischen Parameter 
sehr sensibel und weiteren Einflussfaktoren ausgesetzt 
zu sein, so dass diese streng kontrolliert werden müs-
sen und möglicherweise nur in Laborstudien sichtbar  
werden. 

Stärken und Limitationen  
des Projektschrittes

Die folgenden Überlegungen müssen bei einer Inter-
pretation der Ergebnisse miteinbezogen werden:

Als Stärken der Studie sehen wir vor allem das For-
schungsdesign und die Ortswahl. Ein Within-Subject 
Design ermöglicht die Kontrolle der inter-individuellen 
Variabilität in der psychischen Gesundheit. Dadurch, 
dass alle Personen sowohl die Kontroll-, Laufband-, 
als auch die Bergwandersituation durchliefen, wur-
den nicht verschiedene Personen untereinander ver-
gleichen, sondern die gleiche Person in verschiedenen 
Situationen. Die Hinzunahme von Baseline-Messungen 

hat es außerdem ermöglicht, Tagesschwankungen zu 
kontrollieren. Sollte ein Teilnehmer beispielsweise zur 
Kontrollsituation generell eine negative psychische Be-
findlichkeit zeigen, so hat diese Tatsache kaum Einfluss 
auf die Messung, da die Veränderung von vor zu nach 
den Interventionen verglichen wurde. 

Bei der Bergwanderungssituation kann man von 
einer hohen externen Validität sprechen, da der Ort, 
an dem die Bergwanderung stattfand, ein beliebtes 
Ausflugsziel im Raum Innsbruck darstellt. Auch die 
Dauer, Höhendifferenz und Gruppengröße können 
als typisch für eine kurze Bergwanderung zu Erho-
lungszwecken betrachtet werden. Die Ergebnisse der 
vorliegenden Feldstudie können also leichter in die Re-
alität übertragen werden als eine Laborstudie, in der 
viele Aspekte der Bergwanderung verändert werden  
müssten. 

Als Limitation ist anzuführen, dass in der Laufband-
situation die Bergabgehen Situation nicht nachgestellt 
werden konnte, weshalb sich die Form der KA beim 
Bergabgehen unterschied. Daher kann nicht ausge-
schlossen werden, dass die Unterschiede zwischen dem 
Bergwandern und der Laufbandintervention nicht nur 
auf die unterschiedliche Umgebung zurückzuführen 
sind, sondern auch auf die Art der KA. 

Die Herzfrequenz beim Bergaufgehen war beim 
Bergwandern höher als bei der Laufbandintervention,  
obwohl die mittlere Steigung, die Dauer und die Ge-
schwindigkeit in der Laufbandintervention an das Berg-
wandern angepasst wurde. Die muskuläre Aktivierung 
könnte also beim Bergwandern z. B. durch eine vari-
able Steigung oder unebenen Untergrund höher sein 
als beim Laufband. Die höhere körperliche Belastung 
könnte als Störvariable auf die psychische Befindlich-
keit wirken [g 41]. Der Unterschied zeigte sich aller-
dings nicht in der subjektiven körperlichen Belastung. 

Als weitere Limitation kann ein möglicher Selekti-
onsfehler nicht ausgeschlossen werden. Die Teilneh-
mer wurden auf freiwilliger Basis und ohne finanziel-
le Vergütung trotz des zwölfstündigen Zeitaufwandes 
rekrutiert. Daher kann angenommen werden, dass die 
Teilnehmer eine gewisse Affinität zu Sport im Allgemei-
nen mitbrachten, was möglicherweise auch die hohe 
körperliche Aktivität erklärt. 

5.2	 Langfristige Effekte

Im Projektschritt über die langfristigen Effekte konn-
ten begünstigende Faktoren zur Aufrechterhaltung 
der psychischen Gesundheit bei Bergsportlern iden-
tifiziert werden. Sowohl eine hohe KA als auch eine 
positive psychische Befindlichkeit bei KA wirken sich 
als protektiv gegen eine hohe psychische Belastung aus. 

Einige der begünstigenden Faktoren zeigten sich 
auch in Bevölkerungsschichten, die keinen Bergsport 
ausüben. Frühere Untersuchungen konnten zeigen, dass 
Frauen sowie Menschen mit niedrigem Monatseinkom-
men eher zu hoher psychischer Belastung neigen als 
Männer bzw. Menschen mit hohem Monatseinkommen 
[g 42, 43]. Der Gewichtsstatus zeigte keinen signifikan-
ten Einfluss auf die psychische Belastung, was konträr 
zur bestehenden Literatur ist. Hohe psychische Belas-
tung wurde sowohl bei Menschen mit Untergewicht 
als auch mit Übergewicht häufiger beobachtet [g 44]. Es 
wäre allerdings vorschnell zu schließen, dass der Ge-
wichtsstatus bei Bergsportlern einen weniger starken 
Einfluss hat, da in der vorliegenden Studie nur wenige 
Probanden mit Über-/Untergewicht befragt wurden 
(n=89). Überzeugender scheint die Erklärung, dass im 
Bergsport der Prozentsatz von über- und untergewich-
tigen Personen geringer ist. Im Vergleich zur österrei-
chischen Bevölkerung war der Prozentsatz tatsächlich 
geringer (6 % vs. 17 %) [g 45]. 

Interessante Ergebnisse zeigte der Einfluss der kör-
perlichen Aktivität. Die psychische Belastung unter-
schied sich nicht signifikant zwischen den Aktivitätska-

tegorien inaktiv und minimal aktiv. Erst bei Vergleich 
mit der Aktivitätskategorie gesundheitsförderlich aktiv, 
was etwa drei Stunden intensiver KA pro Woche ent-
spricht, zeigte sich ein relevanter Einfluss der KA auf 
die psychische Belastung. Diese Beobachtung bestärkt 
die Annahme, dass sich eine hohe KA nicht nur auf die 
physische, sondern auch auf die psychische Gesundheit 
auswirkt. In der Tat wurde speziell Bergwandern bei 
depressiven Patienten bereits erfolgreich als Ergänzung 
zu konventioneller Therapie eingesetzt [g 46]. Schobers-
berger & Leichtfried [g 40] berichteten ebenfalls Verbes-
serungen in Parametern der psychischen Gesundheit 
bei gesunden Personen durch Bergwandern. 

Die Ergebnisse der Studie können außerdem die 
Wichtigkeit der Betrachtung der psychischen Befind-
lichkeit bei KA bestätigen. Je positiver die psychische 
Befindlichkeit bei KA generell bewertet wurde, desto 
geringer war die psychische Belastung ausgeprägt. Po-
sitive psychische Befindlichkeit während der Sportaus-
übung erhöhen außerdem die Wahrscheinlichkeit, die 
KA auch in Zukunft auszuüben [g 19, 20], was weitere po-
sitive Effekte auf die Gesundheit nach sich ziehen kann.

Folgende Überlegungen müssen für die vorliegende 
Studie in Betracht gezogen werden: Das Querschnitts-
design der Untersuchung erlaubt keine kausalen Rück-
schlüsse auf die psychische Gesundheit. Eine Quer-
schnittsstudie hat als Ziel Hypothesen zu generieren, 
die in prospektiven Studien getestet werden können. 
Wie bei allen Querschnittsbefragungen lässt sich also 
nicht klären, ob die ermittelten gesundheitsförderli-
chen Faktoren, zum Beispiel das Aktivitätslevel, auf die 
psychische Belastung oder umgekehrt die psychische 
Belastung auf die gesundheitsförderlichen Faktoren 
wirkt. Eine solche Wirkung kann nur in prospektiven 
Studien nachgewiesen werden. Allerdings sprechen 
die Ergebnisse der prospektiven Studien von Scho-
bersberger & Leichtfried [g 40] und Sturm & Plöderl  
[g 46] für eine kausale Wirkung des Bergsports auf Pa-
rameter der psychischen Gesundheit.

Wie auch bei der Interventionsstudie über die un-
mittelbaren Effekte besteht auch in der vorliegenden 
Studie die Möglichkeit eines Selektionsfehlers. Mög-
licherweise haben sich eher Personen mit niedrigem 
psychischen Leidensdruck durch den Fragebogen 
angesprochen gefühlt. Durch die Verlosung von In-
centives am Ende der Befragung haben wir versucht,  
einen Anreiz für möglichst viele Personen zu schaffen. 
Allerdings bleibt offen, wie repräsentativ die Stichpro-
be für Bergsportler ist. 

Dennoch konnte mit dem Fragebogen eine hohe 
Probandenzahl erreicht und ein eine breite Palette des 
Bergsports abgefragt werden. Außerdem konnten rele-
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vante begünstigende Faktoren zur Aufrechterhaltung 
der psychischen Gesundheit bei Bergsportlern identi-
fiziert werden, die in künftigen prospektiven Studien 
mit einbezogen werden können. 

6.	 Take Home Message
Durch die vorliegende Untersuchung konnte gezeigt 
werden, dass eine typische Bergwanderung unmittel-
bare Verbesserungen in relevanten Parametern der psy-
chischen Gesundheit hervorruft. Neben der direkten 
Wirkung auf die psychische Gesundheit können durch 
die nachgewiesene positive Wirkung auf die psychische 
Befindlichkeit auch Effekte auf nachhaltiges künftiges 
Sporttreiben erwartet werden. 

Die Querschnittsbefragung kann als Ausgangspunkt 
für die Erstellung von Bewegungsprogrammen zur Re-
duzierung von hoher psychischer Belastung bei Berg-
sportlern dienen. Prospektive Longitudinalstudien 
werden benötigt, um die langfristigen Auswirkungen 
von Bergsport auf Lebensqualität und Gesundheit fun-
diert zu untersuchen. 
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Sind Bergsteiger die glücklicheren Menschen?
Als Naturwissenschaftler glaube ich erst mal das, wor-
über ich Daten habe. Zu dieser Frage aber gibt es keine. 
Wir wissen aber Folgendes: Draußen sein in der Na-
tur macht Menschen glücklich, körperliche Bewegung, 
ein Ziel zu verfolgen, die Gemeinschaft mit anderen – 
wenn ich das alles zusammen nehme, haben wir guten 
Grund zu der Annahme, dass Bergsteigen Menschen 
glücklich macht. 

Eignet sich das Bergsteigen als Glückstherapie für 
jedermann?
Sicher nicht. Es eignet sich für all jene, die einen star-
ken Bezug zur Natur und zu den Bergen empfinden. Ich 
würde nicht sagen, dass es besser ist als andere Formen 
der körperlichen Bewegung. Rudern oder ein Marathon 
können beispielsweise genauso große Glücksgefühle 
hervorrufen. Das hängt auch von Ihrer persönlichen 
Kultur und Lebensgeschichte ab. Ich bin beispielsweise 
in München und Innsbruck aufgewachsen, und so haben  

mich die Berge geprägt. Wer an der Nordsee aufge-
wachsen ist, ist aber vermutlich genauso glücklich, 
wenn er das Meer sieht. 

Welche Gefühle sind es denn, die das Bergsteigen 
in uns auslöst?
Alle! Von Vorfreude über die Freude an der Wahrneh-
mung und zwar sowohl der Außenwelt als auch des eige-
nen Körpers. Sie können so etwas wie ein demutsvolles  
Staunen, ja eine Art Hingabe an die Natur spüren. Dann 
die Gemeinschaftserlebnisse. Natürlich können auch 
negative Gefühle dazukommen, Angst oder Verzweif-
lung etwa. Ich habe einige der intensivsten Momente 
meines Lebens in den Bergen verbracht, und ich glaube,  
jedem, der Bergsport betreibt, geht das so.

Als Glücksforscher wissen Sie, wie Gefühle ent-
stehen. Wie ist das beim Bergsteigen?
Zunächst mal ist es völlig egal, wo die guten Gefühle 
zustande kommen, ob beim Bergsteigen, beim Angeln 

Gipfelglück:  
Was die Hirnforschung 
über das Bergerlebnis 
verrät
Vermutet haben wir es schon lange: Bergsteigen macht glücklich –  
man läuft förmlich auf Wolke sieben. Warum dem so ist und  
wie man sein Glück am Berg potenzieren kann, verrät Stefan Klein.  
Der Autor der 2002 erschienen „Glücksformel“ antwortet im  
Interview auf Fragen von Bettina Willmes.  Stefan Klein
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oder weil Sie guten Sex haben. Wir alle sind mit den 
Anlagen zu guten Gefühlen geboren; positive Emoti-
onen sind das, was uns am Laufen hält. Was konkret 
passiert, ist das Folgende: Wenn sich eine Situation 
einstellt, die in irgendeiner Weise vorteilhaft für den 
Organismus sein könnte, dann werden in Ihrem Ge-
hirn bestimmte Neurohormone ausgeschüttet, die che-
misch identisch sind mit Opiaten, dem Wirkstoff von 
Heroin und Opium. Der einzige Unterschied ist, dass 
diese Opioide auf vollkommen natürliche Weise ent-
stehen – im Drogenlabor in Ihrem Kopf. Sie werden 
ausgeschüttet und verändern dann die Art und Weise, 
wie weite Bereiche des Gehirns arbeiten. Das erleben 
Sie als Glück. Es gibt dann noch andere körperliche 
Veränderungen: Muskelspannung, Mienenspiel, Puls-
schlag oder Hautwiderstand.

Aber warum geht der Körper davon aus, dass das 
Bergsteigen für ihn vorteilhaft ist? Immerhin ver-
braucht er dabei viel Energie.
Das Bergsteigen direkt überhaupt nicht. Aber das, was 
damit einhergeht: Natur, Bewegung, Gemeinschaft. 
Die Mechanismen, die Glücksgefühle auslösen, sind 
beispielsweise so gemacht, dass wir stark reagieren, 
wenn wir uns Ziele setzen und diese auch erreichen. 
Und was gibt es für ein stärkeres Ziel als einen Gipfel? 
Zudem werden bei intensiver körperlicher Bewegung 
Endorphine ausgeschüttet. Die wirken berauschend 
und schmerzstillend. Man hat dann irgendwann das 
Gefühl, man läuft auf Wolke sieben, obwohl man ei-
gentlich nicht mehr kann. Das ist biologisch sehr sinn-
voll – stellen Sie sich vor, wenn unsere sehr fernen Vor-
fahren gejagt wurden oder selbst auf der Jagd waren, 
dann taten sie gut daran weiterzurennen, ohne etwas 
darauf zu geben, dass sie erschöpft waren. So verführt 
uns die Natur mit guten Gefühlen wie Glück zu dem 
Verhalten, das sie von uns will.

Klingt nach einer plausiblen Begründung dafür, 
warum 24-Stunden-Wanderungen so gefragt sind.
Ich habe das selbst nie gemacht, kann mir allerdings 
gut vorstellen, dass genau dieses Erlebnis, gemeinsam 
mit anderen die Grenzen der eigenen Leistungsfähig-
keit auszutesten, für viele Menschen großartig ist. Aus 
eigener Erfahrung weiß ich, wie überaus euphorisie-
rend Langstreckenläufe mit Tausenden anderer Teil-
nehmern sein können. Dieser Wert der Gemeinschaft 
für das Glück ist wirklich ziemlich neue Forschung. Bis 
2002 dachte man, Glück sei ein weitgehend individuel-
les Phänomen. Heute wissen wir, dass das nicht stimmt 
und Glücksgefühle in hohem Maße ansteckend sind. 
Ich glaube, das kann auch für die private und professi-
onelle Tourenplanung sehr interessant sein.

Wie sollte ich eine Tour denn planen, wenn ich 
möglichst viel Glück daraus ziehen möchte?
Zunächst mal sollte ich nicht in die Berge gehen, um dort 
Glück zu empfinden, sondern um die Berge zu sehen.  
Wir Menschen reagieren auf Helligkeit und Licht, daher 
ist es natürlich schöner bei Sonnenschein. Zweitens hat 
es etwas mit Gemeinschaft zu tun, und drittens sollten 
wir im richtigen Maße gefordert sein, uns also weder 
unter- noch überfordern. Dieser ganz besondere Kick, 
an die eigenen Grenzen gegangen zu sein, kann sehr 
befriedigend sein. 

Glauben Sie, dass sich das Glück potenziert, je länger  
man am Berg ist?
Nein, das glaube ich nicht. Die völlig andere Umge-
bung der Berge schafft Distanz zu den Alltagssorgen. 
Sie sind in einer ganz anderen Umgebung, das kann 
Ihnen das Fitnessstudio um die Ecke nicht unbedingt 
geben. Wie viel Zeit der Einzelne dafür braucht, den 
Alltag hinter sich zu lassen, ist sehr individuell. Dem 
einen genügen zwei Stunden, der andere braucht vier 
Tage. Das hängt sicherlich von der Lebenssituation ab.

Sind Sie persönlich seit der Arbeit an Ihrem Best-
seller „Glücksformel“ ein glücklicherer Mensch?
Ja – ich wäre ja blöd, wenn ich das, was ich rausgefun-
den habe, nicht auch für mich selbst nutzen würde. 
Ich bin natürlich nicht immer glücklich, und das ist 
auch gar nicht möglich. Es sind viele Gewohnheiten, 
die man sich aneignen kann: regelmäßige Bewegung, 
sich weniger mit anderen zu vergleichen, und – ganz 
wichtig – die guten Momente wirklich wahrzuneh-
men. Wir neigen alle dazu, das Gute und Schöne ein-
fach wegzuwischen. Beispiel Skitour: Sie steigen auf, 

Zur Person

Dr. Stefan Klein, geb. 1965  
in München, aufgewachsen  
in München und Innsbruck,  
ist Physiker, Philosoph und  
der erfolgreichste Wissen-
schaftsautor deutscher Sprache. 
Zuletzt erschien sein Buch 
„Träume“ (2014). Sein Titel 
„Die Glücksformel“ (2002) 
stand über ein Jahr auf allen 
deutschen Bestsellerlisten und 
wurde in 27 Sprachen übersetzt.

aber anstatt sich an der großartigen Landschaft zu er-
freuen, ärgern Sie sich, dass Sie bei der Abfahrt keinen 
Pulverschnee bekommen werden. Wenn wir stattdessen 
die guten Momente wahrnehmen, fühlen wir uns zum 
einen besser, zum anderen führen neuronale Verstär-
kungsmechanismen dazu, dass die positiven Gefühle 
stärker werden. 

Sie gehen seither also anders in die Berge?
Auf jeden Fall. Im Vergleich zu früher zählen Ziele wie 
etwa das Erreichen des Gipfels weniger, die Wahrneh-
mung des Moments viel mehr. Ich habe gelernt, viel 
mehr auf die Natur zu achten: Jeder Augenblick ist 
einzigartig und daher schön, selbst eine Tourenabfahrt 
bei Nebel im Bruchharsch!

Interview: Bettina Willmes –  
zuerst erschienen in Bergsteiger 11/2016
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Einleitung

Psychisch kranke Menschen leiden nicht nur see-
lisch, sondern auch körperlich. Es ist seit Lan-
gem bekannt, dass psychisch Kranke auch ein er-

höhtes Risiko hinsichtlich körperlicher Erkrankungen 
aufweisen. Dies hängt auch damit zusammen, dass im 
Rahmen einer psychischen Störung in Krankheitspha-
sen oft Stimmung und Antrieb verändert sind und eine 
Inaktivität dominiert. Betroffenen fällt es dann sehr 
schwer, sich in der Natur zu bewegen oder ein regelmä-
ßiges Training im Sinne eines gesundheitsfördernden 
Lebensstils zu absolvieren. Zusätzliche Risikofaktoren 
erwachsen durch ein nicht selten bestehendes Überge-
wicht, sowie durch einen regelmäßigen Nikotinkonsum. 
Im Rahmen der sich entwickelnden Isolation schwin-
det für viele betroffene Menschen die Hoffnung, ihr 
Leiden könnte sich wieder zum Besseren wenden. Ist 
die Grunderkrankung eine Depression, können bei ei-
nem Teil der Patienten aufgrund der subjektiv erlebten 
Hoffnungslosigkeit Suizidgedanken auftreten.

Oft machen wir auch die Erfahrung, dass Patienten 
mit oft wiederkehrender Suizidalität nicht ausreichend 
von Pharmakotherapie und Psychotherapie profitieren.  
Einzelne Patienten haben uns darauf hingewiesen, dass 

sie in kritischen Situationen versuchen, die Wohnung 
zu verlassen, in Bewegung zu kommen und so zu er-
fahren, dass sie nach erfolgter körperlicher Aktivität 
im Freien eine Linderung verspüren, auch wenn es 
sehr viel Überwindung kostete, das Haus zu verlassen. 
Ein Patient, der längere Zeit eine ambulante Behand-
lung in Anspruch nahm, hat dies mit folgenden Worten  
beschrieben:

„Immer wenn es wieder soweit ist und ich nur noch an 
das Thema Suizid denken kann, gehe ich wandern. Ich habe 
dafür meinen eigenen Berg, der ist dafür reserviert, wenn 
es mir schlecht geht. Ich muss nicht unbedingt den Gipfel 
erreichen, aber ich bin guter Hoffnung, dass ich nach ein 
paar Stunden Gehen wieder Herr im eigenen Haus bin. Ich 
gewinne langsam wieder Abstand zu den quälenden Suizid­
gedanken. Während der Rast bin ich dann ganz alleine mit 
mir und der Natur. Beim Abstieg bin ich mir dessen bewusst, 
dass sich meine Lebenssituation dort unten nicht verändert 
hat, trotzdem geht es mir dann wieder eine Weile besser und 
ich hege die Hoffnung, dass ich wieder längere Zeit ohne  
Suizidgedanken leben kann. Allerdings ist die Überwindung, 
derer es bedarf, um das Haus zu verlassen und ins Gehen 
zu kommen, kaum in Worte zu fassen.“

Bergwandern  
und psychische  
Erkrankung:  
Ein Therapieansatz?
Sonderauftrag für Suizidprävention, Universitätsklinik für Psychiatrie und 
Psychotherapie, Christian-Doppler-Klinik Salzburg – Universitätsklinikum der 
Paracelsus Medizinischen Privatuniversität
Reinhold Fartacek, Martin Plöderl, Clemens Fartacek, Larissa Hauer und Josef Sturm
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Neurobiologische 
Wirkmechanismen

Im Hinblick auf mehrere Impulsreferate des Sympo-
siums, die sich speziell mit Ergebnissen der Hirnfor-
schung auseinandersetzen, sollen hier nur schlaglicht
artig einige interessante Aspekte zum Thema Depression  
und Suizidalität und möglichen therapeutischen Wir-
kungen von Training und Wandern erwähnt werden.
Körperliche Aktivität führt bereits bei punktueller An-
wendung zu beispielsweise über bildgebende Verfahren 
darstellbaren Veränderungen im Gehirn wie gesteigerter 
Hirndurchblutung oder Stimulation der zerebralen Ge-
fäßneubildung. Wenn eine bestimmte Belastungsdauer 
erreicht wird, ließ sich in vielen Studien ein erhöhter 
Beta-Endorphinspiegel in der Peripherie nachweisen. 
So konnte in einer jüngeren Studie (Boecker 2008) an 
Athleten nach einem Ausdauertraining gezeigt werden, 
dass in der Positronen-Emissions-Tomographie (PET) 
regionsspezifische Effekte darstellbar waren. So wurden 
unmittelbar nach dem Lauftraining Effekte der Verfüg-
barkeit von Opioid-Rezeptoren sowie der Endorphin-
konzentration in frontalen limbischen Arealen gefun-

den, also in Regionen, die auch eine zentrale Rolle in 
der Regulation von Stimmung und Affekt einnehmen.

Im Hinblick auf Depressivität und Suizidrisiko gibt 
es Hinweise, dass durch Ausdauertraining eine Stimu-
lation der Synthese und des Umsatzes von Serotonin 
bewirkt wird. So konnte Post schon 1973 für depres-
sive Patienten zeigen, dass nach körperlicher Aktivität 
ein Anstieg des Serotoninmetaboliten 5-Hydroxiindol
essigsäure (5-HIAA) im Liquor zu verzeichnen war. 
Dies ist suizidologisch von Bedeutung, da Marie Asberg  
(1986) zeigen konnte, dass Patienten nach überleb-
ten Suiziden erniedrigte Level von 5-HIAA aufwiesen 
und dieser Befund einen Risikofaktor in Richtung von  
Suizidhandlungen darstellt.

Von Bedeutung sind auch Studien zur körperlichen 
Aktivität und Neurogenese. Nicht nur in tierexperi-
mentellen Studien konnte gezeigt werden, dass durch 
Training eine Zunahme des BDNF (Brain-derived neu-
rotrophic factor) bewirkt wird, der eine wichtige Rolle 
in der Neurogenese spielt. In einem Review des Sui-
zidologen Van Praag (2008) sind zahlreiche Studien 
angeführt, die zeigen, dass körperliche Aktivität die 
Neurogenese anregt, während sie durch körperliche 
Inaktivität herabgesetzt wird.

Wirksamkeit von  
körperlicher Aktivität bei 
psychischen Störungen
Am besten untersucht ist die Wirksamkeit von körper-
licher Aktivität bei affektiven Störungen, insbesondere 
bei Depressionen. Populationsstudien, randomisierte 
kontrollierte Studien sowie Metaanalysen zeigen eine 
„antidepressive“ Wirksamkeit vor allem des Ausdauer
trainings. Auch finden sich Hinweise auf eine präventive 
Wirkung für zukünftige depressive Episoden.
Mead et al. [g 1] fassten in einer Cochrane Review 28 
randomisierte kontrollierte Studien zusammen, dabei 
konnten gute therapeutische Effekte von körperlichem 
Training auf depressive Symptome gezeigt werden. In 
Bezug auf Suizidgefährdung konnte beispielweise ge-
zeigt werden, dass im Zeitraum von einem Monat vor 
einem Suizidversuch die Betroffenen eine signifikant 
geringere körperliche Aktivität aufwiesen als eine Re-
ferenzgruppe [g 2].

Gleichzeitig besteht das Problem, dass sich Betroffene,  
die sich in einer depressiven Stimmungslage, verbunden  
mit Antriebslosigkeit befinden, nur schwer selber mo-
tivieren können, körperlich aktiv zu sein, sondern sich 
eher noch weiter von sportlichen Aktivitäten zurückzie-
hen, was zu einem depressionsverstärkenden Circulus  
vitiosus führen kann (Brooks & Ahrens 2007).

Auch Patienten mit Angststörungen, Suchterkran-
kungen, sowie Menschen mit Schizophrenie können von 
körperlicher Aktivität und Ausdauertraining profitieren.

Bei schwer verlaufenden psychischen Erkrankungen 
geht es aber nicht darum entweder Psychopharmaka 
oder körperliches Training anzuwenden, sondern sog. 
„Add on Effekte“ auszunützen.

Körperliches Training  
als Therapieansatz?

In klinischen Settings und bei immer kürzerer Behand-
lungsdauer ist zwar der Stellenwert von körperlicher 
Aktivität durchaus bekannt, kann aber therapeutisch 
meist nicht ausreichend genutzt werden. Seit Länge-
rem überlegten wir, wie es gelingen könnte, psychisch 
kranken Menschen und insbesondere Menschen mit 
Suizidrisiko den Stellenwert von körperlicher Gesund-
heit zu vermitteln und gesundheitsfördernde Elemente 
im Gesamtbehandlungsplan zu verankern. Schließlich 
reifte die Idee heran, ein Forschungsprojekt zu diesem 
Thema durchzuführen.

Davon unabhängig ergab sich eine Begegnung von 
Reinhold Fartacek mit Reinhold Messner, die den Aus-
schlag gab, den Stellenwert körperlichen Trainings 
in der alpinen Natur für Menschen mit Suizidrisiko 
zu erforschen. In einem Gespräch auf dem Gipfel des 
Hohen Sonnblicks für das Filmprojekt „Messners Al-
pen“ ging es um das Thema „Alpen und Suizid“ Dabei 
erzählte R. Messner von ihm bekannten Bergsteigern, 
die sich das Leben genommen hatten, jedoch alle bei 
sich daheim und keiner etwa durch Sprung von einem 
Berg. Er zeigte sich überzeugt davon, dass Bewegung 
in der Natur es nahezu unmöglich mache, eine Suizid-
handlung zu begehen. Tatsächlich ist im alpinen Raum 
des Bundeslandes Salzburg der Suizid durch Sprung 
von Bergen extrem selten. Die Kontakte mit Reinhold 
Messner haben uns schließlich ermutigt, eine Studie 
ins Leben zu rufen, die den Effekt von Bergwandern 
auf das Suizidrisiko von Suizidhochrisikopatienten 
untersucht [g 3].

Methoden und Instrumente
Zur Anwendung kam ein randomisiertes, kontrolliertes 
Crossover Design, welches es allen TeilnehmerInnen 
ermöglichen sollte, die Intervention zu erhalten. Dabei 
fungierte nach dem Start der 9-wöchigen Interventions
phase für Gruppe 1 die Gruppe 2 als Wartekontroll-
gruppe, nach Absolvierung der Interventionsphase 
wurde Gruppe 1 zur Kontrollgruppe. 

Die Rekrutierung der TeilnehmerInnen erfolgte, in-
dem wir aus den Daten ehemalig stationär behandel-
ter Patienten der Station für Suizidprävention an der 
Universitätsklinik für Psychiatrie und Psychotherapie 
Salzburg all jene auswählten, die mindestens einen Su-
izidversuch verübt hatten. Die Recherche in unserer 
Datenbank ergab 167 Patienten, die von uns eingela-
den wurden, zu einem Informationsgespräch über die 
geplante Studie in die Klinik zu kommen. 31 Patienten 
konnten persönlich informiert werden, davon hatten 23 
ein Interesse, an der Studie teilzunehmen. Einschluss-
kriterien waren mindestens ein Suizidversuch in der 
Vorgeschichte und ein zum Zeitpunkt des Einschlus-
ses bestehender Summenscore von mehr als 26 in der 
Beck Skala für Hoffnungslosigkeit. Es besteht ein weit-
gehender Konsens, dass beide Parameter ein Risiko für 
künftige Suizidhandlungen darstellen. Der Wohnort 
der Teilnehmer durfte nicht weiter als 50 Kilometer 
von der Stadt Salzburg entfernt sein, das Mindestal-
ter für die Teilnahme wurde mit 18 Jahren festgelegt. 

Es wurden 20 TeilnehmerInnen wie im Studien-
design beschrieben, in zwei Gruppen zu je 7 Männern 
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und 3 Frauen aufgeteilt. Alle Patienten waren in den 
der Studie vorangegangenen Jahren mindestens ein-
mal in stationärer Behandlung der Station für Suizid-
prävention gewesen. 

Messinstrumente:
Zur Anwendung kamen die Beck Skala für Hoffnungs-
losigkeit, die Beck Skala für Suizidgedanken, sowie 
die Beck-Selbstbeurteilungsskala für Depressivität. 
Die maximale körperliche Ausdauer wurde durch eine 
Belastungs-Ergometrie ermittelt. Als Messparameter 
fungierte die erreichte Wattleistung pro Kilogramm 
Körpergewicht. Daraus wurde die empfohlene Trai-
nings-Herzfrequenz ermittelt. Weitere Messinstrumente 
wie Behandlungserwartung, Profil der Lebensqualität 
chronisch Kranker sowie der täglich erhobene inter-
netbasierte „Salzburger Suizidalitäts-Fragebogen“ sind 
in der Originalpublikation ersichtlich [g 3].

Bergwanderprogramm
Es wurden für die neunwöchige Interventionsphase 
dreimal wöchentlich Wanderungen in der Dauer von 
zwei bis drei Stunden angeboten, wobei zwei absol-
viert werden mussten, die Mehrzahl der Teilnehmer 
absolvierte drei Wanderungen mit je 300 bis 500 Hö-
henmetern. Die Teilnehmer trafen sich pünktlich zum 
vereinbarten Zeitpunkt, es zeigten sich keinerlei Mo-
tivationsprobleme. Die empfohlene Trainingsherzfre-
quenz wurde mit Pulsuhren kontrolliert. Die Wande-
rungen starteten mit einem Aufwärmprogramm und 
wurden mit Stretching-Übungen beendet. Patienten 
der Kontrollgruppe sollten sich im Alltag so verhalten 
wie vor Beginn der Studie. Die Begleitung der Gruppe 
erfolgte durch den Studienleiter sowie einer weiteren 
Person (Pflege, Psychologen). Gewandert wurde bei 
jedem Wetter, nur eine Wanderung musste wegen ei-
ner Gewitterwarnung abgesagt werden. Als Zeitraum 
wurde Juni bis Oktober gewählt, die letzten Wande-
rungen erfolgten teilweise bei Neuschnee.

Ergebnisse
In der Interventionsphase kam es zu einer sig-
nifikanten Verbesserung der Hoffnungslosigkeit 
(BHS), der Depressivität (BDI), zu einer Abnahme 
der Häufigkeit von Suizidgedanken (BSI), sowie 
zu einer Verbesserung der Ausdauerleistung. In 
der Kontrollphase war dies nicht zu beobachten. 

Diskussion und Ausblick
Eine Vielzahl von Studien konnte zeigen, dass Hoff-
nungslosigkeit, Depression und Suizidgedanken bzw. 
Suizidversuche in der Anamnese ein erhebliches Sui-
zidrisiko darstellen. Diese Risikofaktoren zu vermin-
dern ist erklärtes Ziel von suizidpräventiven Bemü-
hungen. Ein vorrangiges Ziel unserer Studie war, zu 
zeigen, dass Ausdauertraining in der alpinen Natur bei 
Patienten mit Suizidrisiko hilft, die angeführten Risi-
kofaktoren zu reduzieren. Da sich fast alle Patienten 
in psychopharmakologischer und psychotherapeu-
tischer Behandlung befanden, stellt die Intervention 
Bergwandern einen bemerkenswerten „add on“ Effekt 
dar [g 3, 4]. Ob parallel zum Training auch das Gruppen- 
oder Naturerleben Wirkfaktoren darstellen, kann in 
unserer Studie nicht beurteilt werden. Ursprünglich 
war geplant, eine weitere Gruppe einzuschließen, die 

das Ausdauertraining in einem Fitnessstudio absol-
viert, damit hätte man sich vielleicht dem möglichen 
Wirkfaktor des Naturerlebens nähern können. Leider 
mussten wir aus Gründen begrenzter Ressourcen auf 
diese Gruppe verzichten. Interessant erscheint in die-
sem Zusammenhang eine systematische Review über 
11 Studien [g 5], welche den Einfluss von körperlichem 
Training in der Natur mit Training in Fitness-Studios 
auf das psychische Wohlbefinden untersuchten. Die 
Ergebnisse zeigen, dass beim Training in der Natur, im 
Vergleich zum Indoor-Training, Depressivität stärker 
verbessert wird und auch die Motivation, das Training 
fortzusetzen. Dies geht einher mit unserer Erfahrung, 
dass es offensichtlich gut gelingt, Patienten zu moti-
vieren, regelmäßiges Ausdauertraining in der Natur 
zu absolvieren.

Unsere Ergebnisse rechtfertigen den Schluss, in Zu-
kunft für Suizid-Risikopatienten dem Aspekt regelmäßi-
gen körperlichen Trainings wesentlich mehr Bedeutung 
beizumessen. Es ist allerdings im Rahmen des österrei-
chischen Gesundheitswesens kein leichtes Unterfan-
gen, regelmäßig stattfindende und für die Teilnehmer 
kostenlose oder zumindest kostengünstige Trainings-
programme anzubieten. Ein weiterer Ansatzpunkt ist 
eine künftige Kooperation mit alpinen Vereinen. Es 
wäre denkbar, in bestehenden Kursprogrammen ge-
sundheitsfördernde Trainingskurse anzubieten, die dem 
Thema der körperlichen und psychischen Gesundheit 
gewidmet sind und gleichzeitig die Teilnehmer nicht 
als psychisch kranke Menschen stigmatisieren. 

Abschließend möchten wir persönliche Eindrücke 
schildern, die wir im Rahmen der Studie gesammelt  
haben. Als Dank für die Teilnahme haben wir jede Grup-
pe eingeladen, nach Abschluss der Studie gemeinsam 
ein Bergwochenende inklusive zweier Übernachtun-
gen zu verbringen. Der Erstautor hatte Gelegenheit, 
an beiden Wochenenden teilzunehmen. Alle Patien-
ten waren ihm aus der Zeit ihres stationären Aufent-
haltes in der Klinik bekannt. Teilweise hatte er diese 
nicht gleich wiedererkannt, da sie sich positiv verän-
dert hatten, sie sahen wesentlich gesünder aus, wirk-
ten aktiv und zuversichtlich. Im Gespräch zeigten sie 
eine „gesunde“ Kommunikation, die sich von der im 
psychiatrisch-/psychotherapeutischen Einzelsetting 
deutlich unterschied. Einzelne Teilnehmerinnen und 
Teilnehmer erinnern sich noch heute gerne an die Zeit 
der Wanderstudie. Kürzlich hat uns eine Teilnehmerin 
berichtet, es sei die schönste Zeit ihres Lebens gewe-
sen. Unsere therapeutischen Perspektiven haben sich 
„durch den Blick aus der Klinik in die Berge“ deutlich 
erweitert. In diesem Sinne werden wir künftig der kör-
perlichen Gesundheit und deren Förderung wesentlich 
mehr Augenmerk schenken, als bisher. 
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Wir müssen im Alltag und in der Freizeit 
zwangsläufig Risiken eingehen, haben aber 
gleichzeitig ein starkes Sicherheitsbedürf-

nis. Gefangen in dieser Bipolarität stehen wir vor der 
Aufgabe unser Leben zu meistern. Das Risikomanifest 
des Alpenvereins drückt aus, was für viele begeister-
te Bergsportler ein Grundpfeiler ihres Handelns ist: 
DAS RECHT, SICH SELBST RISKIEREN ZU DÜR-
FEN. Gegenläufig zur vorherrschenden gesellschaft-
lichen Entwicklung, die zwanghaft versucht, immer 
mehr Sicherheitsillusionen aufzubauen, verlangt der 
Bergsport von jenen, die ihn intensiv betreiben, eine 
intensive Auseinandersetzung im Umgang mit den ge-
wählten Risiken. Ohne sich auf Neues einzulassen, ent-
wickeln sich weder der Alpinist noch der Alpinismus 
weiter – dasselbe gilt auch für alle anderen Bereiche 
des Menschseins. 

(Ver-)Sicherungszwang
Im Glauben die Gefahren von gestern als Risiken von 
heute beherrschen zu können, entsteht bei vielen Men-
schen im Alltag ein ausgeprägter (Ver-)Sicherungs-
zwang. Dieser äußert sich in der Bestrebung mit Hilfe 

von Technik, Wissenschaft und Staat immer mehr Ri-
siken zu institutionalisieren. Der Wunsch, Sicherheit 
zu erzielen, in dem Unsicherheit reduziert wird, ist al-
lerdings oft ein Trugschluss. Besonders klar zu sehen  
wird dieser Trugschluss, wenn der Mensch aufhört 
über seine Handlungsrelevanz nachzudenken und be-
ginnt Verantwortung institutionell abzugeben. Dies ge-
schieht oftmals in dem Glauben, dass in der heutigen 
Gesellschaft nichts wirklich menschenbedrohliches 
mehr passieren kann, und dass nahezu alles „einklag-
bar“ und „versicherbar“ ist. Es handelt sich dabei um 
einen Prozess der steten Verlagerung von Verantwor-
tung der Menschen auf die Technik, Versicherungsge-
sellschaften und schließlich auch auf den Gesetzgeber. 
Somit scheint Risiko berechenbarer zu werden und es 
entstehen Schuldige, nämlich jene Menschen die sich 
gegen die Konventionen oder Gesetze stellen. Das Fin-
den von Schuldigen steht im institutionellen Kontext 
dem Phänomen Eigenverantwortung zu übernehmen 
und dabei auch Fehler machen zu dürfen als Gegen-
pol gegenüber. 

Wahres Sicherheitsgefühl entsteht paradoxer-
weise daher nicht durch das Ausmerzen von Risiken, 
sondern erst durch die aktive Auseinandersetzung mit 
dem Risiko. Erst die Bereitschaft sich auf Situationen 
einzulassen, deren Ausgang wir im Vorhinein noch 

Recht auf Risiko“ –  
Risikobedürfnis und  
Sicherheitssehnsucht
Elisabeth „Lisi“ Steurer

„
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nicht kennen, lässt uns lernen wie Sicherheit und Unsi-
cherheit einzuschätzen sind. Eine andere Bezeichnung 
dafür wäre: Herausforderungen annehmen! Herausfor-
derungen anzunehmen und sich bestimmten Risiken 
auszusetzen stellt ein wichtiges Grundbedürfnis des 
Menschen nach Freiheit, Eigenständigkeit und Selbst-
verwirklichung dar. Menschen, die sich gewissen He-
rausforderungen stellen, setzen sich demzufolge auch 
stets dem Risiko aus, Rückschläge zu erleben und zu 
Scheitern. Dies kann sowohl im beruflichen als auch 
im privaten Umfeld geschehen. Aber können wir uns 
in der heutigen Leistungsgesellschaft überhaupt noch 
leisten zu scheitern? Wer gesteht sich schon gerne ein, 
gescheitert zu sein? Vielleicht sogar ein ganzes Projekt 
„in den Sand gesetzt“ zu haben. Alles riskiert, um al-
les vermasselt zu haben? Dennoch, nicht selten führt 
der Weg zu großen Entdeckungen über kleinere oder 
größere Rückschläge. Damit wir aber an Niederlagen 
wachsen können, müssen wir richtig mit ihnen umge-
hen lernen. Wir müssen mit dem Risiko zu Scheitern 
umgehen lernen! Dies kann im Umkehrschluss erst 
erfolgen, wenn es Toleranz für Fehler gibt und nicht 
für jede Fehlentscheidung ein Schuldiger an die Wand 
gestellt wird.

Das Verlassen der Komfortzone ist eine weitere  
Begleiterscheinung im Umgang mit dem Risiko. Es 
handelt sich dabei natürlich stets um ein individuelles 

Erlebnis eines Menschen, aber dennoch um eine Not-
wendigkeit, um besondere Momente zu erleben. Diese 
Momente sind es, die das Leben eines Menschen oft 
besonders machen. Das Salz in der Suppe. Der Grund, 
warum sich die Tage nicht nur datumstechnisch von-
einander unterscheiden. Was wäre hier näher als diese  
Erfahrungen in der Natur und in den Bergen zu suchen,  
zumal gerade der Bergsport ein großes Lernfeld beim 
Verlassen der Komfortzone und im Umgang mit Risiko  
bietet.

Als Bergsteiger brauchen wir praktisches und theo
retisches Wissen, den Verstand das erworbene Wis-
sen situativ einzusetzen und eine gute Intuition für alle 
jene Situationen die wir rational nicht erklären kön-
nen. Wir müssen ein Gefühl für „gute“ aber auch für  
„schlechte“ Risiken entwickeln. Das bedeutet aber auch, 
dass wir im Zusammengang mit Risiken Erfahrungen 
sammeln müssen. Das Wissen, der Verstand, die Erfah-
rungen müssen schließlich dazu eingesetzt werden, um 
in den Bergen so risikobewusst wie möglich unterwegs 
zu sein und den alpinen Gefahren wachsam begegnen 
zu können. Sowohl emotionale Höhepunkte als auch 
Scheitern gehören in diesem Umfeld dazu.

In der öffentlichen Wahrnehmung werden vielfach 
negative Aspekte des Scheiterns im Bergsport aufge-
zeigt, vor allem wenn es sich um Unfälle handelt. Im 
paradoxen Gegensatz dazu wird hochriskantes Verhal-

ten oftmals heroisiert. Die positiven Effekte im Um-
gang mit Risiko am Berg sind ein bewusstes Auseinan-
dersetzen mit den möglichen Gefahren, strategisches 
Vermeiden von Unfällen und last but not least der drin-
gende Wunsch aus dem gewählten Abenteuer gesund 
und bereichert zurückzukehren.

Die vielen positiven Aspekte, die wir Bergsteiger 
dem Bergsteigen abgewinnen können, dürfen dennoch 
nicht darüber hinwegtäuschen, dass bei Unfällen am 
Berg jedes Jahr Menschen ihr Leben verlieren! Das Ri-
siko muss also gut abgewogen werden, wohlwissend, 
dass es natürlich keine 100 %ige Sicherheit gibt. In der 
wundervollen Entwicklungschance die uns der Berg bie-
tet, steckt auch die Gefahr alles zu verlieren, denn ein 
Scheitern am Berg kann fatale Folgen mit sich bringen. 

Lernen bereits  
in jungen Jahren

Jugendliche wählen oftmals das Risiko, weil das Abste-
cken der eigenen Grenzen ein gutes Mittel der eigenen 
Identitätsfindung ist und somit wohl zu den Grundrech-
ten heranwachsender Menschen gezählt werden kann. 
In der Alpenvereinsjugend, sowie auch in anderen  

Zur Person

Elisabeth „Lisi“ Steurer, MA, 
geb. 1980 in Lienz ist Alpinistin 
und staatl. gepr. Berg- und 
Skiführerin. Im Alpenverein 
betreut Sie als Mentorin das 
Nachwuchsprogramm für junge 
AlpinistInnen, seit 2012 ist Sie 
auch Ausbildnerin in der staatl. 
Berg- & Skiführerausbildung.  
Zu ihren alpinistischen Aben-
teuern zählen Reisen nach 
Canada, Jordanien, Georgien, 
Marokko, Oman, Pakistan und 
Patagonien.

alpinen Vereinen können junge Leute bereits früh ler-
nen mit dem Faktor Risiko umzugehen. Der Österrei-
chische Alpenverein bietet tausenden jungen Menschen 
in der Alpenvereinsjugend dafür den nötigen Raum 
und begleitet sie in einer Vielzahl von Projekten und 
Initiativen. Im Pilot Projekt „Junge Alpinisten“ zum 
Beispiel haben junge Bergsteiger im Alter von 18 bis 
24 Jahren zwei Jahre lang die Möglichkeit mit und von 
erfahrenen Mentoren zu lernen. Ähnliche Programme 
gibt es auch in anderen Ländern, wie z. B. Frankreich, 
Schweiz, Deutschland, Slowenien. Eine Besonderheit 
bei dem Projekt des Österreichischen Alpenvereins ist 
aber die Tatsache, dass junge Frauen und Männer im 
gleichen Programm gefördert werden. Es wird hier 
nicht zwischen den Geschlechtern getrennt und alle 
arbeiten gemeinsam am selben Ziel. Das Ziel ist eine 
eigenständig geplante Abschluss Expedition, über die 
berichtet wird. Somit kann mit bildhaften Beispielen 
gezeigt werden, wie Nachwuchsförderung im Bereich 
Alpinismus verlaufen kann und was es für die mensch-
liche Entwicklung dieser jungen Menschen bedeutet, 
gemeinsam in den Bergen unterwegs zu sein, mit allen 
Höhen und Tiefen. 

Ein vernünftiger Umgang mit Risiko kann ein ver-
nünftiges Leben ermöglichen. Sowohl ein zu viel an Ri-
siko als auch ein zu wenig (bewusst gar kein Risiko ein-
gehen) kann für den Menschen negative Folgen haben. 
Dies betrifft Bereiche in unserer Freizeit, im Speziellen 
am Berg, und im Alltag. Somit stellt sich also die Frage,  
wieviel Risiko braucht der Mensch, um ein erfülltes 
Leben führen zu können? Wieviel Ver(Un)sicherun-
gen müssen wir uns durch institutionelle Angstmache 
im Alltag gefallen lassen und last but not least müssen 
wir das Recht auf Risiko im gesellschaftlichen Kontext 
vielleicht zur Pflicht zum Risiko machen?
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Österreich ist vom Tourismus volkswirtschaft-
lich viel abhängiger als es die Daten im Zusam-
menhang mit dem BIP vermuten lassen. Dieser 

Zusammenhang ist der überwiegenden Mehrheit der 
Bevölkerung auch bewusst. „Irgendwie hängt jeder in 
unserer Region zumindest teilweise vom Tourismus 
ab.“ Das meinen repräsentativ befragt fast 75 % aller 
Gemeindebürger vom Boden- bis zum Neusiedlersee. 
Die Rahmenbedingungen gestaltende Politik scheint 
sich dieses Umstandes nicht so bewusst zu sein. Man 
rechnet mit 15 % BIP Anteil der Tourismus- und Frei-
zeitwirtschaft und übersieht die vielen indirekten und 
induzierten Auswirkungen des Tourismus auf Bran-
chen und Geschäftsfelder deren Umsätze statistisch 
gar nicht dem Tourismus zugeordnet werden können. 
Nach meiner Schätzung liegt der tatsächliche Anteil der 
Freizeit- und Tourismuswirtschaft wesentlich höher, 
jedenfalls nicht viel unter 25 %.

Natur schützen und nützen
Eine Aufwertung der politischen Bedeutung des Tou-
rismus ist überfällig und für beide Seiten des touris-
tischen Angebots wichtig: Für den kontinuierlichen 
Ausbau des Angebots genauso wie für den ressourcen-
schonenden Umgang mit den wichtigsten Bausteinen 
dieses Angebots, nämlich mit Natur und Landschaft. 
„Natur schützen und nützen“, so lautet der untrennbar 

Bergsport als  
Tourismusfaktor
Tourismus- und Freizeitwirtschaft hängen untrennbar zusammen.  
Das gern angenommene, die Lebensqualität der Einheimischen  
kennzeichnende Freizeitangebot der Region ist die beste Basis  
für das touristische Angebot.  Peter Zellmann

komplementäre Auftrag für Politik und Wirtschaft glei-
chermaßen. Die Harmonie von Ökonomie und Ökolo-
gie kann nicht durch Forderungen und Verbote, nicht 
durch Kompromisse sondern nur durch mittelfristigen 
Konsens aller Akteure und Interessen erreicht und her-
gestellt werden. Dies gilt nicht nur für eventuell partei-
politisch ideologische Standpunkte, sondern vielleicht 
sogar noch mehr für Nutzer und Anbieter. 

Authentizität braucht 
Beteiligung

Der Konsens, also die erarbeitete, echte Gemeinsam-
keit kann allerdings nur von allen Beteiligten in einer 
Region erzielt werden. Er wird von Region zu Regi-
on eventuell auch verschiedene Ergebnisse mit sich 
bringen. Der pädagogisch erhobene Zeigefinger „von 
außen“ ist dabei aus Erfahrung wenig hilfreich. Noch 
weniger die Verordnung von „oben“. Experten sollen 
und müssen zur Entscheidungsfindung gefragt und 
gehört werden. Entscheiden müssen die betroffenen 
Einheimischen dann letztlich selbst. Man muss ihnen 
die Möglichkeit dazu aber auch geben. So entsteht das, 
was oft als Qualitätsmerkmal mit „Authentizität“ be-
zeichnet wird. Diesen, meist langwierigen Prozess zu 
moderieren ist die Aufgabe der politisch verantwort-
lichen Akteure auf allen Ebenen. 
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Bergsport prägt Tourismus
Der Tourismus steht, was die Verteilung der Übernach-
tungen bzw. der Ankünfte betrifft, in Österreich auf vier 
Beinen. Dem Sommerangebot, dem Wintersport, dem 
Städtetourismus und den Wellnessressorts. Die beiden 
letztgenannten Sparten haben einiges an Gemeinsamkeit 
aufzuweisen. Sie sind Ganzjahresangebote, haben mit 
dem Bergsport kaum zu tun, sind beide vergleichswei-
se etwa gleich bedeutsam – mit zusammen ca. 30 Mio.  
Nächtigungen, im Umfang also mehr als 20 % des Ge-
samtaufkommens.

Das bedeutet andersherum argumentiert: Fast 80 % 
des Nächtigungsaufkommens sind dem klassischen Be-
reich „Sommer- und Wintertourismus“ zuzuordnen. 
Und beide Saisonen werden zu einem wesentlichen 
Teil von Angeboten aus dem Bereich des Bergsports 
geprägt. Ohne Übertreibung kann man also festhalten:  
Österreichs Tourismusangebot ist in erster Linie Berg-

sport. Dieser präsentiert sich in den beiden Saisonen 
freilich ganz unterschiedlich. Im Winter dominiert 
der Massensport Skilauf, im Sommer sind – neben 
dem Schwimmen – Wandern, Bergwandern, Klettern 
und Mountainbiken die am häufigsten ausgeübten Ur-
laubsaktivitäten.

In diesem Zusammenhang ist freilich darauf hinzu-
weisen, dass die Freizeitaktivitäten der Einheimischen, 
also der Gastgeber, und auch der Tagesausflügler sich 
vom Verhalten der Urlauber kaum unterscheiden. Was 
die Bedeutung des Bergsports in Österreich noch ein-
mal untermauert. 

Mit einem ersten Fazit ist der Bergsport für Öster-
reich also als identitätsstiftend und für unsere Tages- 
und Übernachtungsgäste ein tragender, unersetzbarer 
Bestandteil des touristischen Angebots zu bezeichnen. 
Gerade deswegen muss man sich mit den Chancen und 
Risiken, mit den Vorteilen und Gefahren seines Ange-
bots gründlich auseinandersetzen.

Sportarten, die nie ausgeübt werden 
Anders interpretiert: das Ranking der beliebtesten Sportarten

Von je 100 Befragten übern NIE folgende Sportarten aus

Sportart Trend 2014 2009 2003 2000 1993

Rad fahren * 43 39 30 41 27

Wandern * 43 35 30 42 23

Laufen / Jogging  60 61 59 61 67

Schi fahren * 64 57 55 61 50

Schwimmen  64 62 67 74 k. A.

Fitnesstraining (Fitnessstudio) * 72 83 81 85 78

Nordic Walking  77 73 k. A. k. A. k. A. 

Kegeln / Bowling  78 76 68 74 58

Aerobic / Gymnastik / Turnen  
(Turnsaal, Verein)

 82 82 81 84 76

Eislaufen / Eishockey  82 81 78 81 75

Wellness (Bewegung, Yoga)  82 86 k. A. k. A. k. A.

Tischtennis  84 79 77 81 65

Fußball  85 83 83 86 85

Federball / Badminton * 86 79 73 80 60

Mountainbike  86 81 79 82 k. A.

Snowboarden  87 87 88 89 k. A.

Bergsteigen / Klettern  88 85 84 88 82

Inline-Skating / Rollerskating  88 84 82 84 96

Repräsentativbefragung von jeweils ca. 1.000 Personen ab 15 Jahren in Österreich 1993, 2000, 2003, 2009 und 2014; in Prozent
Prof. Peter Zellmann, Institut für Freizeit- und Tourismusforschung (IFT) 2015

*Trendangaben bezogen auf die Zu- oder Abnahme der tatsächlichen Ausübung

Ansicht der ÖsterreicherInnen über Tourismus und Wirtschaft

Zustimmung der ÖsterreicherInnen zu Aussagen über Tourismus und Wirtschaft; Anteile in %

+63+29+6+1+1
+53+37+8+1+1

+62+31+6+1
+48+39+11+2

 1 – Stimme voll und ganz zu       2       3       4       5 – Stimme gar nicht zu

Mittelwert: 1,47

63

53

62

48

29

37

31

39

6

8

6

11

1

1

1

2

1

1

Mittelwert: 1,60

Mittelwert: 1,48

Mittelwert: 1,67

Der Tourismus ist eine wichtiger Wirtschaftsfaktor

Durch den Tourismus werden viele  
Arbeitsplätze geschaffen

Viele Regionen leben vom Tourismus

Durch den Tourismus profitieren auch viele  
andere Wirtschaftsbranchen

Quelle: GfK: n = 1.500 Personen, repräsentativ für die österreichische Bevölkerung ab 15 Jahren
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Rolle der alpinen Vereine
Worauf es dabei besonders ankommt sind Information 
und Aufklärung für die Ausübenden, die Gäste. Diese 
Aufgabe kommt wohl besonders den alpinen Vereinen 
zu. Sie müssen bei der Angebotserstellung daher ver-
stärkt miteinbezogen werden. Ein wesentlicher Aspekt 
sind dabei die ausufernden Haftungsfragen für die der 
Gesetzgeber eindeutige Vorgaben zu schaffen hat, und 
bei denen die Eigenverantwortung der Nutzer mehr 
in den Vordergrund gestellt werden muss. Vor allem 
dort, wo für Benutzungen kein Entgelt verlangt wird.

Viel zu wenig bewusst ist manchmal sowohl den Gäs-
ten wie auch den regionalen Tourismus-Anbietern der 
Stellenwert der von den alpinen Vereinen zur Verfügung 
gestellten Infrastruktur (Hütten und Wege). Wandern, 
Bergsteigen und Klettern sind wie gesagt unersetzba-
re Bausteine der Sommerurlaubsaktivitäten in Öster-
reich. Die Erhaltung der für die Ausübung notwendigen 

Wege (Markierungen, Stege, Orientierungstafeln etc.) 
und der notwendige Betrieb von Berg- und Almhüt-
ten als Stützpunkte müssen finanziell gefördert, ideell 
unterstützt und in ihren jeweiligen Betriebsformen so 
weit als möglich entbürokratisiert werden. Die jüngste  
Debatte um die Registrierkassenpflicht auf Almhütten  
stellt ein aktuelles, exemplarisches Beispiel für das Miss-
verhältnis dar.

Sowohl als auch
Impulsgedanken zum Thema Tourismus und Bergsport 
müssen selbstverständlich auch ansatzweise die Fragen 
der Beschneiung und der Aufstiegshilfen ansprechen. 
Die wirtschaftliche Abhängigkeit vom Massentouris-
mus „Skifahren“ ist Faktum. Die Sorge um umweltscho-
nende und energieeffiziente Beschneiung ist berechtigt.  

Behutsamkeit beim Ausbau der Liftanlagen, dem Zu-
sammenschluss bzw. der Neuerschließung von Skigebie-
ten sind ein Vernunftsgebot der Stunde. Viele „Touris-
tiker“ sind beides: Unternehmer, aber auch begeisterte 
Bergsportler. Wirtschaftliche Aspekte und Natur- bzw. 
Bergverständnis dürfen nicht länger Gegensätze sein. 
Aus vielfachem Interesse: der Betriebe, der Mitarbeiter 
aber auch der Gäste bzw. Kunden. Wie in keinem an-
deren Wirtschaftszweig sitzen sie alle „in einem Boot“.

Der Bergsport kommt wie kaum ein anderer Aktivi-
tätsbereich der Freizeit- und Erlebnisorientierung der 
Menschen entgegen. Natur- bzw. „Outdoor“angebote 
treffen die Wünsche und Bedürfnisse der Mehrheit der 
Urlauber. Lösungen zu finden, welche diese Erwar-
tungshaltungen erfüllen zugleich aber den Sport- und 
Erlebnisraum Natur nachhaltig erhalten, ist die Aufga-
be aller verantwortungsbewussten Teilnehmer an die-
ser Diskussion. Das „Sowohl als auch“ muss dabei den 
Diskussionsstil ausmachen, nicht das „Entweder oder“.

Nächtigungsentwicklung in Österreich – Vergleich Sommer – Winter

Angaben in Millionen Nächtigungen         Sommer       Winter (inkl. Nov./Dez. des Vorjahres)

+78+75+69+67+68+74+77+70+62+61+60+60+60+59+61+62+62+63+64+66+66+67+69+71+40+44+44+46+48+49+53+53+50+50+53+56+58+60+59+63+63+63+62+64+66+64+66+6819
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78,2 74,9 69,5 67,2 68,2 73,9 77,4 69,6 61,9 61,3 59,6 60,2 59,8 59 60,9 62,4 61,7 62,5 64 65,7 66,5 67,2 69,4 71,4*

39,8 44,4 44,4 46,1 48,1 48,8 53,1 52,9 50,5 49,5 53,4 56,3 58,1 59,9 59,4 63,3 62,9 62,7 62,1 64,3 65,6 64,5 65,8 68,5

Ganzjahrestourismus in Österreich: zwei grundverschiedene Saisonen 
Sommertourismus: Qualitätstourismus, Nischenangebote  
Wintertourismus: Skilauf, Massentourismus 
eigentlicher Ganzjahrestourismus: Städte- und Wellnesstourismus

Quelle: Statistik Austria 2016� * Prognose
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Zum Thema 
Rahmen- 
gesundheitsziele
  Gesundheitskompetenz 
  Umwelt und Gesundheit 
  Sozialer Zusammenhalt 
  Gesundes Aufwachsen 
  Bewegung 
  Psychosoziale Gesundheit
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Bergsport &  
Gesundheit
Der Alpenverein und sein Beitrag  
zu den Rahmengesundheitszielen
Dass Bewegung, Natur und Gemeinschaft gesund sind, weiß jeder.  
Die eigene Erfahrung, unser Hausverstand und die Ergebnisse zahlreicher  
Studien unterstreichen dies. Nicht so sehr im Bewusstsein ist die Rolle,  
die Institutionen wie der Alpenverein dabei spielen. Darauf verstärkt  
aufmerksam zu machen, war mit ein Grund für den Arbeitsschwerpunkt  
„Bergsport & Gesundheit“.  Jürgen Einwanger

Von der Idee ins Handeln

Wie auch bereits im Vorwort der Alpenver-
einspräsidenten Dr. Andreas Ermacora  
erwähnt, war also der Impuls zum Schwer-

punkt: „Tue Gutes und rede darüber“. Die Anliegen, 
Bewusstheit über den gesellschaftlichen Beitrag des 
Alpenvereins zur Gesundheitsförderung zu schaffen, 
auf den großen volkswirtschaftlichen Nutzen und dem 
Einfluss auf die individuelle Lebensqualität hinzuwei-
sen, wurden 2013 in folgenden Projektzielen formuliert:

•	 Verbesserung der öffentlichen Wahrnehmung be-
züglich des „Gesundheitswerts“ von Angeboten und 
alpiner Infrastruktur des Alpenvereins.

•	 Vielfalt des Beitrags des gesamten Alpenvereins in 
Bezug auf mind. sechs der zehn (im August 2012 
vom Ministerrat) beschlossenen „Rahmengesund-
heitsziele für Österreich“ verstärkt sichtbar machen. 

•	 Breitgefächerte Information für den individuellen 
Nutzen von „Bergsport“ für die Gesundheit und die 
eigene Lebensqualität bewusst machen.

•	 Dauerhafte Implementierung passender Bildungs-
angebote in der „Alpenverein-Akademie“ und den 
Sektionen

•	 Alpenverein als Partner im Erkenntnisprozess be-
züglich Bergsport&Gesundheit

Was wurde gemacht
Die Umsetzung für den Projektzeitraum 2014 –16 wur-
de in drei Arbeitsbereiche unterteilt – Publikationen, 
Veranstaltungen, Bildung. Zusätzlich konnten dank der 
finanziellen Unterstützung unseres Versicherungspart-
ners Generali und in Zusammenarbeit mit zwei Uni-
versitäten neue Erkenntnisse erforscht werden. Den 
Beitrag zur Forschung finden Sie in diesem Band auf 
den Seiten 11–23. Die Zusammenfassung der Aktivi-
täten und einige Hintergrundinformationen sind unter  
www.alpenverein.at/gesundheit gesammelt.
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Publikationen

Um die breit gefächerten Inhalte des Schwerpunktthe-
mas zu transportieren, hat der Alpenverein primär seine 
eigenen Publikationen genutzt. Drei Jahre lang wurden 
im Mitgliedermagazin „Bergauf“ entsprechende Bei-
träge veröffentlicht. Insgesamt waren dies 29 Artikel.  
Einen Teil davon finden Sie in diesem Tagungsband. 
Bei einer Reichweite von ca. 750.000 LeserInnen (pro 
Ausgabe) war dies der Bestandteil der Kommunikati-
onsstrategie mit der größten Reichweite. Die Magazine  
der Familien- und Jugendarbeit, sowie Fachpubli-
kationen des Bergsports haben ebenfalls regelmäßig 
Themenbeiträge veröffentlicht. Wichtig waren aber 
auch die im Rahmen der Jahrestagung der Bergstei-
gerdörfer und als 3D-Spezial erschienen Sonder- 
publikationen.

Veranstaltungen 

Neben der bereits erwähnten Jahrestagung der Bergstei-
gerdörfer (2014) wurden weitere große Veranstaltungen 
für die Bearbeitung und Sensibilisierung der Zusam-
menhänge von Bergsport&Gesundheit genutzt. Vorträge  

beim Hüttensymposium (2015) und der Jahreshauptver-
sammlung des Alpenvereins (2015). Workshops bei der 
Fachtagung der Alpenverein-Akademie (2015), dem gro-
ßen JugendleiterInnentreffen (2015) und bei der Alpen  
Woche (2016). Als große Abschlussveranstaltung das 
Fachsymposium (2016). In diesen Veranstaltungen wur-
de umfassende Information, intensiver Austausch und 
vertiefende Auseinandersetzung möglich. 

Mit der Aktion „Miteinander unterwegs“ hat der  
Alpenverein Veranstaltungen zu einem ganz wichtigen 
und nicht immer beachteten Aspekt von Gesundheit 
initiiert – den der sozialen Gesundheit. Sektionen und 
Mitglieder wurden ermuntert, auf Menschen aus an-
deren Kulturkreisen zuzugehen und sie zum Wandern 
bzw. Klettern einzuladen. Diesem Impuls sind viele 
gefolgt! Infos finden Sie unter www.alpenverein.at/ 
miteinander und in diesem Tagungsband auf Seite 69. 
Unter „Des war a Gaudi“ ist auf Seite 75 ein Beitrag 
zu einem Gewinnspiel in den Tagungsband eingeflos-
sen, bei dem es darum ging, Schulklassen auf Hütten 
einzuladen, um ihnen Bewegung, Natur und Gemein-
schaft zu ermöglichen. Die SchülerInnen waren bei der 
Beantwortung der Fragen teilweise so kreativ, dass es 
dafür zusätzliche Gewinne gab. 

Bildung 

Im Zuge der Schwerpunktgestaltung wurde ein Bil-
dungssegment „Bergsport&Gesundheit“ ausgearbeitet. 
Das in der Alpenverein Akademie bereits bestehende 
„Bergsport Plus“ Programm wurde konzeptionell er-
weitert und ausgebaut. Aktuell werden 14 verschiedene  
Seminare zum Thema angeboten. Außerdem gelang 
es erstmals, die besondere Didaktik im Umgang mit 
sportartimmanenten Risiken für Kinder und junge 
Jugendliche aufzubereiten. Die unter „risk’n’fun goes 
kids“ laufenden Bildungsangebote wurden teilweise 
auch bereits von Sektionen des Alpenvereins umgesetzt. 
Näheres dazu in diesem Band auf Seite 77. 

Forschung

Die Frage nach „Effekten des Bergsports auf die Le-
bensqualität und Gesundheit“ war grundlegend für die 
Forschungsarbeit, die im Rahmen des Schwerpunkts 
möglich wurde. Das Vorgehen und die derzeitigen Er-
gebnisse sind ab Seite 11 ausführlich beschrieben.

Wie diese kurze Zusammenfassung deutlich macht, 
konnte einiges an Impulsen gesetzt werden. Grundle-
gend für den gewählten Zugang war wie bereits er-
wähnt auch das Bewusstsein, dass der Alpenverein einen  
nicht unerheblichen Beitrag zur Umsetzung der öster-
reichischen Gesundheitsziele leistet.

Rahmengesundheitsziele –  
Health in All Policies

Der Ministerrat hat 2012 die in einem breit abgestimm-
ten Prozess mit zahlreichen Stakeholdern entwickel-
ten 10 Rahmengesundheitsziele beschlossen. Nähere 
Information finden Sie unter www.gesundheitsziele-
oesterreich.at. Diese Ziele basieren auf dem Grund-
prinzip, dass Gesundheit, um nachhaltige Wirkung 
zu entfalten, in allen politischen Bereichen umgesetzt 
werden muss. Zumindest in sechs der zehn Ziele leistet 
der Alpenverein einen Beitrag. Diese Erkenntnis war 
mit einer der motivierenden Faktoren dieses Thema als 
Schwerpunkt aufzugreifen. Um die Zusammenhänge  
exemplarisch ein wenig zu verdeutlichen haben wir 
aus der oben bereits erwähnten Publikationsreihe ei-
nige passende Beiträge herausgenommen und sie den 
Rahmengesundheitszielen zugeordnet: 

Ziel 3 – Gesundheitskompetenz  
der Bevölkerung stärken

Die Gesundheitskompetenz (Health Literacy) 
ist ein wichtiger Eckpunkt zur Förderung der 
Gesundheit und der gesundheitlichen Chan­
cengleichheit der Bevölkerung. Sie soll die Men­

schen dabei unterstützen, im Alltag eigenverantwortliche 
Entscheidungen zu treffen, die ihre Gesundheit fördern. 
Dazu gilt es unter anderem, bei allen Bevölkerungsgruppen, 
insbesondere bei benachteiligten Gruppen, die persönlichen 
Kompetenzen und das Verantwortungsbewusstsein zu stär­
ken, den Zugang zu verständlicher, unabhängiger und  
qualitätsgesicherter Information zu erleichtern sowie das 
Bewusstsein für Gesundheitsvorsorge zu fördern. Im Ge­
sundheitssystem soll die Rolle der Patientinnen und Pati­
enten bzw. Nutzer/innen und damit auch die Patienten­
souveränität gestärkt werden. Für die Menschen soll es auf 
einfache Weise möglich sein, sich im Gesundheits-, Bil­
dungs- und Sozialsystem zurechtzufinden und die Rolle als 
verantwortliche Partner/innen im System wahrzunehmen.

Die Tätigkeiten des Alpenvereins, die das Bewusstsein 
für Gesundheitsvorsorge fördern, finden sich insbeson-
dere bei den in der Deskription genannten Themen:
•	 eigenverantwortliche Entscheidungen treffen 
•	 persönliche Kompetenz und Verantwortungsbe-

wusstsein stärken 
•	 Zugang zu qualitätsgesicherter Information erleich-

tern

Die dazu (exemplarisch) ausgewählten  
Beiträge im Bergauf:

—	Bergwandern – Häufiger, weiter, schneller 
(Univ.-Doz. Dr. Arnulf Hartl)
Wandern kann jeder – und das ohne besondere Voraus­
setzungen. Die Bewegung in der Natur fördert zudem 
die Gesundheit. Der Alpenverein mit seinen vielfälti­
gen Bewegungsangeboten leistet dazu einen maßgeb­
lichen Beitrag. 
(Weiterlesen auf Seite 55)

—	Ernährungsmythen im Bergsport  
(Karin Ratschiller)
Bergfexe schwören auf Wurst und Speck, Bauernbrot, 
eine halbe Bier – oft auch auf ein Schnapsl. Es gibt 
aber auch die „Besserwisser“, die sich mit Proteinshakes, 
Energydrinks und Traubenzucker fit fürs Bergabenteuer 
machen. Aber wer von ihnen hat schlussendlich recht? 
(Weiterlesen auf Seite 58)
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Ziel 4 – Natürliche Lebensgrundlagen  
wie Luft, Wasser und Boden sowie alle 
unsere Lebensräume auch für künftige 
Generationen nachhaltig gestalten  
und sichern

Eine gesunde Umwelt stellt eine wichtige ge­
sundheitliche Ressource dar. Umweltfaktoren 
können Gesundheit und Wohlbefinden aber auch 
beeinträchtigen und chronische Erkrankungen 

(wie Atemwegserkrankungen und bestimmte Krebserkran­
kungen) mit verursachen. Die Bevölkerung ist in unter­
schiedlichem Ausmaß Umweltbelastungen ausgesetzt. Vul­
nerable Gruppen und Kinder müssen besonders geschützt 
werden. Im Sinne einer nachhaltigen Gesundheitssicherung 
ist es von hoher Bedeutung, Luft, Wasser, Boden und den 
gesamten natürlichen Lebensraum zugänglich und sauber 
zu halten sowie sichere und qualitativ hochwertige Lebens­
mittel zu produzieren. Eine nachhaltige Gestaltung unserer 
Lebensräume und eine Stärkung der persönlichen Umwelt­
kompetenz sind Beiträge für die Gesundheit heutiger und 
zukünftiger Generationen.

Die Beiträge des Alpenvereins zum Erhalt der Lebens-
räume und der Verantwortungsübernahme gegenüber 
kommenden Generationen, finden sich insbesondere 
bei den Themen:
•	 natürlichen Lebensraum zugänglich und sauber halten 
•	 nachhaltige Gestaltung unserer Lebensräume
•	 Stärkung der persönlichen Umweltkompetenz

Die dazu (exemplarisch) ausgewählten  
Beiträge im Bergauf:

— Gesundheitstourismus –  
Naturschutz mit Mehrwert  
(MMag. Liliana Dagostin / Luis Töchterle) 
Wird die Natur geschätzt und geschützt, zeigt sie sich 
erkenntlich. Tourismusverbände haben diese Chance er­
griffen und setzen vermehrt auf Gesundheit. Am Beispiel 
des Stubaitals wird der Mehrwert der Gesundheit in der 
Alpenraumstrategie verständlich. 
(Weiterlesen auf Seite 63)

—	Die Basis von allem – Bergsport&Gesundheit  
und alpine Infrastruktur  
(Andrea Bichler)
Ohne Hütten und Wege geht nichts – gar nichts, um 
genauer zu sein: ob als unsere Tür zur Bergwelt, als 
unverzichtbarer Wirtschaftsfaktor für den sanften, 
naturverträglichen Tourismus in Österreich oder als 
ostalpenweites Besucherlenkungsnetzwerk. Die alpine  

Infrastruktur ist die Basis unserer Bewegungsfreiheit 
im Gebirge und schenkt uns das, was heutzutage rar 
geworden ist: Zeit und Raum. 
(Weiterlesen auf Seite 66)

Ziel 5 – Durch sozialen Zusammenhalt  
die Gesundheit stärken

Soziale Beziehungen und Netzwerke leisten  
einen wichtigen Beitrag für Gesundheit und 
Wohlbefinden – solidarische Gesellschaften sind 
gesünder. Der soziale Zusammenhalt sowohl 

innerhalb der als auch zwischen verschiedenen Generati­
onen und Geschlechtern sowie sozioökonomischen und so­
ziokulturellen Gruppen ist für die Lebensqualität in einer 
Gesellschaft von Bedeutung. Sozialer Zusammenhalt, wert­
schätzender Umgang mit Vielfalt sowie Mitgestaltungs­
möglichkeiten und ein gestärktes Verantwortungsbewusst­
sein des Einzelnen für die Gesellschaft stärken das Gemein­
schaftsgefühl. Sie bilden damit im Zusammenwirken mit 
entsprechenden Sozialkompetenzen der Menschen eine wich­
tige Basis für gesellschaftlichen Zusammenhalt und für die 
Gesundheit der Bevölkerung. Die Pflege von sozialen Be­
ziehungen, ehrenamtliche Tätigkeit und die Teilhabe an 
demokratischen, gemeinschaftlichen Prozessen (soziale Ge­
sundheit) brauchen Zeit sowie entsprechende Strukturen.

Der Alpenverein ist per se ein soziales Netzwerk und 
als Verein durch und durch ehrenamtlich getragen. 
Beziehungen und Solidarität sind impliziter Bestand-
teil dieser großen Struktur, in der sich eigentlich alle 
genannten Aspekte wiederfinden. Besonderes Augen-
merk liegt auf den Themen:
•	 Sozialer Zusammenhalt zwischen Generationen, 

Geschlechtern, sozioökonomischer und soziokul-
tureller Gruppen

•	 Wertschätzender Umgang mit Vielfalt sowie Mit-
gestaltungsmöglichkeiten 

•	 Soziale Beziehungen, ehrenamtliche Tätigkeit und 
Teilhabe

Die dazu (exemplarisch) ausgewählten  
Beiträge im Bergauf:

—	Vom Nebeneinander zum Miteinander –  
Die Zukunft der Gesellschaft ist vielfältig  
(MMag. Manfred Zentner)
In heutigen Gesellschaften leben Menschen verschie­
denerKulturen zusammen. Diese Vielfalt ist ungewohnt 
und wird vielfach als Herausforderung erlebt. Diversität 
ist aber ein Gewinn für alle, wenn Chancen für einen 
Austausch gegeben sind. Migrationsland Österreich?
(Weiterlesen auf Seite 69)

—	Lehrmeister und Heiler – Bergsport fördert  
die psychische Gesundheit und die Teamfähigkeit 
(Dr. Peter Stippl)
Bewegung ist gesund und unser Körper reagiert darauf 
mit Wohlbefinden. Sonne und Licht lindern Depressio­
nen und die meditative Haltung bei langen Wanderun­
gen beruhigt den Geist.
(Weiterlesen auf Seite 71)

 
Ziel 6 – Gesundes Aufwachsen  
für Kinder und Jugendliche bestmöglich 
gestalten und unterstützen

Kinder und Jugendliche verdienen besondere 
Beachtung, da in der frühen Lebensphase die 
Grundlage für eine gesunde Lebensweise und 
lebenslange Gesundheit gelegt wird. Ungleich­

heiten in den Gesundheitschancen in der frühen Kindheit 
können sich in Ungleichheiten im Erwachsenenalter fort­
setzen, auch den Gesundheitszustand betreffend. Optima­
le Rahmenbedingungen für Kinder und Jugendliche haben 
daher einen langfristigen Nutzen für die Betroffenen wie 
auch für die Gesellschaft. Bereits in der Schwangerschaft 
und in den ersten Lebensjahren der Kinder ist es wichtig, 
Eltern und Erziehungsberechtigte dabei zu unterstützen, 
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ihre Kinder gut zu versorgen und eine sichere und positive 
Bindung zu ihnen aufzubauen, weil dies einen bedeutenden 
Schutzfaktor für Gesundheit darstellt. Daher soll neben 
alltagspraktischer Unterstützung die Beziehungs- und Er­
ziehungskompetenz von Eltern auch in Hinblick auf ihre 
Vorbildwirkung und Verantwortung gefördert werden. Die 
geschlechtsspezifische Förderung von Bildung und Lebens­
kompetenzen im Kindesalter ist ein wichtiger Beitrag für 
eine gesunde Lebensgestaltung. Darüber hinaus ist eine 
umfassende und für alle zugängliche Versorgung von Kin­
dern und Jugendlichen mit bedarfsgerechten Gesundheits­
leistungen sicherzustellen.

Der Alpenverein ist eine der größten Kinder-und Ju-
gendorganisationen in Österreich. Der Beitrag zum „Ge-
sunden Aufwachsen“ im Sinne von Natur – Bewegung 
– Gemeinschaft beginnt bereits mit der Familienarbeit. 
Von den in der Beschreibung genannten finden sich vor 
allem folgende Themen in der Vereinsarbeit wieder:
•	 Eltern und Erziehungsberechtigte unterstützen, eine 

sichere und positive Bindung zu ihren Kindern auf-
zubauen

•	 Beziehungs- und Erziehungskompetenz von Eltern 
auch in Hinblick auf ihre Vorbildwirkung und Ver-
antwortung fördern

•	 Förderung von Bildung und Lebenskompetenzen 
im Kindesalter

Die dazu (exemplarisch) ausgewählten  
Beiträge im Bergauf:

—	„Des war a Gaudi“ – Schulkinder erleben  
mit dem Alpenverein einen einmaligen Ausflug 
(Mag. Raphaela Pezzey)
Als Teil des Alpenvereinsschwerpunkts „Bergsport & 
Gesundheit“ sollte das Gewinnspiel „Huttengaudi mit 
Klasse“ Schulklassen aus ganz Osterreich animieren, 
sich mit dem Thema Bewegung in den Bergen auseinan­
derzusetzen. Was aber am Ende dabei rauskam, machte 
nicht nur die Schuler sprachlos und richtig stolz. 
(Weiterlesen auf Seite 75)

—	risk’n’fun – Von wilden KIDS und  
Powder LOCALS  
(Mag. Dani Tollinger)
Mit risk’n’fun KIDS wird ein Programm für Sektionen 
entwickelt, um Mädels und Jungs bei ihren ersten Ab­
fahrten in Pistennähe für Standardmaßnahmen, basie­
rend auf dem risk’n’fun-Leitsatz „wahrnehmen – beur­
teilen – entscheiden“, zu sensibilisieren.
(Weiterlesen auf Seite 77)

 Ziel 8 – Gesunde und sichere Bewegung 
im Alltag durch entsprechende Gestaltung 
der Lebenswelten fördern

Regelmäßige körperliche Aktivität beeinflusst 
Gesundheit grundlegend und nachhaltig posi­
tiv. Sie beugt vielen chronischen Krankheiten 
vor und begünstigt psychisches und körperliches 

Wohlbefinden. Ausreichend Bewegung ist vom frühen Kin­
desalter bis ins hohe Alter unverzichtbarer Bestandteil der 
Gesundheitsförderung. Ziel ist deshalb, ausreichend Bewe­
gung in den Alltag zu integrieren, wofür die Lebenswelten 
inklusive Infrastruktur (wie Radwege, Spielplätze, Schul­
wege und Pausenräume) so gestaltet sein müssen, dass sie 
Bewegung ermöglichen und dazu anregen. Neben dem Schaf­
fen von Freiräumen für sichere Bewegung im Alltag sollen 
Bewegungskompetenz und Freude an Bewegung und Sport 
insbesondere in Kindergärten und Schulen, in Senioren- 
und Pflegeheimen sowie im Vereinswesen gefördert werden. 
Die Bedürfnisse von Menschen mit Behinderung sind eben­
falls zu berücksichtigen.

Die meisten Angebote des Alpenvereins sind Bewe-
gungsangebote. Für Kinder, Jugendliche, Erwachsene, 
Senioren … inklusiv, integrativ, vielfältig. Die Konti-
nuität und Vielfalt der Angebote erfüllen einige der 
genannten Anliegen:

•	 Regelmäßige körperliche Aktivitäten
•	 Schaffen von Freiräumen für sichere Bewegung
•	 Bewegungskompetenz und Freude an Bewegung 

und Sport

Die dazu (exemplarisch) ausgewählten  
Beiträge im Bergauf:

—	Die richtige Dosis – Trainieren, aber richtig  
(Dr. Andreas Lotz)
Bereits im alten Rom wusste man: In einem gesunden 
Körper steckt auch ein gesunder Geist. Wer regelmäßig 
trainiert, fühlt sich wohl in seiner Haut, ist leistungsfä­
higer und attraktiver. Übertriebener Ehrgeiz kann der 
Gesundheit jedoch schnell schaden. Entscheidend ist, das 
Training individuell auf den Einzelnen abzustimmen. 
(Weiterlesen auf Seite 81)

—	Die Vielseitigkeit des Kletterns – Gesund für  
Körper und Geist (Mag.Dr. Veronika Leichtfried)
Klettern gehört – gemeinsam mit Langlaufen und Schwim­
men – wohl zu den gesündesten und vielseitigsten Sport­
arten. Es stärkt die Muskulatur, verbessert Ausdauer und 
Geschicklichkeit, steigert Wohlbefinden Wohlbefinden 
und Selbstbewusstsein. 
(Weiterlesen auf Seite 85)

 Ziel 9 – Psychosoziale Gesundheit  
in allen Bevölkerungsgruppen fördern

Psychosoziale Gesundheit ist ein wichtiger Fak­
tor für die Lebensqualität und steht in Wechsel­
wirkung mit akuten und insbesondere chroni­
schen Erkrankungen. Die Lebens- und Arbeits­

bedingungen sollen so gestaltet werden, dass die psychoso­
ziale Gesundheit in allen Lebensphasen gefördert wird und 
psychosoziale Belastungen und Stress möglichst verringert 
werden. Besonderes Augenmerk soll auf die Stärkung der 
Lebenskompetenzen und auf Maßnahmen zur Gewalt- und 
Suchtprävention (z. B. Abhängigkeit von legalen und ille­
galen Substanzen, substanzungebundenes Suchtverhalten 
wie Essstörungen) gelegt werden. Das Wissen und die Sen­
sibilität in Bezug auf psychische Erkrankungen soll erhöht 
werden, mit dem Ziel einer umfassenden Entstigmatisie­
rung. Menschen mit psychischen Erkrankungen und deren 
Angehörige (vor allem Eltern und Kinder) müssen umfas­
send und bedarfsgerecht versorgt und in der Gesellschaft 
integriert bleiben bzw. in sie integriert werden.

Viele der Vereinsangebote haben psychosoziales Ge-
sundheitspotential. Sie enthalten zahlreiche präventive  
Indikatoren, wie sie in der Stress- oder Resilienzfor-
schung beschrieben sind. Die Deskriptoren die sich 
daher auf alle Fälle wieder finden sind: 
•	 psychosoziale Gesundheit in allen Lebensphasen 

fördern
•	 Stärkung der Lebenskompetenzen

Die dazu (exemplarisch) ausgewählten  
Beiträge im Bergauf:

—	Der Weg ins Glück – Wandern in der Natur  
(Prof. DDr. Manfred Spitzer)
Die Wissenschaft zum Wandern scheint ganz einfach: 
Das Wandern ist gut für Muskulatur, Knochenaufbau, 
Herz und Kreislauf. Und daher ist es zu fördern. Wer 
nun jedoch denkt, dies sei schon alles, der hat die Er­
kenntnisse der modernen Psychologie noch nicht zur 
Kenntnis genommen, wie der Autor im folgenden Bei­
trag zeigen möchte.
(Weiterlesen auf Seite 89)

—	Bergsport. Mehr als nur Bewegung! –  
Über die psychosozialen Gesundheitspotenziale 
alpinistischer Vereinsaktivitäten  
(Dr. Arne Göring)
Im Verein organisierte und gemeinsam ausgeübte Berg­
sportaktivitäten besitzen gesundheitsförderliche Poten­
ziale. Dabei wird nicht nur das Herz-Kreislauf-System 
gestärkt, sondern auch unterschiedliche psychosoziale 
Ressourcen aktiviert.
(Weiterlesen auf Seite 93)

Dipl. Sozialpäd. (FH) Jürgen Einwanger ist Leiter  
der Alpenverein Akademie und Bildungsreferent der 
Alpenvereinsjugend. Für den Zeitraum 2014 – 16 hat er den 
Arbeitsschwerpunkt „Bergsport&Gesundheit“ geleitet  
und in dieser Funktion an der Forschung mitgearbeitet.
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Die zweibeinige Fortbewegung ist bei uns 
Menschen perfektioniert – und der banalste  
und wichtigste Ausdruck von Mobilität über 

unsere ganze Lebensspanne: Beginnend mit den ersten  
Schritten eines Kleinkindes über das Bergsteigen bis 
hin zur Fähigkeit, auf eigenen Beinen einen Raum  
zu durchqueren, bei unseren Ältesten. Die Fähigkeit, 
unsere Lebenswelt zu begehen und zu erwandern, ist 
ausschlaggebend für den Erhalt unserer Selbstständig
keit und unabhängigen Bewegungsfähigkeit. Die Geh-
geschwindigkeit auf kurze Distanzen, wie sie in me-
dizinischen Gehtests gemessen wird, ist ein Maß für  
das Risiko von körperlicher Beeinträchtigung, gefähr-
lichen Stürzen, geistigem Verfall, Pflegebedürftigkeit 
und Tod.

Wandern benötigt  
kein Talent
Wandern ist nicht nur in unserem Land die bevorzugte 
Art der Bewegung. Wandern benötigt kein spezielles 
Talent oder aufwendige Ausrüstung, ist kostengünstig, 
einfach durchführbar und daher eine ausgesprochen 
praktische Form, die Gesundheit zu fördern und zu er-
halten. Unglücklicherweise hat sich unser Bewegungs-

verhalten in den letzten Jahrzehnten dramatisch ver-
ändert. Einer der Triebmotoren dieser Entwicklung ist 
die zunehmende Verstädterung: Mit Stichtag 1. Jänner 
2014 leben beinahe 67 % der österreichischen Bevölke-
rung in Städten. Der europäische Trend übertrifft die 
österreichische Situation noch bei Weitem: So leben 
bereits 88 % aller Deutschen in Städten und Städtekon-
glomeraten wie dem Ruhrgebiet, Rhein-Main- Gebiet 
und dem Städtecluster Wiesbaden-Mainz-Frankfurt-
Offenbach. In den Niederlanden und Großbritannien 
beträgt die Urbanisierung 89 % und in Belgien sogar 
97 %. Mit diesem enormen Verlust an „Naturerleben“ 
in den industrialisierten Ländern gehen veränderte 
Lebensweisen und Lebensstile (Bewegungsmangel, 
Stressfaktoren) unter zum Teil gesundheitsgefährden-
den Umweltfaktoren (Smog, Feinstaub) einher.

Bewegungsmangel erhöht 
Krankheitsrisiko
Die bekannten Konsequenzen sind Zivilisationskrank-
heiten wie Allergien und Asthma, Herz-Kreislauf-
Erkrankungen, Diabetes mellitus 2, Adipositas, be-
stimmte Krebsarten, Hauterkrankungen, Essstörungen,  
chronischer Stress und daraus resultierende psychiat-

Bergwandern 
Häufiger, weiter, schneller 
Wandern kann jeder – und das ohne besondere Voraussetzungen.  
Die Bewegung in der Natur fördert zudem die Gesundheit.  
Der Alpenverein mit seinen vielfältigen Bewegungsangeboten  
leistet dazu einen maßgeblichen Beitrag.  Arnulf Hartl

Gesundheits- 
kompetenz
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rische Erkrankungen. Die Freizeitgestaltung findet in 
vermehrtem Maß innerhalb der eigenen vier Wände 
statt (Playstation, Smartphone und TV), wobei man-
gelnde Bewegung und damit verbundene Lebensstile 
zu einem erhöhten Risiko von Erkrankungen führ-
ten: 24 % der Schulkinder und 40 % der 18–64-Jähri-
gen in Österreich sind übergewichtig, ein Drittel der 
Erwachsenen haben einen Cholesterinwert von über  
250 mg /100 ml, 29 % aller Mädchen rauchen bereits 
mit 15 Jahren und 60 % der ÖsterreicherInnen üben 
keinerlei Sport aus und bewegen sich wenig bis gar 
nicht. Ein bewegungsarmer Lebensstil ist somit eines  
der bedeutendsten Gesundheitsprobleme des 21. Jahr-
hunderts und stellt eine große Belastung für unser 
Gesundheitssystem dar. Menschen aller Altersstufen 
nachhaltig zu höherer körperlicher Aktivität zu moti-
vieren, ist eine der großen Herausforderungen unserer 
Gesellschaft mit dem Ziel, den Gesundheitsstatus zu 
verbessern und zu einer nachhaltigen Reduktion der 
Krankheitskosten beizutragen.

Wandern wirkt präventiv
Das Gehen und Wandern bietet eine Vielzahl von ge-
sundheitlichen Vorteilen und wird in allen Ländern der 
Welt als eine der wichtigsten präventivmedizinischen 
Maßnahmen angeführt: Gehen kann Gewichtszunahme 
verhindern und hat sogar schützende Wirkung vor ei-
ner Reihe von chronischen Erkrankungen wie Diabetes,  
Herz-Kreislauf-Erkrankungen und Krebs. Es wirkt 
präventiv vor altersbedingten Einschränkungen und 
Funktionsverlust, verlängert das Leben und erhöht die 
Lebensqualität. In Zeiten zunehmender Bewegungs
armut und der Umkehrung der Alterspyramide leistet  
der Alpenverein mit einer Fülle an gesundheitsori-
entierten Bewegungsangeboten für alle Altersklassen  
einen wichtigen Beitrag zur Gesundheit.

Grüne Umgebung wirkt 
entstressend
Bewegung ist aus vielen Gründen ein wichtiger Schutz-
faktor für unsere Gesundheit – und Bewegungsarmut 
definitiv ungesund. Das Leben in großen Städten hat 
jedoch noch weitere interessante medizinische und psy-
chologische Phänomene hervorgebracht: Der Mensch 
ist in seiner Physiologie, Anatomie und Immunologie 
an „Natur“ und an das Ökosystem adaptiert und darin 
über 2 Millionen Jahre evolviert. Die nahezu exponen-
tiell wachsende Urbanisierung im letzten Jahrhundert 
hat uns Menschen essentielle Signale der Natur zu-
nehmend entzogen, wobei wir immer noch sehr stark 
auf sie reagieren. Aktuelle Studien zeigen, dass eine 
grüne Umgebung stärker entstressend wirkt und dass 
Bewegung wie Gehen oder Laufen signifikant stärkere 
positive Gesundheitseffekte hat, wenn wir sie in freier  
Natur ausüben. Selbst der Blick auf einen grünen Baum 
von einem Krankenzimmer aus kann unsere Gesund-
heit fördern.

Häufiger, weiter,schneller
Gerade der alpine Raum, der im Vergleich mit tieferen 
Lagen ein schwierigeres Terrain, höhere UV-Strah-
lung, reinere Luft, raschere Temperaturwechsel und 
einen geringeren Sauerstoffgehalt aufweist, hat Ge-
sundheitswirkungen, die jeder Bergsteiger schon am 
eigenen Leib erfahren hat. Diese spezifischen Wirkun-
gen werden auch von Seiten der Medizin immer stärker  
beforscht: So wirken Bergsteigen und -wandern in den 
Alpen auf das metabolische Syndrom (tödliche Kombi-
nation aus Fettleibigkeit, veränderten Blutfettwerten, 
Bluthochdruck und Insulinresistenz), haben eine prä-
ventive Wirkung auf Osteoporose, stärken die Herz-
Lungen-Fitness, wirken gegen chronischen Rücken-
schmerz, mindern Depressionen und förderen sogar 
die Beziehungsqualität von verheirateten Paaren. Auf 
all diese wichtigen Erkenntnisse sowie das medizini-
sche und psychologische Potential des Alpenraums mit 
seinen reichen natürlichen Gesundheitsressourcen wie 
intakter, zum Teil geschützter Natur, Berge und Was-
ser wird in kommenden Bergauf-Artikeln eingegangen. 
Bergwandern ist präventive und sogar therapeutische 
Medizin – wobei die Herausforderung darin besteht, 
„mehr davon“ im persönlichen Leben zu integrieren 
und auch Menschen mit Bewegungs- und naturfernem 
Leben mitzunehmen. Für alle, die den Genuss des Berg-
steigens und Wanderns bereits kennen, gilt – und da-
rin ist sich die medizinische Literatur einig: häufiger, 
weiter, schneller!

Bergauf Nr. 2/14

Univ.-Doz. Dr. Arnulf Hartl forscht mit seiner Arbeitsgruppe 
an der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität Salzburg 
am Themenkomplex Natur und Gesundheit. Bergsteigen  
als therapeutische und präventive medizinische Maßnahme 
ist dabei ein wissenschaftlicher Schwerpunkt. Er lebt in  
Anif/Salzburg und Großkirchheim/Mölltal.

Links zu Studien 
www.gesund-umdenken.com 
www.tauernhealth.com 
www.albenbad.at 
www.radonhealth.at 
www.splash-ionosol.com
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Was wäre eine Bergtour ohne deftige Brettljause, 
ein Gipfelsieg ohne dem guten Tröpferl aus 
dem legendären Flachmann oder der Hüt-

tenzauber ohne kühles Bier – unvorstellbar! Beleuchtet 
man diese traditionellen Ess- und Trinkgewohnheiten 
der Bergsportler aus ernährungsphysiologischer Sicht, 
zeigen jedoch nur ein paar wenige dieser Getränke und 
Speisenkomponenten tatsächlich leistungssteigernde, 
regenerationsfördernde oder gar gesunderhaltende 
Wirkung. Doch das Sprichwort „Die Dosis macht das 
Gift“ trifft hier wohl den Nagel auf den Kopf. Fazit ist, 
dass nur eine friedliche Koexistenz zwischen Gesund-
heit und Genuss uns Menschen Wohlbefinden und  
körperliche sowie geistige Fitness verschafft.

Mythos 1
Kohlenhydratreiches Essen  
am Vorabend der Bergtour füllt  
die Energiespeicher im Muskel

Unsere aktive Muskulatur besitzt die Fähigkeit, aus 
gespeichertem Zucker (Glykogen) bei ausreichender 
Sauerstoffzufuhr Energie zu gewinnen und somit un-
seren Körper in Bewegung zu setzen. Die durchschnitt-

liche Glykogenmenge eines Freizeitsportlers liegt bei 
ca. 400 bis 500 g. Zucker bzw. Glykogen ist für unsere 
Muskulatur eine leicht verfügbare Energiequelle, die 
schnell und effizient zu Energie umgewandelt wird. Je 
besser diese Muskelglykogenspeicher gefüllt sind, umso 
länger bewegt sich unser Körper im aeroben Bereich 
bei bester Leistungsbereitschaft. Füllt der Spaghetti-
teller am Vorabend tatsächlich den Muskelspeicher 
für die darauffolgende Tour? – Nein! Woher bezieht 
unser Muskel nun diese Zuckerreserven? Zucker wird 
in verschiedenen Formen über die Nahrung zugeführt. 
Einfache Zucker wie Haushaltszucker, Süßigkeiten, 
Softdrinks, Kekse und Fruchtjoghurt schießen sofort 
nach dem Verzehr ins Blut, ähnlich einem Strohfeuer 
verpufft diese Energie jedoch nach einem kleinen Leis-
tungshoch binnen 15 bis 20 Minuten wieder und hat 
somit für die Speicherfüllung kaum Relevanz. Um die 
Speicherkapazität des Muskels konstant zu halten, ist 
es laut Ernährungswissenschaft sinnvoll, den Kohlen-
hydratanteil in der Alltagskost auf mindestens 50 bis 
55 % zu steigern. Für die Praxis heißt das: Konsumie-
re täglich 3 Hauptmahlzeiten über den Tag verteilt mit 
Schwerpunkt Brot, Getreide und Getreideprodukten 
sowie Kartoffeln, Hülsenfrüchte, Gemüse und Obst. Um 
die hochwertigen Zuckerquellen aus diesen Speisen zu 
verdauen, zu verstoffwechseln und den überschüssi-
gen Rest in die Muskulatur einzulagern, benötigt der 

Ernährungsmythen  
im Bergsport 
Bergfexe schwören auf Wurst und Speck, Bauernbrot, eine halbe Bier –  
oft auch auf ein Schnapsl. Es gibt aber auch die „Besserwisser“, die sich mit 
Proteinshakes, Energydrinks und Traubenzucker fit fürs Bergabenteuer machen.  
Aber wer von ihnen hat schlussendlich recht?  Karin Ratschiller 

Körper bis zu 20 Stunden. Das heißt im Klartext: Nur 
eine ausgewogene und vollwertige Alltagskost inklu-
sive regelmäßigem angepasstem Training verhilft dem 
Muskel zu optimaler Leistungsbereitschaft. Wer sich 
im Bergsport leistungsorientiert mit anderen messen 
will, kann zur Steigerung bzw. Überkompensation des 
Glykogenspeichers gezielt eine Phase des erschöpfen-
den Trainings bei gleichzeitiger Kohlenhydrataskese 
praktizieren, um den Muskel erst auszulaugen und ihn 
dann im Anschluss mit einem Kohlenhydratanteil im 
Tageskostplan von bis zu 70 % zu „überfüllen“. Hierfür 
ist Fachkompetenz und individuelle Betreuung durch 
Ernährungsspezialisten wie Diätologen oder Ernäh-
rungswissenschafter angesagt.

Mythos 2
Energydrinks als wirksames Mittel  
gegen Erschöpfung

Energydrinks sind von isotonischen Sportgetränken 
klar abzugrenzen. Der Begriff „Energy“ bezieht sich 
auf aufputschende Inhaltsstoffe wie Coffein, Taurin, 
Saccharose und Ähnliches, wobei der hohe Zuckeran-
teil von acht bis zehn Stück Würfelzucker pro Dose die 
Aufnahme von Coffein ins Blut beschleunigt. Hingegen 
lässt Taurin – ein essentieller Eiweißbaustein in der 
Muskelzelle – die belebende Wirkung von Coffein im 
Körper länger anhalten. Unter dem Motto: Der Geist 
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ist hellwach, der Körper aber müde, täuscht der Kon-
sum von Energydrinks im Bergsport genau genommen 
über die natürliche Erschöpfung hinweg und ist somit 
ein Gefahrenpotenzial für Verletzungen und Bergun-
fälle mit schwerwiegenden Folgen.

Richtig trinken im Sport ist von  
mehreren Faktoren abhängig:

–	 vom täglichen Normaltrinkbedarf:  
30–40 ml Flüssigkeit pro kg Körpergewicht 

–	 von der Dauer der Bergtour:
•	 unter 90 min – Wasser trinken bei Durstgefühl
•	 Touren ab 1,5 Std. – isotonisches Getränk  

(Wasser, Salz und Mineralstoffe, Zucker)
•	 Touren ab 3 Std. – isotonisches Getränk + feste 

Nahrung (Brot, Müsliriegel, Studentenfutter …) 
–	 von Klima, Höhe der Bergtour, Trainingszustand

Um den Körper von Anfang an ausreichend zu ver-
sorgen, beginnt man bereits innerhalb der ersten  
20 Minuten schluckweise zu trinken. Der Einsatz von 
Trinkbeuteln, sogenannten „Camelbags“, lässt Sport-
ler um bis zu 30 % mehr trinken als mit gewöhnlichen 
Trinkflaschen.

Mein Tipp zur Herstellung  
isotonischerGetränke:

–	 1 Liter Holunderblütensaft, 1 EL Maltodextrin  
(erhältlich in der Apotheke) und 1 Prise Salz

–	 1 Liter klare Gemüsebrühe, 2 EL Maltodextrin.
Maltodextrin ist eine neutral schmeckende Stärkeart, 
die als wertvolle Kohlenhydratergänzung in Sportrie-
geln, Gels und isotonischen Getränken eingesetzt wird.

Mythos 3
Wer viel schwitzt, braucht Speck, Käse  
und Jausenwurst, um den Salzverlust  
auszugleichen

Es ist wahr, dass unser Körper durch intensives Schwit-
zen unter Belastung vermehrt Mineralstoffe, vor allem 
Kochsalz, über die Hautoberfläche ausscheidet. Im Nor-
malfall konsumieren Frau und Herr Österreicher im 
Durchschnitt 10 g Kochsalz täglich, das ist fast doppelt 
so viel als notwendig. Für Hobbysportler ist es daher 
irrelevant, nach einer Genussbergtour am Wochenende 
große Mengen an konzentriertem Salz, Pökelnitraten 
und Räucherprodukten in Form von Brettljause und 
Speckplatte zu verspeisen. Viel wertvoller wäre hier 
der Griff zu richtigen Vitamin- und Mineralstoffbom-
ben, wie zum Beispiel: gemischter Salat oder Sauer-
kraut zu lockeren Tiroler Knödeln auf der Hüttenrast 
oder leichte Kräuterfrischkäse und mild geräucherte 
Schinkenarten auf feinem Kornbrot mit Radieschen 
und Gurkerlgarnitur als Zwischendurchjause für un-
terwegs. Ein ausgewogenes Verhältnis von Trinkflüs-
sigkeit und Mineralstoffen beugt Muskelkrämpfen vor, 
hält die Leistungsfähigkeit konstant, schützt vor Er-
müdungskopfschmerz und unterstützt eine schnelle 
Regenerierung des gesamten Bewegungsapparates.

Bier & Schnaps – Elektrolytlösung  
und Verdauungsförderer

Gleich vorweg: Alkohol und Sport vertragen sich nicht 
besonders gut miteinander. Während im Sport der Be-
wegungsapparat und die Herzleistung so richtig an-
geheizt werden, fährt Alkohol den Organismus in den 
Ruhemodus herunter. Somit spielen sich die beiden 
Komponenten gegenseitig aus. Entgegen der Meinung, 
Bier wäre nach sportlicher Betätigung ein guter Flüs-
sigkeitsspender, reich an B-Vitaminen und Mineral-
stoffen, entzieht Bier dem Körper Flüssigkeit. Wer sich 
in der Getränkewahl Gutes tun will, greift bestenfalls 
zu gespritztem Apfel- oder Johannisbeersaft, Holun-
dersirup mit magnesiumhältigem Mineralwasser oder 
einem Teller voll heißer Gemüsebrühe mit Einlage. 
Damit wird ein Großteil der verbrauchten kritischen 
Wirkstoffe wie Kochsalz (NaCl), Magnesium, Kalium, 
Phosphat, Vitamin B und Glukose nach sportlicher 
Aktivität wieder zugeführt. Wer auf das Genussach-
terl oder die Halbe Bier nach einem erfolgreichen Tag 
nicht verzichten möchte, kann dies auch weiterhin – 
in Maßen – trinken. Die Medizin beschreibt für ge-
sunde Männer eine Menge von 500 ml Bier täglich als 

unbedenklich. ⅛ l guter Rotwein soll sogar Gefäßver-
kalkungen vorbeugen. Hochprozentiges wie Schnaps 
und Likör beeinträchtigt – täglich getrunken – schon 
in kleinen Mengen Leber- und Gefäßaktivität.

Mythos 5
Traubenzucker – schneller Energiekick

Zucker in reiner Form schießt förmlich ohne große 
Verdauungsleistung schon über die Mundschleimhaut 
ins Blut und sorgt für ein spontanes Leistungshoch. 
Setzt man diesen Energieschub gezielt in den letzten 
20 Minuten vor Erreichen des Tourenziels ein, profi-
tiert der Körper kurzfristig davon. Wenig sinnhaft ist 
es hingegen, während einer mehrstündigen Tour die 
Energieversorgung ausschließlich auf Traubenzucker 
zu beschränken. Der permanente Wechsel von Blutzu-
ckerhochs und -tiefs belastet den Organismus und lässt 
keine kontinuierliche Leistungsbereitschaft aufkommen.

Mythos 6
Proteinshakes – die ultimative  
Muskelversorgung

Eiweiß-Spezial-Nahrungsergänzungen haben mittler-
weile auch den Freizeitsportmarkt erreicht. Hierbei 
handelt es sich um Kombinationen essentieller Amino
säuren, wie z. B. BCAA (Valin, Leucin, Isoleucin), die 
der Körper nicht selbst aufbauen kann und demnach 
über die Nahrung zuführen muss. Es wird erwartet, 
dass der Einsatz von Eiweißshakes im Kraft- und Aus-
dauersport zu verbessertem Muskelaufbau, geringerem 
Muskelabbau und verzögerter Ermüdung bei Ausdauer
belastung führt. Alle diese Eiweißbausteine kommen  
in einer gemischten Kost in ausreichender Menge  
vor. Wer also Milch, Käse, Fleisch, Geflügel, Fisch, Eier, 
aber auch pflanzliche Eiweißquellen wie Getreide, Kar-
toffeln, Hülsenfrüchte, Bierhefe, Hanfsaat und Soja in 
abwechslungsreicher Form konsumiert, hat die besten 
Voraussetzungen, seinen individuellen Eiweißbedarf 
auf natürliche Weise zu decken. Ein Vorteil der iso-
lierten Einnahme von Eiweißnahrungsergänzungen 
in Form von Shakes, Pulver oder Riegeln ist für den 
Freizeitsportbereich nach wie vor nicht wissenschaft-
lich erwiesen.

Basiswissen Essen und Trinken

Was gesunde Ernährung angeblich nicht ist, wissen viele 
– was es aber tatsächlich ist, nur die wenigsten. Dabei 
kann man gesundes Essen einwandfrei in den Alltag 
integrieren. Im Allgemeinen gilt: Regelmäßig, bunt und 
vielfältig essen. Ein täglicher Mix aus Getreide, Brot, 
Nudeln, Reis, Obst und Gemüse, Milchprodukten, aber 
auch Nüssen, Fetten und Ölen ist am besten. Fisch und 
Fleisch sollte man maximal zwei Mal pro Woche ver-
zehren. Folgende Kalorienzusammensetzung wird für 
die Basis einer gesunden Ernährung empfohlen: 
–	 50 bis 55 Prozent Kohlenhydrate: Vollkornprodukte,  

Getreide, Obst, Gemüse, Nudeln, Reis etc. 
–	 25 bis 30 Prozent Fett: Pflanzenöle, marine Fett-

quellen, Avocados etc. 
–	 10 bis 15 Prozent Eiweiß: Fisch, Fleisch, Wurst, 

Milchprodukte, Eier etc. Diese Kombination ga-
rantiert neben der Bedarfsdeckung der drei Makro-
nährstoffe ebenso eine ausreichende Versorgung mit 
sämtlichen wichtigen Mikronährstoffen, darunter 
versteht man alle Vitamine, Mineralstoffe, sekun-
dären Pflanzenstoffe und Spurenelemente. Bewusste 
Ernährung, regelmäßiger Sport, ausreichend Erho-
lung und Entspannung sowie mentale Gelassenheit 
sind die beste und billigste Lebensversicherung für 
ein langes gesundes und vitales Leben.

Bergauf Nr. 3/16

Karin Ratschiller ist Diätologin, Gesundheitsmoderatorin & 
Fitlehrwart. www.ernährungscoaching-tirol.at

Zum Ausprobieren
Warmes Frühstück  
vor sportlicher Anstrengung:

Getreidefrühstück aus 300 ml Flüssigkeit (Milch oder 
Mandelmilch), 40 g Haferflocken (oder Buchweizen, 
Dinkelgrieß, Hirse …), 1 Prise Salz. Alle Zutaten in ei-
nem Topf mischen, unter Rühren aufkochen und 20 min 
quellen lassen. ½ Banane, 1 TL Zimt und Honig nach 
Geschmack zugeben und warm servieren. Während 
der Tour empfiehlt es sich, ausreichend zu trinken und 
zwischendurch Trockenfrüchte, eine Nussmischung, 
Frucht- oder Müsliriegel und eine Banane zu naschen.
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Auf den ersten Blick erscheint der Konflikt klas-
sisch: Kraftwerksbauer gegen Naturschützer. 
Erst die ÖBB, später die TIWAG wollen meh-

rere Bäche im hinteren Stubaital zur Energieerzeugung 
ableiten und lösen damit lokalen Widerstand aus. Be-
sonders die Nutzungspläne des Sulzenaubaches und 
damit die drohende Zerstörung des Grawawasserfalls 
mobilisieren die Bevölkerung. Ein zweiter, genauerer 
Blick zeigt, dass dem Naturschutzmotiv gewichtige 
Verstärkung zugewachsen ist. Beim Schutz alpiner 
Wasserfälle geht es nicht nur darum, einen besonders 
extremen Lebensraum für Tiere und Pflanzen zu er-
halten. Alpine Wasserfälle erweisen sich als gesund-
heitstouristisches Potenzial. Ein Aufenthalt im Nah-
bereich eines Wasserfalls ist nicht nur ein außerge-
wöhnliches Landschaftserlebnis und damit Labsal für 
die Seele, sondern kann zusätzlich noch die physische 
Gesundheit stärken.

Von Ionen und Aerosolen
Alpine Wasserfälle produzieren im Nahebereich ih-
res Aufpralls ein feinverstäubtes, hochkonzentriertes, 
lungengängiges Aerosol und überwiegend negative 
Luftionen („Lenard-Ionen“). Das vom Wasserfall er-
zeugte Temperaturgefälle verstärkt einen Luftstrom, 

der diesen feinen „Wasserstaub“ vom Wasserfall weg-
treibt, während die schwereren positiv geladenen Ionen  
zu Boden fallen. Diese Mikropartikel sind so klein, 
dass sie in die feinsten Lungenverästelungen eindrin-
gen können und diese reinigen. Sie verbessern auch die 
Durchgängigkeit der oberen Atemwege und können  
somit Erkrankungen wirksam heilen oder ihnen vor-
beugen. Dabei handelt es sich durchwegs um verbrei-
tete Krankheitsbilder wie Asthma, Allergien, Stress 
oder Burnout. 

Im Rahmen einer medizinischen Studie der Paracelsus 
Privatuniversität Salzburg wurde die Reinigungsrate an 
den oberen Atemwegen zwischen einem einstündigen 
Aufenthalt bei der Grawaalm und am Grawawasserfall 
verglichen. Am Wasserfall ergab sich eine hochsigni-
fikante Verdoppelung der Reinigungsrate (im Median 
von 7,1 auf 3,6 Minuten). Auch die Selbsteinschätzung 
des Atemvolumens wies eine hochsignifikante Verbes-
serung auf. Der weiter oben ins Sulzenaubecken stür-
zende Sulzenauwasserfall ist der höchste jemals ge-
messene Wasserfall und weist eine außergewöhnlich 
hohe Aerosol- und Ionenkonzentration auf – selbst in 
Bereichen, in denen sich Besucher über längere Zeit-
räume trocken und sonnenbeschienen aufhalten kön-
nen. Er eignet sich in Kombination mit dem Zustieg 
optimal für die sportmedizinische Kombination aus 
Wandern + Wasserfall zur Leistungssteigerung des 
Herz-Lungen-Systems.

Gesundheitstourismus
Naturschutz mit Mehrwert
Wird die Natur geschätzt und geschützt, zeigt sie sich erkenntlich.  
Tourismusverbände haben diese Chance ergriffen und setzen vermehrt auf 
Gesundheit. Am Beispiel des Stubaitals wird der Mehrwert der Gesundheit  
in der Alpenraumstrategie verständlich.  Liliana Dagostin und Luis Töchterle

Umwelt und  
Gesundheit
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Gesundheitstourismus  
an wilden Wassern 

Der Tourismusverband Stubai-Tirol hat die touristischen 
Chancen in Verbindung mit naturbelassenen Bachläu-
fen erkannt und entsprechende Produkte entwickelt: 
•	 Der WildeWasserWeg folgt dem Lauf von Ruetz- 

und Sulzenaubach von der Grenze des Siedlungs-
raums bis hinauf zum Gletschertor unterhalb des 
Zuckerhütls. 

•	 Am Grawawasserfall wurde ein barrierefreier Zu-
gang und ein funktioneller Aufenthaltsbereich ge-
schaffen. 

•	 Heimische Berg- und Wanderführer wurden spezi-
ell geschult, um buchbare Programme anzubieten.

Tourismusexperte Hubert Siller, Leiter des MCI Tou-
rismus am Management Center Innsbruck, ist Stubaier 
und Berater bei diesen Projekten: „Bewegung und Ge-
nuss im Lebensraum“ lautet die grundlegende touristi-
sche Ausrichtung der Destination Stubai. „Das Thema 
,Wilde Wasser‘ ist dabei ein zentrales Alleinstellungs-
merkmal unseres Tales.“

Gesundheitstourismus  
im Trend

Was das Stubaital mit „Wilde Wasser“ für seine zukünf-
tige Positionierung entwickelt hat, hatte in den Alpen 
Tradition. Im vierten Alpenzustandsbericht der Alpen-
konvention zum Schwerpunkt „Nachhaltiger Touris-
mus“ wird die Genese des Gesundheitstourismus be-
schrieben. Dabei hat den Alpen in den Anfängen ihrer 
Tourismusentwicklung die Kombination aus wirksamen 
medizinischen Behandlungen und Kuren und umge-
bender Berglandschaft mit der Möglichkeit, aus einer 
großen Vielzahl von Aktivitäten im Freien auswählen 
zu können, weltweites Ansehen eingebracht. Immer 
kam es dabei auch auf die lokalen oder regionalen Res-
sourcen von Urlaubsgebieten an, die als Elemente des 
Alleinstellungsmerkmals verwendet wurden. Diese 
Ressourcen können Teile der Natur oder des von der 
einheimischen Bevölkerung geschaffenen materiellen 
und immateriellen Kulturerbes sein. Sehr wichtig für 
den Tourismus sind natürliche Ressourcen, die gesund-
heitsfördernd genutzt werden und in großer Vielfalt in 
den Alpen zu finden sind: Mineral- und Thermalwas-
ser, frische Luft mit speziellen Zusätzen, Mineralge-
stein, aber auch Wildkräuter oder gesundes heimisches 

Essen, so der Alpenzustandsbericht. Aus diesem Res-
sourcenschatz schöpft auch das Projekt Bergsteiger-
dörfer des Alpenvereins. Bewegung aus eigener Kraft, 
Anregung ohne Hektik, Belebtheit ohne Lärm könnten 
auch bei einer Profilierung im Gesundheitstourismus 
zu entscheidenden Atouts werden. Schlüsselelemente 
für einen erfolgreichen Gesundheitstourismus können 
einige weitere Faktoren sein, die gleichzeitig gelebten 
Naturschutz darstellen:
•	 Die Berglandwirtschaft. Sie schützt die Landschaft 

und erzeugt authentische lokale Nahrungsmittel.
•	 Alpine Infrastruktur. Gut gewartete und vernetz-

te Alpenwanderwege und moderne Berghütten mit 
regionalen Lebensmitteln setzen auch regionalwirt-
schaftliche Impulse.

•	 Schutzgebiete. Eine funktionierende Schutzgebiets-
betreuung und ein ansprechendes Informations- und 
Besuchszentrum avancieren zu Qualitätsmarkenzei-
chen in Tourismus und Regionalwirtschaft.

Vor allem Schutzgebiete haben das Potential zum Na-
turschutz mit Mehrwert. Die österreichweite Einfüh-
rung von „Ruhegebieten“ beispielsweise könnte Räume 
schaffen, in denen erhebliche Lärmentwicklungen ver-
mieden werden. Als raumplanerische Maßnahme um-
fasst diese Schutzgebietskategorie ein Gebiet, das keinem 
Verkehrs-, Industrie- und Gewerbe- oder Freizeitlärm 
ausgesetzt ist. Und damit wird eine der Ursachen ver-
schiedener Zivilisationskrankheiten „ausgeschaltet“.

Mehrwert Gesundheit
Die Zukunftsforschung sieht „Gesundheit“ als den Mega- 
trend des 21. Jahrhunderts an. 

Daher muss sich die makroregionale Strategie der 
Europäischen Union für den Alpenraum des Themas 
annehmen. Die zukünftige nachhaltige Entwicklung der 
Alpen ist ohne das Thema Gesundheit im Allgemeinen 
und den Gesundheitstourismus als wiederentdecktes 
Standbein der Alpen im weltweiten Wettbewerb im 
Speziellen nicht denkbar.

Bergauf Nr. 4/14

Liliana Dagostin leitet die Abteilung Raumplanung  
und Naturschutz im Alpenverein. Sie setzt sich u. a. mit  
Umweltrecht und rechtlichen Fragen zur Wegefreiheit  
auseinander und befasst sich mit der Alpenkonvention.

Luis Töchterle leitete viele Jahre das Referat der  
Alpenvereinsjugend und engagiert sich heute für den  
Erhalt einer intakten Um- und Bergwelt.
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Augenblickverweile doch, du bist so schön! Das 
ist Österreich. Fest steht, ob als Wohnort, als 
Langzeiturlaub oder als Kurztrip, der kleine 

Alpenstaat hat viel zu bieten: Berge und Seen, Städte 
und Kultur, Menschen und Begegnungen. Österreich 
lockt durch seine gebündelte Diversität jährlich über 
36* Millionen in- und ausländische Gäste an, die hier 
Quartier beziehen. Für viele der rund 8,5 Millionen 
Einwohner ist der Sommer- und Wintertourismus 
die wichtigste Einnahmequelle. Ersterer nimmt be-
sonders im Bereich Gesundheitstourismus zu. Eine 
wichtige Säule hierfür bildet der Berg in allen seinen 
Facetten. Nirgends sonst ist das Schöne und das Wil-
de, das Herzhafte und das Echte, das Ruhige und das 
Atemberaubende so eng aneinandergedrängt zu finden 
wie dort oben, in unserem Gebirge (* vgl. Österreich 
Werbung, Ankünfte 2013). Zum Glück geht’s bergwärts! 
Klar! Dafür muss man aber erst mal raufkommen. Das 
Raufkommen und Oben bleiben ermöglichen unsere 
Hütten- und arbeitsgebietsbesitzenden Sektionen. Un-
sere Funktionäre leisten mehrere 100.000 ehrenamtli-
che Arbeitsstunden pro Jahr. Insgesamt gibt es 425 Al-
penvereinshütten und über 40.000 km Alpenvereins-
wege in Österreich. Beeindruckend? Ja, beeindruckend!

Work & Climb seit 1862 
Spannend ist, dass historisch bedingt 180 Hütten und 
15.000km Wegenetz in Österreich von deutschen Sek-
tionen (DAV) unterhalten werden. So nehmen z. B. die 
Hamburger für einen Arbeitseinsatz auf ihrem Ramol-
haus (Obergurgl/Tirol) 925 km Anreise auf sich, und 
das seit über 100 Jahren! Zusammen mit unseren öster-
reichischen Großstädtern und den Sektionen vor Ort 
ermöglichen sie einen naturverträglichen Zugang ins 
Gebirge: österreich- und ostalpenweit. Diese erstaun-
lichen, uneigennützigen Leistungen der Funktionäre 
machen uns vielfältig, bunt und offen: neben Wiener 
Slang und Vorarlberger Dialekt hören wir deshalb ab 
und an auch ein Moin Moin (= Guten Tag in Nord-
deutschland) statt ein Servus und Griaß di von einem 
Wegewart im Innergebirge. Allen Ehrenamtlichen ge-
mein ist die Liebe zu den Bergen und der freiwillige 
Einsatz. Die nachhaltige, sinnfüllende Freizeitaktivi-
tät Bergsteigen begrenzt sich in all ihren Facetten also 
nicht nur auf die Erfüllung eigener Bedürfnisse, wie den 
positiven Effekt auf Körper, Geist und Seele, sondern 
ist ein länderübergreifendes altruistisches Kollektiv-
projekt: von Bergsteigern für Bergsteiger.

Die Basis von allem 
Bergsport und Gesundheit  
und alpine Infrastruktur 
Ohne Hütten und Wege geht nichts – gar nichts, um genauer zu sein:  
ob als unsere Tür zur Bergwelt, als unverzichtbarer Wirtschaftsfaktor  
für den sanften, naturverträglichen Tourismus in Österreich oder  
als ostalpenweites Besucherlenkungsnetzwerk. Die alpine Infrastruktur  
ist die Basis unserer Bewegungsfreiheit im Gebirge und schenkt uns  
das, was heutzutage rar geworden ist: Zeit und Raum.  Andrea Bichler 

Helden des Alltags 
Die Verantwortung für Schutz und Sicherheit im Gebir-
ge ist hoch. Die Kosten dafür sind schwindelerregend. 
Aber: unsere Motivation ist höher! Die Investitionssum-
me für Sanierungen, Bausubstanzerhalt, Sicherheits-
vorkehrungen (Brandschutzanlagen, Wegewartung)
und naturverträgliche Ver- und Entsorgungsanlagen 
überschreitet jährlich die 15-Millionen-Euro-Marke. 
Die Alpenvereine sind unverzichtbare Institutionen. 
Gäbe es sie nicht, würde der Steuerzahler zusätzlich 
zur Kasse gebeten, um einen der wichtigsten Wirt-
schaftsfaktoren Österreichs aufrechtzuerhalten: den 
naturnahen Sommertourismus. Die Alpenvereine be-
schreiten einen Weg fernab der monetären Gewinnmaxi- 
mierung zugunsten des Allgemeinwohls. Ihr Kapital: 
zigtausende fleißige Hände, die anpacken. Ihr Gewinn: 
glückliche Bergsportler und unglaubliche, faszinieren-
de Alpingeschichten von Freundschaft, Kameradschaft 
und Leidenschaft am Berg. Das genügt! 

Bei Tee die Sterne zählen 
Oben angekommen sind die fantastische Aussicht, das 
gute Essen, eine warme Stube, ein Platz zum Schlafen 
und ein nettes Wort purer Genuss. Die Glückseligkeit 
nach getaner Tour stellt sich von selber ein und bestä-
tigt uns jedes Mal aufs Neue: Es braucht nicht viel, um 
zufrieden zu sein, wenn wir nur bei einer Tasse Tee 
die Sterne zählen dürfen. Die Hüttenwirte sorgen da-
bei für unser leibliches Wohl, saubere Lager und Ge-
sprächsstoff. Auch ihnen ist es zu verdanken, dass wir 
uns leicht im Gebirge bewegen können und dort oben 
keine Spuren hinterlassen. Auf allen Alpenvereinshüt-
ten (ÖAV, DAV, AVS) nächtigen jährlich 1,2 Millionen 
Bergsportler, hinzu kommen mindestens zwei Mal so 
viele Tagesgäste. Wo würden diese Leute alle schlafen, 
ihre Notdurft verrichten, Trinkwasser bekommen und 
Schutz finden, wenn das alpine Hütten- und Wegenetz-
werk nicht so gut ausgebaut wäre? Würden sie über-
haupt bergwärts gehen und wenn ja, wie würden sie das 
Gebirge hinterlassen? Wie Woodstock? Die Zugäng-
lichkeit zum Naherholungsraum Berg ist essentiell für 
den Umweltschutz, denn: nur was der Mensch kennt, 
lernt er schätzen und lieben.

Einmal mehr von allem bitte
Das Schätzen und Kennenlernen der Bergwelt funktio-
niert hervorragend auf unseren Hütten – ob nun einsam 
und alleine bei einer Skidurchquerung im Winterraum 
oder beim lustigen Abendessen mit Gleichgesinnten 
auf einer quirligen Weitwanderhütte. Einen neuen Zu-
gang eröffnen auch spannende Veranstaltungen rund 
um das Thema Gesundheit am Berg. In einer Welt, die 
immer komplexer wird, ist weniger oft mehr. Um dem 
Eigentlichen, dem Wilden und dem Puren zu begeg-
nen, benötigen wir zwei Dinge: Zeit und Raum. Beides 
finden wir in den Bergen, ganz unaufgeregt und ohne 
Stress. Es ist das Gefühl, wieder Teil der Natur zu sein. 
Je weiter wir uns ins Gebirge hineinbegeben, je länger 
wir dort sind, umso mehr erfahren wir vielleicht auch 
über uns selbst. Der richtige Weg ist nur der eigene und 
der schönste dorthin führt auf die Berge. 

Bergauf Nr. 3/15

Andrea Bichler arbeitet hauptberuflich für den Deutschen 
und den Österreichischen Alpenverein im Referat Hütten 
und ist für den Bereich Betrieb und Marketing zuständig.
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Die neuesten Entwicklungen im Bereich der Mi-
gration, speziell der verzweifelten Versuche von 
Flüchtlingen, in die EU zu gelangen, haben noch 

einmal belegt: Die Menschen der Welt sind in Bewegung, 
und durch diese Bewegung ist die (scheinbare) kultu-
relle Einheit von Gesellschaften im Umbruch. Dieser 
Umbruch ist nicht etwa durch zu große Belastungen 
für einheimische Wirtschaftssysteme, die den gesell-
schaftlichen Wohlstand gefährden könnten, initiiert, 
sondern durch das Zusammenkommen von vielen un-
terschiedlichen Kulturen und Lebensweisen. Es kommt 
zunehmend zu einer Diversifizierung der Gesellschaft, 
weil Zuwanderer ihre persönliche Herkunftskultur bis 
zu einem gewissen Grad mitbringen. Und diese Angst 
wird oftmals gesteuert und von Populisten ausgenutzt. 
Aber wie sieht es in Realität mit dem Zusammenleben 
von verschiedenen Kulturen aus? Österreich ist ja ein 
Land, in dem viele unterschiedliche Kulturen leben; die 
Donaumonarchie hat ja bereits vor mehr als einem Jahr-
hundert zu einer Geschichte kultureller Vielfalt in den 
Hauptstädten und zu Zuwanderung auch in den länd-
lichen Raum zu Beginn der Industrialisierung geführt. 
Es hat sich bereits herumgesprochen, dass in Österreich 
derzeit 20 % der Bevölkerung Migrationshintergrund 

haben. Das heißt, jeder Fünfte ist entweder selbst nach 
Österreich zugewandert oder beide Elternteile waren 
Migranten; der Großteil, die Enkel der Einwanderer  
in der k. u. k.-Zeit also gar nicht mitgezählt, da sie nicht 
mehr dieses Kriterium erfüllen. Es geht bei der Defi-
nition immer nur bis maximal zur zweiten Genera-
tion. Zu beachten ist auch, dass dabei die Verteilung 
von Migranten in Österreich sehr unterschiedlich ist; 
einerseits leben in großen Städten mehr Zuwanderer 
als im ländlichen Raum, andererseits lassen sich auch 
Bundesländerunterschiede festmachen und auch die 
Herkunftsländer sind in den verschiedenen Bezirken 
unterschiedlich. Allerdings fallen nicht alle Zuwanderer-
gruppen gleich auf. Insgesamt stellen Zuwanderer aus 
Deutschland die größte Migrantenpopulation, gefolgt 
von türkischen und serbischen Einwanderern. Dabei 
wird allgemein den deutschstämmigen Zuwanderern 
bescheinigt, sich kulturell nicht sosehr von autochtho-
nen Österreichern zu unterscheiden. Bei der Bewer-
tung von Fremdheit undAnderssein steht somit nicht 
unbedingt Staatsbürgerschaft und nationale Herkunft 
im Vordergrund, sondern kultureller Hintergrund. 
Migranten werden dann als solche wahrgenommen, 
wenn sie in mehreren Bereichen anders sind als „wir“. 

Vom Nebeneinander 
zum Miteinander 
Die Zukunft der Gesellschaft ist vielfältig 
In heutigen Gesellschaften leben Menschen verschiedener Kulturen zusammen.  
Diese Vielfalt ist ungewohnt und wird vielfach als Herausforderung erlebt.  
Diversität ist aber ein Gewinn für alle, wenn Chancen für einen Austausch gegeben 
sind. Migrationsland Österreich?  Manfred Zentner

Zusammenhalt
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Integration, nicht Assimilation 
Die aktuelle Debatte um den Umgang mit Migranten 
zeichnet sich durch drei Aspekte aus: Integration der-
jenigen, die bereits hier sind (vor allem durch Sprache), 
Debatte über die Notwendigkeit weiterer Zuwanderung 
von Fachkräften sowie Verteilung von Flüchtlingen 
(in Europa und in Österreich). Nun darf man die ver-
schiedenen Gruppen von Migranten nicht vermischen, 
Flüchtlinge sind völlig anders zu sehen als Migranten 
der zweiten Generation; und doch wird in allen Fäl-
len vorrangig von Integration gesprochen. Was heißt 
aber Integration? Es heißt nicht etwa ein völliges Auf-
gehen in der Aufnahmegesellschaft, sondern es meint 
das Entstehen von etwas Neuem. Integration ist also 
nicht Assimilation, aber es ist auch nicht ein unreflek-
tiertes Multikulti. Das Zusammenleben von Menschen 
unterschiedlicher Kultur ist in Zeiten von Individua-
lisierung nirgends mehr eine Besonderheit, allerdings 
können unterschiedliche Formen des Zusammenlebens 
für einige durchaus befremdlich oder sogar ängstigend 
sein. So existieren natürlich Verhaltensweisen, die in 
einer Kultur oder Tradition begründet sind, die Men-
schen, die nicht in diesem Kulturkreis aufgewachsen 
sind, völlig fremd und unverständlich sein können. Ich 
denke hier beispielsweise an Krampusläufe, aber auch 
die Tradition eines Leichenschmauses braucht Erklä-
rung. Ebenso können Fußballfans, Rocker, Punks oder 
Gothics für „szenefremde“ Menschen befremdlich sein. 
Für Städter mögen Jäger, für naturbezogene Personen 
könnten Computerfreaks fremd sein. Und natürlich 
gilt Fremdsein auch für Menschen mit anderen Her-
kunftskulturen. 

Von Multikulturalität  
zur Interkultur 

Angst und Fremdsein bleiben aber nur so lange beste-
hen, solange die einzelnen Kulturen keinen Kontakt 
miteinander haben. Multikulturalität bedeutet, dass 
verschiedene Kulturen nebeneinander leben, sich im 
besten Fall tolerieren, oft aber ignorieren oder sogar 
nicht einmal das, weil man sich gegenseitig nicht wirk-
lich wahrnimmt. Was aber nicht vorkommt, ist ein Aus-
tausch zwischen den Kulturen, ein Miteinander, ein ge-
meinsames gegenseitiges Kennenlernen. Andererseits 
meint Interkulturalität das Miteinander, die Bereit-
schaft, das Andere kennenzulernen. Interkulturalität  
impliziert auch die Bereitschaft, von den anderen zu 
lernen. Es setzt voraus, sich mit Menschen anderer 

Kulturen auseinandersetzen zu wollen und auch die 
eigene Kultur vermitteln zu wollen. Interkulturalität 
setzt also zunächst eine Auseinandersetzung mit der 
eigenen Kultur voraus, denn nur so ist es möglich, das 
Andere zu erkennen. Die Reaktion der Menschen an-
derer Kulturen, das Annehmen von bestimmten Teilen 
der fremden Kultur bei gleichzeitigem Beibehalten der 
eigenen Kultur führt schließlich nicht nur zu einem 
Austausch, sondern zu einer Vermischung und zu einer 
Neugestaltung der eigenen Kultur. Aber Achtung: Diese 
Neugestaltung ist nicht eine Melange, die aus beiden 
Kulturen eine neue dritte Kultur macht, sondern bei-
de Kulturen adaptieren sich in bestimmten Bereichen, 
sie nähern sich an, ohne sich vollständig anzugleichen. 
Somit kommt es zu einer Vielfalt neuer, gegenseitig be-
einflusster Kulturen, die nun nicht mehr nebeneinan-
der, (wie in der Multikulturalität) sondern im Mitein-
ander den interkulturellen Austausch leben. Somit ist 
Integration immer eine Auseinandersetzung mit der 
eigenen und mit der fremden Kultur – und zwar auf 
beiden Seiten, bei Zuwanderern und in einer Aufnahme- 
gesellschaft – sie bewahrt Vielfalt und führt nicht zu 
Einebnung sämtlicher Unterschiede. Und aus der Bio-
logie ist bekannt, dass Diversität ein System stärkt und 
überlebensfähiger macht. 

Bergauf Nr. 4/15

MMag. Manfred Zentner ist seit 1997 nach Mathematik- 
und Philosophiestudien in der soziologischen Jugend- 
forschung tätig. Seit 2013 ist er wissenschaftlicher  
Mitarbeiter an der Donau Universität Krems und  
Lehrbeauftragter an der Pädagogischen Hochschule  
Niederösterreich.

Am Beginn meiner Ausführungen möchte ich 
umreißen, was ich unter ‚Bergsport‘ in diesem 
Beitrag verstehe: Wandern, Hochgebirgstou-

ren (inkl. leichte Gletschertouren), versicherte Steige, 
leichte gut gesicherte Kletterrouten, ebenso Skitouren –  
sicheren Genuss-Sport, ohne Leistungsdruck und Re-
kordehrgeiz. Bergsport in diesem Rahmen ist zur Er-
haltung der seelischen Gesundheit ebenso hilfreich, 
wie er als begleitendes Therapeutikum zur Heilung 
psychisch Erkrankter hoch wirksam ist. Psychische  
Erkrankungen finden zurzeit viel Beachtung, da ihr 
Anstieg in den vergangenen zwei Jahrzehnten signi-
fikant hoch ist. 

Ernstzunehmende 
Problematik

Laut Sozialversicherungsstudien werden jährlich 11 % 
(900.000) Österreicher wegen psychischer Krankheit 
behandelt (840.000 mit Psychopharmaka, 65 % davon 
Antidepressiva). Psychische Erkrankungen sind für 10 % 
aller Krankenstandstage verantwortlich und sie wei-
sen mit 40 Tagen die längste durchschnittliche Krank-
heitsdauer auf. Fast drei Viertel des Rehabilitationsgel-

des und Frühpensionen gehen lt. PVA auf psychische 
Erkrankungen zurück. Das WIFO beziffert den da-
durch jährlich entstehenden gesamtwirtschaftlichen 
Schaden in Österreich mit 5,6 Milliarden Euro! Wir 
reden also über eine ernstzunehmende Problematik. 
Die Häufigsten psychischen Krankheiten sind: Burn-
out als Umschreibung einer Überlastungs-Depression, 
mehr als 20 % der Bevölkerung leiden jährlich an dem 
Gefühl, ausgebrannt und überfordert zu sein. Unter 
Angststörungen leiden 14 % der Bevölkerung und De-
pressionen betreffen 7 %! Die fehlende Erholung durch 
Schlafstörungen kann zu Verschlechterung oder zum 
Neuauftreten von psychischen Krankheiten führen.

Totales Aufgehen im Tun
Wodurch hilft Bergsport bei der Gesunderhaltung, 
reduziert die Gefahr des Auftretens psychischer Er-
krankungen und unterstützt ihre Heilung? Bei einem 
Körper/Seele/Geist Menschenbild, beeinflussen alle 
drei Teile die Befindlichkeit einer Person. Gesunde 
Bewegung ist für den Körper gut und er reagiert da-
rauf mit Verbesserung des Wohlbefindens. Intensives 
Licht ist ein bewährtes Mittel gegen Depressionen, die 
Therapie durch Bestrahlung aus sehr hellen Lampen 

Lehrmeister und Heiler
Bergsport fördert die psychische Gesundheit  
und die Teamfähigkeit
Bewegung ist gesund und unser Körper reagiert darauf mit Wohlbefinden.  
Sonne und Licht lindern Depressionen und die meditative Haltung bei langen 
Wanderungen beruhigt den Geist.  Peter Stippl
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wird erfolgreich eingesetzt. Ohne Ansteckungsgefahr 
durch andere Patienten im Wartezimmer, setzt sich der 
Bergsportler immer wieder intensiver Lichtbestrahlung 
aus, die mögliche Depressionen lindert und die Rege-
neration durch guten Schlaf verbessert. Die meditati-
ve Haltung beim Gehen längerer Strecken, bringt den 
Geist zur Ruhe. Etwas ganz Besonderes ist das Erleben 
von ‚Flow‘. Darunter ist ein totales Aufgehen in dem 
was man gerade tut, ohne Zeitgefühl, Kontrollgedan-
ken, Ängsten und rationellen Überlegungen, gemeint. 
Es eröffnet dem seelisch Verletzten ganz neue emoti-
onale Realitäten. Das können tiefgreifende Erfahrun-
gen sein, wie man sie aus der Literatur der Mystiker 
kennt. Oftmals führt das zu einer Neuorganisation des 
Lebens, eröffnet neue Perspektiven und Bewertungen 
und hilft, sich von alten, krankmachenden Mustern 
und Verhalten zu lösen.

Teamfähigkeit entwickeln
Bei mehrtägigen Touren wird eine einfache, an den Ta-
geszeiten und Ruhepausen orientierte Tagesstruktur  
gefördert. Der Mensch ist ein ‚Augenwesen‘. Der Blick 
in die Weite beruhigt Gedankenkreisen und bringt in-
nere Ruhe. Die Schönheit der Natur lässt oftmals lange 
vermisste freudige Gefühle entstehen. Einfache, aber 
bedeutungsvolle Regeln des Lebens werden unmittel-
bar und kompromisslos erlebbar. Ich meine damit z. B. 
die Bedeutung von Training und Vorbereitung für die 
erfolgreiche Erreichung der gesteckten Ziele, sowie 
die Frustrationstoleranz, falls für ein ambitiöses Ziel, 
auch mehrere Anläufe benötigt werden. Gefordert wer-
den auch das richtige Einschätzen von Situationen, 
der eigenen Leistungsfähigkeit und der Schwierigkeit  
der angestrebten Tour. Man entwickelt Teamfähigkeit 

und Einordnen in Gruppen, da viele Touren nicht al-
leine sicher machbar sind und gerade der Einsteiger, 
die Gruppe, den erfahrenen Führer einer Tour, mit 
seiner vernünftigen Autorität, besonders in Risiko-
situationen, braucht. Auch die Unterschiede bei den 
TeilnehmerInnen einer Bergsteigergruppe, Männer 
und Frauen, Jüngere und Ältere, mehr oder weniger 
Erfahrene aus unterschiedlichsten Berufen und Lebens
situationen kommende, bieten Entwicklungshilfen für 
alle Persönlichkeiten. 

Ein Abenteuerpädagogikum
Gerade im Bergsport bestimmt nicht der soziale Rang 
einer Person ihren Platz in der Gruppe, sondern sein 
Verhalten im Hier und Jetzt. Dabei ist besonders die 
Mehrtagestour ein Entwicklungsraum mit realen Auf-
gaben und Herausforderungen, aber auch Gefahren, 
die es zu bewältigen gibt. Der Preis für Mühen, die 
Zielerreichung, belohnt ganz unmittelbar und direkt. 
Im Alltag erleben psychisch Belastete selten oder nie, 
etwas gemeistert zu haben, Ängste zu bewältigen, An-
erkennung und einen Beitrag für den Erfolg der Grup-
pe geleistet zu haben. Im Bergsport kann Selbstwert, 
Selbstvertrauen, ein positives Körpergefühl und das 
Erleben, geschätzter Teil einer Gemeinschaft zu sein, 
real gespürt und erlebt werden. Das ist etwas sehr heil-
sames für jeden, der das lange vermissen musste, oder 
gar nicht kennt. Natürlich ist das für junge Menschen 
ein ‚Abenteuerpädagogikum‘ mit besonderer Tiefe und 
Breite, aber ebenso für den älteren Menschen eine wert-
volle Erfahrung. Auch, dass man diese Aktivität selbst 
organisieren kann, nicht auf ‚Bewilligungen und An-
träge‘ sowie Sozialleistungen angewiesen ist, verhilft 
oft nach längeren Phasen von Fremdbestimmtheit, Au-
tonomie zurück zu gewinnen. Das Glücksempfinden 
und die Zufriedenheit, nach einer schönen, gelungenen 
Bergfahrt, ist ein Heilungsimpuls, der die entscheidende 
Wende in der Entwicklung eines Menschen geben kann.

Ein wichtiger Teil des Lebens
Die bisherigen Versuche der Rehabilitation haben ge-
zeigt, dass die Behandlung psychischer Störungen deut-
lich früher einsetzen müsste, um erfolgreich zu sein. 
Daher kommt der Lebensführung zur Erhaltung der 
seelischen Gesundheit und der Entwicklung der für 
die Lebensbewältigung so wichtigen Resilienz (Wider
standsfähigkeit gegen Belastungen des Lebens), eine be-

sondere Bedeutung zu. Der Bergsport ist eine schöne, 
gesunde und wertvolle Form, diese Ziele zu erreichen. 
Ich bin mit meinem Vater schon in der Kindheit in die 
Berge gekommen, später durch die Jungmannschaft 
beim Alpenverein Wien, dem ich viel verdanke und 
auch durch den ÖBRD in dem ich mit meinem Vater 
gemeinsam Dienst machen durfte. Die Berge wurden 
mir wichtiger und wertvoller Teil meines Lebens, Kraft-
quelle und Regenerations-Raum. Der Bergsport war und 
ist mir Lehrmeister und Heiler, auch im älter werden.
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Warum seid ihr da? Was, es gibt noch mehr 
Geschenke? Dürfen wir Euch unser Lied 
nochmal vorsingen? Was macht ein Präsi-

dent eigentlich genau? Danke Alpenverein, wir freuen 
uns so auf unseren Ausflug!“ Neugierde und Aufregung 
waren groß, als wir gemeinsam mit Alpenvereinsprä-
sident Andreas Ermacora das Klassenzimmer der 4b 
der Volksschule Neuarzl betraten und die Kinder den 
Gutschein für die „Hüttengaudi mit Klasse“ endlich 
in Händen hielten. „Das Projekt hat alle Erwartungen 
übertroffen. Ganz besonders freut es uns, dass wir auf 
diesem Weg auch Klassen, die aus finanziellen Gründen 
keinen Ausflug hatten machen können, ein Bergaben-
teuer ermöglichen konnten“, resümiert der Alpenver-
einspräsident zufrieden.

Gedichte, Lieder und Plakate
Insgesamt haben über 100 Schulklassen aus ganz Öster-
reich beim Gewinnspiel des Alpenvereins mitgemacht, 
neben der Volksschule Neuarzl durften sich noch 14 
weitere Klassen über den Gewinngutschein freuen. Um 
diesen Zweitagesausflug inklusive Übernachtung und 
Halbpension für die gesamte Klasse in einer der 232 
Alpenvereinshütten zu gewinnen, galt es Fragen zum Al-
penverein, zu den Bergen und gemeinsamer Bewegung 
in der Natur zu beantworten. Viele haben aber mehr als 
nur teilgenommen, sie haben sich richtig viel Mühe ge-
geben, etwas Einmaliges zu schaffen. Es wurde gedich-
tet, gebastelt, gesungen und vor allem eingesendet. Wir 
Mitarbeiter im Alpenvereinshaus staunten nicht schlecht, 

Des war a Gaudi“
Schulkinder erleben mit dem Alpenverein  
einen einmaligen Ausflug
Als Teil des Alpenvereinsschwerpunkts „Bergsport & Gesundheit“  
sollte das Gewinnspiel „Hüttengaudi mit Klasse“ Schulklassen aus ganz  
Österreich animieren, sich mit dem Thema Bewegung in den Bergen 
auseinanderzusetzen. Was aber am Ende dabei rauskam, machte nicht  
nur die Schuler sprachlos und richtig stolz.  Raphaela Pezzey

Gesundes 
Aufwachsen

„
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Späterer Nachmittag, die Haustüre kracht, nasse 
Handschuhe fliegen auf den Boden, der Helm lan-
det in der Ecke. „Mahhhh!! Skifahren war heu-

te volle cool! Wir sind den ganzen Nachmittag nur 
,Waldwegelen‘ gefahren! Da hinten bei der Bielefelder 
runter ist voll die coole Strecke!!!!“ Kurzes Schweigen.  
Ahaaaa. Hinten bei der Bielefelder runter. Nochmals. 
Hinten bei der Bielefelder runter. Das heißt: durch ei-
nen luftigen Zirbenwald, kupiertes und verblocktes 
Gelände, der Großteil der Strecke kann vom Lift oder 
der Piste aus nicht eingesehen werden. Scharfe Kurven, 
natürliche Roller zum Springen, bei wenig Schnee ei-
nige Wurzeln und Löcher, gegen Ende hin dann voller 
Speed – Sprung – dann ist man wieder auf der Piste. 
Greta war damals 9 Jahre alt, das war im Winter 2013.

Schauplatzwechsel
Gleicher Winter: In Jochberg, Tirol, stirbt im Feber 2013 
ein 16-jähriger einheimischer Skifahrer bei einem La-
winenabgang. Acht Tage später kommen am Kronplatz 
in Südtirol ebenfalls zwei 11-Jährige in eine Lawine. 
Einer der beiden kam dabei ums Leben. Die letzten bei-
den Geschichten haben im Büro der Alpenvereinsju-
gend und beim risk’n’fun Team für Betroffenheit und 
Nachdenklichkeit gesorgt. Wir arbeiten seit 14 Jahren 
mit Freeridern ab 16 Jahren, risk’n’fun hat mittlerweile

risk’n’fun 
Von wilden Kids und Powder Locals 
Mit risk’n’fun KIDS wird ein Programm für Sektionen entwickelt, um Mädels  
und Jungs bei ihren ersten Abfahrten in Pistennähe für Standardmaßnahmen, 
basierend auf dem risk’n’fun-Leitsatz „wahrnehmen – beurteilen – entscheiden“,  
zu sensibilisieren.  Dani Tollinger

vier inhaltlich aufbauende Ausbildungslevels von ins-
gesamt 22 Tagen, und wir hatten in den vergangenen 
Jahren an die 3.000 Teilnehmer und hunderte von Bei-
trägen in Szenemagazinen und Printmedien, um für das 
Thema zu sensibilisieren. Was aber können wir als Al-
penvereinsjugend und risk’n’fun im Speziellen machen, 
um Kids schon vor dem offiziellen risk’n’fun Alter zu 
erreichen? Welche Akzente können wir setzen? Wie 
können sinnvolle Angebote aussehen?

Gängige alpine Sozialisation 
Die drei am Beginn angeführten Sequenzen verbindet, 
dass es sich in allen Fällen um einheimische Kinder und 
Jugendliche handelt. Kinder, die es gewohnt sind, ab 
einem gewissenAlter nach der Schule alleine auf den 
Berg zu fahren und dort den Nachmittag gemeinsam 
mit Freunden und Freundinnen mit Skifahren oder 
Snowboarden zu verbringen. Kids, die bereits ordent-
lich rocken und wissen, wie man Ski bzw. Snowboard 
fährt. Kinder und Jugendliche, die glauben, „ihr“ Ge-
biet zu kennen. Das liest sich jetzt wahrscheinlich für 
viele, die kein Skigebiet vor der Haustüre haben, recht 
abenteuerlich. Kinder mit 9 Jahren allein am Berg un-
terwegs! Für alle, die mit dem Lift vor der Haustüre 
aufwachsen, gehört das zur gängigen alpinen Sozia-
lisation dazu. 

als ein Paket nach dem anderen eintrudelte. Ein selbst-
gebasteltes Alpenvereinsspiel, ein Alpenvereinslied und 
viele liebevoll gestaltete Plakate sind nur einige Beispiele, 
mit denen sich die Klassen äußerst kreativ und begeistert 
für den Preis beworben haben.

Hüttenschlafsäcke  
& Jausenpakete
Recht schnell war klar, dass so viel Einsatz belohnt wer-
den muss, und so wurden kurzerhand neben den zehn 
ausgeschriebenen auch noch fünf Extrapreise für Krea-
tivitat vergeben und Hüttenschlafsäcke gab’s obendrauf 
auch noch als Geschenk für alle. Ähnlich begeistert wie 
der Hauptverein über die Wanderlust der Jugend zeigte 
sich auch der langjährige Alpenvereins-Partner Handl 
Tyrol, der spontan noch Jausensackerln für alle Klassen  
sponserte.

Tolle Ausflüge & viel Spaß
Während einige Klassen den Ausflug im Herbst als Start 
in ein neues, spannendes Schuljahr nutzen werden, ha-
ben sich andere noch vor den Sommerferien auf den Weg 
gemacht. Und wie die bisherigen Erlebnisberichte der 
Klassen zeigen, hatten alle richtig viel Spaß. Ein Ausflug 
in die Berge ist eben alles andere als „out“ bei der Jugend.

Bilder und Berichte
Alle Bilder und Berichte zu den Bewerbungen, Projekten 
und Ausflügen finden Sie im Internet auf der Homepage 
zur „Hüttengaudi mit Klasse“ unter: www.alpenverein.at/ 
portal/berg-aktiv/bergsportgesundheit
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Gemeinsamer Nenner 
Doch nochmals zurück zu Greta. Sie hat uns damals 
genau erzählt, wie das so abläuft, wenn sie und ihre 
FreundInnen alleine unterwegs sind. Am Anfang wa-
ren sie ja noch auf den Pisten unterwegs. Über Mugel 
und Hügel am Pistenrand zu kicken war aber immer 
schon lustiger, als nur auf der flach präparierten Piste 
zu fahren, „Abschneider“ waren irgendwann Standard 
und dann kommen als nächste Stufe die coolen Runs 
auf den sogenannten „Waldwegelen“ dazu. Da fährt 
eine vor und der Rest hinten nach. Manchmal wartet 
man noch irgendwo zusammen, spätestens beim Lift 
treffen sich – möglicherweise – wieder alle. Alles geht 
unglaublich schnell, Zeit zum Warten ist selten da. Wer 
bremst, verliert, und wieder schnell auf den Lift, und 

dasselbe nochmals. Die Gefahr, von einer Lawine ver-
schüttet zu werden, besteht in diesem Fall definitiv nicht. 

Die Gefahren und Herausforderungen lauern an 
anderer Stelle: Was machen die Kids, wenn dann nicht 
alle bei der Liftstation ankommen? Wenn sich jemand 
verletzt? Oder gegen einen Baum kracht? In einem 
Loch stecken bleibt? 

Wie ticken die Jungen wirklich? 
Im letzten Winter bekamen wir eine Anfrage von einer 
Mutter. Sie bat uns, mit ihrem Sohn und seinen Freun-
den einen Tag lang im Gelände nach dem Konzept von 
risk’n’fun zu arbeiten. Die Wahrnehmung der Mutter 

war, dass sich die Jungs nicht mehr im grünen Bereich 
in Pistennähe bewegen, sondern wirklich in expliziten 
Gefahrenzonen unterwegs waren. Alle waren im Alter 
von 12–15 Jahren und voll mit dem Freeridevirus in-
fiziert. An einem Samstag in der Früh trafen wir dann 
acht Jungs und ein Mädel bei der Talstation, um ei-
nen gemeinsamen Tag im Gelände zu verbringen. Für 
uns war das eine geniale Möglichkeit, um verstehen 
zu können, wie die Jungs und Mädels in dem Alter ti-
cken, und was für Mechanismen wirken, wenn sie an 
einem Tag gemeinsam unterwegs sind. Resümierend 
war das gebotene Fahrlevel sehr hoch, die Geschwin-
digkeit enorm, das LVS-Gerät im Rucksack, der Start 
in einen Hang erfolgte zu sechst und natürlich gleich-
zeitig. Eigentlich nicht viel anders als damals bei den 
9-jährigen Mädels. Nur das Terrain war in diesem Fall 
ein ganz anderes. 

Die Geschichten laufen 
zusammen 

Seit Mai ist es nun offiziell. Wir werden in Zukunft bei 
risk’n’fun mit einer neuen Zielgruppe arbeiten und uns 
im Rahmen des Schwerpunktes „Bergsport und Ge-
sundheit“ intensiv mit Konzeptentwicklungen und viel 
Praxis am Berg mit KIDS und LOCALS auseinander-
setzen. Mit risk’n’fun KIDS entwickeln wir für Sekti-
onen ein Programm, um Mädels und Jungs wie Greta 
und Co bei ihren ersten „Waldruns“ in Pistennähe für 
Standardmaßnahmen basierend auf dem risk’n’fun-
Leitsatz „wahrnehmen – beurteilen – entscheiden“ 
und für Naturschutzthemen zu sensibilisieren. Für 
den Sommer nehmen wir hier auch erstmals das The-
ma Mountainbiken mit dazu. Mit risk’n’fun LOCALS 
sprechen wir gezielt einheimische Freerider im Alter 
von 12–15 an und begleiten sie bei ihren Runs im Ge-
lände. Und zwar dort, wo sie immer unterwegs sind, 
nämlich in ihren Homeresorts, an den Hängen, die sie 
seit Kindertagen kennen und zu wissen glauben, dass 
nichts passieren kann.

Respekt und Wertschätzung 
Wir haben übrigens im letzten Winter gesehen, dass es 
funktionieren kann. Drei Wochen nach unserem Free-
ridetag waren wir mit den Jungs und Mädels nochmals 
unterwegs. Es war beeindruckend zu erfahren, was 
ein einziger Tag bewirken kann, wenn Respekt und 

gegenseitige Wertschätzung die Arbeitsvereinbarung 
sind und Lernen auf derselben Augenhöhe passiert. Im 
kommenden Winter wird sicher der eine oder andere 
an einer risk’n’fun-Trainingssession teilnehmen und 
so die Möglichkeit haben, sich an insgesamt 22 Ausbil-
dungstagen viel Praxis und Know-how für das Fahren 
abseits der gesicherten Pisten anzueignen. Wir freuen 
uns über interessierte Sektionen, Eltern und Freerider, 
die uns mit ihren Inputs und Feedbacks in den kom-
menden Monaten unterstützen oder in der weiteren 
Folge dann selbst mit den risk’n’fun KIDS am Berg nach 
dem Konzept von risk’n’fun arbeiten wollen. 

Interessierte wenden sich dafür bitte an risk-fun@
alpenverein.at
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Die Tage werden wieder länger, die Temperatu-
ren steigen und damit auch unser Körperbe-
wusstsein sowie die Lust auf Sport. Ob draußen 

an der frischen Luft oder im Studio – Fitnesstraining 
ist gesund und wirkt wie ein wahrer Jungbrunnen für 
Körper und Geist. Es hält den Rücken fit, verbessert die 
Ausdauer, regt den Stoffwechsel an, stärkt Muskulatur 
und Bindegewebe, erhöht die Leistungsfähigkeit. Je-
doch gilt: Auf die richtige Dosis kommt’s an. Bei über-
triebenem Ehrgeiz, falschem oder maßlosem Training 
kann dem Körper erheblicher Schaden zugeführt wer-
den. Um den Spaß am Sport nicht zu verlieren und der 
Gesundheit gleichzeitig etwas Gutes zu tun, sollte sich 
der Mensch an ein paar Grundregeln halten.

Die Vorbereitung
Eine gute Basis vor Trainingsbeginn ist eine internisti-
sche und orthopädische Grunduntersuchung. Im Rah-
men dieser werden der allgemeine Gesundheitszustand, 
Herz-, Lungen- und Herz-Kreislauf-Funktion, deren 
Leistungsfähigkeit sowie Wirbelsäulenstatik, Bein-

Die richtige Dosis 
Trainieren, aber richtig 
Bereits im alten Rom wusste man: In einem gesunden Körper steckt auch  
ein gesunder Geist. Wer regelmäßig trainiert, fühlt sich wohl in seiner Haut,  
ist leistungsfähiger und attraktiver. Übertriebener Ehrgeiz kann der Gesundheit 
jedoch schnell schaden. Entscheidend ist, das Training individuell auf den  
Einzelnen abzustimmen.  Andreas Lotz 

achse, Gelenke und Muskelfunktion sowie muskuläre 
Dysbalancen untersucht. Bei Bedarf können so zeitge-
recht entsprechende Therapiemaßnahmen – z. B. zur 
Korrektur und der Stabilisation der Rückenmuskula-
tur – eingeleitet werden, noch bevor es an das aufbau-
ende Training geht.

Der richtige Trainingsplan 
Jede Form von Training muss in Inhalt, Intensität und 
Umfang individuell und laufend an den Einzelnen an-
gepasst werden. Dabei sollte man stets auf das eigene 
Körpergefühl hören, sich nicht blind an vordefinierte 
Fitnesspläne und Trainingskonzepte halten. Schließ-
lich ist jeder Mensch anders, einen allgemein gülti-
gen Trainingsplan gibt es also nicht. Unabhängig da-
von gilt: Nur mit regelmäßigem und konsequentem 
Training kann ein sichtbarer Effekt erzielt werden. 
Ein Wechsel zwischen Ausdauer-, Koordinations- und 
Krafttraining formt den ganzen Körper und stärkt alle 
Muskelgruppen.

Bewegung
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Ausdauertraining 
Das Ausdauertraining stärkt und ökonomisiert den 
Kreislauf, verbessert die Sauerstoffversorgung des Or-
ganismus und stärkt das Immunsystem. Muskeln, Kno-
chen, Gelenke werden gekräftigt und es kann als Schutz 
vor Stoffwechselerkrankungen (Osteoporose, Diabe-
tes), Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems, Über-
gewicht und Infekten dienen. Zusätzlich erhöht es die 
körperliche und geistige Leistungsfähigkeit. Das Trai-
ning muss auf jeden Einzelnen abgestimmt werden und 
kann vom Spazierengehen bis Laufen, Schwimmen oder 
Radfahren viele Sportarten umfassen. Wichtig ist, dass 
dabei ein möglichst großer Anteil der Skelettmuskula-
tur aktiviert wird. Die Intensität des Trainings hängt 
von der Leistungsfähigkeit jedes Einzelnen ab. Starten 
sollte man mit 3 × 30 Minuten pro Woche.

Trainingspulsermittlung 
Bei der Erforschung der eigenen Belastungsgrenzen ist 
darauf zu achten, den richtigen Pulsbereich zu finden.  
Zur Ermittlung kann ein Pulsmessgerät verwendet 
werden. 

Als Faustregel gilt: (Maximalpuls – Ruhepuls) × 0,5 + 
Ruhepuls = Trainingspuls. Beispiel: Ruhepuls = 60,  
Maximalpuls = 180; (180 – 60) × 0,5 + 60 = 120 

Die errechnete Trainingsherzfrequenz dient als Richt-
wert für die individuelle optimale Belastung. Bei regel-
mäßiger Bewegung ist der Erfolg schon in wenigen Wo-
chen spürbar: Für die gleiche Leistung muss der Körper 
inzwischen weniger Herzfrequenz aufwenden. Soll die 
körperliche Belastung gesteigert werden, muss darauf 
geachtet werden, nach und nach den Trainingsumfang zu 
erhöhen, nicht aber die Intensität. Trainieren Menschen 

mit unterschiedlicher Leistungsfähigkeit gemeinsam, ist 
die Belastung stets am schwächsten Trainingspartner 
auszurichten. Beim Ausdauertraining sollte auch das 
Auf- und Abwärmen nicht vergessen werden. Es emp-
fehlen sich 5–15 Minuten vor und nach dem Training. 

Kräftigungstraining 
Regelmäßige Kräftigungsübungen steigern die mus-
kuläre Kraft, wirken vorbeugend oder beseitigen Hal-
tungsschäden, erhöhen die Gelenksstabilität, vermin-
dern das Verletzungs- und Unfallrisiko und können zu 
einer schnelleren Rehabilitation nach Verletzungen bei-
tragen. Die Übungen und die Anzahl der Wiederholun-
gen müssen auf jeden individuell abgestimmt werden. 
Wichtig ist auch, kurze Pausen zwischen den einzel-
nen Wiederholungen und Übungen einzulegen. Kräfti-
gungsübungen sollten 2 Mal die Woche für Rumpf und 
3 Mal die Woche für Extremitäten eingeplant werden.

Koordinationstraining
Bei diesem Training geht es um das Zusammenwirken 
von Zentralnervensystem (Gehirn) und Muskulatur. Die 
Ziele sind die Erhöhung der intermuskulären (Zusam-
menspiel verschiedener Muskeln) und intramuskulä-
ren (Zusammenspiel Nerv und Muskel) Koordination, 
Verbesserung der muskulären Balance, Zunahme der 
Reaktionsfähigkeit, Steigerung der Geschicklichkeit 
und Optimierung der Gelenksfunktion. Beim Training 
kommen oft Kreisel, Wippe, Pezzi-Ball oder Trampo-
lin zum Einsatz. Auch hier gilt: Die Übungen müssen 
auf jeden Einzelnen speziell abgestimmt werden. Auch 
Intensität und Schwierigkeitsgrad sind davon abhän-
gig. Die Übungen sollten 2–3 Mal pro Woche durch-
geführt werden.

Nicht übermütig werden
Ein kräftigerer Kreislauf, stärkere Muskeln, mehr Leis-
tungsfähigkeit und ein strafferes Bindegewebe – der 
Trainingserfolg stellt sich ein. Schnelle Erfolge mo-
tivieren und spornen an, der Mensch neigt zur Über-
mütigkeit. Schmerzen, Müdigkeit oder das Gefühl von 
Schwäche sind die Folge. Die Warnsignale des Körpers 
dürfen jedoch nicht ignoriert oder übergangen werden. 
Auf zu viel, zu schweres oder falsches Training reagiert 

der Körper zum Beispiel mit Muskelkater. Dieser ent-
steht, wenn beim Training vermehrt Laktat (Milchsäure)  
gebildet und nicht aus dem Muskel abtransportiert 
wurde. Es bleibt im Muskel und führt zu kleinen Verät-
zungen und Verklebungen. Durch Bewegungen werden 
diese Verklebungen wieder aufgerissen und führen zu 
Schmerzen, die wir als Muskelkater kennen. Deshalb 
muss die Muskelgruppe nach jedem Kräftigungstrai-
ning weiter bewegt werden, damit die Schlackstoffe ab-
transportiert werden können. Bei einem Muskelkater 
sollte versucht werden, die Verätzungen und Verkle-
bungen durch moderate Bewegungen wieder zu lösen, 
damit so wenig wie möglich Schaden im Muskel bleibt. 
Zur Regeneration nach dem Sport können Sitzungen 
in der Niedertemperatur-Infrarotkabine helfen. Nach 
körperlicher Belastung weist die Muskulatur einen 
erhöhten Tonus auf. Dieser erschwert die Zufuhr von 
Nährstoffen, den Abtransport von Stoffwechsel- und 
Abbauprodukten und behindert damit die Versorgung 
des Gewebes (Muskulatur, Sehnen, Bänder und Knor-
pel). Wärmeanwendungen entspannen die Muskulatur, 
kurbeln den Stoffwechsel an und können die Produk-
tion von schmerzlindernden Stoffen (Endorphinen) 
fördern sowie zur Entgiftung des Körpers beitragen.
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konservative Therapie von Verletzungen eingesetzt. Darüber 
hinaus ist Dr. Andreas Lotz auch Präsident des Österreichi-
schen Bob- und Skeletonverbandes sowie Vorstandsmitglied 
des Österreichischen Olympischen Comités.

Tipps für ein gesundes Training

–	 Passen Sie Ihr Training an Ihren individuellen Belastungsbereich an, nicht umgekehrt.  
Ein Pulsmesser hilft bei der Berechnung und Kontrolle. 

–	 Lassen Sie sich durchchecken. In einer internistischen und orthopädischen  
Grunduntersuchung kann Ihr Arzt etwaige Erkrankungen, Herz-Kreislauf-Probleme, 
Fehlhaltungen, Dysbalancen oder gesundheitliche Missstände diagnostizieren und  
entsprechende Maßnahmen einleiten, noch bevor Sie mit dem aufbauenden Fitness- 
training beginnen.

–	 Trainieren Sie sowohl Ausdauer, Kraft als auch Koordination. Die regelmäßige  
Abwechslung formt den ganzen Körper und fördert alle Muskelgruppen.

–	 Wenn Sie Ihre Leistung steigern wollen, vergrößern Sie den Trainingsumfang,  
nicht die Intensität.

–	 Wer Sport betreibt, schwitzt. Mit dem Schweiß verliert der Körper nicht nur Flüssigkeit, 
sondern auch wertvolle Mineralstoffe und Spurenelemente. Trinken Sie ausreichend – 
sowohl vor, während als auch nach dem Sport.

–	 Greifen Sie zu festem Schuhwerk und Funktionsbekleidung, die die Transpirations- 
feuchtigkeit so gut wie möglich abtransportiert.

–	 Tauchen Beschwerden oder Schmerzen auf, sollten Sie die Ursache dafür gemeinsam  
mit Ihrem Arzt bzw. einem gut ausgebildeten Fachmann analysieren, den Trainingsplan 
gegebenenfalls anpassen.

–	 Achten Sie auf ausreichende Regeneration. Wohltuende Sitzungen in der Infrarotkabine 
fördern die Entspannung nach dem intensiven Sportprogramm.

–	 Haben Sie Spaß am Training und hören Sie auf Ihren Körper.
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Klettern als  
Extrem- und Profisport

Immer höher, immer schwerer. Man geht an die 
Grenzen. Free Solo in den Dolomiten, stundenlanges  
Biwakieren in einer Wand in Patagonien, tausende 

Zuschauer bei internationalen Wettkämpfen, abend
füllende Kino-filme: Klettern fasziniert, Klettern boomt, 
die Athletinnen und Athleten sind Sportstars wie Ski-
fahrer oder Fußballer. Sie werden bewundert und ihnen  
wird nachgeeifert – nicht zuletzt wegen der athletischen  
Figur, die das Klettern in seiner ganzheitlichen Muskel
beanspruchung mit sich bringen kann.

Klettern  
als Breitensport
Klettern ist mittlerweile eine Breitensportart, die das 
ganze Jahr betrieben werden kann. Anders als in den 
Anfangszeiten, als Klettern gefährlich und eine Beschäf-
tigung für einige wenige Draufgänger war, kann heu-
te jedermann in einer Kletterhalle seiner Wahl einen 

Kletterkurs besuchen. Grundsätzlich kann jeder mit 
dem Klettern beginnen, der eine gewisse Grundsport-
lichkeit mitbringt. Wichtig ist, klein anzufangen und 
sich langsam zu steigern. Denn trotz allem ist Klettern 
ein Abenteuer. Auch in der Halle hat man in der Höhe 
Verantwortung für einen anderen Menschen und muss 
dem Partner zu 100 Prozent vertrauen. Klettern hat da-
durch eine soziale wie auch kommunikative Ausprä-
gung. Man sollte den Kletterpartner sehr gut kennen 
und im besten Fall mit ihm über das Seil kommunizie-
ren können. Zum Einstieg empfiehlt es sich auf jeden 
Fall, einen Kurs zu belegen, um ein Gefühl für Höhe 
und Fels zu bekommen.

Die Vorbereitung  
ist die halbe Miete
Beim Sportklettern oder Bouldern (Klettern ohne Seil 
in Absprunghöhe) kann der Körper einer maximalen 
Belastung ausgesetzt sein. Hier gilt natürlich: Mit ent-
sprechendem systematischen Trainingsaufbau stehen 
den Kletterern alle Wände offen. Ob Bouldern, Sport- 

Die Vielseitigkeit  
des Kletterns
Gesund für Körper und Geist 
Klettern gehört – gemeinsam mit Langlaufen und Schwimmen –  
wohl zu den gesündesten und vielseitigsten Sportarten.  
Es stärkt die Muskulatur, verbessert Ausdauer und Geschicklichkeit,  
steigert Wohlbefinden und Selbstbewusstsein.  Veronika Leichtfried
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oder Alpinklettern – für einen Trainingsaufbau ist es 
sinnvoll, verschiedene Zyklen mit ausreichenden Re-
generationszeiten und Stabilisierungsphasen über das 
Jahr hinweg einzuhalten. Trainingsumfang und – in-
tensität müssen an das Alter angepasst sein und sinn-
voll – mit Maß und Ziel – gesteigert werden.

Klettern für den ganzen Körper
Klettern ist vielschichtig, es verbindet Kraft, Ausdau-
er, Beweglichkeit und Koordinationsvermögen. Ob Al-
pinklettern, Sportklettern, Eisklettern, Bouldern oder 
Indoorklettern, der gesamte Bewegungsapparat ist in 
Bewegung. Von der Fingerspitze bis zum kleinen Zeh 
– beim Klettern wird der gesamte Körper beansprucht. 
Je flacher die Kletterroute, umso mehr wird die Bein-
muskulatur beansprucht, je steiler, umso mehr geht es 
an den Oberkörper. Die Greif- und Steigbewegungen 
beim Klettern stärken die Rücken- und Bauchmusku-
latur und sorgen für eine verbesserte Rumpfstabilität. 
Klettern verbessert beinahe alle motorischen Fähig-
keiten wie Koordination, Kraft, und Beweglichkeit, 
außerdem trägt es zu einer besseren Körperhaltung 
bei. Wichtig ist dabei neben der körperlichen Vorberei-
tung auch eine entsprechende Ausrüstung, die ständig 
überprüft wird und up to date sein muss. Im Gebirge 
sind ein Helm sowie den Witterungen und Gegeben-
heiten angepasste Ausrüstung absolute Pflicht. Dabei 
müssen auch routinierte Kletterer verstärktes Augen-
merk auf die Kontrolle der Sicherung, die Selbstkont-
rolle und natürlich auch auf die Qualität der Seile und 
der restlichen Ausrüstung legen. Etwaige auftretende 
Abnützungserscheinungen sollen dabei erkannt und 
ungenügendes Material ersetzt werden. Denn jeder 
kennt das Problem: Je gewohnter Abläufe sind, desto 
weniger wird kontrolliert. Damit ist unvorsichtiges 
Verhalten schon fast vorprogrammiert.

Besonders gut  
für den Rücken ...
Der Klettersport erfreut sich nicht nur großer Beliebt-
heit in der Freizeitgestaltung. Auch bei der Behandlung 
orthopädischer, neurologischer oder psychischer Er-
krankungen gewinnt das sogenannte „Therapeutische 
Klettern“ eine immer größere Bedeutung. Konkret lässt 
sich diese Therapieform z. B. bei Knieoperierten, bei 
Kindern und Erwachsenen mit Haltungsschäden (Sko-

liose), bei Parkinsonpatienten, bei Personen mit chro-
nischen Wirbelsäulenbeschwerden und Kindern mit 
sensomotorischen Defiziten etc. anwenden. Neben der 
Verbesserung der durch die Verletzung oder Krankheit 
hervorgerufenen Probleme sind darüber hinaus eine 
Kräftigung der Bauch- und Rückenmuskulatur und die 
Verknüpfung beider Körper- und Gehirnhälften Ziel 
der klettertherapeutischen Intervention. Therapeuti-
sches Klettern eignet sich insbesondere auch zur un-
terstützenden Behandlung von Wirbelsäulenverkrüm-
mungen. Die Kombination aus Therapie und Klettern 
kann so effektiv die Mobilisation und Kräftigung der 
Wirbelsäule unterstützen. Regelmäßiges Training der 
Rückenmuskulatur, ein ergonomischer Arbeitsplatz, 
die Vermeidung von Fehl- und Überbelastungen und 
nicht zuletzt eine ausgewogene Ernährung helfen zu-
sätzlich, den Rücken fit zu halten.

... und gut für die Psyche
Neben Bewegungsmangel und falscher Körperhaltung 
können sich auch psychische Faktoren wie Stress, inne-
re Anspannung und Blockaden negativ auf den Rücken 
auswirken. Dabei hat sich das Bewusstsein der Betrof-
fenen im Laufe der Zeit gewandelt und Kreuzschmerz 
wird nicht mehr einfach hingenommen. Klettern hat 
in diesem Zusammenhang sowohl indirekt als auch 
direkt einen positiven Einfluss auf die mentale Ge-
sundheit: Es verbessert die Körperwahrnehmung und 
steigert das Selbstwertgefühl, daher wird es auch bei 
der Behandlung von psychischen Erkrankungen wie 
Depressionen oder Essstörungen eingesetzt. Durch 
die hohe sogenannte Erlebnisdichte eignet sich das 
therapeutische Klettern auch zum Verhindern einer 
drohenden sozialen Isolation von psychisch Kranken. 
Klettern wird sogar als sportliche Betätigung während 
des Strafvollzugs eingesetzt, denn es erfordert die Aus-
einandersetzung mit den eigenen Möglichkeiten und 
Grenzen. Dadurch werden die Selbsteinschätzung ge-
steigert sowie die Selbstsicherheit und das Selbstwert-
gefühl verbessert.

Bergauf Nr. 4/16

Mag. Dr. Veronika Leichtfried ist Sport- und Gesundheits-
wissenschafterin. Seit 2005 ist sie am Institut für Sport-, 
Alpinmedizin & Gesundheitstourismus an der UMIT  
in Hall (Private Universität für Gesundheitswissenschaften, 
Medizinische Informatik und Technik GmbH) tätig, wo  
sie u. a. auch den Zertifikatslehrgang für therapeutisches 
Klettern leitet.
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Wandern ist viel mehr als bloße körperliche 
Ertüchtigung. Das wissen diejenigen, die 
Wandern gehen, zwar durchaus – nicht zu-

letzt deswegen haben sie ja so große Freude daran. Da-
her ist der folgende Artikel vor allem für diejenigen, 
die nicht wandern – noch nicht! 

Wer wandert, bewegt sich in der freien Natur und 
ist nach einer Weile einfach recht gut gelaunt. Woran 
liegt das? Oft wird gesagt, das läge an der frischen Luft. 
Die experimentelle Psychologie hat jedoch eine ganz 
andere Antwort: Die Betrachtung natürlicher Land-
schaften aktiviert prosoziale Gedanken beim Men-
schen. Amerikanische Psychologen von der Univer-
sität Rochester haben an mehreren hundert gesunden 
Probanden untersucht, wie sich das Erleben von Natur 
auf uns Menschen auswirkt. Sie interessierten sich vor 
allem für die Frage, welche Auswirkungen das Erleben 
von Natur auf die Motivationslage von Menschen und 
insbesondere deren Einstellung zu anderen Menschen  
hat. 

Der Weg ins Glück
Wandern in der Natur 
Die Wissenschaft zum Wandern scheint ganz einfach: Das Wandern ist gut für 
Muskulatur, Knochenaufbau, Herz und Kreislauf. Und daher ist es zu fördern. 
Wer nun jedoch denkt, dies sei schon alles, der hat die Erkenntnisse der modernen 
Psychologie noch nicht zur Kenntnis genommen, wie der Autor im folgenden  
Beitrag zeigen möchte.  Manfred Spitzer 

Gemeinsames Miteinander 
Sie unterschieden hierzu zunächst zwei generelle Le-
bensziele, intrinsische und extrinsische. Intrinsische 
Motive betreffen unsere ureigenen Grundbedürfnisse  
nach Gemeinschaft, Vertrautheit und persönlichem 
Wachstum und sind nicht von diesen Bedürfnissen ir-
gendwie abgeleitet. Extrinsische Motive hingegen be-
treffen Dinge, die nicht selbst einen Wert haben, son-
dern deren Wert davon abgeleitet ist, dass alle danach 
streben, wie beispielsweise Geld oder ein guter Ruf. 
Unsere intrinsischen Motive beziehen sich auf unser 
gemeinschaftliches Miteinander, denn Menschen sind 
nun einmal von Grund auf soziale Wesen: Wie eben-
falls nachgewiesen werden konnte, sind Menschen 
glücklicher, wenn sie beispielsweise Geld für andere 
ausgeben, als wenn sie Geld für sich selber ausgeben. 
Viele Menschen wissen um solche einfachen Sachver-
halte nur leider nicht bzw. werden von einer eher die 
Selbstsucht betonenden Gesellschaft dazu verleitet, 
etwas anderes zu glauben. 

Psychosoziale 
Gesundheit
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Naturerleben bringt Freiheit 
Wenn es nun so ist, dass unser Erleben von Natur eher 
Gedanken an das Aufgehobensein in einem größeren 
Zusammenhang, Gedanken an Gemeinschaft und Ge-
danken an andere Menschen als Teil dieser Gemein-
schaft bahnt, das heißt, in uns aktiviert, wohingegen 
das Erleben von künstlichen Umgebungen uns eher an 
Einschränkungen auch durch andere und an letztlich 
egoistische Wertvorstellungen erinnert, dann sollten 
sich entsprechende Effekte auch nachweisen lassen. 
Künstliche Umgebungen bringen wir eher mit unserem 
alltäglichen Leben und dem Stress, der damit einher-
geht, in Verbindung: Druck, Hast, Interessen und deren 

Konflikte, Abhängigkeiten und Schwierigkeiten. Natur- 
erleben bringt für uns demgegenüber Ruhe, Stressfrei-
heit, Autonomie und Freiheit. Genau dies wurde bei  
98 Versuchspersonen nachgewiesen, die für mehrere 
Minuten entweder Bilder natürlicher Landschaften 
oder Bilder von Städten betrachteten. 

Einheit mit der Natur 
Ein zweites ganz ähnliches Experiment mit anderen 
Bildern (wieder Landschaften und Städte) an weite-
ren 112 Probanden konnte diese Befunde bestätigen. 

Zusätzlich wurden hierbei Fragen zur Verbundenheit 
mit der Natur und der personalen Autonomie gestellt. 

Sätze wie 
–	 „ich empfinde einen Sinn von Einheit mit der Natur 

um mich herum“ 
–	 „ich fühle, dass die Erde zu mir gehört, ebenso wie 

ich zur Erde gehöre“ 
–	 „ich fühle mich gerade frei und in der Lage, für mich 

selbst zu entscheiden, wie ich mein Leben führen 
will“ 

–	 „gerade jetzt fühle ich, dass ich ich selbst sein kann“ 
 waren jeweils von 1 (stimme gar nicht zu) bis 5 (stim-
me voll zu) zu beurteilen. Dieses Experiment hatte 
nicht nur prinzipiell das gleiche Ergebnis wie das erste, 
sondern zeigte auch, dass die Effekte des Eintauchens 
in die Natur (versus in die Stadt) durch den Grad der 
Verbundenheit mit der Natur sowie den Grad der Au-
tonomie, die jemand erlebt, vermittelt sind. 

Naturbilder fördern 
Großzügigkeit 

Ein drittes Experiment folgte, um die direkten Verhal-
tenskonsequenzen des Erlebens von Natur zu untersu-
chen. 85 Probanden führten die gleichen Prozeduren 
aus wie in den Experimenten 1 und 2 und erhielten 
dann fünf US-Dollar. Es wurde ihnen gesagt, dass sie 
das Geld entweder behalten könnten oder dass sie es 
einem anderen Versuchsteilnehmer geben könnten, 
der dann doppelt so viel Geld (zehn Dollar, die anderen 
fünf vom Versuchsleiter) erhalten würde. Dies könne 
er entweder behalten oder fünf Dollar dem Teilneh-
mer zurückgeben, sodass am Ende jeder fünf Dollar 
hat. Den Probanden wurde gesagt, dass alles vertrau-
lich geschehen würde und dass der Versuchsleiter ihre 
Entscheidung nicht erfahren würde und dass sie den 
anderen Probanden nicht persönlich kennen lernen 
würden. Die Probanden konnten also entweder – ganz 
privat und anonym – einem anderen Probanden ver-
trauen und ihm etwas Gutes tun oder nicht. Wie sich 
zeigte, waren die Probanden in diesem Experiment 
umso großzügiger, je mehr sie zuvor in die Naturbilder  
eintauchten. Wer hingegen Städte betrachtet hatte, 
verhielt sich geiziger. 

Naturerleben –  
ein Grundbedürfnis 

In einem vierten Experiment an 72 Probanden wurde 
schließlich noch gezeigt, dass nicht die Bilder von der 
Natur, sondern das Betrachten von Natur selber diese 
Effekte bewirkt. Die Wissenschaftler statteten hierzu 
den Raum, in dem die Probanden die Fragen beantwor-
ten mussten, entweder mit Zimmerpflanzen aus oder 
nicht – das war alles. Die Probanden sollten sich nach 
der Ankunft im psychologischen Labor erst einmal fünf 
Minuten entspannen und dann ein paar Fragen beant-
worten. Dann bekamen sie wieder die fünf Dollar mit 
den beschriebenen Instruktionen. Wie erwartet, wa-
ren die Probanden erneut vergleichsweise großzügiger, 
wenn sich Pflanzen im Raum befanden. Was bedeutet 
das alles? Das Erleben von Natur ist nicht etwas Bei-
läufiges, Zufälliges, sondern ein Grundbedürfnis des 
Menschen. Das Erleben der Natur lässt unseren Ego-
ismus schrumpfen, als würde unser Ego angesichts von 
Bergen und Tälern, Bäumen und Flüssen etwas kleiner, 
wie andere Studien tatsächlich zeigen konnten. Es ist 
daher nicht egal, ob der nächste Betriebsausflug in die 
Natur oder in die Stadt geht, und schon gar nicht, ob 
wir einen Park in der Stadt anlegen oder nicht. 

Kontakt mit der Natur bewirkt beim Menschen eine 
größere Verbundenheit mit anderen Menschen, führt 
weg vom Egoismus und hin zur Wertschätzung und 
Großzügigkeit gegenüber anderen Menschen. Dies 
bedeutet auch, dass wir in dem Maße, wie wir unsere 
Verbindung mit der Natur verlieren, auch unsere Ver-
bindung zu anderen Menschen verlieren. Wer regelmä-
ßig mit anderen Wandern geht, weiß das. Wer (noch) 
nicht wandert, sollte es wissen!

Bergauf Nr. 2/14

Prof. DDr. Manfred Spitzer leitet die psychiatrische Uni-
versitätsklinik in Ulm sowie das von ihm 2004 gegründete 
Transferzentrum für Neurowissenschaften und Lernen.  
Der Gehirnforscher und Psychiater arbeitet an der Schnitt-
stelle von Geist und Gehirn in den Bereichen der kognitiven 
und sozialen Neurowissenschaft. Mit seinen Büchern und 
TV-Sendungen („Geist & Gehirn“, BR alpha) vermittelt er 
Ergebnisse und Zusammenhänge der Neurowissenschaften 
allgemeinverständlich der Öffentlichkeit.
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Kaum ein anderes Thema hat in den letzten Jah-
ren eine derart große gesellschaftliche Auf-
merksamkeit erfahren wie der Themenkom-

plex Gesundheit. Eine große Vielfalt an Produkten, 
Dienstleistungen und Beratungsangeboten offeriert 
ständig neue Möglichkeiten, die eigene Gesundheit 
zu fördern und sich vor Krankheit zu schützen. Dazu 
zählt auch der Sport, der sich mit immer neuen Kon-
zepten und Angeboten selbstbewusst als das beste und 
wirkungsvollste Mittel zur Förderung der Gesund-
heit präsentiert. In der Tat ist die Liste der gesund-
heitsfördernden Potenziale, die Sport und Bewegung 
freisetzen können, länger als die Beipackzettel vieler 
Medikamente. Schon in den 1970er Jahren konnten 
amerikanische Sportmediziner in zum Teil sehr um-
fangreichen Studien die positiven Effekte von Bewe-
gung auf die Gesundheit nachweisen. So kann durch 
eine Erhöhung des wöchentlichen Grundumsatzes von 
gut 2.000 Kilokalorien das Risiko, einen Herzinfarkt 
zu erleiden, um mehr als die Hälfte gesenkt werden. 
Heute weiß man, dass regelmäßige körperliche Akti-
vität, die uns leicht außer Atem kommen lässt und uns 
leicht zum Schwitzen bringt, nicht nur die Lebenser-
wartung steigert, sondern auch das Krebsrisiko senkt, 
altersbedingten Stoffwechselerkrankungen vorbeugt 
und das Immunsystem stärkt. 

Physiologisch  
wirksam 

Aus einer rein medizinischen Perspektive ist es dabei 
egal, ob diese Aktivität auf einem Laufband im Fit-
nessstudio, beim täglichen Treppensteigen oder bei 
der Gartenarbeit vollzogen wird. Allein die Erhöhung 
der Muskelaktivität und damit die Steigerung der Herz-
Kreislauf-Funktion gelten diesbezüglich als wirksam. 
Dass auch die verschiedenen alpinistischen Aktivitä-
ten, wie das Wandern, Klettern, Skilaufen oder auch 
das Bergsteigen, dieses Kriterium erfüllen können, ist 
seit langem bekannt. Der Münsteraner Sportmedizi-
ner Klaus Völker betonte bereits beim ersten deutschen 
Wanderkongress im Jahr 1998, dass bei bergsportlichen 
Aktivitäten langfristige physiologische Anpassungen 
des Organismus hervorgerufen werden, die für Men-
schen aller Altersklassen als medizinisch wirksam ein-
gestuft werden. 

Bergsport. Mehr  
als nur Bewegung! 
Über die psychosozialen Gesundheitspotenziale 
alpinistischer Vereinsaktivitäten 
Im Verein organisierte und gemeinsam ausgeübte Bergsportaktivitäten  
besitzen gesundheitsförderliche Potenziale. Dabei wird nicht nur das  
Herz-Kreislauf-System gestärkt, sondern auch unterschiedliche psychosoziale 
Ressourcen aktiviert.  Arne Göring

Psychosoziale 
Wechselwirkungen 

Sind bergsportliche Aktivitäten damit genauso gesund-
heitswirksam wie ein Training im Fitnessstudio oder gar 
die wöchentliche Gartenarbeit? Während die klassische 
Medizin für die Beantwortung dieser Frage allein das 
Kriterium des Kalorienverbrauchs heranzieht, greifen 
moderne Gesundheitstheorien auch auf psychologi-
sche Erkenntnisse der Gesundheitsförderung zurück. 
Denn für eine fundierte Auseinandersetzung mit den 
gesundheitsförderlichen Potenzialen von Sport und Be-
wegung bietet es sich an, die menschliche Konstitution 
nicht allein an biologischen Regelkreisen und physio-
logischen Reaktionsmustern festzumachen, sondern 
Gesundheit ganzheitlicher zu denken. Gesundheit, so 
argumentiert beispielsweise die Weltgesundheitsor-
ganisation, ist weitaus mehr als die medizinisch dia
gnostizierte Abwesenheit von Krankheit. Vielmehr sei 
bei der Frage, wer wie gesund ist, zu berücksichtigen, 
wie das Wohlbefinden einer Person ist, wie zufrieden
sie sich mit dem eigenen Leben zeigt und welche gesell-
schaftlichen Teilhabemöglichkeiten sie besitzt. Dabei wer-
den Wechselwirkungen zwischen dem psychosozialen  
Gesundheitsstatus und der Physiologie des Menschen 
heute auch von der Medizin anerkannt.

Soziale Unterstützung  
als Ressource 

Wie eng die Psychologie und die Biologie miteinander 
korrespondieren, konnte mittlerweile in zahlreichen 
Untersuchungen bewiesen werden. Als Pionier der Ge-
sundheitswissenschaften gilt vor allem der amerikani-
sche Soziologe Aaron Antonovsky, der die Gesundheit 
von Holocaust-Überlebenden untersuchte. Er konnte 
zeigen, dass Menschen, die ein stabiles Selbstwertge-
fühl aufweisen und auf ein intaktes soziales Netzwerk 
zurückgreifen können, selbst in extremen Belastungs-
situationen wesentlich seltener krank werden und sich 
insgesamt gesünder fühlen als Menschen, die diese 
Merkmale nicht aufweisen. Heute gilt es als unstrittig, 
dass Menschen – geprägt durch langjährige Sozialisati-
onseinflüsse und subjektive Erfahrungen – individuelle
psychische Widerstandsquellen aufbauen, die ihnen 
dabei helfen, mit den Belastungen des täglichen Le-
bens konstruktiv umgehen und diese bewältigen zu 
können. Ganz entscheidend für dieses Modell der psy-
chosozialen Gesundheit ist dabei die Idee der sozialen 
Unterstützung. Menschen, die in ein Netzwerk aus 
Bekanntschaften und Freunden eingebettet sind und 
ihre Erlebnisse mit anderen Menschen teilen können, 
sind mit ihrem Leben insgesamt zufriedener als Men-
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schen, die vergleichsweise wenig soziale Unterstützung 
erfahren. Die soziale Einbettung eines Individuums ist 
demnach für dessen Wohlbefinden und Lebenszufrie-
denheit von entscheidender Bedeutung. 

Gesundheitsfördernde 
Organisationen 

Gerade der in Vereinen organisierte und gemeinschaft-
lich ausgeübte Bergsport besitzt damit zusätzliche ge-
sundheitsförderliche Potenziale. Im Vergleich zum Fit-
ness-Studio oder der Gartenarbeit wird im Bergsport 
nämlich nicht nur das Herz-Kreislauf-System gestärkt. 
Vielmehr werden unterschiedliche psychosoziale Res-
sourcen aktiviert, die über die physiologische Wirkung 
von Sport und Bewegung hinausreichen. Gewiss lassen 
sich auch zahlreiche andere gemeinschaftliche Aktivi-
täten identifizieren, in denen derartige Erfahrungen 
der Gemeinschaft und der Selbstwirksamkeit gemacht 
werden können. In kaum einem anderen sportlichen 
Handlungsfeld kann das Selbstvertrauen und die sozi-
ale Integration aber derart intensiv erlebt werden wie 
in den vielfältigen alpinistischen Aktivitäten. Rainer 
Brämer, der in einer deutschen Studie die gesundheit-
lichen Wirkungen des Wanderns untersuchte, konnte 
diese Zusammenhänge sogar empirisch nachweisen. So 

fühlten sich gut 70 % der befragten Wanderer immerhin 
knapp 1.000 Personen nach einer Wandertour nicht nur 
körperlich entspannter, sondern auch psychisch ausge-
glichener und zufriedener. Zwei Drittel aller Befragten 
gaben zudem an, mit den bergsportlichen Aktivitäten 
den Alltagsstress besser abbauen zu können. 

Die Bewältigung gemeinsamer Herausforderungen, 
das Teilen von Erlebnissen und die Erfahrung, anderen 
Menschen vertrauen zu können, sind für den Bergsport 
geradezu charakteristische Merkmale. Aus der Perspek-
tive eines psychosozialen Gesundheitsmodells bieten 
gerade diese Aspekte besondere Potenziale für die in-
dividuelle Gesundheitsförderung. Die ungezwungenen 
Gespräche beim Wandern, das gemeinsame Erreichen 
des Gipfels und die Bewältigung von unvorhergesehe-
nen Situationen sind für die Gesundheit damit ebenso 
wichtig wie ein angeregter Kreislauf und die Aktivie-
rung großer Muskelgruppen. 

Bergauf Nr. 1/15

Dr. Arne Göring ist stellvertretender Leiter des Zentrums  
für Hochschulsport an der Universität Göttingen. Als studier-
ter Sportwissenschaftler, Biologe und Soziologe lehrt und 
forscht er zu Fragen der Gesundheitsförderung durch Sport 
und Bewegung, insbesondere im betrieblichen Kontext. Sein 
Schwerpunkt liegt dabei auf Aspekten der psychosozialen 
Gesundheit. Als Referent des Deutschen Sportärztebundes 
betreut er die Ausbildung zum Sportmediziner.
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Gesundheit ist einer der zentralen  
Indikatoren individueller Lebensqualität.  
Das wird beim Lesen deutlich und  
ist Anlass genug, auch als Alpenverein  
weiterhin einen Beitrag zu leisten. 



Der vierte Dank.

Mein vierter Dank an den Alpenverein gründet in einem  
weiten Horizont. Ich denke hier an die Rolle, die der ÖAV  
und einige verwandte Organisationen im großen Zusammen-
hang der Gesellschaft spielen. Ich weiß, dass man mit  
großen Worten vorsichtig sein muss, aber ich wage von 
der epochalen Bedeutung des Vereins zu sprechen. (…) 
Wenn ich die Welt beim Wandern in langsam vorbeigleiten-
den Bildern erlebe, wenn ich bei einem Bergbach raste, wenn 
ich auf anstrengenden Serpentinen gesund müde werde und 
wenn ich am Ziel angelangt vom tiefen Blick überwältigt bin, 
das ist eine andere Form des Lebens und ich bin dem Alpen-
verein dankbar, dass er zu dieser Form von Welterfahrung, 
gesunder Welterfahrung, motiviert und ermutigt. Damit 
leistet er einen wichtigen Dienst am Humanum. Und bei  
der Mitgliedszahl des Alpenvereins ist dieses Unternehmen 
nicht nur eine Winkelsache, sondern von gesellschaftlicher 
Bedeutung. Diese Wirkung des Alpenvereins in die Breite, 
dass man versucht, den modernen Menschen immer wieder 
in diese äußerst gesunde, ja ich möchte sagen, therapeutische 
Begegnung mit der ursprünglichen Natur zu bringen, …,  
das ist ein epochales Verdienst. 

(Alpenvereins-Hauptversammlung / Wien 20.10.2012) 

Im Zuge der 150-Jahrfeier schenkte Altbischof  
Dr. Reinhold Stecher dem Alpenverein bei seiner 
Festrede auf der Hauptversammlung im Wiener Rathaus 
einen wortgewaltig gebundenen „Bergblumenstrauß“. 
Eine der Dankesblumen bezieht er auf die gesunde 
Welterfahrung:
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