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1 Bericht zur Kassenprüfung 2022

Für 2022 gibt es in der Geschäftsleitung des Berliner Tisch Tennis Verbands eine 
separate Excel Datei über gelegte Rechnungen durch den Verband (gefordert 
aus den Kassenprüfungen für 2020 und 2021) vermerkt mit dem jeweiligen 
Rechnungslegungsdatum und dem Eingangsdatum der Zahlung. An Hand dieser 
Datei wurden auch Mahnungen ausgesprochen, allerdings ohne die 
Möglichkeiten der entsprechenden Mahngebühren aus der gültigen Beitrags- und
Gebührenordnung des Verbandes zu nutzen. Nach wie vor sind einige 
Rechnungen offen, aber bedeutend weniger als in den Vorjahren.

Auf Grundlage dieser Excel-Datei (übergeben am 16. Mai 2023) liegen insgesamt
für 2022

1121 Buchungen vor,
davon 701 Buchungen als Einnahmen
und 420 Buchungen als Ausgaben.

Das sind ungefähr 5 Buchungen pro Arbeitstag, Zahlen, die im 
Jahresdurchschnitt gut für eine besetzte Geschäftsstelle zu bewältigen sein 
sollten und sind.

Der Kontobestand erhöhte sich innerhalb des Jahres um +8’076.51 €, wie im 
Jahresabschluss 2022 des Präsidiums ausgewiesen (siehe Jahresergebnis). 
Diese positive Differenz wird auch auf den Kontoauszügen der DKB Bank vom 
01.01.2022 bis zum 31.12.2022 ausgewiesen.

Jahresbeitragsrechnungen wurden für 100 Vereine in Höhe von 77’989.50 
gestellt, wobei am ersten Prüfungstag (16. Mai 2023) noch 5410.50 offen waren. 
4700.50 Euro fielen dabei auf 7 Brandenburger Vereine, wo fälschlicherweise die
Jahresgrundgebühr von jeweils 320 Euro vom Berliner Tisch Tennis Verband mit 
gefordert wurde und diese 7 Brandenburger Vereine die Rechnungen nicht 
bezahlten. Diese Rechnungen mussten korrigiert bzw. storniert werden. Es ist zu 
überlegen, ob nicht auch die Brandenburger Vereine, die am Spielsystem des 
bttv teilnehmen, eine anteilige Jahresgrundgebühr (z.B. in Höhe von 50 %, also 
160 Euro für die Nutzung des Internets des Verbandes und TT Live) bezahlen 
sollten.

An Ordnungsgebühren wurden 3’680.00 € eingenommen (ohne die fehlenden 
Schiedsrichtergebühren)

Für Neuanmeldungen und Spielberechtigungen wurden Rechnungen in Höhe 
von 17’504.20 € gestellt, die vollständig bezahlt wurden. Die 
Mannschaftsmeldegebühren für 2022 (inklusive fehlender Schiedsrichter) 
betrugen 53’770.10 €, die ordnungsgemäss bezahlt wurden (teilweise natürlich 
verspätet im Verlauf des Jahres).

Insgesamt hat sich somit in 2022 die Zahlungsmoral der Vereine im Verband sehr
verbessert, was speziell auch auf die Ordnungsgebühren zu trifft. So wurden für 
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2022 nicht Gebühren aus gelegten Rechnungen für das Nichtvorhandensein von 
Schiedsrichtern einfach heraus gerechnet und nicht überwiesen, wie das in 2021 
und 2020 noch häufig auftrat. Der Dank gilt damit allen Vereinen, die 
ordnungsgemäss und zeitgemäss ihre Rechnungen bezahlt haben. Für 2023 
behalten wir uns vor, die säumigen Vereine dann auch mit Namen und Adresse 
im Detail zu benennen.

Da der Verband ja auch noch offene Rechnungen aus dem Jahre 2020 und 2021 
in den weiteren Jahresabschlüssen mit verbuchen kann, sollten durchaus auch 
noch offene Rechnungen aus 2021 (wurde teilweise gemacht), aber auch aus 
2020 nachgefordert werden.

Zur Transparenz sind die grössten Posten an Einnahmen und Ausgaben 
genannt:

Der Verband hat an Einnahmen über 5.000 in insgesamt 5 Positionen zu 
verzeichnen.

1. Landessportbund Berlin Verbandszuwendung 40’480.00
2. Landessportbund Berlin Rettungsschirm 23’119.18
3. Landessportbund Berlin sportliche Aufgaben 2022 15’845.00
4. Landessportbund Berlin Zuwendung Jugend für Olympia 11’893.55
5. Landessportbund Berlin Zuwendung Aufarbeitung Rückstau 6’000.00

Gesamt 97’337.73

Die Einnahmen der Zuwendung Jugend für Olympia sind fast vollständig für die 
Durchführung und Betreuung der Veranstaltung notwendig gewesen.

Grössere Ausgaben / Abgaben des Verbandes

1. Landessportbund Berlin Umlage 2022 -9’957.42
2. Landessportbund Berlin Verbandsumlage -9'554.86
3. Austria Youth Championship -8’370.00
4. Auslage Ripplinger Austria Youth Championship -2’699.80
5. Tischtennisbund 4 x 5853.16 -23’412.64
6. Tischtennisbund für 2023 -5’652.81

Gesamt -59’647.53

Zur Austria Youth Championship gibt es eine Bahnerstattung (wegen 
Verspätungen) von 1347.00 Euro, eine Selbstbeteiligung von Dietmar Ripplinger 
von 1100.00 Euro, eine Eigenbeteiligung von Felix Ripplinger von 205.00 Euro, 
eine Selbstbeteiligung von jeweils a 400 Euro von Timo Reckwald, Felix 
Reckwald, Silas Lips, Benjamin Wulsten und Devin Firat. Gelegte Rechnungen 
als Selbstbeteiligung in Höhe von 2300 sind da bis zum ersten Prüfungstag (16. 
Mai 2023) noch offen bzw. einige gelegte Rechnungen müssen noch überprüft 
werden. Die Kosten für eine Beteiligung an den Austria Youth Championship sind 
doch relativ hoch und es sollte wirklich das Aufwand – Nutzen Verhältnis 
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überprüft werden. 2023 wurde sich jedenfalls an diesem Turnier durch den bttv 
nicht beteiligt (auch weil es keinen Landestrainer zum Zeitpunkt 2023 gab).

Ausgezahlte Gehälter und Honorare an Geschäftsstelle

1. Gehalt Januar bis August 2022 Trainer -25’433.16
2. Honorar Mitarbeiter A November 2021 bis Dezember 2022 -28’129.75
3. Gehalt Mitarbeiter B März 2022 – Dezember 2022 und 

Nachzahlung 2021
-14’354.35

4. Gehalt Mitarbeiter C Juli bis Dezember 2022 -3’075.00
5. Gehalt Mitarbeiter D Januar – Mai 2022 -9’617.37
6. Abfindung -1’800.00

Gesamt -82’409.63

Abführungen an die Krankenkasse

1. 10 Buchungen an die SBK Siemens Krankenkasse a 904.53 -9’045.30
2. 1 Buchung an die SBK Siemens Krankenkasse a 926.2 -926.20
3. und Plus Buchungen von der SBK gesamt 2278.93 +2'278.93
4. 7 Buchungen an die BKK Linde (davon eine Buchung für 

Dezember 2021)
-6’703.60

Gesamt -14’396.17

Abführung Lohnsteuer an das Finanzamt (inklusive 271.55 Euro Umsatzsteuer 
für 2020; dabei auch Pfändungen für das 1. Vierteljahr 2022 und Gutschriften)

Gesamt -6’041.19

13 Buchungen hatten doppelte oder mehrfache Buchungsnummern. Diese 
wurden überprüft und resultieren aus gleichen Buchungsnummern von 
ausserhalb (wie z.B. Fernsehgebühren) und von Buchungsnummern des 
Verbandes oder von gelegten Rechnungen an den Verband, die aus 
unterschiedlichen Anteilen bestanden. Insgesamt sind diese Buchungen in 
Ordnung, aber doppelte Buchungsnummern sollten vermieden werden.

Bei Anschaffungen, Übergaben von Aufträgen an Firmen (wie z.B. 
Transportarbeiten für die Veranstaltung Jugend trainiert für Olympia, aber auch 
bei Installationsarbeiten in der Geschäftsstelle) sollten durchaus mehrere 
Angebote von unterschiedlichen Firmen zu den zu vergebenden Leistungen 
eingeholt werden, damit eine gute Transparenz gegeben ist. Diese Angebote 
sollten dann mit den Rechnungen abgelegt werden bzw. leicht zu zuordnen sein.

Der Verband hat mit einem Steuerprüfer, den der Verband jetzt gerade neu 
gewonnen hat, Zeit die Jahresabschlüsse (Kassenberichte) für die Kalenderjahre 
2020 bis 2022 bis zum 29.02.2024 dem Finanzamt vorzulegen. Diese Zeit sollte 
ausreichen, um die ordnungsgemässen Jahresabschlüsse vorzulegen.
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Die durch den Verband gelegten Rechnungen sind zusätzlich nach Sachgebieten
chronologisch abgelegt und mit dem Rechnungseingangsdatum versehen und 
sind somit übersichtlich nachzuvollziehen. Der Jahresabschluss für das Jahr 
2022 kann insgesamt testiert werden.

Berlin, den 09. Juni 2023

Horst Hennig Daniel Gansen
ESV Lok Berlin Schöneweide Blau Gold

Zusatz: Konrad Büschel (SV Lichtenberg 47) konnte aus dienstlichen Gründen 
nicht am letzten Kassenprüfungstag vor Ort dabei sein. Er hat die uns 
vorliegende Daten-Datei allerdings genau analysiert und auf verschiedene 
Probleme und Unstimmigkeiten hingewiesen. Diese haben den Prozess der 
Prüfung entscheidend positiv beeinflusst. Die Unstimmigkeiten konnten während 
der Prüfung geklärt werden.
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2 Bericht des Vizepräsident Bildung und Sportentwicklung

Seit meinem Amtsantritt als Vizepräsident für Bildung und Sportentwicklung am 
8. Oktober 2022 haben wir zahlreiche Veranstaltungen im Bereich Bildung 
durchgeführt. Hierzu gehören eine Kinderschutzfortbildung, vier fachliche 
Fortbildungen, zwei STARTTER Ausbildungen und aktuell die C-Lizenz 
Ausbildung.

Was uns besonders freut ist, dass wir feststellen konnten, dass es ein steigendes
Interesse an Aus- und Fortbildungen gibt. Um diesem gerecht zu werden, haben 
wir begonnen, neue Dozenten einzubinden. Unser Ziel für die Jahre 2023/24 ist 
es, weitere Fortbildungen und STARTTER Ausbildungen anzubieten. Zudem 
möchten wir den Verbandstrainer verstärkt in die Aus- und Fortbildung einbinden.

Im Bereich Sportentwicklung haben wir eine Umfrage zum Jahreswechsel 
durchgeführt, die auf großes Interesse gestoßen ist. Die Ergebnisse haben wir 
auf unserer Webseite veröffentlicht und konnten hier interessante Entwicklungen 
feststellen. In diesem Bereich soll weiterhin den Vereinen Unterstützung 
angeboten werden und durch weitere Umfragen das Thema vertieft werden. Ein 
erster Schritt wurde u.a. mit dem Angebot zur Unterstützung von 
Turnierausrichtung gemacht, was man an neuen und vielfältigen „Race“-
Turnierangeboten von April bis Juli sieht. Herzlichen Dank an die Vereine, die 
dieses Angebot geschaffen haben.

Darüber hinaus habe ich an der Arbeitstagung Bildung des DTTB und 
verschiedenen Präsidiumssitzungen teilgenommen.

Ich möchte mich abschließend bei den Beisitzern im Lehrausschuss, den 
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der Geschäftsstelle sowie den Dozenten in der 
Traineraus- und Fortbildung bedanken. Insbesondere bei Marcel Schwartz 
(Fortbildungen, C-Lizenz) und Christopher Przydatek (STARTTER, C-Lizenz), 
sowie Margrit Howald als Vorsitzende des Gesundheitssportschuss. Ohne ihre 
Unterstützung wäre die Umsetzung unserer Ziele nicht möglich.

Leider kann ich aufgrund der zeitgleich stattfindenden C-Lizenz Ausbildung nicht 
persönlich beim Verbandstag dabei sein. Aber wenn Ihr Fragen habt, stehe ich 
Euch gerne im Anschluss bei der Feier zur Verfügung.

Sebastian Bosse
Vizepräsident Bildung und Sportentwicklung

Berliner Tisch-Tennis Verband
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3 Bericht Vizepräsident Öffentlichkeitsarbeit

In meiner Funktion habe ich seit der Wahl zum VP Öffentlichkeitsarbeit mit einer 
Ausnahme an allen Präsidiumssitzungen teilgenommen.

Im Regelfall ist es mir möglich 5 h je Woche für den Verband aufzuwenden. 
Dieser Zeitansatz wird häufiger überschritten und ist dennoch nicht auskömmlich.
Die allen Verbandsmitgliedern bekannte Historie an Differenzen, 
Personalwechseln und Unterbesetzung in Präsidium bzw. Geschäftsstelle werfen
immer noch Schatten und sorgen für einen Arbeitsaufwand (insbesondere beim 
Präsidenten und anderen VPs), der im Ehrenamt kaum geleistet werden kann. 
Wenngleich zunehmend auch Besserung in verschiedenen Bereichen zu 
verzeichnen ist. Zu den positiven Nachrichten in einzelnen Ressorts bzw. zu 
einzelnen Sachverhalten werden sich sicherlich die weiteren 
Präsidiumsmitglieder einlassen.

Für meinen Bereich habe ich nach besten Wissen und Gewissen so viel und 
zeitnah Veröffentlichungen auf der Homepage vorgenommen wie es mir möglich 
gewesen ist. Neben anderen Verpflichtungen habe ich mich in einzelne 
Sachverhalte eingebracht (Abrechnung Nachwuchs BEMs 2021, Kommunikation 
BA Neukölln, Turniere, Familienfest im Rahmen der Paralympics etc.) Vor diesem
Hintergrund ist die konzeptionelle Neu-Ausrichtung von Homepage oder weiteren
Kommunikationsalternativen nicht möglich gewesen. Insbesondere Personen, die
mehr Zeit als ich aufwenden können, stelle ich im Sinne des Verbandes sehr 
gerne mein Amt zur Verfügung. Zu einer etwaigen erneuten Kandidatur werde ich
mich im Präsidium ausreichend vor Ablauf der Legislatur äußern.

Unabhängig von meiner Person muss das Werben für ehrenamtliche Mitarbeit im
Verein/Verband mit Nachdruck weiterverfolgt werden. Nur die persönliche 
Ansprache kann hier meines Erachtens etwas bewirken. Aufrufe auf der 
Homepage verhallen zumeist ohne jeden bemerkbaren Effekt. Mein Dank gilt 
allen Funktionären im Berliner Verband. An dieser Stelle erlaube ich mir Jannik 
Jung positiv hervorzuheben. Sein Bemühen um ordentliche Arbeit im 
Jugendausschuss verdient hohen Respekt und vollste Wertschätzung. Dies gilt 
ganz sicher auch für viele weitere Verbands-Funktionäre, die ich hier nicht 
namentlich aufführe.

Sportliche Grüße

Steffen Zeidler – VP Öffentlichkeitsarbeit im Berliner TTV
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4 Bericht der Damenwartin

Vorab ein Wort zur Sollstärkeregelung. Auch letztes Jahr wurde wieder der 
Antrag gestellt, dass Frauen im Berliner Spielbetrieb in Männermannschaften zur 
Sollstärke zählen können sollen. Wieder wurde der Antrag in der 
Damenwartetagung, der Sportwartetagung und auf dem Verbandstag mit großer 
Mehrheit abgelehnt.
Die Argumentation der Befürworter geht in die Richtung, dass es für einige 
kleinere Vereine praktischer ist, ihre einzelnen Frauen bei den Männern 
einzureihen. Wenn diese nicht zur Sollstärke zählen könnten, würden sie schnell 
den Spaß verlieren und aufhören, Tischtennis zu spielen. Die Gegner:innen 
argumentieren mit dem Wohl des Damenligabetriebs: dieser leide darunter, wenn
ihm spielfreudige Frauen entzogen werden, weil sie mit ihrer Sollstärke bei den 
Männern antreten, statt eine Damenmannschaft zu bilden oder anderswo zu 
verstärken. Die große Mehrheit der Frauen möchte an einem funktionierenden 
Damenspielbetrieb teilnehmen, dafür ist eine gewisse Größe der Ligen 
notwendig.
Ich sehe das genauso wie die anderen Gegner:innen des Antrags, aber vor allem
möchte ich darauf hinweisen, dass es hier nicht um die Vereine oder die 
Herrenmannschaften, sondern um die tischtennisspielenden Frauen geht. Die 
Diskussion um die Sollstärke muss mit ihnen geführt werden, nicht über ihre 
Köpfe hinweg. Keiner der Antragsteller hat sich vorab an die Damenwartetagung 
(oder mich) gewandt, um zu besprechen, welche Vor- und Nachteile die 
tischtennisspielenden Frauen in der Sollstärkeregelung sehen.
Schließlich ist es in meinen Augen unsportlich, den gleichen Antrag immer wieder
zu stellen, ohne neue Erkenntnisse einzubringen, bis alle ausreichend genervt 
sind und erwägen, ihn durchzuwinken.

Nun aber zu den Ergebnissen der Saison. Am Spielbetrieb des Berliner Verbands
nahmen 37 Mannschaften in vier Ligen teil. Nachdem wir uns im letzten Jahr 
entschieden hatten, die Kreisliga nicht zu besetzen, waren die Ligen 
ausgeglichen mit 9-10 Mannschaften bestückt. Erfreulicherweise kamen sogar 
drei Mannschaften mehr als im Vorjahr am Saisonende an. Die Abschlusstabellen
sind jeweils recht deutlich, nur in der Bezirksklasse lieferte sich Marienfelde mit 
Bau-Union ein super knappes Rennen, welches Marienfelde durch die bessere 
Spiel-Bilanz für sich entscheiden konnte. In der Relegation um die Verbandsliga, 
an der Marienfelde als Tabellenführer der Bezirksklasse teilnahm, konnte sich 
Neukölln V den Klassenerhalt sichern. Ultra knapp ging die Relegations-
Begegnung zwischen STTK II und Füchse IV aus: Unentschieden nach Punkten 
holt STTK II einen Satz (und gerade mal 6 Bälle) mehr und sichert sich so den 
Verbleib in der Bezirksliga. Außer Marienfelde III, die neu in die KK gemeldet 
worden waren, musste keine Mannschaft zurückziehen. 

Die Regelung, dass in den Berliner Damenligen die tabellenersten Mannschaften 
an der Relegation zur übernächsten Liga teilnehmen können, wurde beim VT 
2017 im Zusammenhang mit der Änderung der Ligastruktur beschlossen. Leider 
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hat es die Regelung bisher nicht in die Wettspielordnung geschafft, was für einige
Verwirrung sorgte. Das tut mir leid. Eine klare Formulierung des damaligen VT-
Beschlusses wird in die nächste WO aufgenommen.

Und nun der Blick auf und über den Tellerrand: Im überregionalen Spielbetrieb 
steigen ASV Berlin II als Tabellenerste der Verbandsliga in die VOL auf. In der 
VOL ist es für zwei Berliner Mannschaften (STTK und Neukölln IV) nicht so gut 
gelaufen, sie steigen ab in die Verbandsliga. In der Oberliga konnte Ajax als 
Tabellensiebte die Klasse halten, SC Eintracht gelang der Klassenerhalt durch 
den Sieg in der Relegation gegen die aufstiegswilligen Füchse II. Es bleibt also 
bei den zwei altbekannten Berliner Mannschaften dort. Die erste Mannschaft von 
TTC Neukölln konnte sich im oberen Drittel der Regionalliga-Tabelle platzieren. In
der 3. Bundesliga verpassen die Füchse den Aufstieg auf einem guten zweiten 
Platz. Eastside hat als Tabellenzweite nach den Rundenspielen ein Freilos in den
Play-offs und startet erst am 2.6. mit dem ersten Play-off-Spiel bei Kolbermoor. 

Während der deutsche Pokal für die eastside-Damen einen lockeren Pflichtsieg 
darstellte, mussten sie in der Champions League bereits im Viertelfinale den 
Gegnerinnen von Metz TT gratulieren.

Bei den Deutschen Einzelmeisterschaften startete Sina Henning als einzige 
Berlinerin gleich mit einem schweren Los: Sie kam in der ersten Runde gegen 
Chantal Mantz, der sie einen Satz abnehmen konnte. Nina Mittelham konnte bei 
den Europe Top 16 im Februar den dritten Platz erringen. Bei der Einzel-EM 
letztes Jahr in München war Berlin mit zwei Medaillen vertreten: Nina wurde nach
Verletzung Zweite vor Xiaona ("Nana") Shan, die Bronze holte. Beide 
Spielerinnen nahmen auch an verschiedenen WTT-Turnieren teil.

Herzlichen Glückwunsch allen erfolgreichen Spielerinnen, viel Spaß und viel 
Glück weiterhin in unserem Lieblingssport!
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5 Bericht der Schulsportreferentin Bettina Engel

Jugend trainiert für Olympia (JtfO)
„Jugend trainiert für Olympia“ ist der größte
Schulsportwettbewerb der Welt.

Tischtennis ist, neben weiteren Sportarten,
seit über 40 Jahren fester Bestandteil der
Veranstaltung, sowohl auf Landes- , als auch
auf Bundesebene.

JtfO auf Landesebene in Berlin
Auf Berliner Ebene fanden die Wettkämpfe
für das Schuljahr 2022/23 in 4 verschiedenen Wettkampfklassen für alle Berliner 
Schulen für Mädchen und Jungen statt. Es wurden Mannschaftsspiele mit 4-er 
Mannschaften in der Berliner Runde durchgeführt, zunächst in Gruppen und 
dann im KO-System um die Medaillenränge. Ende Januar spielten an zwei Tagen
die Oberschulen (20 Mannschaften) und im März an einem Spieltag die 
Grundschulen (12 Mannschaften) um die Plätze. In den Wettkampfklassen II und 
III für die Oberschulen wurde zusätzlich das Landesfinale mit 6-er Mannschaften 
am 14.02.2023 ausgetragen, um die Landessieger und damit die teilnehmenden 
Mannschaften für das Bundesfinale zu ermitteln. Alle Wettkämpfe auf Berliner 
Ebene fanden wieder in den Hallen des TTC Neuköllns statt, die jedes Jahr ihr 
Material zur Verfügung stellen, um diese Schulsportveranstaltung zu 
unterstützen. Vielen Dank dafür! Auch meinen langjährigen und besonders treuen
Mitarbeitern Wolfgang Müller und Ron Affeldt möchte ich an dieser Stelle 
besonders danken, die mich seit Jahren tatkräftig bei der Durchführung der 
Turniere unterstützen.

Für die Zukunft sei noch angemerkt, dass die Ausschreibungen für die 
Wettkämpfe jedes Schuljahr spätestens nach den Berliner Herbstferien auf der 
Homepage http://www.berlin-sport.de/schulsport/sportwettbewerbe.html zu finden
sind und die Meldung bis Ende des Kalenderjahres für die Oberschulen und bis 
Ende Februar für die Grundschulen durch die Schulen erfolgen muss. Bei so 
vielen Schulen in Berlin könnte das Feld der teilnehmenden Mannschaften 
durchaus vergrößert werden!

Das Bundesfinale JtfO am 03. Und 04. Mai 2023
Nach den Coronajahren ( 2 Jahre Ausfall des Bundesfinals und 2022 reduzierte 
Teilnehmerzahl) konnten am 3. und 4. Mai wieder die besten Schulen 
Deutschlands ein Bundesfinale mit allen Landessiegerinnen und -siegern aus 16 
Bundesländern in zwei Wettkampfklassen austragen. Ca. 450 Jugendliche 
kamen nach Berlin und spielten an zwei Wettkampftagen in Gruppen und 
Platzierungsspielen alle 16 Plätze in 4 Wettkampfklassen aus. Seit Jahren findet 
Jugend trainiert für Olympia (JtfO) gemeinsam mit Jugend trainiert für 
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Paralympics (JtfP) im Horst-Korber-Sportzentrum statt und ist jedes Jahr eine 
tolle inklusive und sehr große Veranstaltung. Da fast durchgängig und zeitgleich 
an 56 Tischen gespielt wird (48 Tische für JtfO und 8 Tische JtfP), ist die 
Wettkampfatmosphäre bis zur Siegerehrung großartig und alle Teilnehmenden 
finden bei der Siegehrung Beachtung und werden geehrt.

Der organisatorische Aufwand im Vorfeld ist kostenintensiv und groß, da das 
gesamte Equipment auswärtig gelagert wird und für die Wettkampftage durch 
eine Spedition ins Horst-Korber-Zentrum gebracht werden muss (Tische, 
Banden, Schiritische... ). Großen Dank an alle Helfenden und Dieter Kreklau, der 
die Koordination und Organisation des Auf- und Abbaus übernommen hat.Die 
Veranstaltung selbst wurde von über 40 Mitarbeitenden durchgeführt, die als 
Turnierleitung, Spielleitungen und Schiedsrichter, wie immer, für einen 
reibungslosen Ablauf gesorgt haben und an zwei Tagen von ca. 8.00 Uhr – 19.00 
Uhr ehrenamtlich im Dauereinsatz waren. Mit einem Livestream konnten 
erstmalig Spiele digital verfolgt werden.

Leider kann ich an dieser Stelle nicht allen danken, möchte aber besonders 
Marita Bugenhagen mit ihrem Team vom DTTB und Sebastian Bosse 
hervorheben, die mich jedes Jahr schon im Vorfeld bei der Planung und bei der 
Veranstaltung unterstützen. Allen anderen gilt natürlich auch mein großer Dank, 
einige sind schon seit Jahrzehnten dabei, wie z.B. Walter Zickert! Mit tollen 
Bildern hat Ron Affeldt die Veranstaltung festgehalten und für viel Freude 
gesorgt.

Ergebnisse, weitere Berichte und Links
https://www.sport-pol-online.de/jtfo/tischtennis/index.php
https://www.bettv.de/jugend-trainiert-fuer-olympia-2023/
https://www.tischtennis.de/news/jugend-trainiert-in-berlin-fuenf-tischtennis-
medaillen-in-vier-wettkampfklassen.html

Facebook: www.facebook.com/jugendtrainiert/
Instagram: www.instagram.com/jugendtrainiert/
YouTube: www.youtube.com/user/JTFOBerlin/
tt.de: https://www.tischtennis.de/spielmit/jugend-trainiert-fuer-olympia.html

Tag der Schulen
Einen Tag nach dem Bundesfinale „Jugend trainiert“ wurden am 5. Mai 2023 
mehr als 300 Grundschulkinder der Klassen 3-6 ins Horst-Korber-Zentrum 
eingeladen um am Tag der Schulen teilzunehmen. Marita Bugenhagen, die 
Leiterin des Referats Breitensports des DTTB hat die Organisation übernommen. 
Alle Kinder hatten viel Spaß mit der Begegnung des Tischtennissports und 
konnten an den 56 Tischen vom Vortag viel Tischtennis erleben und 
ausprobieren.

Im nächsten Jahr suchen wir wieder helfende Hände für diese 
Gr0ßveranstaltungen vom 23.04. – 26.4.2024. Gerne melden bei mir unter 
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bbgj.engel@web.de

Bettina Engel, Schulsportreferentin BeTTV, 07.06.2023
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6 Bericht des Verbandsschiedsrichterobmanns

6.1 Ausbildung

Dieses Jahr konnte erfreulicherweise im Oktober 2022 wieder ein Lehrgang 
angeboten werden, leider meldeten sich nur acht Teilnehmer an, con denen drei 
Teilnehmer die Prüfung bestanden.

Unsere neuen Schiedsrichter sind:

• Roy Affeldt
• Johannes Kuhn
• Stephan Lange

Ihre Ausbildung zur NSR hat Laura Hoßfeld im Mai bravourös bestanden.

Und zu guter Letzt konnte Jurij Richter die Prüfung zum Internationalen 
Schiedsrichter bestehen.

Allen fünf: herzlichen Glückwunsch.

6.2 Entwicklung

Leider konnten wir auch dieses Jahr die negative Entwicklung der 
Schiedsrichter:innen-Zahlen nicht stoppen. Bei der VSR-Tagung wurden mehrere
Ideen diskutiert, wie mehr Menschen für die Schiritätigkeit motiviert werden 
können, die in der nächsten Saison umgesetzt werden.

Konkret sind im Verband:

w m Summe
Blue Badge 0 1 1
IU 0 6 6
NOSR 0 2 2
NSR 0 3 3
VSR 7 37 44
Gesamt 7 47 54

6.3 Einsätze

Die dünne Personaldecke hatte wenig Einfluss
auf die OSR-Tätigkeit bei den
Mannschaftskämpfen. Diese konnte wie gewohnt abgedeckt werden, es gab nur 
sehr wenige Ausfälle der OSR.
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Anders sah es mit Turnieren aus. Die OSR-Gestellung konnte meist abgedeckt 
werden, anders sah es mit den Schiedsrichter:innen am Tisch aus. Selbst zur 
BEM konnten wir hier nur ab dem Viertelfinale schiedsen.

Das ist für den Berliner Verband keine gute Lage, wie gesagt, wir haben bereits 
Ideen, sind aber auf die Vereine angewiesen, auch Spieler:innen für die 
Schiedsrichterei zu gewinnen.

Ekkart Kleinod
Verbandsschiedsrichterobmann
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7 Bericht des Gesundheitssportausschuss

Das Projekt „Sport bewegt Menschen mit Demenz“ des DOSB in 
Zusammenarbeit mit der Deutschen Alzheimer Gesellschaft hat in den Jahren 
2021/2022 (siehe v.a. DOSB Fachtagung am 12. Mai 2022) den Beweis erbracht,
dass Menschen mit Demenz durch sportliche Bewegung ihre Lebensqualität 
verbessern, soziale Kontakte neu entwickeln und ihre Lebensumwelt wieder 
besser und intensiver wahrnehmen. 

Zwei Berliner Tischtennisvereine, der Steglitzer Tischtennis Klub Berlin und der 1.
VfL FORTUNA Marzahn e.V. nahmen an dem vom DTTB initiierten Projekt 
„Tischtennis für Menschen mit Demenz und Angehörige“ ab Frühjahr 2021 
erfolgreich teil.

Nach dem Projektabschluss begannen ab Januar 2022 beide Vereine damit, 
Demenzsportgruppen aufzubauen und das Gesundheitssportangebot des DTTB 
(Deutschen Tischtennis-Bundes e.V.) FiTTer 50+ auch demenziell Erkrankten und
ihren Angehörigen näher zu bringen.

Seit Januar 2022 bis heute beteiligen sich Übende aus beiden Vereinen mit viel 
Elan und Freude an regelmäßig durchgeführten Kursstunden (2 Std./Woche).

Was ist das Besondere an unserem Kursangebot?
Unsere Kursstunden beginnen stets mit einer freundlichen Begrüßung und einem
Ausblick auf die geplanten Übungsinhalte durch den/die Trainerin. Die Stimmung 
aufzunehmen und zu spüren, wie die Übenden sich eingebunden fühlen, ist ein 
erster gemeinsamer Nenner in der Startphase.

Einprägsame Bewegungsrituale schaffen einen nahtlosen Übergang in den 
sportlichen Teil der Übungsstunde. Ob Wurfspielrunden, einfache Balance- oder 
Konzentrationsübungen bringen Bewegen und Denken zusammen.

In einem nächsten Kursabschnitt wird das Aufwärmprogramm mit koordinativen 
Übungen mit oder ohne Tischtennisschläger fortgesetzt. Einsetzende 
Gleichgewichtsübungen, oft auch mit dem Partner, sollen den Übenden ihre nicht
mehr so präsenten Bewegungsfähigkeiten in Erinnerung bringen und stabilisieren
helfen. Dabei können auch neue Bewegungsabläufe erlernt und gefestigt 
werden, die für die Sturzprävention eine wichtige Rolle spielen. 

Im Mittelpunkt der Kursstunde steht das mit leichter Anstrengung zu 
bewältigende Herz-Kreislauf-Training. Ausgewählte Tischtennis-Rundlauf-
variationen bewegen die Teilnehmer in einer gemeinsamen Aktion, fördern 
Aufmerksamkeit und das Miteinander. Ganz nebenbei wird das Herz-Kreislauf-
System gestärkt. Die Trainer*innen achten hierbei insbesondere auf die 
individuelle Belastungsfähigkeit.
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Foto: Jürgen Schäffner

Rückenschonende Positionen mit Folgeübungen zur Muskelkräftigung bilden in 
der Regel den vorletzten Übungsteil, bevor mit Entspannungsübungen für die 
Körperwahrnehmung das Ende der Kursstunde eingeleitet wird.

Die Übenden erhalten die Gelegenheit, ihre durch die Kursstunde angeregten 
körperlichen wie geistigen Befindlichkeiten zu artikulieren und auszutauschen.

Von Kursstunde zu Kursstunde finden die Übenden mehr Gemeinsamkeiten, 
tauschen sich vielseitig aus. 

Jutta S. (76) aus der Sportgruppe vom 1. VfL FORTUNA Marzahn e.V. schildert 
ihren Eindruck so:

„Es ist eine Möglichkeit, dass Erkrankte und Angehörige etwas gemeinsam tun, 
das Spaß macht.“ Ihr Mann empfinde viel Freude dabei. Positiv sei, dass der 
Geist durch die Bewegung solange wie möglich gefördert werde. Ein gewisser 
Ehrgeiz sei dabei auch immer noch vorhanden.

Foto: Philipp Hartmann
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Uns als Trainer*in erfüllt es mit großer Genugtuung, Erkrankten mit ihren 
Angehörigen, Erkrankten untereinander sowie Angehörigen untereinander, aber 
auch Trainer*innen und Teilnehmer*innen eine angenehme Verbundenheit im 
Miteinander bei Sport und Bewegung zu geben. Die Krankheit für zwei Stunden 
hinter sich zu lassen, erleichtert und erhellt.

Wir richten unseren Wunsch an alle Berliner Tischtennisvereine, eigene 
Demenzsportgruppen aufzubauen und eine neue Zielgruppe zu erschließen. Es 
lohnt sich für alle Beteiligten. 

Gesundheitssportausschuss
Margrit Howald: Vorsitzende, Trainerin beim Steglitzer Tischtennis Klub Berlin

Jürgen Schäffner: Beisitzer, Trainer beim 1. VfL FORTUNA Marzahn e.V.

Datum: 17.06.2023
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Deutscher Tischtennis-Bund
Gabriel Eckhardt
Otto-Fleck-Schneise 12
60528 Frankfurt

Telefon:  +49 69 / 69 50 19-38
E-Mail: eckhardt.dttb@tischtennis.de

www.tischtennis.de

Tischtennis für  
Menschen mit Demenz 
und Angehörige

Ausführliche Informationen
erhalten Sie bei folgendem Verein:

Über das Projekt
„Sport bewegt Menschen mit Demenz“ ist ein in vier 
Teilprojekte gegliedertes Projekt des Deutschen Olympischen 
Sportbundes im Rahmen der Nationalen Demenzstrategie in 
Zusammenarbeit mit der Deutschen Alzheimer Gesellschaft, 
welches vom Bundesministerium für Familie, Senioren, Frau-
en und Jugend gefördert wird. Der Deutsche Tischtennis-Bund 
übernimmt eines der vier Teilprojekte. In dem Teilprojekt bie-
ten fünf Sportvereine Tischtennis für Menschen mit Demenz 
und deren Angehörigen an. Die teilnehmenden Vereine sind in 
Berlin (2x), Stuttgart (2x) und Mandelsloh ansässig und bieten 
in diesem Jahr 2021 jeweils zwei Sportkurse an. 

Wer kann mitmachen?
 u Menschen mit leichter bis mittelschwerer Demenz ge-

meinsam mit einem Angehörigen

 u Personen jeden Alters

 u Tischtennisvorkenntnisse sind nicht erforderlich! 

 u Qualifizierte Übungsleiter*innen passen die Kursstunden 
individuell auf die Teilnehmer*innnen an.

www.nationale-demenzstrategie.de

Alle Fotos sind bei Präventionsangeboten im Gesund-
heitssport Tischtennis im Jahr 2017 und 2019 entstan-
den.

1. VFL FORTUNA Marzahn e.V.

Jürgen Schäffner

Trainer/Abteilungsleiter 

Tischtennis - Gesundheitssport

Eisenacherstr. 125, 12685 Berlin

016093455854

tischtennis@vfl-fortuna-marzahn.de

mailto:eckhardt.dttb%40tischtennis.de?subject=Sport%20bewegt%20Menschen%20mit%20Demenz
http://tischtennis.de
https://www.tischtennis.de/mein-sport/aktionen/gesundheitssport.html
http://www.nationale-demenzstrategie.de
https://www.dosb.de/sonderseiten/news/news-detail/news/sport-bewegt-menschen-mit-demenz
mailto:tischtennis%40vfl-fortuna-marzahn.de%20?subject=Sport%20bewegt%20Menschen%20mit%20Demenz
https://www.vfl-fortuna-marzahn.de/
https://www.facebook.com/tischtennis.de
https://www.instagram.com/ttindeutschland/
https://www.youtube.com/user/tischtennisbund


Beispiele AusdauertrainingAufbau einer Kursstunde
1. BEGRÜSSUNG:

Die Teilnehmer*innen bekommen einen Ausblick auf die 
Übungstunde und können eigene Wünsche einbringen.

2. BEWEGUNGSRITUAL:

Eine Wurfspielrunde dient als Bewegunsritual und leitet den 
sportlichen Teil der Übungsstunde ein. 

3. KOORDINATION UND DUAL-TASKING-AUFGABEN:

Das Aufwärmprogramm besteht aus koordinativen Übungen 
mit und ohne Tischtennisschläger, die Körper und Geist stär-
ken.

4. STURZPRÄVENTION:

Hierbei wird die Gleichgewichtsfähigkeit gefördert. Zum Ein-
satz kommen Tischtennismaterialien, die zumeist in Partner-
übungen zur Anwendung kommen. 

5. HERZ-KREISLAUF-TRAINING

Tischtennis-Rundlaufvariationen bewegen die Teilnehmer*in-
nen und stärken das Herz-Kreislauf-System. 

6. KRÄFTIGUNG:

Rückenschonende Positionen mit Folgeübungen zur Muskel-
kräftigung fördern das muskuläre Gleichgewicht.

7. KÖRPERWAHRNEHMUNG/ENTSPANNUNG:

Leicht erlernbare Übungen zur Körperwahrnehmung leiten 
die Erholung ein.

So gelingt Tischtennis jedem
 u größere Bälle für ein leichteres, langsameres und ab-

wechslungsreicheres Tischtennisspiel

 u individuelle Einzel- oder Partnerübungen

 u Lehre der wichtigsten Schläge

 u Hilfestellung durch den Trainer / die Trainerin

Der Kurs bietet uns
 u gemeinsame Freude am Sport

 u eine Aktivierung des Gehirns durch Denkaufgaben

 u eine verbesserte Fitness

 u Trainingserfolg, der das Selbstvertrauen stärkt

Laufweg individuell wählen

VARIO-RUNDLAUF

Man benötigt pro TT-Tisch:  
 
- 5 bis 6 Spieler 
- Sechs Markierungs-Kegel 
- Alle Spieler TT-Schläger und TT-Ball

Gezieltes Training mit verschiedenen Bällen

Das Spiel wird verändert durch:  
 
- größere Bälle 
- Softbällen als langsamere Alternative zum Plastikball 
- unterschiedliche Ballfarben 



Projektdokumentation: Sport bewegt Menschen mit Demenz

Tischtennis für Menschen mit  
Demenz und ihre Angehörigen
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Sportpolitische Bedeutung  
für den DOSB

In Deutschland leben etwa 1,6 Millionen Menschen, die 
an einer Demenz erkrankt sind. Angesichts des demo-
graphischen Wandels ist davon auszugehen, dass ihre 
Zahl in den kommenden Jahren steigen wird. 

Die Diagnose Demenz ist immer ein harter Einschnitt für  
die Betroffenen. Um Ihnen die Lebensqualität weiter zu  
erhalten, ist die körperliche Aktivierung genauso wichtig  
wie das Erleben von Gemeinschaft im Sportverein. Ältere  
Sportvereinsmitglieder trotz Unsicherheiten wegen einer  
beginnenden Demenz in den Sportgruppen zu halten, 
sie zu integrieren sowie spezielle Angebote zu schaffen, 
kurz: ihnen Teilhabe zu ermöglichen, darum geht es im 
Projekt „Sport bewegt Menschen mit Demenz“. 

Tischtennis ist als Sportart dafür besonders geeignet, 
denn fast jede und jeder hat schon einmal Tischtennis 
gespielt. Das bekannte Bewegungsmuster ist meist mit 
positiven Erinnerungen verbunden.

Alle Interessierten erhalten durch diese Broschüre schnel- 
len Zugriff auf Informationen. Ihr Ziel ist es, anhand von  
Best-Practice-Beispielen Ideen zur Inklusion von Menschen  
mit Demenz und deren Angehörigen in gesundheits-
orientierte Tischtennis-Freizeitangebote aufzuzeigen. 

Ich hoffe sehr, dass Ihnen dieser Wegweiser hilft, entspre- 
chende Angebote zu erstellen, denn der Sport kann ei- 
nem mit der Demenz einhergehenden sozialen Rückzug,  
dem Verlust an Kompetenzen, Fähigkeiten und Fertig-

Vorwort keiten, Lebensfreude und Lebenssinn 
durch gezielte Sport- und Bewe-
gungsangebote entgegenwirken. 

Alle Erfahrungen zeigen: Im Sport ist 
auch für Menschen mit Beeinträchti-
gungen vieles möglich. Die Teilneh-
menden erleben Freude und Spaß an 
der Bewegung, genießen die Gemeinschaft und schöp-
fen neuen Lebensmut. Darüber hinaus wird einmal 
mehr deutlich, dass Sport ein wichtiger und zentraler 
Faktor der Zivilgesellschaft ist. 

Ich danke den Übungsleiterinnen und Übungsleitern 
sowie Verantwortlichen im DTTB, die im Rahmen dieses 
Projekts gezeigt haben, dass und wie die Lebensquali-
tät von Menschen mit Demenz und ihren Angehörigen 
durch Sport erhöht werden und ihnen im Sportverein 
Gemeinschaft ermöglicht werden kann. 

Zusammen mit dem DOSB und der Deutschen Alzhei-
mer Gesellschaft und gefördert vom Bundesministerium 
für Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ) hat 
der DTTB das Projekt „Sport bewegt Menschen mit 
Demenz“ Ende 2020 begonnen und damit Neuland be-
treten. Die in der vorliegenden Projektdokumentation 
zusammengestellten Erkenntnisse machen Mut und 
münden in praktischen Tipps für Vereine. 

Ich würde mich freuen, wenn Sie im Tischtennis, aber 
auch sportartenübergreifend genutzt würden, um bun-
desweit Sport- und Bewegungs-Angebote für Menschen 
mit Demenz entstehen zu lassen.

Ihr Thomas Weikert
Präsident Deutscher Olympischer Sportbund (DOSB)
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Ältere Menschen, die ein Leben lang sportlich aktiv wa- 
ren und sich aufgrund einer Demenzerkrankung aus dem  
sozialen Umfeld zurückziehen, gibt es leider viele. Ihnen  
fehlt nicht nur die Bewegung, sondern auch die Anspra-
che, das Miteinander im Verein. 1,6 Millionen Men-
schen mit Demenz leben derzeit in Deutschland und es 
werden aufgrund der demographischen Entwicklung 
immer mehr. Sie in den Sportgruppen trotz Unsicherhei-
ten wegen einer beginnenden Demenz zu halten oder 
ihnen spezielle Angebote zu machen, darum ging es im 
Projekt „Sport bewegt Menschen mit Demenz“. 

Wie solche Angebote konkret aussehen können und 
wie man sie publik macht, das haben vier Teilprojekte, 
darunter der Deutsche Tischtennis-Bund erprobt. In 
vier Teilprojekten, eines davon beim Deutschen Tisch-
tennis-Bund, wurden Konzepte in jeweils mindestens 
fünf Vereinen erprobt und Kenntnisse daraus gewon-
nen. Anfangs gab es skeptische Stimmen, ob der Pro-
jektvorschlag des DTTB umsetzbar wäre. Die Jury aus 
Vertreterinnen und Vertretern des DOSB-Präsidiums, 
des Bundesministeriums für Familie, Senioren, Frauen 
und Jugend und der Deutschen Alzheimer Gesellschaft 
stellte sich die Frage, ob das schnelle Rückschlagspiel 
überhaupt geeignet sei und entschied sich am Ende 
dafür, diesem Teilprojekt eine Chance zu geben. 

Mittlerweile sind alle überzeugt, denn Tischtennis ist 
nicht nur ein Spiel, dass viele der heute älteren Men-
schen aus ihrer Jugend kennen, insbesondere in der 

Freizeit, im Schwimmbad oder 
anderswo gespielt haben, und sich 
daran erinnern. 
Die Vereine haben gezeigt, wie sich das Spiel variieren 
und verlangsamen lässt, so dass ältere Menschen und 
Menschen mit Demenz daran teilhaben können. Da-
von können auch andere Sportarten profitieren. Was 
beim rasanten Tischtennis möglich ist, sollte auch für 
viele andere Sportarten möglich sein. Einige weitere 
Mitgliedsorganisationen, wie der Deutsche Judo-Bund 
und der Deutsche Tanzsportverband, haben dies bereits 
bewiesen.
 
Die weiteren Teilprojekte, die Landessportbünde Nie-
dersachsen und Nordrhein-Westfalen und der Deutsche 
Turner-Bund bearbeiteten andere Fragestellungen, die 
das Projekt bereicherten. Eine begleitende Studie, um 
die sich auch die Projektleitung des DTTB bemüht hatte, 
bot das Deutsche Zentrum für Neurodegenerative Er-
krankungen am Standort Greifswald an und schließlich 
profitierte das Projekt sehr von einer Verlängerung der 
Laufzeit um ein halbes Jahr. 

Etwa 400 Übungsleitende und Betreuerinnen und Be-
treuer wurden zusammen mit der Deutschen Alzheimer 
Gesellschaft innerhalb einer Qualifikation, bestehend 
aus zwei Modulen, fortgebildet und 4000 Interessenten 
erhielten eine Materialbox mit vielfältigen Informatio-
nen und kleinen Spielmaterialien rund um das Thema 
Bewegung und Demenz. 

Alles zusammen genommen war es ein Anstoß dazu, 
mehr Sportvereine für die Gestaltung von inklusiven 
Gruppen oder speziellen Angeboten für Menschen mit 
Demenz zu gewinnen und die Bewegungsangebote für 
Menschen mit Demenz und ihre Angehörigen auszu-
weiten. Exemplarisch wurde gezeigt, wie die Vernet-
zung auf Bundes- und regionaler Ebene mit der Deut-
schen Alzheimer Gesellschaft und den kommunalen 
Altershilfestrukturen aussehen kann und Sportvereine 
als wohnortnahe Treffpunkte für Menschen mit De-
menz und ihre Angehörigen eingerichtet werden. 
In diesem Projekt wurde gezeigt, dass es funktioniert – 
auch unter erschwerten Bedingungen. Dafür bedanken 
wir uns bei den Teilprojekten, hier insbesondere dem 
des Deutschen Tischtennis-Bund, dessen Leitung mit 
Doris Simon und Gabriel Eckhardt immer sehr engagiert 
und innovativ agiert hat. 

Wir wünschen, dass die Angebote bei den Vereinen 
weiterhin bestehen bleiben und ausgebaut werden, 
damit das Projekt nachhaltig wirkt. Wir wünschen uns, 
dass auch andere Vereine und Verbände dem nach-
eifern und ebenfalls ihre Angebotspalette, ob nun mit 
oder ohne Tischtennis-Platte, erweitern, damit mög-
lichst viele Menschen davon profitieren können. 

Gisela Nüssler 
Projektleitung „Sport bewegt Menschen mit Demenz“ 

Blick auf das Gesamtprojekt  
aus Sicht der Projektleitung

Vorwort
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Eine Demenz ist eine fortschreitende hirnorganische 
Erkrankung, die nach und nach dazu führt, dass Fähig-
keiten eingeschränkt sind bzw. verloren gehen und der 
Unterstützungsbedarf zunimmt. Die Krankheit nimmt 
allerdings in der Regel einen langen Verlauf und die 
Menschen, die heutzutage häufiger als früher schon bei 
leichten Krankheitssymptomen eine Diagnose erhal-
ten, können oft noch Vieles. Zu den ersten Symptomen 
gehören Gedächtnisstörungen, Orientierungs- und 
Konzentrationsstörungen. Alltagspraktische Fähigkei-
ten wie z.B. Einkaufen brauchen länger oder können 
nicht mehr gut bewältigt werden. Inzwischen weiß man 
durch Studien, dass es förderlich für den Krankheits-
verlauf ist, möglichst lange aktiv zu bleiben sowohl 
körperlich als auch geistig und sozial. Von daher ist es 
wichtig, gewohnte Aktivitäten, z.B. in einem Sportver-
ein, möglichst lange aufrecht zu halten oder auch nach 
der Diagnose mit neuen Aktivitäten zu beginnen.

Das gemeinsame Projekt mit dem DOSB setzt genau bei 
diesem präventiven Gedanken an. Von einer Demenz-
erkrankung betroffene Menschen sollen mit der nöti-
gen Unterstützung in den Sportvereinen bleiben bzw. 
Sportvereine sollen ermutigt werden, ihre Aktivitäten 
auch dort anzubieten, wo eingeschränkte Menschen 
(das können auch andere Erkrankungen sein) leben. 
Auf die Ausschreibung des DOSB haben sich erfreuli-
cherweise mehrere Mitgliedsverbände gemeldet, um 
sich an dem Projekt zu beteiligen. Die Auswahl war 
nicht einfach. Die größten Diskussionen gab es beim 

Tischtennis bei Demenz – geht das überhaupt?

Antrag des Deutschen Tischtennis-Bundes. Als Jurymit-
glied konnte ich mir nicht so recht vorstellen, dass dies 
funktionieren kann. Tischtennis kannte ich aus meiner 
Kindheit als Sportart, bei der man schnell reagieren und 
womöglich bei einer damals sehr beliebten Variante 
auch noch um den Tisch rennen muss. Aber zum Schluss 
haben wir der überzeugenden Bewerbung des DTTB 
zugestimmt. Schließlich bietet ja gerade ein Projekt die 
gute Möglichkeit auch einmal etwas auszuprobieren. 
Gesagt – getan!

Nun zum Projektende nach mehr als 1,5 Jahren sind 
wir sehr angetan von der gemeinsamen Arbeit mit 
dem Deutschen Tischtennis-Bund. In den verschiedenen 
Regionen sind gute Kooperationen mit den Alzheimer-
Gesellschaften aber auch mit einem Pflegeheim und 
anderen Beratungsstellen zustande gekommen. Als Bei-
spiel möchte ich Baden-Württemberg und Berlin nen-
nen. Die Bereitschaft, in die Orte zu gehen, an denen 
sich Menschen mit Demenz befinden bzw. Kontakt 
suchen, war von den beteiligten Vereinen groß. Leider 
waren die Rahmenbedingungen durch die Corona-Pan-
demie stark erschwert. Ich bin mir sicher, dass sich ohne 
die Pandemie und die damit verbundenen Sorgen noch 
mehr Menschen an den Angeboten beteiligt hätten.

Von Seiten der Übungsleitenden aus dem ganzen Bun-
desgebiet war das Interesse an unseren angebotenen 
Schulungen, die ich gemeinsam mit Uschi Wihr und 
Birgit Backes (Demenzzentrum Trier) angeboten habe, 

groß. Darüber haben wir uns sehr gefreut. Die Schulun-
gen waren in zwei Module aufgeteilt. Beim ersten Teil 
ging es darum, ein Basiswissen zum Krankheitsbild und 
insbesondere zur Kommunikation und zum Umgang 
mit Menschen mit Demenz zu vermitteln. Die Teilneh-
menden wurden mit dieser Schulung auch Teil unserer 
Initiative „Demenz Partner“, die sich zum Ziel gesetzt 
hat, breite Teile der Bevölkerung aufzuklären. Schließ-
lich müssen Übungsleitende wissen, welche Situationen 
auf sie zukommen können und wie sie damit umgehen 
können. Der zweite Teil war dem Sport gewidmet. Es 
gab neben sporttheoretischem Wissen viele prakti-
sche Beispiele zur Gestaltung von Übungsstunden. Mit 
dem erworbenen Wissen wurde eine gute Grundlage 
geschaffen, um praktische Angebote vor Ort bundes-
weit umzusetzen. Wir konnten feststellen, dass etliche 
Übungsleitende auch schon Berührungspunkte durch 
persönliche Erfahrungen mit Demenz oder auch mit 
Bewegungsangeboten bei Demenz hatten und diese 
konstruktiv einbrachten.

Besonders beeindruckt hat mich persönlich das Teil-
projekt des VfL Fortuna Marzahn in Berlin. Tischtennis 
wurde in ein Pflegeheim gebracht und damit gezeigt, 
wie wandelbar diese Sportart sein kann und mit wel-
chen Varianten man sie so anpassen kann, dass auch 
z.B. mobilitätseingeschränkte Personen im Sitzen oder 
kognitiv eingeschränkte Personen durch einfache Bewe-
gungsabläufe teilnehmen können. Darüber hinaus soll 
ein Tischtennisangebot gemeinsam mit uns bei anderen 

Beratungsstellen im Bezirk, wie bei-
spielsweise den Pflegestützpunkten, 
bekannt gemacht werden. Mit diesem wohnortnahen 
Angebot kann Menschen mit Demenz und ihren An-
gehörigen eine schöne Aktivität ermöglicht werden, die 
für sie eine Auszeit vom Pflege- und Betreuungsalltag 
bietet. Und bei allem darf man den Spaß nicht verges-
sen, denn nicht nur der präventive Gedanke in Hinblick 
auf das Krankheitsgeschehen ist wichtig sondern vor 
allem auch die gesteigerte Lebensqualität.

Von Seiten der Alzheimer-Gesellschaften wünschen wir 
dem Projekt eine nachhaltige Wirkung und hoffen, dass 
es dazu beigetragen hat, die Kooperation von Sportver-
einen im Tischtennis oder anderen Bereichen und den 
Institutionen wie Alzheimer-Gesellschaften, die sich um 
Menschen mit Demenz kümmern, im Sinne der Betrof-
fenen zu fördern.

Sabine Jansen in Kooperation mit Uschi Wihr,  
Birgit Backes und Anna Gausmann 
Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V.
Demenzzentrum e.V. Trier

Vorwort
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Als Team Gesundheitssport im Deutschen Tischtennis-
Bund (DTTB) arbeiten wir seit über 15 Jahren daran, 
unseren faszinierenden Sport jüngeren und älteren 
Menschen zur gesundheitlichen Förderung mit Spaß an 
Spiel und Bewegung zugänglich zu machen. Im Zuge 
des demografischen Wandels klopfte nun das Thema 
Demenz an unsere Türe.

Mit den Erkenntnissen durch nationale und interna-
tionale Veröffentlichungen, dass Tischtennis als Thera-
pie bei neurodegenerativen Erkrankungen wie einer 
Demenz positive Effekte „zauberte“, bewarben wir uns 
um Teilnahme am Projekt „Sport bewegt Menschen mit 
Demenz“, das im Rahmen der nationalen Demenzstra-
tegie der Bundesregierung ausgeschrieben wurde.

Bevor wir uns auf die spannende, aber auch arbeitsin-
tensive Reise begaben, mussten wir uns selbst ein paar 
Fragen beantworten, nämlich: „Wer sind wir? – Was 
können wir? – Wo wollen wir hin? Welche Ressourcen 
(Mittel und Möglichkeiten) stehen uns in einem vorwie-
gend ehrenamtlich geführten Sportverband zur Verfü-
gung?“ 

Gesundheitssport Tischtennis im Deutschen Tischtennis-Bund

„Wer sind wir?“: Unsere Erfahrungen im gesundheits-
orientierten Erwachsenensport haben gezeigt, dass 
viele Teilnehmende unserer Kursangebote in der 2. Le-
benshälfte sind. Um dieser Zielgruppe gerecht werden 
zu können, haben wir das Konzept „FiTTer 50+“ ent-
wickelt, dass sich neben einem Herzkreislauf-Training 
mit Tischtennis-Rundlaufvariationen als koordinativen 
Schwerpunkt die Bewegungssicherheit im Alltag und 
„Dual-Task“ (Denken und Bewegen) zur Gesundheits-
prävention gesetzt hat. 

„Was können wir?“: Der DTTB verfügt über ein kleines, 
aber feines Netz an qualifizierten Präventionstrainern, 
die sowohl für den Sport in der Prävention und zum 
Teil auch in der Rehabilitation ausgebildet sind und 
über langjährige Trainertätigkeit auch über die persön-
lichen Kompetenzen und das nötige Einfühlungsver-
mögen verfügen. Unsere Wissenslücke bezüglich des 
Erkrankungsbildes und der Bedeutung für die Trai-
ningsgestaltung konnte dankenswerterweise durch die 
hervorragende Zusammenarbeit mit dem DOSB und der 
Deutschen Alzheimer Gesellschaft (DAlzG) geschlossen 
werden, so dass sich alle Trainer gut vorbereitet fühlten 
auf die neue Herausforderung. Unser besonderer Dank 
gilt an dieser Stelle Ute Blessing und Gisela Nüssler vom 
DOSB sowie Sabine Jansen, Birgit Backes und Uschi Wihr 
von der Alzheimer Gesellschaft!

„Wo wollen wir hin?“: Motiviert durch die positiven 
internationalen Berichte möchten wir, aufbauend auf 

dem Konzept „FiTTer 50+“, Menschen mit leichten bis 
mittleren Verläufen der Erkrankung in unseren Tisch-
tennisabteilungen – und -vereinen eine sportliche 
Heimat geben. Die vielen positiven Erfahrungen aus 
den Kursangeboten, dass Paare gemeinsam trainieren 
können bei völlig unterschiedlichen körperlichen Vor-
aussetzungen, haben uns darin bestärkt, Menschen mit 
Demenz gemeinsam mit ihren Angehörigen ein Ange-
bot zu unterbreiten, bei dem BEIDE Partner sowohl das 
körperliche als auch das psychosoziale Wohlbefinden 
steigern können. 

Mit all unseren Erfahrungen aus dem Projekt möchten 
wir unsere (Präventions-)Trainer- und Trainerinnen im 
Thema „Tischtennis bewegt Menschen mit Demenz“ 
mit Fortbildungsangeboten auf eine neue, spannende 
Aufgabe vorbereiten. Wie in den Vorworten zu lesen 
war, steht die gesamte Sportorganisation mit bundes-
weit etwa 1,6 Millionen Menschen mit Demenz vor 
einer großen sportpolitischen Herausforderung. Gerne 
möchten wir im DTTB unseren Beitrag dazu leisten, dass 
Menschen mit Demenz durch unseren faszinierenden 
Sport mehr Wohlbefinden und Lebensqualität erfahren 
und vielleicht den Krankheitsverlauf verzögern können!

Bleibt noch die Frage nach Ressourcen offen: An erster 
Stelle möchten wir unsere Übungsleitenden nennen, 
die mit hohem zeitlichem und persönlichem Auf-
wand immer wieder die Übungen an die Bedürfnisse 
der Teilnehmenden angepasst haben. Gemeinsam mit 

ihren Vereinen 
mussten die 
Rahmenbedingungen der Corona-Pandemie und den 
damit einhergehenden ungewissen Hallenöffnungen, 
Maskenpflicht und Kontaktbeschränkungen einge-
halten werden. Unter diesem Einfluss war es eine nur 
schwer zu überwindende Hürde bei der Gewinnung von 
Teilnehmenden! – Euch gilt unser großer Respekt und 
die Bewunderung für euren persönlichen Einsatz!

Last but not least möchten wir uns beim Bundesminis-
terium Familie, Senioren, Frauen und Jugend für die fi-
nanzielle Unterstützung bedanken, ohne die wir dieses 
Projekt nicht hätten stemmen können!

Wir möchten nun alle Leser einladen, sich den spannen-
den Erfahrungsberichten der Vereine zu widmen mit 
vielen Erfolgserlebnissen - aber auch mit Stolperstei-
nen! Stundenbeispiele aus den Übungsstunden geben 
zusätzliche Einblicke und inspirieren vielleicht zum 
Nachmachen. Vorab sei gesagt, dass in nahezu allen 
beteiligten Vereinen das Angebot fortgeführt wird und 
die Projekt-Teilnehmenden inzwischen zu Vereinsmit-
gliedern oder Kursteilnehmenden geworden sind!

Viel Spaß beim Lesen und gute Erkenntnisse wünschen
Gabriel Eckhardt und Doris Simon vom DTTB

„Und jedem Anfang wohnt ein Zauber inne…“ 

Hermann Hesse
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Unsere Motivation, am Projekt teilzunehmen
• Demenziell Erkrankte mit ihren Sorgen, Problemen und  

Einschränkungen werden in der Öffentlichkeit kaum 
wahrgenommen. Umso mehr konnte eine Projektiniti-
ierung über meinen Sportverein im Stadtbezirk Berlin 
Marzahn-Hellersdorf diese Zielgruppe mit einem neu-
en, sportlichen Bewegungsangebot erreichen.

• Mit der Erkenntnis was Demenz für Menschen bedeu-
tet, wurde mir relativ schnell klar, dass ein regelmä-
ßiges Sportangebot die gesundheitliche und soziale 
Situation demenziell Erkrankter verbessern kann.

• Die Neugier, in einer sportlichen Nische etwas Neues 
auszuprobieren, spielte ebenfalls eine Rolle. Es galt 
die Frage im praktischen Sinne zu beantworten, ob 
man demenziell Erkrankte für das Tischtennis spielen 
erreichen und begeistern kann.

• Schließlich eröffnete sich für mich mit dem Aufbau 
meiner Abteilung „Tischtennis – Gesundheitssport“ 
eine neue Zielgruppe dauerhaft zu erreichen.

Unsere Ausgangssituation:
In das Projekt konnte ich meine 
drei sportlichen Lizenzen (C-Trai-
ner Breitensport, DTTB Präven-
tions-Trainer und Übungsleiter A 
„Bewegung für die Gesundheit“) 
und den damit verbundenen 
Trainingserfahrungen einbrin-
gen. Durch die Schulungen zum 
Demenzpartner beim Demenz-

Erfahrungsbericht

zentrum Trier 
und der Deutschen 
Alzheimergesellschaft und mittels mehrere Online-Tref-
fen mit Doris Simon und Gabriel Eckhardt vom DTTB 
bin ich auf dieses Projekt sehr gut vorbereitet worden. 
Damit fühlte ich mich sicherer, wie man demenziellen 
Menschen im Alltag begegnet und sie zu praktischen 
Handeln anleitet.

Die Suche nach Teilnehmenden –  
Erfolgsfaktoren und Stolpersteine
Im Jahr 2021 beteiligte ich mich mit meiner TT-Abteilung  
beim Projekt „Sport im Park“, welches vom Berliner 
Senat ausgeschrieben wurde. Über einen Zeitraum von 
5 Monaten (Mai-Oktober 2021) konnte ich mit dem Ko-
operationspartner DRK-Berlin-Nordost wöchentlich an 2 
Tagen in 2 parkähnlichen Arealen je 2 Tischtennistische 
(outdoor) aufstellen und Tischtennis als Freizeitsport im 
öffentlichen Raum anbieten. Damit wurden die durch 
die Pandemie bedingten Einschränkungen abgefedert.
Weitere Marketingaktivitäten bei regionalen Wohnungs- 
genossenschaften (z.B. die WG Friedenshort), Kontakt- 
pflegestellen (Eintrag in den Demenzkalender), Ergothe- 
rapie Praxen und die Werbung über die Vereinsmitglie-
der förderten das Bekanntmachen des Projektangebotes.

Unsere Projektgruppen:
Das Besondere in meiner Projektdurchführung war, dass 
ich die erste Projektphase (Juni- August 2021) in der 
Senioren Residenz POLIMAR mit 12-15 Übenden durch-

führte, die eine mittelschwere und schwere Demenz 
hatten. Aktive Unterstützung erhielt ich von Pflege-
kräften aus der Einrichtung. Die Projekt- bzw. Kursfort-
führung nach dem 3.8.2021 wurde durch die Pflegeein-
richtung selbst in die Hand genommen. Die Gewinnung 
der Übenden als Mitglieder für den Sportverein wurde 
nach gründlicher Prüfung letztendlich ausgeschlossen.
Die zweite Projektphase (Oktober - Dezember 2021) 
führte ich mit Übenden durch, die eine leichte Demenz 
aufwiesen.

Von der Vorbereitung bis zum Stundenausklang
In der Regel agierte ich mit 5 leicht demenziell Erkrank-
ten. Davon sind 2 als Pärchen (Ehepartner) und einer mit  
seinem Freund in Kurs. 2 leicht Demente Kamen mitun- 
ter solo, wobei ein Übender besonderer Aufmerksam-
keit bedurfte. Alle waren agil, interessiert, bewegungs-
aktiv u. körperlich wenig eingeschränkt. Eine 15-20-mi-
nütige Einstiegsphase mit Erwärmung, koordinativen 
Bewegungsabläufen (Balltippen, Balanceübungen), 
leichten Kraftelementen (Fitnessmatte) und Dehnungs-
übungen wurden realisiert und auch immer gewünscht.
Bei allen Übenden wurde von Beginn an eine angenehme  
Spielfreude wahrgenommen, so dass sich der Fokus auf 
die Entwicklung der spielerischen Ausdauer anbot. Die 
Häufigkeit der Ballwechsel steigerte sich schnell von 20-
30 auf 60-70. Alle Übende spielen gern Einzel als auch im  
Doppel. Nach mehreren Übungseinheiten gelang es, den  
regulären Ball- und Stellungswechsel zu organisieren.
Bei einem wettkampforientierten Doppel fällt es 
schwer, die Punkte selbst zu zählen und die Wechselor-
ganisation selbst zu organisieren.
Das HKL-Training wurde mit den Übenden schrittweise 
entwickelt. Erst 10 Minuten Rundlauf ohne Pylonen, 
dann 15 Minuten bzw. 20 Minuten Dauer mit Pylonen. 
Eine durchgehende kontinuierliche Bewegung aller 

Übenden gelingt zunehmend besser und die Anzahl der 
Ballwechsel mittels Einspielens durch den Trainer konn-
te auf 50-mal gesteigert werden.
Das Pulsmessen gelingt den Angehörigen am ehesten, 
bei den Dementen bedarf es weiteres Üben, um eine 
belastbare Pulsfrequenz zu ermitteln.
Die Verbesserung der räumlichen Orientierung beim 
Aufschlag und die Fähigkeit, das Tempo/Schlaggefühl 
der Aufschlagskraft anzupassen wurde durch Zielübun-
gen auf Zielobjekte (farbige Becher, A4-Papier) erreicht. 
Die Übenden erhalten die Möglichkeit, die gesamte 

Zeit von 120 min. sich sportlich zu betätigen. Die ersten 
60/70 min. nutze ich damit, die wichtigsten Übungsele-
mente zu absolvieren. Je nach individueller Belastung 
und Terminplan nehmen einzelne Übende die 2-Stun-
denfrist wahr, andere verlassen eher das Training.
Bei allen Übenden verabschiede ich mich persönlich und 
lasse mir ein kurzes Feedback geben. Für alle Phasen 
gilt: Die Übenden fühlen sich als soziale Gruppe, verhal-
ten sich aufmerksam und achtsam untereinander. Eine 
gute Hilfe ist ein Student der ASH, den ich assistierend 
einsetze und von der Gruppe respektiert wird.

1. VfL FORTUNA Marzahn e.V. Berlin
https://tischtennis.vfl-fortuna-marzahn.de/

10 | | 113. Die Projektvereine / 1. VfL FORTUNA Marzahn e.V.

https://tischtennis.vfl-fortuna-marzahn.de/


a) Persönliche Wahrnehmungen zu Entwicklungen 
innerhalb der Projektlaufzeit bezüglich
motorischer Fähigkeiten (Koordination, Kraft, Beweg-
lichkeit, Geschicklichkeit)
Damit sich frühzeitig ein Erfolg für alle Übenden ein-
stellte, orientierte ich von Beginn an alle Teilnehmen-
den, dass TT-Spielen in einem für beide Partner an-
gepassten Rhythmus (eher langsam als zu schnell) und 
die Zielgenauigkeit auf dem Gegenüber auszurichten. 
Es sollen möglichst viele Ballwechsel zur Entwicklung/
Erhalt der Spielfreude erzeugt werden. Das gelang 
zunehmend besser und der häufige Run auf Fehl-/Aus-
bälle wurde zusehends eingeschränkt. Anhand der 
Steigerung der Häufigkeit der Ballwechsel kann das als 
Verbesserung der Geschicklichkeit und Beweglichkeit 
(zum Ball gehen) verstanden werden.
Mit Erreichen einer angemessenen Spielsicherheit wur-
den von mir in der Wettkampfsituation (Gewinnsatz-
spielen) Bälle mit anspruchsvollerer Distanz/Richtung zu 
gelassen, was dann zu mehr Einsatz anspornte.

b) kognitiver Fähigkeiten (Aufmerksamkeit, Konzentra-
tion, Merkfähigkeit, folgerichtiges Handeln)
Die unter a. dargestellte Entwicklung macht sichtbar, 
dass das Aufmerksamkeitslevel gestiegen ist. Die stabile 
Merkfähigkeit kann bei einem Teilnehmer besonders 
herausgestellt werden. Er hat beim Vierfüsslerstand 
die Rückenhaltung (durchgebeugt) intuitive als Pferde-
rücken bezeichnet. In jeder neuen Kursstunde kommt 
beim Aufruf zu diesem speziellen Übungsteil die kor-
rekte Antwort von ihm.
Die Entwicklung folgerichtigen Handelns, zeigt sich 
beim Doppel. Das Regularium mit 2 Aufschlägen aus 
der VH-Seite, dann Ball- und richtigen Positionswechsel 
immer wiederkehrend, gekoppelt mit der Konzentra-
tion auf das Spiel, war erst sehr spät zu bewältigen. Im 
Verlauf der 2-Projektphase war nur ein geringer Fort-
schritt sichtbar und der Trainer war permanent in der 
Anleitung. Mit dem Fortsetzen der Übungsstunden im 
Verein werden Fortschritte erkennbar.

c) Sozialer Fähigkeiten (Interaktionen in der Gruppe, 
ggf. auch mit dem eigenen Partner)
Alle Übenden haben relativ schnell angenommen, mit 
wechselnden Partnern (Einzel/Doppel) zu spielen und 
sich auszuprobieren. Hier sehe ich kaum Unterschiede 
zu anderen Trainingsgruppen. Andererseits spürt man 
die besondere Vertrauensstellung der Angehörigen/
Partner gegenüber dem zugehörigen Dementen. Die 
Gruppe als soziale Organisation hat ein solides
Eigenverständnis entwickelt, dass es sich geborgen und 
gut aufgehoben fühlt, neue Gruppenmitglieder eher 
nicht gewünscht werden und die eigenen sozialen Krei-
se nicht gestört werden sollen. Der Student mit beson-
derer Aufgabenstellung ist eher eine Ausnahme.
Der Austausch untereinander über das Gruppengesche-
hen hinaus erfolgt zunehmend, man teilt sich mit, was 
man noch für andere Hobbys oder Verpflichtungen (z.B. 
Arzttermine, OPs, Urlaubsreisen ect.) hat.

d) Die Persönlichkeitsentwicklung (Selbstbewusstsein, 
Selbstwirksamkeit, persönliches Engagement) Äußerst 
positiv ist zu bewerten, dass ich mit der Demenzgruppe 
(8 Personen) am 8. Februar 2022 die Abteilungsgrün-
dungsversammlung vollzogen habe und 2 Gruppen-
mitglieder sich bereit erklärten, als Kassenprüfer (einer 
davon mit Demenz) zu agieren. 2 Angehörige übernah-
men die Versammlungs- bzw. die Wahlleitung.
Die zu Beginn wahrnehmbare Vorsicht (teilw. Scheu) 
und relativ große Unsicherheit wich einem mehr an 
Selbstbewusstsein und sicherem Auftreten.

Nachhaltige Vereinsentwicklung
Ich habe bereits mit Start der 2. Projektphase (10/2021) 
alle Übenden auf das Ziel der regelmäßigen sportlichen  
Betätigung ab dem 1.1.2022 orientiert und in den Folge- 
stunden mit Freude und Zuversicht wiederholt. Ab 1.1. 

bzw. 1.2.2022 haben alle Übende aus der 2. Projektphase  
den Antrag auf Mitgliedschaft im Sportverein gestellt. 
Nach und nach kommen Elemente aus dem Gesundheits- 
sport Tischtennis hinzu. Die Übenden nehmen neue Bewe- 
gungselemente/Spiele und deren Umsetzung gern auf.
Einige Übende würden weitere Interessierte für das 
Kursangebot ansprechen („Mund-zu-Mund-Propagan-
da“) Der LSB Berlin veröffentlicht die zwei Berliner 
Angebote in der neu erscheinenden Seniorensport-Bro-
schüre; Kooperationen laufen weiter Netzwerke, über 
die Interessierte den Weg in den Verein finden:
Webseite des 1. VfL FORTUNA Marzahn e.V., demnächst 
Seniorensportbroschüre des LSB, Kooperation mit 
Kontaktstellen PflegeEngagement u. lokalen Partnern/
Medien.

Unser Fazit: „Ja, wir würden es wieder tun!“ –  
unsere 3 Argumente
1. Demenzerkrankten mit Sport präventiv zu helfen, de- 

ren Lebensqualität zu stärken und den Krankheitsver- 
lauf verzögern – sind erhebende, edle Motive für mich.

2. Demenzerkrankte und Angehörige, die sich sonst nie 
getroffen haben würden, spüren im freizeitorientier-
tem Tischtennistraining ein schönes, bestärkendes 
Miteinander, welches sich lohnt, immer wieder neu 
zu entfachen.

3. Die Gesellschaft soll wissen, dass Menschen mit 
Demenz eine viel größere Zuwendung durch regel-
mäßige sportliche Betätigung bedürfen.

Jürgen Schäffner
Abteilungsleiter & Trainer 
1. VfL FORTUNA Marzahn e.V.
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Unsere Motivation, am Projekt teilzunehmen
Ich bin seit vielen Jahren dem Gesundheitssport Tisch-
tennis sehr verbunden und denke, dass er die Vereine 
und den Tischtennissport sehr bereichert. Im Hinblick 
auf die immer älter werdende Bevölkerung ist der 
Gesundheitssport in unserem Lifetime-Sport ein tolles 
Angebot. Außerdem ist es wichtig, dass der Sport sich 
auch der neuen Volkserkrankung Demenz öffnet und 
damit umgehen kann.

Unsere Ausgangssituation:
Durch die Schulungen zum Demenzpartner und unsere 
Online-Treffen mit Doris Simon und Gabriel Eckhardt 
sind wir auf dieses Projekt gut vorbereitet worden. Seit 
vielen Jahren bin ich im Gesundheitssport Tischtennis 
tätig und habe unter anderem in meinem Verein mit 
Ramon Brückner 2014/15 das ZUG-Projekt durchge-
führt. Ich arbeite seit über 42 Jahren als medizinisch-
technische Assistentin, davon mehr als 30 Jahre in der 
Strahlentherapie und bin es gewohnt mit kranken und 
schwerstkranken Menschen umzugehen. Auch dort tref-
fen wir immer häufiger auf Patienten, bei denen eine 
Demenz diagnostiziert wurde.

Die Suche nach Teilnehmenden – Erfolgsfaktoren und 
Stolpersteine
Durch die Pandemie war es sehr schwierig, Teilneh-
merinnen und Teilnehmer zu gewinnen. Ich habe eine 
Kooperation mit der Friedrich von Bodelschwingh-Klinik 
für Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik und 

mit der Kontakt-
stellen PflegeEnga-
gement in Berlin Schöneberg. Die Teilnehmenden von 
dort kamen aus der Selbsthilfegruppe für Demente, 
die sich einmal im Monat trifft. Die Teilnehmenden aus 
der Klinik kamen aus der ambulanten Betreuung, dort 
wurden sie auf unser Projekt aufmerksam gemacht. Die 
Interessierten hat mir die Sozialarbeiterin Frau Abel 
gemeldet und ich habe mich nach einem Telefonat mit 
den Betroffenen auf deren Wunsch zum Schnuppern 

und Kennenlernen im 
Sportraum der Klinik 
verabredet. Dort gibt 
es auch einen Tisch-
tennistisch und wir 
konnten die erst Stun-
de dort absolvieren. 
Beide Standorte sind 
nicht weit von unserer 
Halle entfernt, die 
verkehrstechnisch sehr 

gut zu erreichen ist. Die Kooperationen bestehen auch 
weiterhin. Beide Partner haben noch Flyer vorrätig. Das 
alles war reichlich mühsam. 

Von der Vorbereitung bis zum Stundenausklang
Unter den fünf Dementen waren zwei schwer Demente, 
von denen eine nicht mehr sprechen kann und für die 
es immer besondere Elemente gab, z.B. haben wir als 
ÜL übernommen, sie dem Rest der Gruppe vorzustel-

len. Ein Sonderprogramm für die schwerer an Demenz 
erkrankten (einfachere/andere Übungen) wäre ohne 
zweiten ÜL kaum möglich gewesen. Auch Herzkreislauf-
training war für die beiden eigentlich nicht machbar, da 
sie in einem körperlich deutlich reduzierteren Zustand 
sind. Auch Entspannungsübungen zum Stundenaus-
klang auf der Bodenmatte wären ohne meine Helfe-
rin Sabine schwieriger gewesen. Die beiden schwerer 
Dementen hätten die Übungen am Boden ohne genaue 
Anleitung und Hilfe nicht umsetzen können. 
Für alle Phasen gilt: Die Teilnehmenden waren bzw. 
sind untereinander äußerst hilfsbereit und aufmerksam, 
einschließlich der nicht dementen Angehörigen. 

Persönliche Wahrnehmungen zu 
Entwicklungen innerhalb der Pro-
jektlaufzeit
Die motorischen Fähigkeiten ha-
ben sich bei allen Teilnehmenden 
ein wenig verbessert. Alle Teil-
nehmenden spielen inzwischen 
besser Tischtennis als zu Beginn 

des Kurses. Bezüglich der kognitiven Fähigkeiten gab es 
nur unwesentliche Verbesserungen. Es war zu beobach-
ten, dass das bessere Kennenlernen und die Zugehörig-
keit zu unserer Sportgruppe bei den Teilnehmenden 
zu einem offenen und fröhlichen Umgang miteinander 
und zu einem intensiven Austausch geführt haben.

Nachhaltige Vereinsentwicklung
Der Kurs läuft nun als normaler Gesundheitssport Tisch-
tennis weiter, alle Teilnehmenden sind geblieben und 
wenige andere Gesundheitssportlerinnen und Gesund-
heitssportler sind dazugekommen. Beim STTK bleiben 
die Gesundheitssportteilnehmenden Kurs Teilnehmen-
den ohne feste Vereinsmitgliedschaft. 

Netzwerke, über die Interessierte den Weg in den Ver-
ein finden:
Webseite des STTK, demnächst Veröffentlichung in der 
Seniorensportbroschüre des LSB Berlin, die Kooperatio-
nen mit Kontaktstellen PflegeEngagement und Fried-
rich von Bodelschwingh-Klinik laufen weiter.

Unser Fazit: „Ja, wir würden es wieder tun!“ –  
unsere 3 Argumente
Eine Unterstützung durch eine 2. Person (Co-Trainer 
oder Co-Trainerin) ist in dieser Gruppe aus unserer Sicht 
noch wichtiger als im normalen Gesundheitssport. 
1. Toller Umgang miteinander innerhalb der Gruppe 

und Teilnehmenden sind sehr dankbar für Angebot
2. Angebot ermöglicht den Austausch auch unter den 

verschiedenen Angehörigen. Das Angebot bringt 
Menschen in der gleichen Situation zusammen, was 
für die Betroffenen sehr hilfreich ist. 

3. Demenz muss auch ihren Platz im Sport haben und 
Tischtennis ist gut geeignet

Margrit Howald
Trainerin 
Steglitzer Tischtennis-Klub Berlin

Erfahrungsbericht

https://sttkberlin.de/

Steglitzer Tischtennis-Klub Berlin

14 | | 153. Die Projektvereine / Steglitzer Tischtennis-Klub

https://sttkberlin.de/


Meine Motivation an dem Projekt „Sport bewegt 
Menschen mit Demenz“ teilzunehmen, waren zunächst 
die guten Erfahrungen mit dem DTTB, Doris Simon, die 
ich im Projekt ZUG erfahren konnte und ich nun gerne 
neue Erfahrungen und Erkenntnisse im neuen Projekt 
mit Demenzkranken Menschen erleben konnte.

Eine effektive Trainingsgestaltung konnte ich aus mei-
nen vielen Kursen als Trainer aus dem Gesundheitssport 
und als Jugendtrainer einbringen. Mit dem Projekt ZUG 
konnte ich viele Erfahrungen mit älteren Menschen mit 
Migrationshintergrund und Kulturen mitbringen. Da ich 
regelmäßig als Ortsbürgermeister Mandelsloh in dem 
örtlichen Pflegeheim den Menschen vorlese und Ge-
spräche führe, darunter sind viele Demenzkranke, war 

ich schon vorbereitet wie 
man mit diesen Menschen 
arbeiten und sprechen kann.

In unserem Ort gibt es 
neben dem örtlichen Pflege-
heim noch eine Tagespflege-
einrichtung MAJA (Mandels-
loh Jung und Alt). Hier hatte 
ich einen guten Kontakt 
zur Leitung der Pflege und 
durch Gespräche konnten 

wir die Teilnehmer gewinnen und die Einrichtung hat 
mich durch Helfer unterstützt. Es gab keine Probleme 
bei der Teilnehmergewinnung.

Das Besondere in den Praxisphasen 
war, dass nun Paare (Mutter mit 
Sohn, Ehepaare) an dem Projekt teilnahmen. Das war  
bei meinen vorherigen Kursen im Gesundheitssport nicht  
der Fall. Da gab es meist nur Einzelanmeldungen. Mei-
ne Erfahrungen aus dem Gesundheitssport konnte ich 
hier gut einbringen, da im Gesundheitssport wie auch 
hier es in der Regel ältere Menschen im Projekt waren.

Die Vorbereitung orientierte sich aus den Kurselemen-
ten des Gesundheitssports. Die Begrüßungsphase fiel 
mir leicht, da auch ich als Trainer altersmäßig, in die 
Gruppe gut passte. Dadurch wurde auch schnell eine 
Vertrauensbasis aufgebaut.

Die Anleitung und Durchführung der Spiele und Übun-
gen war etwas anders als im Gesundheitssport. Hier wa-
ren ja Paare zusammen, wo ein Partner demenzkrank 
war und der andere Partner nicht. Das brachte zunächst 
Schwierigkeiten in der Erklärung von Übungen, aber 
durch die Hilfe der Angehörigen gelang es doch die 
Übungen durchzuführen. Diese Hilfe der Angehörigen 
war sehr wertvoll für mich und brachte eine entspannte 
Durchführung der Trainingsinhalte.

Wir hatten ein angenehmes Training und die Verab-
schiedungsphase war sehr schön und aufschlussreich, 
da die Reflexion von allen Teilnehmern kam und ich 
dadurch bestätigt wurde, dass der Trainingsaufbau für 
alle in der Belastung machbar ist. 

Im Training konnte ich beobachten, dass sich die mo-
torischen Fähigkeiten bei allen Teilnehmern verbessert 
hat. Die Koordination und die Geschicklichkeit verän-
derte sich nach jeder Übungsstunde zum Positiven. Die 
Beweglichkeit auch, besonders fiel es mir bei meinem 
Rollstuhlfahrer auf, der sich stark verbesserte.

Am Anfang der Stunde war die Aufmerksamkeit, Kon-
zentration und die Merkfähigkeit bei allen Teilnehmern 
vorhanden. Mit Dauer der Übungseinheit ließ es bei ei-
nigen dann nach und die Angehörigen waren auch hier 
wieder eine Hilfe, um hier die Übungen fortzuführen. 

Die sozialen Kontakte innerhalb der Gruppe waren 
toll und jeder versuchte sich einzubringen und durch 
Partnerübungen mit wechselnden Partnern gelang es 
immer mehr die sozialen Fähigkeiten zu fördern.

Das trug auch zum Selbstbewusstsein, besonders bei den  
dementen Teilnehmern bei. Eine Teilnehmerin freute 
sich immer besonders auf die Übungsstunde, weil sie die  
sozialen Kontakte suchte und dadurch auch ihr Leben 
veränderte. Sie pflegt seit Jahren ihren dementen Mann 
und freut sich durch unser Projekt neue Leute kennenzu- 
lernen, ihren Alltag für diese Stunde zu vergessen. Auch 

beeindruckte mich, dass sie immer wieder ein Gespräch 
mit mir suchte und auch private Dinge mir anvertraute. 
Das war sehr wichtig für sie und half ihr auch.

Das Projekt bestand ja 2 x 10 Kurseinheiten und war bei 
mir am 28.11.2021 beendet. Durch die Pandemie und 
hohen Inzidenzzahlen hier in unserer Region habe ich 
zunächst das Training unterbrochen. Ich werde es aber 
mit den bekannten Teilnehmern wieder aufnehmen 
und versuche neue Menschen, auch ohne Demenz zu 
begeistern, um hier eine altersgerechte Trainingsgruppe 
zu installieren. Da hilft mir sicher die Einrichtung MAJA. 
Der TV Mandelsloh, als Verein, begrüßt das und hofft 
dadurch auch neue Vereinsmitglieder zu gewinnen.

Mein Fazit zu diesem Projekt ist:
Ich würde es wieder tun und be-
gründe es: Als langjähriger Übungs-
leiter weiß ich es wie Sport unserem 
Körper guttun kann. Als Bürger sehe  
ich es als meine Pflicht an hier ge-
sellschaftlich etwas zu tun und den 
Demenz-Erkrankten Menschen eine 
sportliche und gesellschaftliche Perspektive zu geben.

Mein „Highlight“ ist, durch das erfolgreiche Projekt habe  
ich noch mehr gelernt wie wichtig es ist, gesellschaftlich 
und ehrenamtlich etwas für die Menschen zu tun.

Günter Hahn
Vorsitzender & Trainer 
TV Mandelsloh von 1921

Erfahrungsbericht

TV Mandelsloh
https://tv-mandelsloh.de/
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Unsere Motivation, am Projekt teilzunehmen
Ich bin für die ursprünglich eingeplante Trainerin kurz-
fristig eingesprungen. Ich habe als Verantwortlicher für 
den Gesundheits- und Rehasport das Projekt bereits in 
der Vorbereitung organisatorisch mitbegleitet. Nach 
der berufsbedingten Absage unserer Trainerin sollte das 
Projekt nicht „sterben“.

Unsere Ausgangssituation
Als freiberuflicher Sportwissenschaftler und Pädagoge 
arbeite ich seit über dreißig Jahren mit Gruppen im Ge-
sundheits- und Reha-Bereich. Durch meine vielfältigen 
Erfahrungen im Umgang mit heterogenen Gruppen, bin 
ich es gewohnt, „neue Menschen“, egal mit welchem 
Krankheitsbild, an Bewegung und Sport heranzuführen. 
Darüber hinaus würde ich mich als Ballsportler be-
zeichnen, dem jegliche Ball- oder Rückschlagspiele gut 
gelingen. Durch die, über Doris Simon vermittelte, Teil-
nahme an Online- bzw. Präsenzschulungen im Bereich 
Tischtennis konnte ich vertiefte Einblicke in die „Tisch-
tennis-Welt“ gewinnen.

Die Suche nach Teilnehmenden –  
Erfolgsfaktoren und Stolpersteine
Leider war die Resonanz sehr über-
schaubar. Trotz vereinsinterner 
Werbemaßnahmen wie Homepage, 
Newsletter, Print-Vereinsnachrichten 
oder Stadtteilzeitungen, konnten 
wir über diese Wege niemand er-

reichen. Letzt-
lich ist es ein Paar, 
Werner & Doris, geworden, die über die Vermittlung 
der evangelischen Gesellschaft in Stuttgart (eva) zu mir 
fanden. Auch der Kontakt zur Alzheimer-Gesellschaft 
in Stuttgart sowie der Initiative „Demenzfreundliches 
Stuttgart-Bad Cannstatt führte nicht zum Erfolg. Es 
scheint, dass hier sehr viel Geduld gefragt ist.

Von der Vorbereitung bis zum Stundenausklang
Mit dem Paar Werner (er ist der Demenzerkrankte) und  
Doris habe ich sehr sportaffine Menschen bei mir. Werner  
ist Zeit seines bisherigen Lebens mit Tennis und Tisch-
tennis in Berührung bekommen. Er ist ein echter Ball-
sportler mit viel Ballgefühl und den sportartspezifischen 
Anforderungen sehr gut gewachsen. Wir haben ein spe-
zielles Begrüßungsritual mit Musik entwickelt. Werner 
& Doris sind große Fans der Band „Toto“. So lasse ich zu 
Beginn immer ein, zwei Lieder dieser Gruppe abspielen 
und wir machen dazu leichtes Aufwärmaerobic. 
Die Erklärungen der Übungen müssen für Werner 
höchst präzise sein und idealerweise durch Vorma-
chen gezeigt werden. Ist das Spiel / die Übung von 
ihm verstanden, gelingt die Ausführung aller meistens 
problemlos. Doris gleicht Ihre fehlende TT-Erfahrung 
mit unbändigem Ehrgeiz aus. Zum Stundenausklang 
ist unser Ritual das gemeinsame Aufräumen sämtlicher 
Materialien und der TT-Platte. Werner bekommt gesagt, 
wo er was hinzuräumen hat. Danach folgt eine immer 
sehr herzliche Verabschiedung.

Persönliche Wahrnehmungen zu Entwicklungen inner-
halb der Projektlaufzeit bezüglich
• motorischer Fähigkeiten (Koordination, Kraft, Beweg-

lichkeit, Geschicklichkeit) 
Bei Werner sind diese Fähigkeiten noch sehr gut 
entwickelt. Sichtbare Lernfortschritte machte da vor 
allem Doris.

• kognitiver Fähigkeiten (Aufmerksamkeit, Konzentra-
tion, Merkfähigkeit, folgerichtiges Handeln) 
Hier macht sich die Demenzerkrankung bei Werner 
deutlich bemerkbar. Bei Mehrfachhandlungen kann 
er die Aufgaben häufig nicht oder nur sehr einge-
schränkt durchführen.

• Sozialer Fähigkeiten (Interaktionen in der Gruppe, 
ggf. auch mit dem eigenen Partner) 
Der Umgang zwischen Werner & Doris ist sehr offen 
und warmherzig. Sie ist die „Kümmerin“, er ver-
lässt sich entspannt auf Ihre Aussagen und Hinweise. 
Grundsätzlich herrscht in den Trainingseinheiten eine  
sehr herzliche Stimmung. Durch kleine Wettkampf-
aufgaben wird die Motivation noch gesteigert.

• Die Persönlichkeitsentwicklung (Selbstbewusstsein, 
Selbstwirksamkeit, persönliches Engagement) 
Beide treten im Training sehr sympathisch und em-
pathisch auf. Wir lachen häufig gemeinsam und sind 
trotzdem fokussiert für die gestellten Bewegungsauf-
gaben.

Nachhaltige Vereinsentwicklung 
In Vorplanung ist eine Reha-Gesundheitssportgruppe 
mit dem Schwerpunkt Tischtennis. Je nach Anmeldezah-
len kann solch eine Gruppe zur selben Uhrzeit und am 
selben Tag (donnerstags 15:00-16:00 Uhr) platziert wer-
den. Interessierte können alternativ in den bestehenden 

Gesundheits- und Rehasportgruppen trainieren. Als 
Anreiz für eine Vereinsmitgliedschaft bieten wir einen 
reduzierten Kursbeitrag.
Netzwerke, über die Interessierte den Weg in den Ver-
ein finden: Lokale Zeitungen, Newsletter, Homepage, 
Plakataushänge, Flyer. Bei der Alzheimer Gesellschaft 
Baden-Württemberg sowie einigen regionalen Sozial-
stationen ist unser Angebot bekannt. Diese Kontakte 
können jederzeit reaktiviert werden.

Unser Fazit: „Ja, wir würden es wieder tun!“ –  
unsere 3 Argumente
1. Bewegungsangebote für kognitiv eingeschränkte 

Menschen können Erfolgserlebnisse in vielen psycho-
sozialen Bereichen hervorbringen.

2. Die Herausforderung, mit zunächst „Unbekannten“ 
eine familiäre und trotzdem ambitionierte Atmo-
sphäre herzustellen.

3. Eigenes Tun und Handeln reflektieren, Neues dazu-
lernen.

Oliver Jakisch
Abteilungsleiter & Projekttrainer 
TSVgg Stuttgart Münster 1875/99 e.V.
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Stefan Molsner (1. Vorsitzender):
Der DJK Sportbund Stuttgart ist einer 
der größten Tischtennis Vereine in 
Deutschland. Auch wenn der Hauptfokus auf dem 
Wettkampfsport liegt, so hatte man schon in den letz-
ten Jahren Angebote für weitere Zielgruppen geschaf-
fen. Sei es beim Engagement im Behindertensport, bei 
der Integration von Geflüchteten oder auch mit einer 
extra Breitensport-Trainingsgruppe. Somit war es nahe-
liegend sich dem Projekt „Sport bewegt Menschen mit 
Demenz“ zu widmen. Leider ist die ursprünglich ange-
dachte Übungsleiterin kurzfristig abgesprungen, aber 
mit Steffen Neumann konnten wir einen adäquaten 
Ersatz finden. Steffen arbeitet bei Württembergischen 
Behinderten- und Rehabilitationssportverband und hat 
somit Erfahrung im Umgang mit heterogenen Trai-
ningsgruppen und Menschen mit besonderen Bedürf-
nissen. Außerdem leitet er schon seit einiger Zeit unsere 
Breitensport-Trainingsgruppe.

Die Trainingsgruppe des Projekts bestand leider nur aus 
einem Paar und konnte auch über den Projektzeitraum 
nicht vergrößert werden. Wir waren hier im Austausch 
mit mehreren Institutionen im Stuttgarter Gebiet. 
Grundsätzlich ist unser Angebot auf Interesse gestoßen. 
Allerdings war das Hauptproblem die für die Zielgruppe 
eher ungünstige Trainingszeit. Das Training fand immer 
freitags ab 19:15 Uhr statt, da wir zu dieser Zeit noch 
ausreichend freie Kapazitäten im Erwachsenentraining 
hatten.

Steffen Neumann (Projekttrainer):
Ich hatte in meinen bisherigen Trainingsgruppen noch 
nie mit Menschen mit einer Demenz zu tun. Beim 
Teilnehmer kam noch eine leichte Schwerhörigkeit, 
Gleichgewichtsprobleme und eine verminderte Aktions-
schnelligkeit hinzu. Die Partnerin hatte keine gesund-
heitlichen Einschränkungen, aber hatte bisher kaum 
Tischtennis gespielt. Dementsprechend war die Übungs-
auswahl teilweise etwas eingeschränkt oder musste 
angepasst werden. Gerade in den ersten Übungseinhei-
ten floss somit viel Zeit in die Vorbereitung, um immer 
einen Plan B in der Tasche zu haben.

Nach ein paar Übungseinheiten hatte sich aber vieles 
eingespielt und man konnte sehr gut individuell pas-
sende Übungen einbauen. Das führte dann zu teilweise 
gut sichtbaren Trainingseffekten.

Der größte Effekt stellte ich bei einer Übung zur Verbes- 
serung des Gleichgewichts bzw. der Sturzprophylaxe ein.  
Am Anfang des Projektzeitraums war es für den Teilneh- 
mer selbst auf dem normalen Hallenboden oder einer 
dünnen Matte nur schwer möglich das Gleichgewicht 
zu halten. Ziel der Übung war auf Zuwurf verschiedene 
Bälle zu fangen. Nachdem ich diese Übung fast in jeder 
Übungseinheit wiederholt hatte, war es gegen Ende des 
Projektzeitraums möglich die Übung mit gutem Erfolg 

sogar auf einer dicken Weichbodenmatte durchzufüh-
ren, ohne das der Teilnehmer sofort das Gleichgewicht 
verliert. Die Verbesserung des Gleichgewichts konnte 
auch bei anderen Übungen oder bei simplen Tätigkei-
ten, wie das Ball aufheben, beobachtet werden.

Da die Trainingsgruppe nur aus einem Paar bestand kann  
nur sehr schwer Aussagen zu sozialen Fähigkeiten und der  
Persönlichkeitsentwicklung getroffen werden. Allerdings  
war zu beobachten, dass die Kommunikation mit dem 
Teilnehmer mit der Zeit besser geworden ist und man eher  
eine Antwort bekommen hat. Zu Beginn war der Teil-
nehmer sehr in sich gekehrt und sagte fast nie etwas.

Gegen Ende des Projektzeitraums stellte sich die Frage 
wie das Paar weiterhin in den Verein integriert werden 
kann. Auf Grund der sehr beschränkten tischtennisspe-
zifischen Fähigkeiten war es eigentlich nicht möglich 
das Paar in bestehende Trainingsgruppen zu integrie-
ren. Selbst die Breitensport-Gruppe hat ein deutlich 
höheres spielerisches Niveau und grundsätzlich andere 
Trainingsziele.

Durch Zufall erhielt der Verein kurz vor Ende der Pro-
jektphase eine Anfrage der PingPongParkinson Gruppe 
aus Stuttgart, die auf der Suche nach einem Verein und 
einer Trainingsmöglichkeit waren. Die Gruppe umfasst 
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zwischen 10-16 Personen, die sowohl von der Spielfähig- 
keit als auch von den Trainingszielen viel besser passen.

Nach ein paar gemeinsamen Trainingseinheiten konn-
ten wir die Teilnehmer des Projekts mit in die PingPong-
Parkinson Gruppe integrieren und sowohl die Projekt 
Teilnehmer, also auch die PingPongParkinson Gruppe 
als neue Mitglieder gewinnen.

Die gemeinsame Trainingsgruppe wird von mir und 
einer Co-Trainerin betreut. Dadurch, dass die Trainings-
gruppe jetzt größer ist, ist es auch möglich, dass die 
Partnerin auch mit anderen Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer der Gruppe spielen kann. Bei den einzelnen 
Übungen lassen wir die Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer immer rotieren, sodass jeder mit jedem einmal 
spielt. Teilweise sind bei einzelnen Übungen Anpassun-
gen nötig, sodass der Demenz-Erkrankte die Übungen 
auch gut mitspielen kann.

Würde ich wieder eine vergleichbare Gruppe leiten? 
Grundsätzlich kann ich mir das schon vorstellen. Auch 
wenn es in der Vorbereitung und der Anfangsphase 
deutlich mehr Arbeit macht und die Frage der Integrier-
barkeit in bestehende Vereinsstrukturen teilweise auch 
zu Schwierigkeiten führen kann, so ist die Sinnhaftig-
keit des Trainings meiner Mei- 
nung nach stark gegeben. Sowohl im koordinativen also  
auch im sozialen Bereich konnten Erfolge erzielt werden.

Stefan Molsner:
Als Verein sind wir sehr froh, dass wir für die Projekt-Teil- 
nehmmenden am Ende eine sehr gute Lösung mit der 
PingPongParkinson Gruppe finden konnten. Somit kon- 
nten wir die zwei Teilnehmenden des Projekts auch wei- 
terhin an den Verein binden und als Mitglieder gewinnen.

Aus Vereinssicht sieht unser Fazit also positiv aus. Wie am  
Anfang aber schon erwähnt, kann es aber auch durchaus  
schwer sein eine ausreichende Anzahl an Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer zu gewinnen. Hier kommt es stark 
auf die Trainingszeit und auch den Trainingsort an. 
Wenn der Verein über Teilnehmerinnen und Teilnehmer 
verfügt, die flexibel auch zu anderen Zeiten Gruppen 
leiten können, dann wäre das ein wichtiger Punkt. 

Insgesamt kann der Verein mit der Weiterentwicklung 
des Angebotsspektrums durch so ein Projekt oder all-
gemein im Breitensport-Bereich profitieren und neue 
Mitglieder gewinnen. 

Stefan Molsner | Steffen Neumann
1. Vorsitzender | Trainer 
DJK Sportbund Stuttgart
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Und das tun sie, weil auf Ballspiele fast alle Bewohner 
spontan reagieren und helle Momente erleben. 
Bälle gibt es in ganz unterschiedliche Ausführungen 
(Material, Größe, Gewicht, …). Da nimmt der Tischten-
nisball eine besondere Stellung ein. Er ist im Verhältnis 
zu anderen Bällen sehr klein und dazu auch sehr quirlig. 
Das war für die Bewohner etwas Neues. 

Jede Übungseinheit kann noch so akribisch vorbereitet  
werden. Dies dauert unter Umständen auch mal 2h. Vor- 
bereitung hin oder her, die Flexibilität ist eine unabding- 
bare Eigenschaft, die ein Übungsleiter mitbringen muss. 
Es passieren immer wieder unvorhergesehene Dinge, 
die flexibel gemeistert werden müssen. Normalerweise 
werden im Allgemeinen Übungen vom Übungsleiter er-
klärt und vorgemacht und die Teilnehmer machen die  
Übung dann nach. So hat der Übungsleiter dann Zeit, 
um Hilfestellungen zu geben oder sich für die nächste 

Übung vorzubereiten. Nicht so bei  
Teilnehmerinnen und Teilnehmer 
mit Demenz oder anderen alters-
bedingten Begleiterscheinungen. 
Es ist ganz einfach so, wenn ich 
als Übungsleiterin nichts mache, 
dann machen die Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer auch nichts. 
Nach jeder Übungseinheit bin ich 
einmal durchgeschwitzt. Denn 
die Übungen pausenlos mitzu-
machen, die Teilnehmer im Blick 
behalten und Variationen parat 
zu haben, ist ein großes Aufga-
benpaket. Wichtig ist auch die 
Geduld. Denn allgemein lassen 
sich ältere Menschen mehr Zeit 
und Demenzerkrankte muss 

man ganz besonders die Gelegenheit geben es in Ruhe 
machen zu dürfen. Dann ist es ganz normal, wenn eine 
Übung eben einen Moment länger dauert.
Das Teilnehmerfeld in einem Pflegeheim ist absolut 
heterogen. Das kann auf den ersten Blick abschreckend 
auf einen Übungsleiter wirken. Das habe ich in den 
Übungseinheiten aber nicht als störend oder gar ab-
schreckend wahrgenommen, sondern als das Salz in der 
Suppe. Sie werden Teilnehmerinnen und Teilnehmer mit 
einer sehr großen Lebenserfahrung haben. In meiner 
Trainingsgruppe gab es zwei Teilnehmerinnen im reifen 
Alter von über hundert Jahre! Zu sehen was die Damen 
in diesem Alter noch alles leisten können und zu sehen 
wie motiviert sie sind beim Mitmachen, das ist ein 
unbezahlbarer Glücksmoment. Natürlich haben diese 
betagten Teilnehmerinnen und Teilnehmer aber auch 
das Recht eine Übungseinheit frühzeitig zu beenden 
und zu pausieren. Das ist Selbstbestimmung und ist aus-

Der Tischtennis Sport begleitet mich bereits seit meinem 
siebten Lebensjahr. Was mich besonders am Tischtennis  
fasziniert, ist die Vielfältigkeit. Ob als Hobby in der Ver- 
einsgemeinschaft, auf der Steinplatte im Schulhof, als 
leistungsorientiertes Training oder Training im Anfänger- 
bereich. Tischtennis ist für alle möglich. Selbst im Bereich  
Gesundheitssport hat Tischtennis einiges zu bieten. Oder  
wo kann das Ausdauertraining mit unterschiedlichen 
Fitnesslevel gemeinsam betrieben werden? Mir war 
auch bewusst, dass Tischtennis mit jedem Alter gespielt 
werden kann. Das ist bereits in der Vereinsgemeinschaft 
erlebbar. Denn „Alt mit jung, das bringt Schwung!“ Ma-
chen Sie ein gemischtes Doppel mit Jugendspielern und 
Erwachsenen Spieler. Dann können Sie es selbst erleben.

Für mich persönlich ist „Tischtennis bewegt, Menschen 
mit Demenz“ eine ganz neue Dimension. Den Umgang 
mit älteren Menschen in einem Pflegeheim ist mir ver-
traut. Nach dem Abitur habe ich ein soziales Jahr in 
einer Pflegeeinrichtung durchgeführt und mir damit 
auch mein Studium finanziert. Das ich nun, meine Be-
geisterung für den Tischtennissport, als Spielerin und 
erfahrene P-Lizenz Übungsleiterin, mit meinen frühen 
Erfahrungen mit alten, kranken und beinträchtigen 
Menschen verbinden kann, ist durch einen Zufall und 
reines Glück zustande gekommen.
Innerhalb kürzester Zeit kam ich so zu einem online Kurs  
Fitter 50+, DTTB Qualitätszirkel in Frankfurt und einer 
zweiteiligen Veranstaltung vom DOSB zum Projekt: 
„Sport bewegt Menschen mit Demenz“. Als dann inner-

halb von zwei Wochen eine Pflege-
einrichtung sich bereit erklärte das 
Experiment gemeinsam mit mir zu wagen, stand der 
ersten Kursstunde noch vor Weihnachten nichts mehr 
im Wege. Und das alles in der Corona Pandemie mit all 
den Verordnungen, es ist mehr als ein Zufall gewesen!

Mein Respekt vor der ersten Kursstunde war riesengroß. 
Was erwartet mich? Welche Übungen können die Be-
wohner durchführen? Welcher Bewegungsradius kann 
genutzt werden? Wie ist die Situation im Pflegeheim? 
Diese Fragen und viele mehr haben mich im Vorfeld 
sehr beschäftigt. Es ist ja nicht so, dass ich erst seit ges-
tern Übungsleiterin bin und dennoch stellte mich diese 
erste Kursstunde vor eine große Herausforderung. Jetzt 
mit einigen Kursstunden im Gepäck kann ich sagen, das 
ist eine sehr schöne und wertvolle Erfahrung für beide 
Seiten. Für mich als Übungsleiterin und auch für die Be-
wohner und Betreuer der Pflegeeinrichtung.

Im Pflegeheim „Haus am Klostergarten“ gibt es Alltags-
betreuer die mit den Bewohnern unterschiedliche Be-
treuungsangebote durchführen. Bei der wöchentlichen 
Gymnastik „Wir bewegen was“ und auch bei anderen 
Aktivierungen binden sie regelmäßig Bälle mit ein. Die 
Bewohner sind also den Umgang mit unterschiedlichen 
Bällen gewohnt. Der Umgang mit Bällen ist immer 
wieder für die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sehr 
motivierend. Sobald ein Ball mit integriert ist, werden 
die Lebensgeister bei den Teilnehmern/innen geweckt. 
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nahmslos vom 
Übungsleiter zu 
akzeptieren.

Im Pflegeheim  
Haus im Kloster-
garten gab es 
keinen Tisch-
tennistisch und 
auch keine 
Möglichkeit 
kurzfristig einen 
anzuschaffen. 
Der Kurs hat im 
Speisesaal zur 
Kaffeezeit statt-
gefunden. An-
statt eines Tisch-

tennistisches wurde eine Tischtennistafel aufgebaut. Die 
Esstische wurden zusammengestellt und mit einem Flex-
netz zu einer Tischtennistafel umfunktioniert. Überwie-
gend sind die Teilnehmerinnen und Teilnehmer auf eine 
Gehhilfe oder einen Rollstuhl angewiesen. Also spielten 
wir kurzerhand Tischtennis im Sitzen. Das ist überhaupt 
kein Problem und auch kein Hinderungsgrund.

In diesem Projekt „Sport bewegt Menschen mit Demenz“  
ist mir eines klar geworden, die persönliche Ansprache 
der Bewohner ist ein ganz wesentlicher Faktor. Wenn sie  
dann merken, dieses Interesse kommt von Herzen und ist  
nicht gespielt, dann entwickelt sich ein vertrautes, leben- 
diges Miteinander. Gerade die sozialen Kontakte sind in  
einem sportlichen Umfeld leicht zu knüpfen. Die Teilneh- 
mer kommen ins Gespräch miteinander und beginnen 
während der Übungseinheit miteinander zu scherzen 
und zu lachen. Was gibt es Schöneres als miteinander 

gekommen. Sie hat mir den 
Eindruck vermittelt sie ver-
steht mich nicht. Ich dachte 
es liegt an Ihrer Herkunft aus 
Kroatien. Heute aber, hat 
sie sich ganz normal mit mir 
unterhalten. Sie meinte heute 
sei noch kein guter Tag und sie 
fühlt sich nicht so gut. Dann 
meinte ich, dann müssen wir 
versuchen ab jetzt einen guten 
Tag daraus zu machen. Es wur-
de ein sehr guter Tag! Sie hat 
während den Übungen immer 
bessere Laune bekommen 
und war sehr viel am Lachen. 
Zeitweise musste sie sich den 
Bauch halten vor Lachen.

Gerlinde die Hutmacherin
Sie ist eine richtig fitte Teil-
nehmerin und hat bei allen 
Übungseinheit teilgenommen. 
Ich behaupte Gerlinde ist ein 
Naturtalent. Ihr musste nicht 
viel erklären werden, sie kann 
es einfach. Mehrere Ballwechsel hintereinander sind für  
sie kein Problem. Auch die anderen Übungen, ob Beweg- 
lichkeit und Kräftigung oder Koordination hat sie mit Be- 
geisterung gemeistert. Wenn Gerlinde direkt angespro-
chen wird, hat sie immer ein Lächeln auf den Lippen.

Karl der fußballbegeisterte Handwerker
Beim Karl kann kommen was will, wenn am Dienstag 
Tischtennis auf dem Plan steht, dann ist er mit dabei. 
Er ist sehr ehrgeizig und hat einen außerordentlichen 

zu lachen? Das ist für beide Seiten, für die Bewohner als 
auch für mich eine ganz wertvolle Erfahrung.

Die Corona Pandemie war bei dieser Projektphase teil-
weise eine Herausforderung. Das Testen im Vorfeld ist 
aufwendig, das Einhalten der Hygienemaßnahmen der 
Pflegeeinrichtung zwingend erforderlich, Quarantäne-
bedingte Ausfälle von Übungseinheiten nicht zu ver-
meiden und zu guter Letzt das pausenlose Tragen der 
FFP2 Maske als Übungsleiter. Hier geht so viel verloren. 
Gestik, Mimik bleiben auf der Strecke. Bei einem der 
nicht mehr so gut hört wäre es wichtig von den Lippen 
ablesen zu können. Nichtsdestotrotz ist das Projekt 
„Sport bewegt Menschen mit Demenz“ in Verbindung 
mit Tischtennis für mich ein überaus gelungenes Experi-
ment, das ich zukünftig sehr gerne fortführen werde.

Hier ein paar Beispiele und Erfahrungen aus den 
Übungseinheiten.

Jean der Franzose:
Ein Teilnehmer hat Spastiken in den Händen. Die Hände 
sind so verkrampft, dass am Anfang der Übungseinheit 
kein Gegenstand gehalten werden kann. Die Ver-
krampfungen lösen sich im Laufe der Einheit und er 
kann dann einen Tischtennisschläger sicher in die Hand 
nehmen. Irgendwann hat er dann in einer Trainings-
einheit selbstständig versucht einen hüpfenden Ball mit 
dem Tischtennisschläger zu treffen. Er hat es dann auch 
geschafft den Ball zu treffen. Der Gesichtsausdruck war 
unbezahlbar. Er hat übers ganze Gesicht gestrahlt. 

Danica die Handballspielerin:
Als ich Danica kennengelernt habe, war ich der Mei-
nung sie versteht meinen schwäbischen Dialekt nicht, 
aber auch mit Hochdeutsch bin ich nicht viel weiter-

Gerechtigkeitssinn. Wenn einer meint wie wild mit den 
Bällen um sich schießen zu müssen, dann wird er von 
Karl gebremst. Bei den Ballwechseln ist er sehr konzen-
triert und will so viele wie möglich hinbekommen. Auch 
bei den Dual-Tasking-Aufgaben ist er mit Begeisterung 
dabei und sorgt allgemein für gute Stimmung. 

Manuela Heim
Trainerin, GTM Rheinmünster 
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Ziel der Studie war es, den Consolidated Framework for 
Implementation Research (CFIR) als Evaluationsrahmen 
in der Umsetzungsphase des Projekts „Sport Bewegt 
Menschen mit Demenz“ anzuwenden, um die Barrieren 
und förderliche Faktoren der Umsetzung zu klären, die 
auf mehreren Ebenen angegangen werden müssen, 
wenn das Projekt erfolgreich umgesetzt werden soll. 
Um dieses Ziel zu erreichen, wurden qualitative Inter-
views mit drei Akteuren des Deutschen Tischtennis-Bun-
des geführt (zwei Projektleitern und ein Übungsleiter).

Die Interviewfragen basierten auf dem CFIR, dass eine 
Reihe von Konstrukten enthält, die in fünf Bereiche 
unterteilt sind, die mit einer effektiven Projektdurch-
führung in Verbindung gebracht werden. Diese Berei-
che sind: Merkmale des Projekts (Aspekte des Projekt, 
die den Erfolg der Umsetzung beeinflussen können, 
z.B. Anpassungsfähigkeit und Komplexität); Inneres 
Umfeld (Merkmale der durchführenden Organisation, 
wie Teamkultur und Engagement der Organisations-
leitung); Externes Umfeld (externe Einflüsse auf die 
Durchführung des Projekts, z.B. Ressourcen und An-
reize von außen); Merkmale von Einzelpersonen (z.B. 
Überzeugungen und persönliche Eigenschaften, die die 
Umsetzung beeinflussen können); und Prozess (Phasen 
der Umsetzung wie Durchführung und Evaluierung 
sowie das Vorhandensein wichtiger Interessengruppen 
und einflussnehmender Personen). Auf diese Weise 
lieferte dieser theoretische Rahmen Klarheit über die 
wichtigsten Aspekte der Umsetzung, die berücksichtigt 

Ergebnisse des Evaluierungsprozesses –  
Teilprojekt Deutscher Tischtennis-Bund

Umsetzung dieser Sportinitiativen mit Menschen mit 
Demenz in der Praxis identifiziert, die angegangen wer-
den müssen, um die Komplexität zu reduzieren und die 
Wahrscheinlichkeit einer langfristig erfolgreichen Um-
setzung zu erhöhen. Insbesondere Herausforderungen 
wie die Schwierigkeit, die Zielgruppe zu erreichen.

„Ein weiteres Hindernis war das Erreichen der Zielgrup-
pe. Wir haben gemerkt, dass vielleicht Interesse da ist, 
jetzt wegen auch der Pandemie die Leute jetzt zöger-
lich sind mit dem Projekt überhaupt anzufangen und 
dass es wichtig ist, persönlichen Kontakt aufzubauen 
und so Vertrauen zu gewinnen und auch die Zielgrup-
pen von den Projekten zu überzeugen, von dem Nut-
zen, von dem Spaß, von allem, was dranhängt“

Außerdem empfanden die Teilnehmer die Umsetzung 
des Projekts aufgrund der Symptome, die bei Menschen 
mit Demenz auftreten, als sehr komplex. Einer der Teil-
nehmer erklärte:

„Die Kommunikationsarbeit weitestgehend nonverbal, 
also große Erklärungen [...], Hörempfindlichkeit gerin-
ger ausgebildet, mit den Augen schlecht drauf. Also, 
vieles ist ja eingeschränkt. [...] Also wenn du jetzt dich 
mal an eine Tischtennisplatte stellst und fängst, an, ich 
weiß nicht, ob spielen kannst. [ähm] Das ist ja gar nicht 
so einfach und jetzt lern mal den Dementen so den 
Umgang damit. Aber das war trotzdem interessant und 
spannend“

werden müssen, wenn das Projekt 
erfolgreich in künftige Initiativen 
von Sportverbänden integriert werden soll.

Die Ergebnisse der Interviews zeigten, dass die Umset-
zung des Projekts in Bezug auf die Merkmale des Pro-
jekts positiv bewertet wurde. So wurde beispielsweise 
festgestellt, dass der Verband offen für neue Strategien 
ist, die Projektziele mit den Zielen des Deutscher Tisch-
tennis-Bund übereinstimmen und ein Bedarf für diese 
Art von Sportinitiativen in der Gemeinde besteht. Dies 
wurde von den Teilnehmern bestätigt:

„Ja, also wir sind generell offen für neue Strategien. 
Wichtig ist es, dass die neuen Strategien zu unserem 
Ressort passen, zu unserer generellen Strategie, die wir 
haben [...] Also das Thema hat gut gepasst, weil es für 
ältere Menschen ist, das ist eine Zielgruppe, die wir ver-
folgen und von daher sind wir, wie gesagt, offen dem 
Projekt gegenüber, weil es einfach perfekt bisher in 
unsere Strategie passt.“

Diese Ergebnisse stimmen mit denen in der Literatur 
überein, in der erwähnt wird, dass neue Projekte in den 
praktischen Kontext der durchführenden Organisation 
passen müssen, um erfolgreich zu sein, und dass es 
wichtig ist, dass die Anbieter glauben, dass ein Bedarf 
für das Projekt besteht.

Andererseits wurden einige Herausforderungen für die 

Obwohl es wahrscheinlich ist, dass die meisten Übungs-
leiter mit zunehmender Erfahrung kompetenter darin 
werden, Sportstrategien mit Menschen mit Demenz um-
zusetzen, können ihre Selbstwirksamkeit und ihre Kom-
petenzen auch weiterhin gestärkt werden, indem ihnen 
kontinuierlich Schulungen und Möglichkeiten zum Aus-
tausch mit Experten und anderen Personen, die sich mit 
demselben Thema beschäftigen, geboten werden.

In Bezug auf die für die Durchführung des Projekts er-
forderlichen Ressourcen erwähnte einer der Teilnehmer, 
dass es wichtig sei, über die notwendigen Materialien 
sowie über einen bestimmten räumlichen und zeitlichen 
Rahmen zu verfügen.

„Wichtig ist, wenn du Tischtennissport anbieten möch-
test, brauchst du einfach einen Ort, eine gedeckte An-
lage, Sportanlage, also Sporthalle oder Gemeinschafts-
raum. Die Sporthalle selbst muss geeignet sein. […]. Du 
brauchst die gute Zeit auch. Wenn wir das zukünftig 
ausbauen würden wollen, bräuchten wir mehr Zeitfens-
ter vormittags“

Daher ist es auch von größter Bedeutung, dass während 
des Planungs- und Umsetzungsprozesses der Sportinitia-
tiven genügend Ressourcen zur Verfügung stehen, um 
angemessene Materialien, Räume und Zeitpläne für die 
Umsetzung bereitzustellen.
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Es ist erwähnenswert, dass die Projektteilnehmer anga-
ben, dass dieses Projekt durchgeführt werden konnte, 
weil sie finanzielle Unterstützung durch den Tischten-
nis-Bund und den Deutscher Olympischer Sportbund 
(DOSB) erhielten, wodurch sichergestellt wurde, dass 
die notwendigen Ressourcen und die Unterstützung für 
die Durchführung des Projekts zur Verfügung standen.

„Die finanziellen Ressourcen, die über die Projektmittel 
für uns bereitgestellt werden. Das ist ein sehr
wesentlicher Faktor. Finanziell sicherlich abgefedert 
durch den Deutschen Tischtennis-Bund und DOSB“

In Bezug auf den Bereich Inneres Umfeld, haben wir 
festgestellt, dass es ein positives Implementierungsum-
feld gibt.

„Die Atmosphäre ist wohlwollend, ist respektvoll. Ist 
engagiert im Sinne von mitmachen wollen. Sozusagen 
die Gesamtabteilung, gegenseitiges Interesse. Also ich 
würde einmal sagen, ein gutes Miteinander“

Andererseits wurde deutlich, dass einige organisato-
rische Änderungen (interne Anpassungen) notwendig 
sein könnten, um die Verwaltung des Projekts in mehr 
Vereinen, die dem Verband angehören, zu erleichtern. 
Insbesondere erwähnten die Teilnehmer, dass es wich-
tig ist, den Themen Gesundheit und Prävention einen 
höheren Stellenwert einzuräumen und mehr Personen 
in die bestehenden Arbeitsgruppen einzubinden.

„Es momentan jetzt vielleicht noch so ist, dass der 
Gesundheitssport eher noch eine untergeordnete Rolle 
spielt. Hindernisse sind vielleicht die Offenheit von Ver-
einsvertretern oder Beteiligten im Tischtennis generell, 
dass sie dieses Thema annehmen und als wichtig er-
kennen und dass sie erkennen, dass sich das relativ gut 
umsetzen lässt in ihren Vereinen“

„Es gibt eine Arbeitsgruppe und rein zufällig sind die 
Trainer, die Projekttrainer sind, Mitglied dieser Arbeits-
gruppe. […] War das unser erster Weg die Leute aus 
der Arbeitsgruppe anzusprechen ‚Wie sieht das bei dir 
aus? Kannst du dir vorstellen ein solches Projekt durch-
zuführen?‘ und deshalb gibt es die Arbeitsgruppe, auch 
die ganz formale installierte Arbeitsgruppe, aber, wie 
gesagt, der Teilnehmerkreis ist doch recht eng”

So erscheint der Ausbau von Netzwerken zwischen Trai-
nern und anderen Verbänden als eine Notwendigkeit, 
um die Zahl der Mitwirkenden bei der Umsetzung von 
Vorschlägen zu Gesundheit und Prävention zu erhöhen. 
Der wichtigste Punkt ist jedoch die Notwendigkeit, eine 
Kultur der Durchführung zu entwickeln, die die Notwen- 
digkeit der Priorisierung von Sport und Gesundheit wert- 
schätzt. Die Ergebnisse deuten darauf hin, und die Lite- 
ratur bestätigt dies, dass es bis zu einem solchen Kultur- 
wandel vorteilhaft wäre, sich auf die Verbände zu kon-
zentrieren, die sich bereits engagieren und das Projekt 
umgesetzt haben, und die Verbände, die noch nicht so 
weit sind, erst zu einem späteren Zeitpunkt zu beteiligen.

Was das Externe Umfeld betrifft, so sollten die ent-
sprechenden außenstehenden Organisationen, wie in 
diesem Fall der DOSB, weiterhin externe Maßnahmen, 
Anreize, Vernetzung und Schulungen in Betracht zie-
hen, um den Erfolg und die langfristige Nachhaltigkeit 
dieser Art von Projekten zu gewährleisten. Anreize, wie 
z. B. eine finanzielle Entschädigung für Übungsleiter 
für die in die Entwicklung und Umsetzung von Initiati-
ven investierte Zeit, können dazu beitragen, dass diese 
Sportinitiativen weiterhin durchgeführt werden. Ver-

schiedene Studien haben gezeigt, dass diese Arten von 
Anreizen das Engagement fördern.

„Also für uns als Arbeitsgruppe oder als Ressort Ge-
sundheitssport sind natürlich die Anreize, dass wir 
finanzielle Mittel kriegen, Unterstützung und einfach 
Erfahrung sammeln, in dem Thema sammeln können. 
Und danach, dann ohne das Projekt hätten wir, glaube 
ich, nie so tief in das Thema einsteigen können oder 
jetzt zumindest noch nicht“
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Die Vernetzung wiederum ermöglicht den Austausch 
mit anderen Akteuren, was ein wichtiger Faktor für die 
Umsetzung erfolgreicher Initiativen ist. Durch die Ver-
netzung findet ein Wissens- und Erfahrungsaustausch 
statt, der die Selbstwirksamkeit erhöht und die Über-
zeugung von der Notwendigkeit der Umsetzung solcher 
Initiativen verbessert. Daher ist es wichtig, weiterhin 
Strategien zu entwickeln, die solche Verbindungen und 
die Kommunikation zwischen den verschiedenen betei-
ligten Akteuren fördern.

„Die Vernetzung habe ich hier einmal mit anderer Trai-
nerin, das ist, wir arbeiten seit jetzt schon vier Jahren 
zusammen im Bereich Gesundheitssport, wir helfen uns 
gegenseitig, also es geht immer um eine Vielfalt von 
Übungen das man sich also bei Übungen austauscht, 
bei Beschreibungen von Übungen zum Beispiel und 
so weiter. Das ist eine Arbeitsebene, die andere ist im 
Deutschen Tischtennis-Bund, [ähm] auch wenn hier jetzt 
eine räumliche Entfernung ist, dann ist es halt online 
über digital, SMS, E-Mail und so weiter. Das heißt, die 
ist ungemein wichtig für mich gewesen und wird auch 
weiterhin wichtig sein“

Schließlich zeigten unsere Ergebnisse, dass es wichti-
ge Gründe gibt, zu erwähnen, dass die Übungsleiter 
auf individueller Ebene ein hohes Maß an Motivation 
und Selbstwirksamkeit aufwiesen. Eine Intervention ist 
letztlich auf die Handlungen und Verhaltensweisen des 
Einzelnen zurückzuführen. Daher ist es wahrscheinli-

cher, dass die Initiative erfolgreich ist, wenn die Einstel-
lung des Einzelnen gegenüber der Intervention und der 
Wert, der ihr beigemessen wird, positiv ist, und wenn er 
mit den Fakten, Wahrheiten und Grundsätzen der Inter-
vention vertraut ist.

„der dementielle Verlauf ist ja zwangsläufig [...] Und 
das konnten wir so nicht messen. Aber wir konnten 
zumindest feststellen, an der Art und Weise, wie sich 
die Menschen geöffnet haben, wie sie freudiger waren, 
lächelnder, mitteilsamer, aber dann auch beweglicher 
wurden und so weiter. Also das war so ein Thema, wo 
ich sage, da lohnt es sich einfach, seine Kraft zu inves-
tieren und einfach dieses Projekt anzugehen“

„Ich bin mit einer ganz kleinen Gruppe hier unterwegs. 
Es gibt aber so viele dementiell Erkrankte, denen noch 
nicht so geholfen werden kann. Also das heißt hier gibt 
es sicher ein riese Gebiet an Möglichkeiten sie zu arbei-
ten Arbeit noch mehr dementiell Erkrankten zu helfen“

Schlussfolgerungen
• Die Strukturierung unserer Evaluierung auf der 

Grundlage des CFIR trug dazu bei, mehrstufige Fak-
toren zu ermitteln, die die Akzeptanz und den Erfolg 
von Sportinitiativen bei Menschen mit Demenz beein-
flussen könnten.

• Daher kann gesagt werden, dass der Deutsche Tisch-
tennis-Bund Moderatorenfaktoren aufweist, die die 
Umsetzung des Projektes erleichtern, darunter auf 
struktureller Ebene eine hohe Kompatibilität mit den 
bisherigen Sportangeboten des Verbandes. Sowie 
die positive Wahrnehmung der Vorteile der Projekt-
umsetzung durch die Teilnehmer. Darüber hinaus 
unterstützten die Verbände das Projekt durch die 
Bereitstellung von Ausbildungsmöglichkeiten für 
Übungsleiter und die Bereitstellung finanzieller Mit-
tel, um die notwendigen Ressourcen für die Umset-
zung sicherzustellen.

• Außerdem kann man sagen, dass die Übungsleiter 
Teilnehmer auf individueller Ebene motiviert und 
qualifiziert waren und eine positive Einstellung zum 
Projekt hatten.

• Es bleibt jedoch noch viel zu tun, insbesondere im 
Hinblick auf das äußere Umfeld. So sind beispielsweise 
finanzielle Anreize für Übungsleiter erforderlich, um 
ihr Interesse an der Arbeit mit Menschen mit Demenz 
zu steigern. Außerdem müssen Plattformen aufge-
baut und sichtbar gemacht werden, die den Kontakt 
zwischen den Beteiligten (Menschen mit Demenz, 
Hausärzte, neurologische Kliniken, Sporteinrichtun-
gen) ermöglichen. Dies könnte es erleichtern, die 
Zielgruppen dieser Sportinitiativen zu erreichen. Um 
das Thema Demenz und Sport in Sportverbänden zu 
priorisieren und die Stigmatisierung der Krankheit zu 
verringern, sollten Übungsleiter durch kontinuierliche 
Fortbildungen zu diesem Thema sensibilisiert werden.

Maria Isabel Cardona
Doktorandin DZNE Rostock/Greifswald
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Was kann Tischtennis zur Demenz Prävention und The-
rapie beitragen? 
Um uns der Beantwortung dieser Fragestellung anzu-
nähern, hilft zunächst ein Blick ins Ausland. Beispiels-
weise wird in den USA und Großbritannien Tischtennis 
als Therapiemethode gegen die Alzheimer-Krankheit 
eingesetzt wird. Der Tischtennissport soll durch seine 
motorische und kognitive Beanspruchung gegen das 
Krankheitsbild helfen. Auch in Frankreich kümmert 
sich mit dem Levallois Sporting Table Tennis Club ein 
Verein um Menschen mit Demenz. In dem von der ITTF 
Foundation unterstützten Projekt „Ping4Alzheimers“ 
partizipieren Menschen mit einer Alzheimer-Krankheit 
zweimal wöchentlich in einem Tischtennisangebot des 
Klubs. Der Sport soll das Fortschreiten der Erkrankung 
verlangsamen und die Lebensqualität erhöhen.
Dies alles sind erste, aber durchaus sehr wertvolle Pra-
xiserfahrungen. Ausreichende Wissenschaftliche Evi-
denz für die Wirksamkeit von Tischtennis gegen Alzhei-
mer gibt es bislang (noch) nicht. 
Machen wir zunächst noch einen Schritt zurück, kön-
nen wir feststellen, dass durch körperliche Aktivität im 
Allgemeinen ein positiver Einfluss bei einer Demenz 
nachgesagt wird. Dabei wird in den Bereichen Exeku-

Wirkung des Trainings

tivfunktionen, Aufmerksamkeit und Informationsver-
arbeitung eine positive Wirkung erzielt. Diese Bereiche 
sind wiederum oftmals bei einer Demenz Erkrankung 
beeinträchtigt (Reinhard 2014). Wiederum einen Schritt 
näher bringt uns eine Metanalyse, in der aufgezeigt 
wurde, dass aerobes Training kleinere Steigerungen in 
den genannten Bereichen hervorruft (Smith 2010). 
Demnach können wir vermuten, dass Tischtennis per se, 
nämlich als Tool für körperliche Aktivität, sowie aero-
bes Training im allgemeinen positive Effekte bei einer 
Demenz Erkrankung hervorrufen können. Eine Kom-
bination aus beidem stellt Tischtennis in Rundlaufform 
dar. Zwei, durch den DTTB veranlasste, Studien zeigen, 
dass Tischtennis in Rundlaufform positive Effekte für 
das Herz-Kreislauf-System hervorruft (Pfeifer 2001, nicht 
veröffentlicht). Wie auch die exemplarischen Modell-
stunden des nächsten Kapitels (5 – Tipps für Vereine) 
zeigen, stellte das Herz-Kreislauf-Training das zentrale 
Element in den im Projekt „Sport bewegt Menschen mit 
Demenz“ durchgeführten Kursstunden dar. Komplet-
tiert wird es durch das Training weiterer konditioneller 
und koordinativer Fähigkeiten (s. Abb. 1), um eine 
ganzheitliche Wirkung zu erzielen.

Abbildung 1: Aufbau einer 90-minütigen-Kursstunde im Demenzprojekt

Abfolge Stundensegment Planung (min) Stundeninhalt

1 Begrüßung 10 Abfrage nach Wohlbefinden, Ausblick auf die 
Stunde

2 Wurfspielrunde 10 Mit TT-Materialien umsetzbar

3 Koordination und Dual-Tasking-
Aufgaben

15 Möglichst mit TT-Materialien, Spiel am TT-Tisch 
mit Zusatzaufgaben

4 Verbesserung des Gleichgewichts, 
Sturzprävention

10 TT-Materialien, zusätzlich Hilfsmittel, Partner-
übungen

5 Leichtes Herz-Kreislauf-Training 15 TT-Rundlaufvariation mit festem Zuspielenden, 
ggf. mit Dual-Tasking-Elementen

6 Stärkung der Muskulatur 15 Partnerübungen Teilnehmender + Angehöriger

7 Abschlussritual 15 Körperwahrnehmung + Entspannung, dabei viele 
Sinne ansprechen
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Wahrnehmungen aus den Kursstunden
Leider konnte aus verschiedenen Gründen keine wissen-
schaftliche Begleitung für die Kurse gewonnen werden. 
Um trotz der fehlenden Forschungsmöglichkeit weitere 
Erkenntnisse in den Kursstunden zu erhalten, füllten 
die Übungsleitenden nach jeder Stunde einen Wahr-
nehmungsbogen (s. Abb. 2) aus. Dort dokumentierten 
sie die durchgeführten Übungen samt Erfolg/Misserfolg 
und bewerten die TN an je drei Fragestellungen zu den 
Bereichen Kognition sowie Emotion. Die Angaben hat-
ten keinerlei Einfluss auf die Trainingsplanung.
Nun werfen wir einen genaueren Blick in die Kursstun-
den des Steglitzer Tischtennis Klubs Berlin (STTK). Dort 
nahmen über die Zeit insgesamt zwölf verschiedene 
Personen in die Kursstunden teil. Davon lag bei fünf 
Menschen eine Demenzerkrankung vor. Die schwere 
der Beeinträchtigung lässt sich in sieben Stufen (1 = 
niedrigste Stufe) einteilen. Nach subjektiver Einschät-
zung der beiden Trainerinnen des STTK reicht die Beein-
trächtigung von einem leicht geminderten (Stufe 2 von 
7) bis zu einem mittelschwer geminderten Wahrneh-
mungsvermögen (Stufe 5 von 7). Die beiden Trainerin-
nen schätze, dass sich das Kursprogramm Gesundheits-
sport Tischtennis des Deutschen Tischtennis-Bundes mit 
Teilnehmenden der Stufen 1-4 problemlos durchführen 
lässt. Demnach ließ sich auch das Demenzprojekt mit 
allen außer einer Teilnehmenden durchführen. 
Die Teilnehmerin, welche mit Stufe 5 eingeschätzt wur-
de, erhielt teils individuelle Übungen, die nur durch die 
Anwesenheit einer zweiten Trainerin machbar waren. 

Abbildung 2: Muster Wahrnehmungsbogen

Wahrnehmungsbogen

Bitte in/nach der Stunde für jeden TN einer der folgenden Zeichen eintragen: ++ / + / o / - / --

Zeichenbedeutung für dei Übungen:  
sehr gut (++), gut (+), mittelmäßig (o), weniger gut (-), nicht gut (--) absolviert.

Zeichenbedeutung für Emotionen & Kognition:  
trifft zu (++), trifft eher zu (+), trifft einigermaßen zu (o), trifft eher nicht zu (-), trifft nicht zu (--)

Kursstunde: 1.3 Teilnehmer (TN)

Übungen D1 A1 D2 A2 D3 A3
Wurfspielrunde Nr. 3 + ++ - + ++ ++
Prellen und Kegeln + o - o o +
Denksport Staffel „Übers Jahr“ + ++ o + + ++
Satellitenbalance - + - o o ++
„Normaler Rundlauf“ - ++ -- + - ++
Reifen drücken ++ ++ - + ++ ++
Emotionen

Nach den Bewegungsritual nehme ich den TN als fröhlich gestimmt wahr. + + - o ++ ++
Der TN wirkt weiter ruhig, auch wenn ihm einzelne Übungen misslingen. + ++ -- ++ ++ ++
Ich spüre Dankbarkeit seitens des TN für die Sportstunde. ++ ++ - o ++ ++
Kognition

Ich stelle fest, dass sich der TN meine Übungsanweisungen merken konnte. o ++ - ++ + ++
Der TN wirkt während der Ballwechsel voll konzentriert. ++ + + ++ o ++
Der TN behält während den Übungen seine Aufmerksamkeit sichtbar bei. ++ + - + ++ o

Durchführbarkeit der einzelnen Stundensegmente
Die subjektive Einschätzung der beiden Trainerinnen 
geht einher mit Ihren Angaben auf den Wahrneh-
mungsbögen. Die Übungen in den Kursstunden führten 
alle Teilnehmerinnen und Teilnehmer auf mindestens 
mittlerem Niveau durch. Die Teilnehmerin mit der 
stärksten Beeinträchtigung kam maximal auf die Bewer-
tung „nicht gut“.
Schauen wir genauer auf das Herz-Kreislauf-Training, 
sehen wir, dass dieses ab der ersten Stunde durchge-
führt werden konnte. Zwei der Demenz-Erkrankten 
Teilnehmern kamen hier zunächst noch auf die Be-
wertung „mittel“, steigerten sich aber im Verlaufe der 
Kursstunden. Einzig die Teilnehmerin mit der größe-
ren Beeinträchtigung hatte Schwierigkeiten bei der 
Übungsdurchführung, steigerte sich aber ebenfalls im 
Verlaufe der Einheiten.

Emotion
Die Kategorie Emotion diente zur Beobachtung, ob das 
Bewegungsritual die Teilnehmenden auf die Stunde 
einstimmt, ob eine positive Übungsatmosphäre herrscht 
und ob die Teilnehmenden dankbar für die Stunde 
sind. Letzteren Punkt möchte ich hierbei einmal hervor-
heben. In Tischtennisstunden mit dieser Zielgruppe ist 
es wesentlich, dass sowohl die Erkrankten als auch die 
Angehörigen eine schöne Zeit haben und die Krankheit 
für einen Moment vergessen. 
Fast durchgängig wurden in der Kategorie alle Bereiche 
positiv bewertet. Es kann festgehalten werden, dass das 
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Bewegungsritual seinen Sinn erfüllt und die Tischtennis-
stunden für die Teilnehmenden eine schöne Erfahrung 
sind. Zweiteres geht auch aus den persönlichen Gesprä-
chen hervor, die rund um die Tischtenniseinheit von den 
Trainerinnen mit den Teilnehmenden geführt wurden.

Übungen und Kognition
Weiter wurde beobachtet, wie gut sich die Teilnehmen-
den Übungsanweisungen merken konnten und wie es 
sich mit Konzentration sowie Aufmerksamkeit verhält. 
Die Teilnehmende der Stufe 2 erhielt hierbei durchgän-
gig eine positive Bewertung. Die beiden Teilnehmenden 
der Stufe 3 erhielten zunächst mittlere, in den nach-
folgenden Stunden auch oft positive Bewertungen. Sich 
die Übungsanweisungen zu merken, fiel den beiden 
Teilnehmenden schwerer als Konzentration sowie Auf-
merksamkeit beizubehalten. Die Teilnehmende der 
Stufe 5 hatte bei den Übungsanweisung auch größere 
Probleme. Konzentration und Aufmerksamkeit unter-
schieden sich allerdings wenig von den anderen Teil-
nehmenden.

Vergleich zu den Angehörigen
Die Angehörigen bekamen durchgängig eine gute oder 
sehr gute Bewertung. Das unterscheidet sie von den 
Demenz-Erkrankten. Die Übungen waren so konzipiert, 

durchführbar. Für die Erkrankten sowie die Angehöri-
gen ist die Kurseinheit ein positives Erlebnis. Aufmerk-
samkeit und Konzentration der Erkrankten sind gut 
genug, um den Stundeninhalten zu folgen. Bei den 
Übungsanweisungen kann es im Vergleich zu den An-
gehörigen zu leichten Problemen kommen.
Bei den Teilnehmenden konnten in den Übungen mo-
torische Verbesserungen beobachtet werden, die sich 
positiv auf den Alltag und somit positiv auf die Lebens-
qualität auswirken können. Dennoch müssen Trainerin-
nen und Trainer damit rechnen, dass das Fortschreiten 
der Krankheit bei einzelnen Teilnehmenden zu einem 
Dropout führen kann. Das verdeutlicht den Stellenwert 
von körperlicher Aktivität in der Prävention, um das 
Eintreten der Krankheit zu verhindern oder zumindest 
möglichst lange hinauszuzögern. Der DTTB wird weiter 
mit dem Präventionsprogramm ‚Gesundheitssport Tisch-
tennis‘ seinen Beitrag dazu leisten und zusätzlich die 
Zielgruppe Demenz in das Angebot aufnehmen. 

Gabriel Eckhardt
DTTB Referent für Gesundheitssport

dass jeder Teilnehmende davon profitieren konnte. Be-
kamen erkrankte Teilnehmende bei den Übungen oder 
den kognitiven Faktoren die Bewertung „gut“, gab es 
hierbei in der Bewertung oft keinen Unterschied zu den 
Angehörigen. Im Optimalfall lässt sich für Außenstehen-
de nicht erkennen, wer in der Trainingsgruppe erkrankt 
ist und wer nicht.

Blick in die anderen Projektvereine
Die Wahrnehmungen in den anderen Projektverein sind 
mit dem STTK vergleichbar. In Berlin Marzahn konnten 
alle Stundensegmente mit den Teilnehmenden durchge-
führt werden. In Stuttgart Münster nahm ein früherer 
Tennisspieler am Kurs teil. Durch seine motorische Vor-
erfahrung konnten die Anforderungen der Übungen 
schnell nach oben geschraubt werden.
In Mandelsloh gab es ebenfalls einen vielversprechen-
den Start in die Kursstunden. Jedoch stiegen Teilnehmer 
auf Grund eines Fortschreitens der Krankheit aus dem 
Kurs aus.

Fazit
Die Beobachtungen aus dem Projektverein zeigen, dass 
das Kursprogramm mit Teilnehmenden einer Demenz 
der Stufen 1-4 gut durchführbar ist. Alle Stunden-
segmente, inklusive des Herz-Kreislauf-Trainings, sind 

„Als Fazit möchte ich doch noch erwähnen, dass alle 
an Demenz Erkrankten mit der Zeit schlechter wer-
den, da die Erkrankung fortschreitet und nicht heil-
bar ist. Darauf sollte man vorbereitet sein. 

Wie bei jeder guten Palliativmedizin sollte das Ziel 
sein, die Lebensqualität durch unser Angebot zu ver-
bessern und länger auf hohem Niveau zu halten.“

M. Howald

Literatur: Reinhard S. Sport als Prävention von Demenz und funktionellem Verlust im Alter. Kressig RW, editor. Schweizerische Zeitschrift 
für Sport und Sport [Internet]. 2014;62(4): S. 12–16. Smith P.J., Blumenthal J.A., Hoffman B.M., Cooper H., Strauman T.A., Welsh-Bohmer K., 
Browndyke J.M., Sherwood A. (2010): Aerobic exercise and neurocognitive performance: a meta-analytic review of randomized controlled trials. 
Psychosom. Med. 72: 239–252.
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Ausgangssituation:
Die neue Projektgruppe hat sich im Vorfeld in Teilen 
bereits im August/September 2021 über die Teilnahme 
am Projekt „Sport im Park“ formiert.
Neue Mitglieder haben sich unmittelbar vor dem 
5.10.2021 (erste Vorbereitungsstunde) angemeldet bzw. 
in den letzten beiden Wochen. Insgesamt wurden drei 
Projektstunden mit wechselnden Teilnehmern und z.T. 
wiederum bei fehlenden Teilnehmern absolviert.
Ein mehr oder weniger in sich geschlossener Teamstart 
wird mit dem 26.10.2021 angestrebt.

Bewertung technischer Kompetenzen:
Die meisten Übenden verfügen über solide Fähigkeiten 
im TT-Spielen, wie man diese im Allgemeinen im TT-
Breitensport antrifft.
Über längere Zeitabschnitte kann der TT-Ball gut und 
flüssig gespielt werden. In der Regel wird die RH ein-
gesetzt und eher selten in der VH-Seite auch in die VH 
gewechselt. Die Bewegung am Tisch ist mit 1-2 Schritten 
nach links bzw. rechts möglich, wird jedoch auf Grund 
der Enge kaum realisiert.
Vorwiegend wird Prellball gespielt, vereinzelt Unter-
schnitt oder leichter Topspin.

Modellstunde — Sporthalle

1. VfL FORTUNA Marzahn e.V. Berlin

Bewertung soziale Kompetenzen:
• Freude an der Bewegung und gemeinsame Interak-

tion am TT-Tisch
• Optimistischer und selbstbewusster Umgang mit dem 

TT-Schläger/Ball
• Manche Übende trauen sich mehr

ÜL: Jürgen Schäffner

Zeit-
verlauf 
(min)

Stundensegment Stundeninhalt Bemerkungen

00-05 Begrüßung,  
Reflexion bisheri-
ger Vorbereitungs-
stunden

Abfrage des Wohlbefindens, Erinnerungen aus der 
letzten Stunde

Wie groß ist das Erinne-
rungsvermögen?  
Einsatz von Namenskarten 
prüfen

05-15 Atemübung,  
Mobilisation

TN stehen im Kreis
Hand-/Finger-, Armbewegungs- und Dehnübungen; 
Wurfballspiel

Beim Ballwerfen Zurufen 
des Namens

15-25 Koordinations-
übungen Ballge-
wöhnung,
Dual-Taskaufgaben

Erklären VH + RH, angestrebte Schlägerhaltung  
Aufgaben:
• Balltippen im Stehen (VH/RH)
• Balltippen im Gehen – Kreisgehen VH und RH
• Ball wird mit dem Schläger um den Körper geführt
• Ball nach oben schlagen und wieder mit Schläger 

auffangen

Jeder bekommt 1 Ball und 1 
Schläger
Anzahl zählen lassen und 
notieren
Ergotherapeutin achtet 
auf ihre Patientinnen und 
Patienten

25-35 Rundlauf an 2 
Tischen
(Gewöhnungs- 
dauer 10 min.)

Einüben Rundlauf an 2 Tischen;  
SP: sicheres Ballspielen

Bereitstellung Ballkiste,
Beachten langsames und 
sicheres um den Tisch laufen

35-50 Ausdauer  
Beweglichkeit

Einzel/+Doppelspiel an 3 Tischen:  
Aufgabe: Wer schafft im Einzel mit wem die meisten 
Ballwechsel?

Beim Ende des Ballwechsels 
wird laut die Zahl gerufen, 
dann Wechsel des Spielers

50-55 Entspannung Atementspannung in ruhiger Liegeposition Ort: auf ausgerollter Fitness-
matte

55-65 Reflexion • Was war angenehm? Was hat Spaß gemacht?
• Was war besonders schwierig?
• Wünsche?

Reflexion der zurückliegen-
den Übungsstunden

65-75 Verabschiedung 
und gemeinsames
Aufräumen

Dankeschön an alle Übenden und Betreuerinnen Feedback von den Betreuer- 
innen Jutta und Steffi (Ergo-
therapeutin)
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Modellstunde — Sporthalle

Steglitzer Tischtennis-Klub Berlin

Zeit-
verlauf 
(min)

Stunden- 
segment

Stundeninhalt Bemerkungen

00-05 Begrüßung Vorstellung neuer TN, Abfrage des Wohlbefindens, Begrüßung mit 
Wurfspiel u. Namensnennung, Ausblick, Wünsche erfragen. Pulsmes-
sung üben

05-15 Bewe-
gungsritual

Einatmen mit Strecken, Ausatmen mit Beugen und Baumeln, langsa-
mes Aufrollen Wirbel für Wirbel, langsames Schulterkreisen vorw. + 
rückw., Armkreise vorw. rückw. und entgegengesetzt. Hände gefaltet 
kreisen in Höhe des Kinns, ebenso mit anderem Daumen vorn. 5x fest 
greifen, 5x Finger kraftvoll strecken.
Einbeinstand anderes Bein pendeln, Fuß nach vorn, Fußkreise mit 
Richtungswechsel. Fuß vor Fuß setzen, Gewicht auf beiden Füßen, 
wenn möglich: Augen schließen. Ebenso mit anderem Fuß vorn. 
Ende: Grundstellung TT

Entgegengesetztes 
Armkreisen bleibt 
für die Mehrzahl 
der TN schwierig. 
Koordination und 
Mobilisation sind 
im Bewegungsritual 
enthalten.

15-30 Koordina-
tion

Verschiedene Übungen mit der Koordinationsleiter. Ball über die 
Schnur: mit Schläger und 1 Luftballon, mit 2. Luftballon, dann mit gr. 
TT-Ball

wenn‘s gut läuft, 
auch mit Zählen

30-50 Alternative 
Spielfor-
men

Hoch spielen mit Bande als Netzerhöhung, Weit spielen mit Gra-
bentisch, Kurzspielen auf einer Tischhälfte, alles auch mit Zählen. 
Schwarz- Weiß-Turnier

Sonderprogramm für 
schwerer Erkrankte

50-55 Wissensver-
mittlung

Nr. 6 Vorteile des Ausdauertrainings

55-70 Ausdauer Rundlauf mit Abschießen einer Joghurtbecher- Pyramide, Rundlauf 
mit Leben zählen, Pulsmessung

Für zwei schwerer 
demente Teilnehmer 
kaum machbar

70-85 Körper-
wahrneh-
mung

TN liegen auf Handtuch und Yogamatte ohne Schuhe. Körper spü-
ren, Atmung vertiefen, Arme seitlich. Beine aufstellen, Becken nach 
vorn und hinten kippen, Becken heben und Wirbel für Wirbel auf-
rollen, linkes Bein heben, Knie gebeugt lassen, Becken abrollend sen-
ken, dann mit rechtem Bein, 5x je Seite. Ein Bein aufgestellt, anderes 
senkrecht zur Decke, Hände greifen Oberschenkel, Fußkreisen, Fuß 
flexen und strecken, 10x mit Zehen „Bleistift greifen“.
Seitenlage: Beine aufeinander, Knie gebeugt: 1. Muschel 5x ,2. obe-
res Bein nach vorne winkeln, nach hinten strecken 5x, jeweils 5 Bein-
kreise mit gestrecktem oberen Bein in beide Richtungen, gesteckt 
hinten ablegen, auch Arme lang ziehen. RL, nachspüren, Seitenwech-
sel.
Vierfüßlerstand: WS runden und strecken, für 3 Atemzüge in den 
Hund, mit Händen zu den Füßen krabbeln, aufrollen, fertig!

Geht teilweise auch 
nur mit Hilfe (ein ÜL 
macht Übungen vor, 
zweiter ÜL korrigiert 
die Teilnehmer / gibt 
Hilfestellung)

85-90 Entspan-
nung

Traumreise

42 | | 435. Tipps für Vereine / Steglitzer Tischtennis-Klub



Modellstunde — Sporthalle

TSVgg Stuttgart-Münster

Zeit-
verlauf 
(min)

Stundensegment Stundeninhalt Bemerkungen

00-10 Begrüßung Kurzes Gespräch, „wie war 
die vergangene Woche“? 
sonstige Erlebnisse, Ausblick

Wer mag, erzählt aus der vergangenen Woche. Ra-
ten, für welche Aufgaben die hergerichteten Mate-
rialien heute benutzt werden

10-20 Mini-HKL-Training 
mit Musik im Sit-
zen, unser Ritual

Leichte Koordinationsübun-
gen zur Musik, rhythmisches 
Bewegen

Lieblingsmusik der TN (in unserem Fall die Band 
„Toto“), Überkreuzbewegungen, lockeres Schwin-
gen der Arme, Musiktitel erkennen

20-35 Wurfspielrunde
(Koordination)

Zielwerfen von Bohnensäck-
chen

Säckchen auf eine Stuhlfläche werfen, verschiedene 
Varianten (Sitzen, Stehen, rückwärts, geschlossene 
Augen)

35-50 Koordination und 
Dual-Tasking-Auf-
gaben

TT-Ball auf Schläger balan-
cieren

Durch den Raum bewegen, vorwärts, rückwärts, seit-
wärts, kleine Schritte, große Schritte, Storchengang, 
Partner beim Vorbeigehen grüßen, Handwechsel

50-60 Verbesserung des 
Gleichgewichts
(Sturzprävention)

TT-Materialien, zusätzlich 
Hilfsmittel, Partnerübungen 
(Corona)

Balance auf gerollter Matte, bei Ehepartnern Kon-
takt erlaubt, Halt geben bei Einbeinstand, gemeinsa-
me Kniebeuge, mit geschlossenen Augen stehen

60-75 Leichtes Herz-Kreis-
lauf-Training

TT-Rundlaufvariation mit 
festem Zuspieler, ggf. mit 
Dual-Tasking-Elementen,
Belastungsintensität-Steue-
rung?

Variante: TT-Spiel über Stuhlreihe („Stühle sind das 
Netz), großräumig spielen, genaues Zuspielen erfor-
derlich, sonst laufintensiv

75-90 Stärkung der Mus-
kulatur
(Kräftigung)

Partnerübungen (Corona),
Teilnehmer + Angehöriger

In Verbindung mit kleinem Wettkampf: TN gegen 
Trainer, Spiel: Soft-Ball in Gymnastikreifen hinein-
rollen, wer mehr Treffer hat, schaut den „Verlieren-
den“ bei Kniebeugen oder Wandliegestütze zu

90-105 Abschlussritual: 
Entspannung, 
Spiele, Gedichte, 
Wahrnehmung

Körperwahrnehmung + Ent-
spannung, dabei viele Sinne 
ansprechen
Abschlussgespräch

Im Sitzen: Igelballmassage oder Klopfmassage 
(„Wetterbericht“)
Gemeinsames Aufräumen aller Materialien, Verab-
schiedung
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Modellstunde — Sporthalle

DJK Sportbund Stuttgart

Zeit-
verlauf 
(min)

Stundenseg-
ment

Stundeninhalt Bemerkungen

00-05 Begrüßung Begrüßung der TN, Wohlbefinden abfragen
Gibt es spezielle Wünsche an Übungen?
Ausblick auf die Stunde geben

05-20 Wurfspiel-
runde
(Koordi- 
nation)

Es werden verschiedene Bälle (Handball, Volleyball, 
Basketball, Softball…) benötigt. Aufstellung der TN 
im Kreis.
1. Runde: Bälle werden immer zum nächsten TN 
gepasst
2. Runde: Hälfte der Bälle (z.B. alle Handbälle) wer-
den über den Boden gepasst, restliche Bälle direkt
3. Runde: zusätzlich werden kleine Bälle mit einer 
Hand geworfen/gefangen, große Bälle mit beiden 
Händen
4. Runde: je nach Ballfarbe werden z.B. grüne Bälle 
mit links und rote Bälle mit rechts gefangen (je 
nachdem was für Farben verfügbar sind und Sinn 
machen)
Zum Abschluss: Vorgaben für die Bälle (beidhän-
dig/einhändig, Bodenpass/Direktpass) bleiben er-
halten. Die Gruppe läuft allerdings durch die Halle, 
Zuwurf bei zufälliger Begegnung mit anderen TN

Hinweis geben, dass Pass nur gewor-
fen werden darf, wenn Blickkontakt 
mit Passempfänger besteht!

20-25 TT-Ge-
wöhnung 
(„Warm- 
spielen“)

Kurzes „Einspielen“ am Tisch, um sich wieder an 
den Schläger und Ball zu gewöhnen.

25-40 Koordinati-
on/Reaktion 
am TT-Tisch

Benötigt werden verschiedene Bälle (Größe und 
Farbe unterschiedlich)
Zuerst mit normalen TT-Bällen: TN soll Ball immer 
diagonal zurückspielen. Bälle werden abwechselnd 
regelmäßig in VH und RH gespielt. Sobald Übungs-
ablauf klar und bei guter Erfolgsquote werden 
Bälle unregelmäßig zugespielt.
Im nächsten Schritt werden die weiteren Bälle hin-
zugenommen. Neue Vorgabe: bunte Bälle werden 
gerade zurückgespielt, weiße Bälle weiterhin dia-
gonal. Zuerst wieder regelmäßiges Zuspiel VH und 
RH abwechselnd, bei gutem Erfolg unregelmäßig.

Jumbo-Ball Set, farbige TT-Bälle

40-70 Leichtes 
Herz-Kreis-
lauf-Training

Rundlauf-Variation (besonders für kleine Gruppen 
geeignet) ca. 2 mal 10-15 Minuten Belastung mit 
Trinkpause dazwischen.
Im Abstand von ca. 3m schräg hinter dem Tisch 
werden links und rechts jeweils ein Hütchen auf-
gestellt.
Jeder TN bekommt 2 Bälle zugespielt. Je nach-
dem in welche Tischhälfte der 2. Ball aufspringt, 
in diese Richtung wird der Tisch seitlich verlassen 
und hinter dem entsprechenden Hütchen gelaufen. 
Also linke Tischhälfte, linkes Hütchen, bzw. rechte 
Tischhälfte, rechtes Hütchen. Danach wieder Auf-
stellung mittig hinter dem Tisch.

Je nachdem wie groß die Gruppe ist 
und wie die TN sind kann der Ab-
stand zwischen Tisch und Hütchen 
angepasst werden, um den Laufweg 
zu verlängern oder zu verkürzen.
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70-85 Verbesserung 
des Gleich- 
gewichts
(Sturz- 
prävention)

Turnmatte oder Weichbodenmatte wir an Hallen-
wand an den Boden gelegt.
TN stellt sich auf die Matte. Es werden nacheinan-
der Bälle zugeworfen, die gefangen werden sollen. 
Zuwürfe sollten variiert werden, sodass TN leicht 
aus dem Gleichgewicht gebracht wird.

Sicherheitshinweise: TN sollte recht 
nah mit dem Rücken zur Wand 
stehen, sodass ein Umfallen nach 
hinten nicht möglich ist. Vor allem 
am Anfang sollte zur Sicherheit 
eine weitere Person auf der Matte 
stehen, um einen Sturz bei Gleich-
gewichtsverlust zu vermeiden.
Hinweise zum stabilen Stand ge-
ben! Leicht gebeugte Knie, Gewicht 
leicht nach vorne, etwas breiteren 
Stand.
Zur Gewöhnung an den instabilen 
Untergrund am Anfang die TN über 
die Matte laufen lassen. Als Trai-
ner kann somit auch einen ersten 
Eindruck über die Stabilität der TN 
gewonnen werden.
Je nachdem wie sicher/unsicher die 
TN sind gibt es viele Anpassungs-
möglichkeiten. Dickere/dünnere 
Matten, Einbeiniger Stand, zusätzli-
che Vorgabe das kleine Bälle nur mit 
einer Hand gefangen werden dür-
fen (ähnlich wie bei der Aufwärm-
Runde), Variation im Zuwurf…

85-90 Abschluss Frage nach Wohlbefinden?
Was lief gut? Welche Übung hat am meisten ge-
fallen? Verabschiedung
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Begrüßung
• persönliche Ansprache der Teilnehmer (sehr wichtig)
• kurze Reflexion: Was wurde letzte Übungseinheit ge-

macht?
• Ausblick: Was erwartet die Teilnehmer bei der heuti-

gen Übungseinheit?

Wurfspielrund
Sandsäckchen im Kreis geben, Teilnehmer sagen ihren 
Namen, wenn sie das Sandsäckchen weitergeben
Variation:
• Namen sagen, an wen das Sandsäckchen weitergege-

ben wird
• Richtungswechsel (linksherum, rechtsherum)
• Sandsäckchen überkreuz übergeben
• 2. Sandsäckchen ins Spiel bringen
• Adjektive mit Anfangsbuchstagen des eigenen Na-

mens nennen
• Gleichzeitig die 2er Reihe, 5er Reihe aufsagen
• Linke Hand: nimmt das Sandsäckchen entgegen, Rech-

te Hand: gibt das Sandsäckchen weiter 
Tipp: Links Rechts ist nicht wichtig. Es wird mit einer 
Hand gestartet und dann mit der anderen Hand 
weitergemacht. Da sich die Bewohner allgemein alte 
Leute rechts links nicht merken können.

Sandsäckchen wird in der ersten Runde kreuz und quer 
im Teilnehmerfeld geworfen, in der zweiten Runde 
muss die genaue Reihenfolge der ersten Runde einge-
halten werden

Regeln:
• Blickkontakt herstellen
• von unten werfen
• jeder darf nur einmal drankommen
• Reihenfolge merken
Variation:
• Namen sagen wohin der Sandsack geworfen wird
• Pfiffiger Bewohner wird als Übungsleiter ernannt, 

der die Reihenfolge kontrolliert. So wird auch dieser 
gefordert.

• Reihenfolge rückwärts durchführen lassen
• Reihenfolge wird durch den Übungsleiter vorgegeben

Dual-Tasking-Aufgaben
• Luftballons zuspielen, hilfreich ist, wenn der Übungs-

leiter in der Mitte steht und die passiven Teilnehmer 
aktiviert in dem ihnen direkt ein Luftballon zugespielt 
wird

Variation:
• Luftballon unterschiedlich stark aufpusten
• Luftballon mit der Hand bzw. mit dem TT-Schläger 

spielen
• Kreuz und quer zuspielen oder im Kreis zuspielen
• Kleiner Ball (Bsp. TT-Ball, Tennisball) oder ein Jonglier-

tuch gleichzeitig im Kreis geben
• Kleiner Ball vor der Weitergabe erst mit allen Fingern 

einer Hand bewusst antippen
• Großen Ball (Bsp. Gymnastikball, Wasserball) per Fuß 

parallel zum Luftballon zuspielen

Kräftigung / Mobilisation
• Aktives Sitzen: aufrecht (Brustkorb nach vorne), Schul-

tern sind locker, Füße fest auf den Boden, Knie sind 
über den Füßen

• Luftballon wird mit beiden Händen gehalten, Teil-

nehmer strecken die Arme nach vorne, Luftballon 
mehrfach zusammendrücken, beim Druck eine Vibra-
tion (kurze Impulse) erzeugen und so den Luftballon 
zusammendrücken

• Teilnehmer halten den Luftballon mit beiden Händen  
nahe dem Körper und auf Brusthöhe, Luftballon mehr- 
fach zusammendrücken, beim Druck eine Vibration 
erzeugen und so den Luftballon zusammendrücken

• Teilnehmer halten den Luftballon mit beiden Händen, 
Teilnehmer strecken die Arme über den Kopf aus, 
Luftballon mehrfach zusammendrücken, beim Druck 
eine Vibration erzeugen und so den Luftballon zu-
sammendrücken

• Teilnehmer halten den Luftballon mit beiden Händen 
auf Brusthöhe vor den Körper, dann auf eine Seite 
drehen, über die Schulter schauen, Blick folgt der Be-
wegung, zur Mitte zurück gehen, dann auf die andere 
Seite drehen

• Teilnehmer halten den Luftballon mit einer Hand fest, 
mit dem anderen Knie wird versucht den Luftballon 
zu berühren, dann wird die Seite gewechselt

Tipp:
• Jeder macht so wie er kann! Fingerspitzengefühl ent-

wickeln, was welcher Bewohner leisten kann.
• Darauf achten, dass die Bewohner sich nicht überneh-

men (Verletzungen verhindern!)

TRINKPAUSE!!!
Teilnehmer zum Trinken animieren / motivieren (nicht 
gleich lockerlassen). 

Tischtennis im Sitzen an der „Tischtennis Tafel“
• TT-Bälle (ohne TT-Schläger) über den Tisch schieben
• Darauf achten, dass alle Teilnehmer den Ball bekommen
Variation:
• Unterschiedliche TT-Bälle (klein, groß, Softball)

• Mehrere Bälle gleichzeitig verwenden
• Zwei Farben: Bsp. Orange mit starker Hand spielen, 

weiß mit anderer Hand spielen
• Mit TT-Schläger spielen
• TT-Bälle nicht schieben, sondern hüpfen lassen

Flex Netz aufbauen
• Ball über das Netz spielen
• Teilnehmer darauf hinweisen, stärker spielen, schwä-

cher spielen – ein Ballgefühl entwickeln
Variation:
• Aufschlag: Ball hopsen lassen und dann spielen oder 

ein direkter Aufschlag
• mehrere Bälle ins Spiel bringen
• Elefantenbälle für die schwächeren Teilnehmer gezielt 

einsetzen

Tipp:
• Betreuer müssen Bälle sammeln, da die Bewohner in 

der Mobilität eingeschränkt sind
• Bewohner auffordern, wenn sie passiv sind
• Hilfestellung geben
• Ballwechsel mit den fitteren Bewohnern spielen (Ball 

im Spiel halten und längerer Ballwechsel ermöglichen)
• Fittere Bewohner gegenübersetzen (Sitzordnung 

gleich berücksichtigen, umsetzen ist fast nicht mög-
lich, weil zeitaufwendig und die Teilnehmer schlicht 
nicht wollen)

• Tischtennis Tafel bedeutet einige können über das 
Netz spielen, andere wiederum nicht

Abschluss
Bewohner haben immer ein Abschiedslied (Auf Wieder-
sehn, auf wiedersehn…) gesungen und dabei ihre Arme 
mobilisiert.

Modellstunde — Pflegeeinrichtung

GTM Rheinmünster
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Eine Spielsportart wie Tischtennis zeichnet sich dadurch 
aus, dass fortwährend mehrere Aktionen gleichzeitig 
durchgeführt werden. So müssen für eine Schlagbewe-
gung die Beinbewegung mit der Armbewegung präzise 
abgestimmt werden bei einer gleichzeitigen Gewichts-
verlagerung. Um schnell genug zu sein, muss man anti-
zipieren („erahnen“), wohin der Ball auf der eigenen 
Tischhälfte auftrifft, bevor man taktisch klug die eigene 
Platzierung wählt. Das alles ist Höchstleistung für unser 
Gehirn!

Würde man bei diesem Vorgang in unser Gehirn hinein-
schauen können, so würden wir erkennen können, dass 
sehr viele unserer über 100 Milliarden Nervenzellen 
aktiviert sind und über Verbindungsstellen (Synapsen) 
Informationen von einer Gehirnzelle auf die nächste über- 
tragen, um so die kognitive und motorische Handlung  
auszuführen; aber auch, um die Bewegung abzuspeichern  
und beim nächsten Mal wieder abrufen zu können.

Dass sich positive Auswirkungen durch Bewegung auf 
die Gehirnfunktionen und Gehirnstrukturen ergeben, 
ist unumstritten. So kann eine gezielte körperliche Akti-
vierung die Leistungsfähigkeit des Gehirns fördern und 
den Funktionsverlust des Denkorgans im höheren Alter 
aufhalten. Es gilt inzwischen als erwiesen, dass regelmä-
ßige Bewegung das Risiko, im Alter dement zu werden, 
deutlich reduzieren kann.

Eine besondere Herausforderung für den Übungsleiter 
oder die Übungsleiterin ist es, vielfältige Reize so zu 
setzen, dass eine Herausforderung gerade noch oder 
beinahe gemeistert werden kann. Zielstellung ist es, die 
Alltagekompetenz zu fördern. Der Spaß sollte dabei 
nicht zu kurz kommen! 

Besonders stimulierend sind sogenannte Dual-Tas-
king-Aufgaben, die sich auch mit TT-Schläger und -Ball 
durchführen lassen. Bei dieser Trainingsform wird eine 
motorische Aufgabe mit einer kognitiven Aufgabe ver-
knüpft. Auf diese Weise wird die Verteilung der Auf-
merksamkeit auf mehrere gleichzeitig stattfindenden 
Aufgaben trainiert. Beispiel: Während der Ball auf dem 
Schläger getippt wird, gleichzeitig von 100 rückwärts 
zählen (alle Zahlen, die durch 3 teilbar sind).

Im Rahmen des Projekts „Sport bewegt Menschen mit 
Demenz“ hatten wir die Gelegenheit zum intensiven 
Austausch mit unserem Projektpartner Deutsche Alz-
heimer Gesellschaft, für den wir sehr dankbar sind! So 
konnten wir uns von bewährten, allgemeinsportliche 
Übungsauswahl inspirieren lassen (Vergl. Backes/Masch-
ke/Wihr 2018 S.35ff) und diese auf unsere Sportgeräte 
zuschneiden. Die nachfolgenden motorischen und ko-
gnitiven Übungsbeispiele können beliebig miteinander 
kombiniert und in der Schwierigkeit angepasst werden.

Dual-Tasking-Aufgaben:
Motorische Aufgabenstellung:
1. Partner spielen sich den TT-Ball über die Mittellinie 

etwa in doppelter Netzhöhe (Tempodosierung) zu 
a. Zuspiel wie 1., jedoch wird nach 2-3 Ballwechseln 
der TT-Schläger kurz auf der Mittellinie abgelegt und 
sofort wieder aufgenommen. 
b. Zuspiel wie 2., jedoch mit Handwechsel

Häufig gehen mit einer demenziellen Erkrankung 
Konzentrations-, Aufmerksamkeits-, Merk- und Erin-
nerungsprobleme einher; das Kurzzeitgedächtnis lässt 
nach. Jedoch – nicht zwangsläufig müssen diese Verän-
derungen zu Verlusten der Intelligenz oder der Flexibili-
tät des Denkens führen. (Vergl. DTB, 2010: S. 8ff)

In der Tatsache, dass Strukturen und Verbindungen von  
Nervenzellen ein Leben lang umgebaut, abgebaut und  
neu aufgebaut werden, sehen wir vom Deutschen Tisch- 
tennis-Bund eine große Chance in unserer Sportart Tisch- 
tennis in der Prävention und bei der Bewältigung einer 
neurodegenerativen Erkrankung wie einer Demenz!

Wie im Beispiel der Schlagbewegung beschrieben, 
werden „fast automatisch“ Teilkörperbewegungen zu 
einem harmonischen Ganzen koordiniert. Dem Spielen-
den ist dies oft gar nicht bewusst, gilt es doch, einfach 
mit Freude den nächsten Ball zu treffen – und vielleicht 
einen Punkt damit zu erzielten…

2. Partner spielen sich den TT-Ball über die Mittellinie 
etwa in doppelter Netzhöhe zu und halten mit der 
freien Hand ein Auge zu.

3. Partner spielen sich den TT-Ball über die Mittellinie 
etwa in doppelter Netzhöhe zu und heben für 1-3 
Ballkontakte abwechselnd den rechten und linken 
Fuß an.

4. Partner spielen sich den TT-Ball über die Mittellinie 
etwa in doppelter Netzhöhe zu. Abwechselnd wird 
nach 2-4 Ballkontakten eine ¼ oder ganze Körper-
drehung nach links oder rechtsdurchgeführt.

Kognitive Aufgabenstellung: Bei Partnerübung ab-
wechselnd nennen, wenn beiden Partnern kein passen-
des Wort einfällt, durch „weiter“ überspringen (Vergl. 
„Stadt-Land-Fluss)
1. Tiernamen (o.ä. wie Lebensmittel, Pflanzen) nennen 

von A bis Z: Affe, Buntspecht, Chinchilla…
2. Städtenamen von A bis Z: Aachen, Bremen, Chem-

nitz, …
3. Ländernamen nennen, dabei mit dem letzten Buch-

staben ein neues Wort bilden: Spanien, Norwegen, 
Nairobi, Israel, …

4. „Ich packe meine Tischtennis-Trainingstasche und 
nehme mit… Die genannten Gegenstände werden 
immer wiederholt, bis 6-10 Begriffe erreicht sind.

5. „Wortschatz“: Ein Begriff aus dem Tischtennissport 
wird groß auf ein Din-A-4-Blatt geschrieben und auf  
dem TT-Tisch quer unter dem Netz abgelegt, so dass  
beide Spielpartner das Wort lesen können (Bsp. Netz- 
kante, Schmetterschlag, Aufschlag, Unterschnitt). Mit  
jedem Buchstaben des gewählten Wortes werden 
neue Worte gebildet: Aufschlag => Auto, Ulm, Fahr-
rad, Sattel, China, Hunger, Lunge, Adam, Geschichte

Koordinationstraining –  
als Vorbeugung und bei Demenz
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Kleine Spiele „Denken und Bewegen“:

Memorystaffel
Auf je drei kleine Kästen werden 16 Memorykarten 
verteilt. Drei Spieler gleichzeitig sollen auf dem Hinweg 
zum ca. 15 m entfernten Kasten Ballgewöhnungsübun-
gen (Ball balancieren, tippen etc.) machen und dann am 
Kasten jeweils 2 Karten aufdecken. Sind es die Gleichen, 
dürfen die Spieler sie mit zu ihrer Gruppe zurückneh-
men. Wer als erste Gruppe alle seine Paare entdeckt 
hat, gewinnt. 

Ein weiterer Beitrag zur Alltagskompetenz im Rahmen 
eines koordinativen Trainings ist die Sturzprävention.

In Deutschland ereignen sich pro Jahr etwa 4 Millionen 
unbeabsichtigte Stürze von älteren Menschen. Jede 3. 
Person, die älter als 65 Jahre ist stürzt einmal im Jahr. 
Etwa 250 000 Ältere erleiden Knochenbrüche mit weit 
reichenden Folgen für die Mobilität oder selbstständige 
Lebensführung. Aus Angst vor einem erneuten Sturz 
ziehen sich viele ältere Personen aus dem gesellschaft-
lichen Leben zurück, was bedeutet, dass die „Komfort-
zone“ immer kleiner wird. Sturzfolgen führen in höhe-
rem Alter nicht selten zum Tod. Frauen stürzen häufiger 
als Männer.

Bei Gesprächen mit Älteren im Rahmen koordinati-
ver Tests stellen wir immer wieder fest, dass die Ver-
schlechterung des Zusammenspiels zwischen Gehirn und 
Muskulatur als schleichender Prozess oft nicht wahr-
genommen wird. Dies gilt insbesondere für Menschen, 
bei denen eine neurodegenerative Erkrankung wie 
eine Demenz vorliegt. Doch auch der (Lebens-)Partner 
ohne Demenz kann von alltagsbezogenem Koordina-
tionstraining profitieren. Viele reagieren erschrocken, 
wenn es ihnen nicht, oder nicht mehr gelingen will, auf 
einem Bein zu stehen oder einbeinig eine kleine Zusatz-
bewegung auszuführen. Jedoch: Die meisten Unfälle 
ereignen sich, wenn zwei Dinge gleichzeitig gemacht 
werden, wie es oft im Straßenverkehr oder Haushalt 
der Fall ist. In den Bus einsteigen, die Fahrkarte kaufen 

und entwerten, während der Busfahrer schon mit einer 
Kurvenbewegung anfährt, ist ein Beispiel dafür.

Ein Training, bei dem mehrere im Alltag geforderte Fä-
higkeiten gleichzeitig trainiert werden, ist deshalb auch 
hier ratsam. Um vielfältige Lebenssituationen meistern 
zu können, sind Balance, Orientierung und Kraftdo-
sierung unerlässlich. So sollten auch die Übungen zur 
Sturzprävention gestaltet werden. So lernen Kopf und 
Körper, sich auf immer neue Situationen einzustellen. 
Vom Übungsleitenden erfordert es sehr viel „Finger-
spitzengefühl“, erkrankte und gesunde Teilnehmende 
zu fördern und zu fordern, jedoch nicht zu überfordern. 
Ganz wichtig ist, dass die Freude beim Üben nicht ver-
loren geht!

Zeitlich sollte das spielerische „Kopf-Körper-Training“ 
im aufgewärmten Zustand zu Beginn einer Trainings-
stunde platziert werden, denn dann sind Aufmerksam-
keit und Konzentrationsfähigkeit am größten, was zu 
Erfolgserlebnissen bei der Ausübung führt. 

Neben unserem Sportgerät Tischtennisschläger und –
ball können über sporthallenübliche Materialien und 
instabile Unterlagen vielfältige Bewegungsangebote 
gemacht werden. Entscheidend ist für den einzelnen 
älteren Teilnehmenden zunächst die Sicherheit, die 
Übung gefahrlos ausprobieren zu können. Eine Siche-
rung durch Matten oder eine Person als Hilfestellung 
sollte immer erfolgen genauso wie die Möglichkeit 

Postbotenspiel
Jeder Spieler bekommt eine Postkarte auf der eine Be-
wegungsaufgabe (TT spezifisch) steht. Die Spieler sollen 
nun zu Musik in der Halle umherlaufen und immer, 
wenn sie einen anderen Postboten treffen die Post-
karten tauschen. Stoppt die Musik, wird die Postkarte 
mit seiner Bewegungsaufgabe gelesen, und die Be-
wegungsaufgabe ausgeführt. Beim erneuten Erklingen 
der Musik, verlassen die Spieler die Stationen mit ihren 
Postkarten und bewegen sich wieder locker laufend 
kreuz und quer durch die Halle.
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Übungen zur  
Sturzprävention

Übungsbeschreibung

Test: Was kann ich (noch)? –siehe auch Kursprogramm Gesundheitssport Tischtennis
Die Teilnehmenden werden, während sie einen TT-Ball auf dem Schläger balancieren oder tippen) durch eine Übungs-
folge bewusst an ihre Grenzen geführt. Übungsdauer je 10 -15 Sekunden:
Beidbeinig: Ballenstand, Zehenstand, auf instabiler Unterlage (Abb.)
Im Einbeinstand: Ballenstand, Zehenstand, auf instabiler Unterlage
Partnerübung: bei obigen Übungen gibt ein Partner regelmäßig ansteigenden oder unregelmäßigen Impuls durch 
Druck mit der Hand in Schulterhöhe seitlich rechts/links, von vorn und von hinten.
Übungserleichterung: Durchführung ohne instabile Unterlage oder auf einer festeren Turn-/Gymnastik-/Yogamatte

Satellitenbalance:
Ein Tischtennisball wird auf dem Schläger balanciert im Einbeinstand.
Mit dem freien Fuß wird ein Basketball um den Körper herumgeführt.
Übungserleichterung:
Eine Delle im Tischtennisball verhindert, dass er hinunterfällt.
Der Basketball wird nur vor dem Körper von rechts nach links und umgekehrt geführt.
Der Basketball wird wenige Zentimeter vor und zurück bewegt.
Der Basketball wird vor dem Körper mit dem freien Fuß nur kurz angetippt.

Reifenbalance:
Ein Tischtennisball wird balanciert, dabei wird ein Fuß vor den anderen auf den Reifen gesetzt, vorwärts und rück-
wärts.
Übungserleichterung: 
Kreisrunde Kreppbandmarkierung oder kreisförmige Markierung auf dem Hallenboden nutzen.
Delle im Tischtennisball.
Partner gibt Sicherheit, indem eine Hand an der äußeren Schulter aufgelegt und neben dem Übenden mitgegangen 
wird

Seiltänzer:
Ein langes Seil wird auf dem Hallenboden mit vielen Kurven gelegt. Während ein Tischtennisball auf dem Schläger 
balanciert wird,
• wird auf dem Seil ein Fuß vor den anderen auf dem Seil gesetzt (vorwärts und rückwärts)
• wird seitlich auf dem Seil gegangen (je ½ Strecke mit rechtem und linkem Fuß voran)
• erfolgt eine Sichtbehinderung: Ein Auge wird von einem Tuch verdeckt (Abb.)
Übungserleichterung – Methodische Reihe:
1. Auf der Linie entlang vorwärts gehen, dabei bei jedem Schritt die Ferse nah an die Fußspitze des anderen Fußes stellen.
2. Wie 1., jedoch einen TT-Ball auf dem Schläger dabei balancieren.
3. Auf die Linie ein Springseil legen, 1. und 2. wiederholen.
4. Nun das Springseil in Schlangenlinien legen (siehe Foto), 1.und 2. wiederholen.

einer Übungserleichterung. Dennoch dürfen die Auf-
gabenstellungen für jeden Einzelnen auch eine kleine 
Herausforderung sein. Denn immer dann, wenn etwas 
gerade noch oder noch nicht ganz gelingt, sind die 
Trainingserfolge – und die Anregung des Gehirns - am 
größten. Erfahrungsgemäß haben auch ältere Teilneh-
mende dann die größte Freude am Üben.

Die nachstehende Übungsauswahl soll dabei inspirieren.

Übungserleichterungen:
1. Eine Delle im Tischtennisball verhindert das schnelle 

Rollen vom Schläger
2. Eine Frisbee Scheibe mit gekrümmter Innenseite an-

statt eines Tischtennisschlägers nutzen
3. Geringere Bewegungsausführung
4. Auf instabile Unterlagen verzichten
5. Falls möglich, mit den Augen Fixierung auf einen 

Punkt auf dem Hallenboden
6. Sicherung durch Handkontakt an der Hallenwand 

oder an einem Partner: Dies sollte durchgängig ge-
währleistet sein, weil die „Tagesform“ eines Men-
schen mit Demenz stark schwanken kann!
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Der DTTB ist das Projekt mit dem Anspruch angegan-
gen, das Thema nachhaltig in seinen Strukturen zu 
etablieren. Mit dieser Zielsetzung gingen auch alle 
sechs Projektvereine an den Start. In diesen sollte es 
nämlich nicht bei einer Projektphase bleiben, sondern 
die Kurse bzw. die Teilnehmenden sollten nachhaltig in 
den Verein eingebunden werden. Im Folgenden zeigen 
wir anhand der Projektvereine beispielhaft auf, wie das 
Vorhaben gelingen konnte und wie auch Ihr Verein sich 
für das Thema adäquat aufstellen kann.

Material
Alle sechs Vereine bekamen für das Projekt verschiede-
ne Materialien gestellt. Dabei wurde vertraglich verein-
bart, dass die Materialien im Anschluss an das Projektes 
für Aktivitäten im Thema Demenz genutzt werden. 
Diese stellten sich wie folgt zusammen:
• Tischtennis-Set (14 Schläger, 60 TT-Bälle)
• Luftballons
• Softtennisbälle in verschiedenen Größen
• Redondo Bälle
• Flex-Netze
Wie an einigen Praxisbeispielen zu sehen ist, haben 
einige Vereine einen Kennlerntag oder auch ganz die 
erste Kursphase in Einrichtungen absolviert. Durch das 
Tischtennis-Set und die verschiedenen Bälle konnte so 
bei potenziellen Interessenten unmittelbar Begeiste-
rung für unser Sportartentfacht werden. Teilweise war 
in den Einrichtungen ein zentrales Element, nämlich 
der Tischtennistisch nicht vorhanden. Mit dem Flex-Netz 

wurde das Problem gekonnt umgangen werden. Durch 
die verstellbare Länge des Flex-Netzes wurde ein Wohn-
zimmertisch in einen Tischtennistisch umgewandelt. 
So konnte unsere Sportart den Bewohnern sowie dem 
Personal der Einrichtungen realitätsnah demonstriert 
werden. Die Seniorenresidenz Polimar in Berlin schaffte 
sich daraufhin sogar einen eigenen Tischtennistisch an, 
um auch nach Projektende das Angebot aufrechtzu-
erhalten.

Schulung
Alle Trainerinnen und Trainer bekamen vor Kursbeginn 
mehrere Schulungen. Diese setzen sich aus Vermittlung 
von Theorie und Praxis zusammen. Mit dem gewonnen 
Knowhow waren alle Trainerinnen und Trainer adäquat 
auf das bevorstehende Projekt vorbereitet. Schulungen 
und Fortbildungen zu dem Thema gibt es beim DTTB 
und der Alzheimer-Gesellschaft. Einmal erworbenes 
Wissen bleibt im Verein. Ihr Verein kann mit dem ge-
schulten Übungsleiter auf der Homepage gezielt für 
Angebote im Gesundheitssport Tischtennis werben.

Einbinden der Teilnehmenden in den Verein
Wie eingangs erwähnt, waren alle Projektvereine ge-
willt auch nach Ablauf der beiden Kursphasen entwe-
der weiter ein Angebot für die Zielgruppe anzubieten 
oder die Teilnehmer in einer bestehenden Gesundheits-
sport Gruppe einzubinden.
In den beiden Berliner Vereinen konnte das Projektan-
gebot nahtlos in ein Vereinsangebot überführt werden. 
Dabei konnten in Berlin Steglitz zehn Vereinsmitglieder 
und in Berlin Marzahn acht Vereinsmitglieder gewon-
nen werden. 
In Mandelsloh und Rheinmünster ist die Lage noch un- 
klar. Hier kam es durch Corona zu Verzögerungen im 
Ablauf und zu Schwierigkeiten in der Anschlussplanung. 
Die Kurse fortlaufen zu lassen war für Stuttgarter Ver-
eine keine Option, da mit je zwei Teilnehmenden keine 
Gruppe vorhanden gewesen ist. In beiden Fällen war 
es naheliegend, die Teilnehmenden in eine bestehende 

Freizeitgruppe einzubinden. Im Sportbund Stuttgart 
gibt es eine PingPongParkinson Trainingsgruppe. Dort 
schnuppern die beiden Projektteilnehmenden derzeit 
rein. In Stuttgart-Münster wurde sich gegen ein Fort-
führungsangebot entschieden. Corona und den „Ukra-
ine-Krieg“, wodurch Hallenzeiten wegfielen, erschwer-
ten die Situation zu sehr. Die beiden Teilnehmenden 
schauen sich ebenfalls derzeit die PingPongParkinson 
Gruppe des Sportbunds Stuttgart an. In dieser Gruppe 
spielen bisher Menschen mit einer Parkinson Erkran-
kung gemeinsam mit gesunden, freizeitorientierten 
Spielern zusammen. Womöglich sporteln diese bald 
auch mit zwei an Demenz-Erkrankten und deren An-
gehörigen.

Gabriel Eckhardt
DTTB Referent für Gesundheitssport

Nachhaltige Vereinsentwicklung (Bindung an den Verein)

58 | | 595. Tipps für Vereine / Nachhaltige Vereinsentwicklung



Was waren die Erfolgsfaktoren für eine erfolgreiche 
Umsetzung des Projektes?
• Persönliches Aufsuchen von Einrichtungen und sozia-

len Kontaktstellen
• Vernetzung der Vereine mit sozialen Kontaktstellen 

der jeweiligen Region
• Kennenlernangebote (Schnuppertage)
• Einsatz von vielseitigem Spielmaterial
• Persönliche Kompetenz, Empathie sowie Expertise im 

Gesundheitssport Tischtennis der Übungsleitenden

Was waren Hindernisse bei  
der Umsetzung des Projektes?
• Corona – viele soziale Einrichtungen hatten Sorge und 

wehrten ab
• Corona – Start der Trainingseinheiten war oft unge-

wiss, viele Unterbrechungen, daher war eine Konti-
nuität kaum möglich

• Ungünstige Trainingszeit für die Zielgruppe (Freitag-
abend)

• Unzureichende Unterstützung durch Angehörige
• Eine zu große Distanz zur Sporthalle

Welches Fazit können wir aus  
unserem Teilprojekt ziehen?
• Menschen mit einem kognitiven/motorischen Handi-

cap können mit einem Tischtennisangebot gefördert 
werden.

• Die persönliche Kompetenz sowie Empathie der Trai- 
nerinnen und Trainer ist eine Grundvoraussetzung.

Über- und Ausblick

• Das persönliche Aufsuchen von sozialen Begegnungs-
stätten mit Kennenlernangeboten ist ein wichtiger 
Türöffner.

• Unter kreativem Einsatz sämtlicher Spielmaterialien 
wurden neue Spielformen erprobt.

• Die vielfältigen Erfahrungen aus dem Projekt fließen  
künftig in ein P-Trainer-Fortbildungsangebot ein.

• Die Vernetzung im Themenfeld Demenz mit dem DOSB  
und der Deutschen Alzheimer Gesellschaft ist ein 
Grundstein für unsere Vereine für eine bundesweite 
Zusammenarbeit und gegenseitige Unterstützung.

Ausblick:
Auf Basis ihrer Forschungsergebnisse wird das am Pro-
jekt beteiligte Deutsche Zentrum für Neurodegenera-
tive Erkrankungen (DZNE) nach einem therapeutischen 
Ansatz suchen, um mit Unterstützung eines körperli-
chen Trainings den Krankheitsverlauf zu verzögern oder 
gar aufzuhalten. Ferner sollen die Möglichkeiten der 
Demenz-Prävention erforscht werden.
Wir vom DTTB werden unsere Erfahrungen mit der ITTF 
Foundation teilen, die bereits das Projekt Ping4Alzheimer  

in Frankreich unterstützt. So möchten wir die inter-
nationale „Tischtennisfamilie“ dabei unterstützen, 
Menschen mit Demenz und ihren Angehörigen zu mehr 
Lebensqualität zu verhelfen.
Mit den neu erworbenen Kompetenzen aus dem Projekt  
werden wir – auch mit Unterstützung der Alzheimerge- 
sellschaft – im Rahmen von Fortbildungen unsere Traine- 
rinnen und Trainer qualifizieren, um Erkrankte Teilneh-
mende im Tischtennistraining zielgerichtet fördern zu 
können – oder um neue Trainingsgruppen für Menschen  
mit neurodegenerativen Erkrankungen zu gründen.
Stolz sind wir auf unsere Projekttrainer und -innen, die im  
Sinne der Projekt-Nachhaltigkeit größtenteils ihre Ange- 
bote aufrecht halten konnten und über die Vernetzung 
auch weiterhin für Erkrankte eine sportliche Heimat sind.

Wir bedanken uns bei unseren Projektpartnern DOSB, 
DAlzG und BMFSFJ für die umfangreiche und stets per-
sönlich geprägte Unterstützung sowie bei unseren Pro-
jektvereinen für die hoch motivierte Zusammenarbeit! 
Ohne Sie und Euch hätte eine Weiterentwicklung des 
Gesundheitsportkonzepts den DTTB für die Zielgruppe 

Menschen mit Demenz und deren Angehörige nicht 
erfolgen können!

Unsere Projektvereine in der Übersicht:
Steglitzer Tischtennis-Klub Berlin e. V. 
GTM Rheinmünster e. V.
1. VfL FORTUNA Marzahn e. V.
TV Mandelsloh von 1921 e. V.
TSVgg Stuttgart Münster e. V.
DJK Sportbund Stuttgart e. V

Wir haben den Anfang nun gemacht. Möge uns dieser 
Zauber auch bei unseren nächsten Schritten begleiten.

Projektleitung des DTTB
Doris Simon & Gabriel Eckhardt

„Und jedem Anfang wohnt ein Zauber inne…“ 

Hermann Hesse
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Derzeit leben in Deutschland rund 1,6 Millionen Menschen mit Demenz. Der demo-
grafische Wandel, aber auch eine gute medizinische Versorgung führen dazu, dass die 
Zahl der älteren Menschen in Deutschland in den kommenden Jahren voraussichtlich 
zunehmen wird. Infolgedessen wird vermutlich auch die Zahl der Demenzerkrankungen 
steigen, da sich das Erkrankungsrisiko mit zunehmendem Alter erhöht.
(Bundesregierung in der Nationalen Demenzstrategie 2020)

Inzwischen weiß man durch Studien, dass es förderlich für den Krankheitsverlauf ist, 
möglichst lange aktiv zu bleiben – sowohl körperlich als auch geistig und sozial. Von 
daher ist es wichtig, gewohnte Aktivitäten, z.B. in einem Sportverein, möglichst lange 
aufrecht zu halten oder auch nach der Diagnose mit neuen Aktivitäten zu beginnen.
(Deutsche Alzheimer Gesellschaft 2022)


	1 Bericht zur Kassenprüfung 2022
	2 Bericht des Vizepräsident Bildung und Sportentwicklung
	3 Bericht Vizepräsident Öffentlichkeitsarbeit
	4 Bericht der Damenwartin
	5 Bericht der Schulsportreferentin Bettina Engel
	Jugend trainiert für Olympia (JtfO)
	JtfO auf Landesebene in Berlin
	Das Bundesfinale JtfO am 03. Und 04. Mai 2023
	Ergebnisse, weitere Berichte und Links
	Tag der Schulen

	6 Bericht des Verbandsschiedsrichterobmanns
	6.1 Ausbildung
	6.2 Entwicklung
	6.3 Einsätze

	7 Bericht des Gesundheitssportausschuss
	Was ist das Besondere an unserem Kursangebot?
	Gesundheitssportausschuss

	1. Vorworte der Projektpartner
	Sportpolitische Bedeutung 
für den DOSB
	Blick auf das Gesamtprojekt 
aus Sicht der Projektleitung
	Tischtennis bei Demenz – geht das überhaupt?
	2. Das Teilprojekt im DTTB
	Gesundheitssport Tischtennis im Deutschen Tischtennis-Bund
	3. Die Projektvereine stellen sich und ihre Arbeit vor
	1. VfL FORTUNA Marzahn e.V. Berlin
	Steglitzer Tischtennis-Klub Berlin
	TV Mandelsloh
	TSVgg Stuttgart Münster
	DJK Sportbund Stuttgart
	GTM Rheinmünster
	4. Wissenschaft
	Ergebnisse des Evaluierungsprozesses – 
Teilprojekt Deutscher Tischtennis-Bund
	Wirkung des Trainings
	5. Tipps für Vereine
	1. VfL FORTUNA Marzahn e.V. Berlin
	Steglitzer Tischtennis-Klub Berlin
	TSVgg Stuttgart-Münster
	DJK Sportbund Stuttgart
	GTM Rheinmünster
	Koordinationstraining – 
als Vorbeugung und bei Demenz
	Nachhaltige Vereinsentwicklung (Bindung an den Verein)
	6. Fazit
	Über- und Ausblick
	Kontakt
	Impressum

