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Abstract

Die gesundheitliche Lage wird durch eine Vielzahl unterschiedlicher Einflussfaktoren geformt. Diese
Determinanten der Gesundheit umfassen sowohl biologische Faktoren als auch umfangreiche Aspekte,
die auBerhalb des Korpers liegen. Sie sind im Sinne sich gegenseitig beeinflussender Faktorengruppen
zu verstehen. Zu nennen sind hier vor allem das Gesundheitsverhalten, die Lebens- und
Arbeitsbedingungen sowie soziale, politische und 6konomische Determinanten der Gesundheit. Sie
gemeinsam bestimmen das Ausmalf’ der Mdéglichkeiten flr Gesundheit und die Wahrscheinlichkeit fir
Krankheit und vorzeitigen Tod. Aufgabe von Pravention und Gesundheitsférderung ist es,
gesundheitliche Risiken, die sich aus diesen Faktoren ergeben, zu minimieren und Chancen flr
Gesundheit zu schaffen.
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Ein Grundgedanke in der Gesundheitsforderung ist die Einflussnahme auf unterschiedliche
Determinanten der Gesundheit [1]. Ein Gewinn von Gesundheitspotenzialen kann einmal durch ein
Zuruckdrangen von Krankheitsrisiken tUber die Strategie der ,Krankheitspravention“ [2] (Pravention und
Krankheitspravention) erfolgen, zum anderen durch die Ausweitung der Grenzen des Moglichkeitsraums
von Gesundheit. Hierbei werden vor allem die sozialen, wirtschaftlichen und organisatorischen
Bedingungen fir die Herstellung von Gesundheit verbessert. Dies ist der Kern der umfassenden
Strategie der Gesundheitsforderung [3] (Gesundheitsférderung 1: Grundlagen).

Ein Gesundheitsgewinn fir den allgemeinen Gesundheitszustand der Bevdlkerung entsteht, indem die
sozialen und materiellen, die gesamte Bevodlkerung betreffenden Ausgangsvoraussetzungen fur
Gesundheit durch Angebote von Bildung und sozialer Unterstitzung, die Erwerbschancen und
Einkommensverteilung, die Wohnbedingungen sowie Erreichbarkeit von Parks und Grinflachen sowie
gesundheitlicher Versorgung verbessert werden. Durch die Verbesserung dieser Determinanten wird die
Gesamtheit von Gesundheitspotenzialen in einer Gesellschaft ausgeweitet. So kann erreicht werden,
dass Gesundheitspotenziale gestarkt und Krankheitsrisiken vermindert werden [1], [4].

Feste und modifizierbare Determinanten

Die Determinanten der Gesundheit mitsamt ihrem positiven oder negativen Einfluss auf die Gesundheit
kénnen in funf Ubergeordnete Bereiche systematisiert werden (siehe Abbildung 1). Die einzelnen
Gruppen von Determinanten stehen in einer wechselseitigen Beziehung. Die Ubereinander liegenden
Schichten sollen verdeutlichen, dass sie sowohl einen direkten als auch einen indirekten — Uber die
nachste Schicht vermittelten — Einfluss auf die Gesundheit besitzen. Gesundheit wird so als Ergebnis
eines Netzes verschiedener Einflisse gesehen. Dieses Netz konstituiert im weiteren Sinne die
.Determinanten der Gesundheit".
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Abb. 1: Determinanten der Gesundheit. Quelle: [5]

Genetische Dispositionen, Geschlecht und Alter stellen den Kern des Modells dar, sind jedoch
unbeeinflussbare, feste Determinanten der Gesundheit. Sie haben den unmittelbarsten Einfluss auf
Gesundheit und Wohlbefinden. Die anderen Faktoren in den umgebenden Schichten kdnnen hingegen -
mit Strategien der Pravention und Gesundheitsforderung — potenziell modifiziert werden, um so einen
positiven Einfluss auf die Gesundheit auszulben:

Der Lebensstil [6] (Lebensweise/Lebensstile) und das Gesundheitsverhalten beziehen sich primar
auf gesundheitsforderliche wie -schédigende Verhaltensweisen (z. B. Ernahrung, Tabak- und
Alkoholkonsum, korperliche Aktivitat, Schlaf oder Gewalterfahrungen).

Eine gute soziale Integration in unterschiedliche soziale Netzwerke [ 7] (Soziale Netzwerke und
Netzwerkforderung) (Freundeskreis, Familie, Community) unterstitzt die Erhaltung und

Wiederherstellung von Gesundheit und senkt das Risiko anderer gesundheitsschadigender
Einflisse. Diese Integration hat nicht nur einen direkten Effekt, sondern wirkt auch indirekt tber
das Gesundheitsverhalten auf die Gesundheit.

Beeinflusst werden diese sozialen Netzwerke durch die individuellen Lebens- und
Arbeitsbedingungen, wie etwa die Belastung am Arbeitsplatz und die Bildung ebenso wie die
Wohnsituation und das Gesundheitssystem. Auch diese EinflussgréfZen kénnen einen
eigenstandigen sowie vermittelten Effekt auf die Gesundheit haben.

Die allgemeinen soziokonomischen, kulturellen und umweltbezogenen Bedingungen — wie sie
sich beispielsweise in sozialen Ungleichheiten ausdriicken - stellen als Makrofaktoren die
komplexesten Determinanten der Gesundheit dar und sind in diesem Sinne die ,,Ursachen der
Ursachen” von eingeschrankter Gesundheit und Krankheit.

In der Logik des Modells werden die einzelnen Gruppen von Determinanten in einer Schicht durch
die dartiberliegende Schicht von Determinanten beeinflusst. Diese Abfolge kann als Kausalkette
verstanden werden und zeigt den Weg auf, Gber den Determinanten wie die gebaute Umwelt oder
die offentliche Politik individuelle Gesundheit und Wohlbefinden beeinflussen kénnen. Die
Determinanten innerhalb jeder Schicht stehen oft in Wechselwirkung zueinander und sind eng
miteinander verbunden. Wahrend die Kausalkette weitgehend von der auf3eren Schicht zu den
inneren Schichten verlauft, sind die Beziehungen komplex und es gibt auch Einflisse in die
andere Richtung.
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Medizinische Versorgung vs. soziale Determinanten

Die medizinische Versorgung stellt eine allgemein viel diskutierte Determinante der Gesundheit dar. Wie
Abbildung 1 verdeutlicht, ist der Einfluss des Gesundheitssystems auf den Gesundheits- und
Krankheitszustand der gesamten Bevdlkerung aber nur ein Bedingungsfaktor unter vielen. Bereits in den
1970er-Jahren haben Studien aufzeigen kdnnen, dass Fortschritte in der medizinischen
Gesundheitsversorgung in den vergangenen 150 Jahren nur wenig zur Verbesserung der
gesundheitlichen Lage der Bevolkerung beigetragen haben [4], [8]. Studien zur Abschatzung des
Gewichts der unterschiedlichen Gruppen von Determinanten bestatigen diese Aussage: Die Strukturen
des medizinischen, rehabilitativen und pflegerischen Versorgungssystems (,Gesundheitssystem®) haben
einen verhaltnismaRig geringen Anteil an der Entstehung von Krankheiten, wohl aber bei der Vermeidung
von Krankheitsfolgen und vorzeitiger Sterblichkeit [4].

Vor diesem Hintergrund erhdlt die Frage, warum man die Krankheiten von Menschen ,behandeln” soll,
ohne zu verandern, was die Menschen in erster Linie krank macht, ein besonderes Gewicht.

Das weitaus grofdte Gewicht fir die Erklarung des Gesundheits- und Krankheitszustandes der
Bevolkerung haben die Determinanten und Bedingungen, unter denen wir Menschen aufwachsen, leben,
arbeiten und alt werden — also der Lebensstil und die Lebens- und Arbeitsbedingungen [8]. Unzahlige
Studien zeigen, dass das Gesundheitsverhalten einen bedeutenden Einfluss auf die Gesundheit austbt
[7]. Nun ist es aber kein Zufall, dass Personen sich zum Beispiel ungesund erndhren. Vielmehr hangt das
Ernahrungsverhalten von verschiedenen tbergelagerten Einflissen ab und wird durch diese maf3geblich
determiniert (z. B. rdumliche Mdglichkeiten des Erwerbs von Lebensmitteln, kulturelle Vorlieben fir
Nahrungsmittel, finanzielle und zeitliche Ressourcen oder das Wissen, wie man sich gesund ernahrt).

Hebt man ausschlieBlich die Bedeutung des Gesundheitsverhaltens hervor und vernachlassigt die
strukturelle Einbettung dieser Verhaltensweisen in die individuellen Lebensbedingungen, besteht die
Gefahr einer individuellen Zuschreibung von Verantwortung (,blaming the victim®), die tatsachlich
gesellschaftlichen bzw. strukturellen Mechanismen zuzuordnen ist und keiner individuellen Kontrolle
unterliegt. So sind Lebensweisen eng mit den tagtéaglichen Arbeits- und Wohnbedingungen sowie dem
kulturellen Kontext verbunden. Sie stellen so etwas wie das subjektive Spiegelbild der objektiven
gesellschaftlichen Verhéltnisse dar. lhre jeweilige Auspragung und die damit einhergehenden
Gesundheitsgewinne bzw. -verluste werden erheblich von sozialer Ungleichheit [9] (Soziale Ungleichheit
und Gesundheit/Krankheit) beeinflusst. Ohne die Berlcksichtigung dieser Einbettung des Verhaltens
wirde die Bedeutung des Lebensstils dementsprechend wesentlich Gberschatzt werden.

Die Lebens- und Arbeitsbedingungen — wie unterschiedliche Erwerbschancen, Wohnbedingungen oder
okonomische Ressourcen besitzen eine hohere Erklarungskraft fur die Gesundheit als das
Gesundheitsverhalten allein, da sie sowohl einen direkten Einfluss auf die Gesundheit haben als auch
einen indirekten Beitrag leisten, der Uber das Gesundheitsverhalten wirkt [1]. Dieses Ergebnis zeigt,
dass praventive Maflinahmen auf Verhaltensebene nur begrenzt erfolgreich sein kdnnen und eine
Verbesserung der Lebens- und Arbeitsbedingungen viel eher zu einer Verbesserung der Gesundheit
beitragen kann.

Der Einfluss sozialer Disparitdten

Wahrend der Zusammenhang zwischen gesellschaftlichem Wohlstand und Gesundheit gut dokumentiert
ist, halt die international vergleichende Forschung ein weiteres interessantes Ergebnis bereit. Nicht nur
die Ho6he, sondern auch das Ausmall O©konomischer Disparitaten, vor allem der
Einkommensungleichheit, spielt eine zentrale Rolle fir die Gesundheit auf Bevolkerungsebene [4]. Je
groRer die Kluft zwischen den reichen und den armen Bevdlkerungsgruppen ist, desto héher sind die
gesundheitlichen Beeintrachtigungen in der Population des jeweiligen Landes. Die angelsachsischen
Lander USA, GroRbritannien und Australien mit ihrem groRen AusmalR an 6konomischer Ungleichheit
weisen relativ hohe gesundheitliche Beeintrachtigungen auf Bevoélkerungsebene auf. Demgegentiber
schneiden die skandinavischen Lander eindeutig besser ab, wahrend sich die zentraleuropaischen
Lander, meist auch die sideuropaischen, im Mittelfeld bewegen.

Diese Assoziationen findet sich fiir verschiedene Gesundheitsindikatoren wie Sauglingssterblichkeit,
psychische Stérungen, Abhéngigkeit von Alkohol und illegalen Drogen, Ubergewicht und Adipositas. Sie
lassen sich zudem nicht nur fir die Einkommensungleichheit nachweisen, sondern auch fir andere
Indikatoren auf gesellschaftlicher Ebene wie etwa unterschiedliche Typen von Wohlfahrtspolitik,
politische Strukturen, die Hohe offentlicher Ausgaben fiir Gesundheit oder die Rolle der
Gleichberechtigung in einer Gesellschaft.
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e |n den kommenden Jahren wird vor allem eine intensive Erforschung der Zusammenhénge

zwischen schlechter soziookonomischer Lebenslage und Gesundheit sowohl innerhalb als auch
zwischen Gesellschaften notwendig sein. Solche Untersuchungen verbinden das Wissen Uber die
Determinanten von Gesundheit und Krankheit mit der Genese und den Auswirkungen sozialer
Ungleichheit.
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