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Männergesundheit – Think
positive!

Die meisten Männer haben ein positives
Bild von ihrer Gesundheit: So berichten
in der „Studie zur Gesundheit Erwach-
sender in Deutschland“ (DEGS1) bei-
spielsweise 77% aller Männer zwischen
18und 79 Jahrenüber eine gute oder sehr
guteGesundheit,beidenFrauenistdieser
Anteil etwas niedriger. Auf der anderen
Seite sind Risikofaktoren, wie Überge-
wicht, Rauchen undAlkoholkonsum, bei
Männern weit verbreitet. Frauen schnei-
den hier oftmals etwas besser ab. Inzwi-
schen gibt es zahlreiche empirische Bele-
ge dafür, dass es in vielen Bereichen von
Gesundheit und Krankheit geschlechter-
bezogene Unterschiede gibt. Für einige
Aspekte wurden Erklärungsmodelle ent-
wickelt. Die alleinige Beschreibung der
Geschlechterunterschiede kann aber nur
ein erster Schritt sein. Soll Männerge-
sundheit umfassendargestellt werden, ist
esnötig,nebenbiologischenauchsoziale,
kulturelle, politische,ökonomische sowie
Umwelt- und Verhaltensfaktoren zu be-
rücksichtigen. Darüber hinaus bieten die
vielfältigen Formen von Männlichkeiten
unddieverschiedenenLebensphasenun-
terschiedliche Chancen und Risiken für
Gesundheit von Männern: junge Män-
ner in der Phase der beruflichen Orien-
tierung und Ablösung vom Elternhaus,
Familienväter, die Karrierewünsche und
neue Rollenmodelle vereinen möchten,
Männer in beruflichenundprivatenUm-
brüchen, wie Arbeitslosigkeit und Tren-
nung, ältereMänner, die sich indernach-
beruflichen Phase neu orientieren oder
VerantwortunginderPflegeAngehöriger
übernehmen.

In den letzten Jahren gab es zahl-
reiche Männergesundheitsberichte, die
versucht haben, die spezifischen Be-
sonderheiten von Männern in Bezug
auf Gesundheit und Krankheit stärker

zu berücksichtigen. Das vorliegende
Schwerpunktheft des Bundesgesund-
heitsblatts wurde in Anknüpfung an den
„Bericht zur gesundheitlichen Lage der
Männer in Deutschland“ konzipiert. Der
erste bundesweite Männergesundheits-
bericht wurde 2014 vom Robert Koch-
Institut veröffentlicht. Er gibt auf 220 Sei-
ten einen ausführlichen Überblick über
Ergebnisse zum Gesundheitsstatus, zum
Gesundheitsverhalten, zur Bedeutung
von Erwerbsarbeit und Arbeitslosigkeit
für dieGesundheit und zumZusammen-
hang zwischenLebensformundGesund-
heit. Des Weiteren werden Maßnahmen
der Prävention und Gesundheitsförde-
rung beschrieben und bewertet sowie
Perspektiven für die Männergesund-
heitsforschung aufgezeigt. Die wichtige
Frage, welche Faktoren zur Förderung
von Gesundheit und Wohlbefinden von
Männern beitragen können, konnte im
Bericht jedoch nicht ausführlich thema-
tisiert werden.

Vor diesem Hintergrund wurden für
das Schwerpunktheft solche Themenbe-
reiche ausgewählt, die auch die Schutz-
faktoren für die Gesundheit von Jungen
und Männern berücksichtigen. Bei der
Gewinnung von Autorinnen und Auto-
ren und bei der Konkretisierung der Bei-
träge zeigte sich aber, dass es nachwie vor
schwierig ist, von denDefiziten und Pro-
blemenhinzudenRessourcenzudenken,
zu forschen und zu schreiben.

Was erwartet Sie also im vorliegenden
Heft? In einem Mix aus theoretischen
und empirischen Beiträgen aus Wissen-
schaft und Praxis wird die Leserschaft
mit verschiedenenAspekten zumThema
Jungen- undMännergesundheit vertraut
gemacht. Ausgewählt wurden u. a. Be-
rufstätigkeit als Ressource, Identitätsbil-
dung für Jungen im Sport, aber auch das

Essverhalten. Die Autorinnen und Au-
toren dieser Beiträge haben versucht die
Frage zu beantworten, welche Faktoren
zurGesunderhaltungbzw. zurFörderung
von Gesundheit und Wohlbefinden von
Jungen und Männern beitragen können,
und daraus resultierend konkrete Emp-
fehlungen und Perspektiven für die Um-
setzung in der Praxis gegeben.

Der erste Beitrag stimmt auf das
Thema Geschlecht und Gesundheit ein.
M. Dinges wirft dazu einen Blick auf
den historischenWandel vonGeschlech-
terleitbildern und ihre Bedeutung für
das geschlechtsspezifische Gesundheits-
verhalten. Er widmet sich dabei auch
der Frage, inwieweit die These gilt, dass
das Verhalten von Frauen durchgehend
stärker auf Gesundheit ausgerichtet sei.

Der sich daran anschließende The-
menblock widmet sich der Berufstätig-
keit als Ressource für die Gesundheit von
Männern. Die bessere Vereinbarkeit von
Familie undBeruf und eine ausgewogene
Work-Life-Balance sind für Männer und
Frauenwichtig. ImBeitrag von L.E. Kroll
et al. wird daher die Bedeutung von Er-
werbsbeteiligungsowiederLängederAr-
beitszeit fürdieGesundheitvonMännern
vor dem Hintergrund von Partner- und
Elternschaft untersucht. T. Grobe unter-
sucht auf der Basis von Routinedaten ei-
ner Krankenkasse die gesundheitlichen
Aspekte von Teilzeittätigkeit bei Män-
nern.

Im nächsten Themenblock sollen die
Verhaltensaspekte Ernährung, sportliche
Aktivität und Selbstoptimierung imHin-
blick auf ihre gesundheitliche Wirkung
bei JungenundMännernuntersuchtwer-
den. ImBeitrag vonM.Büning-Fesel und
J. Rückert-John wird der Frage nachge-
gangen, wie das geschlechtsspezifische
Ernährungsverhalten von Männern er-
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klärt werden kann und welche Einfluss-
faktoren sich dabei für ihre Ernährungs-
weise ausmachen lassen. Anhand dieser
ErgebnissewerdenEmpfehlungen fürdie
Gesundheitsbildungund-beratungabge-
leitet. C. Blomberg und N. Neuber un-
tersuchen die Einflussmöglichkeiten von
Sport auf die Entwicklung männlicher
Identität und zeigen Ansatzpunkte zur
Gesundheitsförderung von Jungen und
jungen Männern in diesem Bereich auf.
S. Selke analysiert in seinem Artikel die
Trends der digitalen Selbst- und Fremd-
vermessung,die zunehmendauch imGe-
sundheitsbereich stattfinden, und geht
auf deren Risiken ein.

Als versorgungsrelevantesThemawird
aufTrends inderArzneimittelversorgung
von Männern eingegangen. G. Glaeske
gibt dafür einen Überblick über Arznei-
verordnungen undArzneimittelmengen,
die Männer erhalten. Neben den rezept-
pflichtigen Arzneimitteln wird der Trend
auch für solche Arzneimittel beschrie-
ben, die von Männern ohne Rezept ge-
kauft werden können.

Im abschließenden Beitrag aus For-
schung und Praxis werfen A. Starker
et al. einen reflektierenden Blick auf
den Männergesundheitsbericht des Ro-
bert Koch-Instituts und skizzieren als
Fazit Herausforderungen für eine ge-
schlechtersensible Gesundheitsbericht-
erstattung.

Wir hoffen, dass Sie dieses Schwer-
punktheft dazu anregt, sich (weiter) mit
dem Thema Jungen- und Männerge-
sundheit zu beschäftigen und dabei den
Blick stärker auf die Ressourcen von
Gesundheit zu lenken.

Ihre

Anne Starker

Anke-Christine Saß
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