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Autorin Ilona Kickbusch: «Gesundheitsférderung ja — aber nicht um jeden Preis»

Prof. Dr. llona Kickbusch

befasst sich seit Jahren

mit der europdischen und
internationalen Gesund-
heitspolitik. Im Interview
mit Claudia Weiss erkldrt
sie, was Gesundheit in un-
serer Gesellschaft bedeutet
und wo aus ihrer Sicht kiinf-
tig die Anforderungen an

die Spitex liegen.

Sie bezeichnen unsere Gesell-
schaft als «Gesundheitsge-
sellschaft», die voraussetzt,
dass Gesundheit machbar ist.
Das meinen Sie aber
keineswegs nur positiv?

Tlona Kickbusch: Die Machbarkeit
hat viele Gesichter: Jede Einzel-
person kann zu ihrer Gesundheit
selber beitragen, der Staat fordert
Gesundheit und Gesundheit wird
auf dem Markt als Produkt ange-
boten. Wird Gesundheit als Le-
bensressource angesehen, ist das
sehr positiv. Problematisch wird
es, wenn sie zur utopischen Per-
fektion hochstilisiert wird. Da
Wo ist der Zwang —

wo die Freibeit

zur Gesundheit?
stellt sich die Frage nach der Ver-
hiltnismissigkeit: Inwieweit wol-
len wir die Gesundheit durch ge-
zielte Eingriffe steigern und opti-
mieren? Wie halten wir es mit
kosmetischen Eingriffen, Spitzen-
Medikamenten und den Erwar-
tungen an die Genetik, Erbschi-
digungen auszumerzen? Da ste-
hen wir vor einer grossen Ambiva-
lenz: Wo ist der Zwang — wo die
Freiheit zur Gesundheit?

Schafft nicht die hoch ent-
wickelte Gesundheitsgesell-
schaft dariiber hinaus neue
Probleme, indem sie Gesund-
heit, Jugendlichkeit und

Fitness zur absoluten Maxime
erhebt?

Diese Frage ist typisch in der
Diskussion der Moderne: Ein Pro-
blem wird gelost, und daraus er-
wachsen neue Probleme. Unsere
gesellschaftlichen Maximen von
Fitness und gesunder Ernihrung
zeigen das deutlich: Wird das
Fitnessverhalten iibertrieben,
kommt es zu Gelenkschiden, bei
tibermissig gesunder Ernihrung
manchmal sogar zu einer Mangel-
ernidhrung oder Magersucht; und
daraus entstehen neue Folgepro-
bleme.

Sehr positiv finde ich dagegen,
dass der Gesundheitsbegriff von
der Medizin weg kommt, hin zur
Lebensfreude und gemeinsamem
Erleben in Gruppen, und dass
man nicht mehr einfach akzep-
tiert, bei zunehmenden Alter aus
der Gesellschaft ausgegliedert zu
werden. Schwierig fiir die Einzel-
nen ist dabei, dass wir nicht mehr
einfach von «gesund» und <kranks,
aichtig» oder <falsch» reden kén-
nen: Viele Gesundheitsoptionen
sind wihlbar, und wir alle miissen
kontinuierlich  Entscheidungen
treffen und diese reflektieren.
Auch das ist typisch fiir unsere
multioptionale und pluralistische
Gesellschaft.

Diese moderne Lebensweise
ist ja oft gleichzeitig mit
Stress, Beschleunigung und
fehlenden sozialen Netzen
verbunden, was wiederum
krank machen kann. Was
empfehlen Sie dagegen?

Hier plidiere ich fiir einen akti-
ven Gesundheitsbegriff, den jeder
Mensch fiir sich selber definieren
muss: Was hilt mich gesund? Aber
auch: Wo kann ich mich mit ande-
ren zusammentun, um Verbesse-
rungen z. B. am Arbeitsplatz, zu
erlangen. Oft helfen schon kleine
Verinderungen, zum Beispiel
eine halbe Stunde Auszeit oder
mehr Bewegung. Dafiir gibt es ja
Ratgeberliteratur in Massen.

Allerdings ist mir klar, dass dies
auch eine Frage der sozialen Um-
gebung und des Bildungsniveaus
ist. Hier gilt es, neue Priventions-

ansitze zu entwickeln, z.B. in
Form einer «Gesundheits-Sozial-
arbeit,, wie es sie in England be-
reits gibt, wo Sozialarbeiter mit
bildungsfernen Gruppen gemein-
sam Strategien entwickeln, wie sie
ihr Leben besser in den Griff be-
kommen und gesundheitsférder-
licher gestalten kénnen.

Gesundheit wird auch immer
mehr zu einem Marktfaktor.
Sie begriissen diese Ent-
wicklung, warnen zugleich
aber davor. Warum?

Es ist zu begriissen, wenn alle
Menschen Zugriff zu gesunden
Produkten haben —allerdings nur,

Die Milchschnitte
zum Beispiel
weckt falsche Assoziationen.

wenn diese Produkte tatsichlich
einen echten Gesundheitsmehr-
wert aufweisen. Zu oft werden
falsche Assoziationen geweckt,
wie beispielsweise bei der Milch-
schnitte.

Je grosser dieser Gesundheits-
markt wird, desto wichtiger ist es,
die Standards zu sichern. Vor al-
lem die ilteren Leute mit guter
Rente sind zu einem interessanten
Marktfaktor geworden. Wird die-
se Gruppe nun zu Walking-Kur-
sen motiviert, ist das toll. Andere
Versprechen konnen aber ge-
sundheitsschidlich sein, ich den-
ke da beispielsweise an kosmeti-
sche Eingriffe.

Sie sprechen in Ihrem Buch
von den vier Faktoren Markt,
Staat, Gesundheitswesen und
Gesellschaft, die immer
grosser und finanzkriftiger
werden. Trotzdem klagen alle,
das Gesundheitssystem sei
nicht mehr bezahlbar: Was
miissen wir daraus schliessen?

Wir haben eine Krankheitsver-
sorgung, die etwa 15 Prozent des
Bruttosozialprodukts — ausmacht,
etwa 10 Prozent aller Beschiiftig-
ten aufweist und aufgrund der
technologischen und demogra-
phischen Verinderungen weiter
anwachsen wird. Diesen Bereich
kann man nicht einfach zuriick-

Der Gesundheitsmarkt ent-
wickle sich zu einer Gewinn-
maschine, stellt llona Kickbusch
fest, und warnt davor, das
Fitnessverhalten zu iibertreiben.
Sie plddiert fiir einen aktiven
Gesundheitsbegriff, den

jeder Mensch fir sich selber
definieren muss. Das heisst, die
Frage beantworten: Was halt
mich gesund?

kiirzen — er ist aber zentral abhiin-
gig von der allgemeinen wirt-
schaftlichen Entwicklung.

Parallel dazu entwickelt sich der
Gesundheitsmarkt zu einer neuen
Job- und Gewinnmaschine und
manche Kollegen sprechen da-
von, dass das Wachstum im zwei-
ten Gesundheitsmarkt den ersten
mitfinanzieren konnte. Die bei-
den Mirkte beriihren sich, sie
haben z. B. dort miteinander zu
tun, wo neue Zusatzversicherun-
gen oder Bonussysteme der Kran-
kenkasse Teile aus dem Gesund-
heitsmarkt abdecken. Auch ver-
sucht nun die klassische Medizin
am Wellnessmarkt teilzuhaben,
zum Beispiel durch <Medical Well-

ness» oder Angebote von Gesund-
heitschecks und Burnout-Semina-
ren.

Sie pladieren fiir mehr Selbst-
bestimmung in Gesundheits-
fragen. Wie kénnte diese
Selbstbestimmung ganz kon-
kret aussehen?

Bei einer Lebenserwartung von 80
oder 90 Jahren miissen wir uns
schon fragen: Wie gehe ich mit
meinem Korper um? Die Gesund-
heit ist ein ko-poduziertes Gut —
sie wird von Lebensumstinden
stark beeinflusst, aber wir miissen

Mit den alten Alten
sind neue Kompetenzen
gefragt.

die Verantwortung fiir unsere Ge-
sundheit und die unserer Familie
mittragen. Diese Gesundheitskom-
petenz im Alltag wird immer be-
deutsamer. Wir lernen ja erst lang-
sam, wie stark wir durch unser
Alltagsverhalten die Gesundheit
beeinflussen konnen.

Eine neuere Studie hat einmal
mehr gezeigt, dass das Zusam-
menwirken von vier Alltagsver-
halten «nicht rauchen», <wenig Al-
kohol trinken», «tiglich eine halbe
Stunde bewegen« und «miissig es-
sen» zu einem Lebenserwartungs-
gewinn von ber zehn Jahren
beitrigt. Es sind eben nicht die
grossen, unmoglichen Anspriiche
wie komplizierte und teure Did-
ten, sondern die vielen kleinen
Sachen innerhalb des Alltags, die
auf individueller Ebene und auch
fiir die Volksgesundheit die gross-
ten Gewinne bringen.

Wie beurteilen Sie die
Entwicklung der Pflege und
Betreuung zu Hause (Spitex)?

Die kiinftigen 70-, 80-jihrigen
Leute wollen, so lange es geht, in
ihrem gewohnten Umfeld blei-
ben. Das wird auf der einen Seite
die Funktionen der Heime weiter
verindern, andererseits wird es
neue Wohn- und Pflegeformen
und damit auch neue, flexible

Finanzierungsformen nétig ma-
chen. Auch hier schligt die Indivi-
dualisierung durch.

Die Hirnforschung zeigt, wie
wichtig es ist, im Alter noch selber
aktiv zu sein: Gewisse Titigkei-
ten, wie z. B. selber Kochen, kén-
nen unter Umstinden wegen der
speziellen Koordinationsleistung
priventiv wirken. Solche Fragen
wird sich die Spitex iiberlegen
miissen: Also nicht primir «wie
versorgt many, sondern «wie hilft
man, den Grad der Aktivitit und
Selbstindigkeit so weit wie mog-
lich zu bewahren»?

Weitere Herausforderungen an
die Spitex werden psychische Er-
krankungen und Suchtprobleme
im Alter sein. Und da die Betroffe-
nen immer dlter sein werden — die
alten Alten —, sind neue Kompe-
tenzen der Mitarbeitenden ge-
fragt.

Was lduft Threr Meinung
nach in diesem Bereich gut,
was nicht so?

Spitex bietet heute schon ein gu-
tes Ausmass an mobiler und fle-
xibler Versorgung. Das ist eine
solide Basis, die weiter entwickelt
werden muss: Die Dienste wer-
den immer mehr nachgesucht,
eine neue Kohorte von Alten wird
neue Anforderungen stellen. Da-
neben wird sich die Spitex mit
neuen Quantititsproblemen, Fi-
nanzierungsfragen und, wie ge-
sagt, mit der Frage nach den Kom-
petenzen fiir die neuen, noch il-
teren Alten beschiftigen miissen.

Was wiinschen Sie sich in der
modernen Gesundheitsgesell-
schaft von der Branche Spitex?

Ich hoffe, dass die Spitex mit
einem aktiven Gesundheitsbegriff
arbeitet und hilft, Gesundheits-
potentiale aufzubauen. Dass sie
die Klientinnen und Klienten
darin unterstiitzt, Freude am Kor-
per, an Bewegung und Agilitit im
Kopf zu bewahren.

Daneben kann die Spitex die Ak-
zeptanz von Alter und chroni-
scher Krankheit in der Gesell-
schaft mitgestalten. Ich sehe des-

halb die Spitex nicht nur in ihrer
Versorgungsfunktion, sondern als
wichtige Stimme, die auf Un-
gleichheiten hinweist: Die Ge-
sundheitsgesellschaft ist derzeit
eine sehr ungleiche Gesellschaft.
Die Spitex-Mitarbeitenden sind so
nahe vor Ott, dass sie sowohl die
Probleme als auch die moglichen
Losungen sehen. a

Prof.Dr:Ilona Kickbusch wurde
aufgrund ibrer Leistungen bei der
Weltgesundheitsorganisation
WHO als Professorin an die Yale
University in New Haven (USA)
berufen und zur Leiterin eines
Fulbright Programms erndannt.

Sie lebrt globale Gesundbeits-

politik an verschiedenen Universi-

tdten in Europa und Australien
und berdit eine Vielzabl nationaler
und internationaler Organisatio-
nen zu Fragen der Gesundbeit
und deren Férderung. Sie bilt
zablreiche Vortrdge, u. a.trat sie
im Januar an einer Curaviva
Fachtagung in Ziirich auf und im
Mdrz an den Trendtagen Gesund-

beit in Luzern.Am 21. Mai wird

sie am SBK-Kongress in Basel
referieren.Sie lebt in Brienz.

llona Kickbusch ist Autorin des
Buches:«Die Gesundbeitsgesell-
schaft - Megatrends der Gesund-
heit und deren Konsequenzen fiir
Politik und Gesellschaft», Verlag
fiir Gesundbeitsforderung, Gam-
burg 2006

oder tiber die Website der Autorin

st im Buchhandel

(www.ilonakickbusch.com)
erbiiltlich.
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