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1. Geschlechtsspezifische Gesundheitsprofile / 
Basisindikatoren

2. Erklärungsansätze

3. Frauengerechte Gesundheitsversorgung

4. Männergerechte Gesundheitsversorgung

5. Gender Mainstreaming als Lösungsstrategie
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� Herzinfarkt

� Lungenkrebs

� Unfällen

� Leberzirrhose

* Sterblichkeit vor dem 65. Lebensjahr
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� Mehr Männer als Frauen rauchen 

� Männer konsumieren mehr und häufiger Alkohol 

� Mehr Männer als Frauen sind sportlich aktiv, mehr 
Frauen als Männer bewegen sich im Alltag

� Frauen ernähren sich gesundheitsbewusster 

� Höhere Unfallhäufigkeit bei Männern

� Frauen nehmen häufiger Früherkennungs-
untersuchungen in Anspruch
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� Männer haben mehr Unfälle.

� Frauen leiden häufiger unter 
Befindlichkeitsstörungen und psychsichen 
Erkrankungen.

� Frauen und Männer sind von spezifischen 
Krankheiten in unterschiedlichem Maße 
betroffen.
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«Vom mittleren Lebensalter an leiden Männer mehr an 

Krankheiten, die zum Tode führen. Frauen hingegen 

entwickeln chronische Krankheiten im psycho-

somatischen und psychischen Bereich. Doch auch an 

lebensbedrohlichen Krankheiten sterben sie später als 

Männer. Die längere Lebenszeit der Frauen geht mit 

Behinderungen und Einschränkungen einher.»

(Quelle: Schweiz. Gesundheitsobservatorium, 2004)
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� Biologische Unterschiede

� Methodische Verzerrungen (besonders bei 
Befragungen)

� Unterschiedliche Erfahrungen im 
Gesundheitssystem

� Sozialisation / Lebensbedingungen
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� These: Geschlechtsstereotype prägen die 
Interaktion zwischen ÄrztInnen und 
PatientInnen

� Beispiel Herzinfarkt bei Frauen

� Beispiel Depression bei Männern
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�� von der Medizin als in ihren Zuständigkeitsbereich von der Medizin als in ihren Zuständigkeitsbereich 

gehörig definiert undgehörig definiert und

�� in die Hände der Medizin gegebenin die Hände der Medizin gegeben
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Körperliche Umbruchphasen werden nicht mehr Körperliche Umbruchphasen werden nicht mehr 
als natürliche Lebensphasen wahrgenommen, als natürliche Lebensphasen wahrgenommen, 
sondernsondern
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Problemhintergrund 
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���� Anstieg der 
Kaiserschnitt-
geburten auf 
26,8% in 2004

(Geburten in 
Krankenhäusern)

26,8%

15,2%

Empfehlung der Weltgesundheitsorganisation WHO:
maximal 10-15%!



Diskutierte Ursachen für den Anstieg

� verändertes Risikoprofil der Schwangeren (z.B. Alter, 
Vorerkrankungen)

� verbesserte Operations- und Narkose-
techniken, Infektionsprophylaxe 
� gesunkenes Risiko einer Schnitt-
entbindung

� organisatorische und finanzielle Gründe 
(Klinikorganisation)



Geburten nach Wochentag
(Landesamt für Statistik NRW) 

Quelle: Lerchl, Where are the Sunday babies? 
Naturwissenschaften, 2005, 92: 592-594 



Diskutierte Ursachen (Forts.)

� Fähigkeiten und Einstellungen der Geburts-
medizinerInnen

� hohe Schadenssummen bei Schädigung des 
Kindes � veränderter Umgang mit Indikationen

� veränderte Einstellungen der Frauen?


