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Vorwort zur liberarbeiteten Neuauflage

Wir sind in der dritten Gesundheitsrevolution angekommen. Die erste
Gesundheitsrevolution vor ca. 150 Jahren sicherte uns durch 6ffentliche
Gesundheitsmafinahmen das Uberleben, die zweite ermoglichte uns
durch solidarische Finanzierungssysteme den Zugang zur medizini-
schen Versorgung und schuf das Krankenversorgungssystem. Heute
nimmt Gesundheit eine zentrale Rolle in modernen Gesellschaften ein,
und wir miissen mit der Entwicklungsdynamik und den Konsequenzen
der Gesundheitsgesellschaft zurechtkommen.

Auf diese grofle Verinderung konzentriert sich dieses Buch. Es
braucht einen langfristigen Blick, um die Bedeutung der Umwilzung
voll zu erfassen. Gesundheit ist zu einem bedeutenden persénlichen,
politischen und okonomischen Faktor geworden, oder wie manche
Autoren darlegen, zu einem Megatrend, der wie viele andere seine
Anfinge in den sechziger Jahren des 20. Jahrhunderts hat. Gesundheit
durchdringt unseren sozialen Alltag auf vielfiltige und widerspriich-
liche Weise und ist dabei zugleich sehr individuell und immer globa-
ler. Hieraus entwickeln sich neue Normen und Werte, neue Anforde-
rungen, Chancen, Probleme und Ungleichheiten.

Die Verianderungen, die die dritte Gesundheitsrevolution kenn-
zeichnen, gehen dhnlich rapide voran, wie wir sie in den vergangenen
Jahrzehnten in der Informationstechnologie erlebt haben, und sie sind
zunehmend mit ihr verbunden. Dass wir in der dritten Gesundheits-
revolution angekommen sind, zeigt sich inzwischen auch an der zuneh-
menden Anzahl an Publikationen, Websites und Social Media, die sich
mit Gesundheit und ihren vielen Facetten auseinandersetzen. Und trotz
der 6konomischen Krise der letzten Jahre haben die Veranderungen
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10 | Vorwort zur tiberarbeiteten Neuauflage

nicht nachgelassen, sondern sich eher weiter verstarkt. Auch ist dieser
Wandel so sehr mit unserer Lebensweise verwoben, dass wir seine
umwilzenden Auswirkungen nicht immer wahrnehmen. Erst langsam
wird uns bewusst, dass zum Beispiel das Smartphone einige der wich-
tigsten Innovationen im Gesundheitsbereich moglich macht.

Der Grund fiir diese neue Bedeutung von Gesundheit liegt in der
Dynamik, die durch die Interaktion von Demografie, Okonomie, Glo-
balisierung, Individualisierung, einer immer leistungsfihigeren Medi-
zin und neuen technologischen Méglichkeiten ausgeldst wird. Fiir diese
Dynamik haben wir — wie schon in der ersten Auflage dieses Buches
2006 — den Begriff der «Gesundheitsgesellschaft» gewédhlt. Damit haben
wir uns fiir eine sozialwissenschaftliche Perspektive entschieden. Wir
wollen zeigen, wie Gesundheit die Gesellschaft von «innen heraus
transformiert» (Horx 2011). Andere, 6konomisch ausgerichtete Ana-
lysen benutzen zunehmend den Begrift der «Gesundheitswirtschaft» —
dieser deckt jedoch nur einen Teil dieses bedeutsamen Phinomens
ab. Die wichtigen Querverbindungen, auf die wir eingehen werden,
bestehen zu anderen Beschreibungsversuchen von modernen Gesell-
schaften: insbesondere der Risikogesellschaft und der Multioptions-
gesellschaft.

Noch deutlicher als in der ersten Ausgabe wollen wir auf fiinf Bestim-
mungsmerkmale der Gesundheitsgesellschaft abheben:

¢ Im Kern der Gesundheitsgesellschaft steht ein neues individuelles
und aktives Gesundheitsverstindnis, das sich auf vielfiltige Weise im
Alltag und im Konsum manifestiert, dieses erfordert ein hohes Maf3
an Gesundheitskompetenz.

* Wissen als Machtressource wird durch das Internet breit verfiighar
und Erfahrungen mit Gesundheit und Krankheit kénnen tiber grofse
Distanzen durch Social Media in Echtzeit zwischen Patient/innen
ausgetauscht werden. Neueste Analysen nennen dies Gesundheit 3.0.

* Das Krankenversorgungssystem — immer noch félschlicherweise als
Gesundheitssystem bezeichnet — wird als eines der letzten hierarchi-
schen und geschlossenen Systeme in unseren Gesellschaften zuneh-
mend herausgefordert, «gedffnet» und demokratisiert, denn Patient/
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innen und Biirger/innen verlangen (und schaffen) Transparenz und
Partizipation.

® Die schwache politische Steuerung ermoglicht eine zunehmende
Kommerzialisierung der Gesundheit und des Korpers und eréffnet
damit einen der am schnellsten wachsenden globalen Markte. Kom-
merzialisierung birgt viele Gefahren, ermdglicht aber auch Innova-
tionen und Wahlmaoglichkeiten.

* Das Bewusstsein gesellschaftlicher Ungleichheit in der Gesundheit ist
geschiérft — sowohl in Hinblick auf die sozialen Determinanten von
Gesundheit wie auf zunehmende Ungleichheiten im Krankenver-
sorgungssystem. Die Frage nach der Solidaritit stellt sich angesichts
neuer Probleme auf neue Weise: zwischen Reich und Arm, Jung und
Alt sowie Gesund und Krank. Die Schnittpunkte dieser drei Solida-
rititen werden derzeit neu verhandelt.

Wir haben viel neues Anschauungsmaterial fiir diese Bestimmungs-
merkmale in die neue Auflage eingearbeitet, denn die Dynamik der
Gesundheitsgesellschaft hat seit der ersten Auflage dieses Buches
noch mehr zugenommen. Trotzdem miissen wir feststellen: Wahrend
die dritte Gesundheitsrevolution in der Gesellschaft und in der Wirt-
schaft rasant voranschreitet, konzentrieren sich die meisten gesund-
heitspolitischen Debatten weiterhin auf die finanziellen Fehlentwick-
lungen der zweiten Gesundheitsrevolution. Sie basteln immer von
neuem an einer kleinen oder grofien Reform des medizinischen Ver-
sorgungssystems und versdumen in ihrer Mutlosigkeit wichtige Wei-
chenstellungen fiir die Zukunft. Keine der politischen Parteien oder
Regierungen in den drei Lindern, die wir besonders betrachten -
Deutschland, Osterreich, Schweiz —, hat einen Zukunftsentwurf vor-
gelegt, welcher alle fiinf oben angefithrten Bestimmungsmerkmale
zusammenfiihrt. Dafiir ist die politische Gemengelage der Interessen
zu virulent. Zaghafte Ansitze finden sich in den Rahmengesundheits-
zielen fiir Osterreich, in der Gesamtschau «Gesundheit 2020», die der
Schweizer Bundesrat im Januar 2013 verabschiedet hat, sowie in der
Verabschiedung des neuen Patientenrechtegesetzes in Deutschland
durch den Deutschen Bundestag.
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Zwei Versaumnisse werden in diesem Buch besonders angesprochen:

® Oberste Prioritdt einer Gesundheitspolitik sollte die Gesunderhal-
tung und die Lebensqualitit der Biirger/innen in ihrem Lebensum-
feld sein. Der Gesundheitsforderung wird jedoch weiterhin keine poli-
tische Prioritdt eingerdumt. Die Forschung zeigt deutlich, dass
angesichts der Ungleichheiten, Paradoxien und Ambivalenzen, die
uns im Gesundheitsalltag iiberall begegnen, die wichtigen sozialen,
okonomischen und kommerziellen Determinanten ins Blickfeld
genommen werden miissen. Das geht nur mit einem neuen Ver-
standnis von Gesundheitspolitik und einem Neuanfang, der gleich-
zeitig auf verschiedenen Ebenen der Politik erfolgen muss: global,
national, regional und lokal. Horizontale und vertikale Koordination
und Kooperation werden immer bedeutsamer.

* Einer zukunftsorientierten Politik des Krankenversorgungssystems
sollte es um eine grundsitzliche Umgestaltung gehen: weg von der
Akutmedizin hin zum Umgang mit chronischen Erkrankungen,
psychischer Erkrankung und Multimorbiditdt. Dem aber stehen
viele etablierte Hierarchien und Interessen im Weg. Das System
selbst ist zum Bremsfaktor fiir den notwendigen Umbau geworden.
Es verweigert sich der Integration der Versorgung, der Einbindung
der Patient/innen und dem Abbau der Hierarchien samt der Neu-
verteilung der Aufgaben zwischen den Gesundheitsberufen. Die
Politik muss den Mut zur Neuerung haben, hier heifit das neue
Schlagwort Koproduktion.

Es geht inzwischen um sehr viel, dies wird in den 6konomisch ausge-
richteten Diskussionen auch zu Recht immer wieder betont, denn
Krankheit ist teuer. Die grofite Gefahr bei steigenden Kosten und Ver-
sicherungsbeitrdgen aber konnte in einem Wegbrechen der gesell-
schaftlichen Umverteilungssolidaritdt liegen. Es braucht also eine
Gesundheitspolitik, die diesen Namen verdient und damit der Gesund-
heitsgesellschaft gerecht wird. Dabei muss es auch um eine Diskussion
iiber die Werte und ethischen Grundlagen der Gesundheitsgesellschaft
gehen - besonders in Hinblick auf gesundheitliche Ungleichheiten,
aber auch in Bezug auf Erwartungshaltungen und auf die Machbarkeit
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und Perfektionierung. Biirger/innen, Politik und Markt miissen auf
neue Weise zusammenwirken, um nachhaltige Gesundheit zu ermog-
lichen -, sonst verspielen wir die Erfolge der ersten zwei Gesundheits-
revolutionen nicht nur fir uns selbst, sondern besonders fir die kom-
menden Generationen.

Ilona Kickbusch und Susanne Hartung
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1. Die Dynamik der Gesundheitsgesell-
schaft: Gesundheit als treibende Kraft und
gesellschaftspolitische Herausforderung

1.1 Gesundheit als treibende Kraft

Die Gesundheitsgesellschaft des 21. Jahrhunderts muss mit neuen
Denkmodellen gefasst werden, denn Gesundheit ist selbst zur treiben-
den Kraft in der Gesellschaft geworden - 6konomisch, politisch und
sozial. Diese Dynamik bestimmt sich aus der verdnderten Lebensum-
welt der Menschen und aus der veranderten Bedeutung, die die Gesund-
heit in der modernen Gesellschaft und fiir jeden Einzelnen hat.

Die Dynamik der Gesundheitsgesellschaft bestimmt sich
aus dem Zusammenwirken von sechs groen Trends

1. Die Menschen leben linger und sind ldnger gesund.

2. Das Krankheitsspektrum der Gesellschaft hat sich signifikant
hin zu den chronischen, zum Teil vermeidbaren Erkrankun-
gen sowie zu den psychischen Erkrankungen verschoben.

3. Das Krankenversorgungssystem nimmt einen immer grofle-
ren Anteil am Bruttoinlandsprodukt ein.

4. Der expandierende Gesundheitsmarkt ist zum wichtigen Fak-
tor des Wirtschaftswachstums geworden.

5. Die Globalisierung bringt neue Gesundheitsrisiken und Un-
gleichheiten mit sich.

6. Das offentliche und personliche Interesse an der Gesundheit
hat signifikant zugenommen.
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16 | 1.Die Dynamik der Gesundheitsgesellschaft

Diese Gesundheitsgesellschaft formiert sich vor unseren Augen. Die
Lebenserwartung hat zugenommen, in unseren Gesellschaften leben
immer mehr alte Menschen. Die chronischen Erkrankungen und die
Multimorbiditit bestimmen das Krankheitsbild der Gesellschaft. Der
medizinische Fortschritt hat es moglich gemacht, dass immer mehr
Menschen mit ernsten Erkrankungen geheilt werden und solche mit
chronischen Krankheiten aktiv am gesellschaftlichen Leben teilnehmen
konnen. Wir geben auch immer mehr Geld fiir Krankheit aus - in den
OECD Liandern lag 2011 der Durchschnitt bei 9,3 % des Bruttoinlands-
produktes — ohne dafiir notwendigerweise mehr Gesundheit zu erlan-
gen. In Deutschland beliefen sich die Ausgaben auf 11,3 %, auch Oster-
reich und die Schweiz liegen bei ca. 11 % und die USA hat inzwischen
17,7 % erreicht (OECD 2013).

Gesundheit und Krankheit sind zu einem grofien und wichtigen
grenziiberschreitenden Markt geworden. Je nach Berechnungsgrund-
lage sind schon heute zwischen 10 bis 15 % aller européischen Arbeits-
plitze im «Gesundheits»bereich angesiedelt. In Deutschland waren es
im Jahr 2010 11,9 % (BMG 2012a: 158).

Die Gesundheitswirtschaft ist eine der wichtigsten Wachstumsbran-
chen in vielen européischen Lindern und der «Mehrwert» Gesundheit
wird zunehmend zum Entscheidungskriterium fiir Konsument/innen
bei Waren und Dienstleistungen. Der globale Gesundheitsmarkt wird
auf 6,5 Billionen US-Dollar geschitzt. Gesundheit ist uns auch durch
neue globale Zusammenhidnge und Bedrohungen ins Bewusstsein
geriickt: zuerst durch die HIV/Aids-Epidemie, spdter durch SARS und
die Vogelgrippe. Aber auch die groflen gesellschaftlichen Umstrukturie-
rungen und Ungleichheiten in Folge globaler Prozesse und des gesell-
schaftlichen Wandels schaffen neue Gesundheitsbelastungen. In Europa
haben sich in den von der Finanzkrise besonders betroffenen Lindern
starke Einbriiche in der Gesundheit der Bevolkerung gezeigt, sowohl
die sich ausbreitende Armut, die Sparprogramme im Gesundheitswesen
sowie die hohe Arbeitslosigkeit tragen dazu bei.

Das wirklich Entscheidende aber ist der normative Durchbruch: Die
Menschen denken grundsitzlich anders iiber Gesundheit. Der kritische
Gesundheitsdiskurs wurde bisher durch drei grofie Themen bestimmt,
die in engem Zusammenhang stehen: die Medikalisierung des Lebens,
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1. Die Dynamik der Gesundheitsgesellschaft | 17

die Kontrolle der Abweichung und die Perfektionierung des Menschen.
Sie lassen sich wie folgt kurz zusammenfassen:

¢ Immer mehr Probleme werden einer medizinischen Losung zuge-

fuhrt.

¢ Immer mehr Verhaltensweisen werden als gesundheitsschéadlich be-
zeichnet und bekdmpft.

* Immer neue Verbesserungen des menschlichen Korpers werden
angeboten und angestrebt und

¢ immer mehr Risiken der menschlichen Entwicklung sollen ausge-
schlossen werden.

Historisch gab es stets staatliche Strategien der Bekdmpfung von Krank-
heit durch Uberwachung und Kontrolle wie Michel Foucault ausfiihr-
lich dargelegt hat, aber auch stets Utopien einer umfassenden staat-
lichen Fiirsorge fiir die armen und kranken Biirger/innen. Die Akteur/
innen der franzdsischen Revolution formulierten als Erste ein Biirger-
recht auf Gesundheit. Im modernen Alltag wurde Gesundheit bis vor
kurzem noch als ein Bereich des Lebens gesehen, der Freude und Lust
ausgrenzt: Alles was gesund ist, macht keinen Spaf3, schmeckt nicht,
verlangt Opfer und kann als totalitdr empfunden werden. Es ist wei-
terhin Gegenstand intensiver ideologischer Auseinandersetzungen,
inwieweit sich der Staat in das gesundheitsschidliche Alltagsverhalten
seiner Biirger/innen einmischen sollte, nicht zuletzt weil damit immer
auch in Mirkte eingegriffen wird. Aber auch das schwere Erbe der
deutschen Nationalsozialisten und ihrer ausgrenzenden Auffassung
der «Volksgesundheit» bewirkt die Ablehnung staatlicher Definitio-
nen und Eingriffe.

Neuerdings aber gilt Gesundheit in weiten Kreisen als erstrebens-
wert — zum einen als Ausdruck und Teil der modernen Lebensqualitat
und des Wohlbefindens, zum anderen als wichtige Komponente der
Produktivitdt und des wirtschaftlichen Wachstums. Und nicht nur das -
sie hat eine historisch verloren gegangene Dimension wieder gewon-
nen: Die Emanzipation, oder wie es nun auch in der deutschen Fach-
literatur bezeichnet wird, das Empowerment. Damit verdndert sich in
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