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Frauenzentriertes Gesundheitswesen

e SPD und Griine beschlossen im Jahr 2000 die
Forderung einer speziell auf Frauen einge-
richteten Gesundheitsvorsorge. 2001 er-
schien dann der erste Frauengesundheitsbe-
richt. Einen Mannergesundheitsbericht da-
gegen gibt es bis heute nicht.

e Frauengesundheit ist sowohl im Bundesfami-
lienministerium als auch bei der Bundeszent-
rale flr gesundheitliche Aufklarung (BzgA)
ein inhaltlicher Schwerpunkt, Mannerge-
sundheit dagegen nicht.

e Esgibtin Deutschland 12 Prostatakrebszent-
ren. Ihnen stehen 135 zertifizierte Brustzent-
ren gegeniber (Stand: Februar 2008).

Gesundheitspolitik

»Wir wollen eine Neuorientierung im Gesundheitswe-
sen und der medizinischen Forschung im Hinblick auf
Frauen.” (Aus dem Koalitionspapier der Bundesregie-
rung, 2002)

Medizinische Forschung

Der Fokus in der medizinischen Forschung war in den
letzten Jahrzehnten auf das weibliche Geschlecht kon-
zentriert. Nach Ansicht von Experten liegt der Wis-
sensstand liber den mannlichen Kérper im Vergleich
zur Frauenforschung um rund 30 Jahre zuriick.

UNSERE FORDERUNGEN:

Mannergesundheit muss Tatigkeitsschwerpunkt in
der Gesundheitspolitik werden.

Es bedarf eines Mannergesundheitsberichtes sowie
einer Mannergesundheitsdatenbank.

Prostatakrebs-Bekdampfung ist als offizielles staatli-
ches Gesundheitsziel zu benennen.

Die Prostatakrebs-Friiherkennung bedarf der Anpas-
sung an den aktuellen Stand der Medizin.

Es braucht mannergerechte Gesundheitswerbung
und Aufklarung, speziell zur Krebsvorsorge.

Die Ursachen fiir die vielen Suizide von Mannern
missen besser untersucht und die Hilfsangebote flr
gefahrdete Manner verbessert werden.

Die medizinische Forschung Giber den Mann, seinen
Korper und seine Gesundheit ist zu intensivieren.

Manner missen im Beruf besser vor gesundheitli-
chen Schaden und Gefahren geschiitzt werden.

Es bedarf mehr Aufklarung tber spezielle Gesund-
heitsrisiken von Jungen.
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Manner sterben friiher

e Manner sterben in Deutschland im Schnitt
Uber 5 Jahre friher als Frauen. Die Politik je-
doch moéchte das Gesundheitswesen ver-
starkt auf die Belange von Frauen ausrich-
ten.

e Manner stellen liber 80 % aller Menschen in
Deutschland, die von HIV/AIDS betroffen
sind. Das hindert Politikerinnen jedoch nicht
daran, immer wieder die ,besondere Betrof-
fenheit” von Frauen und Madchen bei AIDS
hervorzuheben.

e Manner liegen bei den Krebs-
Neuerkrankungen vorne, die bei ihnen seit
1980 um 74,4 % zugenommen haben (bei
Frauen um 41,6 %).

Prostatakrebs

Bezahlt wird von den Kassen nur eine Tastuntersu-
chung. Sinnvolle Zusatzleistungen wie die Ermittlung
des PSA-Werts muss der Patient aus eigener Tasche
bezahlen.

Die Bekampfung von Prostatakrebs ist im Gegensatz
zur Bekampfung von Brustkrebs kein offizielles Ge-
sundheitsziel in Deutschland.

Vorsorgeuntersuchungen

Uber 50 % der Frauen, aber nur etwa 20 % der Man-
ner nehmen die gesetzlichen Krebsfriiherkennungs-
maBnahmen wahr. Durch bessere Aufklarung und
speziell auf Manner zugeschnitte Werbung lieRen sie
sich zweifellos haufiger zur Teilnahme an Vorsorgeun-
tersuchungen gewinnen.

e In Deutschland nehmen sich jahrlich etwa dreimal
so viele Manner wie Frauen das Leben.

e Der Suizid ist unter Jungen die zweithaufigste To-
desursache. In der Pubertat bringen sich Jungen
mindestens siebenmal so haufig um wie Mad-
chen.

e Laut KIGGS-Studie (2007) weisen 17,8 % der Jun-
gen Verhaltensauffalligkeiten oder emotionale
Probleme auf (Madchen:11,5 %).

e Jungen erkranken vier- bis finfmal haufiger an
ADS/ADHS (Hyperaktivitat) als Madchen.

Depressionen

Depressive Storungen werden bei Mannern haufig nicht als
solche erkannt oder ignoriert. Da sich die Depression beim
Mann mit einer anderen Symptomatik duBert als bei der
Frau, wird sie durch die derzeit verwendeten Diagnosesys-
teme nicht entsprechend erfasst.

Jungengesundheit

Das Risiko, in den ersten sieben Jahren zu sterben, ist bei
Jungen um 22 % hoher als bei Madchen, die Gefahr, an
Asthma zu erkranken, um 64 %, und die Moglichkeit, eine
geistige Stérung zu bekommen, um 43 %. Warum das so ist,
ist bis heute ungeklart. Aber selbst wenn die schlechtere
Gesundheit der Jungen biologisch bedingt ware, ist auffallig,
dass es keine verstarkte Forschung und offentliche Auf-
merksambkeit gibt, die sich diesem Problem widmet.
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Berufliche Belastungen

e 62 % aller nichtnatirlichen Todesursachen
betreffen Manner. Sogar bei den tddlichen
Haushaltsunfillen liegen sie in der Alters-
gruppe bis 75 Jahren vorne.

e Das Berufsleben beansprucht Manner ge-
sundheitlich weit mehr als Frauen. Krebser-
krankungen als besonders haufig todlich ver-
laufende Form von Berufserkrankungen sind
europaweit fast eine reine Mannerdomane
(95 Prozent Betroffene sind méannlich).

e 94 % aller todlichen Berufsunfille in Deutsch-
land entfallen auf Manner.

Beruf und Mannergesundheit

Nach dem US-amerikanischen Jobs Related Almanac
sind von den finfundzwanzig schlechtesten Jobs vie-
rundzwanzig fast reine Mannerjobs. Dazu gehéren zum
Beispiel: Lastwagenfahrer, Metallarbeiter, Dachdecker,
Schreiner, Bauarbeiter, Baumaschinenfahrer, Schwei-
Rer.

Weltweit sterben der International Labor Organisation
(ILO) zufolge 1,1 Millionen Manner allein durch Indust-
rieunfalle und Gbertreffen damit die Zahl der Opfer von
Stralenunfallen, Krieg, Gewalt und AIDS. Fiir jeden
todlichen Berufsunfall, der einer Frau zustoRt, stehen
zwolf Manner, die auf diese Weise ums Leben kom-
men.



