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WISSENSCHAFT & PRAXIS

Manner als , Gesund-
heitsidioten”?

Erster Mannergesundheits-
bericht 2010

Die Deutsche Gesellschaft fiir Mann
und Gesundheit (DGMG) hat in
Zusammenarbeit mit der Stiftung
Minnergesundheit und der DKV
Deutsche Krankenversicherung AG
erstmals die gesundheitliche Lage,
die Gesundheitsversorgung und das
Gesundheitsverhalten von Ménnern
in Deutschland zusammengefasst.
»Minnergesundheit wird in engen
medizinischen Grenzen gedacht
oder gar auf urogenitale Themen re-
duziert. Wer aber die Gesundheit ei-
nes Mannes wirklich fordern will,
mufl korperliches, seelisches und
soziales Wohlbefinden nachhal-
tig starken!®, erklart Prof. Dr. Doris

Wichtige Ergebnisse des Mannergesundheits-
berichts 2010

e 80 Prozent der deutschen Manner gehen nicht regelmaBig
zur Vorsorge.

e Manner tragen ein fiinfmal hoheres Herzinfarktrisiko als
Frauen.

e Im Durchschnitt sterben Manner etwa fiinf Jahre friiher
als Frauen, biologisch erklarbar ist lediglich ein Jahr.

e Ein spezifisches Mannerproblem sind Potenzschwierigkei-
ten, und das bereits ,im frithen Mannesalter”.

e Psychische Storungen treten bei Mannern genauso oft auf
wie bei Frauen, bleiben allerdings meist unentdeckt und
folglich unbehandelt.

Bardehle, Wissenschaftlicher Vor-
stand der Stiftung Mannergesund-
heit und Herausgeberin des ,,Ersten
Deutschen Minnergesundheitsbe-
richts®

Lebenserwartung

Minner haben derzeit eine um 5,5
Jahre geringere Lebenserwartung
als Frauen (Tab. 1). Dabei gilt es in-
zwischen als belegt, dass sich der
»genetische Vorteil“ der Frauen auf
etwa ein Jahr beziffert, so dass vier-
einhalb Jahre der geringeren Le-
benszeit auf kulturelle und soziale
Ursachen zuriickgehen und somit
verdnderbar sind.

Als Hauptgriinde fiir die unter-
schiedliche Lebenserwartung von
Minnern und Frauen fiihrt die Stu-
die die genderspezifische Arbeitstei-
lung und das traditionelle Leitbild
von Minnlichkeit an. So habe das
Modell des minnlichen Haupter-
nihrers seit der Industrialisierung
zu einer einseitigen Berufsbelastung
der Mianner gefiithrt. Noch heute be-
treffen 92 Prozent der todlichen Ar-
beitsunfille Méinner, und das, ob-
wohlin den letzten 20 Jahren korper-
lich anstrengende Tatigkeiten durch
technische Entwicklungen und die
Verlagerung ins Ausland stark ab-
genommen haben. Frauen sind da-
gegen héufiger teilzeitbeschaftigt:
Im Jahr 2007 war die Halbtagsarbeit
bei Frauen neunmal haufiger als bei
Minnern. Die viel zitierte Doppel-
belastung durch Familie und Beruf
ist dabei vorliegenden Studien zu-
folge eher gesundheitsférderlich. So
hat sich erst seit Erhohung des An-
teils ganztags beschiftigter Frauen
insbesondere in den 1980er Jahren
die Differenz zwischen der Lebens-
erwartung von Frauen und Min-
nern verringert. Dementsprechend
sollte die Forderung von Teilzeitar-
beit oder von selbst gewéhlten Aus-
zeiten (Sabbaticals) fiir Manner so-
wie deren Beteiligung an Elternzei-
ten ein wichtiges Ziel von Ménner-
politik sein.

Der zweite Hauptgrund fiir die ge-
ringere  Lebenserwartung  liegt
in den traditionellen Leitbildern
von ,Minnlichkeit“. Beispielswei-
se fithrt das Mannlichkeitsbild des

19. Jahrhunderts (hart, schmerzun-
empfindlich und damit besonders
wehrfahig) bis heute zu Gesund-
heitsgefdhrdungen im méannlichen
Lebenslauf. So spielen Jungen ge-
fahrlicher und pubertierende mann-
liche Jugendliche verhalten sich ri-
sikoreicher als Médchen. Dies be-
trifft nicht mehr das Rauchen (2002:
32,2 % ménnliche und 33,7 % weib-
liche jugendliche Raucher, Fischer
2005), aber den Konsum von Drogen
und harten Alkoholika. Die Unfall-
und Suizidrate von jungen Madnnern
ist ebenfalls hoher als die gleichal-
triger Frauen.

Gesundheitsvorsorge

20 Prozent der Ménner gehen re-
gelmaflig zur Vorsorge, aber nur
bis zum 50. Lebensjahr seltener als
Frauen. Gesundheitsaufkldrung ist
jedoch meist an Frauen gerichtet. So
gibt es ein Frauengesundheitspor-
tal bei der Bundeszentrale fiir ge-
sundheitliche Aufklirung (BzgA),
aber erst jetzt wird ein entsprechen-
des Angebot fiir Manner entwickelt.
Lediglich die AIDS-Kampagnen der
vergangenen Jahrzehnte waren an
beide Geschlechter gerichtet.

Kérpergewicht

Die Auswertung der bundesweiten
Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland
des Robert Koch-Instituts (KiGGS)
ergab, dass bereits jeder zehnte
zehnjahrige Junge Ubergewichtig
ist, 6,7 Prozent leiden an Adipositas.
Insgesamt sind fiinf Prozent der un-
ter 20-jahrigen Manner adip6s und
zwischen 20 und 25 Jahren hat mehr
als jeder Fuinfte einen BMI zwischen
25 und 30. Insgesamt stellt Uberge-
wicht bei Jungen ein gréfieres Prob-
lem dar als bei Méddchen.

Praventions- und Therapieangebote
zur Bekdmpfung von Ubergewicht
orientieren sich jedoch in der Regel
an Midchen. Jungen sind schwerer
erreichbar, es mangelt an mannli-
chen Beratungskraften. Nach Aus-
kunft des Verband der Oecotropho-
logen (VDOE) sind gerade einmal
vier Prozent der Diplom-Oecotro-
phologen/Ernédhrungswissenschaft-
ler ménnlichen Geschlechts.
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Ubergewicht und Adipositas wirken
sich auch auf die soziale und psy-
chische Gesundheit von Jungen aus.
Laut Méannergesundheitsbericht er-
hielten in einer Studie (Thiel et al.
2008) tbergewichtige und adipése
Jungen mit Abstand die schlechtes-
ten Sympathiewerte und galten sig-
nifikant haufiger als weniger intelli-
gent und weniger fleiflig als adipdse
Midchen.

Sterblichkeit

In der aktuellen medizinischen Dis-
kussion um die geschlechterspezifi-
sche Sterblichkeit spielt nach Aus-
sage des Berichts das metabolische
Syndrom, vor allem im Herz-Kreis-
lauf-Bereich, eine grofe Rolle. Ins-
besondere das bei Minnern auf-
grund ihrer Veranlagung betonte
Bauchfettgewebe stellt einen unab-
hingigen Risikofaktor dar. So er-
hoht sich das Risiko fiir metaboli-
sche und kardiovaskuldre Kompli-
kationen bei einem Taillenumfang
von 94 Zentimetern mindestens um
das Doppelte. Viszerales Fettgewe-
be wurde in den vergangenen Jahren
als Risikofaktor beispielsweise fiir
Insulinresistenz und Diabetes melli-
tus identifiziert. Zum metabolischen

Mannliches Essverhalten:
impulsiv und lustbetont

Nach Angaben des Statistischen
Bundesamtes sind insgesamt rund
60 Prozent der Manner aller Alters-
klassen in Deutschland iibergewich-
tig. Mehr als jeder sechste Mann
(15 %) ist adipos.

Aus den Ergebnissen einer Forsa-
Umfrage, die im Auftrag der Tech-
niker Krankenkasse (TK) durch-
gefiihrt wurde, geht hervor, dass
iiber 50 Prozent aller Manner es-
sen, was schmeckt, unabhangig
davon, ob es gesund ist. Rund
25 Prozent der Ménner essen taglich
Fleisch, Wurst und Eier. ,Manner
haben vor allem dann Probleme, ihr
Ess- und Trinkverhalten zu kontrol-
lieren, wenn sie in Gesellschaft sind
oder unter Stress stehen”, sagte Hei-
ko Schulz, Psychologe bei der TK.
Neben ungesunder Erndhrung sei
mangelnde Bewegung eine der hau-
figsten Ursachen von Ubergewicht.

Quelle: Pressemitteilung TK-Landesvertretung Nie-
dersachsen, 28.10.2010

Syndrom fehlen bisher epidemiolo-
gisch belastbare geschlechtsspezifi-
sche Erhebungen.

Psychische Stérungen

»Entgegen der verbreiteten Auf-
fassung, dass Frauen hdufiger un-
ter psychischen Erkrankungen lei-
den als Minner, sind Manner ins-
gesamt genau so oft psychisch krank
wie Frauen, sie weisen nur - relativ
gesehen - andere Erkrankungshdu-
figkeiten auf®, erkldrt Dr. Anne-Ma-
ria Moller-Leimkiihler vom Klini-
kum der Universitat Miinchen. Au-
ferdem blieben psychische Prob-
leme bei ihnen haufig unentdeckt
und deshalb auch unbehandelt
(Tab. 2). So ubersteigt die Selbst-
mordrate der Médnner die der Frauen
mindestens um das Dreifache. Dabei
ist die Rate der diagnostizierten De-
pressionen unter Mannern nur halb
so hoch. Dieses ,,Geschlechterpara-
dox® verweist laut Bericht auf eine
hohe Dunkelziffer von Depressio-
nen unter Mdnnern. Denn 80 Pro-
zent der Selbstmorde sind auf die
Gemiitskrankheit zuriickzufithren.
Studien zufolge nimmt gerade bei
jungen Minner die Erkrankungsra-
te zu. Haufig bleiben psychische Lei-
den bei Ménnern unentdeckt, weil
sie andere Krankheitsbilder aufwei-
sen als Frauen. Dazu gehoren Alko-
hol- und Drogenabhingigkeit, Ge-
walttétigkeit oder eine antisoziale
Personlichkeitsstorung. Bei fehlen-
der Diagnose findet auch keine aus-
reichende Behandlung statt. So wer-
den weniger als zehn Prozent der
Alkoholiker in Spezialeinrichtun-
gen therapiert, 90 Prozent behan-
delt der Hausarzt oder eine ,,norma-
le“ Klinik.

Fazit

»Minner sind nicht die Gesund-
heitsidioten, als die sie immer wie-
der dargestellt werden. Es ist viel-
mehr die gesellschaftliche Sicht auf
Mainner, die sich dndern muss, und
daran miissen die Manner natiirlich
selbst mitarbeiten®, sagt Dr. Matthi-
as Stiehler von der DGMG. Die Fra-
ge sei, was einen solchen Druck auf
Minner ausiibe, dass sie ihr Leben
auf riskante Weise bewiltigen miiss-
ten. Allein auf die sozialen Bedin-

gesundheitsbericht 2010)

Tabelle 1: Lebenserwartung bei der Geburt: Manner und
Frauen in Deutschland (1850-2006, nach Manner-

Jahr Manner Frauen
1850 39,6 40,0
1881/1890 37,2 40,3
1901/1910 44,8 48,3
1924/26 56,0 58,8
1949/51 64,6 68,5
1960/62 66,9 72,4
1970/72 67,4 73,8
1980/82 70,2 76,9
1990/92 72,9 79,3
2004/06 76,6 82,1

(nach Mannergesundheitsbericht 2010)

Tabelle 2: Geschlechterrelation psychischer Stérungen

Stérung

Manner : Frauen

Phobien

1

12

Alkoholabusus/-abhangigkeit

Generalisierte Angststérung

Depressive Episoden

Drogenabusus/-abhéngigkeit

Chronisch depressive Verstimmung

1:

Antisoziale Personlichkeit

Zwangsstorung

Panikstorung

Schizophrenie

Manische Episode

gungen hinzuweisen reicht Stiehler
zufolge dabei nicht aus. Die Unter-
schiede zwischen den Geschlechtern
in Bezug auf Gesundheit ziehen sich
durch alle gesellschaftlichen Schich-
ten. An diesem Punkt sind weite-
re Forschungen notwendig. Parallel
dazu miissen aber die bestehenden
und Beratungskon-
zepte an die unterschiedlichen Be-
diirfnisse von Jungen und Médchen,
Miénnern und Frauen hinterfragt
und angepasst werden. (]

Dr. Silke Wartenberg, Diplom-Oeco-

Préaventions-

trophologin, freie Autorin, Alfter

Weitere Informationen:
www.maennergesundheitsbericht.de

Eine Auflistung der Literatur und der
Autoren finden Sie online unter ,,Li-
teraturverzeichnisse“ als kostenfreie
pfd-Datei.
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