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Gliederung

• Soziale Determinanten von Gesundheit
• Zusammenhang zwischen sozialer Ungleichheit und 

Gesundheit: Welchen Einfluss hat darauf das 
Geschlecht

• Erklärungsansätze gesundheitlicher Ungleichheit
• Geschlecht - als Qualitätskriterium 

gesundheitsförderlicher/präventiver Maßnahmen
• Fazit
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Soziale Determinanten der Gesundheit

Das soziale Gefälle
Stress
Einfluss der frühen Kindheit
Sozialer Ausgrenzung
Arbeit
Arbeitslosigkeit
Soziale Unterstützung
Sucht
Lebensmittel
Verkehr

WHO 2004
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Geschlecht und Gesundheit: Interaktion

Soziales Geschlecht 
(Gender)

Biologisches Geschlecht 
(sex)

Exposition Gesundheit/Krankheit

Babitsch (2005) in Anlehnung an Krieger (2003)
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Geschlecht und soziale Benachteiligung

Geschlechterspezifische Ungleichheit strukturiert soziale Ungleichheit 
sowie Inklusion- und Exklusionsprozesse

Vertikale 
Ungleichheit Horizontale Ungleichheit

Diskriminierung

Exklusion

Human Rights
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Persistente Ungleichheiten zwischen Frauen und Männern: 
Das Beispiel „Bildung und Erwerbsarbeit“

Angleichungen in der schulischen Ausbildung, jedoch weiterhin deutliche 
Unterschiede in der Wahl des Ausbildungsberufes
Zunahme der Erwerbsbeteiligung von Frauen, jedoch

niedrigere berufliche Stellung, trotz höherer Bildung von Frauen; d.h. 
der Ertrag aus Bildung ist bei Frauen geringer („economic return“)
Höherer Anteil bei prekären Beschäftigungsverhältnissen und 
Teilzeitarbeit
Einseitige Zuschreibung reproduktiver Arbeit

Einkommensungleichheit für Frauen: Frauen verdienen weniger auch bei 
gleicher Tätigkeit
Erhöhtes Risiko für Langzeitarbeitslosigkeit und Armut bei Frauen
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Beschäftigungsquote (%)

Statistisches Bundesamt (2006)
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Erwerbstätigenquoten von Frauen und Männern
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Erwerbstätigenquote von Frauen in Österreich

Statistik Austria (2003)
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Akademische Laufbahn (%)

Statistisches Bundesamt (2006)
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Frauenanteil im Deutschen Bundestag

Statistisches Bundesamt (2006)
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Brutto-Verdienst

Österreich:

Frauen ver-
dienen 60 % 
des mittleren 
Einkommens 
von Männern 
(2005)

Statistik Austria

Statistisches Bundesamt (2006)
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Dauer der Arbeitslosigkeit (in Wochen)

Statistisches Bundesamt (2006)

Erwerbslosigkeit in 2004:

11 % Männer

10 % Frauen
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Statistisches Bundesamt (2004)

Hochschulzugang nach sozialer Herkunft
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Erwerbslosigkeit

Bundeszentrale für politische Bildung (2005)
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Armutsrisiko - Europa

Bundesministerium für soziale Sicherheit, Generationen und Konsumentenschutz (2004)
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Armut in Österreich

Bundesministerium für soziale Sicherheit, Generationen und Konsumentenschutz (2004)

Besonders betroffene 
Gruppen:

Alleinerziehende 

Alleinstehende Ältere (insb. 
Frauen)

Haushalte mit 
kleinen/mehreren Kindern

MigrantInnen

Erwerbslose/ unregelmäßig 
Beschäftigte

Soziale Benachteiligungen kumulieren in einem  erhöhten
Armutsrisiko!!!
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Belastungs-Ressourcen-Bilanz

Quantität

Qualität

Perspektive



Zentrum für Geschlechterforschung 
in der Medizin (GiM)

Zufriedenheit alleinerziehender Frauen

Robert Koch-Institut (2006)
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Sozialer Status und Gesundheit

Robert Koch-Institut (2006)
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Sozialer Status und Krankheiten

Robert Koch-Institut (2006)
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Sozialer Status und Risikofaktoren

Robert Koch-Institut (2006)
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Erwerbstatus und Gesundheit

Robert Koch-Institut (2006)
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Gesundheitliche Lage alleinerziehender Frauen

Robert Koch-Institut (2006)
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Erklärungsmodell

Babitsch (2005)
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Geschlechterangemessenheit - wie zu erreichen? 

Geschlecht ist eine zentrale Determinante der Gesundheit
Geschlecht ist ein Qualitätsindikator bspw. für gesundheits-
bezogenene Interventionen
Stärkere Verschränkung der Debatten um vertikale und 
horizontale Ungleichheit bzw. um die Messung der Qualität 
gesundheitsbezogener Maßnahmen
Methoden:

Gender Mainstreaming
Gender Based Analysis
Gender Checklisten
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Geschlecht/Diversity & Qualität
 Diversity 

Zielsetzung Welche soziale Gruppe ist am stärksten von gesundheitlicher 
Ungleichheit betroffen? Welcher Beitrag wird zum Abbau 
gesundheitlicher Ungleichheit in der jeweils betrachteten sozialen 
Gruppen (z. B. geschlechterspezifischer und sozialer Ungleichheit) 
geleistet? Welche Zielgruppen müssen erreicht werden? 

Partizipation Wie wird die Beteiligung der berücksichtigten sozialen Gruppen in 
der Konzeption wie auch in der Inanspruchnahme erreicht? 

Diversity Welche Hinweise liegen für den Einfluss einzelner sozialer 
Differenzierungsmerkmale und deren Interaktion vor? 

Setting Welches Setting eignet sich für welche soziale Gruppe am besten? 
Wie kann die jeweils erforderliche Niedrigschwelligkeit erzielt 
werden? 

Methoden Welche Methoden eignen sich für die berücksichtigten sozialen 
Gruppen? Wie kann ein bias free framework erreicht werden? 

Konzepte Welche Aspekte müssen bei der Konzeptentwicklung für die jeweils 
betrachteten sozialen Gruppen berücksichtigt werden? 

Effekte Ist sichergestellt, dass die berücksichtigten sozialen Gruppen 
gleichermaßen bzw. adäquat profitieren? 

Nachhaltigkeit Wie wird gewährleistet, dass die Effekte des Projektes dauerhaft 
zum Abbau von gesundheitlicher Ungleichheit beitragen? 

 Babitsch (2007)


