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Andreas Mielck. Soziale Ungleichheit 
und Gesundheit: empirische Ergebnisse, 
Erkl~rungsans~tze, InterventionsmGglich- 
keiten. Bern: H. Huber, 2000. 489 S., 
ISBN 3-456-83454-3: sFr. 44.80; DM 49.80. 

Es gibt in den Sozial- und Gesundheitswissen- 
schaften eine lange Forschungstradition, die 
sich der Frage nach dem Zusammenhang yon 
sozialer Ungleichheit und der Ungleichheit 
in Gesundheit und Krankheit widmet. Nach- 
dem es bis vor einigen Jahren um diese 
Forschungsrichtung etwas stiller geworden 
war, erlebt sie nun einen merklichen Auf- 
schwung, der sich leicht an der Qualit~t 
und Anzahl einschl~giger (Buch-)Ver6ffent- 
lichungen ablesen I~sst 1,2. Die neue ge- 
sundheitswissenschaftliche Ungleichheits- 
forschung erscheint wissenschaftlich noch 
fundierter, theoretisch und methodisch 
strenger zu sein als ihre frOheren Ans~itze. 

Mit seinem Buch Ober Soziale Ungleichheit 
und Krankheit hat Andreas Mielck, als einer 
der in den vergangenen Jahren wichtigsten 
Vertreter dieser Forschungsrichtung, nach 
eigenen Angaben den Versuch unternom- 
men, .einen umfassenden und allgemein 
verstandlichen Uberblick" ~ber den For- 
schungs- und Diskussionsstand in diesem 
Gebiet vorzulegen. Er konzentriert sich dabei 
im Wesentlichen zwar auf die deutsch- 
sprachige Literatur, in wichtigen Bereichen 
greift er jedoch zus~tzlich auf Ergebnisse 
internationaler Studien zurOck. Das Buch ist, 
wie im Untertitel beschrieben, durch drei 
Hauptperspektiven gegliedert. Zu Beginn 
wird in Kapitel / zun~chst anhand theore- 
tischer und methodischer 0berlegungen dar- 
gestellt, wie soziale Ungleichheit in Deutsch- 
land definiert und empirisch gefasst werden 
kann. Dieser Tell beschreibt nicht nur ver- 
schiedene inhaltliche Ansatze der Sozial- 
strukturanalyse, sondern behandelt auch sehr 
differenziert die relevanten Indikatoren 
und ihre Operationalisierung und vermittelt 
auf der Grundlage zahlreicher empirischer 
Ergebnisse einen Eindruck vom Ausmass der 
sozialen Ungleichheit. Kapitel II stellt den 
Bezug der sozialen zur gesundheitlichen 

Ungleichheit her. Nach einet Einffihrung in 
wichtige Datenquellen (u. a. Mikrozensus, 
5ozio-Gkonomisches Panel, DHP- und Natio- 
hale Gesundheitssurveys) werden zuerst 
8efunde zum Einfluss sozialer Ungleichheit 
auf die Mortalit~t dargestellt. Breiten Raum 
nimmt die darauf folgende Ubersicht 0ber 
den Kenntnisstand zum Zusammenhang yon 
sozialer Ungleichheit und Morbiditat ein. 
Dieser Kenntnisstand wird fflr verschiedene 
Sozialindikatoren (Schulbildung, Berufs- 
status, Einkommen, Schichtzugeh6rigkeit) 
und Krankheitsgruppen (u.a. kardiovaskulare 
und psychische Erkrankungen, HIV-Infektion, 
Krankheiten im Kindesalter) irn Detail nach- 
gezeichnet. Im umfangreichsten Kapitel des 
Buches, dem Kapitel 1tl, greift der Autor die 
relevanten Ans~tze zur Erklarung der ge- 
sundheitlichen Ungleichheit auf, diskutiert 
diese aus inhaltlicher Sicht und stellt ein 
eigenes, sehr umfassendes Erklarungsmodell 
vor. In diesem Teil werden weitere empirische 
Befunde aus zahlreichen Studien referiert 
und im Kontext der beschriebenen Erkl~- 
rungsans~tze analysiert, bedeutsame Einzel- 
faktoren beleuchtet (u.a. lebensverandernde 
Ereignisse, soziale Unterst0tzung, Koharenz- 
sinn) und nicht zuletzt auch die noch existie- 
renden Forschungsdefizite herausgearbeitet. 
Das Kapitel IV widrnet sich praktischen M0g- 
lichkeiten zur Verringerung der gesund- 
heitlichen Ungleichheit und schliesst dabei 
nicht nur die in Deutschland vorhandenen 
Ans~tze ein, sondern stellt diese in einen 
Zusammenhang mit der in anderen europ~i- 
schen L~ndern gefCihrten Diskussion. Eine 
zusammenfassende Darstellung und ein Aus- 
btick auf prioritare gesundheitspolitische 
Aufgabenstellungen werden im abschlies- 
senden Kapitel V gegeben. Eine besonders 
n0tzliche Arbeitshilfe ffir Leser, die an spe- 
ziellen Einzelfragen interessiert sind, stellt 
das im Anhang enthaltene Verzeichnis von 
in Deutschland (Ost und West) zwischen 1953 
und 1999 durchgef0hrten Studien dar. 
EB besteht kein Zweifel daran, dass der Autor 
dem eingangs erw~hnten Anspruch, einen 
umfassenden Uberblick fiber das Thema zu 
geben, in vollem Umfang gerecht geworden 
ist. Obwohl sich dab Buch auf deutsche 
Studien konzentriert, gibt es einen in dieser 
Breite und Vielschichtigkeit auch im inter- 

nationalen Vergleich einziga~cigen Gesamt- 
0berblick 0ber das Thema. Der Autor hat 
es verstanden, die Ffllle des einbezogenen 
Materials in plausibler Weise zu gliedern, 
Argumentationsstrange nachvollziehbar zu 
entwickeln und die daraus resultierenden 
Schlussfolgerungen sorgfaltig und selbst- 
kritisch abzuw~igen. Das 8uch eignet 
sich sowohl zur Gesamt-Lekt0re als auch als 
Nachschlagewerk f~r Leser, die sich 0ber 
Einzelthemen informieren mGchten. In allen 
Fallen kann der Leser qualifizierte und 
aktuelle Informationen erwarten. DaB Buch 
ist fl0ssig und verstandlich geschrieben und 
richtet sich damit sowohl an Wissenschaftler, 
die auf diesem Gebiet arbeiten, als auch an 
interessierte Fachleute, z.B. aus den 
Bereichen des Gesundheitsmanagements 
oder der Gesundheits- und Sozialpolitik. 
Vor diesem Hintergrund scheint die 
wichtigste Kritik an diesem Buch zu sein, dass 
es nicht in englischer Sprache geschrieben 
und deshalb nut einem begrenzten Leser- 
kreis zuganglich ist. Die dargestellten 
empirischen Ergebnisse und Erkl~rungs- 
ansatze hatten zweifellos auch Interesse 
ausserhalb des deutschen Sprachraums ge- 
funden. Vermutlich bedingt durch den 
Leitgedanken einer mGglichst verst~ndlichen 
Textformulierung sind an verschiedenen 
Stellen kleinere Ungenauigkeiten zu ver- 
zeichnen. So werden spezielle statistische 
Masszahlen (z. B. Odds Ratio) vergleichsweise 
spat irn Text definiert oder es ist in einigen 
Tabellen und Abbildungen nicht immer 
gut nachvollziehbar, was genau gezeigt wird. 
Dies sind aber geringf0gige Mangel, die 
den sehr positiven Gesamteindruck, den das 
Buch hintetl~sst, nicht wesentlich schmalern. 
Es gehOrt zu den Standardwerken zum 
Thema soziale Ungleichheit und Gesundheit. 

Thomas Kohlmann, L[ibeck 
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management. D~ssetdorf: Hans-Bbckler- 
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Gr6ben Ferdinand, B(Js Klaus. Praxis 
betrieblicher Gesundheitsf6rderung. 
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Lenhardt Uwe. Betriebliche Gesundheits- 
f6rderung dutch Krankenkassen. 
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Die drei interessanten Werke aus der Hans- 
Bbckler-StiRung in D0sseldorf bilden eine 
Einheit. Sie richten sich haupts~chlich an 
Akteure der betrieblichen Gesundheits- 
f6rderung und bieten einen hervorragenden 
Oberblick Ober den Stand dieser tragenden 
S~ule der Gesundheitsf6rderung in Deutsch- 
land. 
Badura et at. schaffen es, den aktuellen 
Wissens- und Erfahrungsstand in der be- 
trieblichen Gesundheitsf6rderung kurz und 
pragnant zusammenzufassen. Uber den 
Begriff des betrieblichen Gesundheits- 
managements versuchen sie, die Konzepte 
des Gesundheitsschutzes und der Gesund- 
heitsf6rderung zu einer Einheit zu ver- 
schmelzen. 
Dabei begn0gen sie sich nicht mit allge- 
meinen Theorien, sondern bieten eine Viel- 
zahl ausserst n~tzlicher und praxisbezogener 
Instrumente. So zum Beispiel eine Ubersicht 
Ober Merkmale zur Unterscheidung yon 
gesunden und ungesunden Organisationen 
oder eine Kriterienliste zur Beurteilung 
des Stands des Gesundheitsmanagements in 

einem Betrieb. Letzteres beruht auf einem in 
sich geschlossenen, Iogischen Systemansatz, 
der yon der F0hrungs- 0ber die Struktur- und 
Prozess- zur Ergebnisqualit~t reicht. 
Das Resultat ist ein praxistauglicher Leitfa- 
den, der auf allen bekannten Qualit~ts- 
sicherungssystemen aufbaut und mit der 
Schaffung einer Idealnorm einen Entwick- 
lungsprozess im Unternehmen auslOsen will. 
Betriebliche Gesundheitsf6rderung soil als 
Managementprozess verstanden werden, 
der einerseits auf der Institutionalisierung als 
FOhrungsaufgabe, andererseits auf einem 
systematisierten Vorgehen beruht, ohne 
daraus eine neue Aufgabe for den Betrieb zu 
generieren, die Abwehrreaktionen provo- 
ziert. 
Dermit praktischen Beispielen angereicherte 
Kriterienkatalog zum betrieblichen Gesund- 
heitsmanagement wird durch knappe abet 
anregende Beitr&ge namhafter Expertlnnen 
zu ausgewahlten Themen erg~nzt: der Be- 
ratungsbedarf yon Unternehmen, bio- 
psychosoziale Kennziffern, das Management 
der Unternehmenskultur oder die Evaluation 
betrieblicher GesundheitsfOrderung sind Bei- 
spiele dieser sorgf~ltigen Auswahl. 
Das Buch - ein Muss for Expertlnnen der be- 
trieblichen GesundheitsfOrderung - hilft 
leider auch nicht viel weiter, wenn es darum 
geht, einen Betrieb C~berhaupt zum Eingehen 
auf die Problematik zu motivieren oder 
die Differenzen zwischen Vertretern des 
Gesundheitsschutzes und der Gesundheits- 
fbrderung auszur~umen. Genau diese 
wichtigen Widerst~nde werden sehr sch6n 
in den beiden zugeh6rigen Werken heraus- 
gearbeitet. 

Die in Hessen und ThOringen durchgef0hrte 
Studie yon Gr6ben und B6s best~tigt das 
Bild 0ber die Verbreitung und Qualitat der 
betrieblichen Gesundheitsf6rderung, das die 
RIGA-Studie 1995 in der Schweiz gezeichnet 
hat: nur jedes siebente Unternehmen ist en- 
gagie~ (obschon es in Deutschland wesent- 
lich bessere gesetzliche Grundlagen gibt), 
im Vordergrund stehen Analysen und 
Verhaltenspr6vention, an den Verh~ltnissen 
wird nur sehr selten gearbeitet. Die Charak- 
teristiken engagierter Betriebe wie Innova- 
tionsfreude, Change- und Qualitatsmanage- 
ment, Mitarbeiterorientierung und nach- 
haltige UnterstOtzung durch die Gesch~fts- 
leitung sind immerhin ein Hoffnungs- 
schimmer: die Besten wenden sich der be- 
trieblichen GesundheitsfOrderung zu, Sie 
suchen Informationen und UnterstOtzung 
und holen sich diese primer bei den Kranken- 
versicherern und Berufsgenossenschaften. 
Letztere bekunden immer noch MOhe, sich 
umzuorientieren. 
Einen hoch interessanten Blick hinter die 
Kulissen dieser Hauptakteure l~sst Lenhardt 
werfen, Die kritische Durchleuchtung von 
Aufstieg, Fall und Erholung der betrieblichen 
Gesundheitsf6rderung in Deutschland 
vor dem Hintergrund wechselnder politischer 
EinflOsse, MarketingOberlegungen und 
Machtspielen ist ein sehr anregendes Lehr- 
stock. 
Allein durch das Vorwort von Prof. Rolf 
Rosenbrock wird das Buch bereits 
lesenswerL Es rundet die Trilogie der B6ckler- 
Stiftung perfekt ab, die echt Geschichte 
schreibt, 

Rolf H. Zahnd, Bern 
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Bdgle Reinhard, LElthi Roland. Erfolgsfaktor 
Gesundheit: mit PACT-Health zum gesunden 
Untemehmen. Bern; Stuttgart; Wien: P. Haupt, 
2000. 

Ein Buch zur betrieblichen Gesundheitsf6r- 
derung, das auf Manager und ihren F0h- 
rungsalltag ausgerichtet ist. Mit ihrem 
Untertitel n~hren die Autoren die Hoffnung 
auf einen praxisgerechten Leitfaden und 
Einblick in ihre erfolgreiche Beratungst~tig- 
keit. In der Tat findet sich auf den rund 
150 Seiten ein Feuerwerk von Grundlagen, 
theoretischen Ans~tzen und praxiserprobten 
Abl~ufen bis hin zu pers6nlichen Gesund- 
heitstipps, eine Vielfalt, die gleichzeitig auch 
eine Schw~iche dieses Werks darstellt. 
Interessant ist der Versuch, das Wesen der 
Gesundheit nicht nur aus der uns vertrauten 
westlichen Optik, basierend auf aktuellen 
Theorien wie der Salutogenese, zu er- 
gr0nden. Der unterschiedliche Werdegang 
der Autoren erlaubt es, auch 6stliche, 
traditionsreiche Lehren einfliessen zu lassen 
wie Ayurveda und Yoga. Diese Kost ist aller- 
dings nicht allzu leicht verdaubar und die 
bewusst vermiedene Einordnung in ein Io- 
gisches Gesamtsystem erschwert das Erken- 
nen der Zusammenh~nge. Die Ableitung 
der Gesundheitsf6rderung gem~ss Ottawa 
als folgerichtigen Handlungsansatz gelingt 
deshalb nur wenig 0berzeugend, umso mehr 
als man den expliziten Bezug zu Public 
Health vermisst. 

Die verschiedenen Gesundheitskonzepte 
werden auf dem Gesundheits - Krankheits - 
Kontinuum nebeneinandergestellt und 
0ber sechs Phasen miteinander verbunden. 
Die ausf0hrliche Anleitung zur Anwendung 
dieses Instruments zielt auf eine regelm;~ssige 
Standortbestimmung im Arbeitsalltag und 
f0hrt gleichzeitig in das PACT-Health - 
Konzept ein. P steht dabei for ,Pain" im 
Sinne yon Einzelereignissen im AIItag, A for 
,,Awareness" als Wahrnehmen yon Zusam- 
menh~ngen, C for Communication zwecks 
Beeinflussung yon Organisationen und T 
for Training/Lernen im AIItag. PACT-Health 
soil gesundheitsorientierte F0hrungstheorie 
und Bildungskonzept in einem sein mit der 
Zielsetzung, in einem Unternehmen Gesund- 
heit zu verursachen. Damit wird ein sehr 
breites Gesundheitsverst~ndnis mit moder- 
nen Management- und Kommunikations- 
ans~tzen verknOpft und Gesundheit in 
Management-Ziele und -Prozesse integriert. 
Gesundheit wird zum Qualit~tskriterium 
for F0hrungs- und Arbeitsprozesse sowie for 
Abl~iufe, Ziele, Kommunikation und 
Resultate. 
AIs permanent prasentes Prinzip durchdringt 
damit Gesundheit idealerweise die F0hrungs- 
arbeit auf allen Ebenen und in allen Dimen- 
sionen. F0hrungskrafte richten ihre Wahr- 
nehmung auf gesundheitsrelevante Merk- 
male und Signale im Unternehmen und 
handeln mit dem Ziel, ihre F0hrungsaufga- 
ben wahrzunehmen, wozu zentral auch das 
Verursachen yon Gesundheit geh6rt. 
Soweit die Theorie. Es interessiert nun beson- 
ders, wie es die Autoren in ihrem Beratungs- 
alltag schaffen, diese in die Praxis umzuset- 

zen. Sie versuchen es, indem sie die F0h- 
rungskrafte in einem ersten Schritt auf sich 
selber besinnen lassen. Die mit dieser Analyse 
der pers6nlichen Funktions- und Situations- 
kreise verbundenen Wahrnehmungen 
werden mit einem einfachen Schema be- 
wetter und f0hren zur Entwicklung eines 
gesundheitsf6rderlichen pers6nlichen Hand- 
lungsmodells. 
Auf dieser Erfahrung aufbauend wird es der 
F0hrungskraft leichter fallen, ihr Augenmerk 
nun auch auf gesundheitsrelevante Aspekte 
im Unternehmen zu richten. Es wird auf- 
gezeigt, was ,salutogen managen" heisst 
und wo spezifische Gesundheitsf6rderungs- 
projekte als Erg~inzung sinnvoll ansetzen 
k6nnen. Das Schwergewicht wird dabei auf 
gesundheitsentwickelnde Projekte gelegt, 
die durch das Eingreifen in Strukturen 
zu einem lernenden Unternehmen f0hren 
und Gesundheit und Arbeit miteinander 
verweben. 
In einem Praxisteil werden sowohl Beispiele 
for eine derartige Verh~iltnis-Beeinflussung 
als auch ein Training mit 12 ganzheitlichen 
Ubungen zur Entwicklung der pers6nlichen 
Gesundheit angeboten. 
Alles in allem ein sehr guter Wissens- und 
Erfahrungsfundus for Fachleute der betrieb- 
lichen Gesundheitsf6rderung. Es stellt sich 
lediglich die Frage, ob das Buch auch die- 
jenigen Manager erreichen wird, die nicht 
ohnehin in den Genuss einer direkten 
PACT-Health-Beratung und spezifischen 
Unterst0tzung durch die beiden Autoren 
gelangt sind. 

Rolf H. Zahnd, Bern 
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