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Haufige Vorannahmen...

Mannergesundheit = sexuelle Gesundheit =Sorge um die
Potenz ab 60+

Manner gehen weniger zur Vorsorge und sterben deshalb
friher

Manner sterben fruher weil sie mehr arbeiten
Manner sterben friher well sie verheiratet sind
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3. Mannerbericht

Zur Vorlage an den Osterreichischen Nationalrat.

www.sozialministerium.at
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Tabelle 10: Lebensemartung von Méannern und Frauen

bei der mit 60
Geburt Jahren

14,9
16,3
17,8
19,3
21,0
21,5
21,7
21,6
21,8
22,1

Jahre in
guter
Gesund-
heit

65,9

% Anteil

gesunder
Jahre

84%

Quelle: Statistik Austria, Gesundheitsstatistik 2014

bei der
Geburt

73,4
76,1
79,0
80,9
82,6
83,2
83,4
83,3
83,6
83,7

.lahre in

% Anteil
mit 60 guter s
Jahren Gesund- &
Jahre
heit
18,8 - -
20,3 - -
22.2 56,9 72%
23,6 60,5 75%
24,9 63,2 76%
253 - -
25,6 - -
25,3 - -
255 - -
25,8 66,6 80%
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Abbildung 5: Todesursachen in % der Sterbefélle bei Mannern nach Altersgruppen
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Quelle: Statistik Austria, Gesundheitsstatistik 2014
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3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

Zusammengefasst ist festzuhalten, dass Manner in
jungen Jahren durch hoheres Risikoverhalten (im
Straldenverkehr und im Sport) sowie durch nicht
geloste seelische Konflikte (Selbstmord,
Drogenkonsum) verhaltnismaldig haufiger zu Tode
kommen als Frauen.

Bel alteren Altersklassen lassen sich Effekte
unterschiedlicher Lebensstile feststellen.

mYATS
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3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

Neben der Betrachtung der Lebenserwartung und
Sterblichkeit nach Geschlecht und Altersgruppen sind
Insbesondere sozio-Okonomische Unterschiede im
Sinne eines sozialen Bildungsgradienten von grol3er
Bedeutung fur die wissenschaftliche Erklarung und
Entwicklung von politischen Mal3nahmen.
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3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

Fur einen 35-jahrigen Mann mit Hochschulabschluss
betragt die Wahrscheinlichkeit, 80 Jahre alt zu werden,
derzeit 73% — fur einen gleichaltrigen Mann, der nur die
Pflichtschule abgeschlossen hat, jedoch nur 48%. Es ergibt
sich somit eine Differenz in der Wahrscheinlichkeit von 25
Prozentpunkten.
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3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

- Eine 35-jahrige Hochschulabsolventin hat aktuell eine
78%-1ge Wahrscheinlichkeit 80 Jahre zu werden, flr eine
gleichaltrige Pflichtschulabsolventin liegt sie immerhin bei
71%. Anhand dieser Zahlen lasst sich erkennen, dass
hinsichtlich der Uberlebenswahrscheinlichkeit bis zum
Alter von 80 Jahren beil hoher Gebildeten nur geringe
Differenzen zwischen Mannern und Frauen bestehen.

',, MEN Mannergesundheitszentrum
M-E:N.



L
3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

Im Vergleich zur Analyse aus dem Jahr 2006/2007 ist diese
Schere weiter aufgegangen: Damals betrug die
Wahrscheinlichkeit fur einen Akademiker 68% und flr einen
Pflichtschulabsolventen 47%. Wahrend also die hoher
gebildeten Manner einen spurbaren Zuwachs verzeichnen
konnten, stagnierten die weniger gebildeten Manner.
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Tabelle 11: Fernere Lebenserwartung im Alter von 35 Jahren nach Schulabschluss

2006/07 | 2011/12 | 2006/07 | 2011/12

41,7 41,9 48,0 48,1
Lehre / mittlere Schule 43,5 442 48,9 49,5
Hohere Schule 45,5 46,7 49,5 50,6
47,7 48,9 50,3 50,9
Differenz Hochschule — Pflichtschule 6,0 7,0 25 2,8

Quelle: Statistik Austria, Bildungsspezifische Sterbetafeln (Klotz & Asamer, 2014)
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3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

- Aus dem Osterreichischen Arbeitsgesundheitsmonitor der
Arbeiterkammer Oberosterreich (IFES, 2016) lassen sich
folgende Daten flr die berufstatigen Manner gewinnen: 46%
der Manner mit Pflichtschul- oder Lehrabschluss rauchen
regelmaldig, jedoch nur 17% der Berufstatigen mit
Hochschulabschluss. 41% der formal weniger Gebildeten
trinken mehrmals wochentlich Alkohol, bei den Akademikern
sind es 37%.

- Ein grol3erer Unterschied ergibt sich, wenn man die taglich
Alkoholkonsumierenden betrachtet: bei den
Pflichtschul/Lehrabsolventen sind es 14%, bei den
Akademikern nur 6%. Auch der Body Mass Index (=
spezifisches Verhaltnis aus Korpergrof3e und Gewicht)
unterscheidet sich zwischen den bei den Bildungsgruppen im
Schnitt signifikant um einen Punkt zuungunsten der
Pflichtschul/Lehrabsolventen.

DO
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3. Osterreichischer Mannerbericht (2017)

- Wahrend sich ein Drittel der Arbeithenmer ohne
Migrationshintergrund ,personlich sehr gut” fuhlt, sind es bei
Personen aus dem ehemaligen Jugoslawien 23%, aus der Turkel
21% und aus Polen nur 11%. Erklart wird dieser gesundheitliche
Nachteil in erster Linie durch die sozio-6konomische Benachteiligung
(niedrigere Bildung, niedriger beruflicher Status) der Migranten, aber
auch durch den soziokulturellen Unterschied, der sich durch ein
anderes Verstandnis von Krankheiten und Symptomen und in
weitgrerkFoIge durch ein entsprechendes Gesundheitsverhalten
ausdruckt.

- Die Gesundheitskompetenz wird vor allem durch die geringere
Bildung und etwaige Sprachbarrieren beeintrachtigt. Das
Gesundheitsverhalten von Migranten ist haufiger gepragt durch
geringere korperliche Aktivitat und haufigeres Rauchen (die
Raucheranteile bei Berufstatigen liegen bei tiber 50%).

- Der Alkoholkonsum ist lediglich bei Migranten, die aus der Turkel
stammen, deutlich geringer. Personen aus dem ehemaligen
JugosIaW|en und Polen weisen hingegen einen hoheren
Alkoholkonsum auf
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Was bedeutet das fur die
Mannergesundheitsarbeit?
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The State of
Men's Health in Europe
EU 2011

The State of MENs Health in Europe, EU 2011 “;1{;
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The State of Men’s Health in Europe
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The State of MENs Health in Europe, EU 2011 %ﬁég
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Obesity

The relevance of weight to men is that they tend
to deposit fat intra-abdominally leading to the
apple-shaped android form of obesity, compared
to pear-shaped gynoid form of obesity in women?*,
whose fat tends to be deposited in their hips and
thighs. However, this position is changing with more
women developing central obesity, especially from
premenopause on,

This visceral fat is not an inert substance. It has
its own endocrine function, with the creation of fat
toxins that can lead to the fat related cancers, such as
prostate, testis, bowel, liver, kidney or oesophagus.
It also leads to a higher risk of hypertension,
hyperlipidaemia and diabetes as a result of the
metabolic syndrome. Other consequences of excess
welght include an increased risk of dementia and
sleep apnoea.

The growing number of overweight men across
Europe is partially attributed to societal changes
such as:

« Increasingly sedentary lifestyle
e Decline in manual labour
e Reduction in walking
Reduced opportunity for exercise
* Changes in eating patterns
* Alcohol consumption
¢ Long working hours

The State of MENs Health in Europe, EU 2011

©IStockphoto.com/vojtechvlk

Men’s weight tends to be accumulated at a faster
rate than women; there are already more men
overweight by age 15-24 than women, with a mean
of 22% over a BMI of 25 in men and 14% in women.
The rate of increase in overweight in men is also
noticeable, with an increase to 46% over BMI2S in
the 25-34 age range in men compared to 25% in
women.

Across Europe, the burden of overwelght varies. In
Germany, UK, and Malta over 65% of men have a
BMI greater than 25. In Norway, Estonia, Latvia and
France, fewer than 45% of men are overweight or

d MEN Mannergesundheitszentrum
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Theoretischer Rahmen

Institutionalisierte

Privilegien zB. Themen der Mannergesundheit

mit starker Farbung durch

Fitness — oder Pharma-industrielle
Interessen, sowie zur Resouveranisierung
hegemonialer Mannlichkeit etc.

zB. Risikoverhalten,
Suizide, Mutproben,

Lunsichtbare® Gewaltopfer etc.

zB. Bildungsgradient
bei der Lebenserwartung,
Einfluss von Migrationshintergrund etc.

"Kosten" Unterschiede [/
der Mannlichkeit Ungleichstellungen
zwischen Mannern

“Politics of Masculinities: Men in Movements”, Messner 1997/2000

8 MEN Mannergesundheitszentrum
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Theoretischer Rahmen

Institutionalisierte
Privilegien

"Kosten" Unterschiede /
der Mannlichkeit Ungleichstellungen
zwischen Mannern

“Politics of Masculinities: Men in Movements”, Messner 1997/2000
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THIRD EDITION
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MEN Mannergesundheitszentrum

- Gegrundet 2002

- Teil des Institutes fur Frauen- und
Mannergesundheit (FEM, FEM Sud)

- Ortlich im Kaiser Franz Josef Spital in Wien
Favoriten
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TO DO

- Zahlen 2017
- Papa macht mit
- Burschen Leben Vielfalt

:‘,“, Yooy )
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MEN 2002-2016

- Etwa 20.000
Beratungsgesprache

- Davon etwa die Halfte
INn nicht deutscher
Muttersprache

- Workshops mit etwa
9500 Burschen

- Etwa 210 000
Kontakte

B \iEN Mannergesundheitszentrum
M-E-N.%
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L
Personliche Beratungen

Die personlichen Beratungen im MEN werden von Psychologen,
Psychotherapeuten LSB sowie einem Arzt durchgefiihrt. Die Sprachen in
denen dies angeboten werden kann sind Deutsch, Turkisch, Bosnisch-
Kroatisch-Serbisch, Dari/Farsi, Arabisch, Kurdisch, Englisch, Franzdsisch und

Spanisch

', MEN Mannergesundheitszentrum
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Herkunftsland

N =706
50%
25%
9%
5%
1%
9%

MEN 2016
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Hochste
abgeschlossene

Schulbilduna

N=031

5%
13%
22%
37%
16%
7%

MEN 2016
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Berufstitigkeit
N = 684
13%
5%
2%
41%
.Von MEN weiB ich lUber..."” 1%
N = L9975 :¢7%;A
30% I 3 3%
24% »
9%
5%
a%
3%

MEN 2016
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Beratungsthemen

49,0 n=648, Angaben in Prozent

B Deutsch
33,7

M Andere Sprachen

7,3
8,9 !
10,4 9,6
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MEN JB 2016

Schwerpunkte in der psychologischen Einzelberatung

Konflikte, Aggression

Sucht, Alkoholismus

Traumatische Ereignisse

Schizophrenie und Personlichkeitstérungen
Angststorungen

Eigene Gewalterfahrungen

]
]
.
]
]
Depression, Suizid, Trauer |

K('irperliche Erkrankungen

& MEN Mannergesundheitszentrum
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L
Jugendarbeilt

- Regelmal3ige Workshopangebote
- Flr Grundschilerinnen: Setting reflexive Koedukation

- Far altere Jugendzielgruppen: geschlechtshomogenes
Setting

- Zusammenarbeit FEM/FEM Sid
Themen zB:

- Liebe/Sexualitat/Partnerschatft;

- Muskeln und Co

- Stark! Aber wie?

- Ich mag Dich, magst Du mich?

=) Glfon
E MEN Mannergesundheitszentrum
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Jugendworkshops




Jugendgesundheitsbroschure
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Madchen- und Burschengesundhelitstage

J.J] §
| |
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Jugendgesundheitskonferenzen

Mach-
haltigheits-
workshop

VA L ...

Projektteam (Patlnnen)

l | \ ) | J
T T T

Prozessphase Veranstaltung  Nachhaltigkeit
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D
Burschen.Leben.Vielfalt

Im Auftrag der MA 13 wurde in der Stadt Wien eine
Forschungsarbeit zu Jugendlichen in der offenen
Jugendarbeit durchgefihrt: ,,Jugendliche in der offenen
Jugendarbeit — Identitaten, Lebenslagen und
abwertende Einstellungen®.

Ausgehend von dieser Studie wurde in verschiedenen
Fachgremien Handlungsbedarf geortet.

JENTESIEN
R \EN Mannergesundheitszentrum
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Rundum gsund

. Mehrsprachige Kurse fir stark GUbergewichtige
Menschen

. MEN: Kurse in Dt, BKS und Tk Sprache

4
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GESUND ARBEITEN
MIT MANNERN

Anregungen fiir mannerspezifische
betriebliche Gesundheitsforderung
im Niedriglohnbereich

ANNYW

104

13 \f(TﬁﬁS

GESUND ARBEITEN MIT
MANNERN
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Betriebliche Gesundheitsférderung

Gesund Arbeiten mit Mannern (GAM)

Vorgsesetzte

1

Hat sich was Steuerungs-
gednderty gruppe Startveranstaltung,
: Fragebogen

Wirkungs-
iiberpriifung Ist-Analyse

MaBnahmen- Gesundheits-
umsetzung runden

verandern mitreden
: vorschlagen
MaBnahmen-

planung

zusammensetzen mit
Steuerungsgruppe

d MEN Mannergesundheitszentrum



Bedarfsgerechte Gesundheitsforderung fur
wohnungslose Manner
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Bedarfsgerechte Gesundheitsforderung

fir wohnungslose Manner

- Aufsuchende psychologische
Beratung in 19 Hausern der WWH

- Sehr gut angenommen

- Synergie zur Annahme von weiteren
Gesundheitsdienstleistungen

- Auslastung 84% der
Beratungstermine




mannlicher Umgang mit
Opfererfahrungen (ein Modell)

Opfererfahrung

unmittelbare Reaktion
Scham, Selbstzweifel,

erhohte Sensibilitat fur weitere Verzweiflung, Ohnmacht

Erlebnisse der Unterlegenheit

soziale Reaktion
Schweigen, Kontaktabbruch,
Ruckzug, Verunsicherung,
Bagatellisierung

konfrontative Maskulinitat
Beweise der eigenen
Mannlichkeit

krisenhafter Zustand des
Selbstbildes

Wunsch nach Ausgleich und Desorientierung, Wut, Angst, usw.

Starkung des Selbstbildes

& MEN Mannergesundheitszentrum
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Beratung und
Begleitung

Schutzwohnung

MEN VIA I

2015-2016
Offentlichkeitsarbeit

Identifikation

Fortbildung Vernetzung
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Ausbeutungsbranche

I Bettelei

B Sexarbeit

m Erntearbeit

M Bauarbeit

M andere
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Danke fur lhre Aufmerksamkeit!
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