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Der Gender Health Gap zeigt sich auch in der mentalen Gesundheit: Frauen sind deutlich haufiger von

Depressionen betroffen, Mannerprobleme werden beldchelt oder tabuisiert. Warum ein Umdenken in Medizin,

Gesellschaft und Forschung nétig ist, erlautert Zukunftsforscherin Prof. Dr. Anabel Ternés von Hattburg.

Profilierte Stimme

Prof. Dr. Anabel Ternés
von Hattburg gilt als eine
der profiliertesten Stim-
men zu Zukunft, Leadership
und nachhaltiger Trans-
formation. Sie leitet das
SRH-Institut flr Innovation
& Nachhaltigkeitsmanage-
ment und hat den Lehr-
stuhl fiir Kommunikations-
management in Berlin inne.
Als LinkedIn Top Voice

und CEO von Experts for
Life bringt sie ihre Exper-
tise zu mentaler Gesund-
heit, Self-Leadership und
digitalen Losungen ein. Mit
dem Start-up Health Medo
setzte sie friih Impulse fiir
bessere psychologische
Versorgung, mit der Non-
Profit-Organisation Get
Your Wings engagiert sie
sich seit Jahren fiir digitale
Bildung und Empowerment.
Zudem moderiert sie die
internationale Radiosen-
dung «We Empower!» (UK
Health Radio).

Ternes ist in zahlreichen
Beirdten und Stiftungen ak-
tiv, ihre akademische Aus-
bildung umfasst Stationen
an der Stanford University
School of Medicine, der
Universitat Magdeburg, der
Universitat Osnabriick und
der Fernuniversitat Hagen.
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«Mentale Gesundheit ist kein geschlechtsneutra-
les Phanomen», sagt Prof. Dr. Anabel Ternés von
Hattburg gleich zu Beginn. Frauen seien laut Bun-
desamt fiir Statistik (BFS) deutlich haufiger von
Depressionen betroffen, auch Angststérungen tra-
ten bei ihnen 6fter auf [1]. Manner dagegen entwi-
ckelten haufiger Suchterkrankungen oder aggres-
sives Verhalten, bei bipolaren Stérungen neigten
sie ausgepragter zu manischen Phasen [2]. «Biolo-
gie, Sozialisation und Rollenbilder wirken zusam-
men - und sie hinterlassen deutliche Spuren.»

Risikophasen, Fehldiagnosen
und strukturelle Defizite

Besonders sichtbar werden diese Unterschiede
in hormonellen Ubergingen. Pubertit markiere
eine Phase grosser psychischer Verwundbarkeit.
Schwangerschaft konne Gliick bedeuten, gleich-
zeitig aber zu postpartalen Depressionen fiih-
ren - «die bis heute bagatellisiert werden», kriti-
siert Ternés. Auch die Menopause sei ein hoch-
sensibler Punkt, gesellschaftlich jedoch nach wie
vor mit Stigma belegt: Frauen wiirden auf «alt»
und «unattraktiv» reduziert, statt Unterstiitzung
zu erhalten. Und bei Mannern? «Es gibt Hinweise
auf eine Andropause, aber sie ist kaum erforscht
- ihre psychischen Dimensionen werden oft weg-
gelachelt», so Ternés [3].

Diese Blindstellen zeigen sich auch in der Ver-
sorgung. Frauen horen beim Arzt zu oft: «Das ist
hormonell.» Manner gelten als «aggressiv» oder
«frustriert», ohne dass tiefer nach Ursachen ge-
sucht wird. «Das fiihrt zu Fehldiagnosen und lan-
gen Leidenswegen.» Hinzu komme, dass Frauen in
klinischen Studien nach wie vor unterreprisen-
tiert sind. Medikamente, Therapien und Praventi-
onsprogramme seien deshalb haufig nicht optimal
auf ihre Bediirfnisse zugeschnitten - «ein struk-
turelles Defizit, das wir dringend beheben miis-
sen». Das habe auch der Schweizer Bundesrat an-
erkannt und dazu im vergangenen Jahr Massnah-
men beschlossen [4].

Kulturelle und gesellschaftliche Pragungen

Doch was macht den Unterschied? Fiir Ternés ist
klar: Kulturelle und gesellschaftliche Faktoren wir-
ken massiv auf die seelische Gesundheit. «Welche
Themen tabuisiert oder offen diskutiert werden,
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Prof. Dr. Anabel Ternés von Hattburg spricht regel-
madssig Giber Themen von internationaler Relevanz
und Tragweite wie hier bei der Er6ffnung des
Nexus Summit Luxemburg.

welche Rollenbilder gelten und wie stark Stigma-
tisierung wirkt - all das entscheidet dariiber, ob
Menschen friihzeitig Hilfe suchen oder schwei-
gen, bis es nicht mehr geht.» Auch politische Rah-
menbedingungen seien entscheidend: Sie kénnten
entweder Unterstiitzungssysteme schaffen oder
Betroffene in Isolation zuriicklassen.

Besonders drastisch zeige sich das aktuell bei-
spielsweise im Iran und in Afghanistan. Frauen
dort seien durch Unterdriickung und Gewalt
enorm belastet, Angststérungen und Depressio-
nen weit verbreitet - doch professionelle Hilfe
gebe es zu wenig. «Viele leben in standiger Gefahr
oder sozialer Ausgrenzung» Ein Gegenbeispiel
seien die Vereinigten Arabischen Emirate: Politi-
sche Reformen hitten die Rechte von Frauen ge-
starkt, und gleichzeitig sei das Thema mentale Ge-
sundheit sichtbarer geworden. «Das macht deut-
lich, wie sehr gesellschaftlicher Wandel psychi-
sche Gesundheit beeinflussen kann.»

Auch in Europa gibt es Fortschritte. Schweden
gilt als Vorreiter bei genderspezifischer Psycho-
therapie, in Deutschland beginnen Kliniken, sys-
tematisch auf postpartale Depressionen zu scree-
nen. In der DACH-Region wiederum riicken Initi-
ativen die gendersensible Sprache in den Fokus.
«Sprache ist ein Schliissel», betont Ternés. «Sie
pragt, wie wir uns selbst und andere sehen - und
sie entscheidet, ob Menschen den Mut finden,
Hilfe zu suchen.»
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Mehrwert einer
geschlechtergerechten Versorgung

Die Vorteile einer geschlechtergerechten Versor-
gung liegen fiir sie auf der Hand: «Wer frith und
richtig behandelt wird, braucht weniger statio-
nare Aufenthalte, erlebt weniger Riickfalle und
hat eine héhere Lebensqualitiat.» Auch 6kono-
misch sei das entscheidend: Psychische Erkran-
kungen verursachen in Europa jahrlich Kosten
von rund 600 Milliarden Euro [5]. «Wer da noch
glaubt, gendersensible Medizin sei Luxus, ver-
schliesst die Augen vor der Realitat.»

Forschungsbedarf sieht sie vor allem in der Ver-
bindung von Biologie und Gesellschaft: hormo-
nelle Uberginge wie Pubertit, Schwangerschaft
oder Menopause und deren Zusammenspiel mit
sozialen Faktoren. «Und wir diirfen Manner nicht
vergessen. Thre Beschwerden werden oft gar nicht
als behandlungsbediirftig erkannt.»

Digitale Losungen und Potenzial
fiir die Zukunft

Digitale Losungen kénnten hier viel beitragen.
Kiinstliche Intelligenz erkenne Muster in Sym-

[1] Bundesamt fiir Statistik (BFS): Psychische Gesundheit - Gesundheitszustand der Bevélkerung in der Schweiz, 2024.

ptomatik und Therapieverlauf, Telemedizin er-
leichtere den Zugang zur Versorgung, Apps per-
sonalisierten praventive Programme - etwa zy-
Kklusbasiertes Stressmanagement. «Aber klar ist:
Digitale Tools sind nur Werkzeuge. Entschei-
dend bleibt, dass Arztinnen und Arzte zuhéren
und Vorurteile ablegen.»

Fir die Zukunft fordert Ternes drei Dinge:
verpflichtende Geschlechterperspektiven in Stu-
dien, konsequente Weiterbildung im Gesund-
heitswesen und eine breite Enttabuisierung psy-
chischer Erkrankungen. «Frauen miissen sicher
sein, dass ihre Symptome ernst genommen wer-
den. Mianner brauchen Riume, um Gefiihle aus-
driicken zu kénnen, ohne verspottet zu werden.
Sprache ist hier der Schliissel: Sie kann Tiren
6ffnen - oder verschliessen.»

Damit macht Terneés deutlich: Eine geschlech-
tergerechte Medizin ist keine Kiir, sondern eine
Voraussetzung dafiir, dass mentale Gesundheit
wirklich auf Augenhche behandelt wird - mit
Vorteilen fiir Individuum, Gesellschaft und Wirt-
schaft.

Digitale Tools
sind nur Werkzeuge.
Entscheidend bleibt,
dass Arztinnen und
Arzte zuhdren und
Vorurteile ablegen.

[2] Eich, Philipp: Bipolare Stérungen - Patientenbegleitung im Zentrum. In: Hausarztmedizin, Rosenfluh Publikationen, 2014.
[3] Hanggi, Silja: Andropause - Manner in den Wechseljahren? Helsana Blog, 27. August 2024.

[4] Swissmedic: Bessere Beriicksichtigung von Frauen in der medizinischen Forschung. Mitteilung vom 10. Juni 2024.

[5] Europiische Kommission: EU-Kommission fordert umfassenden Ansatz bei psychischer Gesundheit, Pressemitteilung vom 7. Juni 2023,
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