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Zusammenfassung: StadtGesundheit bezeichnet die
Anwendung von Public Health in Theorie und Praxis
fiir Schutz und Forderung der Gesundheit stddtischer
Populationen. Das humangkologisch orientierte Konzept
trifft auch in Deutschland wieder auf starkere Resonanz
und bringt gesundheitliche Versorgung, Pravention und
Gesundheitsforderung sowie ,,Health in all Policies“ enger
zueinander. Der Fokus auf Gestaltbarkeit urbaner Lebens-
verhdltnisse ergdnzt vorherrschende personale Ansitze
und Versorgungsforschung.

Schliisselworter: Health in all Policies; Humandko-
logie; StadtGesundheit; Stadtplanung; Stadt;
Stadtentwicklung.

Abstract: Urban Health means applying the theory and
practice of Public Health to urban populations. Rooted in
human ecology approaches, the concept re-gains recogni-
tion also in Germany, re-uniting health care and preven-
tion/health promotion with “Health in all Policies”. Given
that urban living conditions result from deliberate design
decisions, the approach can complement the predomi-
nant paradigms which focus on personal behaviour and
on health services.

Keywords: city; health in all policies; human ecology;
urban planning; urban development; urban health.

International bezeichnet urban health die gesundheitliche
Lage von Menschen in der Stadt sowie (meist als Urban
Health geschrieben) die Anwendung von Public Health
in Theorie und Praxis zum Schutz und zur Férderung der
Gesundheit stadtischer Populationen. Fiir (Stadt-)Planung
und Entwicklung bewirkt Urban Health als ,,Gesundheits-
optik* (Health lens) einen — bisher oft wenig entwickel-
ten — Fokus auf Gesundheit; entsprechend ergibt sich fiir
den Gesundheitssektor eine ebenfalls nicht alltdgliche
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Fokussierung (Urban lens) auf stiddtische Lebensbedin-
gungen sowie Stadtplanung und -entwicklung.

Das weltweit wachsende Interesse am Thema ,,Stadt*
geht u.a. darauf zuriick, dass Stadte im 21. Jahrhundert
zur weltweit dominanten Siedlungsform aufstiegen,
gekennzeichnet u.a. durch Heterogenitdt und Diversitat
stddtischer Populationen, hohe Nutzungsdichte, Kom-
plexitat urbaner Energie-, Materie-, Informationsstrome
und vielfdltigen, raschen Wandel. Auch fiir Europa und
Deutschland mit traditionell hoher Urbanisierung stellt
sich angesichts vielfachen urbanen Wandels die Frage
nach neuen analytischen und handlungspraktischen
Ansatzen.

Kontext: Urban Health international

Stadtplanung und Public Health weisen gemeinsame
Wurzeln auf. Konzeptionell steht ,,Urban Health® in einer
humanokologischen Gesundheitstradition, welche z.B.
die New York Academy of Medicine im Jahre 1947 als
Ecology of health behandelte [1]. Ein Meilenstein der Ent-
wicklung im angloamerikanischen Raum ist ,,The urban
condition* [2]. Die Ottawa-Charta 1986 erwdhnt Urbani-
sierung und gebaute Umwelt (ins Deutsche unscharf als
,soziale Umwelt“ iibersetzt). Mehr als 130 Institutionen
veranstalteten 1993 in San Francisco die International
Healthy Cities and Healthy Communities conference.

Im Rahmen der WHO-Arbeit zu sozialen Gesundheits-
determinanten trug das Knowledge Network on Urban
Settings den Bericht Our cities, our health, our future bei
[3]. Es existieren zahlreiche Hand- und Lehrbiicher iiber
Urban Health [4-6]. Fiir das Europédische Healthy Cities
Network entstand anldsslich der fiinften Arbeitsphase
(2009-2013) eine aufschlussreiche Evaluation [7]. Der
Weltgesundheitstag 2010 stand unter dem Motto ,,1000
Cities, 1000 Lives“. Neben der International Society for
Urban Health behandeln weitere Fachgesellschaften
das Thema, z.B. die European Public Health Association
(EUPHA) in ihrer Sektion Urban Health, zu deren Zielen es
gehort, ein ,,Urban Health Knowledge Center* aufzubauen.
Die erwdhnte New Yorker Akademie pflegt bis heute ein
auch an die Offentlichkeit gerichtetes Veranstaltungspro-
gramm zu Urban Health.
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Entwicklungen zur StadtGesundheit
in Deutschland

Auch in Deutschland hat das Thema eine umfangreiche,
nicht allen Beteiligten bewusste Geschichte. Exempla-
risch erwdahnt seien ein frither Hamburger Gesundheits-
bericht von 1830 [8], das zweibdndige Werk ,,Medizin und
Stadtebau® 1957 [9] und die resonanzreiche Schrift ,,Die
Unwirtlichkeit unserer Stadte“ 1965 [10].

In ihrer Analyse historischer Gesundheitskonzepte im
Stadtebau erwdhnte Rodenstein 1988 [11] das ,,Desinteresse
des heutigen Stadtebaus an gesundheitlichen Fragen“.
Seit den 60er-Jahren war das Thema fiir 1angere Zeit wenig
sichtbar. Zu den Ausnahmen gehorten u.a. das ,,Gesunde
Stadte“-Netzwerk, einige gesundheitsgeografische Arbei-
ten sowie einzelne Werke wie ,,Macht Stadt krank?“ 1996
[12] oder in einem humandokologischen Sammelband der
Beitrag ,,Gesundheitsforderung in Gemeinde und Stadt“
1997 [13].

Ungefdhr seit 2010 findet das Thema wieder stédrkere
Resonanz. Zur Renaissance in der Planungswelt gehéren
Publikationen wie Mertens in 2010 [14]. Aus einer beim
Deutschen Institut fiir Urbanistik angesiedelten Arbeits-
gruppe ,,Gesundheitsférdernde Stadtentwicklung® heraus
entstand 2012 das ,,Handbuch Stadtplanung und Gesund-
heit“ [15]. Die Arbeitsgruppe ,Menschliche Gesundheit“
der mit Planungsthemen befassten UVP-Gesellschaft
publizierte 2014 die auch im urbanen Kontext relevan-
ten Leitlinien ,,Schutzgut Mensch® [16]. Der Arbeitskreis
»Planung fiir gesundheitsférdernde Stadtregionen“ der
Akademie fiir Raumforschung und Landesplanung (ARL)
verfasste in 2014 ein Positionspapier [17]. Der Vorschlag
von ,Fachpldnen Gesundheit® fand gerade im Planungs-
sektor positive Resonanz.

Auch aufierhalb des Planungssektors wurden die
Stdrken von Urban Health neu entdeckt. Ankniipfend
an die genannten Arbeitskreise und an akademische
Exkursionen (seit 2009) entstand 2011 ein von der beim
Deutschen Stiftungszentrum angesiedelten Fritz und
Hildegard Berg-Stiftung unterstiitztes Férderprogramm
»Stadt der Zukunft — Gesunde, nachhaltige Metropolen®.
Dies umfasst Juniorforschungsgruppen, Fachtagungen
sowie ein Projekt zum ,disziplindren und sektoralen
Briickenbau“ und wird von einem die Bereiche Gesund-
heit, Okologie, Planung sowie Okonomie/Nachhaltigkeit
reprasentierenden Fachbeirat begleitet, www.stadt-und-
gesundheit.de, www.urban-health.de. Recherchen des
,Briickenbau“-Projektes lief}en erkennen, dass sich inzwi-
schen unterschiedlichste Institutionen in Deutschland
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interdisziplindr und sektoriibergreifend mit dem Thema

befassen [18].

Fiir die jlingeren Entwicklungen seien exempla-
risch erwdahnt: Schwerpunktsetzung ,,Public Health und
Stadtentwicklung” im Forum Public Health Nr. 75 (2012);
aus umfangreicher Projektarbeit stammende Publikation
2013 iiber ,Quartiershezogene Gesundheitsférderung*
[19]; innovative Analyse stadtstaatlicher Gesundheitspo-
litik 2015 [20] und in 2016 der Eintrag ,,Urban health —
StadtGesundheit® in das BZgA-Glossar von Leitbegriffen
[21]. Aktuell war die von der Gruppe ,,Urbane Epidemio-
logie“ an der Universitdt Duisburg-Essen ausgerichtete
Jahrestagung 2016 der Deutschen Gesellschaft fiir Sozi-
almedizin und Pravention dem Thema ,Metropolis“
gewidmet; die Gesellschaft fiir Hygiene, Umweltmedizin
und Praventivmedizin richtete einen Ausschuss ,,Urban
Health“ ein.

Die urbane Lebenswelt beinhaltet nicht nur eine
Vielzahl unterschiedlicher Einfliisse auf menschliche
Gesundheit und Krankheit, sondern moduliert auch
die Folgewirkungen von fehlender Gesundheit wie z.B.
spezifische Versorgungsbedarfe und Zugangserforder-
nisse. Ankniipfend an die internationalen Entwick-
lungen finden hier somit die Bereiche medizinische
und pflegerische Versorgung, Pravention und Gesund-
heitsférderung sowie ,,Health in all Policies” wieder
zueinander.

Die Projekte und Diskussionen lassen — bei aller The-
menvielfalt — drei zentrale Aspekte erkennen:

— Unterschiedliche stadtische Menschengruppen samt
ihrer Lebensphasen und -lagen, die durch urbane
Umwelt mitgepragt werden,

— Physisch-soziale stddtische Lebensumwelten, die
durchweg einem vielfachen Wandel unterworfen
sind,

— Steuerungs- /Governance-Aufgaben in unterschied-
lichsten Stadtsektoren.

Die integrative Ausrichtung bildet einen Gegenpol zum
Trend fortschreitender Ausdifferenzierungen. Der Fokus
auf urbane Lebensverhdltnisse und deren Gestaltbarkeit
ergianzt vorherrschende personale Ansdtze und Versor-
gungsforschung. Die Blickfelderweiterung sollte helfen,
bestehende Zielkonflikte zu 16sen und den Gesundheits-
sektor an Diskussionen zur Nachhaltigkeit als grof3e
gesellschaftliche Aufgabe [22] anzuschlieBen.

Dass StadtGesundheit sich in Deutschland re-
etabliert, wird auch im Ausland wahrgenommen [23].
Hier ist eine Fiille von Erfahrungen zu erschlieflen


http://www.stadt-und-gesundheit.de
http://www.stadt-und-gesundheit.de
http://www.urban-health.de

DE GRUYTER

und zu sichern. Erkundungen zum integrativen Ansatz
StadtGesundheit sind zu wiinschen. Ankniipfend an
umfassende Darstellungen aus dem 19. und friihen 20.
Jahrhundert entsteht gegenwartig eine solche Fallstudie
fiir Hamburg [24].

Resiimee

Auch wenn die hier zugrunde liegende Informationsbasis
subjektiv gepragt ist, lassen sich folgende Nutzenfunktio-
nen erkennen:

— Inder Vielfalt urbaner Strukturen und Prozesse bietet
das Konzept ,,StadtGesundheit“ den Akteurinnen Ori-
entierung, z.B. fiir Priorisierungen.

— Ergidnzend zu Evaluationen und Qualitdtssicherung
einzelner Bereiche kann der Ansatz kritische Analy-
sen, z.B. zum Zusammenspiel von Akteuren und Akti-
vitdten, unterstiitzen.

— Bei guter Prasentation diirfte das Thema ,,Gesund-
heit“ in stadtischer Planung und Entwicklung die ver-
diente Aufmerksamkeit erfahren und sich auch in der
stadtischen Zivilgesellschaft solide verankern.

Da auch ldndliche Regionen gegenwartig grofien, gesund-
heitlich bedeutsamen Verdnderungen unterliegen, sei am
Rande festgestellt, dass im Grunde die sozialrdumlichen
Kategorien von Stadt und Land verstdrkte Beachtung ver-
dienen (Urban and Regional Health).

Sowohl die Analyse und Evidenzbildung fiir StadtGe-
sundheit als auch die Entwicklung entsprechender Steu-
erungsansdtze stellen komplexe Aufgaben dar. Sofern
sich Wechselbeziige und Wandelerscheinungen ange-
messen beriicksichtigen lassen, kénnte StadtGesundheit
innerhalb von Public Health eine der Allgemeinmedizin
vergleichbare Integrationsrolle einnehmen. Die interna-
tionalen Entwicklungen liefern Anregungen und bieten
Méoglichkeiten fiir niitzlichen Austausch.

Interessenkonflikt: Der Autor erklirt, dass es folgende
Verbindungen gibt: Beschaftigungsverhdltnis im univer-
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des Forderprogramms ,,Stadt der Zukunft — Gesunde und
nachhaltige Metropolen“ der Fritz und Hildegard Berg-
Stiftung; Honorare von Universititen. Trotz des mogli-
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