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Income per head and life-expectancy: rich & poor countries

Japan
Australia
Spain Sweden tnnaaa
1 ¥
80 - New Zeatand ks Aaly ‘:".;‘;'" Austria Nomay
Costa Rica Chile S Vo8 Graace CEmaNy rm?ana R lteland
Cuba Porugal SKores Wowait  Belglum UK Denmak USA
Uruguay ) Brunei
Albania Belize p M;m(o PoundOm‘"B“““’ c:.éhs;{g;szc
PanamaCroatia ahrain Qat
Moalinigio Ecuador gomia Malaysia Argenting = atar
gunty VOREA chak ot Uveals: ey
erbia ulgaria
Nicaragya Amaics El Salvador. Bomania Latvia Saudi "‘g"’h
Sesgia g Fhilippinas T Esfonls | “2aNamas
w 70~ LTET lran
Indonesia «“" Thaand |
a i Kohdél:-’I:M Srenada Trnidad & Todage
O .-mhnj;\" Micronesia
> N.Korea AZebalan Uktaing
Mo’p oh:hY“,’::::;u" Maldrves joazainstan
>: Belivia Rumia
Comores Lao K‘(d" Guyana
O Bangladesh aurtania
c Senegal Nepal
© Yemen Tukmenistan
s 60 Waiti Myanmar
Madagacar
w Qg"mb.‘ = lghlhl
[oR 149 gudan Cambodia
> Eritrea Papua Mbm Guinea
abon
m Benin  Niger
m Guinea
Congo Ojivouti
- — Mah
=1 Ethiopta Kenya N
Bukina Fase amibla
Yanzania o South Atries
50 al Uganda sumngl‘""'““ Equatonal Guinea
Cite Shvoire Botamana
Somaha
Nig ..‘a""
Conge-DR Guinea-Busay
ada
Libera
CaR _ Lesathe
Afghanistan
Mozambique  Siema Leone
-
40 4 -nmbamﬂf.“u Swaziland
Zambia

0 10000

20000

30000 40000

National Income per person ($)

Source: Wilkinson & Pickett, The Spirit Level (2009)

www.equalitytrust.org.uk

e |
™ Equality Trust
N




Musterland Schweiz?

» Rechtslage
« Einflussfaktoren auf die Gesundheit

» Gesundheltsversorgung:
exemplarische Lucken
- Empfehlungen aus Sicht des SRK
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U N O - I akt I INTERNATIONAL COVENANT

ON ECONOMIC, SOCIAL

1966, ratifiziert 1992 AND CULTURAL RIGHTS

Art. 12

(I) Die Vertragsstaaten

erkennen das Recht eines @
jeden auf das fur ihn
erreichbare Hochstmass

an korperlicher und
geistiger Gesundheit an.
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Bundesverfassung

Art. 8 Rechtsgleichheit

1 Alle Menschen sind vor dem Gesetz gleich.

2 Niemand darf diskriminiert werden, namentlich nicht wegen der Herkunft, der
Rasse, des Geschlechts, des Alters, der Sprache, der sozialen Stellung, der
Lebensform, der religidsen, weltanschaulichen oder politischen Uberzeugung oder
wegen einer korperlichen, geistigen oder psychischen Behinderung.

Art. 12 Recht auf Hilfe in Notlagen

Wer in Not gerat und nicht in der Lage ist, fur sich zu sorgen, hat Anspruch auf Hilfe
und Betreuung und auf die Mittel, die flr ein menschenwirdiges Dasein
unerlasslich sind.

Art. 41

1 Bund und Kantone setzen sich in Erganzung zu personlicher Verantwortung und
privater Initiative daftr ein, dass:

a. jede Person an der sozialen Sicherheit teilhat;

b. jede Person die flur ihre Gesundheit notwendige Pflege erhalt;
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Soziale Ungleichheit
Unterschiede in Wissen, Geld, Macht, Prestige

L

T

Unterschiedliche gesundheitliche Beanspruchung
Bilanz aus:

Gesundheitliche Gesundheitliche
Belastungen Ressourcen
Biologische, chemische und Selbstbewusstsein, Bildung,
physikalische Belastungen, Einkommen, Transparenz,
Distress, schlechte Ernah- Partizipation, Verhaltens-
rung, Rauchen, Bewegungs- spielrdgume, soziale MNetz-
mangel, soziale Exklusion etc. werke etc.

Unterschiedliche
gesundheitliche
Versorgung

Qualitdt und Gesund-
heitsfirderlichkeit
von Pravention,

Kuration, Pflege,
Rehabilitation

Unterschiedliche gesundheitsrelevante Lebensstile
Risikoverhalten, Symptomtoleranz, Gesundheits/Krankheitsverhalten etc.

r

Gesundheitliche Ungleichheit
Unterschiede in Morbiditat, Mortalitat

Quelle: Rosenbrock R., Gerlinger T., 2006. Gesundheitspolitik: Eine systematische Einflh-
rung. Bern: Verlag Hans Huber; Seite 45, modifiziert nach: Elkeles T, Mielck A. Entwicklung

eines Modells zur Erklarung gesundheitlicher Ungleichheit. Das Gesundheitswesen,

59:137-143.

Abbildung 2: Zusammenhange zwischen sozialer und gesundheitlicher Ungleichheit
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aus: Meyer (Hrsg., 2009),
Gesundheit in der
Schweiz. Nationaler
Gesundheitsbericht 2008

_ Croix-Rouge suisse
Schweizerisches Rotes Kreuz
Croce Rossa Svizzera




Wahlimadglichkeit Gesundheit?

Guter oder sehr guter selbst wahrgenommener Gesundheitszustand
nach Bildungsabschluss, 2007

Manner Frauen
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Obligatorische Schule [ Sekundarstufe I B Tertiarstufe T 95% Vertrauensintervall
Quelle: Schweizerische Gesundheitsbefragung (SGB) © BFS
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...Morbus Status?
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Life Expectancy is Longer in More Equal Rich Countries
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Grafik 3.2 — Die Jahresbruttolohne der 1%-Topverdienenden
(Entwicklung des Durchschnittslohns zu laufenden Preisen im Vergleich zur Produktivitat)
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Datenquelle: Bundesamt fur Sozialversicherungen (2011), Bundesamt fur Statistik (2011)

aus: Lampart und Gallusser (2011), SGB Verteilungsbericht ; :
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Soziale Ungleichheit
Unterschiede in Wissen, Geld, Macht, Prestige

L

Unterschiedliche gesundheitliche Beanspruchung Unterschiedliche
Bilanz aus: gesundheitliche

Gesundheitliche Gesundheitliche Versorgung
Belastungen Ressourcen
Biologische, chemische und Selbstbewusstsein, Bildung, Qualitdt und Gesund-
physikalische Belastungen, Einkommen, Transpare heitsférderlichkeit
Distress, schlechte Ernah- Partizipation, Verhalten von Pravention,
rung, Rauchen, Bewegungs- spielrdgume, soziale MNetz- Kuration, Pflege,
mangel, soziale Exklusion etc. werke etc. Rehabilitation

Unterschiedliche gesundheitsrelevante Lebensstile
Risikoverhalten, Symptomtoleranz, Gesundheits/Krankheitsverhalten etc.

r

Gesundheitliche Ungleichheit -

Unterschiede in Morbiditat, Mortalitat aus: Meyer (Hrsg_, 2009),
Gesundheit in der
Quelle: Rosenbrock R., Gerlinger T., 2006. Gesundheitspolitik: Eine systematische Einflh- Schweiz. Nationaler
rung. Bern: Verlag Hans Huber; Seite 45, modifiziert nach: Elkeles T, Mielck A. Entwicklung dheitsbericht 2
eines Modells zur Erklarung gesundheitlicher Ungleichheit. Das Gesundheitswesen, Gesundheitsbericht 2008

59:137-143.

Abbildung 2: Zusammenhange zwischen sozialer und gesundheitlicher Ungleichheit
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Gesundheltsversorgung

1. Fehlender Zugang: Sans-Papiers

2. Fehl- oder Unterversorgung:
Migrationsbevolkerung

3. Besondere Bedurfnisse:
Folter- und Kriegsopfer
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1. Fehlender Zugang:
Sans-Paplers

© Nathalie Flubacher, Biel
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Gesundheitsversorgung fur Sans-Papiers: Engagement der Zivilgesellschaft

Lage und Art der 14 befragten Einrichtungen:

® Type 1 Private Non-Profit-Organisationen
@ Type 2 Offentliches Spital
Type 3 Offentlich (ko-ifinanzierte Einrichtungen

fur bestimmte Risikogruppen

Aarau A
Solothurn
°®
La Chaux-de-Fonds
®
feuchatel Be™M o
o Fribourg
Lausanne
M Vevey
~ Montreux
‘N Aigle
Genéve

aus: BAG, SFM, Université de Neuchatel, ICMPD (2011), Der Zugang zur Gesundheitsversorgung

Die Praxis-Datenbank
(http://www.nowhereland.info/?i_ca_id=370)
Anzahl der gesammelten Einrichtungen, die Gesund-

heitsversorgung fir UDM anbieten (sogenannte , Praxis-
modelle”): 14 (weitere Praxismodelle wurden in dem Be-
richt untersucht)

Methode: Fragebogen und Telefon oder personliche In-
terviews mit Vertreterlnnen dieser Organisationen
oder andere kontaktierte Auskunftspersonen
Hinweis: Wie in den meisten Landern ist die Erhe-

bung von Daten Uber Gesundheits-Praxismodelle oft
eine Herausforderung gewesen. Viele Organi-
sationen ziehen es vor, offentliche

Aufmerksamkeit fur ihre Arbeit

mit UDM zu vermeiden, oder

wollen keine sensiblen Daten wei-

tergeben, aus Angst ihre Finan-

Zurich

zierung oder das Vertrauen ihrer
Klientlnnen zu verlieren.

fur undokumentierte Migrant/innen in der Schweiz. Praxismodelle.

Departement Gesundheit und Integration ©
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Abbildung 3: Alters- und Geschlechtereffekte Gesundheitszustand nach Herkunft

Einschdtzung Gesundheitszustand langandauerndes gesundheitliches
[nicht gut] Problem
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Basis: Pro Gesundheitsindikator separate Schatzmodelle fur Schweizer Bevilkerung und Migrationsbevilkerung mit folgenden
erklarenden Grissen: After, Geschlecht, Alter*Geschiecht

Quelle: GMM 2010
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2. Fenhl-
oder
Unterver-
sorgung:
Migrations-
bevolkerung

aus: Arbeitsgemeinschaft
BASS, ZHAW, ISPM,
M.I.S TREND (2011),
Gesundheitsmonitoring
der Migrations-
bevolkerung (GMM) in der
Schweiz
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Home | Uber uns | Kontakt | Impressum | Sitemap Deutsch | Frangais | ltaliano
Schweizerisches Rotes Kreuz +

Publikationen | Wegweiser | Dienstleistungen | Aktuell migEsplus.ch

migesplus.ch bietet

« Gesundheitswegweiser
Schweiz

« Links zu Institutionen

« Vernetzung

« Vermittiung vaon
Ubersetzerinnen und
Ubersetzern

« Tipps & Tools

« Unterstitzung & Beratung

« Newsletter

« Bezugsquelle

aktuelle Publikationen:

Gesundheitswegweiser ==

Schweiz, 3. komplett

uberarbeitete Auflage

Willkommen in der

Bundesamt fir Schweiz

Gesundheit, Ich gehe ins Spital!

Schweizerisches Rotes Bundesamt fir Migration .

Kreuz (BFM) _-— KIND & SPITAL
E] Sprachen Sprachen Sprachen

www.migesplus.ch
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© Nathalie Flubacher, Biel
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3. Besondere
Bedurfnisse:

Folter- und
Kriegsopfer
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afk

Ambulatorium fur Folter- und Kriegsopfer SRK
Schweizerisches Rotes Kreuz

support
for
coOrcure
victims

www.torturevictims.ch
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Empfehlungen

1. Multisektorale Gesundheitspolitik

2. Kompensation von schlechteren
Gesundheitschancen durch hohere Investitionen

3. Spezifische Angebote fur Sans-Papiers
4. Weiterbildung von Fachpersonen

5. Massnahmen zur Offnung der Institutionen
und zur Bekampfung von Diskriminierungen
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GUIDA ALLA SALUTE

IN SVIZZERA P
UDHERREFYESI
Il sistema sanitario svizzero in breve — un manuale per S H E N D ETE S O R ZV| C E R

i migranti che vivono in Svizzera

Crraslu auflsmiig
561l 610

il 15, TO5 A4l NEN

GUIA DA SAUDE
SUICA

—— Merci! - Thank you! -
Gracias! - Danke!

:I’A'Q zetivthe £ é?'\n\qr;r’-." (“ix_nm. ’ui’”
Lantéaération suisse h 13 : R K

Confederaziens Svzzera s‘ mﬂls‘h.s .'.s_ reuz
Confederaciun svirre Croce Rossu Svizzera

Digartimento tederale dell intermo 0FI
Uifco federale dells sanita pubsblica Yrsr
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