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Aktivitaten des Bundesamtes fiir Gesundheit

Neue Publikation zur Gesundheit
der Migrationsbevolkerung

Das zweite Gesundheitsmonitoring der Migrationsbevolkerung in der Schweiz gibt Aufschluss tiber den Gesund-

heitszustand, das Gesundheitsverhalten, die Gesundheitskompetenz und die Inanspruchnahme medizinischer

Leistungen von Personen ausgewahlter Nationalitaten. Jetzt ist eine Kurzfassung der Studienergebnisse in Deutsch

und Franzosisch als Broschiire erhaltlich.

Um in der Schweiz gesundheitliche Un-
gleichheiten zwischen Personen mit und
ohne Migrationshintergrund beobachten
und dokumentieren zu kénnen, ist 2004
im Rahmen des Nationalen Programms
«Migration und Gesundheit» zum ersten
Mal eine Gesundheitsbefragung in der
Migrationsbevélkerung durchgefiihrt wor-
den (GMM 1). 2010 hat diese Befragung
ein zweites Mal stattgefunden (GMM II):
3000 Personen auslandischer Nationalitat
sowie kurzlich Eingeblrgerte gaben Aus-
kunft zu verschiedenen Aspekten ihrer Ge-
sundheit. Die Fragen waren mehrheitlich
identisch mit jenen der Schweizerischen
Gesundheitsbefragung.

Altere und Frauen
besonders belastet

Die Ergebnisse zeigen, dass Migranten
und Migrantinnen, die erst seit kurzem in
der Schweiz leben, weniger oft von dauer-
haften Gesundheitsproblemen betroffen
sind als die gleichaltrige einheimische Be-
volkerung. Dies ist ein Hinweis auf den so
genannten «healthy migrant effect», der
darin besteht, dass vor allem gesunde Per-
sonen das Wagnis einer Migration in An-
griff nehmen. Mit zunehmendem Alter und
langerer Aufenthaltsdauer in der Schweiz
geht die Schere zwischen Migrationsbevol-
kerung und Einheimischen jedoch ausein-
ander: das heisst, die Migrationsbevolke-
rung weist verglichen mit der gleichaltrigen
einheimischen Bevolkerung einen schlech-
teren Gesundheitszustand auf. Altere Mi-
grantinnen und Migranten leiden haufiger
an psychischen und/oder korperlichen Pro-
blemen (beispielsweise Depression, Migra-
ne, Bluthochdruck, Arthrose, Nieren- oder
Lungenkrankheiten). Auch die subjektive
Einschatzung der eigenen Gesundheit fallt
deutlich schlechter aus als bei der einhei-
mischen Bevolkerung. Frauen mit Migra-
tionshintergrund sind von gesundheit-
lichen Problemen starker betroffen als
Manner.
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Vielschichtige Ursachen

Ausbildungsniveau, Erwerbstatigkeit,
Sprachkompetenz, Diskriminierungserfah-
rungen in der Schweiz und Erfahrungen
mit Gewalt im Herkunftsland konnen einen
Teil der Unterschiede erklaren. Bei Migran-
ten und Migrantinnen, die seit langerem in
der Schweiz wohnen oder hier geboren
worden sind, greifen Erklarungen anhand
dieser Faktoren jedoch oft zu kurz. Mog-
licherweise sieht die Lage im Alter auch
deshalb so prekar aus, weil altere Migran-
ten und Migrantinnen bei guter Gesund-
heit eher in ihr Herkunftsland zurtickkeh-
ren, wahrend jene mit gesundheitlichen
Problemen eher in der Schweiz bleiben.
Vermutlich fuhren aber auch langjéhrige
schwierige Arbeitsbedingungen und belas-
tende Lebensumsténde dazu, dass Migran-
tinnen und Migranten mit zunehmendem
Alter mehr gesundheitliche Probleme ha-
ben als die einheimische Bevolkerung.

Mehr Zigaretten,
weniger Alkohol

Beim Gesundheitsverhalten zeigen sich
ebenfalls verschiedene Unterschiede zwi-
schen einheimischer Bevolkerung und Mi-
granten bzw. Migrantinnen. Wahrend der
Tabakkonsum bei den befragten Migranten-
gruppen hoher ist als bei den Einheimischen,
ist der Alkoholkonsum tiefer. Bei der
Erndhrung und Bewegung zeigt die Migrati-
onsbevdlkerung ein etwas weniger gesund-
heitsférderliches Verhalten als die einheimi-
sche Bevolkerung und es sind auch mehr Per-
sonen von starkem Ubergewicht betroffen.

Bei der Inanspruchnahme von medizini-
schen Leistungen unterscheidet sich die
Migrationsbevolkerung hingegen kaum
von den Einheimischen. Insgesamt weisen
Migranten und Migrantinnen eher weniger
Arztbesuche auf — wenn sie zum Arzt ge-
hen, dann jedoch &fter zum Hausarzt oder
zur Hausdrztin. Einige der befragten Mi-
grantengruppen nehmen Notfalldienste,

Polikliniken und Spitalambulatorien haufi-
ger in Anspruch als die einheimische Bevol-
kerung.

Insgesamt zeigen die Ergebnisse des
GMM I, dass in der Schweiz nach wie vor
gesundheitliche Ungleichheiten zwischen
Menschen mit und ohne Migrationshinter-
grund existieren. Fir eine gezielte Praven-
tion und Gesundheitsférderung sowie flr
Massnahmen zur Ermdéglichung eines chan-
cengleichen Zugangs zum Gesundheitswe-
sen sind diese Daten eine wichtige Grund-
lage. Verschiedene Themen werden in die-
sem Jahr anhand des GMM-Datensatzes
vertiefter analysiert. Der Datensatz steht
interessierten Forscherinnen und Forschern
auf Anfrage zur Verfligung. 4
Link zum Forschungsbericht:
www.miges.admin.ch (> Forschung)

Dort kann auch die Kurzfassung der Studiener-

gebnisse (auf Deutsch oder Franzosisch) bestellt
oder heruntergeladen werden.

Kontakt

Karin Gasser, Projektleiterin Forschung, Natio-
nales Programm Migration und Gesundheit,
karin.gasser-gp@bag.admin.ch

Nachdruck aus: Newsletter Swiss Public Health,
2/2012. www.public-health.ch

Zusammenfassung

Den in der Schweiz lebenden Migrantin-
nen und Migranten geht es gesundheitlich
oftmals weniger gut als der einheimischen
Bevolkerung. Dies belegt das zweite Ge-
sundheitsmonitoring der Migrationsbevolke-
rung (GMM 1I), das im Herbst 2010 im Rah-
men des Nationalen Programms «Migration
und Gesundheit» durchgefiihrt wurde. Eine
Kurzfassung der Studienergebnisse ist so-
eben als Broschure erschienen.

Anlésslich des GMM Il gaben Zugewan-
derte aus der Turkei, Portugal, Serbien, dem
Kosovo, Somalia und Sri Lanka Auskunft
Uber ihren Gesundheitszustand, ihr Gesund-
heitsverhalten, ihre Inanspruchnahme medi-
zinischer Dienstleistungen und ihre Gesund-
heitskompetenz.

Link zum Forschungsbericht und zur Bro-
schire mit den wichtigsten Studienergebnis-
sen: www.miges.admin.ch.




	Neue Publikation zur Gesundheit der Migrationsbevölkerung

