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,Die bewusste und zielgerichtete Manipulation
der Verhaltensweisen und Einstellungen der
Massen ist ein wesentlicher Bestandteil demo-
kratischer Gesellschaften. Organisationen, die im
verborgenen arbeiten, lenken die gesellschaftli-
chen Abldufe. [...] Sie beeinflussen unsere Mei-
nungen, unseren Geschmack, unsere Gedanken.
[...] Wenn viele Menschen moglichst reibungslos
in einer Gesellschaft zusammenleben sollen, sind
Steuerungsprozesse dieser Art unumgdnglich.”
Mit diesen zugegebenermalfSen etwas verstoren-
den Gedanken leitet Edward Bernays sein Buch
Propaganda aus dem Jahre 1928 ein [1]. Sigmund
Freud hatte vermutlich Freude an seinem in die
USA ausgewanderten Neffen - findet sich doch
hier eine Ubertragung des ,Unbewussten* aus
der Individualpsychologie in die kollektive Spha-
re. Der Begriff Propaganda (lat. propagare, aus-
breiten) entstammt der 1622 von Papst Gregor XV
ins Leben gerufenen ,Sacra Congregatio de Pro-
paganda Fide“, die heutige Kongregation fiir die
Evangelisierung der Vélker. Er wird seit der Fran-
zOsischen Revolution auch fiir die Verbreitung
weltlicher politischer Ideen verwendet. Im 20.
Jahrhundert wurde Propaganda dann auch in
groRem Stil als Instrument der psychologischen
Kriegsfithrung eingesetzt — das erste Opfer des
Krieges ist die Wahrheit. Edward Bernays prakti-
sche Erfahrungen stammten aus der amerikani-
schen Seite der Kriegspropaganda. Wegen seiner
in Friedenszeiten negativen Besetzung wandelte
er den Begriff rasch in die noch heute gebrduchli-
che Bezeichnung ,Public Relations“ um - und
stellte sie neben der amerikanischen Regierung
verschiedensten Industriezweigen einschlieBlich
der Tabak-Industrie zur Verfiigung.

Ein Thema fiir das Gesundheitswesen? Dass mo-
derne Gesellschaften Wissensgesellschaften sind
und dass unsere Lebenserwartung wie auch un-
sere Erwartungen an das Leben, gesellschaftlich
wie individuell, ganz wesentlich von diesem
schwerelosen Rohstoff ,Wissen* abhdngen, sei
hier noch einmal ins Bewusstsein gerufen. Dass
dieses Wissen auch eine Verpflichtung zur Ver-
antwortlichkeit und Achtsamkeit mit sich bringt,
wurde in modernen Gesellschaften mit Kernbe-
griffen wie dem ,Prinzip Verantwortung“ oder
dem der ,Risikogesellschaft” festgehalten [2, 3].
Gesellschaftliche Organisation ist Kommunika-
tion (Niklas Luhmann), in den demokratisch ver-
fassten Gesellschaften wie auch in Diktaturen
Orwellscher Pragung. Wie diese Kommunikation
aussehen kann? Sie kann die Form von Zeitungs-
kolumnen und sachlichen Berichten haben, sie
erreicht uns als Vorabendserien, Komédien und

Thrillern auf verschiedensten Bildschirmen, sie
zeigt sich in Gesetzestexten, Regularien und Ver-
ordnungen. Sie findet auch im Gesundheits-
bereich Ausdrucksformen: als wissenschaftliche
Artikel, massenmedial als Darstellungen fiir die
breitere Offentlichkeit, in Form der Gesundheits-
berichterstattung als Information insbesondere
fiir die gesellschaftlichen Entscheidungstrdger
und nicht zuletzt auch als 6ffentliche Gesund-
heitskampagnen zur gesundheitlichen Aufkla-
rung. Diese letztgenannte Option weist in man-
chen Punkten eine Ndhe zur Propaganda fritherer
Zeiten auf - auch hier unter gewandelten Be-
zeichnungen wie eben Medienkampagne oder
Social Marketing.

Nicht {ibersehen werden diirfen die Effekte, die
von kommunikativen Ansdtzen gar nicht primar
mit dem Ziel einer Verbesserung der Gesundheit
ausgehen, sondern von ihren Urhebern billigend
in Kauf genommen werden. Auch wenn einzelne
solcher Effekte die Gesundheit férdern kénnen,
wie bspw. der Zugang zu gesundheitsrelevanten
Informationen {iber Smartphones oder die Be-
werbung der Mittelmeer-Didt bei Urlaubsreisen,
so sind auch der Gesundheit abtrdgliche Ne-
beneffekte wirtschaftlicher Aktivitdten zu beob-
achten. Neben die bekannten sozialen Determi-
nanten der Gesundheit werden inzwischen auch
die Corporate Determinants of Health gestellt
[4,5]. Darunter sind die gesundheitlichen Aus-
wirkungen der Geschaftsaktivitdten insbesonde-
re grofSer, hdufig multinational agierender Fir-
men zu verstehen. Wahrend 6kologisch ausge-
richtete ,griine” Unternehmen einen dreifachen
Zielhorizont - die Menschen, die &kologische
Gesundheit und den wirtschaftlichen Profit -
entwickelt haben und mit biirgerschaftlicher
Verantwortung verbinden, treten auch andere
Akteure auf. Produkte wie Tabak und Alkohol,
Nahrungsmittel mit niedrigem Ndhrwert und
hohem Kaloriengehalt, elektronische Spiele wie
Egoshooter und selbstverstiandlich auch Waffen
haben hohes gesundheitliches Schddigungspo-
tential. Die Einfliisse solcher Industriezweige
umfassen neben den direkten Auswirkungen ih-
rer Produkte vielfach auch eine gezielte gesell-
schaftlich wirksame Lobby- und Medienarbeit
im Sinne von Bernays‘ Propaganda - pardon,
Public Relations.

Ist hier ein moralisches Urteil angebracht? Die
Antwort darauf sei dem Leser {iberlassen. In ei-
ner niichternen gesellschaftlichen Betrachtungs-
weise ist zu konstatieren, dass vielfach Produkte
erzeugt und in Umlauf gebracht werden, deren
wahre gesellschaftlichen Kosten externalisiert
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und bspw. auf den Verbraucher, seine Angehérigen oder dessen
Krankenversicherung abgewdlzt werden. Derartiges Wirtschaf-
ten ist der allgemeinen Wohlfahrt abtrdglich. Insoweit hier nicht
auf die regulierenden Krifte eines freien Marktes vertraut wer-
den kann - und ein Marktversagen ist nach Jahrzehnten fiir die-
se Wirtschaftsbereiche naheliegend - sind gesellschaftliche
bzw. staatliche MaSnahmen angezeigt. Es ist zu bedauern, dass
das Image vieler gesellschaftlicher Institution der 6ffentlichen
Verwaltung selbst einer Aufbesserung im Sinne von Public Rela-
tions bediirfte, an der Notwendigkeit eines gesamtgesellschaft-
lich verantworteten Handelns dndert diese kleine Paradoxie
nichts.

Wie dieses Handeln aussehen konnte? Es existiert ein ganzes
Spektrum an Handlungsoptionen, welches von ,harten“ Steue-
rungsressourcen des Vollzugs bis zu ,weichen“ Steuerungsres-
sourcen im Sinne staatlicher Governance reicht. Beispiele dafiir
sind zuriickgenommenes Beobachten und Berichten, gezielte
Information, die Bewerbung gesundheitsférderlicher Hand-
lungsoptionen und der Tadel an gesundheitsschddlichen Alter-
nativen, das gezielte Setzen von Anreizen z.B. iiber Bonus- bzw.
Maluszahlungen, die Selbstverpflichtung der beteiligten Akteure
und auch staatliche Regulierung verbunden mit Kontroll- und
Zwangsmalnahmen. Kennzeichnend fiir einen Rechtsstaat sind
immer auch verfiigbare Rechtsmittel zum Einspruch, gerade bei
staatlichen Zwangsmaf3nahmen.

Doch gibt es nicht auch aus der Wirtschaftswelt etwas zu ler-
nen? Ein innovativer Ansatz der Verhaltenssteuerung im Dienst
des wohlbekannten ,,making healthy choices easy choices" ist das
Nudging [6]. Dieser Ansatz des wohlmeinenden, sanften und an-
haltenden quasi elterlichen Stupsens entstammt der Verhaltens-
6konomik. Im Wissen um die nur begrenzte Rationalitdt
menschlicher Entscheidungen, die hdufig durch den Kontext der
Entscheidungsarchitektur stark beeinflusst werden, will dieser
libertdr-paternalistische Ansatz den Entscheidungskontext zu-
gunsten solcher Entscheidungen beeinflussen, die das Gemein-
wohl vergréfBern - und dazu ist die Gesundheit zu zdhlen. Bei-
spiele dafiir sind die angebotenen Produkte in Schulkiosken und
Betriebskantinen ebenso wie ihre Platzierung mit Bezug zur
Griffhéhe und Sichtbarkeit. Dieser Ansatz wurde von staatlicher
Seite in den USA (social and behavioral sciences initiative), Grof3-
britannien (behavioral insights team) und in Deutschland aufge-
griffen [7].

Nur Zuckerbrot statt Peitsche [8]? Thaler und Sunstein wiesen
im Zusammenhang mit ihrem Nudging-Ansatz auf das Gebot der
Transparenz und die immer einzurdumende Moglichkeit zur
freien (Gegen-)Entscheidung hin. Dieser in einer freiheitlichen
und demokratischen Verfassung unverzichtbare Bestandteil des
Nudging-Prinzips fiihrt zu einer weiteren, fiir die breitere Ak-
zeptanz von Nudging-Ansdtzen absehbar hilfreichen gesell-
schaftlichen Innovation: gemeint ist die Health Literacy Bewe-
gung. Gesundheitsinformationen miissen gefunden, verstanden,
diskutiert und beurteilt und ggf. auch angewendet werden, in
ihrer Anwendung reflektiert, neu beurteilt und ggf. abgewandelt
werden [9]. Hier schlief3t sich der Kreis wieder mit einem Riick-
griff auf sein nur scheinbar schwichstes Glied: die Verfiigbarkeit
valider, transparenter und relevanter Information.

Dazu will auch dieses Heft wieder Beitrdge liefern: Themen sind
der interaktive Wissenstransfer in der Gesundheitsforderung,
verhaltensorientierte Bewegungsangebot in strukturierten Be-
handlungsprogrammen bei Diabetes mellitus, die Patienten-
beteiligung an der Nationalen Versorgungsleitlinie chronische

Herzinsuffizienz, die Tabak- und Alkohol-assoziierte Mortalitdt,
der Lebensstandardansatz zur Bestimmung relativer Armut, die
Inanspruchnahme von Kuren im europdischen Ausland, die Ver-
tragsbedingungen fiir Arztinnen und Arzte in der allgemein-
medizinischen Weiterbildung, eine europdische Bestandauf-
nahme der Ausbildung in Gesundheitsfachberufen und ge-
schlechtsspezifisches Wissen in der medizinischen Lehre.

Um noch einmal auf das anfangs aufgefiihrte Zitat Bernays' zu-
riickzukommen: verstérend sind derartige Ansdtze, seien sie
Propaganda, Public Relations oder libertdr-paternalistisches
Nudging vor allem dann, wenn sie im geheimen durchgefiihrt
werden, durch eine doppelte Agenda iiberdeckt sind oder von
der allgemeinen Wohlfahrt abweichen. Derartige Prozesse auf
der kollektiven Ebene der Bevolkerungsgesundheit lassen sich
durchaus mit dem individuellen Krankheitsgeschehen der Neu-
rosen vergleichen, denen sich Edward Bernays Onkel Sigmund
Freud gewidmet hat. Dessen Ansatz der Psychoanalyse beriick-
sichtigt das krankmachende Potenzial unbewusster Vorginge
und setzt therapeutisch auf ihre Aufdeckung und Aufarbeitung
in analytischen Gesprdchen. Auch wenn der analytische Ansatz
aus heutiger Sicht in vieler Hinsicht unzureichend ist, ldsst er
doch eine Analogie zur Propaganda zu, deren Wirkung ebenfalls
im - diesmal kollektiven - Unbewussten anzusiedeln ist. Ein
therapeutisches Heben der versteckten Stimmen in das gesell-
schaftliche Bewusstsein und eine offene und o6ffentliche kriti-
sche Diskussion diirfte im allgemeinen gesundheitlichen Inte-
resse liegen. Moderne staatliche Governance ist eben nicht durch
geheimen wohlwollenden (oder auch nicht so wohlwollenden)
Paternalismus geprdgt, sondern durch Transparenz, Rechen-
schaftspflichtigkeit, Méglichkeit zur partizipativen Mitgestal-
tung, Integritdt und die Kapazitdt und Kompetenz zu demokra-
tisch gestalteter Politikentwicklung [10].
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