Blickpunkt

LANDLEBEN Wieso sind Menschen im landlichen Nordosten kranker als der Rest der Republik?
Eine Studie zeigt: Da spielt weit mehr hinein als Ernahrungsfehler oder Bewegungsmangel. Wo die Chancen und Risiken des Dorflebens liegen.

Idylle oder Abstellgleis

Langzeit-Studie zur ,Gesundheit und Lebensfiihrung in nordostdeutschen Landgemeinden® vorgestellt / 28 Dorfer in Mecklenburg-Vorpommern und Brandenburg unter der Lupe

NEUBRANDENBURG Aus der
Grofistadt aufs platte Land.
Vorbei mit der Nihe zu Kino,
Theater, Einkaufszentren.
Dafiir Natur pur und Gespri-
che iiber den Gartenzaun.
Dass das Landleben aber
nicht nur Idylle bedeutet,
war Christine Nebelung bei
ihrem Umzug von Berlin in
Hihr“ Dorf im Nordosten
wohl durchaus klar.

Sie konnte ihr privates In-
teresse mit beruflichen Er-
fahrungen verbinden. Die
Ethnologin gehort ndmlich
zu einer Forschungsgruppe
an der Neubrandenburger
Hochschule, die sich mit dem
Thema ,,Gesundheit und Le-
bensfithrung in nordostdeut-
schen Landgemeinden“ be-
schéftigt hat.

Wir sind davon ausgegan-
gen, dass der Ort oder die Re-
gion, in der ein Mensch lebt,
mit den verfiigbaren Lebens-
chancen die Handlungswei-
sen beeinflusst, nicht zuletzt
im Hinblick auf die eigene
Gesundheit, erklirt sie. Die
Forscher um Professor Tho-
mas Elkeles waren fiir ihre
Studie in 28 Orten aus 14 Ge-
meinden im Ostlichen Teil
Mecklenburg-Vorpommerns
und in Nordbrandenburg un-

Professor Tomas Elkeles

terwegs. Sie haben die iiber
18-jahrigen Bewohner gebe-
ten, einen 40 Seiten langen
Fragebogen auszuftllen.
Mehr als ein Drittel der Leute
kam ihrer Bitte nach. Aufier-
dem waren die Wissenschaft-
ler und Studenten zu teilwei-
se stundenlangen Interviews
und Beobachtungen in den
Dorfern unterwegs.

,Burgermeister haben
uns Tiren geoffnet”

,Dabei haben wir mit den
Biirgermeistern zusammen-
gearbeitet und hatten Helfer
aus den Gemeinden in Meck-
lenburg-Vorpommern und
Nordbrandenburg an unse-
rer Seite®, betont Christine

Nebelung. ,,Sie haben uns
viele Tiren gedffnet. Sonst
wiéren wir sicher nicht mit so
vielen Menschen ins Ge-
sprich gekommen, die uns
teilweise — wenn auch anony-
misiert - sehr personliche
Fragen beantwortet haben.*

Eine der Besonderheiten
dieses Projektes: Die neuen
Daten konnten im Vergleich
mit Erhebungen aus 35 Jah-
ren ausgewertet und somit
Entwicklungen {iiber einen
langen Zeitraum verglichen
werden. An der Hochschule
hatte sich ein Projektleiter
gemeldet, der 1973 eineland-
medizinische Erhebung in
zufillig ausgewdhlten Dor-
fern im Bezirk Neubranden-
burg gemacht hatte. ,,Er hatte
die Unterlagen auf dem
Dachboden der Schwieger-
eltern gelagert und suchte
nun einen Nachfolger fiir
sein Lebenswerk®, erinnert
sich Elkeles. , Ich war damals
in Neubrandenburg als Pro-
fessor neu berufen, also be-
kam ich die Akten auf den
Tisch und habe damit sozu-
sagen diese Lebensaufgabe
iibernommen®, sagt er. In-
zwischen liegen entspre-
chende Daten aus den Jahren
1973, 1994 und nun aus der

aktuellen, von der Deutschen
Forschungsgemeinschaft ge-
forderten Erhebung vor.
Aber auch, dass die Neubran-
denburger nicht eine Alko-
hol- oder eine Erndhrungs-
studie vorlegen, sondern ei-
nen Themenmischmasch,
wie Elkeles sagt, ist unge-
wohnlich. .

Menschen in der Region
im Schnitt kranker

»Es gehtum Gesundheitim
Rahmen des Alltags, um Ver-
haltensweisen und Lebens-
bedingungen*, erklirt Chris-
tine Nebelung. Zu den Ergeb-
nissen erliutern die Wissen-
schaftler in ihren Zusam-
menfassungen: ,,Jm Bundes-
vergleich ist die Krankheits-
last der Bevolkerung in der
untersuchten Region iiber-
durchschnittlich hoch, und
das gesundheitliche Befin-
den sowie die Zufriedenheit
vor allem mit der Arbeitssitu-
ation und der finanziellen
Lage deutlich unterdurch-
schnittlich.“ Die negativen
Auswirkungen der Lindlich-
keit und Peripherie der Un-
tersuchungsregion fiir die
Gesundheit dominierten, es
seien aber auch fiir den lind-
lichen Raum spezifische Ge-

sundheitspotenziale zu er-
kennen. Als Beispiele dafiir
nennen die Forscher unter
anderem die Arbeit im eige-
nen Garten und am eigenen
Haus sowie die ,,hohe soziale
Integration in die dorfliche
Gemeinschaft®.

Christine Nebelung be-
richtet von einem Beispiel:
Ein Paar in den 40ern, beide
aus der Landwirtschaft und
arbeitslos geworden. Nach
einem Schicksalsschlag er-
lebten die beiden Interessen-
losigkeit, Depressionen,

Flucht in den Alkohol. Mit
Hilfe eines Arztes konnten
sie sichneu orientieren, kauf-
ten ein altes, kleines Haus

mit Grundstiick, haben
Haustiere angeschafft. Die
Folge fiir beide: ausgefiillte
Tage, sinnvolle Tétigkeit,
Ausgleich fiir den Korper. In-
zwischen engagieren sie sich
fiir das solidarische Mitein-
ander im Dotf, helfen Bediirf-
tigen, organisieren Nachbar-
schaftsaktionen.

Arbeit an Haus und
Garten war der Anker

Alkohol spielt inzwischen
keine Rolle mehr fiir sie. Auch
wenn sich beide keine Chan-
cen mehr auf einen Job aus-
rechneten, hitten sie durch
eigene Initiative, durch ihr
Engagement ihr Selbstbe-
wusstsein gestérkt, Anerken-
nung gefunden und wichtige
Voraussetzungen fiir die Ent-

wicklung und Aufrechterhal-
tung ihres Gesundheitsbe-
wusstseins geschaffen, er-
klirt die Ethnologin. ,,Darum
macht das Leben auf eine Art
auch Spaf3“, kann sie die Frau
zitieren.

Die Ergebnisse der Studie
haben die Wissenschaftler
der Neubrandenburger
Hochschule auch den Biir-
germeistern der beteiligten
Orte zur Verfligung gestellt.
Die Forscher wollen mit den
Daten weiter arbeitenund ih-
ren Blick noch auf verschie-
dene Aspekte scharfstellen.
Sie hoffen zudem auf weitere
Gespréche, vielleicht einen
Kongress zu der Studie - und
auf die Moglichkeit, weiter zu
forschen.

Marina Spreemann

HINTERGRUND AUSGEWAHLTE ERGEBNISSE DER STUDIE

Im Bundesvergleich ist die Krankheitslast der Bevélkerung in

der untersuchten Region iiberdurchschnittlick hoch und das
gesundheitliche Befinden sowie die Zufriedenheit vor allem mit der
Arbeit und der finanziellen Lage deutlich unterdurchschnittlich.
Die Zufriedenheit in der Untersuchungsregion hat sich zwischen
1994 und 2004/2008 in fast allen Bereichen, vor allem aber in
Bezug auf die finanzielle Situation, die Arbeitssituation und die

familidre Situation verschléchtert.

Die Haufigkeit von Biuthochdruck, Diabetes und Adipositas,
Fettleibigkeit ist {iber die Jahre kontinuierlich angestiegen.
Der Anteil der Einwohner, die ihre Gesundheit als sehr gut
oder gut beurteilten, hat sich dennoch kontinuierlich erhéht.




