
Wenn es um Gesundheit geht, 
orientieren sich Forschung, Dia-
gnostik und Therapie meistens 

noch immer am männlichen 
Körper. Dabei haben Frauen oft 
andere Symptome und Krank-

heitsverläufe – etwa bei einem 
Herzinfarkt. Die Folge: Diagno-
sen werden zu spät oder gar 

nicht gestellt. „Die sogenannte 
Gendermedizin rückt zwar zu-
nehmend in den Vordergrund, 
trotzdem fehlt es vor allem 
noch an entsprechenden Daten 
aus der Forschung“, sagt Dirk 
Swinke, Vorstandsvorsitzender 
des SoVD in Niedersachsen. Es 
müsse viel mehr Studien geben, 
die sich mit den Geschlechter-
unterschieden in der Medizin 
beschäftigen: „Nur, wenn es 
ausreichend Zahlen gibt, kön-
nen die Lücken geschlossen 
werden.“

Eine gravierende Folge der 
fehlenden Daten ist das so-
genannte „Medical Gasligh-
ting“. „Dabei werden betroffe-
ne Frauen trotz vorhandener 
Beschwerden und Symptome 
nicht ernstgenommen. Vieles 
wird mit psychosomatischen 
Ursachen abgetan“, erklärt 
Swinke. Das führe dazu, dass 
gerade Patientinnen häufig 
ohne Behandlung und Medika-

mente weggeschickt werden – 
etwa bei zyklischen Unterleibs-
schmerzen wie Endometriose. 
„Um für Frauen eine umfassen-
de medizinische Versorgung 
gewährleisten zu können, brau-
chen wir mehr Geld für die For-
schung, so dass die vorhandene 
Datenlücke geschlossen wird“, 
fordert der Vorstandsvorsitzen-
de. Zudem müsse auch medizi-
nisches Personal besser für die 
bestehenden Geschlechterun-
terschiede sensibilisiert wer-
den. Das sei schon in der Ausbil-
dung notwendig. „Es muss alles 
dafür getan werden, dass auch 
Frauen in Zukunft gleichwertig 
versorgt werden“, so Swinke ab-
schließend.

Übrigens: Der SoVD hat dazu 
eine Podcast-Folge veröffent-
licht. In „Frauen und Männer 
sind anders krank: Das müssen 
Sie dazu wissen“ erfahren Sie 
mehr zu dem Thema: https://
youtu.be/5TgqswEpFIM.

Da sich Körperbau und Stoffwechsel von Männern und Frauen unterscheiden, kann das auch Einfluss 
auf die Wirkweise von Medikamenten haben.
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Frauen brauchen andere Versorgung als Männer
Nicht jeder Mensch ist gleich. Das wissen eigentlich alle. Wenn es aber um die medizinische Behandlung von Frauen und Männern geht, scheint das oft in Vergessenheit 

zu geraten. Denn: Weibliche Patient*innen zeigen bei verschiedenen Krankheiten oft andere Symptome als männliche. Diese Unterschiede werden aber noch immer zu 
selten berücksichtigt. Darauf weist der SoVD anlässlich des „Internationalen Tags der Frauengesundheit“ hin und fordert mehr Forschung und eine bessere Sensibilisie-
rung der Ärzt*innen.

Internationaler Tag der Frauengesundheit

„Bündnis starker Sozialstaat“ im Austausch mit Landespolitik
Im Dialog: Gemeinsam für mehr sozialen Zusammenhalt und einen starken Sozialstaat, der niemanden zurücklässt

Das Bündnis setzt sich ein für 
ein Rentenniveau, das den Le-
bensstandard sichert, tritt ein 
für ein entschiedenes Handeln 
gegen Kinderarmut, für bezahl-
baren Wohnraum, für existenz-
sichernde Löhne, für eine gute 
medizinische Versorgung, für 
eine verlässliche soziale Infra
struktur, für den Erhalt des 
Acht-Stunden-Arbeitstages, für 
mehr Unterstützung für junge 
Menschen ohne Ausbildung, 
für die Integration von Er-
werbslosen und für eine Blei-
beperspektive für Menschen, 
die vor Krieg, Verfolgung und 
den Folgen des Klimawandels 
geflohen sind.

Neben größeren öffentli-
chen Veranstaltungen, die die 
Bündnismitglieder gemeinsam 
organisieren, tauschen sich 
Vertreter*innen des Bündnis-
ses auch regelmäßig mit der 

Landespolitik aus und ver-
deutlichen die Forderungen 
des Bündnisses. Im Juni trafen 
sich Katharina Lorenz (SoVD in 
Niedersachsen), David Schulke 
(Caritas), Marco Brunotte (AWO),  
Lars Niggemeyer (DGB) und 
Frank Steinsiek (Lebenshilfe) 
mit dem Arbeitskreis Soziales, 
Bildung und Wissenschaft der 
Landtagsfraktion Bündnis 90/
Die Grünen. Es war ein kons-
truktives und intensives Ge-
spräch. Im Mittelpunkt des Aus-
tauschs stand die Frage, wie 
wir den Sozialstaat als Garant 
für eine demokratische Gesell-
schaft und gelebte Solidarität 
nachhaltig stärken können.

Dabei haben die Bünd- 
nispartner*innen ihre Forde-
rungen und Anliegen mit Nach-
druck eingebracht und deutlich 
gemacht, dass sozialer Zusam-
menhalt, Chancengerechtigkeit 

und ein verlässlicher Sozial-
staat unverzichtbare Grundla-
gen für eine starke Demokratie 
sind.

Für den 2. Oktober berei-
tet das Bündnis aktuell einen 
Kongress vor, bei dem auch 
eine Podiumsdiskussion mit 

Politiker*innen geplant ist. 
Weitere Details werden in der 
September-Ausgabe dieser 
Landesbeilage angekündigt.

Vor allem in den vergangenen Monaten wird der Sozialstaat auf unterschiedlichen Ebenen in Frage gestellt und angegriffen. Deshalb haben sich in Niedersachsen 
Gewerkschaften und Sozialverbände zum „Bündnis starker Sozialstaat“ zusammengeschlossen. Neben dem SoVD gehören dazu: die AWO Niedersachsen Landesarbeitsge-
meinschaft, der Paritätische Niedersachsen, die Diakonie in Niedersachsen, die Landesarmutskonferenz Niedersachsen, die Caritas in Niedersachsen, der Kinderschutzbund 
Niedersachsen, der SoVD, die Lebenshilfe, der Sozialverband VdK, der Blinden- und Sehbehindertenverband Niedersachsen, der Deutsche Gewerkschaftsbund (DGB) und 
seine Mitgliedsgewerkschaften EVG, GdP, GEW, IG BAU, IGBCE, IG Metall, NGG und ver.di. Das Bündnis organisiert gemeinsam öffentlichkeitswirksame Veranstaltungen – 
wie die Kundgebung „S.O.S. Sozialstaat!“ am Niedersächsischen Landtag (siehe auch Seite 10) – und führt regelmäßig Gespräche mit Politiker*innen.

Katharina Lorenz vom SoVD (vorne, 3.v.l.) mit Mitgliedern des Bündnisses und des Arbeitskreises 
Soziales der Landtagsfraktion Bündnis 90/Die Grünen.
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