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SALSS Evaluation "BewuBter leben”

Vorbemerkung

Im Auftrag der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA)
hat die Forschungsgruppe SALSS eine sozialwissenschaftliche Evalua-
tion einer Ausstellung zur Gesundheitsaufklirung vorgenommen, die
im November 1990 im Osten Berlins durchgefithrt wurde. Diese Aus-
stellung stellte eine weitere konkrete Umsetzung des Grundkonzeptes
“BewuBlter Leben — Europa gegen den Krebs” dar. Bereits vorher hat-
ten wihrend des Jahres 1990 drei dhnliche Veranstaltungen stattgefun-
den — und zwar in Hamburg, Koln und Essen.

Der Komplexitdt des Gegenstandes entsprechend wurden bei der Un-
tersuchung verschiedene sozialwissenschaftliche Erkundungsverfahren
kombiniert: Systematische Z#hlungen bzw. Beobachtungen der Besu-
cher ergaben quantitative Rahmendaten. Und intensive Befragungen
von Interessenten, vor und unmittelbar nach dem Besuch, erméglichten
Einsichten in Wahrnehmung und Wirkung der Aufklarungs-Veranstal-
tung.

Die Ergebnisse wurden in Form einer tabellarischen Dokumentation
aufbereitet. Der vorliegende Bericht enthilt eine komprimierte Dar-
stellung und Interpretation dieser Daten sowie auch jener Erkenntnis-
se, die sich nicht quantifizieren lieBen.

Bei der Auswertung der Daten wurde ein besonderer Schwerpunkt auf
den Vergleich der Ergebnisse fiir die Ausstellungen in Hamburg, Kéln
und Essen einerseits sowie der Veranstaltung im Osten Berlins ande-
rerseits gelegt. Mit dieser Gegeniiberstellung — und damit der Mog-
lichkeit, etwaige Abweichungen bestimmen zu kénnen — wird der Tat-
sache Rechnung getragen, daB es sich bei der Ausstellung im Osten
Berlins fiir die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkidrung um ein
Novum handelte: Dieses war die erste, groBer angelegte Aktion in Sa-
chen Gesundheitsaufkldrung, die unter gesamtdeutschem Vorzeichen
in einem der neuen Gebiete des Bundes durchgefiihrt wurde.
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A Die Ausstellung

1. Ortliche Besonderheiten

Vom 13. bis 23, November 1990 hat die Bundeszentrale fiir gesundheit-
liche Aufkldrung im Osten Berlins eine Ausstellung unter dem Motto
“Bewulter leben — Europa gegen den Krebs” durchgefiihrt. Damit
fand ein bereits im Bereich der “alten” Bundeslinder erfolgreiches

Ausstellungskonzept nun auch Anwendung auf die neu hinzukommen-
den Gebiete.

In diesem Ausstellungskonzept manifestiert sich die Absicht, auf eine
behutsame, argumentativ-beratende Weise und gestiitzt auf griffige In-
formationen das allgemeine Gesundheitsbewuftsein der Menschen zu
erhéhen, um damit — nur scheinbar indirekt — auch zur Krebspriven-
tion beizutragen. In diesem Kontext wird eine moglichst rationale Be-
wiltigung von Krebsdngsten angestrebt.

Neben dem Abbau irrationaler Angste geht es vor allem bei jungen
Menschen darum, eine in der Regel vorhandene Ich-Ferne zu tiberwin-

den, damit man ihnen die Absichten der Krebspravention niher brin-
gen kann,

Aus diesem Grunde wurde besonders darauf geachtet, daB sich die Be-
sucher “ihre” Informationen auf eine ihnen gemiBe Weise beschaffen
konnen. So etwa gibt es MeBeinrichtungen, an denen man gesundheits-
relevante Grunddaten ermitteln kann, Informationscomputer unter-
schiedlicher Thematik, die sich interaktiv befragen lassen, und ein brei-
tes Angebot an gedrucktem Aufkldrungsmaterial, aus dem man sich be-

dienen mag, um auf der Ausstellung erfahrenen Anregungen weiter
nachgehen zu kénnen.

Erheblichen Wert legt das Ausstellungskonzept darauf, daB sich Infor-
mationen nicht nur “technisch” oder iiber Druckmedien abrufen lassen,
sondern auch tiber personliche Kommunikation, So waren auf der Aus-
stellung in Berlin sieben Fachbetreuer tétig (mit einschldgigen Qualifi-
kationen wie Okotrophologin und Sportwissenschaftler), die den Besu-
chern gerne und freundlich fiir Erkldrungen aller Art zur Verfiigung
standen und sich oft auch in intensivere Gespriche verwickeln liefen.
Dieser Stab von Fachbetreuern wurde von zwei Mitarbeitern der
BZgA unterstiitzt.

Untergebracht war die Ausstellung in Berlin im Foyer des groBen und
modernen Planetariums an der Prenzlauer Allee. Der Zutritt zur Aus-
stellung "BewuBter leben" war kostenlos - der Eintrittspreis fiir das Pla-
netarium selbst betrug seit Kurzem 4 DM. Angesichts der derzeitigen
Einkommenssituation in den neuen Gebieten des Bundes muB ein der-
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artiger Eintrittspreis durchaus als eine Schwelle angesehen werden, die
potentielle Interessenten zu einem gewissen Grade heute von einem
Besuch des Planetariums abzuhalten vermochte. Zum Vergleich: Frii-
her kostete der Besuch des Planetariums 2,55 MDN, die zudem noch
hdufig aus der Gemeinschaftskasse von Betriebsgruppen bezahlt wur-
den, die das Planetarium — offenbar nicht ungern — besuchten, um
die von der Staatspartei geforderten gesellschaftlichen Aktivititen
nachweisen zu kénnen. Derartige Besuche gibt es verstidndlicherweise
nun nicht mehs.

Wegen der Erhéhung des Eintrittspreises fiir das Planetarium und weil
die Birgerinnnen und Biirger dort gerade ein anderes Verstindnis von
“gesellschafilichen Aktivitdten” entwickeln, hat sich die Besucherzahl
des Planetariums merklich verringert. Darunter hatte auch die Ausstel-
lung “Bewufter leben” zu leiden.

Mit dem Verebben der Besuche von Betriebsgruppen fillt heute eine
andere Kategorie von Besuchern des Planetariums mehr ins Auge: Es
sind die Schulklassen, die nach wie vor kommen, um astronomischen
Anschauungsunterricht zur Ergdnzung ihres Lehrstoffes zu nehmen.
Gleich an dieser Stelle sei bemerkt, dal eine Schulklasse, die “eigent-
lich” das Planetarium besuchen wollte und dabei zufillig auf die Aus-
stellung zur Gesundheitsaufklarung stieB, so sehr Gefallen daran fand,
daB die daraus resuhtierende Mund-zu-Mund-Propaganda weitere
Schiiler bzw. ganze Schulklassen aus derselben Schule motivierte, Pla-
netarium und Ausstellung zu besuchen.

Neben der Tatsache der generell verringerten Zahl an Planetariumsbe-
suchern ist ein weiterer Umstand zu berichten, der die Frequentierung
der Ausstellung negativ beeinflute. Nahezu wihrend des gesamten
Zeitraumes der Veranstaltung herrschte in Berlin relativ schlechtes
Wetter. Dies traf leider auch fiir die Tage der sozialwissenschaftlichen
Erhebungen vor Ort zu.

Bereits die Ausstellungen in den “alten” Bundesldndern waren jeweils
im Erscheinungsbild nicht gleich. Sie folgten zwar einem Grundmuster.
Dieses konnte aber situationsspezifisch variiert werden.

Fiir die Ausstellung unter dem Dach des Planetariums an der Prenziau-
er Allee waren ebenfalls solche Anpassungen vorgenommen worden —
Anpassungen allerdings, die etwas weiter gingen als bei den Veranstal-
tungen im Westen. Zusammenfassend 148t sich sagen, daf3 bei der Aus-
stellung im Osten Berlins das spielerische Element stark reduziert war:

So fehlte die Ecke mit den informativen und unterhaltsamen Spielen
sowie auch die “Button-Maschine”. Hatte das Element des Spieleri-
schen in der Berliner Ausstellung weniger Gewicht, lag auf der Infor-
mationsvermittlung durch Printmedien ein umso stirkerer Akzent:
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Es gab mehr Broschiiren und andere Infomaterialien zur Aids-Gefahr
und zur Drogen- bzw. Suchtproblematik. Dariiber hinaus war dieses
Mal auf der Ausstellung auch das Angebot an Infomaterialien zur all-
gemeinen Gesundheitsaufklarung grofer: So etwa wurden die vielfach
bewihrten, insbesondere fiir junge Eltern hilfreichen Broschiiren “Das
Baby” und “Kinderspiele” verteilt.

2. Werbung

Aufmerksamkeit in der Berliner Offentlichkeit erregte die Ausstellung
“BewuBlter leben ~ Europa gegen den Krebs” vor allem durch eine
pressewirksame Eréffnungsveranstaltung. Diese Erdffnungsveranstal-
tung, auf der auch der Leiter der AuBenstelle des Bundesministeriums
fir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit, Staatssekretdr Anton
Pfeifer, und die Direktorin der Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufkldrung, Dr. Elisabeth Pott, sprachen, hatte ein erhebliches Echo in
der Berliner Tagespresse. Nahezu alle der im Osten der Stadt erschei-
nenden Tageszeitungen sowie ein Westberliner Blatt berichteten darii-
ber und gaben zum Teil ausfihrliche Informationen iiber die Ausstel-
lung an der Prenzlauer Allee.

Im Mittelpunkt dieser Presseberichterstattung stand das Thema des all-
tiglichen Gesundheitsverhaltens. Dabei erschienen den Journalisten
die Moglichkeit, persénliche Gesundheitswerte zu messen, und vor al-
lem die “Computerisierung” der Auswertung als besonders hervorhe-
benswert. Gleichwohl: Daf} die Ausstellung vor allem auch die Forde-
rung angemessener Krebspravention im Sinn hat, wurde keineswegs
ausgeblendet.

Zum unmittelbaren Hinweis auf die Ausstellung dienten zudem mobile
Verteiler, die auf Rollen gestellte LitfaBsdulen als Blickfdnge nutzten.
Sie streuten Faltbldtter zur Thematik “BewuBter leben” in groBerer
Stiickzahl (50.000). Diese Werbeaktion lief wihrend der gesamten Aus-
stellungszeit, und zwar am Alexanderplatz (von der Ausstellung 10 Mi-
nuten mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln entfernt) und am S-Bahnhof
“Prenzlauer Allee”, nur durch diese Strae vom Planetarium getrennt.

Der lebendige Hinweis in der unmittelbaren Nihe des Planetariums
muB im Sinne der Gewinnung von Besuchern als durchaus wirksam an-
gesehen werden. Eine entsprechende Werbung an einem doch deutlich
entfernten Verkehrsknotenpunkt (Alexanderplatz) ist demgegeniiber
weit weniger zu empfehlen. Hier kann der Hinweis nicht unmittelbar in
die Tat umgesetzt werden und diirfte deswegen in aller Regel wenig
oder gar nichts bewirken. Angenommen werden muB, dafl durch-
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schnittliche Passanten nicht so gesundheitsbewuBt sind, daf sie auf eine
sehr einfache WerbemaBinahme hin sich dazu motiviert fiihlen, jene
Schwelle zu liberwinden, die darin liegt, daB die fragliche Ausstellung
sich nicht “gleich um die Ecke” befindet.

3. Zahlung und Beobachtung von Besuchern

Die Besucher der Berliner Ausstellung wurden — wie die der drei an-
deren Veranstaltungen auch — mit einem systematischen, intervallartig
einzusetzenden Raster gezdhlt, Dies geschah jeweils an drei Erhe-
bungstagen (immer Freitag, Samstag und Sonntag). Auf dieser Grund-
lage ergibt sich fiir die Ausstellung in Berlin eine Besucherzahl von
1.546. Zu beriicksichtigen ist bei dieser Besucherzahl, die — pro Tag
gerechnet — deutlich unter den entsprechenden Werten fiir die frithe-
ren Ausstellungen liegt, daB hier zwei negativ wirkende Faktoren ku-
mulieren: Zum einen ist dies die relativ schwache Besucherzahl der
gastgebenden  Einrichtung,

Besucher: Vier Orte und und zum anderen ist der Ef-
jeweils drei Erhebungstage fekt des schlechten Wetters
zu beriicksichtigen.

Im Zusammenhang mit der
Ausstellung in Berlin ist al-
lerdings noch anzumerken,
daB hier die Besucherzih-
lungen gegen Ende der er-
sten Hilfte des Veranstal-
tungszeitraumes  durchge-
fiihrt wurden. Dies ist inso-
fern relevant, als sich aus
Evaluation “BewuBter leben”, den EiﬂdrﬁCken def auf der
Besucherzéihlungen 1890 Ausstellung tédtigen Fachbe-

treuer ergibt, daB der Besu-
cherstrom — vermutlich aufgrund der zunehmenden Mund-zu-Mund-

Propaganda — gegen Ende des Veranstaltungszeitraums etwas stdrker
wurde.

Beriicksichtigt man diesen Eindruck und vor allem auch die Tatsache,
daB die vier Ausstellungen jeweils unterschiedlich lange liefen, ergeben
sich bei vorsichtiger Schitzung auf der Grundlage der Messungen an
ausgewdhlten Tagen folgende Gesamt-Besucherzahlen: Hamburg (7
Tage) 16.000, Koln (4 Tage) 4.000, Essen (8 Tage) 36.000 und Berlin
(11 Tage) 4.500 Besucher.
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Wie schon bei den anderen drei Ausstellungen, gab es auch in Berlin
erhebliche Schwankungen der Besucherstrome. Dies gilt nicht nur je-
weils iiber die drei Beobachtungstage hinweg, sondern auch fiir die je
einzelnen Tagesverldufe.

Fiir die Ausstellung an der

Besucherstrom im Tagesverlauf Prenzlauer Allee sind fir

- Berlin - den Freitag und Samstat re-
o unr 7 FraTtae lat.iv wellg Besu«t:her. zu ver-
12 Uhr = zeichnen. Dabei sind die
15 um% Schwankungen im Tagesver-
18 Uhr 3 ' lauf wenig auffillig. Die rela-
TN samstas | | tjv geringe Besucherzahl ist
s une 2 mit werktidglicher Belastung
w8 Une 3 am Freitag und durch Ein-
8 unr 3 Sonntag kaufspflichten sowie Rekrea-
12 Uhr - tion am Samstag sowie durch
15 Uhr , besonders schlechtes Wetter,
B N e 0 2ee  =so | Damlich Dauerregen, an bei-

Evaluation "BewuSter leben®, den Tagen zu begrﬂnden'
Besucherzihlungen 1980

Auch am Sonntag gab es trii-
bes Werter, allerdings war es weniger regnerisch. Diese Tatsache und
die an diesem Tag in gréBeren Blocken zur Verfiigung stehende Frei-
zeit tragen wesentlich zur Erklarung des nun deutlich starkeren Besu-
cherstromes bei. Dabei verhalten sich die Besucher durchaus wie tradi-
tionelle Spaziergdnger: Man macht seinen Gang entweder am Morgen
oder am Nachmittag, dazwischen ist moglichst Mittagsruhe einzuhalten,

Der relativ schwache Besu-

Beratungsgesprache cherstrom in Berlin hat al-
und Besucher lerdings nicht zu einer dra-
matischen  Unterauslastung
der Informations- und Bera-
tungskapazitdten der Aus-
stellung gefithrt. Jedenfalls
T / l darf nicht von einer generel-
- / | [Berim) len Unterauslastung gespro-
% ¥a=wy chen werden — sondern
eher davon, daf bestimmte
S A Kapazititen wihrend man-
cher Stunden oder auch Ta-
Beratungen Besucher ge mCht VOH ausgenum wer-
den konnten.
Evaluation "BewuBtor laben”,
Beaucherzihlungen 1980

_ Fiir diesen Eindruck spricht
jedenfalls das Ergebnis-der systematischen Beobachtungen von Besu-
cher-Interaktionen wihrend der Ausstellungen in Kéln, Essen und Ber-
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lin. So etwa haben sich in Berlin 540 Besucher wihrend der drei Beob-
achtungstage beraten lassen, wihrend es in Koin oder in Essen keines-
wegs extrem mehr waren

Offenbar hat die Ausstellung, von ihrem Grundkonzept her, eine be-
stimmte Obergrenze der Betreuungs- und Beratungskapazititen (auf
drei Tage bezogen bis zu 700 Besucher?), die nur zum Preis der Fliich-
tigkeit und stark reduzierter persénlicher Informationsvermittlung
iberschritten werden kann. Dies bedeutet aber keineswegs, da die
Besucher stirker frequentierter Ausstellungen, die wegen dieser Kapa-
zititsbegrenzungen nicht eingehend betreut werden kénnen, umsonst
gekommen sind. Sicherlich, diese Personengruppe wird Anregungen
empfangen, die weniger tief gehen. Sie hat aber immerhin die Chance,
derartige Anregungen auf der Grundlage des reichlich zur Verfiigung
stehenden gedruckten Informationsmaterials weiter zu verfolgen.
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B  Besucherbefragung

1. Die Stichprobe im Strukturvergleich

Befragt werden konnten in Berlin insgesamt 184 Besucher der Ausstel-
lung “Bewufter leben — Europa gegen den Krebs”. Diese GroBe liegt
deutlich hoher als die jeweilige Zahl der Besucher, die in Hamburg,
Koln und Essen befragt werden konnten. Bei der Ausstellung im Osten
Berlins handelte es sich, wie gesagt, um ein Novurm. Dementsprechend
erschien es sinnvoll, eine etwas groBere Stichprobe zu befragen — eine
Auswahl, die fiir sich statistisch tragfihiger sein wiirde, als die je ein-
zelnen Stichproben in Hamburg, Koin und Essen. Dies ist eine Voraus-
setzung dafiir, daBl die Ergebnisse aus der Berliner Stichprobe mit den
— zusammengefaBten — Befunden aus den drei Befragungen im We-
sten relativ problemlos verglichen werden kénnen.

Anzumerken bleibt hier noch, dal die Befragungen wahrend der Berli-
ner Ausstellung sich tiber vier — und nicht wie bei den anderen Veran-
staltungen diber drei — Tagen hinstrecken muBten, um auf die ge-
wiinschte Fillezahl zu kommen.

Zur Auswahl der Befragten vor Ort: Um eine Reprisentativstichprobe
derjenigen zu erlangen, die der Ausstellung “BewuBter leben” zumin-
dest ein Minimalinteresse entgegenbrachten, wurden die zu Befragen-
den aus der Gesamtheit jener Besucherinnen und Besucher, die nicht
einfach schnell durch die Ausstellung hindurchlaufen wollten (bzw. an
ihr vorbei), von speziell geschulten Interviewern nach dem Zufallsprin-
zip ausgewihlt.

Dabei gab es allerdings eine Altersbegrenzung. Da der Auftraggeber
insbesondere an Jugendlichen und der mittleren Generation als Ziel-
gruppe interessiert ist, wurde auf die Befragung dlterer Biirgerinnen
und Biirger verzichtet. Bei der Berliner Befragung lag die Altersgrenze
bei ca. 45 Jahren, wihrend sie bei den drei westlichen Ausstellungen
bei 4G Jahren fixiert war. Die Abweichung in Berlin war unumgénglich:
Sie muBlte zur Anpassung an den dort relativ schwachen Besucherstrom

bzw. an die Besonderheiten der Besucherstruktur vorgenommen wer-
den.

Jede Zielperson wurde zweimal um ein Interview gebeten — beim Be-
treten der Ausstellung und beim Verlassen. Durchschnittlich etwa neun
Zehntel der Zielpersonen in Berlin waren bereit sich in diesem Sinne
wiederholt befragen zu lassen. Damit darf der Ansatz einer Vorher-
{Nachherbefragung, der gewihlt wurde, um unmittelbare Wirkungen
des Ausstellungsbesuches einzufangen, als gelungen gelten.

10
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Ein Blick auf die soziodemographischen Merkmale der befragten Besu-
cher der Ausstellung in Berlin und ein Vergleich mit den entsprechen-
den Daten fiir die anderen drei Ausstellungen ergeben folgendes:
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Evaluation "BewuBter leben®,
Besucherbeiragungen 1890

57 Prozent der befragten Be-
sucher der Berliner Ausstel-
lung sind Frauen und nur 43
Prozent Miénner. Damit wird
noch der “Fraueniiberhang”
iibertroffen, der sich unter
den befragten Besuchern der
drei Ausstellungen im We-
sten der Bundesrepublik
zeigt. Fir das relativ starke
Gewicht des weiblichen Ge-
schlechtes unter den Berli-
ner Besuchern mag es im
wesentlichen zwei Grinde
geben:

Zum einen darf angenommen werden, dies hatte bereits die Befragung
der Ausstellungsbesucher in Hamburg, Kéln und Essen gezeigt, dal die
Frauen — insbesondere jene im Alter iiber 25 Jahren — iiberdurch-

Soziodemografie
= Hamburg, Kéln und Essen -

Ménner m 47%
Fraven FRSCEENE saw

Bis 25 Jahre [
26-35 Jahre
28 Jahre u.m. ‘
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schnittlich  gesundheitsbe-
wullt sind. Dies mag zum
Teil an geschlechtsspezifi-
schen Besorgnissen im Zu-
sammenhang mit dem Risi-
ko, an Krebs zu erkranken,
liegen — wvor allem aber
wohl an der rollentypischen
“Zustandigkeit” fiir gesunde
Erndhrung. Zum anderen
diirfte der relative Uberhang
des weiblichen Geschlechts
unter den befragten Besu-
chern der Berliner Ausstel-
lung damit zusammenhén-
gen, daf hier die Besucher-
schaft — gemessen an den

Daten fiir die drei westlichen Ausstellungen - iiberdurchschnittlich alt
ist. Und in der &dlteren Generation finden sich statistisch deutlich mehr

Frauen als Minner.

Konkret: Wihrend im Durchschnitt der drei westlichen Ausstellungen
nur 23 Prozent der befragten Besucher 36 Jahre oder ilter sind, haben
wir es unter den befragten Besuchern der Berliner Ausstellung mit er-
heblich mehr Personen dieser Alterskategorie zu tun — nimlich 42

11



SALSS Evaluation “BewuBter leben”

Prozent. Dabei ist auch zu beriicksichtigen, daB — wie bereits ver-
zeichnet — in Berlin die altersméaBige Zielgruppendefinition weiter ge-
fafit war (Obergrenze 45 statt 40 Jahre).

Im Vergleich mit den Ausstellungen Hamburg, Kéln und Essen sind
die mittleren Jahrginge unter den befragten Besuchern der Berliner
Veranstaltung recht schwach besetzt. Etwas ausgewogener hingegen
sieht das Bild bei den Jiingeren aus: wihrend im Durchschnitt der drei
westlichen Ausstellungen 40 Prozent in der Alterskategorie bis 25 Jah-

re zu verzeichnen sind, ‘gehdren in Berlin dieser Gruppe immerhin 34
Prozent an.

Dieser quantitative Befund stimmt mit dem Augenschein iiberein. Ne-
ben zahlreichen &lteren Biirgerinnen und Biirgern, die sich fiir die Ber-
liner Ausstellung interessierten, gab es immer wieder auch sehr junge
Leute, typischerweise ganze Schulklassen, die auf die Ausstellung ka-
men. So ist die jlingste Alterskategorie unter den Besuchern der Berli-
ner Ausstellung immerhin so stark besetzt wie die entsprechende Kate-
gorie unter den befragten Besuchern in Hamburg und Kéln. Der relati-
ve hohe, iliber dem Berliner Ergebnis liegende Durchschnittswert fiir
diese Kategorie in den drei westlichen Ausstellungen ist durch die Al-
tersstruktur der befragten Besucher der Essener Ausstellung begriin-
det: Diese Ausstellung zog vorwiegend jugendliche Interessenten an.

Schon die Bildungsstruktur der befragten Besucher der drei westlichen
Ausstellungen zeigt eine deutliche Tendenz zu den héheren Abschliis-
sen. Diese Tendenz erscheint unter den befragten Besuchern der Berli-
ner Ausstellung sogar noch etwas starker akzentuiert. Dieser Eindruck
wird auch dann nicht verwischt, wenn beriicksichtigt wird, daB es in der
bisherigen DDR ein Bildungswesen gab bzw. noch gibt, das sich in we-
sentlichen Elementen von dem in der fritheren Bundesrepublik unter-
scheidet. Trotz aller Unterschiede nimlich war es den befragten Biirge-
rinnen und Biirgern in praktisch allen Fillen méglich, ihren DDR-Bil-
dungsabschluf in den entsprechenden bundesdeutschen zu iibersetzen.

Wir haben es also auch bei der Aussteltung im Osten Berlins mit einer
“bildungsschiefen” Auswahl der Bevélkerung zu tun. Dies spricht da-
fiir, daB die Aufkldrungsveranstaltung selektiv wirkt — also eher Men-
schen anzieht, die bereits etwas GesundheitsbewuBtsein mitbringen, als
solche, die in diesen Dingen vergleichsweise unbeleckt sind.

Der Eindruck der Selektivitit verstirkt sich noch durch den bereits er-
wéhnten relativ groBen Anteil in der Tendenz etwas ilterer Frauen un-
ter den befragten Besuchern der Ausstellung in Berlin. Auch diese
Gruppe, so darf plausiblerweise vor dem Hintergrund der Befragungen
der Besucher anldBlich der westlichen Ausstellungen angenommen
werden, zeichnet sich durch ein iiberdurchschnittlich entwickeltes Ge-
sundheitsbewuBtsein aus.

12
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Zu notieren ist also, daB die Ausstellung in Berlin — noch — etwas
selektiver wirkt als die drei zuvor durchgefiihrten. Woran liegt das?
Unser Erklirungsangebot lautet folgendermaBen: Die Uberreprisenta-
tion der bereits einigermaBen GesundheitsbewuBten kommt dadurch
zustande, dal eine Schwelle zu iiberwinden war. Wer weniger gesund-
heitsbewuBt, also entsprechend weniger neugierig und motiviert ist, der
wird diese Schwelle nicht {iberwinden und die Ausstellung nicht besu-
chen. Woraus nun bestand diese Hemmschwelle bei der Berliner Aus-
stellung?

Drei Aspekte erscheinen hier relevant: Erstens bildete die Ausstellung
fiir die Biirgerinnen und Biirger Ostberlins ein Novum. Neues ist fiir
viele auch fremdartig, und es bedarf eines besonderen Anstosses, es
sich zu erschlieBen. Zweitens lag die Ausstellung nicht in einem dich-
ten Passantensstrom. Im Gegenteil: Sie wurde durch die gastgebende
Einrichtung, das Planetarium, eher abgeschirmt. Drittens diirfte das
schlechte Wetter wihrend der Ausstellungsdauer viele Birger von ei-
nem zwanglosen Besuch abgehalten haben.

2. Zufilliger oder geplanter Besuch

58 Prozent der befragten Besucher in Berlin geben an, “extra” — also
in wohliiberlegter Absicht — zur Ausstellung gekommen zu sein. Nur
42 Prozent sagen, eher “zufillig” vorbeigekommen zu sein.

Damit liegt der Anteil derjenigen, die gezielt zu der Veranstaltung hin-
strebten, in Berlin gleichauf mit dem entsprechenden Ergebnis fir
Kéln. Bei den beiden ande-

Zutallig vorbeigekommen ren Ausstellungen, in Ham-
oder extra hergekommen burg und vor allem in Essen’
liberwiegen hingegen deut-

SRR | —— | | lich jene, die mit_d‘?r Aus-
Extra stellung eher zufé.ilhg in Kon-
takt gekommen sind.

Der Befund, daB eine deutli-
R | 86% che absolute Mehrheit der
| befragten Besucher der Ber-
liner Ausstellung absichtlich
gekommen sind, bestérkt
noch den Eindruck, daB es
sich dabei um eine Auswahl
Evaluation "BewuBter leben", . .
Besucherbetragungen 1990 in der Tendenz bereits ge-
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Wiz man von ¢sr

Aussieiiung srigahrsn hat
- Berlin -

Aus der Zeltung 777

Famille/Freunde
Verteiler/ Faltbiatt 11%
Im Radioc gehdrt 0%

Aus dem Fernsehen |lqoq
HelBlutthallon |{ e
Arzt/ Apothoke u.a. 0%
Aut andere Weise 10%
Nichts davon gshbrt 20%

Keine Nennung % 30%

Evatuation "Bewufitar leben”,
Besucherbefragungen 1880

sundheitsbewuBter Biirgerin-
nen und Biirger handelt.

Von der Ausstellung hat
man in Berlin hauptsdchlich
etwas aus der Zeitung erfah-
ren. Die am Erdffnungstag
der Ausstellung durchge-
fithrte pressewirksame Ver-
anstaltung hat offenbar er-
hebliche Wirkungen gezei-
tigt. In zweiter Linie hat sich
die Mund-zu-Mund-Propa-
ganda im Familien- und
Freundeskreis als wirksames
Medium der Information

fiber die Ausstellung erwiesen. Und an dritter Stelle rangiert die Streu-
ung von Faltbldttern durch die bereits erwihnten mobilen Verteiler,
eine Aktion, die es bei den iibrigen Ausstellungen nicht gab.

Anffailig ist, da8 relativ mehr befragte Besucher der Berliner Ausstel-
lung auf die Zeitungen, aber auch den Familien- bzw. Freundeskreis,
als Informationsquellen tber die Ausstellung hinweisen als dies im
Durchschnitt der Befragungen anldfilich der westlichen Ausstellungen

der Fall ist.

Wie man von der

Ausstellung erfahren hat
- Hamburg, Koétn und Essen -

Aus der Zeltung R
Familie/Freunde f_‘_
Verteiler/ Faltbiatt To
Im Radio gehort |
Aus dem Fernaehen ‘Z
HaiBluftballon

Arzt/ Apotheke u.a.
Aut andere Welse
Nichts davon gehort

Kelne Nennung B&

Evaluation "BewuBter leben”,
Besucherbefragungen 1980

Zur Erkidrung: Der Durch-
schnittswert fiir die westli-
chen Ausstellungen wird, be-
zogen auf die Zeitungen als
Informationsquelle,  durch
die Veranstaltung in Essen
gesenkt - dort wurden die
Hilfte aller Beitrdge im
Horfunk gebracht. Und auf
die fiir das Gebiet der friihe-
ren DDR typische besondere
Bedeutung primérer Kon-
taktkreise fir die Informa-
tionsverbreitung wurde be-
reits hingewiesen. Offenbar
hat man im real existieren-

den Sozialismus gelernt, sich vor allem auf Informationen aus personli-
chen Beziehungen, die nicht staatlich vereinnahmt erschienen, zu ver-

lassen.

14



SALSS Evaluation "BewuBter leben”

Generell zeigt sich iibrigens, daB nur ein Fiinftel der befragten Besu-
cher in Berlin von der Ausstellung noch nichts gehért hatten, wihrend
dies im Durchschnitt der westlichen Ausstellungen immerhin von ei-
nem Drittel verzeichnet wurde. Auch dieses Ergebnis unterstreicht den
Eindruck, daB die Besucher der Ausstellung im Osten seltener zufillig
gekommen sind.

3. Der Besuch: Mit wem und wie lange

Im Vergleich mit den Werten fiir die drei westlichen Ausstellungen
zeigt sich, daf die befragte Besucherschaft in Ostberlin in der Tendenz
eher weniger alleine kommt und zu deutlich gréBerem Anteil mit der
Familie. Mit Freunden gehen aber erheblich weniger Berliner Besu-
cher zur Ausstellung, als dies bei den Veranstaltungen im Westen der

Mit wem man kommt -

wie lange man bleibt
- Berlin -

Alleln gekommen
Mit Familie ?

Mit Freunden |

Alas Gruppa/ Clique

Evaiuation “BewuBter leben®,
Besucherbefragungen 19960

Mit wem man kommt -

wie lange man bleibt
- Hamburg, Essen und Berlin -

Allein gekommen |
Mit Famille |
Mit Freunden

Ala Gruppe/ Clique [¥]]

Bis 10 Minuten
11-20 Minuten
21-40 Minuten .
41-80 Minuten

81 Minuten u.m.

Evaluatlon "BewuBter leben”,
Besucherbefragungen 1890

Fall ist. Hingegen geben in
Berlin 22 Prozent an, als
Mitglied einer Gruppe bzw.
Clique auf die Ausstellung
gekommen zu sein, wihrend
dies im Durchschnitt der be-
fragten Besucher der drei
anderen Ausstellungen nur 7
Prozent sagen. Die Erkli-
rung: Die Kategorie “Grup-
pe” bzw. “Clique” enthilt
auch jene befragien Besu-
cher der Ausstellungen, die
als Mitglieder von Schulklas-
sen gekommen sind. Wie be-
reits verzeichnet, wurden bei
der Veranstaltung im Osten
Berlins relativ viele Schul-
klassen beobachtet.

Die Verweildauer der be-
fragten Besucher ist auf der
Ausstellung in Berlin deut-
lich ldnger, als dies im
Durchschnitt der Befragun-
gen anldflich der Veranstal-
tungen im Westen der Fali
ist. Auffillig z.B., daB es un-
ter den befragten Besuchern
in Berlin kaum Personen
gibt, die sich weniger als
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zehn Minuten lang auf der Ausstellung aufhalten. Im Durchschnitt der
westlichen Ausstellungen sind es immerhin fast ein Viertel der befrag-
ten Besucher. Und das andere Extrem: Ein Driitel der befragten Besu-
cher der Aussteliung in Berlin hielt sich iiber eine Stunde lang auf der
Ausstellung auf, wihrend die Fraktion mit entsprechender Verweildau-
er unter den Interviewten der iibrigen Ausstellungen nur ganze 8 Pro-
zent stark ist.

Zur liberdurchschnittlich Jangen Verweildauer der Besucher in Ostber-
lin mégen vor allem zwei Griinde beigetragen haben: Zum einen die
Novitidt, das faszinierende Neue dieses Aufklarungsangebotes fiir die
dortigen Biirger, und zum anderen der relativ schwache Besucher-
strom, der es gestattete, an den einzelnen Stationen zu verweilen: In
der Regel konnte man alles etwas genauer nehmen, ohne dafl Staus zu
befiirchten waren oder man sich unter dem Druck sah, Riicksicht auf
Wartende nehmen zu miissen.

Als zusitzlicher Grund ist noch zu vermuten, daf auch die relativ star-
ke Présenz von Schulklassen auf der Berliner Ausstellung zu einer
tiberdurchschnittlich langen Verweildauer beigetragen haben mag. Den
Beobachtungen zufolge, und dies ist nur zu plausibel, haben Schulklas-
sen die Ausstellung gemeinsam betreten und sie auch wieder gemein-
sam verlassen. Das heiBt, typischerweise mufiten die Schiller warten,
bis auch ihre Klassenkameraden die fiir sie in Frage kommenden Infor-
mationsstationen der Ausstellung durchlaufen hatten.

4. Erwartungen

Welche Erwartungen haben die Besucher, wenn sie den Bereich der
Ausstellung betreten? Wie wir wissen, haben im Durchschnitt zwel
Fiinftel der befragten Besucher (in Hamburg und Kéln ist diese Grup-
pe erheblich groBer als in Essen) Vorinformationen iiber die Ausstel-
lung aus Medien und anderen Quellen. In Berlin umfaflt die Gruppe

der solchermaflen Vorinformierten sogar die Hélfte der befragten Be-
sucher,

Doch von diesen Informationen mag nicht alizu viel hidngengeblieben
und das Vorwissen iiber die Veranstaltung demzufolge vage sein. Zu-
dem hat der Besucher einen ersten Eindruck von der Ausstellung,
wenn er sie betritt. Er sieht, jedenfalls wenn er aus der richtigen Rich-
tung kommt, das Motto “BewuBter leben” prangen, und sein Blick mag
schon allerlei Gerétschaften, z.B. solche zu Testzwecken, sowie freund-
liches ins Beratungsgesprich vertieftes Personal erfassen.
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Allerdings diirften diese Eindriicke nicht tberall gleich sein. Sie variie-
ren mit der raumlichen Anlage der Ausstellung: geschlossenes Zelt mit
zwei Ein- bzw. zwei Ausgingen in Koln, mehr oder weniger weitgehen-
de Integration in eine gastgebende Einrichtung wie in Hamburg, Essen
und auch Berlin.

All diese unterschiedlichen

Worum es bei der ..
Wahrnehmungen flihren zu

Ausstellung geht

=~ Mamburg, KXd!n und Essen - Erwarmngen darijber, was
S die Ausstellung dem Besu-
Bewuster ioben BREREIT £ow cher zu bieten verspricht.
Rislken dea Rauchens | 18%

Geoaundes Erndhrung P

Die befragten Besucher der
westlichen Ausstellungen &u-
l Bern sich dazu eher allge-
mein als detailliert. 50 Pro-
zent von ihnen wiederholen
einfach das moglicherweise
gerade erst gelesene Motto
der Ausstellung — nédmlich

Kirperliche Fltness
Krebspriventlon [3
AIDS

Drogen/ Sucht

=
Andares genannt [0

Kelne Nennung

Evaluation "BewuBter ieben", “Bewuliter leben”. Auf kon-

B herbet 1990
il kretere Inhalte, z.B. gesunde
Erndhrung, Risiken des Rau-

chens oder auch kérperliche Fitness, entfallen deutlich weniger Nen-
nungen der unmittelbar vor dem Besuch der Ausstellung Interviewten.

Worum es bei der Das Ergebnis der Befragung
Ausstellung geht in Berlin weist Ahnlichkei-
- Berlin -

ten mit diesem Meinungs-
bild, aber auch hervorhe-
benswerte Unterschiede auf.
Da ist zunichst einmal zu
verzeichnen, daB deutlich
weniger Interessierte an der
Berliner Ausstellung das ge-
nerelle Motto “BewuBter le-
ben” angeben (42 zu 50 Pro-
| |zent im Westen) und, der
.| geringere Anteil von Nen-

. _ nungen des generellen Mot-
‘Bosucherbatragunaen 1960 tos geht einher mit etwas
mehr spezifischen Erwartun-
gen. Da gibt es z.B. kleine Gruppierungen, die Informationen iber
Aids-Gefahren und die Drogen- bzw. Suchtproblematik erwarten. Von
einem solchen speziellen Informationsangebot, das es Gbrigens — wie
bereits erwihnt — in den westlichen Ausstellungen nicht gab, mégen
sie vor allem im Familien- und Bekanntenkreis gehort haben.

BewuBter leben [
Risiken des Rauchens
Gesunde Erndhrung
K&rperliche Fliness [}
Krebapréivention
AIDS g

Drogens Sucht

Anderes genannt |

Keine Mennung
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Kennzeichnend fiir die Berliner ist auch der deutlich groBere Anteil
von Erwartungen (46 zu 23 Prozent im Westen), die sich nicht unmit-
telbar auf das im Fragebogen vorgebene Kategorienschema beziehen
und deswegen als “offene” Bemerkungen erfaBt wurden. Diese Bemer-
kungen finden sich im Teil C dieses Berichtes dokumentiert. Dennoch
seien an dieser Stelle einige Kostproben gegeben, um zu verdeutlichen,
was die interessierten Besucherinnen und Besucher von der Aufkla-
rungsveranstaltung “auch” erwartet haben:

® Infos zum AlkoholmiBbrauch und zu nervlicher Belastung,
Kinderveranstaltungen,
Schulfrithstiick (diese Erwartung geht offenbar auf einen
Zeitungsbericht zuriick, der die auf der Ausstellung dargeboten
Miisli-Proben besonders hervorhob),
®  Sport,
Schwangerschaft,
° Nachholbedarf fiir DDR abdecken.

o

=]
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5. Die eigene Gesundheit:
Einschatzung und Wissen

In den Interviews bei Betreten der Ausstellung wurden die Besucher
u.a. auch nach der Zufriedenheit mit ihrem Gesundheitszustand ge-
fragt. Das Ergebnis: 15 Prozent sind sehr zufrieden, 71 Prozent be-
zeichnen sich als zufrieden und 14 Prozent geben zu, daB sie mit ihrem
Gesundheitszustand nicht zufrieden sind.

Eigener Gesundheitszustand Eine neuere Reprisentati-
- Berlin - verhebung unter den er-
wachsenen Biirgern der aiten

Sehr zutrieden tﬂljﬁ‘% _ Bundesrepublik zeigt recht
zurviocsn [N M | | snnliche Werte — allerdings
Nicht zutrieden {{[[[]1aw | mit etwas positiverer Ten-
- denz: 24 Prozent sehr zufrie-

1= Sehr schlecht 2%

den, 60 Prozent zufrieden

202w und 16 Prozent nicht zufrie-
2 [l sax den.

4 H”nzs%

S

j48% Diese Antwortverteilungen
finden ihre Entsprechung in
Evaluation "BewuBtar laben" den AIItWOl'tC‘n an eine Wei‘
Beaucherbefragungen 1880 tere Frage, die ebenfalls so-
wohl den Besuchern der
Berliner Ausstellung als auch in der bereits erwdhnten Reprisentati-
verhebung unter den Bundesbiirgern gestelit wurde. Hierbei ging es
darum, den eigenen Gesundheitszustand zu benoten — und zwar mit
der Note 1 fiir “sehr schlecht” bis 6 fiir “sehr gut” (also nicht nach dem
Schulnotensystem).

6« Sehr gut I?%

Das Resultat: Nur 7 Prozent der in Berlin Befragten vergeben die Note
6 (fiir “sehr gut”), wihrend sich in der Reprisentativerhebung unter
den Bundesbiirgern 22 Prozent (!) in diesem Sinne duBern. Fat man
allerdings jeweils die Anteile derjenigen zusammen, die mit den Noten
5 ("gut") oder 6 ("sehr gut") reagieren, verschwindet die Diskrepanz:
Unter den Berliner Befragten umfaBt die entsprechende Fraktion 55
Prozent, wihrend sie unter den Bundesbiirgern insgesamt 56 Prozent
stark ist.

Die im Vergleich mit den befragten Berliner Ausstellungsbesuchern in
— allerdings leichter — Tendenz giinstigere Einschitzungen des eige-
nen Gesundheitszustandes durch eine Reprisentativauswahl von Bun-
desbiirgern bedarf der Erklarung. Fiur die Stichprobe der Bundesbiirger
ist ndmlich eine ausgewogenere Bildungsstruktur anzunehmen als fiir
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die Auswahl der Berliner Biirger — sowie ein groferer Anteil der alte-
ren Generation.,

“Eigentlich” miifite die Auswahl der Berliner iiber ihren Gesundheits-
zustand zufriedener sein, als die Bundesbiirger es sind. Denn in dieser
Auswahl halten die &lteren Biirger, deren Gesundheit ja oft problema-
tisch ist, einen geringeren Anteil und die bereits erwihnte, nach oben
“schiefe” Bildungsstruktur legt in der Tendenz berufliche Tétigkeiten
nahe, die eher unterdurchschnittliche kérperliche Belastungen mit sich
bringen. DaB dennoch die Zufriedenheit in der Ostberliner Auswahl
etwas geringer entwickelt ist, 148t sich wohl wesentlich auf zwei Griinde
zuriickfiihren: zum einen das besonders fatale GesundheitsbewuBtsein,
das auch gegentiber dem eigenen Zustand kritischer macht, und zum
anderen die durchaus die Gesundheit beeintrichtigenden Wirkungen
des grauen Alltags im real existierenden Sozialismus.

Ebenfalls beim Betreten der
Ausstellung wurden die fiir
Wissen Uber Krebspravention ein Interview ausgewdhiten
 Hamburg, Koin und Essen - Besucher mit einer Reihe
von Statements konfrontiert,
die sich auf die Krebspré-
vention beziehen. Uber die
drei Ausstellungen in Ham-
Keebo ranm sich e burg, Kéln und Ess-en. hin-
b0l fodem sntwikeln,  [SERRRAA 4 | ers | weg ergibt sich dabel ein re-
ann dareba entdeckt wird, @m ' lativ guter Kenntnisstand der
befragten Besucher. Dabei

Evalustion “BewuBter leben’, sollte allerdings in Rechnung
Besucherbefragungen 1990 gestellt werden, daB die im
Interview prdsentierten Sta-
tements keinen allzu hohen
Wissensstand iiber die Zu-
sammenhénge der Krebspra-

Wissen {iber Krebsprivention vention erfordern.
- Barlin -

Man ist beaser geachltzt,
wenn man gesund lebt,

Starke Sonnenbesatrahlung
Ist gesund/ schadet nicht.

War frisches Obet ifit,
vermingdert sein Krebarigiko. R

Man ist besser geschiitzt,
weann man gesund labt.

2

Bei drei der fiinf Aussagen,

BRI | : | zu denen man im Interview
SRR )

: I Stellung nehmen sollte, lie-

i gen die Antwortverteilungen

 Ba% . | der befragten Besucher in
A o “J AT AT, ¥ . 1

bel jedem emmickein.  FOREREIRAINI ‘asq | Berlin  sehr nahe  beim

Wonn Krabs entdeckt wird, @ Durchschnitt fiir die anderen

0% Ausstellungen. Man weil al-

o so auch in Ostberlin, daB
Evaluetion "“Bewasiter leben®, . \ . . [

Besucherbalragungen 1890 sich Krebs prinzipiell bei je-

dem entwickeln kann und

daB starke, haufige Sonnen-

Starke Sonnenbestrahlung
Ist gesund/ schadet nicht.

Wer frischas Obst i8t,
vermindert saln Krebarlsiko.

g L
2R
K

O
ge!
T
"::36? 3
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bestrahlung alles andere als gesund ist. Und im Falle, da bei einem
Krebs entdeckt wird, will man sich genauso wenig fatalistisch verhalien,

wie es die befragten Besucher der wesilichen Aussteliungen auch &du-
Bern.

Bei zwei Aussagen jedoch gibt es deutliche Unterschiede zwischen dem
Durchschnitt der befragten Besucher der westlichen Ausstellungen und
dem Meinungsbild in Berlin. Deutlich weniger als den befragten Besu-
chern der westlichen Ausstellungen ist den in Ostberlin Interviewten
klar, daf8 man auch vor Krebs besser geschiitzt ist, wenn man ganz all-
gemein gesund lebt. Noch etwas deutlicher ist die Diskrepanz der Er-
gebnisse, wenn es um die Einsicht geht, daB man durch den regelmaBi-
gen GenuB frischen Obstes sein Krebsrisiko verringern kann. Auch zu
diesem Punkt ergibt sich fiir die Ostberliner ein geringerer Wissens-
stand (was tibrigens zum Teil damit zusammenhéngen mag, da in der
Vergangenheit frisches Obst oft Mangelware war und die heimische
Ware nur allzu schnell in Verdacht gerét, Schadstoffe zu enthalten).

Diese Befunde machen deutlich, daB auch die in der Tendenz wohl
relativ gesundheitsbewuBten Interessenten an der Ausstellung im
Osten Berlins noch etwas lernen konnen. Es besteht also keine Gefahr,
daB man bereits Informierten ihre Informationen nur einfach noch ein-
mal bestétigt (vergleiche hierzu auch Kapitel B 9). Ein solches Hinzu-
lernen durch bereits gesundheitsbewuBte bzw. in Gesundheitsfragen re-
lativ gut Informierte ist deswegen von besonderer Bedeutung, weil es
sich hier um einen Personenkreis handeln dirfte, der vermutlich im
nidheren Bekanntenkreis Multiplikatorfunktion hat.
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6. Die eigene Gesundheit:
Verhalten und Selbstkritik

In der Besucherbefragung wurde nicht nur die Einschdtzung des per-
sonlichen Befindens sowie der einschligige Kenntnisstand sondiert,
sondern es ging auch um das Gesundheitsverhalten der Interviewten.
Dabei wurden nicht speziell Zusammenhinge mit der Krebspravention
thematisiert, sondern eher
allgemeine Verhaltensorien-
tierungen, die faktisch aber
| auchin Bezug auf das Krebs-
{ | risiko relevant sind.

|

Bewegung‘ und Obergewicht
- Berlin -

Sehr viel Bewegung R
Viel Bewegung

Nicht viel Bawegung

Gaenug Bewegung mlsgx

In diesem Kontext ergeben
sich einige klare Hinweise
dafiir, daB wir es bei der

Ja, habe Ubergewicht
Kein Obergewlcht |

Ernéihre mich gesund § 3 N

Auswahl von Besuchern in
Berlin mit besonders ge-
sundheitsbewullten Biirgern
zu tun haben. Jedenfalls sa-

Tue dies nicht 18%

gen in Berlin — im Ver-
gleich mit den befragten Be-
suchern der drei westlichen
Ausstellungen — erheblich
mehr Interviewte, daB sie sich sehr viel bzw. viel bewegen und da8 sie
sich gesund erndhren. Umgekehrt geben in Berlin etwas weniger an,
Ubergewicht zu haben. Wer aus diesen Befunden nicht ablesen will,
daB es sich bei der Ostberliner Auswahl um tendenziell besonders ge-
sundheitsbewuBte Biirgerinnen und Biirger handelt, der muB anneh-
men, es geht hier ja durchweg um subjektive Einschitzungen, daB dort
die allgemeinen Gesund-
heitsstandards deutlich nied-

Evaluation *BewuBter leben”,
Besucherbefragungen 1980

Bewegung und Ubergewicht
- Hamburg, K&éin und Essen -

Sehr viel Bewegung
Viel Beweagung | A
Nicht viel Bewegung RXASSHNS

Gonug Bewegung Riosmmatos
Nicht genug

Ja, habe Ubergewicht |
Keln Obargewlcht |

Ernidhra mich gesund

Tue dles nicht

Evaluation *Bewugtaer leben®,
Besucherbefragungen 1860

riger sind als im Westen.
Dies kann zwar nicht véllig
ausgeschlossen werden, 148t
sich aber beim gegenwérti-
gen Erkenntnisstand nicht
hinreichend begriinden.

Interessant iibrigens die fol-
gende Diskrepanz: Wihrend
die befragten Besucher der
Ausstellung im Osten Ber-
lins nach eigenem Bekunden
sich mehr bewegen als die
entsprechenden Ausstel-
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Rauchverhalten von

Mannern und Frauen
- Berlin -

S -! ;.‘ '
1=-10 Zigaretten % i
ALY i

11-20 Zigarotien %‘y‘* i
%

E]M. i
2%

21 Zigaretten uun.
ey Manner

Rauche zuvle! @,

wali] 13%
Rauche nicht zuviel %
2%

|
!
Frauen !
|

lungsbesucher im Westen,
sind sie doch mit ihrem kor-
perlichen  Aktivitdtsniveau
genauso unzufrieden wie
diese. Man bewegt sich nach
eigenem Eindruck recht viel,
hiit das aber immer noch
nicht fiir genug.

Fiir ein recht entwickeltes
Gesundheitsbewuf3tsein  bei
den befragten Besuchern der
Ausstellung an der Prenzlau-

er Allee spricht auch, da
unter ihnen der Raucheran-
teil erheblich kleiner ist als
unter den Interviewten aus den drei westlichen Ausstellungen (35 zu 22
Prozent). Dariiber hinaus ergibt sich, daf im Durchschnitt der Befra-
gungen im Westen die Raucheranteile von Frauen und Mannern recht
nahe beieinander liegen (37 Prozent bei den Minnern und 34 Prozent
bei den Frauen). Im Osten, in Berlin, zeigen sich eher traditionelle
Rollenunterschiede. 28 Prozent der befragten Manner sind Raucher,
aber mur 17 Prozent der Frauen.

Evaluation "BewuBter leben”,
Beaucherbetragungen 1990

Die  Befragungsergebnisse
zum personlichen Gesund-
heitsverhalten der Ausstel-
lungsbesucher in Berlin sind
durch den Befund abzurun-
so~ den, daB 83 Prozent nach ei-
| genen Angaben etwas “fiir
ihre Gesundheit machen”.
Bei der entsprechenden Fra-
ge hatten die befragten Be-
sucher Gelegenheit, genauer
3% Frauen — und ohne stiitzende Vor-

Rauche nicht zuvial b4, 2% .
A s% gaben — anzugeben, was sie
im einzelnen fir ihre Ge-
sundheit tun. Dabei erweist
sich, daB eine starke Gruppe
— sie umfaft Gber die Hilfte der Befragten — im engeren Sinne Sport

(oft wird auch Gymnastik genannt) betreibt.

Rauchverhalten von

Mannern und Frauen
- Hamburg, K&!n und Essen -

DEC) 7

Nichtraucher |

1-10 Zigaretten o
11-20 Zigaretten e
21 Zigaretten u.m.

Rauche zuviel 20% Manner

Evaluation "BewuBter leben”,
Besucherbefragungen 1890

Ubersehen werden sollte aber auch nicht jene Minderheit, die meint,
ihrem Gesundheitsbediirfnis sei bereits mit sehr einfachen Kulturtech-
niken wie Zihneputzen, Waschen, Kdmmen und Eincremen bzw. nicht
immer unproblematischen Verhaltensweisen (Beispiel “Medikamen-
teneinnahme”) gedient. Die vollstindige Dokumentation der Auerun-
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gen der Befragten zu ihren gesundheitsbezogenen Aktivitdten findet
sich in Teil C (Frage V4).
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7.  Besucherbeteiligung

Uber die Ausstellungen in Hamburg, Kéln und Essen hinweg, haben —
den Nachher-Interviews zufolge — jeweils ansehnliche Mehrheiten von
rund drei Finfteln bis zu zwei Dritteln der Besucher den Informations-
computer zu Erndhrungsfragen genutzt, sich einem Beuge- oder Step-
test unterzogen oder ihren

inanspruchnahme .
der Ausstellung Blutdruck  gemessen bzw.
- Hamburg, K&In und Essen - Gewicht und GroéBe ermit-
telt. Diese Test- und Infor-

Gewlcht und GroBe BRABEARIS .| mationsaktivititen waren in

R Form einer “StraBe” organi-
siert. Wenn man eine Station
absolviert hatte, durchlief
man typischerweise — aber
leider nicht immer — auch
die anderen.

Blutdruck [
Step-Tent
Beuge-Teat
Computer Ernéihrung
CO-Lungen-Test :

.
Computer Rauchen @ 23%

Theks/ Misii-eassen @

Unter den befragten Besu-
chern der Ausstellung im
sl et Osten Berlins sind die An-

teile der Nutzer der erwéhn-

ten Test- bzw. Informations-
stationen in der Regel ebenso grof. Die Ausnahme bildet die selbstti-
tige Blutdruckmessung: Sie wird in Berlin von erheblich mehr befrag-
ten Besuchern wahrgenommen als bei den westlichen Ausstellungen.
Eine mdgliche Erklarung: Die Chance, selbst einmal den Blutdruck zu
messen, war in der bisherigen DDR relativ selten gegeben und war
deswegen auf der Ausstellung eine ganz besondere Attraktion. Zudem
legt die Altersstruktur der dortigen Besucher ein besonderes Interesse
an Blutdruckmessungen nahe,

Inanspruchnahme 27 Prozel:nt der .befragten Be-
der Ausstellung sucher in Berlin haben den
- Berlin - Computer - “Rauchen” ge-
nutzt, 21 Prozent sich einem
CO-Lungentest unterzogen,
Diese beiden Anteile sind
deutlich grofler als die ent-
sprechenden unter den be-
fragten Besucher der drei
westlichen  Ausstellungen.
- .| Dies mag zum einen daran
27% | liegen, daB in Berlin das Ge-

Gewicht und GriBe ,.,.._‘,'-'--‘:"

Btutdruck [

Step-Test }
Beuge-Teat
Computer Erndhrung B

CO-Lungen-Test %3

Computer Rauchen

I . ..
Theke/ Msli-esson [0 | 15w " {rét fir den CO-Lungentest,
anders als frither, stérungs-
Evaluation "BewuBter leben”, frei arbeitete. Zum anderen

Beaucherbeiragungen 1890
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mag dies generell auch damit zusammenhidngen, daf auf dem Gebiet
der fritheren DDR die Raucherproblematik als ernster wahrgenommen
wird (wenn auch oder gerade weil unter der Berliner Besucherauswahl
die Nichtraucherschaft deutlich dominiert).

Wesentliche Elemente der Ausstellung konnten nur von einem Teil der
Besucher genutzt werden. So lag die Kapazitit der Erndhrungscompu-
ter bei ungefdhr 200 Teilnehmern téglich; die Miisli-Proben konnten
nur in Intervallen zu wechselnden Zeiten angeboten werden.

Die solchermaBen begrenzten Kapazititen reichten an manchen Tagen
auch nicht hin, es mit dem in Berlin relativ spirlichen Besucherstrom
aufzunehmen. Auf keinen Fall darf von den relativ hohen Anteilen der
Nutzung bestimmter Informationsstationen unter den befragten Besu-
chern auf die Gesamt-Besucherschaft hochgerechnet werden. Bei den
vor und nach der Ausstellung Interviewten handelt es sich um iiber-
durchschnittlich motivierte Interessenten. Es gibt auch Biirgerinnen
und Biirger, die das Aufklarungsangebot gleichsam nur im Voniberge-
hen annehmen.
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8. Material zum Mitnehmen

In diesem Kapitel geht es um das Aufklarungsmaterial der Bundeszen-
trale fiir gesundheitliche Aufklirung, das den Besuchern der Ausstel-

Mitgenommenes Material Uber

Krebs, Ernadhrung und Bewegung
- Berlin -

Bewuster teben 777777 sex |

Europa gegen Krebs ‘ I e P
Leben mit Krebs | 1RTTY ‘
Abnehmen m. Vernunft {11% ,
Ernéhrung heute | 24% i
Der Mensach ist, . mza‘ \
EB-Geachichten 11% '
Ernihrung Alterer ; 30% [
Tips tir junge Leute 0% |
Erndhrungstips Lars ;

Die E8-Schule {i 20%
Hand aufs Herz 2% i
Keine Nennung 1; 28% E

Evaluation "BewuBter leben’,
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lungen in Hamburg, Koln,
Essen und in Berlin zum
Mitnehmen zur Verfiigung
stand bzw. vom Betreuerstab
im Rahmen von Beratungs-
gesprachen mit auf den Weg
gegeben wurde.

Die folgenden Schaubilder
listen Informationsmateria-
lien auf und geben jeweils
den Anteil der befragten Be-
sucher an, die diese oder je-
ne Broschiire nach eigenem
Bekunden mitgenommen ha-
ben. Dabei wird zunéchst
nach den Schwerpunkten

“Krebs, Erndhrung und Bewegung” und “Rauchen, Drogen und Sucht”
gegliedert sowie die durchschnittliche Nachfrage nach Broschiiren und
anderen Informationsmaterialien auf den drei westlichen Ausstellungen

derjenigen in Berlin gegeniibergestellt.

Mitgenommenes Material liber

Krebs, Erndhrung und Bewegung
- Hamburg, Kéln und Essen -

BewuBtor leben
Europa gegen Krebs
Leben mit Kreba [
Abnehmen m. Vernuntt |
Erniihrung houte
Der Mensch iat, .. 7
EB-Geschlchten [
Ernihrung Alterer [
Tipa fir junge Leute [Z
Erndhrungstips [
Die EB=Schule
Hand aufas Herz
Keine Nennung

it e aew
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Dabei fillt auf den ersten
Blick auf, daB in Berlin drei
Viertel der befragten Besu-
cher Material mitgenommen
haben, wihrend dies bei den
drei westlichen Ausstellun-
gen im Durchschnitt nur et-
was weniger als zwei Drittel
sind. Im {ibrigen 148t sich er-
kennen, daB in Berlin von
dem einzelnen interessierten
Besucher im Durchschnitt
mehr Materialien mitgenom-
men worden sind als von sei-
nem Gegenpart im Westen,
Vieles ist auf dem Gebiet

der fritheren DDR noch so neu, dafl es allein dadurch schon attraktiv

wird.
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Mitgenommenes Material tiber

Rauchen, Drogen und Sucht
- Berlln ~

Leo geht durch alies [z
Kinder frel v.Drogen
Ja, Nichtraucher [
Nichtraucher in 10.. [
Ohne Rauch gehta._.
Bitte-Danke (77

lat doch kiar... £
Rauchtrel

16 Sek, Nachdenken |
Rauchzelchen F
Paster Nichtrauchen ¥
Kelne Nennung

Evatuation “BewuBter leben®,
Besucherbetragungen 1980

Mitgenommenes Material iiber

Rauchen, Drogen und Sucht
- Hamburg, Koln und Essen -

Leo geht durch alles % ™ f

Kinder frel v.Drogen %l % '
Ja, Nichtraucher 727221 .,

Nichtraucher in 10.. E

Ohne Rauch pehis.. [
Bitte-Danke
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Mitgenommenes Material iiber
AIDS/ Sexualerziehung u.a.

~ Berlin -
Literaturliate “e '
Ein paar offene... {10%
Cas Baby 4 28%

Ganz bes. wichtig
Unaere Kinder
Alltegsszenen...
Augenblicke tir mich
Gut draut asin §
Kennzeichen .
Erzlehung von heute
Nanu §

Was |Ub.Alds wissen
Was AG/AN Ub.Alds... E
Keine Nennung

0%
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Doch nun zu den inhalthi-
chen Schwerpunkten der von
den befragten Besuchern ge-
troffen Medienauswahl: Im
Block “Krebs, Emihrung
und Bewegung” liegen im
Osten wie im Westen die
Broschiiren  “Erndhrungs-
tips” und “Bewulter leben”,
welche die Themen Kreb-
spravention und Krebsfrih-
erkennung behandelt, auf
den ersten beiden Plitzen
der Publikumsgunst.

Wihrend die  Broschiire
“EBgeschichten” im Westen
auf dem dritten Platz ran-
giert, liegt dort im Osten
aber die Handreichung “Er-
nihrung Alterer”, was als
Reflex des héheren Durch-
schnittsalters der Besucher-
schaft in Berlin gedeutet
werden mag.

Im Block “Rauchen, Drogen
und Sucht” ist die Nachfrage
generell etwas geringer als
im Zusammenhang mit “Er-
nihrung und Bewegung”.
Doch auch hier gibt es deut-
liche Unterschiede der Pu-
blikumsgunst. In Ost und
West ist die Broschilre “Ja,
ich werde Nichtraucher” die
Nummer 1. Wihrend im
Westen aber das Poster
“Nichtrauchen” auf dem
zweiten Platz liegt, finden
sich hier im Osten die Bro-
schiiren “Leo geht durch al-
les durch” und “Rauchfrei”.

Etwa zwei Drittel der be-
fragten Besucher der Aus-
stellung in Berlin nahmen
auch — typischerweise meh-
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rere — Broschiiren bzw. andere Informationsmaterialien zum Thema
Aids, iiber Sexualerziehung und Fragen der Eltern-Kind-Beziehung
mit. Die wichtigsten Materialien sind: “Was jeder {iber Aids wissen
sollte” (33 Prozent Nennungen), “Nanu” (30 Prozent) und “Das Baby”
(26 Prozent).

Wie bereits bemerkt, waren die in diesem inhaltlichen Block zusam-
mengefaBiten Materialien ein Novum auf der Ausstellung “Bewubter
leben — Europa gegen den Krebs™: speziell fiir den neuen Standort
aufgeboten.
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9. Lernen und Handeln

Gut ein Drittel der Befragien auf der Berliner Ausstellung gibt an,
durch den Besuch Neues zu Fragen der personlichen Gesundheit er-
fahren zu haben. Dieser Anteil will durchaus als betrdchtlich erschei-
nen, da — wie bereits bemerkt — zumindest bei einem Teil der Besu-
cher ein iiberdurchschnittliches Wissensniveau in Gesundheitsfragen
anzunehmen ist. Der Anteil derjenigen, die angeben, Neues erfahren
zu haben, ist librigens unter den befragten Besuchern der westlichen
Ausstellungen nahezu gleich groB.

Neuigkeiten und Jene, die in der Ausstellung

Informationswinsche etwas Neues erfahren haben,

- Berlin - aber auch vor allem die an-

deren, denen das Informa-

Etwas Neues erfahren & 2 : i tionsangebot im wesentli-

chen bereits bekannt er-
schien, &duBern zusitzliche
Wiinsche: Dabei ist das Mei-
nungsbild der befragten Be-
sucher der Ausstellung in
Berlin in zweierlei Hinsicht
anders als das der anlidflich
der westlichen Veranstaltun-
gen Interviewten. Im Osten
e eanier et wollen  deutlich  weniger

mehr iiber Erndhrung wis-
sen, dafir diirsten aber dort

Nichts Neues

Mehr zu Erndhrung
Mehr zu Rauchen
Mehr zu Fitneas

Mehr zu Alkchol ’

Neuigkeiten und

Informationswiinsche mehr als doppelt so viele

- K&in und Essen - Befragte nach Informationen

: tiber die Gefahren des Alko-

Etwas Neues orfancen ERE ) o 4y hols. Ein Indiz dafiir, da8 in

Nichta Neues % 'san den neu dem Bund angeglie-
derten Gebieten der Alko-

b holismus — zumindest von
Mehr zu Brnahrung T besonders  gesundheitsbe-
Mehr zu Rauchen !17% wullten Bﬁrgern — als au-
Mehr zu Fitness [Lady: 29% Bgrordemliche. Gefahr fir
Mehr zu Alkohol E e i die Ggsundhelt wahrgenom-

! men wird.
Evaluation “BewuBter leben-, Mehr nOCh alS den WiSSCHS-
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stand ihrer Besucher zu er-
hohen, scheint die Ausstellung “BewuBter leben” zu gesundheitsorien-
tierten Verhaltensanderungen beizutragen. Jedenfalls gibt eine absolu-
te Mehrheit der befragten Besucher (54 Prozent) der Ausstellungen in
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Wer etwas fur seine
Gesundheit tun will

- Berlin -
Bls 25 Jahre BRSOl 7o
26-35 Jahre Dovret bax
36 Jahre um. [x3X SR 8%
Minner = £
Fraven > b ea%
Hauptachule N 574_

Realachule R
Abltur um.

‘Q“Q?s}‘i”b& SR 7 1%

Raucher P
Nichtraucher
Mehrfachrisiks

Evaluation "BewuBter leben®,
Besucherbetragungen 1880

Wer etwas fir seine

Gesundheit tun will
- Hamburg, K&In und Essen -

Bis 25 Jahre [SRASEN0N

1]63%
26-36 Jahre Prliomond mas
36 Jahre u.m, [5n ;5;;?&55%
S0Q o
Ménner 1lb2%
Frauen u:‘ 55%
Hauptachule {73 A7k
Realachule m 683%
Abltur um. JK 353
Raucher 2 | $1%
Nichtraucher % 1 55%

Mehrfashriaike

‘*&'ﬁ&‘&i""- 59%

Evaluation "BewuBter laben”,
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Was man fir die

Gesundheit tun will
- Berlln -

Sport und Bewegung M an%

Qeslinder ernéhren
Waniger rauchen
Abnehmen

Rauchen abgew&hnen
Mat wieder zum Arzt
Krebafriherkannung
Waeniger Alkchol
Weniger Sonnenbaden
Andaras genannt
Keine Nennung

Evaluation “BewuBter laben”,
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Hamburg, Kéln und Essen
an, als Konsequenz des Aus-
stellungsbesuches etwas fiir
die Gesundheit tun zu wol-
len. In Berlin ist diese
Mehrheit noch starker. Hier
umfaBt sie unter den befrag-
ten Besuchern fast zwei
Drittel — ndmlich 65 Pro-
zent,

In Berlin fillt offenbar die

Botschaft der Ausstellung
auf besonders fruchtbaren
Boden: Die interessierten

Besucher sind in besonde-
rem MaBe gesundheitsbe-
wuft, und 83 Prozent von ih-
nen, wir haben es bereits
verzeichnet, geben an, etwas
fiir ihr Gesundheit zu tun.
Darunter eine Mehrheit, die
angibt, Sport zu treiben oder
sich &hnlich intensiv kérper-
lch zu betitigen. Nun will
man, durch die Ausstellung
angeregt, noch mehr tun.

Bemerkenswerterweise sind
es in Berlin vor allem die
jingeren Jahrginge, die anf
die Botschaft der Ausstel-
lung im Sinne von Konse-
quenzen fiir ihr eigenes Ver-
halten ansprechen.

Als Zhnlich ansprechbar er-
weisen sich die Frauen und
von den Bildungsgruppen
vor allem die Biirgerinnen
und Biirger mit den mittle-
ren Abschliissen.

Raucher und Nichtraucher
fiihlen sich auf der Ostberli-
ner Ausstellung zu nahezu
gleichen Anteilen zu Verhal-
tenskonsequenzen aufgefor-
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dert. Und, zwar fithlen sich die befragten Besucher mit gesundheitli-
chem “Mehrfachrisiko” in unterdurchschnittlichem MaBe angespro-
chen (Personen mit “Mehrfachrisiko” sind nach unserer Definition sol-
che, bei denen mindestens zwei der folgenden drei Merkmale zutref-
fen: Rauchen, Ubergewicht, Bewegungsarmut). Doch sagt diese Grup-
pe auch zu immer noch 59 Prozent, da} sie sich die Botschaft der Aus-
stellung zu Herzen nehmen will.

Wer etwas fiir seine Gesund-

Was man fir die heit tun will, hat viele Wahl-
Gesundheit tun will 5eli ; — &olich-
= Hamburg, Essen und K\g!n - mogllchkelten MOgllCh

keiten, die erst dann wirklich
Sinn machen, wenn man sie
kombiniert. Und so verhal-
ten sich auch unsere befrag-
ten Besucher, die mehr fiir
ihre Gesundheit tun wollen:
Sie machen im Interview
Mehrfachnennungen. An er-
o ster Stelle rangieren dabei
nderes genannt &« »
o :ennung zm”% Sport und Bewegung”, und
an zweiter Stelle liegt die
] . Option “Sich gesiinder er-
Besuaharbefragungen 1680 néilzl)lren”. Dabei filit auf, dal
diese beiden Moglichkeiten
in Berlin deutlich haufiger genannt werden als vom Durchschnitt der
befragten Besucher der drei westlichen Ausstellungen. Bei den iibrigen
Moglichkeiten, etwas fiir seine Gesundheit zu tun, sind die Abweichun-
gen weniger gravierend. Denkbar, daB die staatlich veranstaltete Sport-
begeisterung in der frilheren DDR doch tiefere Spuren hinterlassen
hat. Jedenfalls werden gesundheitsorientierte Aktivititen genannt, die
einem ohnehin schon am Herzen liegen.

Sport und Bewegung w‘l 28%
Geslnder ernihren 259%
Weniger rauchen 8%
Abnehmen 8%
Rauchen abgewdhnen [3] g
Mal wioder zum Arzt 4%
Krebatriherkennung {| 2
Weniger Alkohel [j| ag,

Wenlger Seonnenbaden 11%
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10. Bewertungen

Nach Beendigung ihres Besuches konnten die Zielpersonen unserer
Befragungsaktion die jeweilige Ausstellung mit Hilfe von Schuinoten
bewerten (d.h. 1 bedeutet “sehr gut” usw.). Dabei wurden sie sowohl
um ein Gesamturteil gebeten als auch um eine Einschitzung von Auf-
machung, Verstindlichkeit, Unterhaltungswert, Betrenung sowie der
Organisation der Veranstaltung.

Um es gleich vorwegzunehmen: Das Gesamturteil fillt in Berlin mit
der Note 1,7 sebr giinstig aus. Zum Vergleich: Im Durchschnitt wurde
fiir die drei westlichen Ausstellungen von den dort befragten Besu-
chern eine Note zwischen 2,1 und 2,2 vergeben.

Nicht im rechnerischen Sin-
Noten fir Berlin ne, sondern in den Képfen
der befragten  Besucher
griindet sich das Gesamtur-
teil auf die Bewertungen in
" den bereits genannten Ein-
Aufmachung xf*ﬁ% ,._12.0 zeldimensionen. Dabei falit
: 17

2
Gesamturtell

1.7

in Berlin auf, da8 die Bera-

Versténdlichkeit
tung bzw. Betreuung und der

Unterhaitungswert X3 |5 5 Unterhaltungswert der Aus-
Beratung/ Betreuung 15 stellung ganz besonders gute
‘ Noten erhalten. Auch der

Ablauf/ Organijgsation m

19 Verstindlichkeit der darge-
botenen Information wird
ein Komphment gemacht.

Evaluation "BewuBter leben”,
Besucherbetragungen 1690

Nicht ganz so gut schneiden
die Aufmachung und die Organisation der Ausstellung ab. In puncto
Aufmachung ist anzumerken, daB der Interessent aus der fritheren
DDR von westlichen Werbe- bzw. Aufklarungskampagnen, so lehrt es
ihn jedenfalls seine jlingste Erfahrung, wohl etwas Bombastischeres er-
wartet. Vielleicht muBite sich die eine oder der andere erst an den
sachlichen Stil und die eher zuriickhaltende Aufmachung der Ausstel-
lung gewdhnen.

Was die Organisation der Ausstellung anbelangt, ist zu konstatieren,
daBl in der Tat einige Verbesserungen in der “Besucherfilhrung” auf
der Veranstaltung notig erscheinen; daran wird bereits gearbeitet.
Uber die leichte Kritik zu diesem Punkt auf der Berliner Ausstellung
sollte allerdings nicht vergessen werden, daf sich die Besucher der drei
westlichen Ausstellungen mit deren Ablauf und Organisation ganz er-
heblich schwerer taten. Solcherlei Unzufriedenheit war typischerweise
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durch Staus vor oder auf der Teststrecke und an anderen Stationen der
Ausstellung verursacht. Dies war, wie der Fall Hamburg mit einem Zu-
friedenheitswert in puncto Organisation vor nur 2,8 zeigt, mehr noch
durch die UngleichmaBigkeit des Interessentenstroms als durch dessen
durchschnittliche Starke bedingt.

Fragen zum "neuen- Die positive nger‘tung dt_ar
Gesundheitswesen Betreuungsqualitdt in Berlin
- Berlin - wird noch durch das Ergeb-
] nis einer anderen Frage un-
]I i | terstiitzt: 71 Prozent der be-
! ! fr'agten Besucher‘sagen, dafl
“ s7% Es ergeben sion| | Gi€ Betreuer alle ihre Fragen
noch Fragen | beantworten konnten und
N | nur 2 Prozent hatten den
‘ Eindruck, daB die Betreuer
gelegentlich passen muBten
(27 Prozent haben gar kei-
nen Kontakt zu einem Be-
treuer gesucht).

39% Kelne weiteren
Fragen mehr

Evaluation *BewuBter leben®,
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Es sei an dieser Stelle noch
einmal wiederholt und damit
unterstrichen: Die Ausstellung im Osten Berlins erhélt von allen vier
im Jahre 1990 durchgefiihrten Aufklarungsveranstaltungen unter dem
Motto “BewuBter leben — Europa gegen den Krebs” die mit Abstand
beste Gesamtbewertung. Dies darf als guter Auftakt fiir weitere ent-
sprechende Unternehmungen auf dem Gebiet der fiinf neuen Bundes-
linder gelten.

Geht man der Fragestellung weiter nach, warum es den befragten Be-
suchern der Ausstellung im Osten Berlins so gut gefallen hat, sind de-
ren “offene” — also ungestiitzte — Antworten auf drei Interview-Fra-
gen besonders hilfreich:

Da sind zum einen die beiden Fragen, nach dem, was einem auf der
Ausstellung am besten gefallen hat bzw. nach dem, was wirklich neu
war. Die Antworten, sie sind unter Frage 20 und Frage 24 in Teil C
dokumentiert, verraten, daB fiir die Biirger im Osten Berlins eine ganz
besondere Faszination vom Konzept des Selbst-Testens einschlieBlich
der computerisierten Auswertung ausgeht. Antworten mit dieser Ten-
denz dominieren das Meinungsbild eindeutig,

Zum anderen ist in diesem Zusammenhang aber auch die Frage nach
dem relevant, was einem auf der Ausstellung nicht so gut gefallen hat
(unter Frage 21 im Teil C dokumentiert). Hierbei fillt auf den ersten
Blick die relativ beschrinkte Anzahl von kritischen Antworten auf. Ty-
pischerweise driickt sich in der Kritik ein besonderes Gesundheitsbe-
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wuBtsein aus ~ im Sinne weitergehender WiBbegierde: Man mdochte
zu diesem oder jenem Punkt noch Detaillierteres erfahren. Dies war
angesichts der Zusammensetzung der interessierten Besucherschaft in
Berlin zu erwarten. Es darf aber nicht davon ausgegangen werden, da}
die Veranstaltung immer so selektiv wirken wird, wie dies in Ostberlin
zu verzeichnen war. Die typischerweise zu erwartenden “normaleren”
Besucher wiren sehr wahrscheinlich durch noch weitergehende Infor-
mation iiberfordert. Deswegen ist davor zu warnen, auf die besonderen
Wiinsche iiberdurchschnittlich bewuBter Biirgerinnen und Biirger zu
sehr einzugehen.

Ernster zu nehmen ist jene von relativ kleinen Minderheiten geduBerte
Kritik, nach der das Ausstellungskonzept einerseits ein wenig an den
besonderen Problemen und Bediirfnissen der &lteren Menschen vor-
beigeht und andererseits Defizite aufweist, was die angemessene Be-
treuung von Kindern angeht. Zu letzterem wurde z.B. konkret eine
“Spielecke” vermiBt. Mit anderen Worten, man glaubt, da8 Kinder
durchaus auf die Ausstellung gehéren. Sie miiten nur, so 148t sich das
kritische Votum interpretieren, so beschiftigt werden, daB sie den Er-
wachsenen bei ihren ernsthaften MeBgeschiften nicht zu sehr in die
Quere kommen.
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11. Spezifika

Im Zusammenhang der Evaluation der Ausstellung “BewuBter leben”
im Osten Berlin erschien es sinnvoll, auch einige Fragen zur generellen
Orientierung der Biirgerinnen und Biirger der neuen fiinf Bundeslan-
der in Sachen Gesundheit, Gesundheitserziehung und Gesundheitswe-
sen zu stellen. Damit sollte vor allem das Anders-sein der dortigen Si-
tuation und der Eindruck raschen Wandels auf dem Gesundheitssektor
eingefangen werden.

Zunichst einmal, es gibt kei-

Die Bedeutung \l!lon Gesundheit ne Anzeichen dafiir, daB sich
- Berlin - 4

unter den befragten Ausstel-

lungsbesuchern jener Fatalis-
54% Sehr wichtig mus in Gesundheitsfragen
breit gemacht hat, der fiir
41% Wichtig weite Kreise der Bevolke-
A i | rung der fritheren DDR im
2% Nicht wichtig Zeichen kumulierender Um-
|‘ Wenn man etwas weltkatastrophen angenom-
L[]} {o1e datur tut, lebt men wird. Nur zwei Prozent
man auch linger N

h Eln gesundhelts~ dieser Befragten halten es

49% bewuBtes Leban hat = : y 4 s :
% sowileso keinen Sinn ‘r‘lathh D.lCht ﬁ.ll' W’lChtlg,
gesinder zu leben oder
Evaluation "BawuBter leben", ﬁberhaupt etwas mehr fir
Besucherbefragungen 1980 (dle) Gesundheit zUu tun”.
Dementsprechend sagen

auch 91 Prozent, daB man “ldnger lebt”, wenn man regelmiBig etwas
fir die Gesundheit tut, Nur 4 Prozent wihlen die Antwortvorgabe:
“Angesichts der Gefahren der Industriegesellschaft (Umwelt usw.) hat
ein gesundheitsbewufltes Leben sowieso keinen Sinn”, Letzteres ist
auch deswegen besonders eindrucksvoll, weil zahlreiche interessierte
Besucher sich durchaus der besonderen Umweltproblematik in ihrem
Teil Deutschlands bewuBt sind (vgl. auch V2 im Teil C).

Anzumerken ist freilich, da wir es hier mit dem Meinungsbild von
relativ gesundheitsbewuBiten Biirgerinnen und Biirgern zu tun haben.
Bei einer etwas ausgewogeneren Auswahl konnte die Antwortvertei-
lung etwas anders aussehen. Entsprechende Umfragen, auch unter in-
teressierten Besuchern weiterer Ausstellungen zur Gesundheitsaufkls-
rung, erscheinen deswegen sinnvoll.

Dem Bild eines relativ hohen Stellenwertes der Gesundheit in der
Meinung der befragten Besucher entspricht auch, da nur 11 Prozent
von ihnen angeben, sie hitten derzeit andere Sorgen als ihre Gesund-
heit. Und ebenfalls in diese Richtung deutet, daB eine starke Mehrheit
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Zur Wahrnehmung der von 73 Prozent sagt, auf dem
AUSSte"Unt Iiim Kontext Gebiet der finf neuen Bun-
- eriin -

desldnder gebe es einen gro-
Ben Nachholbedarf in Sa-
chen Gesundheitserziehung.

Bel soviel Warbung

|
‘ 1]
gar nicht wahrgenommen | H

i .
S ent wahreeay A Dies darf, neben der exzel-
el lenten Gesamtbenotung, als
\ch habe andere | weitere Unterstiitzung des
orgen, ala mich um i
Gesundheit zu kimmern ||{ |11% Ausstellungskonzeptes durch
1 Geoundhelt , : die befragten Besucher in
esundheita- .
erzlehung gibt es ‘ \ ‘ 1 i Ostberlin bewertet werden.
groBen Nachholbedarf 73%

Allerdings befiirchten im-
Evaluation “BewuBter leben® merhin 65 f.’rozent der m
Beaucherbefragungen 1880 Berlin IDICIVICWICH, daB die
Ausstellung Gefahr lduft, in
der gegenwirtig auf die fiinf neuen Bundeslinder zurollenden Wer-
bung aller Art unterzugehen, da8 sie also durch den potentiell interes-
sierten Biirger gar nicht gebithrend wahrgenommen werden mag.

Diesem Problem muB sich das Ausstellungskonzept in der Tat stellen
— gab es doch auch schon in puncto Aufmachung der Ausstellung (sie-
he Kapitel B 10) leise Vorbehalte bei den Besucherinnen und Besu-
chern. Anregung also: Es sollte systematisch dariiber nachgedacht wer-
den, wie in den neuen fiinf Bundesldndern mit werblichen Mitteln auf
die Ausstellung hingewiesen werden kann. Dabei sollte die Erfahrung
beriicksichtigt werden, daB ein zu starker Akzent auf medialer Wer-
bung zu einer “bildungsschiefen” Besucher-Auswahl beitragen kann,
wihrend die Schaffung eines Ereignisses mit unmittelbaren plakativen
Hinweisen (z.B. Werbung mit dem HeiBluftballon) eher einen “norma-
leren” Querschnitt anzusprechen verspricht.

Fragen zum "neuen’ Zum Abschlufl ist noch zu
Gesundheitswesen verzeichen, dafl immerhin 57

Prozent der interviewten Be-

| sucher der Meinung sind,

daB} sich aus der laufenden

Neuordnung des Gesund-

| [87% Eb ergeven sich heitswesens in den dem
noch Fragen .

Bund angegliederten Bun-
desldndern spezielle Fragen
ergeben, die fiir sie offenbar
39% Keing wsitaran noch m'cht.hinreichend be-

! antwortet sind. Was es nach
I Ansicht dieser Besucher
Evaluation "Bewuster feban- noch an offenen Fragen gibt,
Beaucherbetragungen 1980 findet sich unter Z 3 im Teil
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C dieses Berichtes dokumentiert.

Aus diesen ungestiitzten Reaktionen ergibt sich, daB sich eine sehr
starke Minderheit der befragten Besucher um das Schicksal wichtiger
Einrichtungen des bisherigen Gesundheitswesens sorgt, die wohl
durchaus auch als Errungenschaften angesehen werden. Insbesondere
geht es den solchermaBien Besorgten um die Zukunft der Polikliniken.
In diesem Kontext gibt es auch eher allgemeine Kritik: “Warum wer-
den die gut eingefahrenen Systeme kaputt gemacht, bevor etwas Besse-
res da ist? Wie entwickeln sich die Kosten?”

In der Tat, die kiinftige Kostenbelastung ist ein weiterer Brennpunkt
von Besorgnissen, Dariiber hinaus gibt es alierlei weitere Fragen, die
sich in zwei Schwerpunkten gliedern lassen. Zum einen will man wis-
sen, wie denn das Gesundheitssystem der Alt-Bundesrepublik funktio-
niert, was man also bei einer Ubertragung auf die fiinf neuen Bundes-
ldnder zu erwarten hat. Dazu gehdren etwa auch Fragen zur Arbeits-
weise der Krankenkassen, zur Kurvergabe oder zum Kiindigungsschutz
im Falle von Krankheit. Den zweiten Aspekt bilden Detailfragen zur
Nutzung bestimmter Leistungen des Gesundheitssystems. Beispiele:
“Wie wird es mit der Abtreibung?” “Wird die Zahnspange kiinftig ko-
stenlos sein?” “Erhalt der kostenlosen Abgabe von Verhiitungsmit-
teln?” “Problem der Findung eines Hausarztes?” etc.

Als Fazit 148t sich hier notieren, daf} die schiere Zahl der im Zusam-
menhang mit der Neuordnung des Gesundheitswesens fiir die befrag-
ten Besucher der Berliner Ausstellung noch offenen Fragen, aber auch
die Ernsthaftigkeit und Dringlichkeit der gesehenen Probleme es nahe-
legen, bei etwaigen weiteren Aufklirungsveranstaltungen in den neuen
fiinf Bundeslidndern, einen speziellen Informationsservice zu integrie-
ren, der bei den genannten Fragen weiterhelfen kann. Andernfalls
konnten die Biirgerinnen und Biirger der neuen fiinf Bundesldnder, die
mit der Ausstellung in Kontakt geraten, den Eindruck erhalten, dafl
diese AufklirungsmaBnahme nicht wirklich ihren Bediirfnissen und
Problemen aufsitzt.
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C Dokumentation der “offenen” Antworten

Frage V 2. Welches sind Ihrer Meinung nach die grofiten Probleme,
die die Gesundheit der Bevolkerung hier bedrohen?

Umwelt

Krebs, Umwelt

Drogen

Umweltverschmutzung

Nikotin, Drogenproblem, Alkohol

Umwelt, Schadstoffe

Umwelt, Drogen

Umweltbelastung, kdrperliche Trigheit

Umwelt, ungesunde Lebensfithrung

Strel im Alltag

Krebs

Rauchern, ungesunde Lebensweise

Alkohol, Drogen, Umweltgefahren, Hektik/ Stre8
Smog, StreB

Umweltbelastung, Krebs, Bronchitis (schlechte Luft)
Siifligkeiten

Stre

Hunger

Allergien durch Umwelt

Rauchen, fettes Essen, Alkoholmibrauch

Krebs

Drogen

Umweltprobleme

Autoabgase

StreB-Frustation

Suchtprobleme, AIDS, Krebs

Angebot an Lebensmitteln, Umweltprobleme, sportliche Betiti-
gung

Umwelt, zu wenig Offentlichkeit iiber gesunde Lebensweise
Luftbelastung

Luftbelastung

Drogenkonsum einschlieBlich Alkohol/ Rauchen; ungesunde Er-
nahrung;

Zivilisationsproblem

Krebs, Herz-Kreistauf

Ermahrungsproblem, Rauchen

Umweitbelastung

Luftverschmutzung, StreBfaktoren

Drogen, AIDS

Kreislaufproblem

Umwelt, Krebs

0 © o © © 0 © ©o 0 o o o 0o 0 Q0 © © o 0o © D o © o o o 90

© o 0o ©

¢ ¢ o o © 0 O O

39



SALSS Evaluation "BewufBter ieben"

[+] o o [} o o o o [+ ] [+ ] [4] o a o [} -] [} ] [+] ] o o o o o o o -] -]

0 o 0 o o -] o o o c o o

o

Suchtprobleme, Umwelt

Drogen, Herz-Kreisiauf

Herz-Kreislauf

Umweltbelastung, Stref

Umwelt

Autos, Atomkraft, Chemie

Umwelt

Alkoholkonsum

Umweltbelastung

Umwelt

Drogen

Krebs

Krankheiten

AIDS, Erndhrung, Kriminalitét

Umweltbelastung

psychische Belastungen, Umwelt/ Luft

Alkohol, Rauchen, fettes Essen
Umweltverschmutzung

AIDS, Krebs

Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Rauchen Krebs, AIDS
Daf man nicht mehr zur Poliklinik gehen kann; Rheuma; Grippe
Umwelt; Ubergewicht, falsche Ernihrung

Umwelt, falsche Erndhrung

AIDS

Essen

Umwelt, Rauchen, AIDS

Uberernshrung, Unsportlichkeit

AIDS, Krebs

Rauchen, psychologische Belastung durch gesellschaftliche Verin-
derungen

Herz-Kreislauf-Erkrankungen; psychische Ursachen/ durch duBe-
re Einfliisse

Umwelt

Uberernéihrung, Rauchen, Alkohol, Bewegungsmangel
Umweltbelastung

Psychisch bedingte Krankheiten

Nikotin, Uberernihrung

zuviel Essen, Umwelt

Drogen, Alkohol, Bewegungsmangel

ungesunde Erndhrung

Rauchen, Erndhrung, Bewegungsmangel

Umwelt, Rauchen

Umwelteinfliisse; Hektik, Angst, Unsicherheit

StreB; psychisch bedingte Krankheitenausgelost durch gesellschaft-
liche Verdnderungen

psychisch bedingte Krankheiten

Umwelt, Erndhrung, mangelnde Bewegung

Umwelt
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Rauchen, Alkohol, falsche Erndhrung

Lebensweise, Freizeitgestaltung, Umwelt

Rauchen, Autoabgase, Lebensmittel, zu wenig Nachdenken der
Menschen

iber Gesundheit

wachsende Umweltverschmutzung

Essen, Bewegungsmangel, GenuBmittel

Umwelt

Umwelteinfliisse/ Betriebe

Umwelt, zuviel Essen

Luftverschmutzung, Chemisierung der Lebensmittel, StraBenver-
kehr/ Unfille

AIDS

AIDS

Abgase, Schornsteine

AIDS

Krebs

ungesunde Emihrung, Rauchen, Alkohol, Inaktivitét
SiiBwaren, ungesunde Erndhrung

StreB3, zuviel Essen, Umwelt, Rauchen, Bewegungsmangel
Umwelt, StreB, Uninformiertheit, AIDS, Krebs
Nikotin, Alkohol, Drogen

Umweltverschmutzung, AIDS

Schadstoffaktoren, schlechte Arbeitsbedingungen, mangelndes
GesundheitsbewuBtsein

Umweltschaden

Umwelt, psychische Belastung/ Stress

Waldsterben

zu wenig Aufkldrung, Uninformiertheit

Krankheiten durch Bewegungsmangel

StreB, Angst

Umweltbelastung

Alkohol, Nikotin, Stress

Umweltverschmutzung

Umwelt, Auspuffgase, Luftverschmutzung
Umweltbelastung

Umwelt, Verhalten der Bevolkerung

Strel

Umwelt

Umwelt

Ubergewicht

Umweltverschmutzung, zunehmender StraBenverkehr und Luft-
verschmutzung, Gerduschbeléstigung

Ernédhrung

Sucht, Ubergewicht

Umweltbelastung, Chemieindustrie

Rauchen, Luftverschmutzung, Ubergewicht

StreB, Kreislaufprobleme
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Krebs, AIDS

StreB, Umweltschiden

Allergien

Umweltverschmutzung, AIDS
Umweltverschmutzung, Kernstrahlung
negativer Stref3

AIDS

Stre8

Lufwverschmutzung

Umweltbelastung

Umweltbelastung, Strefl

hoher Alkohol- und Nikotinkonsum
Umwelt: die Kohledfen

Arbeit, Umwelt, psychologische Probleme
Rauchen, Alkohol

Angst im Alter vor dem Alleinsein, Unsicherheit der Seniorenhei-

me, Angst vor fehlender Betreuung im Alter

Ungewisssheit und StreB, psychologische Faktoren, ungesunde Er-

nihrung, wenig Bewegung

falscher Lebensstil/ zuviel Hektik

falsche Erndhrung, Bewegungsmangel, Umweltbelastung
falsche Erndhrung, Sucht: Zigaretten, Kaffee, Alkohol
AIDS, Krebs

Umweltverschmutzung, Hektik/ Stre8

Umwelt

Verkehr, Autoabgase

wachsender Verkehr, Umweltverschmutzung, Miill
psychische Faktoren

AIDS

mehr Essen durch Angebot

fettes Essen/ Ubergewicht, zu wenig Bewegung
Umweltbelastung, Allergien, psychische Belastung durch gesell-
schaftliche Verdnderung

zu groBer Fleisch-/ Butterverbrauch

StreB, Hektik, Umweltbelastung

zuviel Essen, Abgase/ Umweltverschmutzung

das fette Essen, zu viel Essen, Luftverschmutzung
StreB allgemein, Ubergewicht, Luftverschmutzung
Stref

Bewegungsmangel, ungesunde Erndhrung, StreB
Erndhrung, kologische Belastung

Rauchen, Uberernihrung

durch die vielen Angebote - GenuBsucht

Stref3

schlechte Erndhrung

Umweltbelastung

Erndhrung (Ubergewicht), Rauchen, Alkohol
Umweltbelastung
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Rauchen, Smog

Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Umweltbelastung, Trinkwasser
Umweltbelastung

soziale Unsicherheit, Umweltbelastung

Umweltbelastung

Umweltverschmutzung

Umweltverschmutzung

unbewulBltes Leben; Essen, Trinken, Stre8, Rauchen, Geld verdie-
nen

Drogen, AIDS

Umweltbelastung

SuchtmittelmiBbrauch, AlkoholmiBbrauch, Umweltbelastung
Rauchen, Umweltbelastung

Frage V4: Was machen Sie alles fir Ihre Gesundheit?
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Sport

Sport, gute Erndhrung

viel Schwimmen

Wandern, Gartenarbeit, Radfahren
Schwimmen, gesunde Erndhrung

Sport, Fuflball

Schwimmen, Leichtathletik

Gymnastik, Schwimmen

Sport

nicht rauchen, kein Koffein, gesunde Lebensweise; Volleyball,
Schwimmen, Gymnastik

Volleyball

kalt duschen; Biirstenmassage; Gartenarbeit, Bewegung
FuBball, allgemein Sport

Sauna, Schwimmen

Tabletten, Diit

Sport, kérperliche Arbeiten

Sport

Gartenarbeit

Sport

Eisschnellauf

Kur, kalt duschen bei offenem Fenster schlafen
Sport

gesunde Erndhrungsweise

bewuflt essen, viel laufen/ wandern

FuBball

Gartenarbeit
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Tee zum Abendbrot; Nichtraucher, Nichttrinker; viel Bewegung
im Freien, Arbeit im Garten; viel Schlaf

gesunde Erndhrung

Sport, geistig fithalten

Wandern, Radfahren, Schwimmen, Sauna

Sport, gute Erndhrung

Sport, Tanzen

Sport, Handbali

gesunde Emahrung, Joggen, Schwimmen, Radfahren
Sport, Gymnastik

Entspannungsibungen, zu FuBl gehen statt fahren
Medikamenteneinnahme, gesiindere Erndhrung, regelmaBiger
Arztbesuch

regelmdBig Sport, 3x Sauna in der Woche

gesunde Erndhrung, Sport/ Aerobic, nicht rauchen und trinken
Sport, Radfahren, Schwimmen

gesunde Erndhrung, Spaziergénge, Sport, Schwimmen
Medikamenteneinnahme

Sport

Sport, Schwimmen

Radfahren, manchmal Jogging

Radfahren, Schwimmen, Wandern

Sport : Gymnastik, Laufen, Schwimmen, Sauna

Sauna, Fitness-Studio

Sauna, Schwimmen, Gartenarbeit, Treppensteigen, Wandern
Sport (Schwimmen)

Gymnastik

Sport

jede Woche 1x leichten Sport

Zihneputzen, Waschen, Kdmmen, Eincremen

Sport

Sport, Ermnéhrung

Zihneputzen, Waschen, Sport

stindige drztliche Kontrolle; Spaziergdnge, Wanderungen
Sauna, Sport, gesunde Erndhrung

Radfahren

Spaziergidnge, Abhirten

bewuft leben, gesunde Erndhrung

Sport, gesunde Erndhrung, nicht rauchen

Sport, Joggen, Schwimmen, Radfahren, Gymnastik
Spazierginge, Ausstellungsbesuch

Bewegung

achte auf das Essen

gesund erndhren; Wechsel-Duschen; frisches Obst
Spaziergéinge, nicht rauchen, gesund ernihren, Sauna
Sport

Bewegung, Gesundheit, Radfahren

Schwimmen, Gymnastik, Basketball
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Erndhrung, Sport

Gymnastik

Sport

Laufen, Schwimmen, Sauna, Diit

Gymnastik, Mineralwasser trinken, spazierengehen
Gymnastik, gesunde Erndhrung

Sport, gesunde Ernidhrung, Sauna

Sport

Sport treiben

Waschen, Zihneputzen

Laufen, Bewegung, frische Luft

drztliche Kontrolle

gesunde Erndhrung

Sport, Leichtathletik, Akrobatik

Sport

Physiotherapie, Sauna, Anwendung von Hausmitteln, Sport
Erndhrung, Rauchen abgewdhnt

Laufen, Schwimmen, weniger Essen

Gartenarbeit

Sport, Wandern, Radfahren, Schwimmen, gesundheitspolitische
Sendungen/ Informationen

Schwimmen, Spaziergénge, Gymnastik

regelméBige Arztbesuche, bewuflites Essen

Gymnastik téglich; gesund leben (nicht rauchen, wenig Alkohol,
wandern)

Laufen, Krafttraining, wenig Alkohol, viel Obst, nicht rauchen
1x Gymnastik, Vitamine, Nichtraucher, Gartenarbeit

standig Tabletten, Schach spielen

Gartenarbeit

bewuBte Erndhrung

Abhirtung, Sauna, Joggen, Gymnastik

verniinftige Erndhrung, wenig Alkohol, Gelegenheitsraucher
Sport (Gymnastik, Schwimmen), Nichtraucher, Schlaf, viel Bewe-
gung an frischer Luft (Laufen, Gartenarbeit)

Joggen, Schwimmen

Spazierengehen

Laufen, gesunde Ermn#hrung, Sauna

Spaziergidnge, Schwimmen, Wandern, Radfahren, gesunde Ernih-
ning

Gymnastik

gesunde Erndhrung, Schwimmen, Radfahren

Sport

gesunde Erndhrung, Ausgleichssport

Ernihrung

Sport, Erndhrung

Sauna, Radfahren, Gartenarbeit, Spazierginge

gesunde Erndhrung, aktiv bewegen
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Sport, miBig essen/ vitaminreich, wenig Alkohol, Nichtraucher,
Gartenarbeit

Gymnastik, verniinftig leben (schlafen, erndhren, Gartenarbeit)
Tabletten, Arztbesuch

arztliche Behandlung

verniinftig zu leben (Erndhrung, ausreichend Schlaf, viel Aufent-
halt im Freien), Gartenarbeit

gesunde Erndhrung (abwechslungsreich)

Radfahren, Schwimmen, Judo

bewuBte Erndhrung, Nichtraucher, kein Kaffee, selten Alkohol,
homédopathische Behandlung

gesunde Eméahrung, Nichtraucher, keinen hochprozentigen Alko-
hol, Gartenarbeit

gesunde Erndhrung, Spazierginge

Sport, Tischtennis

Wandern, Gartenarbeit, Radfahren

Rauchen abgewdhnt

am Fenster Sport treiben

Gymuastik, Gartenarbeit, gesunde EBweise, vitaminreich
Radfahren, Tennis, Sauna

Sauna, Spazierginge

3x Wanderungen wochentlich, Spaziergdnge téglich

Gymnastik, Laufen, Sauna

Sport treiben; viel Obst, Gemiise, Sifte

gesunde Erndhrung

FitneBsport

kalt duschen, S0 Liegestiitze taglich, Gymnastik

bewullt essen (Rohkost, Obst), Gymnastik

Gymnastik, gesunde Ernihrung

Vollwertkost, Freizeitsport

viel spazierengehen, gesunde Erndhrung

tdglich spazierengehen, Schwimmen, Wandern

Schulsport, kalt duschen

Gartenarbeit, Nichtraucher, Radfahren

Schwimmen, Wandern, Radfahren, Menschen helfen (DRK), Vol-
leyball

Gartenarbeit, Nichtraucher

Sport, Nichtrauchen

Sport

Sport, Nichtrauchen, viel Obst/ Saft/ Milch

Krafttraining, viel an der frischen Luft, Skateboardfahren
Schwimmen, Volleyball

gesund erndhren, Schwimmen

Sport (Laufen, Schwimmen)
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Evaluation "BewuBter leben”

Frage 2: Wie haben Sie etwas iiber die Ausstellung erfahren?
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Lehrer

Schule

Sichtwerbung

Lehrer

Club fir Senioren

Schule

Lehrerin

Schule, Lehrerin

Lehrerin

Schule, Lehrerin
Pressestellen des Gesundheitsministeriums
beim Vorbeifahren gelesen
Volkssolidaritét

Nachbarin

Lehrerin

Schule

beim Vorbeigehen
Rentnerclub

zufillig im Planetarium

Frage 3: Worum geht es Threr Ansicht nach in dieser Ausstellung?
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dazulernen iiber gesiinder leben

Infos {iber bessere Erndhrung

Aufklirung und Abwehr

Kinder

Information: Verhiltnis Umwelt und Gesundheit
Gesundheit

alle Bereiche gesunden Lebens fiir Gruppe und Individuum an-
sprechen

Aufkidrung

gesundheitliche Aufkldrung

Aufklirung

Gesundheit

Gesundheit

allgemeine Gesundheitsfragen und persénliche Beratung
keine Vorstellung

VorbeugemaBnahmen, Krankheitsvorstellung
Aunfkldrung; Hinweise, an wen man sich wenden kann
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Vorbeugung vor Kankheiten

Schulfrithstiick, Gesundheitsaufkldrung
Informationen iiber gesunde Lebensweise
Information

gesundheitliche Fragen allgemein

Leute dazu bringen, auf ihre Gesundheit zu achten
Lebensmittel

Informationen iiber gesundheitliche Zusammenhinge
Schwangerschaft

Umwelt

Gesundheit

Schutz der Gesundheit, Umgang mit Rauchen
Anregung zum Nachdenken {iber eigene Lebensweise
Verhalten bei Krankheiten

Aufkldrung

Beratung

Sport

Gesundheit

bewult werden zu lassen, wie man gesund lebt
Nachholbedarf fiir DDR abdecken

gesundheitliche Aufklirung

Wie gewdhne ich mir das Rauchen ab

gesiindere Lebensweise

Infos zum AlkoholmiBbrauch und zu nervlicher Belastung
Umwelt

Gesundheit und alles, was damit zusammenhangt
Aufkldrung

Kinderveranstaltung

Wie man sich seine Gesundheit besser gestalten kann
Anregung tiber gesunde Lebensfithrung
Moglichkeiten fiir gesiinderes Leben

Aufkldrung iiber die Schidlichkeiten des tiglichen Lebens
Sporttips

gesund leben, Blutdruck messen etc.

Aufklirung der Bevilkerung, Gesundheitsrisiken
besondere Gesundheitszustande prifen

keine Vorstellungen

selbst testen

Tips und Anregungen zu gesunder Lebensweise; Infos, die betrof-
fen machen, zu eigenem Fehlverhalten

Aufkldrung

gesunde Lebensweise

Gesundheit allgemein

Gesundheit, Spiele

Gesundheit

Gesundheit verbessern

Probleme mit der Gesundheit

Tests
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um verschiedene Méglichkeiten, sein Leben bewuBter zu gestalten
Aufkldrung

Test

Aufkldrung iiber Gesundheit

um die Gesundheit

Aufkliarung

Vorbeugung

Erndhrungstips, natiirliche Medikamente

Avufkldrung, Information

Aufklirung tiber bewuBiten Lebensstil

Interesse an gesunder Lebensweise wecken

Schwangerschaft

den Leuten ihre gesundheitliche Verfassung zeigen

gesunde Entwickiung der Kinder, gesunde Lebensweise
Information iiber gesunde Lebensweise

Mbdglichkeiten zur Verbesserung des eigenen Gesundheitszustan-
des

Anregung fir Pddagogen

zur besseren Einschatzung der eigenen Gesundheit; Einblick in
Ursachen und Hilfsmittel zu Krankheiten

aufmerksam machen auf Gesundheitsprobleme und Angebote
Gesundheit allgemein

Aufklirung iber den Schutz vor bestimmten Krankheiten und wie
man mit diesen Krankheiten fertig wird

Gesundheit

Frage 20: Was hat Ihnen an der Ausstellung am besten gefallen?
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Teststrecken

Selbstkontrollen

Selbsttests

groBer Uberblick, Angebot an Literatur
Broschiiren, Teststrecke

Idee

Teststrecke, Infomaterial

umfangreiches Infomaterial; fiir Kinder geeignet
Selbsttests

alles

Verdeutlichung der Risikofaktoren, Aktionsmoglichkeiten, Stand-
ortwahl Planetarium

Teststrecke/ Computerauswertung

Teststrecke, personliche Daten

FitneB-Test, Erndhrungstips

Selbstkontrolle, Aufklirung
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Teststrecke

T-Shirt

Teststrecke

Rauchen

AIDS, Rauchen

Tests

Beratungsméglichkeiten

Gesprach

Teststrecke

Teststrecke, personliche Kontrolle

Test, Broschiiren

Méglichkeit der Selbsttests

auf Rauchen hingewiesen

Computertests

alles (Aufmachung, Tests)

Teststrecke

Aufklirung allgemein

umfangreiches Informationsmaterial, ansprechende Gestaltung
Teststrecke, Miisliausgabe

Teststrecke

Teststrecke

Vielféltigkeit, Broschiiren; Teststrecke
Computer

viel Informationsmaterial, auch kindergeeignet, viel Farbe (leben-
dig)

Informationen

AIDS-Aufklirung, Selbstteststrecke
Computertest

Computer, gute Beratung

tibersichtliche Informationen

Broschiiren zum Mitnehmen

Teststrecke, Computer

technische Gerite

Fachberatung

Anregungen zum Nichtrauchen

Teststrecke mit Computerauswertung, Infomaterial fiir pddagogi-
sche Arbeit

Rauchertest und -beratung
Informationmaterial und Testméglichkeiten
Computer

die umgingliche Darstellungsweise

alles, besonders Computer

Info-Material

Info-Material zum Mitnehmen

Teststrecke

Computer, Theke

AIDS

Testreihe, viele Infos, leicht verstindliche Infos
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alles

Informationen

iibersichtliche Gliederung; Computer; selbststindige Testmdoglich-
keiten

aktive Beteiligung

alles, Computerauswertung

Broschiiren, nachtréglich lesen

Teststrecken, eigene Daten erfahren

Computer Erndhrung

Computertests

das Vor-Augen-fithren der Probleme

Testreihe

Informationsmaterial

technische Auswertung, Computerausstattung
Teststrafle

Informationsmaterial

Teststrecke

Selbstteststrecke

Computer

MefBgerite

Test

Info-Material

Selbsttests, informative Broschiiren

Teststrecke, Selbstbefragung/ -testung

gut fiir Jugendliche

Selbsttests

Selbsttests

Computer, Selbstkontrollen, Sticker

Selbsterkundung des Gesundheitszustandes und die Informatio-
nen iber Gesundheit

Computer

verniinftige Emihrung

Teststrecke, Computer

Besucherandrang; spielerisch Heranfiihrung an Probleme
Vielseitigkeit, Teststrecke/ Computer, eigene Aktivitit
Material liber gesunde Erndhrung, Test zum Rauchen
Selbstkontrolle, Informationsblétter

Verbindung der Computer und Anschauungsmittel
Computer, Sticker

Verbindung von Information und praktischen Tests
Rauchertest

Beratung, Teststrecke, Vielfalt der Aufkldrung
Teststrecke

Computertest zu Gesundheitzustand, eigene Kontrollméglichkeit
Computerbefragung

praxisverbundene Tests, Computer

alles

die Uberpriifungen
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Teststrecke, Computerauswertung

sehr viel Infomaterial

Anschaulichkeit, Test und Auswertung mdglich, Beratung
Selbsttests

Teststrecke

Selbsttest

Computertests, Selbsttests

Selbsttests, Erndhrungstips

Selbsttests

Selbsttests

die aktive Einbeziehung der Besucher in die Ausstellung
Informationen, Broschiiren, Test

Teststrecke und Computerauswertung

praktische Betitigung

Infomaterial, Selbsttests

Teststrecke

Teststrecke, Rauchercomputer

Infomaterial ausreichend

AIDS, Rauchen

Gesundheit und Drogenprobleme

unterhaltsamer Zwang zur Beschaftigung mit Gesundheit
Teststrecke

Infomaterial

Selbsttests

Selbsttests, viel Infomaterial

Testreihe, Computer, aktives Einbeziehen der Besucher
Testreihe

das Ansprechen der verschiedenen Themen

Selbsttests, Computerinformationen

Computer

Selbsttests

Testreihe, Computer

Computertest

Teststrecke

gute Veranschaulichung

Computer

Teststrecke, Computerausdruck

aktive Einbeziehung der Besucher

Selbsttests

Computerprogramm

Selbsttests

Informationen

aktive Einbeziehung, Selbsttests

Teststrecke

Computerauswertung

Selbsttests, Computerhinweise fiir eigene Personlichkeit
Selbsttests

Teststrecke und Computerauswertung
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Teststrecke

Testreihe

Testmoglichkeit

Selbsttests

Teststrecke, Informationsraterial
Selbsttests

Hinweise auf die Gesundheit

die Vielfdltigkeit

Informationen

Selbsttests

Anschaulichkeit, Teststrecke

alles

hohe Anschaulichkeit; Moglichkeit, selbst aktiv zu werden; hohe
Bereitstellung der Materialien; die Uberschaubarkeit
Selbsttests

Testreihe

Méglichkeit, selbst aktiv zu sein
Testreihe

Computer

Teststrecke, Infos iiber AIDS
Anschaulichkeit

Teststrecke

Selbsttests

Frage 21: Was hat Ihnen an der Ausstellung nicht so gut gefallen?
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Abteilung Rauchen

Rauchertest

lberlegen, ob Schiiler unter 14 Jahren Zugang zur Ausstellung ha-
ben sollen

Zu wenig; Information detailierter

zuwenig Umwelt-Gesundheit

Zu wenig iber Drogen, keine Statistiken iiber Drogenmibrauch
Broschiiren lagen zu sehr rum (als seien sie nichts wert)

wenig Neues

wenig Neues

bessere Verflechtung der gesunden Lebensweise mit duleren Be-
dingungen (Umwelt); komplexere Betrachtung

zu wenig zu Suchtprogrammen, kein Miisli

zu wenig Besucher

zu oberflachliche Infos beim Ausstellungsmaterial

erschldgt (zuviel), z.B. AIDS-Aufklarung

zu wenig liber Lebensweise speziell dlterer Menschen

es wurde geraucht in der Ausstellung
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nicht fiir Altere konzipiert (Teststrecken)

Aufbau der Ausstellung

man hitte eventuell noch mehr machen kénnen

kdnnte Sfter sein

Schwangerschaft/ Baby

DaB so viele Broschiiren verschenkt werden (Umweltverschmut-
zung)

kreisférmiger Aufbau

Schulklassen

Tafeln mit Text

zu viele Kinder

Alkohol an der Bar im Planetarium

zu viele Texte/ kiirzere Informationen

mangelnder Besucherstrom

Stau bei der Auswertung

schematisierte Fragen im Computer Erndhrung
mangelnde Infos in der Offentlichkeit

praktische Tips zur Erndhrung nicht ausreichend

die Probleme der mittleren und élteren Generation werden zu we-
nig beriicksichtigt

fehlende Anlaufpunkte fiir Kinder

mehr fir Alter um 40

Spezialausstellung (z.B. Krebs), Ernahrungtips

daB manche Themen nur gestreift werden

mehr Hilfe an den Stationen (besonders die Computer)
langes Warten auf Platz am Computer

Kindergruppen stérend

. Spielecke fiir Kinder fehlt, Kleiderstdnder fehlen

das man nicht konkreter den Drogenmif3brauch dargestellt hat
Biicher diirftig, zuviel zu Rauchen/ AIDS

Beschilderung - missionarische Hinweise

keine Infos zu Krebs

Frage 24: Was war neu fiir Sie?
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personliche Daten, Infos zum Rauchen

Blutdruck, Beugetest

tiber AIDS

Vertiefung der Kenntnisse iiber eigene Krankheit (Diabetes)
Ruhepuls

gesunde Erndhrung

Computer etc.

Erndhrungstips

persdnlich Daten, Computerauswertung
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Bewegung, zu viel Fett im Essen

Aufklirung durch Computer

Bluthochdruck

Blutdruck

Kindererziehung

erstaunt liber die eigene Fitness

Fitnesstest

Selbsttests

technische Selbstkontrolle

“bin fitter als ich dachte”

Computer-Programm, Broschiiren

Fitnesstest, Computer

Test Gber kérperlichen Zustand

AIDS-Problem, Rauchen

Step-Test

durch Computertechnik ermittelte Ergebnisse
Rauchen

Erndhrung, genauere Infos in Broschiiren
Broschiiren (Ernahrung, Drogen, Alkohol, AIDS})
Verhaltenstips/ Erndhrungstips
Computerauswertung

Gewichtsauswertung

iiber das Rauchen

Blutdruck

Information in Broschiiren

CO-Gehalt in der Lunge

AIDS-Verhiitung

eigener Gesundheitszustand

eigener Gesundheitszustand, Testergebnis
AIDS-Problematik im Alltag

allgemein zur Gesundheit

Infos liber AIDS

AIDS-Problematik

Blutdruck, Puls etc.

Daf} Ubergewicht so schlimm ist

Miuisli/ Ernahrungstips

Dafl man konsequenter sein muf

Blutdruckwert/ persénlich Daten, Neigung zum Untergewicht
personliche Daten

die Grofle

Fettgehalt Kése, wesntlich Unterschied Frischgemiise und Konser-
ve/ Zuckergehalt, Anzah] und Menge der Mahlzeiten
EBverhalten ungesund

eigenes Untergewicht nicht gewuBt

DaB ich mich schlechter einschitze, als ich in Wirklichkeit bin
eigener Blutdruck, Beweglichkeit

Erndhrung, Testergebnisse

Wie man sich das Rauchen abgewdéhnt
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eigener Gesundheitszustand
® CO-Sache in der Lunge

Frage 27: Haben Sie jetzt vor etwas mehr fir Ihre Gesundheit zu tun?
Was meinen Sie damit genau? (Mehrfachnennungen)

StreB vermeiden

Blutdruckkontrolle, beraten lassen, was ohne Medikamente bes-
ser gemacht werden kann

Broschiire (Nr. 3) lesen und sich danach richten

ofter aufs Land fahren

etwas dndern in Richtung Konditionierung der Herz-Kreislauf-
Funktion

weniger Cola trinken

mit anderen Menschen tiber die Ausstellung + Inhalte reden, Er-
ndhrung verdndern

o]

StiBigkeiten einstellen

nicht im Stref essen

regelméBiges Essen und Gymnastik
entspannter Essen

mit dem Thema AIDS beschiftigen

° orentieren, woraus die Lebensmittel zusammengesetzt sind
° Konditionierung

¢ auf Ehemann einwirken
®  Fitness

° Selbstinformation

°  bewullter leben

°  mehr Schlafen

°  Gewicht halten

=]

=]

a

[ -]

[=]

Frage Z3: Konnten die Betreuer auf der Ausstellung alle ihre Fragen
zufriedenstellend beantworten oder sind noch Fragen offen
geblieben? Welche?

-]

nicht detailiert genug
Selbsthilfegruppen in Berlin (Kontaktadressen) fehlten

o
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Frage Z4. Zur Zeit wird das Gesundheitswesen hier neu geordnet.
Ergeben sich fiir Sie in diesem Zusammenhang spezielle
Fragen? Welche?

® Erhalt der Polikliniken; der Arbeitsplitze fiir die Arzte

Umstellung der Polikliniken und staatlich Arztpraxen nicht tbers

Knie brechen, sonst hingen die Patienten in der Luft

Umstellung geht zu langsam

Was wird aus den Polikliniken ?

° behandelnde Arzte behalten; Erhalt der Polikliniken; bessere
technische Ausstattung

® Schilddriise; OP; Tabletten

Wieso werden Polikliniken aufgelést und Arzte entlassen ? War-

um erhaiten dltere Arzte schwerer einen Kredit fiir Niederlas-

sung?

Betreuung (Aufldsung der Beratungsstellen fiir Diabetiker; hohe

SV-Beitrige und neue finanzielle Zuzahlung fiisr Medikamente

® Krankenkassen

Perspektive der Poliklinik;

Krankenkasse, Zusatzkasse, Finanzierung von Krankheitsbehand-

lung

kann erst spéter - nach Erfahrungen - spezifiziert werden

Fortbestehen der Polikliniken, Absicherung einer guten medizini-

schen Betreuung unabhangig von finanzieller Lage

Perspektive des Gesundheitswesens; Hausarztprinzip

wie kann sich jeder seine Gesundheit finanzieren ?

kénnen sich alle anschlieBend eine gute medizinische Versorgung

leisten; Gleichbehandlung aller unabhingig von finanziellen Mog-

lichkeit

Berufswahl (Beruf im Gesundheitssektor), Krankenversicherung,

Lebensversicherung

mit der Abschaffung der Polikliniken nicht einverstanden

Wie wird die medizinische Versorgung aussehen ? Ist BRD-Ge-

sundheitssystem tatsdchlich in jedem Fall besser ?

Wird mich mein Hausarzt auch weiterhin kostenlos betreuen ?

Bekomme ich kostenlos eine neue Brille?

Krankenversicherung, Kiindigungsschutz im Zusammenhang mit

Krankheit, Leistung des Gesundheitswesens (finanzielle Sicht)

zu wenig Information zu Krankenkassen, Entstehung von Arzte-

hiusern

Fortbestehen der Polikliniken (seinen behandelnden Arzt zu be-

halten)

Bessere Versorgung fiir Diabetiker gewihrleisten

Personalkapazitit (Arbeitsplitze, Institution)

gesundheitlich Betreuung finanziell absichern ( u.a. fiir Arbeitslo-

se); Gleichbehandlung sichern
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Wie wird es mit Abtreibung? Wird Zahnspange kiinftig kostenlos
sein?

Warum werden die gut eingefahrenen Systeme kaputtgemacht, be-
vor etwas besseres da ist? Wie entwickeln sich die Kosten?

Was wird aus den Polikliniken? Wie funktioniert das Krankenver-
sicherungssystem der BRD?

Was wird aus den Polikliniken? System hat sich bewéhrt
Ungleichbehandlung ehemaliger DDR-Biirger; Erhalt der kosten-
losen Abgabe von Verhiitungsmitteln

Erhalt der Lungenfiirsorge Zossen; unterschiedliche Honorare in
Ost und West; Bezahlung von Verhiitungsmitteln

organisatorische Fragen: Rezepte, Krankenhaus, Medikamente
Unklarheiten iiber Krankenversicherungssysteme

Erhaltung der Polikliniken

Erhalt der Polikliniken; freie Arztwahl, besonders bei Speziali-
sten; Medikamentenkosten; Zuzahlung bei Krankenhausaufenthalt
Zukunft als Pflichtassistent unklar; Fortexistenz der Polikliniken
Unklarheiten iiber Krankenversicherung; Polikliniken sind gute
Sachen, warum Aufigsung?

Erbalt der Polikliniken (umfassende Betrenung/ Spezialisten)
Krankenversicherung

Perspektive der Polikliniken

organisatorische Fragen

Was kostet Gesundheit in Zukunft, wer bezahlt das?

Was wird aus dem System der Polikliniken

Erhalt der Polikliniken, Kostenfrage fiir die Einzelnen, Kinderbe-
treuung

Bleiben die Polikliniken? Wie wird es mit den Kosten fiir Rent-
ner, vor allem, was Hilfsmittel (Brille, GebiB) anbelangt

Kosten der Gesundheit

Kosten etc.

Prophylaxe - wie geht es weiter; Erhalt der Polikliniken; Kosten
der Gesundheit/ Krankheit

bleibt die Funktionsfahigkeit erhalten

Perspektiven der Polikliniken, Verteuerung der Arzneimittel
Erhalt der Polikliniken

Kosten der medizinische Versorgung, Gleichbehandlung aller,
schulérztlich Betreuung

Versicherung

Kurvergabe tiber Sozialamt; Invalidenrente

Erhalt der Polikliniken; ist genug Geld fiir Umstrukturierung vor-
handen? Niederlassungsprobleme

Zukunft der Polikliniken, Kosten der Medizinischen Versorgung,
Medikamente

Strukturierung des Gesundheitswesens '
Perspektive der Polikliniken; Beratung der Gesundheit fiir weni-
ger Verdienst; Angst, daB es schlechter wird als vorher

Das Finanzielle des Gesundheitswesens; Erhalt der Polikliniken
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Erhalt der Polikliniken; Zeitdauer der Modernisierung des Ge-
sundheitswesens

Erhaltung der Polikliniken, Vorbeugen, Fitnesskurse

welche Krankenversicherung

Fortbestand der Poliklinik

Bezahlung von Leistungen, Einordnung von Krankenkassen - Vor-
teile- Nachteile

Angst, daB die Poliklinik abgeschafft wird )

Angst, dal durch die SchlieBung der Arzipraxen die Arzte verlo-
ren gehen; Angst, da die Polikliniken schlieBen

Was wird aus jahrelanger Arztebetreuung - Vertrauensverhiltnis
Zuordnung der Lebensmitteliilberwachung unter Veterindrmedi-
zin (unsachlich; Erndhrung fiir Menschen)

Unklarheiten iiber Krankenkassen

Erhalt der Polikliniken, Kosten der medizinischen Betreuung
Wer iibernimmt die Kosten fiir Gesundheit? Kosten der Medika-
mente

Angst vor Verlust der Arztbetreuung

Wie geht es weiter mit Invalidenrentnern?
Medikamentenversorgung, Hausarzt, Erhalt der Poliklinik
Bestand der Polikliniken gefahrdet

Status und Anerkennung der Kinderkrippenerzieherinnen
Kostengestaltung; Bleiben unsere Hausérzte und kénnen die sich
Uberhaupt auf das neue Gesundheitssystem umstelien?
Umstrukturierungsprozef unsicher

Erhalten der Polikliniken

Fortbestand der Poliklinik (gegen westdeutsche Ansichten zu Poli-
Kliniken, z.B. Hartmann-Bund) )

Angst vor Verlust der Betreuung durch die Arzte der Poliklinik,
weil Angst vor Beseitigung der Poliklinik

Bleiben die Polikliniken erhalten? Wie wird sich die finanzielle
Seite des Gesundheitserhaltung-/ Wiederherstellung entwickeln
Grofle Unkenntnis {iber AIDS, was auf uns zukommt
Medikamente zu teuer/ Verdienst

Warum Polikliniken abschaffen - alles giinstig zusammengefaf3t?
Aufkldrung iiber die Qualitdt der Lebensmittel

Wie macht man das jetzt und spiter, wenn man einen Unfall hat-
te?

Weiterbestand der Polikliniken; Verbieib der Arzte, bei denen
man als Patient ist

Was wird aus den Polikliniken? Ein Hausarzt ist wichtig

Was wird aus den Polikliniken? Beteiligung an den Arztkosten
Kennenlernen neuer Medikamente auf natiirlicher Basis

wie kann erreicht werden, da8 Gesundheit nicht abhidngig ist von
der Hohe des eigenen Einkommens

Welche Krankenkasse ist richtig? Sind schulpflichtige Kinder mit
versichert? Beitrag zu Rezepten?
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Welche Méglichkeiten der Vorbeugung gibt es? Verstarkung der
Prophylaxe

Fortbestand der Polikliniken, Informationsbedarf

Finanzierung des Gesundheitswesens, Erhalt der Polikliniken
Was wird aus den Polikliniken

Gesundheitsversicherungen, Krankenkassenorganisation
Problem der Findung eines Hausarztes

Wie wird sich die Bezahlung der Arzte gestalten?

Leistungen der Versicherungen; Versicherungsschutz; wiirde be-
dauern, wenn die Polikliniken wegfallen

Kosteniibernahme, Fortbestand der Polikliniken

neue technische Gerite; wie geht es weiter mit der Betreuvung der
Patienten

Warum sollen die Polikliniken abgeschafft werden?

finanzielle Belastung der Patienten

Frage Z6: Haben Sie auf der Ausstellung etwas vermifit oder hat Sie

etwas gestort oder hat JThnen sonst etwas nicht gefallen?

o o © 0 ©
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Konzentration auf einzelne Themen; mehr Werbung fiir Ausstel-
lung

Thema Umwelt-Gesundheit-Erndhrung; Ausstellungsbeginn (Mut-
ter- Kind) ideologisch geférbt

Anschauungstafeln mit staatlich Entwicklungsprogrammen zum
Drogenmifibrauch

ofter veranstalten; nicht soviele Broschiiren, aber umfangreicher
keine Erwartungshaltung, daher keine negativer Eindruck

wenig iiber AIDS; zu moralisierend

hétte spielerischer sein kénnen

Es gibt noch keine Vergleichsmoglichkeiten mit dhnlichen Aus-
stellungen

mehrt Information zu Alkoholmifibruch und Drogenkonsum
Angebot an Produkten zur gesunden Erndhrung

Zu viele Themen in einer Ausstellung

die Betreuer sind zu passiv

keine Tragetiiten vorhanden

bessere Drogenberatung

Schautafeln, die unterschiedlich Altersgruppen ansprechen; gera-
de dltere Patienten werden ausgegliedert; unterschiedliche Gestal-
tung von Schautafeln - populédre Erkldrung - spezifische Erkla-
rung fiir Interessierte

keine Kondome

hitte alles ausfiihrlicher sein kGénnen/ etwas breiter dargestellt
Abgabe der Garderobe war nicht méglich
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zu wenig zu Alkoholproblem

fir pidagogischen Nutzen wire schon, kurzer Film zum Thema
am Schiufl

Anleitung zum Fitness-Training

Abgase im Ausstellungsraum infolge Prospektenlieferung
Thema Umwelt und Gesundheit fehlte

Umwelt kénnte mehr einbezogen werden

wenig Leute mittleren Alters (20-30 Jahre), gerade weil Infos
iber AIDS da sind

Broschiiren {iber Krankenkasseninfos und Gesundheitswesen

da die Ausstellung in einem Wohngebiet mit héherer Zahl &lterer
Bewohner stattfindet, wire eine groBere Bezogenheit auf diesen
Bevolkerungsteil wiinschenswert

ofter veranstalten

Anzeige deutete mehr auf Sport/ Entspannungstechniken hin
der Ausstellungsraum war zu klein

wenig zum Thema Ernihrung

Bilderbiicher fehlen

storende Schulklassen, da reichen die Computer nicht; Vorschlag:
Spiele-Ecke zum Thema Gesundheit

Es konnte noch mehr Teststrecken geben

Alkoholproblem, insbesondere fiir Jugendliche mehr

Eméhrung (was sollte vermieden werden) in einfachen Informa-
tionen

ofter veranstalten, auch auf Kinder zugeschnitten

Erndhrung der dlteren Generation zu kurz gekommen

griine Farbe der Tafein stort

ofter durchfiihren, detailiertere Ausstellung zu speziellen Themen
auf DDR-Probleme zugeschnitten

Tafeln tiber Drogen, Erndhrung im gegensitzlichen darstellen
Berater sollten auf die Besucher gezieit zugehen

Beim Rauchercomputer miiBte es fiir Nichtraucher auch einen
Ausdruck geben

Ausstellung wiederholen, gezielt zu speziellen Themen (z.B. Dro-
gen, AIDS)

Maoglichkeit des Staus abfangen - alle wollen zur Teststrecke -
durch Infotafeln etc.

bessere Gestaltung

Frage nach dem Rauchertyp heiBit: Akzeptanz des Rauchens
noch mehr zur Alkoholproblematik

spezielle Ausstellung Drogen machen

Rauchen zu breit dargestellt

mehr zu Alkoholproblematik

innerbalb der Rubriken Rauchen, Erndhrung etc. besser abteilen
mehr zugehen auf Besucher

noch mehr fiir Schiiler - spezifische Probleme junger Raucher
groBere Hilfe bei den Tests
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Betreuung verbessern, anschauliche Informationen (u.a. bei Dro-
gen), Selbsthilfegruppen/ Betroffene einladen

Warten am Computer

fir Kinder noch besser aufbereiten, mehr Anregungen fiir Kinder-
erndhrung

Es zieht!

vermisse Belastungen in der GroBstadt/ Zusammenhang Grof8-
stadt und gesund leben

fehlende Hinweise fiir Altere, die Sport treiben wollen
Kleiderstinder

Spielecke fiir Kinder fehit; Beziehung Umwelt-Gesundheit muB
stark herausgestellt werden

Wie man vom Alkohol loskommt; wie man als Diabetiker lebt
gezielter die Freude zur Gesundheitsprivention iibertragen

Was zu trinken (Vitaminsafie)

zu wenig Besucher

Spielecke und Informationen speziell fiir kleinere Kinder
intensivere Infos zu Drogen

die MeBlatte war zu kurz, nicht {iber 2m! Es fehlen Kleiderstian-
der an den Teststrecken
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