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021. EINFÜHRUNG
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Themenbereich des Vortrags

Ethik digitaler Selbstvermessung zur 
Gesundheitsförderung und Prävention

Eher nicht:

• Selbstvermessung bei Krankheitsmanagement

• Selbstvermessung ohne Bezug zu Gesundheit 
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Einbettung in Trends 

• Digitalisierung 

• Shift von Akutversorgung zu Prävention

• Individualisierter, leistungsorientierter Lebensstil

• Zunahme der Eigenverantwortung in Gesundheitsbelangen 

• Sehr gute Marktprognosen und hohes Interesse Privatsektor im Bereich “mHealth” (Apps, Wearables)
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Relevante Vorarbeiten

• Leitung META-Projekt 2018 – 2024, Gefördert vom BMBF 

• Forschung im Bereich Bioethik mit Schwerpunkt auf Public-
Health-Ethik, Vulnerabilität und Gesundheitsgerechtigkeit
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022. ETHIK DER SELBST-
VERMESSUNG



Nutzen

Individuelles Empowerment: 

Durch: Bei sich Führen der Technologie, einfache Anwendung, Sichtbarmachung 
des eigenen Fortschritts, mehr Wissen darüber, mehr Kontrolle

• Selbständigkeit und Verantwortungsübernahme

• Individualisierte Prävention 

• Verbesserung der Aktivität, Gesundheit und Lebensqualität

Gesundheitssystem: 

• Niederschwellige, kostengünstige, effiziente Art der Prävention und 
Gesundheitsförderung
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Risiken

• Schaden

• Fehlende Akkuratheit der Messungen und Fehleinschätzungen

• Daten (Missbrauch/Lecks, Überwachung, unbezahlte Arbeit)

• Übersteigerte Selbstoptimierung 

• Autonomie?

• Fehlende Transparenz und Verständlichkeit der Nutzungsbedingungen

• Ungerechtigkeit 

• Algorithmischer Bias

• „Digital divide“

• Soziale Ungleichheiten

Vorschläge: Technologie (Ethics by Design), User (Zugang, digital literacy) > Genügt nicht 
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023. UNGLEICHE 
VULNERABILITÄTEN
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Ben

Ben ist 16 Jahre alt. Er ist sportlich und gutaussehend. Er lebt bei seinen 
(erfolgreichen, wohlhabenden) Eltern, versteht sich jedoch nicht gut mit ihnen. 
Meistens hält er sich in seinem Zimmer auf und beschäftigt sich mit 
Computer- und Videospielen. In der Schule ist er eher still und introvertiert. 
Vor einiger Zeit hat er eine Fitness-App entdeckt. Er hat zunehmend Gefallen 
daran gefunden, die Übungen zu machen und seinen Fortschritt zu tracken. 
Mittlerweile steht er manchmal nachts auf, um noch mehr Work-Outs 
unterzubringen. Ab und zu meldet er sich in der Schule krank, weil er dann 
mehr trainieren kann. Die App hat auch eine Funktion, um Kalorien zu tracken. 
Ben wird immer besser darin, die Kalorien zu tracken. Immer wieder bemerkt 
er Schmerzen in den Sehnen, Gelenken und Muskeln, aber er macht weiter. 
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Nadine 

Eine ähnliche App nutzt Nadine, eine alleinerziehende Mutter von drei Kindern mit
einem schlecht bezahlten, körperlich anstrengenden Job. Ihre Eltern sind
pflegebedürftig und Nadine kümmert sich. Nadine ist übergewichtig, und ihr Arzt
sagt ihr, dass sie abnehmen muss. Er empfiehlt ihr eine Sportgruppe, aber Nadine 
winkt ab: “Das schaffe ich eh nicht”. Daraufhin rät er ihr, mal eine App 
auszuprobieren, vielleicht passe das besser in den Tagesablauf. Ihre Freundin Alia 
erzählt ihr von einer neuen kostenlosen App mit Übungen und einer
Kalorienzählfunktion, und über die sie auch schon nette Frauen kennengelernt
hätte. Nadine lädt sich die App sofort runter und mag das fröhliche Design. Sie 
schaltet den Schrittzähler ein und beginnt das erste Training. Sie schreibt ihren
ersten Kommentar, für den sie einige Likes erhält. In den nächsten Wochen merkt
Nadine jedoch, dass sie sich zunehmend belastet fühlt, weil sie scheinbar nie die 
Zeit findet, Übungen zu machen. Sie versucht, ihre Kalorien zu zählen, aber süße
Snacks gehören zu den wenigen Dingen, die ihr Freude machen. Sie tippt die 
Kalorien nicht mehr ein. Es ist ihr peinlich, Alia zu treffen, die ihr schreibt, wie viel
sie abgenommen hat und sie fragt, ob Nadine auch so begeistert von der App sei. 
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Vulnerabilität (Verwundbarkeit, Verletzlichkeit)

• Lange und kontroverse Begriffsgeschichte in Bioethik, aber hilfreich für ethische Analyse

• Vulnerabilität ist kein persönlicher Fehler
• Graduell: Jeder ist vulnerabel, aber Vulnerabilität ist ungleich verteilt (je nach Kontext)

Leitfragen: 
• Welche moralisch relevanten Interessen sind bedroht? 
• Was macht vulnerabel?
• Wie können die moralisch relevanten Interessen geschützt werden?
• Wer ist zu welchem Grad verantwortlich für den Schutz und wie?
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Vulnerabilität Ben 
Übersteigerte Autorität digitaler Daten

• Normalisierung perfektionierter Normen, „Fetischisierung“ der Daten

• Übersteigerung der Optimierung > Suchtpotential 

• Besondere Vulnerabilität bei Jugendlichen?

Folgen: 

Ø Disempowerment statt Empowerment, Reduktion von Autonomie 

Ø Psychischer und physischer Schaden 

Ø Frage nach gesellschaftlichem Kontext: Welche Ideale, Normen, 
Erlebnisse und Beziehungskonstellationen fördern Übersteigerung der 
Selbstoptimierung und Suchtpotential? Wie kann schädigendem 
Nutzungsverhalten vorgebeugt werden? 
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Vulnerabilität Nadine 
Vereinfachtes Verständis von Eigenverantwortung

• Ausblenden des sozialen Gradienten der Gesundheit 

• Ausblenden der sozialen Determinanten von Gesundheit 

• Ausblenden struktureller Ungerechtigkeit 

Folgen: 

Ø Ungleiche Bedingungen und Möglichkeiten, Nutzen aus App zu 
gewinnen

Ø Stigma, Scham, Schuld > Disempowerment

Ø Manifestation / Zunahme gesundheitlicher Ungleichheiten
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Das Dahlgren-Whitehead-Modell
> Was bestimmt Gesundheit und unsere “gesunden Körpernormen”? 
Determinanten der Gesundheit
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Gesundheitsgerechtigkeit
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Verantwortung und mögliche Maßnahmen
Wer? Was?

Individuum Agency stärken (Eigenverantwortung bei App-Nutzung, Verantwortung für andere 
hinsichtlich Normen, Vergleichen, etc) > ungleiche Möglichkeiten

Politik Insbesondere Verhältnisprävention stärken, um Ungleichheiten 
auszugleichen/Vulnerabilitäten zu reduzieren

Gesundheits-
personal

Wissen über komplexere Vulnerabilitäten & Ungleichheiten, Apps nicht unbedacht 
empfehlen, im Gespräch bleiben

Privatsektor Regulierung; Ethics by Design / Design Justice
Kunst Reflektionen auf den Körper und auf die Gesellschaft?
Wissenschaft Qualitative Forschung; Vulnerabilitäten identifizieren; 

Bei ethischer Diskussion über Technologie / User hinausgehen; 
Technologie-Ethik auch als Public-Health-Ethik verstehen (incl. gesundheitliche 
Ungleichheit/sozialer Gradient)

… …
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023. FAZIT



Fazit

• Ethische Fragen nicht neu, aber verstärkt durch Trends

• Selbstvermessung kann positive Effekte (für alle) haben 

• Es bestehen Vulnerabilitäten bei der Nutzung (für alle) > Ungleiche Verteilung

• Aufgaben: 

• Besondere Vulnerabilitäten identifizieren > Was macht vulnerabel? 

• Verantwortung identifzieren und Maßnahmen erarbeiten, um Vulnerabilitäten zu reduzieren
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