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Derzeit lassen sich zwei Gesundheitskonzepte beobachten: 

das von der Wirtschaft dominierte „Health Care Business“, 

das von der Angst der Menschen vor Krankheit und Tod pro-

fitiert, und das eher individuelle Handeln einer bürgerlichen 

Mittelschicht, die sich aktiv an den ihre Gesundheit und ihr 

Lebensumfeld betreffenden Entscheidungen beteiligen 

will. Angesichts der wachsenden Möglichkeiten, menschli-

ches Leben zu manipulieren, gewinnen Fragen der Zulässig-

keit, der Entscheidungsberechtigung und der sozialen Kont-

rolle eine zentrale Bedeutung für die Zukunft menschlichen 

Lebens. Die Weltgesundheitsorganisation hat in den letzten 

beiden Jahrzehnten die Grundlagen für die Entwicklung der 

Gesundheitsförderung gelegt. Jetzt ist es an der Zeit, eine 

Allianz für Gesundheit zu initiieren.
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In Zeiten raschen gesellschaftlichen Wandels steigt das Interes-

se an Fragen der Gesundheit, denn die Menschen spüren in den 

Reaktionen ihres Leibes die physiologischen Folgen von organis-

misch unvereinbaren und überfordernden Lebensbelastungen 

– und beginnen ihre Lebenssorge öffentlich zu kommunizieren.

Es gibt viele empirische Hinweise für die Annahme, dass die an-

haltende medikamentös-therapeutische Schmerz-, Beruhigungs-, 

Aktivierungs-, Aufhellungs-, Suppressions- und Stimulationsbe-

handlung der Bevölkerung eine riskante Instabilität kaschiert: 

Unsere menschlich-organismische Selbstregulationsfähigkeit in 

Bezug auf die Anforderungen und Belastungen aktueller Umwelt-

einflüsse und Lebensweisen nimmt eher ab, wodurch die Lebens-

chancen vieler Menschen beeinträchtigt werden.

Gegenüber diesem beunruhigenden Gesamtzustand konkur-

rieren zwei konträre Gesundheitskonzepte um öffentlichen Ein-

fluss auf die Verteilung von gesellschaftlichen Ressourcen.

Das biotechnische Konzept:  
Krankheitsbekämpfung durch biologische und 
sozialpsychologische Programmierung
Dieses Konzept wird von einer Geschäftsgemeinschaft der phar-

mazeutischen und der medizintechnischen Industrie, von deren 

Subunternehmern in der medizinischen Forschung und Praxis 

und einem großen Kreis von AkteurInnen in unterschiedlichen 

Einrichtungen des Gesundheitswesens, der Werbeindustrie und 

der subventionierten Partei-Politik vertreten.

Das „Health Care Business“ gilt als zukunftsträchtiger Wirt-

schaftsmotor, denn die Angst der Menschen vor Krankheit und 

Tod ist ein stabiles Kaufmotiv. Durch geeignete Veröffentli-

chungsstrategien über neue Gefahren und neue Therapien und 

Vorsorge-Maßnahmen lassen sich bei einer verunsicherten Bevöl-

kerung nahezu unbegrenzte Absatzmärkte aufbauen.

Der Gesundheitssektor entwickelt sich in allen fortgeschrit-

tenen Industrieländern daher zum größten Einzelwirtschafts-

bereich und die Fokussierung auf einen biotechnologischen 

„Kampf gegen Krankheiten“ eröffnet für die „global players“ die 

Möglichkeit für einen weltweiten Export. Das Konzept korrespon-

diert mit einer neoliberalen Strategie der unbegrenzten Öffnung 

der Märkte für diesen Export auch in Kulturkreise mit wirksamen 

anderen Heilverfahren, bei der traditionelle Formen der Gesund-
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heitsversorgung durch industrielle Standards verdrängt werden. 

Eine Konsum-Normierung und Standardisierung der Verhaltens-

weisen wird durch korrespondierende, staatlich verordnete Prak-

tiken angestrebt.

Das ökosoziale Konzept:  
Entfaltung und Stabilisierung menschlicher 
Lebenspotentiale durch förderliche soziale und 
ökologische Lebenskontexte
Dieses Konzept wird als politische Überzeugung vor allem von 

Angehörigen der bürgerlichen Mittelschichten vertreten, die 

am eigenen Leben und Leibe die Grenzen ihrer Möglichkeiten 

erfahren, ihre Lebenshoffnungen unter widersprüchlichen und 

für sie individuell kaum veränderbaren Rahmenbedingungen zu 

verwirklichen und die sich mit gesellschaftlich vermittelten, wi-

dersinnigen und zerstörerischen Einwirkungen auf menschliches 

Leben nicht abfinden wollen.

Soziale Gerechtigkeit und Ächtung von Gewaltanwendungen, 

Umweltschutz und Respekt vor der Natur, Solidarität mit Schwä-

cheren und Wahrung der Würde jedes einzelnen Menschen 

gelten dabei als lebensfördernde Grundprinzipien für privates 

und öffentliches Handeln. Ihre Umsetzung in Handeln ist eher 

kleinräumig und lebensraumbezogen und entzieht sich einer 

allgemeinen Standardisierung, da es um jeweils unterschiedliche 

Lebenskontexte geht. An Bedeutung gewinnt daher die aktive 

Beteiligung und Verantwortung der Menschen an Entscheidun-

gen, die ihren jeweiligen Lebenskontext betreffen.

Ein integrierendes Szenario
Im Gesundheitsmotiv bündeln sich die Bemühungen, innere und 

äußere Natur menschengemäß zu gestalten, und im Ausblick auf 

die Zukunft lässt sich das folgende Szenario entwickeln:

In multikulturellen Gesellschaften kann das Gesundheitsmotiv 

eine soziale Integrationsfunktion für die öffentliche Verständi-

gung über individuelle und kollektive Lebenschancen überneh-

men. Gesundheitsförderung weitet sich dabei zu einer umfassen-

den Betrachtung der Lebensmöglichkeiten und -bedrohungen in 

modernen Gesellschaften. Das naturwissenschaftlich reduzierte 

Bild von Krankheit und Gesundheit in der klinischen Medizin ver-

liert angesichts seiner offensichtlichen Begrenzungen ein über-

geordnetes Deutungsmonopol und seine kulturelle Dominanz. 

Soziale Verantwortung und die Beteiligung der Menschen an der 

Gesundheitsvorsorge gewinnen eine zunehmende Aufmerksam-

keit.

Die Beachtung sozialer und ökologischer Lebenskontexte, die 

Berücksichtigung unterschiedlicher kultureller Wertsysteme und 

Sinnstrukturen und die Würdigung biographischer Entwicklungs-

aspekte können zu einem differenzierteren Verständnis von 

Erkrankungs- und Gesundungsprozessen führen. Biotechnolo-

gische Eingriffe in den menschlichen Lebensprozess werden vo-

raussichtlich einer zunehmenden Abwägung von Kosten, Nutzen 

und Risiken unterzogen. Wahrscheinlich wird ein wachsender Teil 

der Bevölkerung Behandlungsverfahren bevorzugen, die eine 

Mitsprache und aktive Mitwirkung an der Bewältigung von Er-

krankungen unterstützen.

Die Erkenntnis, dass menschliche Gesundheit Ausdruck ei-

nes dynamischen bio-psycho-sozialen Austauschprozesses ist, 

der einer bewussten Aufmerksamkeit und Gewohnheitsbildung 

bedarf, rückt die persönliche und kollektive Verantwortung der 

Menschen ins Bewusstsein.

Verantwortung für eine menschenwürdige und 
menschenmögliche Zukunft
Die wachsenden Möglichkeiten zur Manipulation menschlichen 

Lebens im Zeugungs- und Sterbeprozess und die Möglichkeiten 

gentechnologischer Eingriffe in das menschliche Erbgut machen 

die menschliche Natur auch in ihrer biologischen Dimension zu 

einer sozialen Konstruktion.

Mit der Erweiterung der direkten Eingriffsmöglichkeiten in den 

menschlichen Lebensprozess gewinnen Fragen der Zulässigkeit, 

der Entscheidungsberechtigung und der sozialen Kontrolle ent-

sprechender Eingriffe eine zentrale Bedeutung für die Zukunft 

menschlichen Lebens. Eine neue Verständigung über Menschen-

würde sowie grundlegende Menschenrechte und -pflichten 

wird dabei notwendig. Diese Verantwortung wird sich nicht auf 

die biologischen Funktionen menschlichen Lebens und deren 

ökologische Rahmenbedingungen beschränken, sondern muss 

sich angesichts der Manipulationsmöglichkeiten menschlichen 

Bewusstseins auch auf eine Kultivierung psychosozialer und so-

zialökonomischer Einflüsse auf die menschliche Entwicklung be-

ziehen. Hieraus erwachsen auch neue Anforderungen an Wissen-

schaft und Bildung.

Da die Menschen gegenwärtig von einer medialen Informati-

onsflut überspült werden, sinkt das Interesse an unverbundenem 

wissenschaftlichen Detailwissen. Es steigt dagegen das Interes-

se an problemlösenden, praktischen Handlungs- und Entschei-

dungskompetenzen und an integrierenden Theoriebildungen 

und Lebensphilosophien. Es ist wahrscheinlich, dass der Wunsch 

nach praktischer Integration verschiedener Wissenschaftsper-

spektiven unter der Zielsetzung einer sozialökologischen Ge-

sundheitsförderung die Gesundheitswissenschaften und die 

Umweltwissenschaften zu zentralen Bildungs-Projekten des 21. 

Jahrhunderts werden lässt.

Auf dem Prüfstand steht dabei ein Paradigma der modernen 

bürgerlichen Gesellschaft: die freie Vergesellschaftung von Indi-

viduen, die die Verantwortung für ihr Leben und das ihrer Mit- 

und Nachwelt übernehmen und diese in einer demokratischen 

und solidarischen Form zum gemeinsamen nachhaltigen Nutzen 

wahrnehmen.

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) hat in den letzten 20 

Jahren in zahlreichen Konferenzen und Dokumenten herausge-
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arbeitet, welche Konsequenzen für eine öffentliche Gesundheits-

politik gezogen werden müssen, die sich einer Gesundheitsförde-

rung im Alltagsleben der Menschen widmet.

Die „Ottawa-Charta zur Gesundheitsförderung“, die „Jakarta-

Erklärung zur Gesundheitsförderung im 21. Jahrhundert“ und 

das WHO-Programm „Gesundheit 2020“ sind grundlegende Ver-

öffentlichungen für eine sozialökologische Gesundheitsförde-

rungs-Politik [WHO / Euro].

Eine Allianz für Gesundheitsförderung
Die „GesundheitsAkademie. Forum für sozialökologische Ge-

sundheitspolitik und Lebenskultur e.V.”, eine Gründung aus der 

Gesundheitsbewegung in den 1980er Jahren in Deutschland, 

hat sich in den letzten Jahren dafür engagiert, grundlegende Er-

kenntnisse der Salutogenese-Forschung und der Gesundheitsför-

derung in ein systematisches gesundheitspolitisches Programm 

zu übertragen und eine Allianz für Gesundheitsförderung in 

Deutschland zu initiieren.

Die zentralen Zielsetzungen dieses Programms sind dabei die 

folgenden: Nachhaltige Gesundheitsförderung soll in Deutsch-

land zu einem vorrangigen Anliegen in allen gesundheitsrelevan-

ten Bereichen des Alltagslebens der Menschen werden. Ziel ist die 

Entwicklung einer gesundheitsfördernden Lebenskultur, die in 

sozialer und ökologischer Hinsicht die nachhaltigen Lebensinter-

essen der Menschen stützt und das Bemühen um eine gesündere 

Lebensweise auch im öffentlichen Handeln zur leichteren Ent-

scheidung macht. Ausgangspunkt ist dabei das Konzept der „Sa-

lutogenese”, d. h. die Suche nach fördernden Rahmenbedingun-

gen für ein gelingendes Leben in sozialer Selbstverwirklichung.

Besondere Aufmerksamkeit finden dabei die Räume und Be-

ziehungen des Alltagslebens, die „settings”, in denen Menschen 

sich überwiegend aufhalten und in denen sie die in sozialer, psy-

chischer, körperlicher, ästhetischer, geistiger und ökologischer 

Hinsicht prägenden und ihre Gesundheit bestimmenden Lebens-

muster entwickeln und verinnerlichen.

Die Stärkung gesundheitsfördernder Lebensbedingungen 

richtet sich entsprechend auf familiäre, wohnliche, nachbar-

schaftliche, betriebliche und lokale Lebenszusammenhänge und 

ist vor allem dort um einen Ausgleich ungleicher Lebenschancen 

bemüht, wo eklatante Defizite die selbstbestimmte Sorge für ein 

gelingendes Leben beeinträchtigen.

In entwickelten Industriegesellschaften, in denen nicht mehr 

Hunger und materielle Existenznöte großer Bevölkerungsgrup-

pen im Mittelpunkt öffentlicher Sorge stehen, gewinnt das Inter-

esse an einer nachhaltigen, salutogenetischen und sinnstiftenden 

Lebensweise und die Reduzierung der sich sozial auseinander 

entwickelnden Lebenschancen und Lebenserwartungen an sub-

jektiver und objektiver Bedeutung für das gesellschaftliche Zu-

sammenleben.

Die aktive Bemühung um gesundheitsfördernde Lebensbe-

dingungen kann dabei alle Menschen einbeziehen und ist kein 
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Das Wissen über die Möglichkeiten der Förderung von Gesund-

heit muss als öffentliches Wissen allen Menschen zugänglich wer-

den. Es bildet ein kulturelles Kapital in der Gesellschaft, das nicht 

zum Privileg einzelner Berufe und Organisationen werden darf.

In der Arbeitswelt und in neuen 
Tätigkeitsbereichen
Der Rückgang industrieller Arbeitsplätze und die Freisetzung vie-

ler Menschen aus der Lohnarbeit in Betrieben und Verwaltungen 

durch die Rationalisierungswirkung der Informationstechnolo-

gien schafft einen historisch neuen Freiraum für selbstbestimm-

te, gesellschaftlich nützliche Bürgerarbeit, wenn die politischen 

Rahmenbedingungen für ein positiv besetztes und gesetzlich 

abgesichertes bürgerschaftliches Engagement mit garantiertem 

Grundeinkommen geschaffen werden.

Ein öffentlich gefördertes Qualifizierungs-Angebot für sorgen-

de, pflegende, fördernde und planende Entwicklungstätigkeiten 

und Verantwortungen gegenüber der sozialen Mitwelt und der 

natürlichen und technisch gestalteten Umwelt im kommunalen 

Rahmen kann zu einem zentralen Merkmal einer bürgerschaftli-

chen Wohlfahrtsgesellschaft werden. Es könnte allen Menschen 

bei einem gesicherten Grundeinkommen ermöglichen, sich in 

jedem Lebensalter als verantwortlich tätiges Mitglied in Gemein-

schaften zu beteiligen und die Gemeinwohl-Entwicklung zu un-

terstützen.

Gesundheitsförderung im Sinne der Ottawa-Charta der WHO 

bildet dafür einen gesellschaftlichen Gestaltungs-Rahmen. Für 

die Umsetzung lassen sich drei wesentliche Bereiche identifizie-

ren, die kurzfristig zu entwickeln sind:

1. Nachhaltige kommunale Entwicklungsziele

Eine wichtige Orientierungsfunktion haben dabei kluge For-

men entscheidungsorientierter Umwelt- und Gesundheits-

Berichterstattung und eine systematische Form der Bürger-

beteiligung. Zusammen mit der Moderation von Projekt- und 

Arbeitsgruppen bedeuten diese Aufgaben eine neue Anfor-

derung an öffentliche Verwaltungen, auf die sie verstärkt vor-

bereitet werden müssen. Gesundheitsförderungskonferenzen 

können neue Aktionsformen im kommunalen Rahmen und die 

politischen und fachlichen Grundlagen für eine nachhaltige 

kommunale Daseinsvorsorge schaffen. 

2. Investitionen in Orte der Gesundheitsförderung

Das Mehrebenen-Konzept der Gesundheitsförderung (Per-

sonen – Gruppen – Organisationen – Gemeinwesen – Ge-

sellschaft) erfordert vielfältige Koordinationsleistungen, die 

eine tragfähige und wirkungsvolle Infrastruktur benötigen. 

Es geht dabei um öffentliche Orte der Gesundheitsförderung, 

die eine demokratische Informations- und Koordinations-

funktion übernehmen können und die einen anregenden 

und unterstützenden Ort für bürgerschaftliche Aktivitäten 

Privileg von Expertinnen und einzelnen Berufen. Das Gesund-

heitsmotiv, als Ausdruck eines allgemeinen Lebensinteresses aller 

Menschen, unabhängig von ihren spezifischen Glaubensvorstel-

lungen und politischen Überzeugungen, kann zu einer integrie-

renden Zielsetzung einer multikulturellen Gesellschaft werden, 

denn der existenzielle Wunsch, unnötiges Leiden und einen vor-

zeitigen Tod zu vermeiden, verbindet alle Menschen und kann 

gemeinsame Bemühungen fördern.

Es ist daher sinnvoll, die Möglichkeiten gesunder und lebens-

freudiger  Entwicklung im Alltag von Familien und familiären 

Lebensgemeinschaften, in Nachbarschaften und in Kindertages-

stätten und Schulen erfahrbar und erlebbar zu machen und die 

entsprechenden  Voraussetzungen für Eltern, ErzieherInnen und 

LehrerInnen in den Lebenswelten des Alltags und in Einrichtun-

gen des Bildungswesens zu schaffen. Gegenstand einer derarti-

gen Gesundheitsbildung ist die Förderung eines kompetenten 

Umgangs mit den Erfahrungen des eigenen körperlichen, seeli-

schen und sozialen Erlebens und der physiologischen, psycho-

logischen, sozialen, ökologischen, technologischen, kulturellen 

und politischen Grundlagen unserer Existenzweise  als Menschen 

auf einem begrenzten Planeten.

In Kindergärten und Schulen
Eine gesundheitsfördernde Lebenskunde sollte daher künftig im 

Zentrum schulischer Allgemeinbildung stehen und vom Kinder-

garten bis zum Schulabschluss altersstufengemäß Kinder und 

Jugendliche in der kompetenten Bewältigung ihrer Entwick-

lungsaufgaben in einer häufig riskanten und belastenden gesell-

schaftlichen Umgebung stärken.

Im Rahmen des Europäischen Netzwerkes gesundheitsför-

dernder Schulen sind vielfältige Ideen und Konzepte für eine 

sinnesbewusste- und sinnorientierte Gesundheitsbildung erar-

beitet und erprobt worden. Ein neuer Lernbereich „Lebenskunst 

und Lebenssinn“ kann zum Kern einer neu zu bestimmenden 

schulischen Allgemeinbildung werden. Umwelt-, Sozial- und Ge-

sundheitsbildung können dabei in vielerlei Hinsicht praktisch ver-

knüpft werden.

In öffentlichen Medien
Informationen zu Fragen der Gesundheitsförderung und der 

Krankheitsbewältigung bilden eine der sinnvollsten kulturellen 

Investitionen überhaupt, wenn sie Menschen darin stärken, ein 

selbstbestimmtes Leben auch bei Behinderung oder chronischer 

Krankheit zu führen.

In einer Zeit, in der die Menschen durch eine Flut einseitiger 

kommerzieller Konsum-Werbung mit widersprüchlichen Hand-

lungsaufforderungen überschüttet werden, bildet eine unabhän-

gige, öffentlich finanzierte Gesundheitsinformation eine heraus-

ragende kulturelle Investition.
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sind, machen allerdings subsidiäre Aktivitäten auch auf diesen 

Ebenen notwendig. Zuschüsse des Bundes mit einem Äquiva-

lenzbetrag von 10 % der Einnahmen aus der  Tabak- und Alkohol-

steuer können hier sinnvoll für präventive Aktionen verwendet 

werden und einen rasch zu füllenden Grundstock für kommunale  

Fonds-Bildungen schaffen.

Die skizzierten Zielsetzungen sind nicht neu. Sie greifen Initi-

ativen und Projekte auf, die sich in den letzten 20 Jahren in der 

Entwicklung der Gesundheitsförderung in Europa im Rahmen der 

Leitprogramme der WHO bewährt haben. Um sie in Deutschland 

dauerhaft gesellschaftlich im Alltag zu verankern, ist allerdings 

ein Engagement vieler AkteurInnen notwendig.

Die GesundheitsAkademie (www.gesundheits.de), der Koope-

rationsverbund „Hochschulen für Gesundheit“ (www.hochges.de) 

und der Dachverband Salutogenese (www.salutogenese-dachver-

band.de ) werden sich gemeinsam für eine wirkungsvolle Bünde-

lung der Aktivitäten unter dem Motto „Gesundheit gemeinsam 

gestalten und eine Gesundheits-Wende bei den Zivilisationser-

krankungen einleiten“ engagieren.

Im Rahmen einer Kongress- und Fortbildungswoche auf der 

Insel Langeoog (s.S. 86) zur gesunden Entwicklung und nachhal-

tigen Gesundheitsförderung werden wir vom 25.-29. Mai 2015 

über ein gemeinsames Handlungsprogramm beraten, das Pro-

fessionelle  und engagierte InteressentInnen aus verschiedenen 

Bereichen  zu gemeinsamen Initiativen inspirieren kann. Weitere 

Informationen stehen im Internet unter http://gesundheits.de/

gesundheit/woche-gesunder-entwicklung.

      Die  Zeit ist reif.  
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bilden. Entsprechende Initiativen sind in Deutschland unter 

vielfältigen Bezeichnungen entstanden: Gesundheitsladen, 

Gesundheitszentrum, Umweltzentrum, Gesundheitshaus, 

Selbsthilfe-Zentrum, Bürgerzentrum, Soziokulturelles Zent-

rum, Agenda-Büro, Gesunde-Städte-Büro u. ä.

Diese Einrichtungen sind als Kristallisationspunkte bürger-

schaftlichen Engagements dann am produktivsten, wenn sie 

durch das Engagement kompetenter Fachpersonen das große 

Unterstützungspotential in den Kommunen wirksam erschlie-

ßen können. Für die Belebung bürgerschaftlichen Engage-

ments und die Integration von Menschen mit eingeschränkter 

sozialer Teilhabe hat die Investition in Orte der Gesundheits-

förderung daher eine herausragende Bedeutung.

Die Unterstützung eines kompetenzfördernden Engagements 

der BürgerInnen ist eine herausragende und anspruchsvolle 

öffentliche Aufgabe. Hier sind nicht nur Kommunalverwaltun-

gen, sondern auch Bildungseinrichtungen, öffentliche Medien, 

Wohlfahrtsverbände, Gewerkschaften, Kirchen und andere Or-

ganisationen mit Gemeinwohl-Interessen herausgefordert.

3. Neue Finanzierungsformen für Gesundheitsförderung

Ein ZukunftsFonds Gesundheitsförderung kann zwischen indi-

vidueller Krankheitsversicherung und staatlicher Rahmenver-

antwortung neue Initiativen für eine gesundheitsfördernde 

Lebenskultur ermöglichen:

 ∙ Ein öffentlicher Fonds kann eine systematische Diskussion 

über gesundheitspolitische Entwicklungsziele in der Öf-

fentlichkeit etablieren und eine Konsensbildung über wün-

schenswerte Zukunftsentwicklungen unterstützen.

 ∙ Ein öffentlicher ZukunftsFonds, der auch private Beteiligun-

gen, Zuwendungen und Schenkungen für wirkungsvolle 

Maßnahmen der Gesundheitsförderung honoriert und 

würdigt, eröffnet eine positive Identifikationsmöglichkeit 

für Menschen, die bereit sind, für eine ökologisch nach-

haltige, solidarische und gesundheitsfördernde Form des 

Zusammenlebens in ihrem Lebens- und Arbeitszusammen-

hang auch persönlich zu investieren. 

 ∙ Durch öffentliche Abgaben auf gesundheitsschädigende 

Produkte kann deren Verbreitung eingeschränkt, der Zu-

kunftsFonds gefüllt und die Glaubwürdigkeit und Wirkung 

öffentlicher Gesundheitspolitik erhöht werden.

Ein entsprechender Fonds auf der Bundesebene sollte in einer 

subsidiären Form lokale Bürgerstiftungen unterstützen und in ei-

nem Verbund kommunale Entwicklungsprozesse fördern.

Kommunale Initiativen wie das Gesunde Städte-Netzwerk 

(www.gesunde-staedte-netzwerk.de) bieten Anknüpfungspunk-

te für die Gründung und Tätigkeit von BürgerInnen-Stiftungen 

und kommunalen Vereinigungen zur Gesundheitsförderung.

Große regionale Unterschiede und die Tatsache, dass viele öf-

fentliche und verbandliche Unterstützungsmöglichkeiten eher 

oder ausschließlich auf der Landes- und Bundesebene zugänglich 

Eberhard Göpel

Q
ue

lle
: A

ut
or


