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GENDER PENSION GAP

Geschlechtsspezifische Renten- und
Gesundheitsunterschiede in Deutschland,
Frankreich und Dinemark

Von Peter Haan, Anna Hammerschmid und Carla Rowold

In dieser Studie werden die geschlechtsspezifischen Unterschiede
von Renteneinkommen in Deutschland, Danemark und Frankreich
quantifiziert. Der Gender Pension Gap liegt demnach in Deutsch-
land hoher als in Frankreich und weitaus héher als in Danemark.
Somit ergibt sich eine dhnliche Rangfolge wie wahrend der Erwerbs-
phase. Auch beim Gender Pay Gap liegt der Unterschied zwischen
Ménnern und Frauen in Deutschland am hochsten. Ferner wird
hier untersucht, ob es in den drei Landern geschlechtsspezifische
Unterschiede bei der Gesundheit im Alter gibt. Bei der Selbstein-
schatzung der allgemeinen Gesundheit gibt es fiir das Jahr 2013 in
keinem der untersuchten Lander erkennbare Differenzen zwischen
Mannern und Frauen. Es zeigt sich jedoch, dass geschlechtsspezi-
fische Unterschiede bei der Haufigkeit depressiver Symptome dem
Muster des Gender Pension Gaps folgen: Der Unterschied zwischen
den Geschlechtern ist in Ddnemark wiederum weitaus am gerings-
ten. Obwohl diese Studie keine kausalen Zusammenhange zwi-
schen Einkommen und Gesundheit misst, sprechen die Ergebnisse
dafiir, dass MaBBnahmen zur Verringerung des Gender Pay Gaps
nicht nur Unterschiede wahrend des Erwerbslebens verringern,
sondern auch zu einer Reduktion des Gender Pension Gaps und zu
einer Besserstellung der Frauen, was die Anfalligkeit flir depressive
Symptome angeht, fiihren kénnen.
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Frauen verdienen auf dem Arbeitsmarkt im Durch-
schnitt weniger als Minner.! Im Jahr 2015 betrug der
sogenannte Gender Pay Gap, der diesen Unterschied
misst, in Deutschland 22 Prozent.? Da die Renten-
anspriiche aus der gesetzlichen Rentenversicherung in
Deutschland direkt von den Léhnen abhingen, iiber-
tragt sich diese Lohndifferenz auch auf die Renten.?
Der Gender Pension Gap, der den Unterschied in den
Rentenanspriichen zwischen Minnern und Frauen aus-
weist, bildet die lebenslange Ungleichheit zwischen den
Geschlechtern ab: Neben der Differenz in den Léhnen
flieRen in den Gap auch weitere Faktoren wie Erwerbs-
unterbrechungen — zum Beispiel wegen Kinderbetreu-
ung oder der Pflege von Angehdrigen —, Segregation auf
dem Arbeitsmarkt, unterschiedliche Arbeitszeitmodelle
und allgemeine, geschlechtsspezifische soziale Normen
und Stereotype ein.*

1 Vgl. Definition vom Gender Pay Gap im DIW Glossar (online verfiigbar,
abgerufen am 27. September 2017. Das gilt, sofern nicht anders vermerkt, auch
fur alle anderen Onlinequellen in diesem Bericht). In der Literatur werden
zahlreiche Griinde fiir dieses Gefalle genannt, unter anderem kann ein Teil der
Unterschiede durch die Berufswahl oder Ausbildung von Manner und Frauen
erklart werden. Jedoch kann auch gezeigt werden, dass Frauen auf dem Arbeits-
markt diskriminiert werden, vgl. Anne Busch und Elke Holst (2008): Verdienst
differenzen zwischen Frauen und Méannern nur teilweise durch Strukturmerkmale
zu erkldren. DIW Wochenbericht Nr. 15 (online verfiigbar).

2 Vgl. Pressemitteilung des Statistischen Bundesamtes vom 14. Mérz 2017:
Drei Viertel des Gender Pay Gap lassen sich mit Strukturunterschieden erklaren
(online verfiigbar).

3 Vgl. Markus M. Grabka et al. (2017): Der Gender Pension Gap verstarkt
die Einkommensungleichheit von Mannern und Frauen im Rentenalter. DIW
Wochenbericht Nr. 5 (online verfiigbar).

4 Vgl. Francesca Bettio, Platon Tinios und Gianni Betti (2013): The gender
gap in pensions in the EU: Publications Office of the European Union. Studie
im Auftrag der Européischen Kommission (online verfiigbar); Judith Flory
(2011): The Gender Pension Gap. Developing an Indicator Measuring Fair
Income Opportunities for Women and Men. Studie im Auftrag von dem
Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (online verfiig-
bar); llze Burkevica et al. (2015): Gender Gap in pensions in the EU. Research
note to the Latvian Presidency. European Institute for Gender Equality (online
verfiigbar); Platon Tinios et al. (2015): Men, women and pensions. Publications
Office of the European Union. Studie im Auftrag der Europaischen Kommis-
sion (online verfiigbar); Athina Vlachantoni (2012): Financial inequality and
gender in older people. Maturitas, 72 (2), 104-107.
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http://www.diw.de/de/diw_01.c.543722.de/presse/glossar/gender_pay_gap.html
http://www.diw.de/documents/publikationen/73/diw_01.c.81593.de/08-15-3.pdf
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Abbildung 1

Absoluter Gender Pension Gap in Danemark, Deutschland

und Frankreich

Kontrolliert auf Alter, in Euro

[d

Danemark

12000—— L=
10000

8000

6000

4000

2000

2005/06 2012

N=960 N=1799

2005/06 2012

*xx *xx

A N=869  N=1838

ks PP ks

Signifikanzniveau:
*** p<0.01, ** p<0.05, * p<0.1

Quelle: SHARE, eigene Berechnungen, querschnittsgewichtet. Die berechneten Gaps weisen den Betrag des
Unterschiedes zwischen Mdnnern und Frauen aus.
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Der absolute geschlechtsspezifische Unterschied im Renteneinkommen ist in Danemark
deutlich geringer als in Deutschland und Frankreich.
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Der Gender Pension Gap bedeutet, dass Frauen weni-
ger finanzielle Ressourcen aus eigenen Anspriichen
als Manner gleichen Alters haben.® Zahlreiche Studien
haben gezeigt, dass es einen Zusammenhang zwischen
dem soziookonomischen Status und der Gesundheit
gibt.® Dartiber hinaus weist die Literatur einen kausalen
Effekt des Einkommens auf die allgemeine und mentale

5 Der Gender Pension Gap kann potentiell im Haushaltskontext ausgegli-
chen werden. Dadurch reduzieren sich die geschlechtsspezifischen Unterschiede
der finanziellen Ressourcen.

6 Vgl. Mauricio Avendano, Arja R. Aro und Johan Mackenbach (2005): So-
cio-Economic Disparities in Physical Health in 10 European Countries. In:
Borsch-Supan et al. Health, ageing and retirement in Europe—first results from
the survey of health, ageing and retirement in Europe. MEA Eigenverlag, Mann-
heim, 89-94; Thomas Lampert und Lars Eric Kroll (2005): Einfluss der Einkom-
mensposition auf die Gesundheit und Lebenserwartung. DIW Discussion Paper
Nr. 527 (online verfiighar); Regina Jutz (2015): The role of income inequality
and social policies on income-related health inequalities in Europe. International
journal for equity in health, 14(1), 117. Fiir das Vereinigte Konigreich: Sara Arber
und Jay Ginn (1993): Gender and inequalities in health in later life. Social scien-
ce & medicine, 36(1), 33-46. Letzteres hat gezeigt, dass das Einkommen von
alteren Mannern und Frauen auch nach Kontrolle von Alter und berufliche
Position einen Effekt auf die Selbsteinschatzung ihrer Gesundheit hat.

Gesundheit nach.” Dies legt nahe, dass sich in Lindern
mit einer besonders hohen geschlechtsspezifischen Ren-
tenlticke auch ein hoher Unterschied in der Gesundheit
von Midnnern und Frauen finden kénnte. Daher wird hier
untersucht, ob es parallel verlaufende geschlechtsspezi-
fische Unterschiede in der Gesundheit und im Renten-
einkommen gibt.?

Fiir die Analyse und Interpretation der Ergebnisse ist
es hilfreich, Deutschland mit anderen Lindern zu ver-
gleichen. Dadurch konnen typische Gesundheitsunter-
schiede zwischen Minnern und Frauen und auch mog-
liche Unterschiede im Antwortverhalten zwischen den
beiden Gruppen aufgefangen werden. Ziel ist, die Mus-
ter in den sogenannten Gender Health Gaps tiber die
Zeit zwischen Lindern zu vergleichen, die unterschied-
lich ausgepragte Arbeitsmirkte und Gender Pay Gaps
haben. Dazu wird Deutschland mit Frankreich und Dine-
mark verglichen.

Der Arbeitsmarkt in den Lindern unterscheidet sich
deutlich. Von den drei Landern weist Danemark fiir das
Jahr 2015 den niedrigsten Gender Pay Gap (15,1 Pro-
zent) und die hochste Frauenerwerbstitigkeitsquote
(70,4 Prozent) auf; von den erwerbstitigen Frauen sind
hier nur 25,8 Prozent in Teilzeit beschiftigt. In Frank-
reich betrdgt die Lohnliicke 15,8 Prozent und die Frauen-
erwerbstitigkeitsquote belduft sich mit 61,1 Prozent auf
dem niedrigsten Niveau; der Anteil der teilzeitarbeiten-
den Frauen ist hier allerdings am geringsten (22,3 Pro-
zent von allen erwerbstitigen Frauen). Deutschland hat
2015 im Vergleich zu Danemark und Frankreich sowohl
den hochsten Gender Pay Gap als auch die hochste Teil-
zeitquote unter den erwerbstitigen Frauen (37,4 Pro-
zent); die Erwerbstitigenquote der Frauen nihert sich
mit 69,9 Prozent der von Danemark an.’ Somit werden
drei Linder untersucht, die unterschiedlich stark aus-
geprigte Geschlechterungleichheiten am Arbeitsmarkt
aufweisen. Gleichzeitig unterscheiden sich aber auch die
Rentensysteme. In Deutschland und Frankreich besteht

7 Vgl. Mikael Lindahl (2005): Estimating the Effect of Income on Health and
Mortality Using Lottery Prizes as an Exogenous Source of Variation in Income,
The Journal of Human Resources, vol. XL, no. 1, 144-168 sowie Marta Lachows-
ka (2017): The Effect of Income on Subjective Well-Being Evidence from the
2008 Economic Stimulus Tax Rebates, The Journal of Human Resources,

vol. 52, no. 2, 374-417.

8 Bisherige Studien haben bereits dokumentiert, dass Frauen im Schnitt eine
schlechtere Gesundheit als Manner aufweisen, ein sogenannten Gender Health
Gap also existiert, obwohl sie durchschnittlich eine hohere Lebenserwartung
haben (vgl. Deborah L. Wingard (1984): The sex differential in morbidity, mor-
tality, and lifestyle. Annual review of public health, 5(1), 433-458; Johan Ma-
ckenbach et al. (2005). Physical health. In: Borsch-Supan et al. Health, ageing
and retirement in Europe—first results from the survey of health, ageing and
retirement in Europe. MEA Eigenverlag, Mannheim, 89-94).

9 Vgl. OECD (2017): Employment-population ratios (online verfigbar, abge-
rufen am 12. September 2017); Eurostat (2017): Gender Pay Gap in unadjusted
form (online verfiigbar); OECD (2017): Incidence of FTPT employment - com-
mon definition (online verflgbar).
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http://stats.oecd.org/Index.aspx?QueryId=64196
http://ec.europa.eu/eurostat/tgm/table.do?tab=table&plugin=1&language=en&pcode=tsdsc340
http://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=FTPTC_I
http://www.diw.de/documents/publikationen/73/diw_01.c.43835.de/dp527.pdf
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zum Beispiel insgesamt ein vergleichsweise stirkerer
Bezug zwischen der gesetzlichen Rente und den Erwerb-
seinkiinften vor Renteneintritt.*

Im Folgenden werden zunichst die Unterschiede im
Gender Pension Gap zwischen den Lindern aufgezeigt.
Bei den Rentenanspriichen werden alle drei Sdulen der
Altersvorsorge — die gesetzliche, die private und die
betriebliche — beriicksichtigt (siehe Kasten). Im zweiten
Teil werden die Gender Health Gaps betrachtet und mit
den geschlechtsspezifischen Rentenliicken verglichen.

Gender Pension Gap in Deutschland betragt
mehr als 50 Prozent

Die altersbereinigte Rentenliicke zwischen Madnnern
und Frauen liegt fuir die Jahre 2005/2006 in Deutsch-
land bei 55,2 Prozent: 65- bis 85-jdhrige Manner bekom-
men im Durchschnitt mehr als doppelt so hohe Renten-
zahlungen als Frauen gleichen Alters (Abbildung 2).
Dies entspricht einer durchschnittlichen absoluten Diffe-
renz von 10341 Euro im Jahr (Abbildung 1). Fiir das Jahr
2012 liegt der leicht gesunkene Gender Pension Gap mit
52,9 Prozent noch immer auf einem sehr hohen Niveau."
Frauen steht damit im Jahr 2012 ein um durchschnitt-
lich 9268 Euro geringeres Renteneinkommen zur Ver-
fiigung als Mdnnern.”

Sowohl in Frankreich als auch in Dinemark fillt der
relative Gender Pension Gap geringer aus. In Frank-
reich liegt das durchschnittliche Rentengefille zwischen
den Geschlechtern 2005/2006 um knapp zehn Prozent-
punkte niedriger als in Deutschland und sinkt im Zeit-
verlauf ebenfalls nur marginal. In Dinemark bekommen
Frauen jahrlich 19,6 Prozent weniger Renteneinkommen
als gleichaltrige Minner. Die geschlechtsspezifische
Differenz bei den Renteneinkommen nimmt in Dine-
mark zwischen 2005/06 bis 2012 leicht zu."”

10 Vgl. OECD (2007): Pensions at a Glance Public Policies across OECD Coun-
tries, OECD Publishing, Part I, 44ff, sowie OECD (2013): Pensions at a Glance
2013: OECD and G20 Indicators, OECD Publishing, Chapter 4, 152ff.

11 Der hier berechnete Gender Pension Gap liegt somit héher als der von
Grabka et al. (2017): a.a.0. berechnete Wert fiir die gesetzliche Rentenver
sicherung. Mégliche Griinde fiir diese Diskrepanz kénnten Unterschiede in der
Datenbasis beziehungsweise eine unterschiedliche Stichprobenauswahl sein.
Dariiber hinaus beriicksichtigen wir in dieser Studie auch Betriebsrenten, sowie
die private Altersvorsorge.

Die Rentenliicke am Median weicht in Deutschland kaum von der durchschnitt
lichen Differenz ab und bleibt tGber den Zeitverlauf relativ konstant bei rund
52-53 Prozent. Der Median gibt in unserem Fall den mittleren Rentenwert an,
das heiBt den Wert, bei dem die Halfte der Menschen ein héheres und die
andere Halfte ein niedrigeres Renteneinkommen bezieht. Die Berechnung der
geschlechtsspezifischen Rentenliicke am Median erfolgt tiber die Rentenwerte
am Median der Manner und der Frauen statt Giber deren Durchschnittswerte.

12 Alle absoluten Werte unterscheiden sich signifikant von Null.

13 Die Liicke am Median nimmt in Frankreich im Vergleich zur Differenz am
Mittelwert iiber die Zeit eindeutiger ab und sinkt im Jahr 2012 auf knapp

40 Prozent; in Déanemark liegt der Gap am Median 2012 bei etwa zehn Prozent
und fallt damit geringer aus als die durchschnittliche Liicke.

DIW Wochenbericht Nr. 43.2017

Abbildung 2
Relativer Gender Pension Gap in Danemark, Deutschland

und Frankreich
Kontrolliert auf Alter, in Prozent
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Quelle: SHARE, eigene Berechnungen, querschnittsgewichtet. Die berechneten Gaps weisen den Betrag des
Unterschiedes zwischen Mdnnern und Frauen aus.
© DIW Berlin 2017

Der relative Gender Pension Gap ist in Deutschland am groten und in Danemark am
niedrigsten.

Diese Ergebnisse sind vergleichbar mit denen fritherer
Studien. Die Hohe der geschitzten Gaps unterschei-
det sich zwar aus Griinden der Daten- und Stichpro-
benauswahl — so rangieren zum Beispiel frithere Schit-
zungen des Gender Pension Gaps in Deutschland von
38 Prozent™ bis 59 Prozent®. Die linderspezifischen
Unterschiede spiegeln sich dennoch sehr dhnlich in
unterschiedlichen Publikationen wieder: In Deutsch-
land ist der Gap am hochsten, in Danemark bei weitem
am geringsten.'

Eine Erklirung oder Dekomposition dieser Linderunter-
schiede im Gender Pension Gap iibersteigt den Rahmen
dieser Studie. Die bereits erwidhnten linderspezifischen
Unterschiede im Gender Pay Gap und in der Erwerbs-
beteiligung von Frauen sowie weitere geschlechtsspezi-

14 Vgl. Francesca Bettio, Platon Tinios und Gianni Betti (2013): a.a.0.
15 Vgl. Judith Flory (2011): a.a.0.

16 \Vgl. llze Burkevica et al. (2015): a.a. O.; Platon Tinios et al. (2015): a.a.0.;
Francesca Bettio, Platon Tinios und Gianni Betti (2013): a.a.0.
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Kasten

Hintergrund zu Daten, Renten- und Gesundheitsmessung

Daten und Stichprobenauswahl

Dieser Bericht basiert auf Daten des Survey of Health, Ageing
and Retirement in Europe (SHARE)." SHARE ist eine disziplin-
und landertbergreifende Wiederholungsbefragung, die unter
anderem Daten zur Gesundheit und zu den wirtschaftlichen
Verhéltnissen der Bevolkerung tber 50 erhebt.?

Fur die Analyse werden aufgrund der Vergleichbarkeit der Da-
ten die Befragungswellen 2 und 5% genutzt, die in den Jahren
2006,/07 und 2013 erhoben wurden. Die monetaren Indikato-
ren beziehen sich inhaltlich auf das jeweilige Vorjahr; die Ergeb-
nisse zu den geschlechtsspezifischen Rentenliicken basieren also
auf den Jahren 2005 und 2006 fiir Welle 2 und auf dem Jahr
2012 fiir Welle 5.

Das Stichprobe wird auf Personen im Alter von 65 bis einschlieB3-
lich 85 Jahre eingeschrénkt, die ein Renteneinkommen beziehen
(siehe Definition unten). Ausgeschlossen werden Befragte, die
wahrend des relevanten Jahres noch anteilig Einkommen aus
einer Erwerbstatigkeit bezogen haben.

Die sich daraus ergebende Stichprobe* bildet die Grundlage fiir
die Analysen der Gesundheits- und Rentenliicken. Alle Analysen

1 Die Datenerhebung von SHARE wurde vorwiegend durch die Euro-
paische Kommission finanziert, durch FP5 (QLK6-CT-2001-00360), FP6
(SHARE-I3: RII-CT-2006-062193, COMPARE: CIT5-CT-2005-028857,
SHARELIFE: CIT4-CT-2006-028812) und FP7 (SHARE-PREP: N°211909,
SHARE-LEAP: N°227822, SHARE M4: N°261982). Zusatzliche Finanzie-
rung durch das Bundesministerium fiir Bildung und Forschung, die Max-
Planck-Gesellschaft zur Forderung der Wissenschaften, das U.S. National
Institute on Aging (UO1_AG09740-13S2, POT1_AG005842, POT1_AG08291,
P30_AG12815, R21_AG025169, Y1-AG-4553-01, IAG_BSRO6-11,
OGHA_04-064, HHSN271201300071C) und durch zahlreiche nationale
Finanzierungsquellen wird dankend anerkannt (siehe www.share-project.org).

2 Fur methodische Details zu SHARE siehe Axel Borsch-Supan et al.
(2013): Data Resource Profile: The Survey of Health, Ageing and Retire-
ment in Europe (SHARE). International Journal of Epidemiology. sowie
Malter/Borsch-Supan (Eds.) (2015). SHARE Wave 5: Innovations & Metho-
dology. Munich: MEA, Max Planck Institute for Social Law and Social Policy.

3 Axel Borsch-Supan (2016): Survey of Health, Ageing and Retirement
in Europe (SHARE) Waves 2 and 5. Release version: 5.0.0. SHARE-ERIC.
Data sets.

4 Fir den ersten Betrachtungszeitraum (20052006 beziehungsweise
2006,/2007) umfasst die Stichprobe ungewichtet nach der Selektion in
Deutschland 869, in Frankreich 960 und in Danemark 822 Befragte.
Durch die Selektion auf Befragte, die kein Erwerbseinkommen in dem
jeweiligen Jahr bekommen haben, gingen pro Land drei bis zwdlf Prozent
der Beobachtungen der jeweiligen Stichprobe verloren. Fiir die Jahre 2012
beziehungsweise 2013 ist die Stichprobe in Deutschland 1838 Beobach-
tungen stark, in Frankreich umfasst sie 1799 Befragte und in Danemark
1392. Die Stichproben wurden durch die Selektion um vier bis 16 Prozent
verkleinert. Damit die Ergebnisse dartiber hinaus nicht durch AusreiBer
verzert werden, wurden Befragte, die eine gesamte jahrliche Rente von
tiber einer Million Euro bekommen, von der Analyse ausgeschlossen.

sind auf Grundlage der von SHARE bereitgestellten kalibrierten
Gewichte querschnittsgewichtet.®

Berechnung des Renteneinkommens

Es wird die geschlechtsspezifische Liicke in der gesamten Rente
ausgewiesen. Dazu wird jeweils das jahrliche netto Rentenein-

kommen (in Euro) berechnet. Um dieses zwischen den Landern
vergleichbar zu machen, werden die Einkiinfte an die jeweilige
Kaufkraft angepasst.

Die gesamte Rente umfasst die drei Saulen der Altersrente: die
gesetzliche, die betriebliche und die private Rente. Die gesetz
liche Rente setzt sich zusammen aus der gesetzlichen Altersrente
oder Beamtenpension, aus gesetzlichen Frithrenten oder Vorru-
hestandsbeziigen, der Erwerbsminderungsrente bzw. Beamten-
pension wegen Dienstunfahigkeit oder Krankengeld sowie fiir
Danemark und Frankreich zusatzlich aus einer zweiten gesetz
lichen Altersrente oder gesetzlichen Zusatzrente. Die betriebliche
Rente setzt sich zusammen aus der betrieblichen Altersrente
aus der letzten Beschaftigung, einer zweiten sowie einer dritten
friiheren Beschaftigung, falls vorhanden, und betrieblichen
Vorruhestandsbeziigen sowie betrieblichen Erwerbsminderungs-
renten. Die private Rente umfasst regelmaRige Zahlungen aus
Lebensversicherungen und aus privaten Rentenversicherungen.
Die Analyse bezieht dabei insgesamt nur regelmaBige Zahlun-
gen mit ein; Einmalzahlungen bleiben unberiicksichtigt. Weitere
Zahlungen und Leistungen aus Hinterbliebenenrenten, der
Kriegsopferkasse, Arbeitslosen- oder Pflegeversicherungen sowie
Unterhalts- oder Einmalzahlungen werden nicht einberechnet.
Befragte, die diese zusatzlichen Leistungen beziehen, bleiben
jedoch in der Analyseauswahl erhalten.

Messung der Gesundheit

Um geschlechtsspezifische Unterschiede in der Gesundheit zu
analysieren, wird auf die in der Literatur haufig verwendete
Selbsteinschatzung der eigenen allgemeinen Gesundheit auf
einer Skala von eins (ausgezeichnet) bis fiinf (schlecht) zu-
riickgegriffen. Diese Skala wird auf zwei Kategorien reduziert,
,schlechte” und ,gute” Gesundheit: Eine schlechte Gesundheit
liegt demnach vor, wenn die Befragten ihre Gesundheit nur als
.mittelmaBig” (4) oder ,schlecht” (5) eingeschétzt haben, eine
gute Gesundheit bei der Angabe einer ,guten” (3) bis ,ausge-
zeichneten” (1) Gesundheit. Der hier analysierte Gap bezieht
sich auf die durchschnittlichen Anteile der Manner und Frauen
bei der schlechten Gesundheit.

5 Vgl. Malter/Bérsch-Supan (Eds.) 2015: SHARE Wave 5: Innovations &
Methodology, 75ff. Munich: MEA, Max Planck Institute for Social Law and
Social Policy.
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Als Indikator fiir die mentale Gesundheit werden Depres-
sionen angefiihrt. Grundlage hierfiir ist die EURO-D-Skala,
welche tiber Ja/Nein-Fragen zwolf verschiedene depressive
Symptome erfasst.® Von einer Depression wird in Ubereinstim-
mung mit der Literatur ab einem EURO-D-Wert von vier oder
mehr ausgegangen.” Entsprechend dieses Grenzwertes wird
die mentale Gesundheit in nichtdepressive und depressive
Befragte eingeteilt und die geschlechtsspezifische Differenz
der Anteile bei den von Depression Betroffenen analysiert.

Berechnung der Gender Gaps

Der Gender Pension Gap wird als der prozentuale Unterschied
des durchschnittlichen Renteneinkommens zwischen Mannern
und Frauen berechnet. Die Gender Health Gaps werden nach
demselben Prinzip berechnet. Da das Alter einen erheblichen
Einfluss auf den Gesundheitszustand haben kann,® wird die
geschlechtsspezifische Gesundheitsliicke fiir Alter kontrolliert.
Um eine bessere Vergleichbarkeit zu gewahrleisten, wird diese
Anpassung fiir Unterschiede in der Altersstruktur auch bei den
Rentenliicken angewendet. Zur Berechnung wird die durch-
schnittliche absolute, fiir Alter angepasste Rentendifferenz
zwischen Mannern und Frauen durch das durchschnittlichen
Renteneinkommen aller Manner dividiert.

Um die Ergebnisse fiir Deutschland mit anderen Landern zu
vergleichen, wird die geschlechtsspezifische Differenz des
Renteneinkommens im ganzen Bundesgebiet betrachtet.
Eine Differenzierung nach Regionen wird im Rahmen dieser
Analyse nicht vorgenommen. Andere Studien haben sich mit
den Unterschieden der Gender Pension Gaps zwischen West-
und Ostdeutschland befasst.®

6 Vgl. Martin Prince et al. (1999): Development of the EURO-D
scale-a European, Union initiative to compare symptoms of depressi-
on in 14 European centres. The British Journal of Psychiatry, 174(4),
330-338; George B. Ploubidis und Emily Grundy (2009): Laterlife
mental health in Europe: A country-level comparison. The Journals of
Gerontology Series B: Psychological Sciences and Social Sciences,
64(5), 666-676.

7 Vgl Ingo W. Kolodziej und Pilar Garcia-Gémez (2017): The causal
effects of retirement on mental health: Looking beyond the mean
effects (No. 668). Ruhr Economic Papers; Michael Dewey und Martin
Prince (2005): Mental health. In: Borsch-Supan et al. Health, ageing
and retirement in Europe—first results from the survey of health, ageing
and retirement in Europe. MEA Eigenverlag, Mannheim, 108-117.

8 Vgl. Johan Mackenbach et al. (2005): Physical health. In:
Bérsch-Supan et al. Health, ageing and retirement in Europe—first
results from the survey of health, ageing and retirement in Europe.
MEA Eigenverlag, Mannheim, 89-94.

9 Vgl. Markus M. Grabka et al. (2017): Der Gender Pension Gap
verstarkt die Einkommensungleichheit von Mannern und Frauen im
Rentenalter. DIW Wochenbericht Nr. 5 (online verfugbar); Annika
Rasner (2014): Geschlechtsspezifische Rentenliicke in Ost und West.
DIW Wochenbericht Nr. 40 (online verfigbar).
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fische Ungleichheiten spielen hierbei aber sicherlich
eine wichtige Rolle.” Eine weitere mogliche Ursache fiir
die Unterschiede stellt die Ausgestaltung der Rentensys-
teme dar. In Dinemark ist beispielsweise ein Bestand-
teil der gesetzlichen Rente, die sogenannte Folkepen-
sion, nicht an die Erwerbsbiographie gekoppelt.’® Somit
konnen sich zumindest auf diesen Teil der gesetzli-
chen Altersbeziige Unterschiede in der Erwerbsbeteili-
gung von Frauen und Minnern im Lebensverlauf nicht
direkt tibertragen.

Kein deutlicher Gender Gap
in selbsteingeschitzter Gesundheit

Die Frage nach ihrem allgemeinen Gesundheitszustand
beantworteten in Deutschland im Jahr 2006/2007, dem
ersten Beobachtungszeitpunkt, dltere Frauen mit einer
um sieben Prozentpunkte grofieren Wahrscheinlicht als
Minner mit ,mittelmifig“ oder ,schlecht. Dies ent-
spricht einem relativen Unterschied von rund 16 Pro-
zent.

Im Jahr 2013 sank der Unterschied zwischen den
Geschlechtern auf drei Prozentpunkte, allerdings ist die-
ser Wert aufgrund der statistischen Unsicherheit nicht
signifikant. Fiir Ddnemark und Frankreich lassen sich
sowohl fiir 2006/07 als auch fiir 2013 keine signifikanten
geschlechtsspezifischen Differenzen verzeichnen.”

Gender Gaps bei depressiven Symptomen
folgen dhnlichem Muster wie Pension Gaps

Die geschlechtsspezifischen Unterschiede in der menta-
len Gesundheit sind dagegen in allen drei Lindern stark
ausgeprigt. Auf Basis des sogenannten EURO-D Fragen-
katalogs werden Frauen anteilsmiRig ofter als depres-
siv eingestuft (Abbildung 3). Der Unterschied betrigt in
Deutschland fiir das Jahr 2006/07 rund 14 Prozentpunkte
und im Jahr 2013 noch 13 Prozentpunkte. Relativ gesehen

17 Der vom European Institute for Gender Equality erstellte Gender Equality
Index, welcher die Geschlechter(un)gleichheit als Ganzes erfassen soll, spiegelt
fiir das Jahr 2010 beispielsweise ebenfalls das landerspezifische Muster unserer
Rentenliicken wider: Frankreich kommt auf einen sechs Punkte besseren Wert
und Danemark erreicht einen um knapp 20 Punkte hoheren Score auf der Skala
von null bis 100 als Deutschland (vgl. European Institute for Gender Equality
(2017): Gender Equality Index 2010 (online verfigbar, abgerufen am 13. Sep-
tember 2017)).

18 Vgl. OECD (2007): Pensions at a Glance Public Policies across OECD Coun-
tries, OECD publishing, Part I1l.

19 Die bisherige Ergebnisse beziiglich Gender Health Gaps in der selbsteinge-
schatzten Gesundheit sind nicht eindeutig: Einige Studien finden leichte Gaps
zum Nachteil der Frauen, andere keine (vgl. Anne-Laure Humbert et al. (2015):
Gender Equality Index. Measuring gender equality in the European Union
2005-2012. European Institute for Gender Equality; Sara Arber und Jay Ginn
(1993): a.a.0.; Anna Oksuzyan et al. (2010): Cross-national comparison of sex
differences in health and mortality in Denmark, Japan and the US. Eur J Epide-
miol, 25, 471-480; Eileen Crimmins, Jung Ki Kim und Aida Solé-Auré (2010):
Gender differences in health: results from SHARE, ELSA and HRS. European
Journal of Public Health, 21(1), 81-91).
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Abbildung 3

Absolute Gender Gaps bei depressiven Symptomen in Danemark,
Deutschland und Frankreich
Kontrolliert auf Alter, in Prozentpunkten

2006/07 2013

Déanemark

Deutschland

4 2006/07 2013

\ *kk *kok

oad N=857 N=1817
s

N=927 N=1781 Signifikanzniveau:

*** p<0.01, ** p<0.05, * p<0.1

Anmerkung: Ermittlung der Haufigkeit depressiver Symptome auf Basis von EURO-D. Die dargestellten
absoluten Unterschiede beziehen sich jeweils auf den geschlechtsspezifischen Anteil derer, die einen EURO-
D-Wert von vier oder héher haben.

Quelle: SHARE, eigene Berechnungen, querschnittsgewichtet.
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Der absolute Gender Gap bei depressiven Symptomen ist in Ddnemark deutlich geringer als
in Deutschland und Frankreich.

976

haben Frauen in 2006/07 (2013) somit eine um 110 Pro-
zent (73 Prozent) hohere Wahrscheinlichkeit als depressiv
eingestuft zu werden als Minner (Abbildung 4).

Der geschlechtsspezifische Unterschied in der men-
talen Gesundheit ist in Danemark deutlich geringer:
Der Anteil depressiver Frauen ist hier nur um sechs
(Jahr 2006/07) beziehungsweise vier Prozentpunkte
(Jahr 2013) hoher als bei Mdnnern. 2 In Frankreich liegt

20 Dieses Ergebnis fiigt sich in die bisherigen Erkenntnisse der internationa-
len Literatur zur Gender Gap in der mentalen Gesundheit ein. Es kdnnen
landeriibergreifend groRe Unterschiede zum Nachteil von Frauen gefunden
werden, wobei haufig eine geringere Differenz in Danemark festgestellt wird
(vgl. Michael Dewey und Martin Prince (2005): Mental health. In: Borsch-Su-
pan et al. Health, ageing and retirement in Europe—first results from the
survey of health, ageing and retirement in Europe. MEA Eigenverlag, Mann-
heim, 108-117; George B. Ploubidis und Emily Grundy (2009): Laterlife
mental health in Europe: A country-level comparison. The Journals of Geronto-
logy Series B: Psychological Sciences and Social Sciences, 64(5), 666-676;
Eileen Crimmins, Jung Ki Kim und Aida Solé-Auré (2010): a.a.0.; Anna Oksu-
zyan et al. (2010): a.a.0.).

der absolute Unterschied bei 20 Prozentpunkten fiir
2006/07 beziehungsweise 17 Prozentpunkten fiir 2013
und somit hoher als in Deutschland zum jeweiligen
Zeitpunkt. Aufgrund einer hoheren Depressionsrate fiir
Minner in Frankreich liegen die relativen Gender Gaps
fuir Depressionen jedoch in Frankreich leicht unter den
deutschen Werten.

Es wird also beziiglich der relativen geschlechtsspezi-
fischen Unterschiede im Auftreten depressiver Symp-
tome ein linderiibergreifendes Muster festgestellt, das
dem des Gender Pension Gaps sehr dhnlich ist. Insbe-
sondere im Vergleich zwischen Deutschland und Dine-
mark zeichnet sich in beiden Dimensionen in Dine-
mark ein deutlich weniger starkes Geschlechtergefille ab.

Unklares Muster bei weiteren MaBBen
der Gesundheit

Neben dem oben genannten selbsteingeschitzten
Gesundheitszustand wurden weitere Indikatoren fiir
korperliche oder allgemeine Gesundheit im Linder-
vergleich analysiert. Zusammengefasst zeigen diese Indi-
katoren ebenfalls zum Teil signifikante Gender Health
Gaps, wobei jedoch kein klares allgemein iibergreifen-
des Muster der linderspezifischen Unterschiede festzu-
stellen ist. Untersucht man beispielsweise die Haufigkeit
chronischer Krankheiten nach Geschlecht, so zeigt sich,
dass der relative Gender Gap in Dianemark am héchs-
ten ist. Ein anderes Beispiel ist die Einschrinkung bei
instrumentellen Aktivititen im Alltag.” Die geschlechts-
spezifischen Differenzen in Deutschland und Frankreich
sind hier auf einem vergleichbaren Niveau, in Dine-
mark geringer.

Schlussfolgerungen

Die lindervergleichende Analyse der Gender Gaps
in Renteneinkommen und Gesundheit zeigt, dass in
Deutschland eine Rentenliicke besteht, die im Vergleich
zum aktuellen Gender Pay Gap sowie insbesondere
im Vergleich mit Dinemark erheblich ist. Parallel zur
Rentenliicke besteht in Deutschland ein stirker ausge-
pragtes geschlechtsspezifisches Gefille bei depressiven
Symptomen im Rentenalter im Vergleich zu Danemark.

Ein kausaler Zusammenhang zwischen der Ungleich-
heit im Renteneinkommen und Depressionen lisst sich
durch diese Studie nicht ableiten. Jedoch deuten die
Ergebnisse anderer wissenschaftlicher Studien auf einen

21 Dieser Indikator gibt die Anzahl von Einschrankungen bei sogenannten
instrumentellen Aktivitdten im Alltag an. Hierfiir werden sieben solcher Aktivi-
taten wie beispielsweise das Zubereiten von warmen Mahlzeiten, Telefonieren
oder das Einnehmen von Medikamenten erfragt. Fir die Analyse wurde der
Indikator in zwei Gruppen kategorisiert: ,keine Einschrankung” und ,eine oder
mehr Einschrankungen”.
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kausalen Zusammenhang zwischen der individuellen
wirtschaftlichen Situation und Gesundheit hin. Ubertra-
gen auf das Einkommen im Alter konnte dies bedeuten,
dass ein egalitirer verteiltes Einkommen im Ruhestand
sich auch auf eine egalitirer verteilte mentale Gesund-
heit in der Gesellschaft auswirkt.

Aktuell debattierte MafRnahmen zur Verringerung der
geschlechtsspezifischen Ungleichheiten wihrend der
Erwerbsphase, wie die Einfithrung der individuellen
Besteuerung von Ehepartnern® oder die vollstindige
Umsetzung des Entgelttransparenzgesetzes®, konnen
einen Beitrag zur kiinftigen Eindimmung der Renten-
liicke leisten. Die hier vorgestellten Ergebnisse sprechen
dariiber hinaus dafiir, dass sich durch diese MafRnahmen
auch geschlechtsspezifische Unterscheide bei depressi-
ven Symptomen reduzieren lassen.

22 Vgl. Stefan Bach (2017): Frauen bekommen nur ein Drittel aller Einkommen.
DIW Wochenbericht Nr. 43.

23 Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (2017): Infor-
mationen zum Gesetz zur Forderung der Entgelttransparenz (online verfiigbar).
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Abbildung 4
Relative Gender Gaps bei depressiven Symptomen in Ddnemark,

Deutschland und Frankreich
Kontrolliert auf Alter, in Prozent
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Anmerkung: Ermittlung der Hdufigkeit depressiver Symptome auf Basis von EURO-D. Die dargestellten relati-
ven Unterschiede beziehen sich jeweils auf den geschlechtsspezifischen Anteil derer, die einem EURO-D-Wert
von vier oder hoher haben.

Quelle: SHARE, eigene Berechnungen, querschnittsgewichtet.
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Der relative Gender Gap bei depressiven Symptomen ist in Deutschland am gréBten und in
Déanemark am niedrigsten.
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