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Editorial  
 
Der größte Teil der Weltbevölkerung lebt in Städten. Die Entwicklung der Städte – ob Wach-

stum oder Schrumpfung – erfolgt mit großer Schnelligkeit. Dabei beeinflussen Entscheidun-

gen zur Stadtplanung und Stadtentwicklung1 seit jeher die Gesundheit und das Wohlbefinden 

der Menschen, die in den Städten leben. Häufig gehen städtische Veränderungen mit Belas-

tungen für die Gesundheit und Umwelt des Menschen einher. Einige dieser Belastungen las-

sen sich, sofern sie frühzeitig wahrgenommen und erkannt werden, durch die Planung und 

Gestaltung der Städte verhindern oder abmildern und ausgleichen.  

 

Welchen konkreten Einfluss hat Stadtplanung auf die Gesundheit der Bürger? Wie können 

gesundheitliche Belange und Ansätze von Gesundheitsförderung und Prävention stärker als 

bislang in die Konzepte und Verfahren von Stadtplanung und Stadtentwicklung integriert 

werden? Welche Akteure und Akteurskonstellationen sind hierfür relevant? Vor allem diesen 

Fragen geht das vorliegende Buch nach. Damit sollen notwendige Diskussionen und Entwick-

lungen angestoßen und weiterbefördert werden, die die beiden Hauptthemenbereiche 

„Stadtplanung“ und „Gesundheit“ besser als bisher zueinander führen und miteinander ver-

knüpfen.  

 

Die Beiträge des Buchs präsentieren die Sicht verschiedener Disziplinen auf die Zusammen-

hänge von Stadtplanung und Gesundheit – hierbei ist sowohl wissenschaftliche als auch pra-

xisorientierte Expertise vertreten – und greifen zum einen einzelne Schwerpunktthemen auf 

und stellen zum anderen Strategien und Instrumente für eine erfolgreiche Verknüpfung von 

Stadtplanung und Gesundheit dar.  

 

Das Buch beschreibt die verschiedenen handlungs- und planungsrelevanten Bezüge von 

Stadtplanung und Gesundheit aus einem interdisziplinären und intersektoralen Blickwinkel 

heraus. Die Autorinnen und Autoren und ihre praxisorientierte wie wissenschaftliche Herkunft 

repräsentieren die für eine integrative Betrachtung von Gesundheit und Stadtplanung not-

wendige Multiprofessionalität. Insbesondere Stadtplaner und Gesundheitsförderer werden 

auf die vielfältigen Verknüpfungsmöglichkeiten und normativen Planungsanforderungen im 

Handlungsfeld „Stadtplanung und Gesundheit“ aufmerksam gemacht. Mit diesem integrie-

renden und zwischen den beiden unterschiedlichen Sektoren Brücken bauenden Ansatz be-

tritt das Buch Neuland und schließt eine Lücke in der bisherigen Planungspraxis.   

 

Mit der vorliegenden Publikation wollen die Herausgeber eine Entwicklung und Planung der 

Städte befördern, die zukünftig verstärkt die Erhaltung und Verbesserung der Gesundheit der 

Bürger zum Ziel hat. Gleichzeitig möchten sie zu mehr Forschung und Erkenntnisgewinn auf 

dem Gebiet der Gesundheitsrelevanz von stadtplanerischen Entscheidungen anregen.  

 

                                                           
1 Stadtplanung und Stadtentwicklung werden hier und in den Beiträgen des Buches weitgehend 
synonym verwendet. Beide werden im Sinne einer aktiven Steuerung der Gesamtentwicklung von 
Stadt verstanden, die nicht nur die baulich-räumliche Entwicklung (Städtebau), sondern auch die 
gesellschaftliche, wirtschaftliche, kulturelle, soziale und ökologische Entwicklung im Blick hat. 



Drei der Herausgeber und einige der Autoren sind langjährige Mitglieder der Arbeitsgruppe 

Gesundheitsfördernde Gemeinde- und Stadtentwicklung (AGGSE), die beim Deutschen Insti-

tut für Urbanistik (Difu) in Berlin angesiedelt ist. Die 2002 ins Leben gerufene Arbeitsgruppe 

verfolgt als zentrales Ziel die Integration von Gesundheitsförderung in Programme der Ge-

meinde- und Stadtentwicklung. Konsistente, wirksame und übertragungsfähige Modelle guter 

Praxis gesundheitsfördernder Gemeinde- und Stadtentwicklung sollen identifiziert, an rele-

vante Entscheidungsträger und Akteure vermittelt und in der (Fach-)Öffentlichkeit verbreitet 

werden. Auch hierzu leistet das Buch einen wichtigen Beitrag. 
 

Die Beiträge in diesem Band 

 

Die Publikation ist in drei Abschnitte gegliedert: 
 
� Grundlagen 

� Handlungsfelder und Themenschwerpunkte 

� Strategien und Instrumente. 
 
Der erste Abschnitt zu den Grundlagen enthält Beiträge, die den thematischen Rahmen von 
„Stadtplanung und Gesundheit“ grundlegend erläutern und in einen breiteren Kontext stel-

len.  

 

In ihrem bis in die Neuzeit reichendenentwicklungsgeschichtlichen Beitrag zum Zusammen-

hang von „Stadtplanung und Gesundheit – ein Rückblick auf Theorie und Praxis“ geht Ma-
rianne Rodenstein weit zurück in die Städtebaugeschichte und beschreibt eindrücklich, wie 
bereits in der Antike die Gesundheit der Bürger maßgebend für die Gründung und Anlage 

von Städten war und sowohl den Winden als auch der Luft und dem Schutz große Bedeutung 

bei der Anlage von Städten zugemessen wurde. Zudem stellt die Autorin den Einfluss unter-

schiedlicher Theorien zur Entstehung von Krankheiten auf stadtplanerische Entscheidungen 

dar. Der Beitrag verdeutlicht darüber hinaus, wie Epidemien und das Wohnungselend in den 

Städten des 19.Jahrhunderts Auslöser von Städtebaureformen und technischen Neuerungen 

war, die z.B. dem Motto ‚mehr Licht, Luft und Sonne’ folgend gesunde Wohn-  und Arbeits-

verhältnisse zum Ziel hatten und bis heute Einfluss auf Stadtplanung und Stadtentwicklung. 

 

In ihrem Beitrag „Ansätze und Strategien der Prävention und Gesundheitsförderung im Kon-

text von Stadtplanung“ erläutern Elena Sterdt und Ulla Walter die zentralen Begrifflichkeiten 
der Handlungsfelder von Prävention und Gesundheitsförderung, auch bezogen auf den räum-

lichen Kontext. Dabei wird sowohl die Ottawa-Charter der WHO, die ein wesentlicher Im-

pulsgeber für die neueren Entwicklungen eines veränderten Gesundheitsverständnisses war 

und ist, als auch der strategische Ansatz von Healthy Cities/ Gesunde Städte-Netzwerke vor-

gestellt, bei den beteiligten Kommunen mit ihren Stadtteilen und Quartieren im Zentrum der 

Umsetzung von Projekten und Maßnahmen stehen.  

 

Die Berücksichtigung von Gesundheitsaspekten im öffentlichen Baurecht steht im Mittelpunkt 

des Beitrags „Recht der kommunalen Bauleitplanung und gesundheitliche Belange“ von Rolf-



Peter Löhr. Ausführlich geht er auf Planungsgrundsätze und -leitlinien der Bauleitplanung, 
das Abwägungsgebot zwischen öffentlichen und privaten Belangen als das zentrale Prinzip 

rechtsstaatlicher Planung sowie auf gesundheitsrelevante Inhalte von Flächennutzungs- und 

Bebauungsplänen ein. Resümierend stellt er fest, dass die Erhaltung und Entwicklung gesun-

der Wohn- und Arbeitsverhältnisse „eine unverrückbare Größe“ in der vom Baugesetzbuch 

geregelten Stadtplanung darstellt. 

 

Wesentliche Impulse und Anregungen für die Entwicklung einer gesundheitsförderlichen 

Stadtentwicklungspolitik kamen und kommen aus dem Bereich internationaler berufsbezoge-

ner Zusammenschlüsse, internationaler Nicht-Regierungsorganisationen sowie der Vereinten 

Nationen mit ihren verschiedenen Organisationen. Eberhard Göpel zeichnet in seinem Beitrag 
„Internationale Leitlinien und Konzepte für Gesundheit und Stadtentwicklung“ eben jene Leit-

linien und Konzepte nach, die die aktuelle Diskussion im Politikfeld von Stadtplanung und 

Gesundheit wesentlich beeinflussen. Angefangen mit der „Charte d’ Athènes“ der Städte-

bauer und Architekten aus dem Jahre 1933 bis hin zur für 2012 geplanten „Rio plus 20“-

Konferenz der Vereinten Nationen reicht der historische Aufriss dieses Beitrages.  

 

Im zweiten Abschnitt des Buches werden Handlungsfelder und Themenschwerpunkte wie 
Wohnen, Freiraumplanung, Verkehrsplanung, Barrierefreiheit, medizinische Versorgung, 

Umweltplanung, Luftreinhaltung, Lärmminderung, Klimaschutz aufgegriffen und in ihrem 

Bezug zu Gesundheit und Stadtplanung diskutiert.  

 

Mit dem Zusammenhang von „Wohnen und Gesundheit“ setzt sich Rotraut Weeber ausei-
nander. Ihr Blick wendet sich zunächst den Anfängen des modernen industrialisierten Woh-

nungsbaus und für die Gesundheit maßgeblichen Grundsätzen und Leitbildern der Stadtpla-

nung zu, die in der „Stadt der kurzen Wege“ ihren prominentesten und noch heute wirksa-

men Ausdruck finden. Zudem diskutiert die Autorin, welche Aufgaben Stadtplanung wahr-

nehmen muss, um – besonders in benachteiligten Stadtvierteln – gute Standorte zu entwi-

ckeln und Gesundheit zu fördern. Der Schwerpunkt des Beitrags liegt auf Gesundheitsaspek-

ten, die mit Wohnung und Wohnumfeld in Zusammenhang stehen. 

 

Heiner Baumgarten schlägt in seinem Beitrag „Gesundheit und Freiraumplanung – am Bei-
spiel der Stadt Hamburg“ zunächst eine Brücke zwischen Vergangenheit und Gegenwart. Die 

Volksparkidee des 19. Jahrhunderts mit ihrer Bedeutung für die Erhaltung von Gesundheit 

der Stadtbevölkerung habe noch heute Vorbildfunktion für die Gestaltung städtischer Parkan-

lagen. Dabei gehe es gegenwärtig vor allem darum, Freiräume als Orte für Sport- und Bewe-

gungsaktivitäten sowie als Spielräume – nicht nur für Kinder und Jugendliche, sondern eben-

so für ältere Menschen – zu qualifizieren. Anhand verschiedener, auch internationaler For-

schungsergebnisse erläutert er zudem die generell positiven Wirkungen von Grün und Natur 

in der Stadt in Hinblick auf Gesundheitsförderung und -erhaltung der Stadtbevölkerung. 

 

Die Zusammenhänge zwischen Verkehrsplanung und Gesundheit und deren Wirkungsdimen-

sionen beschreibt Wulf-Holger Arndt in seinem umfassenden Beitrag „Verkehrsplanung und 
Gesundheit – Stadtverkehr und seine gesundheitlichen Folgen“. In seiner Argumentation 



weist der Autor insbesondere gesundheitsschädigende Folgen von Stadtverkehr grundlegend 

nach. Über das rechtliche Instrumentarium als Handlungsgrundlage hinaus gibt er einen 

Überblick über gesundheitsförderliche Gestaltungsmöglichkeiten unter anderem durch Maß-

nahmen zur Verkehrsverminderung oder Verkehrsverlagerung sowie durch die integrierte 

Verkehrsplanung.  

 

Barrierefreiheit von Städten als grundlegende Chance zur Förderung sozialer Teilhabe aller 

Menschen am sozialen Leben in der Stadt wird von Christa Kliemke in ihrem Beitrag „Barrie-
refreiheit in der Stadtplanung“, als eine zentrale Aufgabe der sozialen Infrastrukturplanung 

beschrieben. Die Autorin zeigt darin u.a. auch den Paradigmenwechsel auf, der von der ‚be-

hindertengerechten Bauplanung der 1970er/1980er-Jahre’ zum heutigen umfassenden Pla-

nungsverständnis des ‚Design for All’ führte. Die rechtlichen Voraussetzungen für die Gestal-

tung barrierefreier Städte in allen Bereichen des alltäglichen Lebens sind heute gegeben und 

werden im Beitrag im Einzelnen benannt. Darüber hinaus werden zahlreiche Beispiele konk-

reter Umsetzung und barrierefreier Lebensraum- und Alltagsgestaltung, z.B. auf dem Gebiet 

der Mobilität, des Handels, der Kultur und des Wohnens, aufgezeigt. 

 

Jens Libbe diskutiert in seinem Beitrag „Medizinische Versorgung als Teil der Infrastruktur-
planung“ unter Bezugnahme auf die ambulante Versorgung durch Haus- und Fachärzte so-

wie die stationäre Versorgung durch Krankenhäuser die aktuelle Situation der medizinischen 

Versorgung in Deutschland. Aufgrund von absehbaren Versorgungslücken in den Bereichen 

der ambulanten und stationären medizinischen Versorgung zeigt er die Konsequenzen für die 

diesbezügliche Infrastrukturplanung auf. Der Autor fordert angesichts der zukünftigen He-

rausforderungen mehr strategische Steuerung durch Kommunalpolitik und -verwaltung ein. 

 

Das Thema Umweltgerechtigkeit spielt in den aktuellen Debatten um Stadtentwicklung und 

um Klimaschutz mehr und mehr eine zentrale Rolle und rückt damit in das Bewusstsein von 

Akteuren, wie auch Planern und Entscheidern. Soziale Ungleichheit im Kontext von Umwelt 

und Gesundheit wird damit auf der sozialräumlichen Ebene zu einem zentralen Problemfeld. 

In ihrem Beitrag „Soziale Ungleichheit in der umweltbezogenen Gesundheit als Herausforde-

rung für die Stadtplanung“ erläutern Claudia Hornberg und Andrea Pauli die wesentlichen 
Zusammenhänge anhand der sozialen Determinanten für Gesundheit und ihrem Bezug zum 

Umweltgeschehen. Die Autorinnen weisen auf wichtige Handlungsansätze hin und diskutie-

ren die weitere Entwicklung  eines Prozesses hin zu mehr Umweltgerechtigkeit.  

 

Christoph Schneider und Hendrik Merbitz geben in ihrem Beitrag „Stadtplanung und Luftrein-
haltung“ einen umfassenden Einblick in den aktuellen Forschungsstand. Die Autoren berück-

sichtigen hierbei die lufthygienisch wirksamen Besonderheiten der urbanen Atmosphäre, die 

Wirkung von Windsystemen auf die Art der Bebauung und deren krankheitserregende Wir-

kung. Über eine Darstellung des rechtlichen Instrumentariums hinaus werden zudem zahlrei-

che Maßnahmen zur Luftreinhaltung aufgezeigt. Das Beispiel des Luftreinhalteplans Ruhrge-

biet, sowie zahlreicher weiterer konkreter Maßnahmen wird illustriert, welche Instrumente 

und Handlungsmöglichkeiten der Stadtplanung zur Verfügung stehen und zur Luftreinhaltung 

in Städten und damit zur Gesundheit von Bürgern beitragen. 



 

Lärm ist bedeutender Belastungsfaktor für die Gesundheit und oft Ursache von Erkrankungen 

von Bürgern in Städten. Brigitte Schulte-Fortkamp widmet sich in ihrem Beitrag „Lärmminde-
rung in der Stadtplanung“ diesem Thema und legt hierbei den Akzent auf Lärmminderung. 

Von besonderer Bedeutung sind dabei ihre Erkenntnisse aus der jüngeren Soundscape-

Forschung, die sich insbesondere mit Lärmbelästigung befasst. Hierbei handelt es sich um 

einen Untersuchungsansatz im Bereich ‚Community noise’, bei dem krankheitserregende Wir-

kungen miteinbezogen und in Konzepte für städtische Kleinraumplanung integriert werden. 

In diesem Zusammenhang beschreibt die Autorin neuere bürgerinteraktive Maßnahmen zur 

Lärmminderung, die beispielhaft am Nauener Platz in Berlin erprobt wurden 

 

Die Bedeutung von Klimaschutz und Klimaanpassung für die Gesundheit sowie die Potenziale 

der Stadtplanung für Klimaschutz und Klimaanpassung erläutert Cornelia Rösler in ihrem 
Beitrag „Klimaschutz und Stadtplanung“. Sie konstatiert: Während der Klimaschutz und Maß-

nahmen zu seiner Umsetzung immer mehr Eingang in die kommunale Planungspraxis finden, 

bestehen in den Städten und Gemeinden im Hinblick auf die lokal tatsächlich eintretenden 

Klimaänderungen, ihre Folgen und notwendige Anpassungsmaßnahmen noch erhebliche Un-

sicherheiten. Die kommunale Auseinandersetzung mit Fragen der Klimaanpassung stehe 

noch am Anfang.  

 

Wie in diesem Buch an verschiedenen Stellen aufgezeigt wird, spielen Datenanalysen, As-

sessment-Verfahren und Berichterstattungssysteme eine nicht unerhebliche Rolle für die ra-

tionale Entscheidungsfindung und ebenso für eine weniger interessengeleitete Politikentwick-

lung. Waldemar Süß und Karin Wolf erläutern in ihrem Beitrag  zur „Gesundheitsberichters-
tattung“ die Ansätze von sowohl kleinräumiger, also quartiersbezogener, als auch hand-

lungsorientierter und integrierter Gesundheitsberichterstattung. Dies geschieht einerseits vor 

dem Hintergrund normativer Grundlagen und Anforderungen und andererseits praktischer 

Hinweise auf die Nutzbarkeit und Zugänglichkeit von Gesundheitsberichterstattung für die 

Akteure im Handlungsfeld von Stadtplanung und Gesundheit.   

 

Im dritten Abschnitt des Buches werden Strategien und Instrumente für ein integriertes Vor-
gehen von Stadtplanung und Gesundheit dargestellt. Schwerpunkte bilden hier sowohl aus-

gewählte und erprobte Instrumentarien als auch grundlegende Ansätze zur Implementation 

von Gesundheitsförderung in die Stadtentwicklung, zu denen unter anderem die ressortüber-

greifende und integrative Zusammenarbeit von relevanten Akteuren sowie die Mitbestim-

mung, Beteiligung und Partizipation von Bürgerinnen und Bürger in der Stadt und im Stadt-

teil zählen. 

 

Rainer Fehr erläutert in seinem Beitrag „Gesundheitliche Wirkungsbilanzen (Health Impact 

Assessment, HIA)“ Aufgaben, Verfahren und methodisches Vorgehen von solchen Bilanzen 

und illustriert deren Einsatzfelder an einigen Beispielen der Stadt- und Regionalplanung. Im 

internationalen Vergleich zieht er für Deutschland ein eher ernüchterndes Fazit: die Praxis 

bleibe hier gegenwärtig noch deutlich hinter den Möglichkeiten zurück, die dieses Instrument 

biete.  



 

Angesichts des Zusammenhangs zwischen Armut und Gesundheit und der hieraus resultie-

renden Konzentration entsprechender Probleme in benachteiligten Stadtteilen plädieren 

Christa Böhme und Bettina Reimann in ihrem Beitrag Gesundheitsfördernde Stadtteilentwick-
lung: Mehr Gesundheit im Quartier“ für eine sozialraumbezogene Gesundheitsförderung in 

benachteiligten Quartieren. Hierfür erforderlich erachten die Autorinnen die Integration von 

Gesundheit als ein zentrales Handlungsfeld in der Stadtteilentwicklung. Die hierfür notwendi-

gen strategischen und strukturellen Voraussetzungen werden im Beitrag aufgezeigt und in 

ihrer Wirkung diskutiert. 

 

Im Beitrag von Patricia Berndt und Heidi Sinning „Health-Governance in der Stadtentwicklung 
- Partizipation und Kooperation als Instrumente zur Gesundheitsförderung in der Stadt“ ge-

hen die Autorinnen der Frage nach, welchen Beitrag Kooperation und Partizipation für eine 

gesundheitsfördernde Stadtentwicklung leisten. Das Governance-Modell bildet die Grundlage 

für die Analyse von drei relevanten Akteursgruppen: Staat/öffentliche Hand, Wirtschaft und 

Bürgerschaft. Der Beitrag endet mit einem Fazit zu förderlichen Bedingungen für Kooperation 

und Partizipation in einer gesundheitsfördernden Stadtentwicklung. 

 

Der Beitrag von Uwe Lummitsch und Daniel Wölfle „Partizipative Ansätze in der Gesundheits-
förderung am Beispiel der Gemeinwesenarbeit“ stellt die große Bedeutung von Gemeinwese-

narbeit bei der Gesundheitsförderung im Stadtteil heraus. Unter Bezugnahme auf Methoden 

und Ansätze der Gemeinwesenarbeit werden konkrete Anknüpfungspunkte für eine stadtteil-

bezogene Gesundheitsförderung aufgezeigt. Die Aktivierung und Beteiligung der Bewohner-

schaft sozial benachteiligter Stadtteile findet hierbei besondere Aufmerksamkeit. 

 

Strategisch-politisches Vorgehen und Verfahren der Politikentwicklung und –umsetzung, in-

tersektorale Zusammenarbeit bzw. ressortübergreifende Kooperation sind unabdingbare Vor-

aussetzungen für einen erfolgreichen Zielerreichungsprozess, der Synergieeffekte ermöglicht 

und die relevanten politischen Akteure, Planer und Entscheider zusammenführt und gemein-

sam handeln läßt. Klaus-Peter Stender stellt in seinem Beitrag am Ende des Buches die „Res-
sortübergreifende Kooperation - am Beispiel der Gesundheitsförderung in Hamburg“ dar. 

Deutlich wird die zentrale Bedeutung eines strategisch- politischen Vorgehens und von Ver-

fahren der Politikentwicklung und –umsetzung zur Berücksichtigung von gesundheitlichen 

Belangen der Bürger im Planungsprozess. 

 

In der Gesamtschau der Beiträge zeigt sich, dass zahlreiche Erkenntnisse über den Zusam-

menhang von Gesundheit und Stadtplanung, aus unterschiedlichen Bereichen vorhanden 

sind  und als anwendbares Wissen für die gesundheitsförderliche Entwicklung von Städten 

vorliegen. Die transdisziplinäre Zusammenarbeit vieler Disziplinen ist in diesem komplexen 

Prozess Voraussetzung für die weitere Erarbeitung und planvolle Umsetzung des Wissens 

zum Wohl der Bürger. 



 

 

Ausblick 

 
Die Herausgeber hoffen mit diesem Buch einen Beitrag zum Zusammenwirken der unter-

schiedlichen Fachdisziplinen für eine gesundheitsförderliche Stadtplanung zu leisten. Die 

Möglichkeiten für eine solche Kooperation sind vielfältig, wie es die Beiträge zeigen. 

 

Die Herausgeber sind sich bewusst, nicht alle Aspekte von Stadtplanung und Gesundheit 

behandelt zu haben. Wichtige Erkenntnisse werden erst neuerlich gewonnen. Hierzu zählt 

beispielsweise die derzeit verstärkte Forschung zu den gesundheitlichen Folgen von Stadtbe-

leuchtung, „fehlender Dunkelheit in der Nacht“ in Städten und der dadurch verursachte Ver-

lust von Tiefschlaf als Ursache von Erkrankungen. Aber auch Erkenntnisse zu den gesund-

heitlichen Auswirkungen stadtklimatischer Veränderungen z.B. durch Verdichtung, Aufhei-

zung durch Gebäudeklimatisierung etc. werden zunehmend gewonnen. Die kulturelle und 

geschichtliche Wirkung von Städten und Quartieren, deren Baukultur als Zeugnis gebauter 

Geschichte, Vermittlung kulturellen Gedächtnisses und als Ort der Identität und Vergewisse-

rung dient, wird hier nicht explizit angesprochen. Weitere wichtige Bereiche, die zu behan-

deln wären, sind u.a. die technische Ver- und Entsorgung, Sicherheit sowie die soziale In-

frastruktur. Insbesondere auf dem Gebiet der sozialen Infrastrukturplanung müssen Kom-

munen zukünftig verstärkt ihre Verantwortung für eine wohngebietsbezogene Gesundheits-

versorgung wahrnehmen, um dem allgemeinen Wunsch ihrer Bürger nach Selbstbestimmung 

sozialer Teilhabe und Verbleib in der eigenen Wohnung auch bei – zunehmender – Hilfsbe-

dürftigkeit gerecht zu werden.  

Quartiersbezogene Infrastrukturkonzepte und –netze sind mit den Bürgern bedarfsgemäß zu 

entwickeln, fortlaufend anzupassen und Netzwerke auszubauen. Orientierungswerte und 

Planungskennziffern werden benötigt. 

Vor diesem Hintergrund möchten die Herausgeber zur Weiterarbeit anregen und zur For-

schung für mehr Erkenntnisgewinn auf dem Gebiet von Stadtplanung und Gesundheit ermu-

tigen. Auch im Sinne der Worte  ‚Suchet der Stadt Bestes…; denn wenn`s ihr wohl geht, so 

geht`s euch auch wohl.’ (Jer. 29,7), verfolgt das Buch das Ziel, durch gesundheitsförderliche 

Stadtplanung jedem Bürger die Möglichkeit zu eröffnen, seine Fähigkeiten zum Besten der 

Stadt einbringen zu können. 
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