
Le poids de la position sociale : les trajectoires inégales de santé des 
 enfants avec un diagnostic de surpoids ou obésité
[F] | Andrea Lutz, Revue suisse de sociologie, 44 (2), 2018, 217–237

Cet article étudie l’influence de la position sociale sur les trajectoires de santé d’enfants 
suivant une thérapie pour le surpoids ou d’obésité. À partir d’une étude qualitative réalisée 
dans un hôpital suisse auprès de 29 familles, l’auteur explique comment la position sociale 
influence le rapport des enfants aux normes sanitaires. Les résultats montrent que les enfants 
de familles aisées parviennent plus facilement à intégrer les prescriptions thérapeutiques dans 
leur quotidien que les enfants de familles modestes.
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Das Gewicht der sozialen Stellung: die ungleichen Gesundheitsverläufe von 
 Kindern mit einer Übergewichts- oder Fettleibigkeitsdiagnose [F] | Andrea Lutz

Dieser Artikel untersucht den Einfluss der sozialen Stellung auf Gesundheitsverläufe von 
Kindern, die eine Therapie wegen Fettleibigkeit durchlaufen. Auf der Basis einer qualita-
tiven Studie, die in einem Schweizer Spital mit den Familien von 29 Kindern durchgeführt 
wurde, erklärt der Autor den Einfluss der sozialen Stellung auf den Umgang der Kinder mit 
Gesundheitsnormen. Die Studie zeigt, dass Kinder aus wohlhabenden Familien im Vergleich 
zu jenen aus bescheidenen Verhältnissen die therapeutischen Empfehlungen in ihrem Alltag 
besser umsetzen.

Schlüsselwörter: Fettleibigkeit, Kinder, Gesundheitsverläufe, Ungleichheiten, soziale Stellung

The Weight of Social Position: the Unequal Health Trajectories of Children With a 
Diagnosis of Overweight or Obesity [F] | Andrea Lutz

This article studies the impact of the social position on the health trajectories of children 
who follow a therapy for overweight or obesity management.  Based on a qualitative study 
conducted within a Swiss hospital with 29 families, the author explains how the social posi-
tion influences children’s relationship to health norms.  The study results show that children 
belonging to wealthy families internalize more easily the therapeutic prescriptions in their 
everyday lives than the children from underprivileged families.
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Development of Somatic Complaints Among Adolescents and Young Adults 
in Switzerland
[E] | André Berchtold, Joan-Carles Surís, Thomas Meyer, and Zhivko  Taushanov, Swiss Journal 
of Sociology 44 (2), 2018, 239–257 

In this study we explored the development of somatic complaints among adolescents and young 
adults aged 16 to 30 years in Switzerland.  Using data from the Transitions from Education to 
Employment (TREE) study, we applied a hidden Markovian model with covariates to cluster 
trajectories representing the sum of eight somatic complaints.  The resulting groups differed 
mainly in terms of gender, reading literacy, and substance use.  The trajectories of somatic 
complaints were also related to the number of critical events experienced by the respondents.

Keywords: trajectories, somatic complaints, critical life events, clustering, adolescence

Entwicklung von somatischen Beschwerden bei Jugendlichen und jungen 
 Erwachsenen in der Schweiz [E] | André Berchtold, Joan-Carles Surís, Thomas Meyer  

und Zhivko  Taushanov

Der Beitrag untersucht, wie sich in der Schweiz somatische Beschwerden bei Jugendlichen 
bzw. jungen Erwachsenen im Alter zwischen 16 und 30 Jahren entwickeln. Mit den Daten der 
TREE-Studie wurde ein verstecktes Markov-Modell mit Kovariaten gerechnet, um Verläufe 
von acht somatischen Beschwerden zu clustern. Die so gebildeten Gruppen unterscheiden 
sich signifikant bezüglich Geschlecht, kognitiven Fertigkeiten und Substanzkonsum. In den 
untersuchten Verläufen zeigen sich auch Zusammenhänge mit kritischen Lebensereignissen 
der Befragten.

Schlüsselwörter: Verläufe, somatische Beschwerden, kritische Lebensereignisse, Clustering, 
Jugend

Développement de plaintes somatiques chez les adolescents et jeunes adultes  
en Suisse [E] | André Berchtold, Joan-Carles Surís, Thomas Meyer et Zhivko  Taushanov

Nous avons exploré le développement de plaintes somatiques chez les adolescents et jeunes 
adultes âgés de 16 à 30 ans vivant en Suisse. Sur la base de données de l’enquête TREE (Transi-
tions from Education to Employment), nous avons appliqué un modèle markovien caché avec 
covariables afin de classifier des trajectoires représentant la somme de huit plaintes somatiques. 
Les groupes obtenus diffèrent en termes de genre, de niveau de lecture et de consommation 
de substances. Les trajectoires de plaintes somatiques sont aussi liées au nombre d’événements 
de vie critiques dont les personnes interrogées ont fait l’expérience.

Mots-clés : trajectoires, plaintes somatiques, événements de vie critiques, classification, 
 adolescence



Employment Prospects of Young Adults With Mental Disorders
[E] | Isabel Baumann, Szilvia Altwicker-Hámori, Sibylle Juvalta, Niklas Baer, Ulrich Frick, and 
Peter Rüesch, Swiss Journal of Sociology, 44 (2), 2018, 259–280

We examine how type of diagnosis, educational trajectories and educational qualifications 
affect the employment prospects of young adults with mental disorders.  We draw on a novel 
dataset based on data from the Swiss Federal Social Insurance Office.  Our analysis shows 
that individuals with mental disorders that typically have an onset in early childhood, those 
who experience educational trajectories including special needs education, and those attaining 
higher levels of qualification are more likely to be employed in early adulthood.
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Berufliche Perspektiven junger Erwachsener mit psychischen Störungen [E] | Isabel 

Baumann, Szilvia Altwicker-Hámori, Sibylle Juvalta, Niklas Baer, Ulrich Frick und Peter Rüesch

Wir untersuchen, wie Diagnose, Bildungslaufbahn und Bildungsabschlüsse die berufliche 
Perspektive von jungen Erwachsenen mit psychischen Störungen beeinflussen. Wir verwenden 
einen neuen Datensatz, erstellt auf der Basis von Daten des Bundesamts für Sozialversiche-
rungen. Unsere Analyse zeigt, dass Individuen mit früh einsetzenden psychischen Störungen, 
einer Bildungslaufbahn, die den Besuch einer Sonderschule beinhaltet und jene, die höhere 
Bildungsabschlüsse erreicht haben, eine höhere Chance haben, im frühen Erwachsenenalter 
erwerbstätig zu sein.

Schlüsselwörter: Psychische Störungen, junge Erwachsene, Vulnerabilität, Bildung, Beschäf-
tigung

Perspectives professionnelles de jeunes adultes présentant des troubles psychiques 
[E] | Isabel Baumann, Szilvia Altwicker-Hámori, Sibylle Juvalta, Niklas Baer, Ulrich Frick et Peter Rüesch

Nous examinons comment le diagnostic, les trajectoires scolaires et les diplômes influencent 
les perspectives professionnelles de jeunes adultes présentant des troubles mentaux. Nous 
utilisons une base de données créée à partir de données de l’Office fédéral des assurances 
sociales. Notre analyse montre que les chances d’obtenir un emploi au début de l’âge adulte sont 
plus importantes pour les individus dont les troubles mentaux sont survenus dans l’enfance, 
dont la trajectoire inclut une formation spécialisée et dont les diplômes obtenus sont élevés. 

Mots-clés : troubles mentaux, jeunes adultes, vulnérabilité, formation, emploi



Gender Inequalities in Health Over the Life Course.  Attitudes Towards 
 Ill-Health in Men and Women Treated for Childhood Cancer
[E] | Agnes Dumas, Swiss Journal of Sociology, 44 (2), 2018, 281–299

Gender inequalities in health may result from differences in health care utilisation.  This paper 
reports, using an interactionist approach, health-related beliefs of men and women treated 
for cancer in childhood and living with increased health risks ever since.  We observed that 
normative masculine traits are sometimes used to legitimise a reluctance to undergo medical 
surveillance.  Overall, men tended to express a passive attitude towards ill-health, resulting 
in a gendered health vulnerability.

Keywords: health care use, gender, inequalities, risk, interviews

Geschlechtsungleichheiten bezüglich Gesundheit im Lebensverlauf. Einstellungen 
zu Gesundheitsproblemen bei Männern und Frauen die als Kinder aufgrund einer 
Krebserkrankung behandelt wurden [E] | Agnes Dumas

Geschlechtsungleichheiten bezüglich Gesundheit können sich aus dem unterschiedlichen 
Gebrauch medizinischer Versorgung ergeben. Mit einem interaktionistischen Ansatz unter-
sucht diese Studie die Einstellungen von Männern und Frauen die in ihrer Kindheit aufgrund 
einer Krebserkrankung behandelt wurden. Wir zeigen, dass Vorstellungen von Männlichkeit 
gebraucht werden um den Widerwillen gegen medizinische Kontrollen zu legitimieren. 
Tendenziell zeigen Männer eine passivere Haltung gegenüber Gesundheitsproblemen, was 
zu einer geschlechtsspezifischen Gesundheitsanfälligkeit führt.

Schlüsselwörter: Pflegegebrauch, Geschlecht, Ungleichheiten, Risiko, Interviews

Inégalités de genre en matière de santé tout au long de la vie. Attitudes en matière 
de santé chez des hommes et des femmes traités pour un cancer durant l’enfance 
[E] | Agnes Dumas

Les inégalités de genre en matière de santé résultent d’un recours différencié au système de 
santé. Dans une perspective internationaliste, nous explorons les croyances liées à la santé 
d’hommes et de femmes traités pour un cancer durant leur enfance, les risques pour leur 
santé s’étant aggravés depuis lors. Nous avons observé l’emploi de stéréotypes masculins pour 
légitimer des comportements à risque (refus de surveillance médicale, etc.) et une attitude 
passive des hommes à l’égard de leur santé, impliquant la construction d’une vulnérabilité 
genrée face à la santé.

Mots-clés : recours aux soins, genre, inégalités, risque, entretiens



Health-Related Inequalities in Life Satisfaction Among the 50+  Population 
in Europe: Evidence From SHARE
[E] | Valérie-Anne Ryser, France Weaver, and Judite Gonçalves, Swiss Journal of Sociology, 
44 (2), 2018, 301–325

Based on the theory of Cumulative (Dis)Advantage over the life course, this study makes three 
contributions.  Using the concentration index, it documents the extent to which life satisfac-
tion (LS) is unequally distributed with respect to health status (HS) in the 50+ population 
of SHARE.  It shows that HS, widowhood and adaptation processes are important factors 
that correlate significantly with these inequalities in all countries studied.  Finally, this study 
reveals that the 50+ population across Europe experiences cumulative disadvantage, both in 
terms of HS and LS.

Keywords: health status, life satisfaction, inequalities, cumulative (dis)advantage, SHARE

Gesundheitsbezogene Ungleichheiten bezüglich Lebenszufriedenheit in der 
 Bevölkerung 50+ in Europa: Befunde auf der Basis von SHARE [E] | Valérie-Anne Ryser, 

France Weaver und Judite Gonçalves

Basierend auf der Theorie der kumulativen Vor- und Nachteile leistet diese Studie drei Beiträ-
ge. Mittels des Konzentrations-Indexes dokumentiert sie, inwiefern die Lebens zufriedenheit 
(LZ) je nach Gesundheitszustand in der Stichprobe von Befragten mit Alter 50+ von SHARE 
ungleich verteilt ist. Gesundheit, Witwenschaft und Adaptationsprozesse sind wichtige Fak-
toren, die in allen untersuchten Ländern stark mit diesen Ungleichheiten korrelieren. Die 
Bevölkerung mit Alter 50+ in Europa weist damit einen kumulativen Nachteil auf, sowohl 
in Bezug auf die Gesundheit als auch auf die LZ.

Schlüsselwörter: Gesundheitszustand, Lebenszufriedenheit, Ungleichheiten, kumulative Vor- 
und Nachteile, SHARE

Inégalité de satisfaction avec la vie en fonction du statut de santé au sein de la 
population âgée de plus de 50 ans vivant en Europe : résultats basés sur l’enquête 
SHARE [E] | Valérie-Anne Ryser, France Weaver und Judite Gonçalves

Basée sur le modèle théorique des Avantages Désavantages Cumulés, cette étude apporte 
trois contributions. Utilisant l’indice de concentration, elle documente dans quelle mesure 
la satisfaction avec la vie (SV) est inégalement distribuée en fonction du statut de santé au 
sein de la population de SHARE âgée de 50 ans et plus ; elle montre que la santé, le veuvage 
et les processus d’adaptation sont significativement corrélés à ces inégalités. Finalement elle 
révèle que cette population cumule des désavantages de santé et de SV.

Mots-clés : statut de santé, satisfaction de vie, inégalités, (dés)avantages cumulés, SHARE



Parenthood and Later Life Health: An International Life Course  Analysis of 
Parents and Childless Adults Aged 50 and Older
[E] | Nadine Reibling and Katja Möhring, Swiss Journal of Sociology, 44 (2), 2018, 327–354

This study investigates how women’s and men’s fertility history affect their health in later 
life and if this relationship varies across countries and cohorts.  We use life history data and 
current health status of persons aged 50 and over from the Survey of Health, Ageing and 
Retirement in Europe (SHARE) for 13 countries.  Country-fixed effects regressions show 
that parenthood itself and the number of children have little impact on later life health, but 
fertility timing is important.  Moreover, significant country and cohort differences show that 
the health implications of timing depend upon the socio-historic context. 

Keywords: parenthood, health, life course, SHARELIFE, welfare state

Elternschaft und Gesundheit im höheren Lebensalter: Eine internationale 
 Lebenslaufanalyse von Eltern und kinderlosen Erwachsenen im Alter 50+ 
[E] | Nadine Reibling und Katja Möhring

Der Beitrag untersucht, wie sich die Elternschaft auf die Gesundheit von Männern und 
Frauen im höheren Alter auswirkt und ob sich der Zusammenhang zwischen Elternschaft 
und Gesundheit für verschiedene Länder und Geburtskohorten unterscheidet. Die Studie 
verwendet Lebenslauf- und  Gesundheitsdaten für Personen im Alter 50+ aus dem Survey 
of Health, Ageing and Retirement in Europe (SHARE). Fixed-effects-Regressionen für 13 
Länder zeigen, dass die Elternschaft und die Anzahl der Kinder geringen Einfluss auf die 
Gesundheit im höheren Alter haben, der Zeitpunkt der ersten Elternschaft aber bedeutsam 
ist. Signifikante Länder- und Kohortenunterschiede zeigen, dass die Bedeutung des Zeitpunkts 
vom jeweiligen sozio-historischen Kontext abhängt. 

Schlüsselwörter: Elternschaft, Gesundheit, Lebenslauf, SHARELIFE, Wohlfahrtsstaat

Parentalité et santé à un âge avancé : une analyse internationale des parents et des 
personnes sans enfants à âgés de 50 ans et plus [E] | Nadine Reibling et Katja Möhring

Cet article examine comment la parentalité influence la santé des femmes et des hommes 
à un âge avancé et si cette relation diffère selon les pays et les cohortes de naissance. Cette 
étude utilise des données biographiques et des informations sanitaires issues de l’enquête 
SHARE, portant sur des personnes de 50  ans et plus. Des régressions fixed-effects pour 
13 pays indiquent que la parentalité et le nombre d’enfants ont peu d’influence sur la santé 
à un âge avancé, mais que l’âge à la naissance est important. Des différences significatives 
entre pays et cohortes indiquent en outre que l’importance de l’âge à la naissance dépend du 
contexte social et historique. 

Mots-clés : parentalité, santé, parcours de vie, SHARELIFE, État-providence


