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Bijlage: Gezondheidstheorieën
Naturalistische gezondheidstheorieën 
Naturalistische gezondheidstheorieën nemen de biologische processen van ons lichaam als uitgangspunt. Ons lichaam bestaat uit bepaalde functies en processen (bijv. de stofwisseling) die normaliter goed functioneren maar ook verstoord kunnen zijn. Als deze verstoord zijn en delen van ons lichaam (zoals organen, weefsel, cellen) minder goed functioneren spreken we van een ziekte. Door bepaalde waarden van ons lichaam te meten kunnen we (objectief) bepalen of iemand gezond is of niet. 

Kritische vragen
Welke waarden zijn gezond?
Naturalistische gezondheidstheorieën gaan uit van meetbare waarden die of binnen een als gezond beschouwde norm liggen of daarbuiten. Maar hoe worden deze normen bepaald? 
Over het algemeen worden de ‘normale (= gezonde) waarden’ bepaald door de gemiddelde waarden van grote groepen ‘relevante individuen’ te berekenen. Dus een grote groep mensen waarbij nog onderscheid gemaakt zou kunnen worden op basis van bijv. leeftijd, sekse of ras.
Als je de gemiddelde waarde hebt van een of andere variabele van het lichaam (zoals bloeddruk, cholesterol, hartfunctie etc.) van een grote groep ‘relevante individuen’ is de vraag welke afwijkingen normaal zijn en welke niet. Daarvoor ga je mensen bevragen, of ze zich ‘gezond voelen’ of ‘klachten hebben’, en vergelijk je hun antwoorden met hun gemeten waarden. Het uitgangspunt zijn in dit geval de (subjectieve) ervaringen en waarnemingen van mensen. De grenzen van wat als gezond wordt gezien en vanaf welke waarde iets een ziekte is, kunnen dus niet gebaseerd worden op objectieve waarden. 

Risicofactor of ziekte?
Voorbeeld: bij een virus infectie reageert het lichaam door verhoogde temperatuur om de ziekte te bestrijden. Hier is een biologische oorzaak (de virus infectie) en een gezonde reactie van het lichaam.
Sommige mensen krijgen diabetes. Diabetes is abnormale insuline resistentie van de lichaamscellen. Diabetes is een gevolg van teveel vet en suiker eten in combinatie met te weinig lichaamsbeweging. 
Veel vet en suiker eten en weinig bewegen kan leiden tot obesitas of een verhoogde cholesterolspiegel, dit kan diabetes en hart- en vaatziekten tot gevolg hebben. 
Maar wat is (nog) normaal of alleen een risicofactor, dus nog geen ziekte? En vanaf welk punt is het dan wel een ziekte?  

Wie bepaald of je ziek bent?
Je kent vast wel mensen in je omgeving die zich ziek voelen zonder te weten wat hen ‘mankeert’. Of je hebt gehoord van mensen die die altijd moe zijn of hebben chronische pijn hebben zonder dat hun arts er een oorzaak voor heeft kunnen vinden. Zijn deze mensen ziek? Wat vind jij?
Je hebt ook mensen bij wie afwijkende bloedwaarden zijn gemeten of een (veel te) hoge bloeddruk, maar die zich kiplekker voelen. Zijn deze mensen ziek? Wat vind jij?

Fenomenologische gezondheidstheorieën 
Fenomenologische gezondheidstheorieën nemen de beleving, intenties en zelfbeeld van een mens als uitgangspunt. Je bent een persoon met een lichaam die vanuit bepaalde betekenisvolle gezichtspunten, standpunten, uitgangspunten en attitudes bezig is haar situatie en haar handelen in de wereld te verkennen en te begrijpen. Elke ervaring wordt gekleurd door het lichaam en hoe het er op dat moment aan toe is. Over het algemeen functioneert ons lichaam ‘op de achtergrond’ zonder dat we er aandacht aan besteden, en kunnen we ‘ons leven leiden’. In het geval van ziekte treedt de actuele toestand echter op de voorgrond en doordringt al onze belevingen, het lichaam eist aandacht op. Denk bijvoorbeeld aan sterke kies- of hoofdpijn waardoor je je niet meer kunt concentreren op het boek dat je net aan het lezen bent. In plaats van ons te ondersteunen en ons handelen mogelijk te maken werkt het lichaam ons nu tegen. 
Gezond-zijn wordt vergeleken met je thuis-voelen-in-de-wereld, normaal, onopvallend, zoals gebruikelijk. 
Ziek-zijn is dan niet-thuis-voelen-in-de-wereld, je voelt desoriëntatie, weerstand, hulpeloosheid, wellicht wanhoop. Je lichaam voelt als een soort ‘vreemd wezen’ dat een soort van eigen leven laat zien dat je niet kan controleren, waar je last van hebt en dat je dwingt om dingen te doen of te ondergaan die je niet wilt. Het ziek-zijn belemmert je inspanningen en wensen en verandert je zelfbeeld.
In deze theorie is ziekte en lijden direct gekoppeld aan het gevoel van een patiënt, de mate van belemmering die een patiënt ervaart en in hoeverre een patiënt dit uit. Diagnoses van artsen moeten gerelateerd worden aan het lijden dat een patiënt ervaart. Ook moeten zij rekening houden met hoe een patiënt een diagnose interpreteert met betrekking tot het eigen lichaam en de gevolgen daarvan op zijn zelfbeeld. 

Hoe nu verder?
Svenaeus onderzoekt in zijn paper ‘Naturalistic and Phenomenological Theories of Health’ verschillende gezondheid theorieën waarvan een aantal ideeën hierboven zijn beschreven. Hij concludeert dat je naast verschillen ook veel overeenkomsten tussen de verschillende soorten gezondheidstheorieën kunt vinden. We gaan dit hier echter niet verder uitwerken.
Ons belangrijkste punt is om duidelijk te maken dat concepten zoals ‘gezondheid’ en ‘ziekte’ niet objectief gedefinieerd kunnen worden maar altijd een normatief element hebben. Zij bevatten aannames over wat ‘normaal’ of ‘gezond’ is die met verloop van tijd kunnen veranderen. 


