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Einleitung [ hat formatiert: Schriftart: Fett

Anke Genius: (Minute 00:10)

Hallo und ganz herzlich Willkommen Ihnen allen beim Kongress Zukunft Pravention, beim digitalen
Mittagslunch. Der Kongress “Zukunft Pravention” hat ja eine lange Tradition und ist auch dafir
bekannt, aktuelle Themen aufzugreifen - und ich glaube bei diesem heutigen, sehr heien Tag,
aktueller geht's nicht.

Es ist heil’ in Europa, in Deutschland, der Juni zu warm und zu trocken und der Juli nicht minder.
Heute an diesem 20. Juli ist einer der heiesten Tage mit Temperaturen um die 40°C. Die Hitze trifft
uns alle und damit sind wir schon mitten im Thema bei diesem digitalen Mittagslunch.

Der Klimawandel bringt auch unsere Gesundheit in die Krise und die wichtige Frage ist, welche
Praventionskonzepte brauchen wir fur die Zukunft?

Anke Genius: (Minute 01:12)
“Ich darf mich kurz vorstellen! Mein Name ist Anke Genius, ich bin Medizinjournalistin, Soziologin
und Dozentin fuir gesunde Kommunikation.

Lange Tradition hat er schon, der Kongress “Zukunft Pravention” - seit dem Jahr 2010, meist fand er
dann in Prasenz statt. Und im vergangenen Jahr und in diesem Jahr eben wieder digital als digitaler
Mittagslunch. Drei Veranstalter sind es - der Kneipp-Bund e.V., der Dachverband Anthroposophische
Medizin in Deutschland (DAMID) und der Verband der Ersatzkassen (vdek).

Und es gibt ein riesen Interesse an diesem hochaktuellen Thema. Mehr als 180 Teilnehmerinnen und
Teilnehmer sind angemeldet — und das ist nattrlich klasse.

Zum Ablauf kurz: Wir haben ja eine Stunde, also ein ganz kompaktes Format. Und fir alle, die jetzt
live dabei sind, die sehen diesen F&A-Button, Frage-und-Antwort, und den klicken Sie dann bitte,
wenn Sie Fragen stellen mochten - nicht den Gblichen Chatfunktions-Button, sondern es geht um
Frage-und-Antworten und da kdnnen Sie auch gerne mit reinschreiben, wenn Sie lhre Frage direkt
live stellen méchten. Ansonsten Gbernehme ich das auch gerne fir Sie, aber wir haben auch die
Moglichkeit Sie dann mit Kamera und Mikro freizuschalten.

Unsere Gast-Speakerin heute ist Frau Dr. Ute Winkler. Sie leitet das Referat umweltbezogener
Gesundheitsschutz, Klima und Gesundheit im Bundesministerium fir Gesundheit.
“Hallo und ganz herzlich willkommen, Frau Dr. Winkler!”

Dr. Ute Winkler: (Minute 02:53)
“Ja, vielen Dank Frau Genius und einen schonen Mittag in die Runde!”

Anke Genius: (Minute 02:58)
“Ja, wie ist die aktuelle Temperatur und Berlin?”

Dr. Ute Winkler: (Minute 03:03)

“Oh, ich habe nicht geschaut, aber sehr heill. Aber ich muss gestehen, ich habe Gliick, dass ich in
einem relativ..., in einem Biiro sitze mit einer ganz modernen Klimadecke, als keiner Klimaanlage, die
viel Energie ja auch frisst. Insofern ist es ganz angenehm. Und ja ..., ich bin jetzt gespannt.

Anke Genius: (Minute 03:21)

“Ein kihles Getrank haben Sie bestimmt auch bereitstehen, wie viele unserer Teilnehmerinnen und
Teilnehmer, die es sich jetzt gemitlich machen, bei diesem digitalem Mittagslunch. Wobei heute bei
diesem heiBen Tag “gemitlich” sicher bedeutet “angenehm kuhl”.

Frau Dr. Winkler, Sie leiten ja das Referat umweltbezogener Gesundheitsschutz, Klima und
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Gesundheit. Konnen Sie bisschen was sagen zu diesem Referat, wie viel Mitarbeiter haben Sie, wie
grof ist dieses Referat, wie lange gibt es das schon und woran arbeiten Sie konkret?”

Dr. Ute Winkler: (Minute 03:53)

“Uns gibt es seit zwei Jahren als eigenstdndiges Referat, was auch bedeutet, dass eben das Thema
Umwelt, Klima und Gesundheit damit aufgewertet wurde. Ich selbst bearbeite den Schwerpunkt
schon seit vielen Jahren, insgesamt 15 Jahren, aber zusammen mit anderen Themen, z.B. auch
Praventionsthemen, was eigentlich auch sehr spannend war, weil sich da auch viele
Querverbindungen, wie heute unser Thema ja zeigt, ergibt. Und wir sind insgesamt 7
Mitarbeiter:innen und wir sind aufgeteilt in Berlin und Bonn, das vielleicht auch noch mal als
Hintergrundinfo.

Und woran ich arbeite, denke ich, werde ich jetzt gleich im Vortrag vorstellen und darauf eingehen.
Also insofern.

Wir beschéftigen uns im Moment schon schwerpunktmaRig mit Klima, aber Klima und Umwelt
hangen ja auch eng zusammen, das kann man ja nicht immer stark trennen.”

Anke Genius: (Minute 04:52)
“Ja, und dieses Wetter heute, dieser Tag, kdnnte ja nicht deutlicher als jetzt auf das Thema
hinweisen.”

Dr. Ute Winkler: (Minute 05:01)
“Ganz genau!”

Anke Genius: (Minute 05:02)
“Gesundheit und Pravention, was bedeutet das flr Sie ganz persénlich?”

Dr. Ute Winkler: (Minute 05:07)

“Also, das bedeutet schon, dass man einen ausgeglichenen Lebensstil hat. Also, ich versuche mich
einigermalen gesund und ausgewogen zu erndhren. Stelle auch fest, dass ich zunehmend auf Fleisch
verzichte, dass das die Ausnahme ist — es war vielleicht vorher auch nie die Regel, ich mach gerne
Sport, als Bewegung, sagen wir mal so. Also die klassischen Hinweise “beim Bus eine Station friher
aussteigen” und meine grofRe Leidenschaft ist Aquafit, und heute werde ich mich wohl noch mal in
einen der Berliner Seen abkihlen, gegen Abend dann.”

Anke Genius: (Minute 10:43)
“Sie klingen gerade so ein bisschen heiRer. Ich hoffen Sie haben auch ein Bonbon, dabei, griffbereit,
damit die Stimme halt.”

Dr. Ute Winkler:
“Ich weil} nicht woran es liegt, sorry.”

Anke Genius: (Minute 10:50)

“Aber Sie sind gesund und fit. So wirken Sie auf jeden Fall! Also noch einmal der Hinweis fiir alle die
live dabei sind. Wenn Sie eine Frage haben und wenn Sie mitdiskutieren méchten. Sehr sehr gerne!
Dafiir haben wir ganz viel Raum und Zeit, heute nach dem Impulsvortrag. Dann bitte den F&A-Button
klicken und dort die Frage reinschreiben und ggf. Falls, ob sie diese auch selbst stellen mochten.
Jetzt freuen wir uns sehr auf ihren Impulsvortrag. Frau Dr. Winkler “Klimawandel - Gesundheit in der
Krise! Welche Praventionskonzepte brauchen wir fur die Zukunft?”

Dr. Ute Winkler: (Minute 11:28)
“Ja, herzlichen Dank, dass ich sozusagen die Gelegenheit habe Ihnen das ein bisschen naher zu
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bringen, unsere Gedanken des Bundesministeriums flir Gesundheit zu diesem sehr breiten und
vielschichtigen Thema. Es ist schon gesagt worden “aktueller kdnnte es nicht sein, angesichts des
heien Tages und auch der heien Tage, die hinter uns liegen und vor allen Dingen auch von der
dramatischen Situation in anderen Landern, mit groRen Waldbranden und teilweise fast
unvorstellbaren Temperaturen. Ich freu mich darauf lhnen jetzt ein bisschen ndher zu bringen, wie
wir das Thema Klimawandel und Gesundheit sehen, was wir auch tun, was wir planen. Ich mochte
aber auch die Erwartungen glich ein bisschen drosseln, was den zweiten Teil der Frage angeht,
namlich “Welche Praventionskonzepte brauchen wir fiir die Zukunft?”, weil ich glaube, das kann das
BMG nicht alleine beantworten, sondern das missen wir alle gemeinsam tun, uns auch da
gemeinsam austauschen und vernetzen und uns tiberlegen was sinnvoll ist und vor allen Dingen
auch Bestehendes dafiir nutzen.

Minute (12:42) Ich wiirde Ihnen jetzt gerne in der nachsten Folie noch mal ganz kurz aufzeigen, dass
die Auswirkungen des Klimawandels, dass die einfach ein Tatsachenfaktum sind und aber auch, dass
sie uns alle betreffen und gerade die aktuelle Hitzeperiode zeigt es ja, wie abhédngig wir auch von
den klimatischen Veranderungen sind, wie unsere Leistungsfahigkeit, unser Wohlbefinden
eingeschrankt werden und wie sich das eben auch auf die Morbiditdt und die Mortalitat auswirkt
und diese beeinflusst. Die Ubersterblichkeit durch Hitze ist sicher eine der gréRten und der
dramatischsten Folge davon. Es gibt gerade eine aktuelle Studie vom Robert Koch-Institut (RKI
Studie), dem Deutschen Wetterdienst und dem Umweltbundesamt, die nochmal die
Ubersterblichkeit durch hohe Sommertemperaturen dokumentieren. Und da sind in den Jahren 2018
—2020 insgesamt 19300 Menschen, das sind eben statistische Zahlen, berechnet worden. Man hat
2021 keine signifikant erhéhte Ubersterblichkeit festgestellt kénnen, was einfach an dem Sommer
lag, weil der nicht so heil} gewesen ist.

(Minute 14:11) Man muss aber auch sehen, dass die Hitze und die dramatische Folge der
Ubersterblichkeit nur eine Auswirkung sind, (sondern) wir haben natiirlich auch weitere Risiken, z.B.
Neuerkrankungen durch Hautkrebs, verursacht durch UV-Strahlen. Wir haben aber auch zum
Beispiel eine schlechtere Wundheilung, wir haben Einfluss auf Diabetes, auf viele andere Herz-
Kreislauf-Systeme, also auf die nicht-tbertragbaren Erkrankungen und wir haben auch reale
Hitzeerkrankungen, wie zum Beispiel den Hitzeschlag, Hitzekrampfe, Ausschlag und Odeme. Wir sind
aber nicht nur hinsichtlich der nicht-lbertragbaren Erkrankungen betroffen, sondern auch bei den
Infektionserkrankungen, zum Beispiel durch neue Erreger, wie das Westnil-Fieber, das Krippe
dhnliche Symptome hat, aber auch einen dramatischen Verlauf nehmen kann. Und wir haben
Ausbreitungen von Vektoren, zum Beispiel der FSME-Risikogebiete in Deutschland und wir haben
aber auch noch zum Beispiel neu auftretende Zecken, wie die Hyalomma-Zecke und die
Auwaldzecke. Und, es wandern auch Tiere ein, wie zum Beispiel die asiatische Tigermucke, die es
eben vorher in Deutschland noch nicht gegeben hat. Man muss allerdings auch dazu sagen, das ist
nicht alles durch den Klimawandel verursacht, aber es wird dadurch begtlinstigt.

(Minute 15:38) Und wir haben den Pollenflug, der durch verlangerte Flugzeiten eben den Allergikern
sehr zu schaffen macht, wir haben aber auch neue Allergiepotenziale von nicht einheimischen
Pflanzen, die jetzt zum Beispiel als besonders hitzeresistent angesehen werden und neu eingepflanzt
werden. Dann habe ich wie gesagt..., wollte ich noch mal so verdeutlichen, dass es eben wichtig ist,
dass alle, davon betroffen sind, aber wir haben natirlich Gruppen, die besonders darunter leiden,
das sind die alteren, das sind Kleinkinder, schwangere Frauen, Menschen, die im Freien arbeiten,
aber zum Beispiel auch Stahlarbeiter am Hochofen. Es sind auch sogenannte “Randgruppen”, wie
Obdachlose, die eben keine kiihle Wohnung haben oder Sonstige, auch vielleicht keinen einfachen
Zugang zum Wasser.
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(Minute 16:32) Wichtig ist auch, dass wir regionale Unterschiede bei Hitze haben und auch bei
Extremwetterereignissen. Das heiBt, nicht jede Region ist gleichermalen betroffen. Wir haben zum
Beispiel in Brandenburg jetzt sehr unter der Dirre zu leiden, auch seit Jahren schon. Und Freiburg ist
ja auch als der Warme-Hot-Spot, sozusagen, im Land bekannt. Wir haben auch einen Unterschied
hinsichtlich von Stadt/Land, also in der Stadt wird Hitze deutliche dramatischer erlebt und das ist
auch real so, weil nattrlich durch die Verbauung, durch die Hauserschluchten, weniger Griin, das
sich noch mal deutlich mehr aufheizt und vor allen Dingen auch nachts nicht abkihlt und, das habe
ich eben schon angedeutet, wir haben auch soziale Unterschiede. Wir wissen, dass Menschen mit
niedrigen Einkommen eine niedrige Lebenserwartung haben. Diese Menschen leben haufiger auch in
engen schlechteren Wohnverhéltnissen, sie haben weniger Griin in Ihrer Umgebung und sie haben
teilweise auch mehr Vorerkrankungen.

(Minute 17:47) Mit der nachsten Folie, das ist nochmal ein Bild von Andy Haines, das ist ein
Wissenschaftler aus UK, er hat nochmal die Auswirkung grafisch dargestellt. Und wichtig ist mir da
auch nochmal hervorzuheben, dass es eben eine komplexe Interaktion ist, dass auch, was ich vorhin
schon angedeutet habe, Klimawandel und Umwelteinflisse sich gegenseitig bedingen. Das heilt
bestehende Umweltbelastungen werden durch Klimawandel, durch heile Temperaturen teilweise
verstarkt, ein Beispiel ist die Luftverschmutzung, aber auch zum Beispiel Badegewasser mit
Vibrionen-Infektion wie wir das immer wieder an der Ostsee erleben. Ich méchte auch noch
erwdhnen, dass natdrlich nicht nur Mensch davon betroffen sind, gerade von der Hitze auch,
sondern auch Tiere, es geht auch um die Tiergesundheit und das Tierwohl und natirlich leidet auch
die Umwelt darunter und deshalb ist es uns auch wichtig den One Health Ansatz — es gibt auch den
Planetary Health Ansatz -, also wo die Gesundheit von Menschen, Tieren und Umwelt in
Zusammenhang gesehen wird, hier auch zu unterstreichen und hervorzuheben. Mit der nachsten
Folie wollte ich darauf hinweisen, dass die Bewaltigung der Klimakriese uns alle beriihrt und uns alle
auch angeht. Klimawandel ist weiterhin ein zentrales Thema der Gegenwart, trotz und vielleicht
auch gerade wegen der Pandemie und wegen dem Ukraine-Krieg. Sie wissen alle, dass sich
Deutschland darauf verstandigt hat bis 2045 Klimaneutral zu sein. Dazu sind die unterschiedlichen
energie- und ressourceneffizienten Sektoren hervorgehoben worden, das ist Verkehr, Industrie,
Gebdude-, Landwirtschaft- und Abfallwirtschaft. Das Gesundheitswesen tragt aber auch zu dem
Treibhausgasemission mit ungefahr 5% selber bei, das heillt, es hat nicht nur die Auswirkungen zu
spuren, sondern ist auch selber Verursacher und spiegelt sich dann eben auch in den Sektoren
wider. Deshalb ist es uns so wichtig, dass wir auch die Klimaanpassung und den Klimaschutz
zusammen verbinden. Klimaschutz ist immer auch Gesundheitsschutz und, bzw. zahlt auf die
Gesundheit ein und das kann man ja sehr schon auch an den Beispielen dieser sogenannten “Co-
Benefits" —ich finde es ist eigentlich kein “Co”, sondern es ist ein Benefit -, wenn eben mehr auf
Fleisch/Tierische Lebensmittel verzichtet wird. Dass das nicht nur der eigenen Gesundheit guttut,
sondern auch dem Klima und dhnliches gilt fur Mobilitat, also 6ffentlicher Verkehr, zu FuR gehen und
Fahrrad fahren, soweit es geht. Tut mir selber gut und niitzt auch der Gesundheit. Unser Ziel ist eben
ein klimaresilientes, 6kologisch nachhaltiges Gesundheitswesen. Und wenn ich tber
Gesundheitswesen spreche, schlieBe ich immer die Pflege mit ein, als eine Gemeinschaftsaufgabe zu
verstehen, der alle Akteure im Gesundheitswesen mitmachen mussen. Und wir kbnnen im Moment
auch so eine Aufbruchsstimmung erleben, dass sich zunehmend verschiedene
Bereiche/Verbiande/Organisationen mit der Thematik auseinandersetzen.

(Minute 21:33) Es gab letztes Jahr im November den Bundesérztetag, der zahlreiche Beschliisse
gefasst hat. Gerade gestern hat die Deutsche Krankenhausgesellschaft ein Gutachten dazu
veroffentlicht und hingewiesen, wie hoch Investitionsbedarf der Kliniken ist, aber auch so, wie der
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Fachverband der Medizinprodukte haben jetzt auch Arbeitskreise und ein eigenes Referat zu Klima
und Umwelt- und Ressourcenschonung gemacht. Es sind also viele Akteure letztendlich alle Akteure
im Gesundheitswesen gefragt. Es ist ein sehr breites Themenspektrum, es sind unterschiedliche
Prozesse, die zum Teil schon angestofRen worden sind und es gibt die verschiedenen Ebenen, also die
Zustandigkeiten von Bund, Lander, Kommunen aber auch der Selbstverwaltung.

Ich glaube, werden wir heute nochmal 6fter drauf zuriickkommen, weil natirlich immer gerne, ich
sag das jetzt auch mal so offen, Forderungen an den Bund gestellt werden, der Bund das aber nicht
unbedingt alles umsetzen kann.

(Minute 22:38) Ja, bei der ndchsten Folie wollte ich Ihnen nochmal kurz zeigen, mit wem wir als BMG
innerhalb der Bundesregierung alles zusammenarbeiten. Ich geh da gar nicht jetzt naher drauf ein,
weil eben Klimaneutralitdt auch im Gesundheitswesen, ist eine Aufgabe nicht nur des
Gesundheitswesens alleine, sondern auch von anderen. Also, wenn wir von Erndhrung reden oder
Krankenhauskost zum Beispiel, missen wir auch mit dem Erndhrungsministerium sprechen, mit dem
Umweltministerium sowieso, aber auch zum Beispiel das Wohn- und Bauministerium ist auch
wichtig, weil dort eben auch Stadteplanung gemacht wird und auch Richtung klimaneutrale
Stadteplanung. Und wir haben natirlich auch die jeweiligen Behérden, aber ich, wie gesagt, da
wollte ich jetzt nicht drauf eingehen, ...

(Minute 23:28) ..., sondern Sie mit der nachsten Folie nicht irritieren, aber auf das breite
Themenspektrum dann doch nochmal hinzuweisen. Wir haben hier gebildet die groRen Bereiche
“Umwelteinflisse”, “Klimawandel” und “Ressourceneinsatz”. Sie sehen auch, dass es gemeinsame
Schnittmengen gibt und mdchte auch noch erwdhnen, dass es eben auch noch viele weiter Prozesse
gibt, die darauf einzahlen, wie zum Beispiel die Biodiversitat, die natlrlich auch eine Grundlage
unser aller Leben ist.

(Minute 24:03) Ich wiirde jetzt noch mal kurz auf die aktuellen Schwerpunkte mit der nachsten Folie
des BMGs eingehen oder Ankntipfungspunkte aufzeigen. Das sind einmal die, dass wir nochmal die
wissenschaftlichen Grundlagen weiter verbessern wollen, ausbreiten wollen. Wir wissen schon
vieles, aber eben noch nicht unbedingt in allen Bereichen, zum Beispiel zum Zusammenhang von
Arzneimitteln und Hitze gibt es durchaus noch Bedarf und auch in anderen Bereichen. Wichtig ist uns
auch die Information der Bevolkerung, aber nicht nur der Bevolkerung, sondern auch von
Fachkraften und die Erkenntnisse auch in Lebenswelten hineinzutragen, weil wir ja wissen, dass wir
mit Lebenswelten/in den Lebenswelten alle Menschen eigentlich ansprechen kénnen.

Ein weiterer Schwerpunkt ist die Zusammenarbeit, der Austausch, die Bildung von Netzwerken, da
haben wir zum Beispiel/flihren wir regelmaRige Netzwerkgesprache mit der Selbstverwaltung der
Gesundheitsministerkonferenz und den kommunalen Spitzenverbanden durch, wo wir ja eben auch
unsere Aktivitdten in den oberen Bereichen darstellen wollen, zum Beispiel bei Evidenz macht das
RKI gerade ein wissenschaftliches Kompendium zu “Klimawandel und Gesundheit”, um noch mal den
aktuellen Sachstand aufzubereiten und das macht das RKI nicht alleine, sondern gemeinsam mit fast
70 weiteren Expert:innen, um eben auch einen partizipativen, aber auch einen transparenten
Prozess zu machen, das heiRt die Ergebnisse wird auch mitgedacht wie man die dann sozusagen
kommunizieren kann. Und um die Informationen gebiindelt darzustellen, hat die Bundeszentrale fir
gesundheitliche Aufklarung im letzten Jahr ein Internetportal zum Thema “Mensch - Gesundheit”
aufgemacht, wo im Moment/letztes Jahr die Auswirkung von Hitze dargestellt wurden und jetzt
dieses Jahr zusatzlich UV-Strahlung aufgenommen wurde und das soll auch weiterentwickelt
werden. Und es geht natirlich auch darum, die Erkenntnisse in die Versorgung hineinzubringen und
insbesondere natirlich auch hinsichtlich der Pravention und der 6ffentlichen Gesundheit, ich glaube
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da werden wir nachher sicherlich/hoffentlich auch von den Teilnehmenden noch einiges an
Beispielen héren und dann kann ich auch nochmal da tiefer drauf eingehen, was wir uns/welche
Gedanken wir uns machen. Wichtig ist auch hier nochmal, dass wir das als ein gemeinsamen Prozess
verstehen und jeder auch dazu beitragt und das, also den gemeinsamen Prozess ...

(Minute 27:06) ... beziehungsweise die verschiedenen Partner mochte ich mit der nachsten Folie
kurz darstellen. Wir kdnnen und wollen das auf keinen Fall alleine machen, sondern es geht darum,
dass wir im Austausch stehen, mit lhnen allen, mit dem Gesundheitssystem, aber auch mit den
Landern, Kommunen, mit der Zivilgesellschaft, mit der Wissenschaft und natirlich insbesondere
auch mit dem Gesundheitssystem.

(Minute 27:29) So, und in der ndchsten Folie, und so ganz langsam komme ich dann auch zum Ende,
wollte ich Ihnen noch einmal in einer anderen Darstellung etwas in die Tiefe gehend, aber ich werde
gar nicht so sehr darauf eingehen, die Schwerpunkte unseres Hauses nennen. Die haben wir
geclustert in das Aktionsfeld “Klimaanpassung” und da haben wir aufgeteilt in “lbertragbare
Krankheiten”/”nicht Gbertragbare Krankheiten”. Bei “Ubertragbare Krankheiten” ist es zum Beispiel
auch wichtig iberhaupt nochmal zu schauen, wer alles in der Bundesregierung dafir zustandig ist,
auch im nachgeordneten Bereich. Deshalb haben wir da so eine Art koordinierte Respons erstellt
und sind jetzt dabei die zu verbreiten, das heilt, dass wenn neue Erreger kommen oder sich Erreger
noch mehr ausbreiten, dass man das auch besser monitoren kann. Und das Thema “Aufklarung und
Information” ist etwas, was ich ja schon mehrfach genannt habe und was sich sozusagen auch
durchzieht. Bei dem Thema “nicht Ubertragebare Erkrankungen” sind wir im Moment auch dabei das
Thema “Pravention und Klimawandel” starker zu bearbeiten/uns intensiver anzuschauen, auch
hinsichtlich der Frage “wie man die Klimadebatte verstarkt”, in die Praventionsangebote/in die
Praventionskonzepte reinbringen kann, und da freut es uns auch sehr, dass die nationale
Praventionskonferenz, also im Rahmen des Praventionsgesetzes dieses Jahr im September, glaube
ich, auch ihre, dh, das Forumstreffen zum Thema “Klimawandel und Gesundheit” macht und die
NPK, also die Nationale Praventionskonferenz der Sozialversicherungstrager auch hierzu gerade ein
Papier erstellt. Aber das ist auch nur ein Beispiel, wo es Anknupfungspunkte gibt.

(Minute 29:21) In dem nachsten Aktionsfeld geht es um “Klimaschutz und Ressourceneffizienz”. Zu
Klimaschutz ist es eben wichtig, wenn wir ein Klimaneutrales Gesundheitswesen haben wollen,
mussen wir uns auf den Weg machen. Es gibt schon gute Beispiele, die sind aber nicht unbedingt
bekannt. Da gilt es die mehr in die Breite zu bringen. Wir mussen aber auch Hirden identifizieren.
Uns ist es wichtig — es gibt ja im Rahmen des Klimaschutzes verschiedenste Forderprogramme von
der Bundesregierung, auch von Landerseite her, und da sind wir im Moment gerade dabei
beziehungsweise haben das beauftragt dies Férderprogramme zu sichten, insofern, wie sie besser
vom Gesundheitswesen genttzt werden kénnen und auch so einfache Steckbriefe zu erstellen. Und
das Thema “Ressourceneffizienz” hat vielleicht nicht unmittelbar mit Klimawandel zu tun, aber
“Ressourceneffizienz”, wir wissen, dass eben das Gesundheitswesen sehr energie- und
ressourcenintensiv ist, deshalb auch die 5% Treibhausgasemission, die ich eingangs gesagt habe. Hier
sind wir dabei auch nochmal im Rahmen von einem Vorhaben die relevanten Handlungsfelder zu
identifizieren, weil das gar nicht so einfach ist. Man muss da sehr genau hinschauen und es ist leider
nicht immer so, zu sagen “Mehrwegplastik” hat automatisch den Vorteil/hat die besser
Klimabilanz/den besseren Footprint — in der Regel ist es so, aber nicht immer.

(Minute 30:55) Und in dem letzten Aktionsfeld “Gesundheit und Umwelt” geht es eben nochmal
darum zu schauen, wie die Umwelteinflisse als Risikofaktoren berticksichtigt werden kénnen und
auch den Aspekt “Environmental Public Health” mehr zu starken. Da wird es jetzt oder gibt es am
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Robert Koch Institut eine Kommission mit, ich glaube, mit 17 Wissenschaftler:innen, die sich in den
nachsten drei oder vier Jahren intensiv damit befassen werden.

(Minute 31:25) Und ich wollte jetzt nochmal mit der ndchsten Folie auf die wichtigsten
Vorhaben dieser Legislaturperiode eingehen, wie sie im Koalitionsvertrag beschrieben sind oder was
unser Auftrag ist. Das kennen Sie wahrscheinlich auch; es soll ein nationaler Praventionsplan
geschaffen werden, mit konkreten MalRnahmenpaketen, unter Anderem und ausdriicklich genannt
ist eben “Vorbeugung von klima- und umweltbedingten Gesundheitsschaden”. Es soll aber auch das
Klimaanpassungsgesetz geschaffen werden, mit einer nationalen Klimaanpassungsstrategie, wo
eben auch Handlungsfelder, wo vier explizit genannt sind, die dann sind “Hitzevorsorge”,
“Gesundheits-" und “Allergiepravention” und “Wasserinfrastruktur”, das baut auf der deutschen
Anpassungsstrategie auf, die federfiihrend vom BMUV (Bundesministerium fir Umwelt,
Naturschutz, nukleare Sicherheit und Verbraucherschutz) gemacht wird und in der aber
“Gesundheit” eines der Handlungsfelder schon ist und wo wir eben auch eng mit dem BMUV
zusammenarbeiten. Und es soll eben 2022 ein Klimaschutzgesetz verabschiedet werden
beziehungsweise das weiterentwickelt werden und vor allen Dingen ein Klimaschutzsofortprogramm
auf den Weg gebracht werden. Und da sind wir auch mit dem federfiihrenden Wirtschafts- und
Klimaministerium im Austausch, dass da auch “Gesundheit” vorkommt. Und Sie wissen
wahrscheinlich auch, dass Nachhaltigkeit ja durch den Koalitionsvertrag sich sozusagen durchzieht.
Ich will aber auch sagen, dass diese wichtigen Vorhaben wir jetzt im Moment dabei sind die
aufzusetzen, aber es passiert auch schon etwas, und gerade in den letzten paar Tagen. Es wurde zum
Einem von der Bundesregierung (Federfiihrung hat hier das Innenministerium) die Starkung der
Resilienz gegeniiber Katastrophen vorgelegt und da in dem Kapitel “Gesundheit” werden die
“Hitzeaktionsplane” angesprochen und auch eine krisenfeste Infrastruktur des Gesundheitswesens,
einschlieBlich Hitze, einschlieflich des Hitzeschutz und da sind wir oder treten wir jetzt auch mit dem
federfiihrenden BMI in Kontakt, um zu schauen, wie wir das umsetzten kdnnen. Und gestern wurde
von der zustandigen Bundesministerin fiir Wohn- und Stadtebau das Bundesprogramm “Anpassung
urbaner Rdume an den Klimawandel” vorgestellt, wo es eben um Begriinung von Stadten geht, und
dafir stehen bis 2045 467 Millionen zur Verfligung.

(Minute 33:56) So, dann die allerletzte Folie, wiirde uns noch mal, éh, wollte ich noch mal
verdeutlichen, dass Deutschland natiirlich es wenig niitzt, wenn wir uns alleine auf den Weg
machen, das tun wir auch nicht, da sind teilweise andere Lander sogar schon in einzelnen Bereichen
weiter vorangeschritten als wir. Wir haben im Moment ja die deutsche G7-Prasidentschaft und da
war “Klima und Gesundheit” einer von drei Schwerpunkten, die anderen waren selbstverstandlich
“Pandemie” und noch “Antibiotikaresistenz”. Auch die Europadische Kommission hat sich beschlossen
mit “Green Deal” als erster Kontinent bis 2050 klimaneutral zu werden. Wir haben, oder das steht
Uber allen, das Pariser Klimaabkommen und die COP-Konferenzen — die letzte hat letztes Jahr in UK
stattgefunden, jetzt wird es in Agypten sein. Und in UK wurde eben auch das Thema “Gesundheit”
zunehmend eingespielt. Und da sind wir jetzt auch mit einigen Landern damit befasst, dass auch bei
der nachsten COP-27-Sitzung “Gesundheit” eben auch beriicksichtigt wird und mehr mitgedacht
wird und die Weltgesundheitsorganisation WHO, das lass ich jetzt mal so allgemein stehen, hat eben
auch verschiedene Prozesse und Aktivitaten.

(Minute 35:17) Ja, da ware ich jetzt mit meinen Ausfiihrungen am Ende. Ich hoffe ich habe lhnen
nicht zu viel Bekanntes erzahlt, sondern konnte lhnen auch einiges Neues beibringen. Sie sehen, das
Thema ist sehr breit. Man kann nicht immer alles so intensiv bearbeiten, wie wir uns das auch
winschen wiirden, aber ich denke, wenn wir uns gut austauschen, wenn wir das, was wir wissen
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auch gut zusammenbringen, dann kommen wir alle einen Schritt vorwarts.
Vielen Dank!”

Anke Genius (Minute 35:47):

“Ja, ich danke lhnen auch ganz herzlich fir lhren Impulsvortrag, Frau Dr. Winkler.

Es ist schon einiges los unter dem “Frage und Antwort”-Button, also nicht die Chat-Funktion nutzen,
wenn Sie Fragen haben und mitdiskutieren mdchten, sondern bitte den “Frage und Antwort”-
Button. Und es haben sich schon einige gemeldet zu der RKI-Studie und haben auch noch den Tipp

gegeben, dass im Arzteblatt auch nochmal etwas stand, zur “Mortalitdt durch Hitze”, als
“Ubersterblichkeit und Hitze” und dann war auch vereinzelt der Wunsch nach dem Link, da ich nicht
weil}, ob Sie den so spontan bereit haben, ware der Vorschlag — wir schicken ja sowieso hinterher
eine Mail nochmal an alle Teilnehmerinnen und Teilnehmer mit dem Link zur Veranstaltung, wenn

man die Aufzeichnung sehen méchte, und da kénnen wir ja einfach die Links zur Studie oder zur
Studie den Link und dem zum Artikel beifligen. Sie nicken, gut, dann machen wir mit Fragen weiter.

(Minute 36:42) Also, “Wenn es keine Bund-Landerkompetenz-Streitigkeiten gabe, finanzielle Mittel
in ausreichendem MaRe zur Verfugung stiinden und die Awareness (also dieses Bewusstsein) auch
im Winter tberlebt, was sind dann aus lhrer Sicht, ganz konkret, wichtige Meilensteine in der
Umsetzung von MaBnahmen fir mehr Gesundheitsschutz?””

Dr. Ute Winkler (Minute 37:04):

“Also, das ist natirlich eine sehr umfassende Frage, weil man natirlich schauen muss, in welche
Bereiche man geht. Ich will jetzt mal das aktuelle Beispiel “Hitze” nehmen. Die Bundesregierung,
gemeinsam mit dem Umweltministerium, hat ja 2017 schon Empfehlungen fir die Lander und die
kommunale Ebene zur Erstellung von Hitzepldnen gemacht. Das ist sehr detailliert, sehr ausfihrlich -
auch da kann ich gerne einen Link (Handlungsempfehlungenfirdie Erstellung von
Hitzeaktionspldnen zum Schutz der menschlichen Gesundheit) zur Verfugung stellen. Und ich denke,
ins Handeln kommen muss man dann auf dieser Ebene. Also, ich glaub, man muss ..., das habe ich
versucht auch ein bisschen deutlich zu machen, dass man sozusagen verschiedene Bereiche sich
anschauen muss und auch sehen muss. Ich habe ja unsere Schwerpunkte so ein bisschen genannt,
also ich glaube im Moment gilt es fiir uns wirklich auch diese, wie ich es nenne, so diese
Aufbruchsstimmung zu nutzen und auch weiter zu férdern, deshalb auch, fiihren wir sehr viele
Gesprache, um eben zu schauen “wie kann es weiter gehen, was ist sinnvoll und was ist wichtig?”
und eben auch, dh, also wichtig ist es uns auch gute Beispiele voranzustellen. Wir haben auch
verschiedene Projekte, zum Beispiel zwei Projekte, die sich mehr um den kommunalen Bereich

kiimmern und auch so eine Art — ja, das hért sich immer so banal an -, so eine Art Handwerkskoffer
zu erstellen fir Kommunen, die jetzt sich bei dem Thema “Hitze” auf den Weg machen wollen und
vielleicht nicht gleich einen Hitzeaktionsplan machen kénnen oder wollen, um zu zeigen, was geht.
Und, wie gesagt, wir sind auch dabei noch systematischer aufzubereiten, wie wir die
verschiedensten guten Beispiele, die es zum Beispiel in ganz unterschiedlicher Art und Weise gibt.
Ich selber komme aus Berlin und engagiere mich ehrenamtliche bei Obdachlosen. Da geht es jetzt
zwar um Kochen, aber diese Organisation, mit der ich das mache, die hat jetzt auch einen Kaltebus
aufgelegt und hat jetzt auch Kaltehelfer:innen auf den Weg geschickt, um zum Beispiel Wasser zu
verteilen. Oder es gibt Kaltekarten in Orten, also “Wo sind die kiihlen Orte, Kirchen, Shopping-Malls
und so weiter?”. Also das hort sich jetzt so als banale Beispiele an, aber ich glaube, dass man..., dass
andere die das nicht haben oder das nicht wissen, da mit einem systematischen Uberblick schon ein
Stlickweit weiterhelfen werden. Ich will aber auch sagen, und wir miissen auch die Informationen,
was zum Beispiel bei Hitze zu tun ist, auch noch viel mehr in die Breite gehen. Also es ist immer noch
liberraschend, dass viele Menschen, auch dltere Menschen, dann doch mittags noch einkaufen
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gehen in der gréRten Hitze. Das ist also dies Informationsbekanntmachung und da sehen wir uns
nicht als diejenigen, die das anbieten mussen, sondern da haben sich ja schon sehr viele auch auf
den Weg gemacht und das muss vielleicht nur noch ..., dass man sich da besser unterstiitzen kann
und auch Synergien nutzen kann. Und Sie haben, oder die Frage nach dem Geld stand ja auch
dahinter, das ist sicherlich auch ein Problem und eine Frage, des halb versuchen wir auch die
Forderprogramme systematisch aufzubereiten und eben in Form von Modellprojekten auch was
anbieten zu kénnen. Aber nichtsdestotrotz missen wir die Zustandigkeiten auch bertcksichtigen.
Das ist immer keine zufriedenstellende Antwort, aber es ist einfach die Realitat. “

Anke Genius (Minute 40:48):

“Ganz aktuell fordert ja der Marburger Bund einen bundesweiten Hitzeschutzplan und die
Bundesarztekammer, also die Arzte, machen sich schon sorgen und fordern eben auch den
nationalen Hitzeschutzplan, dass es eben nicht nur Landersache sein sollte.

Wie stehen Sie dazu?””

Dr. Ute Winker (41:05):

“Naja, wir haben die Empfehlung herausgegeben. Der Bund hat in dem Bereich, wie ja auch in der
Pravention und der Gesundheitsférderung nur begrenzte Zustandigkeiten. Da miisste dann die
Verfassung gedndert werden. Und wir haben 2017 schon die Empfehlung gemacht; einzelne Lander
haben sich auf den Weg gemacht — Berlin ist da ein gutes Beispiel, aber auch Baden-Wirttemberg.
Es gibt auch Stadte, die sich dem Thema angenommen haben, ich will jetzt gar keine einzelnen
nennen, die sind aber breit Gber die Bundesrepublik verteilt. Also das zeigt, es geht. Wie gesagt, aber
man muss sich eben auf den Weg machen, man muss es selber als Problem erkennen, auch. Und, da
mussen wir, glaube ich... also das ist eine Aufgabe des Bundes. Deshalb ist es uns auch wichtig, mit
den Landern und den kommunalen Spitzenverbanden, die ja auf unserer Ebene die Ansprechpartner
sind, eben auch dazunehmend hinzuweisen und das, was wir wissen denen auch so anzubieten, dass
sie es in ihren Strukturen gut verbreiten kdnnen. Ich will auch nicht verhehlen, dass wir noch
Leerstellen haben. Also, ich glaube, was zum Beispiel dltere Menschen, um ein Beispiel
rauszunehmen, in Pflegeheimen angeht, dass wir da schon ein ganz gutes Netz haben und auch ein
gutes Gesplr, was zu tun ist in den Pflegeheimen. Was aber weiterhin, und das ist wirklich eine
grolRe Herausforderung, sind alleinlebende dltere Menschen. Da kann man sicherlich einiges Gber
ambulante Pflegedienste mit abdecken, aber das reicht eben oftmals nicht aus, insbesondere, wenn
keine Angehorigen oder kein andersgeartetes, soziales Netz da ist. Und da gilt es, glaube ich noch,
auch so Sachen wie, Besucherdienste nenne ich jetzt mal als Beispiel, das zu Uberlegen, welche
Angebote man da machen kann, die natirlich dann aber von den Kommunen oder teilweise von
Stadtteilen selber angeboten werden missen.”

Anke Genius (Minute 43:06):

“Man merkt bei den Fragen, dass immer wieder diese Handlungsempfehlung kommt, diese
Dringlichkeit, der Wunsch nach Handlungsempfehlungen. Und jemand schreibt: “”Gemeinsamer
Prozess bei den gesamten Beteiligten” hort sich nach sehr viel Zeit an. Wieviel Zeit bleibt uns denn
noch, die Verhaltnisse zu andern?””

Dr. Ute Winkler (43:26):

“Die Frage kann man schwer beantworten. Also wir haben diesen Sommer ja wieder gesplirt, dass es
dringlich ist. Und wenn man sich jetzt auch mal so die 6ffentliche Wahrnehmung angeht, haben wir,
glaube ich, vor drei Jahren noch nicht so viel Presseartikel, Statements und so weiter gehabt, wie wir
das heute haben. Das heif’t also, es ist eine hohe Sensibilitdt in der gesamten Gesellschaft auch da,
sich dem Thema anzunehmen, aber es muss jeder natiirlich auch ein Stlick weit selbst dann
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Verantwortung Gbernehmen und auch schauen, wie es geht. Also, DAS eine Rezept wird es leider
nicht geben. Wir haben sicherlich kurzfristige MaRnahmen, das sind die Empfehlungen “ausreichend
Trinken” und so weiter und so fort, die will ich hier jetzt nicht wiederholen. Wir missen natrlich
auch Uberlegen, wenn wir Klimaschutzprogramme auflegen, dass dann Hitzeschutz als Beispiel auch
mitgedacht wird. Aber, wenn ich ein Gebdude energetisch saniere, dann dient das ja nicht nur der
Heizkosten, sondern auch im Sommer sollte das dann etwas kiihler sein. Man muss aber eben auch
Verschattung, Rollos und so weiter mitdenken. Und was wichtig ist, das habe ich ja auch gesagt, ist
zum Beispiel, wenn ich Stadteplanung mache, dass ich eben genug Kalte, also genug Griinflachen
mache, Baume und so weiter. Also da gibt es auch Beispiele, da gab es auch schon Initiativen, die es
auch vorher schon gab. Und das ist ja auch wichtig, das zahlt ja auch nicht nur zum Hitzeschutz ein,
sondern es zahlt ja auch allgemein zur besseren Mobilitdt oder zur sozialen Kontaktaufnahme, also
das zahlt ja auf ganz viele Bereiche dann auch ein, die zum gesunden, ausgewogenen Lebensstil
dazugehoren.”

Anke Genius (Minute 45:17):

“Wo Sie gerade die Stadteplanung und Gebdudeplanung ansprechen, da sind natirlich viele
Gebaude in den letzten Jahren entstanden, die wie Glashauser sind, die sich jetzt zum Treibhaus
entwickeln. Das ist natiirlich enorm hei drin. Und dazu passt auch, zu dem, was Sie gerade gesagt
haben, passt auch diese Frage. Es mochte jemand wissen, “was sind denn notwendige, akute
MaRnahmen zum Gesundheitsschutz bei sehr hohen Temperaturen? Theoretisch knnten
Klimaanlage helfen, in Altersheimen und Praxen. In Kliniken gibt es ja auch schon vielfach
Klimaanlagen, in Altenheimen und Praxen auch. Aber wie vertragt sich das dann mit der
Energieknappheit? Wie sehen Sie das und wie sollte sie in Hitzeschutzplanen als AkutmaBnahmen
verankert werden?””

Dr. Ute Winkler (Minute 46:08):

“Also die AkutmaBnahmen, die haben wir wirklich auf der Seit der BZGA, also was so zu sagen
VerhaltensmaRRnahmen sind fur Individuelle, also fur Menschen, aber auch fiir Fachkrafte und fir
Einrichtungen haben wir da kurz dargestellt. Ich will die wirklich jetzt nicht wiederholen, weil das
reicht Uber trinken, morgens liften zu heiBen Zeiten nicht raus gehen und so weiter n. Aber es
stimmt, nicht alle Menschen leben in kithlen Rdumen oder stehen denen zur Verfligung. Wir haben
bei Einrichtungen, die stellen sich inzwischen ganz gut drauf ein. Wir haben das Thema
“Klimaanlagen” sehr diskutiert und haben das als Mittel der letzten Wahl genannt. Also man kann
auch kuhle Tucher auflegen, man kann zum Beispiel auch feuchte Tlcher auf die Haut legen fur
dltere Menschen. Man sollte auch die Erndhrung anpassen, so wie so keine schwere Kost, aber dann
vielleicht mehr Melone und sehr wasserhaltiges Obst anbieten und Gem{ise, also gibt schon Vieles,
was kurzfristig geht. Aber die Einrichtungen missen sich auch damit beschéftigen, was langfristig
moglich ist, was zum Beispiel baulich verandert werden muss und da auch getan werden muss, das
stimmt.”

Anke Genius (Minute 47:34):

“Hier hat jemand einen langen Diskussionsbeitrag zum Thema, macht sich sehr sehr viele Gedanken.
“Sie hatten das Thema Arzneimittel angeschnitten. Welche Agenda hat das BMG beim Thema
Nachhaltigkeit im Arzneimittelbereich und was bringt der gerade gelobte Berliner Hitzeschutzplan,
wenn es hier immer heiRer wird, kein Regen mehr kommt, Seen umkippen und die
Feinstaubbelastung wachst und Klimaneutralitat als Ziel fiir 2045 in Aussicht gestellt wird, also in 23
Jahren? Ware, neben Informationen tUber Hitze nicht auch eine aktive Hilfe bei Hitze, etwa ein
Hitzeschutzregister nach dem Vorbild Frankreichs in Deutschland denkbar und sinnvoll? In
Frankreich werden Altere und vulnerable Gruppen bei Hitze aktiv angerufen, nach dem
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Wohlbefinden gefragt und zum Beispiel zum Trinken animiert. Wie wahrscheinlich ist es, dass so
etwas in Deutschland kommen wird?”

Dr. Ute Winkler (Minute 48:33):

Also auch das, ich fang mal mit der letzten Frage oder mit dem letzten Teil der Frage an. Wir sind
dabei zu schauen, ob es da Moglichkeiten gibt. Das hat aber auch datenschutzrechtliche Probleme
und auch hier gilt, es kann nicht vom Bund aus gehen. Das sind, glaube ich, lokale Strukturen viel
wichtiger, weil dort das auch passieren muss. Und da gibt es ja teilweise auch schon Netzwerke, die
sich um Altere, alleinstehende Menschen kiimmern, die man dann aktivieren muss. Und die sind halt
sehr unterschiedlich. Aber auch hier werden wir das mit den Stadten, mit den kommunalen
Spitzenverbanden und auch den Landern sicherlich mitdiskutieren. Das ist bei den Empfehlungen,
die ich vorhin gesagt habe, noch nicht so stark enthalten, weil das damals noch nicht so ein Thema
war. Ich glaube, in Frankreich ist das auch relative neu. Aber diese aktivierende, so zu sagen,
zugehende Hitzeunterstiitzung, das miissen wir uns auch iiberlegen. Im Ubrigen ist das auch eine
Frage, und da sind wir auch dabei, das ist aber auch wirklich ein sehr komplexes Thema, die Frage,
wie Uberhaupt Hitzeperioden, Hitzewellen im Rahmen des Bevolkerungs- und Katastrophenschutzes
besser implementiert und abgebildet werden kénnen. Aber auch da sind die MaRBnahmen nicht so
einfach, weil wenn ein Haus brennt oder irgendsonstwas ist, passiert, dann werden einfach alle
Menschen..., missen dann raus — das ist bei Hitze nicht unbedingt der Fall. Also, kompliziertes
Thema und Frankreich ist da einfach politisch eben mit einem zentralistischen Staat auch anderes
aufgestellt, das hat manchmal Vorteile, das hat manchmal vielleicht auch Nachteile. Zu dem ... Ja?"

Anke Genius (Minute 50:23):

“Ja, genau, wenn ich da gleich einmal einhaken darf, da schreibt namlich auch jemand. Wir haben ja
auch viele Teilnehmende aus den Kommunen. Da schreibt jemand: “Um regionale Hitzeschutzplane
zu etablieren, bendtigen wir klare Handlungsempfehlungen des Bundes, als Orientierungsrahmen fiir
die Kommunen. Unser Landrat fokussiert sich aktuell priméar auf den Katastrophenschutz.” - Nun
haben Sie schon gesagt, es ware vielleicht eine Moglichkeit Hitzeschutzplane mit in den
Katastrophenschutz mit aufzunehmen. Aber es wird ja doch so dieser ganz starke Ruf nach einer
Leitlinie, einer bundesweiten Leitlinie deutlich.”

Dr. Ute Winkler (Minute 50:49):

“Also, da kann ich leider nur sagen, die gibt es seit 2017 sehr ausfuhrlich, den Link stellen wir gerne
zur Verfugung (Handlungsempfehlunge nfir die Erstellung von Hitzeaktionspldanen zum
Schutz der menschlichen Gesundheit), die so zu sagen ganz konkret an acht Kernelementen, die,
angelehnt sind an der WHO, beschreibt wie es gehen kann, und vielleicht ist da unsere Versehen,
dass die noch nicht genug bekannt gemacht worden sind. Vielleicht hat aber auch das Interesse oder
die Dringlichkeit/die Notwenigkeit gefehlt und jetzt merkt man einfach, dass es eben nicht nur
einmal ein heiRer Sommer ist oder ein/zwei heiRe Tage, sondern, dass das einfach etwas, die
Hitzewellen etwas ist, was voraussichtlich bleiben wird, wenn auch vielleicht der ndchste Sommer
nicht ganz so heiR wird, aber wir haben ja dieses Jahr auch erlebt, dass es immer friiher anfangt und
ja, wie es weitergeht wissen wir im Moment noch nicht.”

Anke Genius (Minute 51:53):

“Dann kommt eine konkrete Frage noch: “Wird es Mietern leichter gemacht werden,
Modernisierung vom Vermieter einzufordern, hinsichtlich Dammung, neuer Fenster, neuer Heizung
und so weiter?”

Dr. Ute Winkler (Minute 52:06):
“Also, bei der Frage muss ich jetzt passen, weil das nicht in unsere Zustandigkeit fallt, sondern

11



Transkript Digitaler Mittagslunch “Zukunft Pravention” am 20.07.2022

wahrscheinlich beim Wirtschaftsministerium oder beim Bauministerium angesiedelt ist. Da, also, das
weil} ich einfach nicht. Tut mir leid.”

Anke Genius (Minute 52:23):
“Gibt es denn eine Zusammenstellung der MaRnahmen fiir Gebdude- und Neubauten? Gibt es da so
einen im Uberblick?”

Dr. Ute Winkler: (Minute 52:31):

“Also, das sind ja dann eher auch Fragen, die allgemein sind und nicht bezogen auf das
Gesundheitswesen. Ich habe gerade gesagt, dass wir seit zwei/drei Monaten jemanden beauftragt
haben die Forderprogramme zu sichten, auf die Anwendung fiirs Gesundheitswesen, und da hoffen
wir, dass wir im September das bekannt machen kénnen oder veréffentlicht werde kénnen, also
Richtung Herbst.”

Anke Genius (Minute 52:56):
“Sie hatten vorhin auf einer Folie die Evidenzgenerierung beschrieben und angesprochen. Da kommt
noch mal die Nachfrage: “Was ist konkret damit gemeint?””

Dr. Ute Winkler (Minute 53:08):

“Naja, das ist, was ich schon gesagt habe. Wir wissen schon sehr viel, aber wir wissen noch nicht
unbedingt in allen Bereichen alles. Ich habe damals das Beispiel mit den Arzneimitteln gesagt, wie
Hitze die Einnahme von Arzneimitteln beeinflussen kann. Wir wissen aber auch teilweise Richtung
Infektionserkrankungen noch nicht alles oder noch nicht so viel. Also es gibt einfach noch Fragen —
Wissenschaft ist ja dynamisch — und es stellen sich immer mehr Fragen und die wird es auch gelten
zu beantworten. Also ein groRes Thema ist ja auch die Auswirkung des Klimawandels, der Bedrohung
der Krise auch auf die mentale Gesundheit, da gibt es Hinweise. Aber auch da muss man schauen,
wie es geht. Und wichtig finde ich eben auch, welche wissenschaftlichen Erkenntnisse liegen vor, wie
man die Fragen des Klimawandels mehr mit Gesundheitsforderung und Préaventionskonzepten
verbinden kann, wie man das zum Beispiel auch kommunikativ besser aufstellen kann, also, dass
nicht nur alle nach Moglichkeit dann das Wissen auch haben, sondern wie kommunizier ich auch,
also Risikokommunikation ist ja ein groBes Feld. Es wird dann oft auch gesagt, dass man mit dem
sogenannten Co-Benefits, die starker in den Vordergrund stellen soll. Wir wissen aber auch, dass die
sozialen Gruppen, die die hochsten Risiken haben vielleicht dann auf die Co-Benefits jetzt als dem
ausschlaggebenden Klimaargument, also wenn ich weniger Fleisch esse, weniger tierische Produkte
und mich mehr bewege und auf Auto oder was auch immer, verzichte, dass es dann auch meiner
Gesundheit guttut, ob das nicht wirklich das ist, was Gruppen mit sozial Benachteiligten auch
wirklich bertihrt und angeht, ob das das ausschlaggebende Argument ist. Also da glaube ich, musste
man eher noch schauen, was da zu tun ist. Uns ist auch wichtig, dass wir auch zunehmend “Umwelt”
und auch “Klimawandel” als flinften Risikofaktor in der Pravention ansehen und erkennen. Also es
gibt ja die vier Risikofaktoren, also “ausgewogene Erndhrung”, “ausreichende Bewegung”, “sehr
eingeschrankter Alkoholkonsum” und eben “Verzicht auf Tabak”. Aber, dass wir da auch sehen, dass
es einfach noch Einflusse gibt, die individuell zwar zu beeinflussen sind, aber eben auch mitgedacht
werden mussen, weil sie bezogen auf die Krankheitslast auch sehr relevant sind.”

Anke Genius (Minute 55:43):

“Auf einer Skala von 0 — 10, wobei zehn die héchste Stufe bedeutet; “Welche Dringlichkeit hat das
Thema “gesundheitliche Folgen des Klimawandels fiir Bundesregierung und
Bundesgesundheitsministerium?””
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Dr. Ute Winker (Minute: 55:58):
“Auch, das ist jetzt eine schwierige Frage, weil mit Zahlen, da wird man immer so festgelegt. Also ich
denke, deutlich Gber funf.”

Anke Genius (Minute 56:06):
“Deutlich Giber funf. Das ware aber noch so das Mittelfeld.”

Dr. Ute Winkler (Minute 56:10):
“Aber nicht ganz bei zehn.”

Anke Genius (Minute 56:16):
“Dann ist nochmal die Frag: “Wann rechnen Sie denn mit dem Klimaschutzgesetz und der
Klimaanpassungsstrategie?”

Dr. Ute Winkler (Minute 56:24):

Also die Klimaanpassungsstrategie, da fangen jetzt die ressortubergreiffenden Arbeiten dazu an, das
wir sicherlich ein langerer Prozess werden, wo aber auch die Zivilgesellschaft, auch die Lander und
Kommunen, so ist es auch vorgesehen, dass mit den Landern erarbeitet werde soll. Also das wird
sicherlich transparent gemacht. Da wird auch sicher ein Austausch mit den Stakeholdern geben. Ich
kann da jetzt nicht wirklich eine Jahreszahl nennen. Und die zweite Frage, Sie hatten eben noch
etwas gefragt?”

Anke Genius (Minute 56:55):
“Klimaschutzgesetz/Klimaanpassungsstrategie!”

Dr. Ute Winkler (Minute 56:58):
“Ach so, das Klimaschutzsofortprogramm soll dieses Jahr noch kommen. Entschuldigung. Da sind die
Arbeiten schon relativ fortgeschritten.”

Anke Genius (Minute 57:05):

“Dann moéchte noch jemand wissen, im Hinblick auf Klimawandel: “Welche Rolle spielt denn aus
lhrer Sicht die Bildungsarbeit in den Gesundheitsprofessionen? Also wie wird sich das auswirken auf
Ausbildung/Studium/Fortbildung?”

Dr. Ute Winkler (57:21):

“Also die Bundesarztekammer, die ja fur die drztliche Ausbildung oder Fort- und Weiterbildung
zustandig ist, hat das ja auch in einem Beschluss oder in mehreren Beschliissen auch sehr bekraftigt.
Ich denke, dass es da wichtig ist, dass das eben auch zunehmend mitgedacht wird, auch in den
unterschiedlichen Ausbildungsberufen. Es wird aber auch schon, es wird also auch in
Pflegeausbildungen und so weiter, schon reingebracht. Ich glaube, dass da besonders wichtig ist,
auch die Fort- und Weiterbildung, dass man da sinnvolle Konzepte und auch angepasste oder
zielgruppenorientierte Informationen hat, die dann tatsachlich auch umgesetzt werden kénnen, und
das kénnen halt die Verbéande der jeweiligen Berufsgruppen am besten, weil die das am besten
wissen, wie/was da der Bedarf ist, wie die Ansprache sein sollte. Aber da gilt es auch
wissenschaftliche Erkenntnisse kdnnen dann allgemein zur Verfiigung gestellt werden und missten
dann so zusagen zielgruppengerecht aufbereitet werden.”

Anke Genius (Minute 58:26):
“Wie lassen sich denn MaBnahmen zum Klimaschutz mit MaBnahmen zur Begrenzung des
Klimawandels sinnvoll verbinden? Welche Synergien gibt es da? Aber auch, welche Zielkonflikte?”
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Dr. Ute Winkler (Minute 58:40):

“Naja, die Synergien habe ich ja schon kurz beschrieben. Also, wenn ich jetzt ein Haus energetisch
saniere, dann ist das dhnlich wie eine Thermoskanne. Wenn ich etwas Kaltes reintue, bleibt es kalt,
wenn ich was Warmes reintue, bleibt es warm. Also, wir haben also Klimaschutz, energetisches
Bauen, um dabei zu bleiben, ist ja in erster Linie gemacht worden um Heizkosten/um Energiekosten
zu sparen, aber da nitzt halt auch im Sommer. Da haben/Was wir im Moment erleben, ist natirlich
auch eine Diskussion, dass jetzt durch die Energiekrise auch wieder aufgebracht wird, dass man zum
Beispiel mit den Kohlekraftwerken, ahm, gibt es wieder Diskussionen. Aber ich denke, dass das in der
Bundesregierung mit den Partnern auch sehr intensiv diskutiert, wird. Und ich habe ja diese Co-
Benefits jetzt insbesondere hinsichtlich Erndhrung und Bewegung ja schon mehrfach genannt. Das
ist sicherlich sehr wichtig, aber grundsatzlich gilt auch bei der Luftverschmutzung, wissen wir eben
auch, also Luftverschmutzung wird sehr unterschétzt, auch hinsichtlich der Zahl, wie sich das auf die
Mortalitdt auswirken kann. Und wir wissen, dass natdrlich bei heifen Tagen dann die
Feinstaubwerte dann noch mal héher gehen oder auch bodennahes Ozon halt schlimmer wird. Also
das sind sehr grofRe Wechselwirkungen, wo so zu sagen die aufeinander einzahlen, im positiven
Sinne, aber auch im negativen Sinne. Also, dass die gesundheitlichen Auswirkungen verstarkt
werden. Deshalb ist es uns ja auch wichtig Klimawandel und Umwelt zusammenzudenken. Auch
wenn es Themen jetzt im Umweltbereich, die jetzt nichts mit Klima zu tun haben, wie zum Beispiel
Larm.”

Anke Genius (Minute 60:34):

“Hier kommt noch eine Frage. Sie hatten vorhin schon etwas dazu gesagt, aber trotzdem nochmal
die dringliche Nachfrage. Sie haben insbesondere dltere Menschen, die ja alleinleben, als schwierig
zu erreichen genannt. Und jetzt ist die Frage: “Ist geplant, bundesweit einheitliche Moglichkeiten zu
schaffen, um diese Menschen gezielt zu erreichen?” - Sie hatten vorhin schon gesagt, der
Datenschutz ist natirlich ein Problem.”

Dr. Ute Winkler (Minute: 60:58):

“Ja, also da sind wir gerne dabei, auch Lander und Kommunen zu unterstiitzen, verschiedene
Modelle zu diskutieren. Da konnen wir zum Beispiel auch noch mal, dhm, mit Frankreich sind wir im
Kontakt, um auch zu kucken, wie die das genau gemacht haben. Aber wie gesagt, auf Bundesebene
erachte ich das als sehr schwierig, weil man da auch Netzwerke/Strukturen, die es auf regionaler
Ebene gibt und die eben sehr unterschiedlich und vielfdltig sind, damit auch nicht beachten wiirden.
Und ich glaube, dass da nicht es nur die EINE Moglichkeit gibt, jetzt wie in Frankreich, dass da
angerufen wird und nach dem Wohlbefinden gefragt wird, sondern, dass man da auch andere... also
da misste man auch erstmal eruieren und schauen, welche anderen Méglichkeiten gibt es noch und
wie kdnnten die ebenverbreitert werden.”

Anke Genius (Minute 61:51):
“Aber Unterstiitzung des Bundes kdnnten Sie sich sehr gut vorstellen?”

Dr. Ute Winkler (Minute 61:54):

“Genaul! Also auch im Sinne von Bekanntmachen auch von, welche Méglichkeiten es dazu gibt. Und
das hat auch nochmal die Dringlichkeit dieses Sommers auch bei uns gezeigt, dass wir da verstarkt
auch da nachschauen werden. Ich sag mal, das ist auch so eine Erkenntnis. Auch wir sind ein
lernendes System. Das hatte ich glaube ich letztes Jahr noch nicht gesagt.”

Anke Genius (Minute 62:14):
“Wie wirden Sie das einschatzen, dass eventuell auch lebensstilverandernde MaBnahmen angeregt
werden, zum Beispiel langere Mittagspausen an Hitzetagen?”
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Dr. Ute Winkler (Minute 62:24):

“Also, das tangiert natirlich den Arbeitsschutz, und da muss man auch sehr genau hinschauen, wie
flexibel Arbeitszeitregelungen schon tberhaupt sind. Ich denk, durch Corona und Homeoffice hat es
da ja auch noch mal Anderungen gegeben. Aber, da gilt natiirlich auch, dass Menschen, die drauRen
arbeiten, in der Landwirtschaft, am Bau, natlirlich besonders davon betroffen sind. Aber da sind wir
auch mit dem BMAS, also dem Arbeitsministerium in Verbindung, weil da hat die Bundesanstalt fir
Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin auch schon einiges an Empfehlungen gegeben und das, ja, das
muss man diskutieren, muss man sehen. Aber erst gilt hier auch mal, bevor man neue Regeln auf
den Weg bringt, sollte man schauen, wie flexibel die vorhandenen genutzt werden kénnen und wie
flexibel die sind.”

Anke Genius (Minute 63:24):

“Wir sind beim “Digitalem Mittagslunch”, ein ganz kompaktes, geschmeidiges Format, das eben auch
in die Mittagspause passt. Deswegen die Abschlussfrage, Frau Dr. Winkler. “Wenn Sie jetzt heute
rausgehen, aus diesem “Digitalem Mittagslunch”, was nehmen Sie mit, um es als nachstes
anzugehen, im Hinblick auf Gesundheitsfiirsorge in Zeiten des Klimawandels?”

Dr. Ute Winkler (Minute: 63:46):

Ja, ach das ist schwer. Ich denke die ganze Agenda. Also, ich werde mich jetzt/heute Nachmittag
noch mal intensiver jetzt mit Frihwarnsystemen in anderen Landern, in den anderen G7-Landern
befassen. Wir werden uns aber auch tber die Frage “Wie konnen die Empfehlungen zu
Hitzeaktionspldnen noch weiter bekannt gemacht werden?”/Wir sind auch dabei das BZGA-
Infoportal weiter zu befiillen, so zu sagen um den Arbeitnehmerschutz und Betriebe. Also, es ist
einfach das gesamte, breite Spektrum. Was mir noch mal ganz wichtig ist und wo wir so zu sagen
auch unsere eigenen groBen Baustellen, nicht Baustellen, aber Wissensliicken sind es eigentlich
mehr, haben - tatséchlich, “wie erreichen wir altere, alleinstehende Menschen, aber auch andere?”.
Es gibt eben auch zum Beispiel Obdachlose, die sich auch nicht so schiitzen kénnen,
Drogenabhangige. Also, das sind so Zielgruppen, die man auch nicht vergessen darf.

Und nochmal die Frage, “wie kann der Hitzeschutz wirklich in der Breite implementiert werden?”.
Also, dass man die verschiedenen, unterschiedlichen Bereiche auch sinnvoll erganzt und nutzt und
auch da gilt, auch bekannt macht.”

Anke Genius (Minute 65:13):

“Also, ich merke schon, der “Digitale Mittagslunch” und die rege Diskussion sorgen dafir, dass lhnen
heute Nachmittag nicht langweilig wird und die nachsten Tage so wie so nicht.

Vielen herzlichen Dank fir lhren Impulsvortrag, fiir Ihre Zeit, die Sie uns hier zur Verfligung gestellt
haben!

Diesen Vortrag, liebe Teilnehmende, kénnen Sie dann auch gerne nochmal nachsehen und
nachhoren oder natiirlich auch gerne an Interessierte weiterleiten, denn Sie werden in ein paar
Tagen eine Mail bekommen mit dem Link dazu und auch mit den angesprochenen informativen
Links. Es wird auch eine Veréffentlichung im Youtube-Kanal geben.

Ja, und das war sie, die Juli-Veranstaltung vom “Kongress Zukunft Pravention 2022” zum Thema
“Klimawandel - Gesundheit in der Krise. Welche Praventionskonzepte brauchen wir fiir die
Zukunft?”. Dieses Mal wieder als “Digitaler Mittagslunch” ohne Fahrzeit — hoffentlich auch ganz
entspannt fir Sie, bei der Warme.

Der unmittelbare, menschliche Austausch hat natirlich auch seine grofRen Vorteile, und geplant ist,
dass es dann 2023 wieder einen “Kongress Zukunft Pravention” in Prasenz geben wird. Wir werden
sehen und machen das Beste draus, wie immer!
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Danke schén noch mal, fiir Ihren Impulsvortrag. Alles Gute fiir Sie, Frau Dr. Winkler! Danke an die
Veranstalter:innen, vom Kneipp Bund e.V., DAMID, und dem vdek, und ich danke Ihnen allen ganz
herzlich fiir Ihr Interesse, das Sie geschenkt haben. Kommen Sie gut durch diese heiRen Tage! Bis

bald. Wir sehen uns.”

- ENDE -

Links:

1. Robert Koch Studie: Hitzebedingte Mortalitdt in Deutschland zwischen 1992 und 2021

2. Handlungsempfehlungen, erarbeitet von den Mitgliedern der vom Bundesumweltministerium
(BMUB) geleiteten ehemaligen Bund/Lénder-Ad-hoc Arbeitsgruppe ,Gesundheitliche Anpassung an
die Folgen des Klimawandels (GAK)*

Handlungsempfehlungenfirdie Erstellung von Hitzeaktionsplanen zum Schutz der
menschlichen Gesundheit)
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