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Vortragsstruktur

1. IMPAKTE:        Was sind die gesundheitlichen Folgen des Klimawandels in D?
2. MITIGATION:  Wie können Ärzte zum Klimaschutz beitragen? 
3. ADAPTATION: Wie können wir unsere Patienten „klimaangepasst“ behandeln? 
4. AKTION:           Wie können Ärztekammer und KV die Ärzte unterstützen? 







> 1/3 der Bevölkerung ist besonders klima-vulnerable
• Senioren und Säuglinge/Kleinkinder
• Chronisch Kranke

• Hochdruck, cardiovaskuläre/neurovaskuläre Leiden, COPD, Allergien, 
Nierenschäden/-steine/Immunsupprimierte, Diabetes 

• Berufe im Freien

• Randgruppen





CO2-Fußabdruck des Gesundheitssektors
Detaillierte Berechnungen

Wu R., 2019/ Eckelman et al., 2016/ Malik et a. 2018/ Eckelman et al., 2018/ SDU, 2019/ Health Care Without Harm, 2019/  Pichler et al., 2019

Land Absolut 
[Mt CO2e]

Anteil an 
Gesamtemissionen [%]

Pro Kopf [t] Gesundheits-
ausgaben an BIP (%)

China 315 2,7 0,2 4,5

USA 655 9,8 2,1 16,4

Australien 36 7 1,5 8,7-9,4

Kanada 33 4,6 0,9 10,2

England 27,1 6,3 0,5 8,3 (UK)

Deutschland 55,1 6,7 0,68 11,5

Global 2200 4,4 0,28 10

OCED, China 
und Indien

1600 5,5 0,6 9



NHS Carbon Reduction Strategy for England 
(2009)
Ziel: Reduktion der CO2-Emissionen um 80% bis 2050

SDU, 2018



Klimaschutz in Krankenhäusern

Wo sind 
wir? 

Wo wollen 
wir hin?

Wie kommen 
wir dorthin?



Wo wollen wir hin?

“Die Treibhausgasemissionen werden im Vergleich zum Jahr 1990 
schrittweise gemindert. Bis zum Zieljahr 2030 gilt eine 
Minderungsquote von mindestens 55 Prozent.”

Bundesklimaschutzgesetz, 2019



Wo sind wir? 

Es fehlen:
1) Detailstudie für Gesundheitssektor Deutschlands
2) Studien zu Krankenhäusern und Praxen

HCWH, 2019

Scope 1: 
Emissionen, die vor Ort entstehen (z.B. 
Krankenhaus eigenes Kraftwerk)

Scope 2: 
Emissionen durch eingekauften Strom, 
Wärme, Dampf, Kälte

Scope 3: 
alle weiteren Emissionen z.B. durch 
Herstellung und Transport von eingekauften 
Gütern (Medikamente etc.), Geschäftsreisen, 
Abfallentsorgung 



Wie kommen wir dorthin?

SDU, 2013Bei Interesse gerne melden: claudia.quitmann@uni-heidelberg.de



1. Risiken und 
Präventionsstrategien 

kommunizieren

2. Praxis- und 
Behandlungsabläufe 

anpassen

3. Medikamente 
anpassen

4. Proaktiv mit 
Risikopatienten 

Kontakt aufnehmen

Hitze

Quelle: Herrmann 2017

Beispiel direkte Auswirkungen für klinisch tätige Ärzte

Heiße Tage und Hitzewellen: Handlungsfelder 



Quelle: Herrmann et al. Zeitschrift für Gerontologie und Geriatrie 2019

Oft vernachlässigt 
und wichtig für 
Ältere wg. 
verminderter 
körpereigener 
Wärmeregulation

Handlungsfeld 1: Präventionsstrategien 
kommunizieren



(3) List of common risky drugs during heat waves:

Regularly updated list available online: https://dosing.de/Hitze/Medikamentenmanagement_bei_Hitzewellen.pdf

https://dosing.de/Hitze/Medikamentenmanagement_bei_Hitzewellen.pdf


Quelle: Herrmann et al. Zeitschrift für Gerontologie und Geriatrie 2019

Handlungsfeld 3: Medikamente anpassen
Für spezifische Medikamentengruppen und 
Hinweise zu Anpassungsmöglichkeiten:
https://dosing.de/Hitze/heatindex.php

https://dosing.de/Hitze/heatindex.php




Aktion: Leitlinien und Fortbildung
• Welche der über 100 klimasensiblen Krankheiten müssen wir in unserem 

ärztlichen Alltag wann rechnen?
• Wie passen wir die Behandlung und Beratung an?
• Welche vulnerablen Gruppen unsere Patienten erfordern ein besonders 

Vorgehen? 
• Beratung und therapeutische Anpassung bei Hitzewellen
• Hitzegesundheits Frühwarnsysteme kennen und nutzen
• Klimaschutz Leitlinien für Praxen und Krankenhäuser



Auf weitere Zusammenarbeit!

Prof.Dr. med. Rainer Sauerborn Dr.P.H. r.sauerborn@uni-heidelberg.de
Dr. med. Alina Herrmann  Alina.herrmann@uni-heidelberg.de
Cand med. Claudia Quitmann claudia.quitmann@rwth-aachen.de

mailto:r.sauerborn@uni-heidelberg.de
mailto:Alina.herrmann@uni-heidelberg.de
mailto:claudia.quitmann@rwth-aachen.de


Weitere Informationen zu Adaptation

• Hitze und Gesundheit: CME-zertifizierte Fortbildung „Epidemiologie und 
Prävention hitzebedingter Gesundheitsschäden älterer Menschen“; Herrmann, 
Becker et al.; Zeitschrift für Gerontologe und Geriatrie 2019

• https://link.springer.com/article/10.1007%2Fs00391-019-01594-4

• Klimawandel und Gesundheit: “Klimawandel in Deutschland. Entwicklung, 
Folgen, Risiken und Perspektiven“, Kapitel Gesundheit; Augustin, Sauerborn, 
Herrmann et al.; Hrsg.:Brasseur, Jakob, Schuck-Zöller ; Springer 2016

• https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-662-50397-3_14

• Hitze und Covid-19: Information zu Daten, Fakten und spez. Zielgruppen
• Deutsch (Allianz Klimawandle und Gesundheit, KLUG e.V.): 

https://www.klimawandel-gesundheit.de/hitze-informationen/
• Englisch (Global Heat Health Information Network): 

https://www.ghhin.org/heat-and-covid-19

https://link.springer.com/article/10.1007%2Fs00391-019-01594-4
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-662-50397-3_14
https://www.klimawandel-gesundheit.de/hitze-informationen/
https://www.ghhin.org/heat-and-covid-19
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