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Ergebnisibersicht, Marz 2021
Kerstin Blum und Jirgen Graalmann

Der Klimawandel ist die grofite Bedrohung der menschlichen Gesundheit im 21. Jahrhundert. Diese
Feststellung findet in den vergangenen Jahren zunehmend auch im deutschen Gesundheitswesen
Gehor, nachdem sie einige Zeit zuvor vor allem in englischsprachigen Landern und international auf
Ebene der Weltgesundheitsorganisation (WHO) Eingang in die Debatte um den Klimaschutz gefunden
hatte. Welche Akteure beschaftigen sich in Deutschland in welchem Umfang mit den
Zusammenhangen von Klimawandel und Gesundheit und was bereitete den Weg zum heutigen
Status Quo? Welche Strategien fiir eine bessere Positionierung des Themas im
gesundheitspolitischen Umfeld kénnen identifiziert werden, unter Berlicksichtigung der spezifischen
Prozesse, Strukturen und relevanten Akteure im Gesundheitswesen?

Diesen Fragestellungen ist die BriickenKépfe GmbH im Auftrag der Stiftung Mercator von September
2020 bis Februar 2021 nachgegangen. Die Bearbeitung fand in mehreren Schritten statt, deren Inhalt
und Ergebnisse im Folgenden dargestellt werden.

1. Retrospektive ,Gesundes Klima? Aktivitaten und Akteure des deutschen

Gesundheitswesens im Bereich Klimawandel und Gesundheit”
Aktivitaten und Akteure des deutschen Gesundheitswesens im Bereich , Klimawandel und
Gesundheit” wurden auf Basis einer Online-Recherche zusammengetragen und aufbereitet. Diese
Retrospektive (siehe Anlage) stellt die Entwicklung des Themas ,Klimawandel und Gesundheit” im
deutschen Gesundheitswesen von Beginn der 2000er Jahre bis heute dar:

- Chronologisch, durch die Abbildung maRgeblicher Aktivitaten im zeitlichen Verlauf

- Inhaltlich, durch eine Ubersicht zu Resolutionen/Positionierungen

- Akteursbezogen, durch eine Aufstellung der verschiedenen Akteure und einer kurzen Be-
schreibung der jeweiligen Aktivitaten

Die Retrospektive zeigt, dass einzelne Akteure des Gesundheitswesens in Deutschland seit den
2010er Jahren beginnen, sich zum Klimawandel zu positionieren. Impulse kommen dabei von
Individuen innerhalb der Institutionen des Gesundheitswesens, sowie von bestehenden und neu
entstehenden zivilgesellschaftlichen Akteuren. Darlber hinaus wahlen einzelne Akteure der
Gesundheitswirtschaft, z.B. Krankenkassen, Krankenhauser oder Unternehmen im produzierenden
Gewerbe eine Aufstellung im Bereich ,Klimawandel und Gesundheit”, bzw. Nachhaltigkeit als mehr
oder weniger grofRen Teil ihrer Marktpositionierung. Seit 2015 beginnen auch mehr und mehr
Verbande und Fachgesellschaften der Gesundheitsberufe, sich zu dem Thema zu positionieren und es
Uber ihre Strukturen in die Berufsgruppen zu kommunizieren.

Die Retrospektive liefert eine moglichst umfassende und strukturierte Ubersicht zu Aktivitdten und
Akteuren am Nexus Klimawandel und Gesundheit, die in dieser Form bisher noch nicht vorlag — auch
wenn sie selbstverstandlich keinen Anspruch auf Vollstandigkeit erheben kann.
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2. Reflexion der Retrospektive und Analyse aus Sicht der gesundheitspolitischen Beratung
Welche Bedeutung wird das Thema ,Klimawandel und Gesundheit” in der gesundheitspolitischen
Diskussion 2021 haben? Aus Sicht der BrickenKépfe wird die Diskussion der kommenden Zeit
bestimmt durch die groRen Herausforderungen, vor denen das deutsche Gesundheitswesen in und
nach der Corona-Pandemie steht (siehe Abbildung 1).

Abbildung 1: Gesundheitspolitik im Bundestagswahljahr

01 | Status Quo

... Gesundheitspolitik im Bundestagswahljahr vor groRen Herausforderungen

Krankenkassen stehen vor Ab 2022 wird ein strukturelles Defizit von 17 Mrd. € pro Jahr erwartet; so defizitar war eine Prognose
grolRem Defizit nie zuvor.
Erneute Pflegereform Frage nach zukunftsfester Ausgestaltung der Sozialen Pflegeversicherung weiterhin offen, gleichzeitig

massiver Personalmangel in den Gesundheitsberufen.

Krankenhausreform ist Geldausfélle bei Landern und Kommunen werden Investitionen der Lénder in die
Uberfallig Krankenhausstruktur endgtltig minimieren. SchlieBen wir jetzt doch jedes 2. Krankenhaus?

Potenziale in Digitalisierung Die mit dem Digitalen-Versorgungs-Gesetz gemachten Anfinge miissen verfestigt werden, um
und Gesundheitskompetenz Versorgungsrelevanz zu erreichen und die Gesundheitskompetenz ist sogar weiter gesunken.

These: Aus den eigenen Strukturen heraus wird die Gesundheitspolitik in den eigenen Regelungsbereichen klimapolitische
Fragestellungen nicht handlungsleitend machen.

- Will man das Thema dennoch platzieren, muss man strategisch Wege, Argumentationslinien und potentielle Partner
identifizieren
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Trotz der schwierigen Ausgangslage ist die Grundannahme der im Rahmen des Mandats
vorgenommenen Analyse, dass der Klimawandel und seine Folgen fiir die menschliche Gesundheit in
den kommenden Jahren ein malRgebliches Thema fiir das deutschen Gesundheitswesen sein wird
und auch sein sollte. Gesundheit ist ein Lebensbereich von groRtmaoglicher Bedeutung fiir (fast) alle
Bevolkerungsgruppen, auf den der Klimawandel auf lange Sicht drastische Auswirkungen haben wird.
Das Aufzeigen der Konsequenzen der Klimakrise fur die menschliche Gesundheit erganzt die oft
technischen Debatten der Klimakommunikation um ein verstandliches Narrativ, das an die
Lebenswirklichkeit der Menschen anknipft und das Potential hat, den gesellschaftlichen Riickhalt fur
den Klimaschutz zu starken. Das Gesundheitswesen ist an verschiedensten Stellen betroffen von den
Folgen des Klimawandels und spielt gleichzeitig durch seinen oft hohen Ressourcenverbrauch eine
nicht unerhebliche Rolle bei der Verursachung.

Doch in welchen Handlungsfeldern ist der Klimawandel fiir Akteure des Gesundheitswesens
eigentlich von Relevanz? In einer Matrix basierend auf den Konzepten von Mitigation und Adaption
an den Klimawandel wurden die verschiedenen Perspektiven, bzw. Handlungsfelder erfasst (siehe
Abbildung 2).

© Die BriickenKopfe, Marz 2021 2



O 0009 0
DieBrickenKopfe
MehrWerte fUr Gesundheit schaffen

Abbildung 2: Perspektiven / Handlungsfelder zum Klimawandel im deutschen Gesundheitswesen

B: Eigene Emissionen:
Umsetzung von Manahmen zur
Ressourcenschonung/CO2-Reduktion,

A: Pravention/Risikokommunikation:
,Gesundheit” als wirkmachtiges Argument in
Klimadiskussion etablieren, Co-Benefits von

Beitrag des
Gesundheitswesens zu

Klimaschutz auf Gesundheit aufzeigen Klimaschutz/CO2-Reduktion Divesting

C: Klimawandelbezogene Gesundheitsforschung und
Monitoring Klimafolgen

Anpassung des
Gesundheitswesens an nicht E: Aus- Fort- und Weiterbildung:
abwendbare Folgen des Vorbereitung Beschaftigter
Klimawandels

D: Arbeitsschutz/Patientensicherheit:
Vorbereitung auf Klimafolgen, z.B. bei
Gebdauden der Gesundheitsversorgung
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3. Durchfiihrung von Stakeholder-Interviews und Integration der Ergebnisse zur
Vervollstandigung der Analyse
Um ein differenziertes Bild der Situation zu erreichen und die Expertise der verschiedenen Akteurs-
gruppen einzubinden, wurden im Winter 2020 in vertraulichem Rahmen qualitative Interviews
gefiihrt, deren Ergebnisse in die Analyse mit einflossen. Es handelte sich um einen informellen
Austausch, bei dem verschiedene Akteure durch die BriickenKdpfe befragt wurden — teils bereits
Aktive in , Klima und Gesundheit”, teils Vertreter:innen der klassischen Strukturen des
Gesundheitswesens. Ableitungen aus den Interviews wurden in die Analyse aufgenommen.

4. Zentrale Ergebnisse der Analyse aus Sicht der gesundheitspolitischen Beratung unter
Bericksichtigung der Stakeholder-Perspektiven

4.1. Der Status Quo

Das Thema , Klimawandel” und auch seine Beziige zur menschlichen Gesundheit werden von allen
Interviewpartnern als wichtig bezeichnet. Die in Abbildung 2 dargestellten verschiedenen
Handlungsfelder zum Klimawandel im deutschen Gesundheitswesen werden prinzipiell als sinnvolle
Logik einer Betrachtung anerkannt. Je nach eigenem Beschaftigungsfeld werden unterschiedliche
Prioritaten bei der Bedeutung der verschiedenen Themen gesetzt, wobei das Handlungsfeld
,Pravention/Risikokommunikation” von allen Gesprachspartnern als besonders relevant gesehen
wurde.

Ill

Festzuhalten sind jedoch die groRen Wahrnehmungsunterschiede zwischen den verschiedenen
Akteuren. Auch wenn die Bedeutung von Klimawandel und Gesundheit aus personlicher Perspektive
von allen Befragten als gro® bezeichnet wurde; einen Bezug zum eigenen Handeln als Akteur im
Gesundheitswesen stellen nur die bereits am Nexus Klima/Gesundheitsschutz bereits aktiven
Personen her. Die an dieser Schnittstelle Aktiven denken haufig vom Ziel einer grofRen
gesellschaftlichen Transformation her und sehen ein Handeln im Gesundheitswesen Uber alle
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identifizierten Handlungsfelder hinweg als zwingend. Viele dieser Akteure erwarten einen weiterhin
starken Bedeutungsgewinn des Themas und Veranderung auch im Gesundheitswesen durch
gesellschaftlichen Druck.

Die befragte , klassischen” Akteure, die an zentralen Stellen des Gesundheitswesens in den
verschiedenen Akteursgruppen tatig sind, bewerten das Thema ebenfalls als gesellschaftlich relevant.
Sie sehen das Gesundheitswesen aber kaum als Treiber oder besonders verantwortlich. Ohne klare
Anreize, die in der Regel als Rahmensetzung durch die Politik erwartet werden, wird von diesen
Akteuren keine Veranderung angestrebt oder erwartet.

Dabei entspricht eine eher verhaltene Erwartung fiir Verdanderung weit verbreiteten Erfahrungen mit
Themen wie Gesundheitsférderung und Pravention, Offentlicher Gesundheitsschutz. Auch bei diesen
Themen, die ein vorausschauendes Handeln des Systems erfordern wiirden, besteht seit Jahrzehnten
ein oft beschworener Konsens zu ihrer groRen Bedeutung, ohne dass eine effektive Starkung dieser
Felder erzielt worden ware. Von verschiedensten Interviewpartnern wurde die These geduBert, dass
die klassische Pragung des Gesundheitswesens als Reparaturbetrieb auch einem Engagement im
Bereich des Klimaschutzes entgegensteht.

Die durch die politischen Rahmenbedingungen fiir das Gesundheitswesen gesetzten Ziele der letzten
Jahrzehnte kénnen als eine immer wieder getroffene Abwagung zwischen den drei Zielen Qualitat,
Wirtschaftlichkeit und einem moglichst freien und gleichen Zugang zur Gesundheitsversorgung
verstanden werden (siehe Abbildung 3). All diese Ziele kénnen, je nach Auspragung der MaBnahmen
durch die man sie zu erreichen versucht, dem Ziel eines nachhaltigen Gesundheitswesens direkt
entgegenstehen. So tragen beispielsweise hohe Anforderungen an Versorgungsqualitat und Hygiene
in Krankenhausern und Apotheken zum haufigen Einsatz von Einwegprodukten und zusatzlichen
Verpackungen bei, der freie Zugang der Patienten zu facharztlicher Versorgung kann Doppelunter-
suchungen und Uberversorgung férdern, strenge Anforderungen an Wirtschaftlichkeit und
kurzfristige Budgetplanungszeitraume stehen langfristigen, nachhaltigeren Investitionen entgegen.

Abbildung 3: Ziele im Gesundheitswesen

Ziele im Gesundheitswesen konterkarieren Nachhaltigkeit
Qualitat — Wirtschaftlichkeit — Zugang

Klassische Ziele im Gesundheitssystem

Qualitat

Wirtschaftlichkeit Zugang
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4.2. Quo vadis? Was kann man wollen?

Aus Sicht der am Nexus Klima/Gesundheitsschutz aktiven Akteure ist in den kommenden Jahren die
Zeit fur den Schritt von Grundsatzdiskussionen zu politischen Vorgaben. Bestehende innovative
Projekte missen systemisch verankert werden — sei es im Bereich Ressourcenschonung, Aus-, Fort-
und Weiterbildung oder beim Arbeits- und Patientenschutz. Aus Sicht dieser Gruppe besteht eine
ausreichende Erkenntnisbasis und genug erfolgreiche Pilotprojekte, um in vielen Bereichen
Veranderungen umzusetzen. Ein Orientierungsrahmen ware ein Commitment des gesamten
Gesundheitswesens zu Klimaschutz und Anpassung wie beim britischen National Health Service
(NHS), eine Neuausrichtung des SGB V auf Nachhaltigkeit als Grundlage von Gesundheit wird als
denkbares Szenario erwahnt (siehe Abbildung 4).

Wahrend Wissenschaft, Zivilgesellschaft und z.T. auch einzelne Unternehmen als Treiber gesehen
werden, werden in der Regel Politik und Verwaltung als diejenigen genannt, die den Rahmen setzen
miussen, um auch bei weiteren Akteuren im Gesundheitswesen das noch zégerliche Handeln zum
Wandel zu beschleunigen.

Abbildung 4: Ziele im Gesundheitswesen neu justieren

Ziele im Gesundheitswesen neu justieren
Qualitat — Wirtschaftlichkeit — Zugang - Nachhaltigkeit

Neue Zielmatrix im Gesundheitssystem mit breitem Nachhaltigkeitsbegriff

Qualitat

Wirtschaftlichkeit Zugang

Nachhaltigkeit
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Eine Erweiterung der Zielmatrix um Nachhaltigkeit wiirde nicht nur an die aktuelle gesellschaftliche
Diskussion um Umwelt- /Klimathemen ankniipfen, sondern auch an seit langer Zeit diskutierte
Probleme des Gesundheitswesens wie Uberversorgung, die nicht sachgemaRe Verwendung von
Beitragsgeldern durch fehlende Steuerung oder mangelnde Patientenorientierung. So kdnnte man
beispielsweise in der stationdaren Versorgung Ziele wie Ressourcenschonung, Hitzeschutz und
verbesserte Versorgungsprozesse durch sinnvolle Um-, bzw. Neubauten gleichzeitig erreichen.

Aber: Bei zahlreichen ,klassischen” Akteuren des Gesundheitswesens, die an zentralen Stellen an den
Themen Pravention, Patientensicherheit oder Arbeitsschutz arbeiten, steht das Thema weder heute
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noch in den kommenden Jahren auf der Agenda. Weder auf der Ebene des leitenden Managements
noch in den im Gesundheitswesen hoch relevanten Gremienstrukturen ist das Thema aktuell prasent.

Stattdessen besteht bei den , klimafernen” Gesprachspartnern weiterhin der Eindruck eines
Erkenntnisproblems. Wie viel wissen wir tatsachlich Gber Gesundheitsfolgen des Klimawandels? Wie
gut belegt sind Co-Benefit-Ansatze wie bei Erndhrung oder Bewegung? Welche konkreten Ergebnisse
zu Fragen der Ressourcenschonung im Gesundheitswesen liegen vor? Zu diesen und anderen Fragen
fehlt den Akteuren der Einblick in gesicherte Erkenntnisse. Dabei wurde in einem Gesprach sehr
anschaulich die These gedulert, dass gerade bei Akteuren des Gesundheitswesen Erkenntnis ein
Handeln im Grunde erzwingen musste: ,,Wenn Akteure, die fir Gesundheit Verantwortung tragen,
das Wissen zu Gesundheitsgefahren durch den Klimawandel haben, handeln sie auch.”

Aus Sicht der BriickenKdpfe kann nicht abschlieBend beurteilt werden, ob bzw. wo es aktuell
Forschungsbedarf zu Fragen von Klimawandel und Gesundheit flir das deutsche Gesundheitswesen
gibt. Da jedoch bereits in Blick in die Retrospektive diverse Publikationen zu diesen Fragestellungen
aufzeigt, kann in jedem Fall festgehalten werden, dass es ein Kommunikationsdefizit vorliegt. Dies
spricht fiir eine vertiefende Beschaftigung mit den Handlungsfeldern A, C und E also Kommunikation,
Forschung und Aus-, Fort- und Weiterbildung (siehe Abbildung 5).

Abbildung 5: Mdgliche Priorisierung der Handlungsfelder
Handlungsfelder — Klima und Gesundheit

Maogliche Priorisierung: Zundchst Diagnose klaren, kommunizieren und vermitteln

B: Eigene Emissionen
Umsetzung von MaRnahmen zur
Ressourcenschonung/CO2-Reduktion,
Divesting

D: Arbeitsschutz/Patientensicherheit
Vorbereitung auf Klimafolgen, z.B. bei
Gebauden der Gesundheitsversorgung

A: Pravention fordern
3 Co-Benefits von Klimaschutz auf
Gesundheit aufzeigen

A: Risikokommunikation:
2 »Gesundheit” als wirkmachtiges Argument in Klimadiskussion
etablieren

E: Aus- Fort- und Weiterbildung:
Vorbereitung Beschaftigter

C: Klimawandelbezogene Gesundheitsforschung und
Monitoring Klimafolgen
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5. Workshop mit Vertreter:innen gesundheits(-politischer) Medien

Vor diesem Hintergrund wurde im Februar 2021 ein Workshop mit Medienvertreter:innen
durchgefiihrt, um die Sicht der Gesundheits- und gesundheitspolitischen Medien auf das Thema zu
erschlielen. Ziel war es, aus Sicht der Medienprofis die derzeitige Positionierung des Themas in der
Gesundheits(-politischen) Medienlandschaft zu beleuchten, die Perspektiven des Themas zu
diskutieren und gemeinsam zu tberlegen, womit und wie die Kommunikation in diesem Umfeld
intensiviert werden kdnnte. Die Beteiligten deckten dabei verschiedene Bereiche der
Medienlandschaft ab, von Publikumsmedien mit hoher Auflage bis hin zu gesundheitspolitischen
Fachmedien, iberregionale Medien und Lokaljournalismus, Mediendienste und Agenturen.

Die folgenden in der Diskussion gedulRerten Ideen zur Verbesserung, bzw. Intensivierung der
Kommunikation zu "Klimawandel und Gesundheit" in Gesundheits(-politischen) Medien wurden
festgehalten:

1. Nicht nur reaktiv, sondern aktiv zu Klima und Gesundheit kommunizieren

- Es besteht Interesse am Thema "Klima und Gesundheit" bei allen Zielgruppen. Zu
diesem Thema wurde auch in der Vergangenheit schon anlassbezogen berichtet.

- Nicht nur anlassbezogen und reaktiv berichten, sondern aufgrund der Bedeutung
aktiv ,als Serie” (kampagnenartig) planen

2. Gut aufbereitete, lebensnahe Fakten fiir Journalismus einfacher zugdnglich machen

- Es gibt wissenschaftliche Quellen zu Klima und Gesundheit, aber Fakten sind sehr
aufwandig zu recherchieren. Journalisten miissen immer noch Puzzlesteine
zusammensetzen. Wenn man tiefer grabt, stellt sich oft das Problem einer soliden
und gleichzeitig vermittelbaren wissenschaftlichen Basis. Existierende Daten sind oft
weit weg von den realen Fragen des Publikums, schwer verstandlich, nicht
lebensnah.

- Ein einfacher Zugang zu fundieren wissenschaftlichen Fakten, die nah an der Realitat
und verstandlich aufbereitet sind, ware fir Berichterstattung hilfreich.

- Option: Journalisten/Experten fortbilden, damit sie lernen, das Thema zu vermitteln,
am besten mit positiver Tonalitat statt Defizitorientierung.

3. Weg von reiner Informationsvermittlung, hin zu I6sungsorientierter, positiver

Kommunikation
"Informationsberichterstattung" hat in den vergangenen Jahren kein politisches
Handeln bewirkt. Jetzt muss man wegen des akuten Handlungsdrucks auch
handlungsorientiert kommunizieren, Optionen aufzeigen.

- Den verschiedenen Zielgruppen aufzeigen: Welche Nutzen habe ich davon, wenn ich
das Thema beachte, was bringt mir eine Veranderung?

- Esist moglich, komplexe Zusammenhange wie Erndhrung, Gesundheit und Klima
verstandlich darzustellen (wenn auch nicht einfach). Aber daraus ergibt sich flr
Publikum noch kein Bezug zu ihrem Alltag, keine handlungsleitende Schlussfolgerung.
Nicht nur Infos vermitteln, sondern Handlungsempfehlungen/Forderungen/Calls to
action.

- Versucht man im Journalismus wissenschaftliche Ergebnisse bis in die Tiefe
abzubilden, werden einzelne Daten gern zerpfliickt. Um Orientierung zu schaffen,
kann man jedoch Symptome beschreiben, die schon sichtbar sind und aufzeigen, wie
sich das jeweilige Thema weiter entwickeln kénnte.

- Als Basis fiir Berichterstattung ware es hilfreich, kreative Ansatze zu entwickeln, um
das Thema positiv und chancenorientiert zu vermitteln. Weiteres Mittel kbnnen
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Aktionen sein, mit der man eine Critical Mass von Akteuren zum Mitmachen bewegt -
das ist dann auch Anlass fiir klassische Berichterstattung.

4, Zielgruppenorientiert vermitteln, mit passenden Themen, Narrativen, Multiplikatoren

- Verschiedene Zielgruppen brauchen passende Aufbereitung, Themen und
Multiplikatoren

- Um Aufmerksambkeit zu schaffen, braucht es nicht nur Fakten, sondern vor allem
Leuchtturmpersonen, die mit eingangigen Zitaten offentlich auftreten.

- Multiplikatoren fir jede Zielgruppe missen jeweils aus der eigenen Gruppe kommen
und Glaubwiirdigkeit haben. Kbnnen Berufsgruppen sein, junge Menschen
unterstutzt durch Wissenschaft/Unternehmer etc., Prominente, Vordenker.

Anlage:

- Retrospektive ,,Gesundes Klima? Aktivitaten und Akteure des deutschen Gesundheitswesens
im Bereich Klimawandel und Gesundheit”, Marz 2021
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