An politische Entscheidungstragende im Land Berlin
Berlin, den 29. Januar 2023

Klima- und Umweltschutz sind Gesundheitsschutz

Sieben Empfehlungen fiir eine Berliner Stadtpolitik, die Gesundheits-, Klima-und Umweltschutz
(Planetary Health) miteinander verbindet

Viele Akteure des Gesundheitswesens arbeiten konkret daran, das Klima und unsere
natlrlichen Lebensgrundlagen zu schitzen und gesundheitliche Schaden durch die Klimakrise
abzumildern. Health for Future und der Deutschen Allianz Klimawandel und Gesundheit e.V.
(KLUG) geht es darum, was wir als Gesundheitsberufe in verschiedenen Handlungsfeldern wie
Hitzeschutz, aktive Mobilitdt, Erndhrung oder Divestment tun kénnen, um die Transformation
hin zu Gesundheit innerhalb planetarer Grenzen zu beschleunigen. Zum anderen thematisieren
wir, dass der Gesundheitssektor selbst klimaneutral, klimaresilient und nachhaltig werden
muss, um auch in Zukunft angesichts zunehmender 6kologischer Krisen, die sich negativ auf die
menschliche Gesundheit auswirken, eine hochwertige und bezahlbare Gesundheitsversorgung
gewahrleisten zu kénnen. Gesundheit beruht auf Grundlagen, die das Gesundheitssystem
selbst weder garantieren noch behandeln kann. Es braucht dazu vielfach praventive
Malnahmen und sektorlbergreifende Losungen, die Klima- und Umweltschutz zugleich mit
Nutzen fir die Gesundheit optimieren. Zentral ist dabei immer der Ansatz von Planetary Health,
weil es gesunde Menschen nur auf einem gesunden Planeten geben kann.

Wir empfehlen den politischen Akteuren im Land Berlin die folgenden sieben
Handlungsempfehlungen in den Koalitionsverhandlungen nach der Wiederholungswahl am
12.02.2023 zu bericksichtigen:

Handlungsempfehlungen:

1. Weichenstellung fir einen klimaneutralen Gesundheitssektor Berlin bis 2035

2. Vollstandige Entwicklung von Hitzeaktionsplanen und deren Umsetzung in Berlin noch
im Jahr 2023
Umsetzung der WHO-Richtwerte flir saubere Luft bis 2030 im Land Berlin
Schnellere Umsetzung des Berliner Mobilitatsgesetzes mit Fokus auf aktive,
gesundheitsférdernde Mobilitat
Berliner Erndhrungsstrategie aktualisieren und dabei die Planetary Health Diet
bertcksichtigen
Umwelt-/Klima- und Gesundheitsvertraglichkeitsprifungen fur die Gesetzgebung und
Beschlisse des Landes Berlin
Rechtsaufsicht fur klimafreundliche Kapitalanlagen im Berliner Gesundheitswesen
nutzen

Ausfihrungen folgen auf den ndchsten Seiten:



https://klimawandel-gesundheit.de/planetary-health/

1. Weichenstellung fiir einen klimaneutralen Gesundheitssektor Berlin bis 2035

Der Gesundheitssektor tragt mit Gber 5 Prozent zu den nationalen CO2dg-Emissionen in
Deutschland bei (1). Dabei sind die Medizinprodukte aus den Lieferketten fir Gber 60 Prozent
der Treibhausgasemissionen verantwortlich (2). Das Gesundheitswesen muss — wie andere
Sektoren auch — zum 1,5 Grad Ziel des Paris-Abkommens mit eigenen Null-Emissionszielen
beitragen (3). Im deutschen Gesundheitssektor wird diese Verantwortung zunehmend erkannt.
Ein GrofRteil der Gesundheitsakteure thematisiert die Gefahren der Klimakrise und fordert eine
Transformation zu einem klimaneutralen Gesundheitswesen. Im Rahmen des ,Klimapakt
Gesundheit”, initiiert vom BMG, wollen zentrale Akteure des Gesundheitswesens
Verantwortung flr eine 6kologisch nachhaltigere Gesundheitsversorgung Ubernehmen (4). Auf
Landesebene fordern die Arztekammer Berlin (5) und die Berliner Krankenhausgesellschaft die
Klimaneutralitdt des Gesundheitswesens mdglichst innerhalb der ndchsten 10 Jahre.

Diese Dynamik im Gesundheitssektor muss nun von politischer Seite unterstitzt werden.
Sowohl auf Landes- als auch Bundesebene braucht es geeignete rechtliche
Rahmenbedingungen, die Benennung von Klimabeauftragten und die Verabschiedung von
Klimaschutzplanen in allen Einrichtungen des Gesundheitswesens (6). Die G7-Staaten haben
2022 das Ziel der Klimaneutralitdt ihrer Gesundheitssysteme bis 2045 beschlossen und das
Bundesgesundheitsministerium ist auf dem Weg, Sektorziele zu erarbeiten. Berlins
Gesundheitseinrichtungen werden die dafir notwendigen Investitionsmittel nicht alleine
stemmen kénnen, sondern bendtigen entsprechende zusatzliche Fordermittel vom Land Berlin.
Auch vor dem Hintergrund der aktuellen Energiekostensteigerungen muss sichere und
bezahlbare Energie geférdert werden. Mittel- bis langfristig bringen Klimaschutzmanahmen
erhebliche Kosteneinsparungen mit sich. Wir begriilRen das Green Hospital-Programm des
Senats als ersten Ansatzpunkt zur Férderung energetischer Sanierungen und erneuerbarer
Energien im Gesundheitssektor.

Wir empfehlen, die Aspekte des Klimaschutzes dauerhaft und ausreichend in der Finanzierung
des Berliner Gesundheitswesens zu etablieren. Zudem braucht es einen gemeinsamen Pfad zur
Erreichung der Klimaneutralitdt bis 2035 flr alle Berliner Gesundheitseinrichtungen.

2. Die vollstandige Entwicklung von Hitzeaktionsplanen und deren Umsetzung in Berlin noch im
Jahr 2023

Die Klimakrise verursacht langere, haufigere und intensivere Hitzeperioden und stellt fir
Menschen in Europa das groRte direkte klimabedingte Gesundheitsrisiko dar (7). Nach
Schatzungen sterben in Deutschland in nur relativ wenigen Tagen jahrlich tausende Menschen
im Zusammenhang mit extremer Hitze — zuletzt etwa 4.500 im Sommer 2022 (8). In Berlin und
Brandenburg gab es zwischen den Jahren 2018 und 2020 rund 1.400 Hitzetote (9).

Die Klimawirkungs- und Risikoanalyse 2021 des Umweltbundesamtes fiir Deutschland benennt
sehr deutlich die Szenarien, auf die wir uns bei unverandertem TreibhausgasausstoR zukUnftig
einstellen missen: Im pessimistischen Szenario sind zum Ende des Jahrhunderts tGber 40 heilRe
Tage pro Jahr zu erwarten, also Tage, an denen die Lufttemperatur 30 Grad Celsius oder mehr
betragt. Das bedeutet mehr als dreimal so viele Hitzetage als im Zeitraum von 1971 bis 2000.
In Berlin ist bis 2050 ein Anstieg der Maximaltemperaturen in dem heiResten Sommermonat
um Uber 6 Grad C zu erwarten (10). Im Jahr 2022 wurden mit dem Aktionsbindnis Hitzeschutz




Berlin die ersten wichtigen Schritte fUr Hitzeschutz im Land Berlin gegangen. In den
kommenden Jahren muss das Gesundheitsrisiko fir alle Risikogruppen, in allen Bezirken der
Stadt, mit Umsetzung durch geeignete Multiplikatoren vor allem aus dem Sozial- und
Gesundheitssektor deutlich reduziert werden. Zur Hitzeanpassung Berlins gehoren darlber
hinaus weitere infrastrukturelle und stddtebauliche Malknahmen, die jetzt geplant und
angegangen werden mussen, um die Hitzeresilienz der Stadt zu steigern. Ohne drastische
Senkung der Treibhausgas-Emissionen sind jedoch die Moglichkeiten der Anpassung begrenzt.

Die BMU-Handlungsempfehlungen zur Erarbeitung von Hitzeaktionspldnen aus dem Jahre 2017
sind  weitgehend noch nicht umgesetzt (11). Laut Beschluss der  93.
Gesundheitsministerkonferenz im Jahr 2020 sind innerhalb von 5 Jahren Hitzeaktionsplane
aufzustellen. Bisher liegt in Berlin noch kein vollstandiger Hitzeaktionsplan vor.

Wir empfehlen die Erarbeitung eines vollstdndigen Hitzeaktionsplans noch im Jahr 2023.
Wesentliche Akteure aus dem Gesundheitswesen und aus sozialen Einrichtungen sind bei der
Planung und Umsetzung zu beteiligen, Verantwortlichkeiten festzulegen und Ressourcen, z.B.
fur die Koordination, Offentlichkeitsarbeit und Umsetzung auf Bezirksebene, bereitzustellen.

3. Umsetzung der WHO-Richtwerte fiir saubere Luft bis 2030 im Land Berlin

Das AusmaR der Luftverschmutzung und deren gesundheitliche Folgen, wenn auch in
Deutschland ricklaufig, stellt nach wie vor ein erhebliches Gesundheitsrisiko dar. Laut der
Europaischen Umweltbehorde (EEA) ist Umweltverschmutzung fir 13 Prozent der vorzeitigen
Todesfélle in der EU verantwortlich, hauptsédchlich durch Luftverschmutzung (12). Diese
verkUrzt die durchschnittliche Lebenserwartung in Deutschland um bis zu 2.2 Jahre (13). Bei
immer mehr Krankheiten wird ein Zusammenhang mit Luftschadstoffen nachgewiesen und laut
WHO gibt es keine fur die Gesundheit unbedenklichen Grenzwerte fir Luftschadstoffe.

Basierend auf neuer Evidenz hat die WHO 2021 ihre neuen Empfehlungen fir Luftschadstoffe
vorgelegt und die frilheren Richtwerte zum Teil erheblich abgesenkt (14). Uber 50.000
Todesfalle kdnnten jahrlich in EU-Stadten vermieden werden, wenn die alten WHO-Richtlinien
eingehalten wiirden (15), deutlich mehr, wenn man die neuen WHO Richtlinien zugrunde legt.
In vielen Landern Europas, darunter Deutschland, werden die neuen WHO-Richtwerte
flaichendeckend und zum Teil erheblich Uberschritten (16).

Die EU-Kommission hat im November 2022 ihre Vorschlage flir neue Grenzwerte zu
Luftschadstoffen vorgelegt, die aber weiterhin noch zum Teil deutlich Uber den neuen WHO-
Richtlinien liegen und von zahlreichen medizinischen Fachgesellschaften in Deutschland und
Europa, inklusive der Bundesarztekammer, als unzureichend angesehen werden (17).

Allein die gesundheitlichen Folgekosten von schmutziger Luft Ubertreffen die Kosten flr
Luftreinhaltung, wie Studien zeigen (18). Fir Berlin werden die Folgekosten - hier ist nur die
verkehrsbedingte Luftverschmutzung beriicksichtigt - mit 5,2 Mrd. Euro pro Jahr beziffert (19).

Die Moglichkeiten des Landes Berlin zur Reduktion von Luftschadstoffen sind bei weitem nicht
ausgeschopft. Hier sind vor allem MaRnahmen im Verkehrs- und Gebaudesektor sowie in Bezug
auf ineffiziente und luftverschmutzende Holzfeuerungsanlagen, insbesondere Kaminéfen, zu
nennen. Viele MaRnahmen zum Klimaschutz wie der ziigige Ausbau des OPNV und des




Radverkehrswegenetzes, die Reduzierung des individuellen PKW-Verkehrs gehen mit weiteren
gesundheitlichen Vorteilen (Co-benefits) einher.

Wir empfehlen, dem Berliner Luftreinhalteplan die WHO-Grenzwerte zugrunde zu legen,
diesen bis 2030 sukzessive an die Grenzwerte anzupassen und dabei zuerst auf die stark
belasteten Gebiete zu fokussieren. Die Ausweitung der Vorranggebiete fir die Luftreinhaltung
auf das gesamte Stadtgebiet, eine scharfere Regulierung zur Reduktion der
Schadstoffausstofles bei Holzfeuerungsanlagen, die schrittweise Abschaffung des fossil
angetriebenen Autoverkehrs in den Innenstadten, die Forderung aktiver Mobilitdat, die
Nachristung von Schwerlast-Kraftfahrzeugen mit Partikelfiltern und Begriinung kénnten die
Luftqualitat in Berlin deutlich verbessern.

4. Schnellere Umsetzung des Berliner Mobilitdtsgesetzes mit Fokus auf aktive,
gesundheitsférdernde Mobilitat

42 Prozent der Menschen in Deutschland bewegen sich weniger als von der WHO empfohlen
(20). Die strukturelle Forderung und Priorisierung von aktiver Mobilitdat wie Radfahren und
ZufulRgehen fuhrt zu mehr aktiver Bewegung im Alltag und reduziert den verkehrsbedingten
Larm mit deutlichen positiven Auswirkungen auf die korperliche und seelische Gesundheit (21).
Damit kénnen weitere Co-benefits fir Umweltschutz und Gesundheit realisiert werden.
Grinere Stadte dienen auferdem der Umwelt, dem Hitzeschutz und der Gesundheit und
erhohen die Lebensqualitat (22, 23).

Mit entsprechender Raum- und Verkehrsplanung kann die Haufigkeit und Intensivitat der
aktiven (muskelbasierten) Mobilitat in allen Altersgruppen beeinflusst werden. Auch
Imagekampagnen fir die aktive gesunde Mobilitdt und die Férderung der ,Stadt der kurzen
Wege” sind wichtige MaBnahmen. Derzeit erarbeitet das Umweltbundesamt (UBA) einen
wissenschaftsbasierten Leitfaden zu aktiver Mobilitdat, zu MalRnahmen zur Umwidmung von
Verkehrsflachen und zur Frage der Ubertragbarkeit von (internationalen) Best-Practice-Stadten
(22). Zudem sollte die Attraktivitat des OPNV deutlich gesteigert und ein barrierefreier sowie
erschwinglicher Zugang fir alle gesichert werden.

Wir empfehlen den weiteren beschleunigten Ausbau sicherer Rad- und Fufwege und eines
attraktiven OPNV, die Ausweitung der Tempo-30 Zonen, MaRnahmen zu einer deutlichen
Reduktion des motorisierten Individualverkehrs - insbesondere in der Innenstadt - und eine
Umverteilung der Verkehrsflachen zugunsten des nicht motorisierten Verkehrs.

5. Berliner Erndhrungsstrategie aktualisieren

Ungesunde Erndhrung ist in Europa fir ein Drittel aller vorzeitigen Todesfélle verantwortlich
(24). Gleichzeitig werden globale und regionale Umweltveranderungen durch unser
Erndhrungssystem hervorgerufen, die zunehmend negative Auswirkungen auf die menschliche
Gesundheit haben. Umweltverdnderungen, Klimakrise und Artensterben vermindern
wiederum Ernteertrage und Nahrungsmittelgqualitat. Unser Ernahrungssystem verursacht etwa
30 Prozent aller menschengemachten Treibhausgasemissionen und ist somit ein wichtiger
Treiber der Klimakrise und des Biodiversitdtsverlustes. Den grofSten Anteil an diesen negativen




Umweltwirkungen hat die Produktion tierischer Lebensmittel (25). Gleichzeitig landen weltweit
rund 30 Prozent aller Nahrungsmittel im Abfall oder gehen in Lieferketten verloren. Sie tragen
somit zwar zu den negativen Umweltwirkungen des Erndhrungssystems, aber nicht zur
Erndhrung der Menschen bei.

Der SchlUssel zur Losung der gesundheitlichen und 6kologischen Probleme im Zusammenhang
mit Erndhrung ist identisch: der Wechsel hin zu einer vollwertigen, U{berwiegend
pflanzenbasierten Erndhrung. Wie eine solche Erndhrung aussehen kann, haben
Wissenschaftler:innen mit der ,Planetary Health Diet” beschrieben: Uberwiegend pflanzliche
Lebensmittel wie Gemise, Obst, Hilsenfriichte und Nisse. Milchprodukte nur in Malien, und
Fleisch —insbesondere rotes Fleisch —nur in sehr geringen Mengen. Die Planetary Health Diet
wird von vielen Stadten des C-40 Stadtenetzwerk, dem auch Berlin angehort, unterstitzt (26).

Um die Erndhrungssicherheit zu gewdhrleisten und gesunde und 6kologische Erndhrung im
Land Berlin sicherzustellen, sollte die Berliner Ernahrungsstrategie den gesundheitlichen und
okologischen Erfordernissen angepasst, breit mit der Zivilgesellschaft diskutiert und aktualisiert
werden. Vor allem sollte die Planetary Health Diet in der Gemeinschaftsverpflegung
bericksichtigt werden (s.auch 24)

6. Umwelt-/Klima- und Gesundheitsvertraglichkeitsprifungen fir die Gesetzgebung und
Beschliisse des Landes Berlin

Der Berliner Koalitionsvertrag sieht einen Klima-Check fir alle neuen Gesetzesvorhaben fir
Berlin vor. Die Klimakrise ist aber nur ein wesentlicher Aspekt neben der vielfiltigen
Verschmutzung, Umweltzerstérung und dem Biodiversitdtsverlust, die alle unsere
Lebensgrundlagen bedrohen. Der Klimacheck sollte daher  durch eine
Gesundheitsvertraglichkeitsprifung (health impact assessments) erweitert und auf sémtliche
umwelt-, gesundheits- und klimarelevanten Beschlisse und alle neuen Gesetzesentwiirfe des
Landes Berlin angewendet werden. Eine solche Umwelt- und
Gesundheitsvertraglichkeitsprifung ware ein zukunftsweisendes Projekt flr Berlin und sollte
im Koalitionsvertrag verankert werden.

Das Verfahren und die Entwicklung von Kriterien und Indikatoren dafir missten zum Teil noch
entwickelt werden. Gegebenenfalls ware das als Pilotprojekt flir das C40- und das Gesunde-
Stadte-Netzwerk, dem Berlin angehort, zu realisieren. Auch die Gesundheitsamter kdnnen hier
einen wesentlichen Beitrag leisten.

Wir empfehlen, Umwelt-/Klima- und Gesundheitsvertraglichkeitsprifungen zur Erweiterung
der Klima-Checks als Instrument in den Koalitionsvertrag aufzunehmen und im nachsten Schritt
Kriterien und Indikatoren zu entwickeln, um diese Priifungen flachendeckend auf die Berliner
Gesetzgebung und Beschliisse anzuwenden.

7. Rechtsaufsicht fir klimaresiliente Kapitalanlagen im Berliner Gesundheitswesen nutzen

Das Land Berlin hat die Aufsicht Uber die in der Stadt ansdssigen berufsstandischen
Versorgungswerke der Heilberufe in Berlin. Da dem Finanzsektor eine zentrale Rolle fur die
sozial-okonomische Transformation zukommt, sollte gemeinsam mit den Versorgungswerken
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nach Wegen gesucht werden, wie Nachhaltigkeit und Transparenz bei den Kapitalanlagen der
Versorgungswerke noch starker beriicksichtigt werden kénnen. Versorgungswerke arbeiten
weitgehend mit dem Kapitaldeckungsverfahren, sind aber von den Offenlegungsrichtlinien der
EU bislang ausgenommen (27). Hier besteht Regelungsbedarf.

Berlin legt als erste grolfe Kommune seine Rlcklagen fiir die Beamtenpensionen nach
Nachhaltigkeitskriterien an und divestiert aus Unternehmen zur Forderung fossiler
Energieunternehmen (28).

Die 93. Gesundheitsministerkonferenz (GMK) zu ,Klimawandel, eine Herausforderung flr das
Gesundheitswesen” vom Oktober 2020 hat beschlossen, dass unter anderem alle Akteure des
Gesundheitswesens ihre Kapitalanlagen nach Kriterien des Klima- und Umweltschutzes
auszurichten haben, soweit dies mit ihrer treuhdnderischen Verantwortung und mit § 80
Viertes Sozialgesetzbuch vereinbar sei (29). Der bisherige Koalitionsvertrag des Landes Berlin
sieht vor, die Beschlisse der GMK zlgig umzusetzen. Auch die Kapitalanlagen der privaten
Krankenkassen sollten klimaneutral und umweltfreundlich angelegt werden. Gegebenenfalls
sind Initiativen auf Bundes(rats)ebene zu ergreifen.

Um die Versorgungswerke klimaresilienter zu machen und Klimarisiken zu reduzieren, sind
regulatorische Hirden zu beseitigen und die Definition risikobehafteter und risikoarmer
Vermogensanlagen zu Gberprifen und bei Bedarf anzupassen. Hierzu sollte der Austausch mit
den berufsstandischen Versorgungswerken in Berlin sowie mit den Aufsichtsbehérden anderer
Bundeslander gesucht werden. Gegebenenfalls sind Initiativen auf Bundes(rats)ebene zu
ergreifen.

Angesichts der groBen Bedrohung durch die Klimakrise und weitere planetare Krisen bedarf es
seitens der Berliner Politik und der Verwaltung angemessener, zeitnaher Losungen und deren
Umsetzung. Eine Planetary Health Politik fir Berlin erfordert ein Zusammendenken der
Verbindungen zwischen Stadt, Umwelt, Klima und Gesundheit. Aufgrund der komplexen,
zusammenhdngenden  Problemlagen  sollten die  Analysen und Losungen in
wissenschaftsbasierten, ressort- und sektoriibergreifenden Akteursplattformen bzw. Projekten
unter Einbeziehung der Zivilgesellschaft angegangen werden, um maximalen Nutzen und
Synergien flr Gesundheit, Klima- und Umweltschutz zu erreichen (30).




Die Deutsche Allianz Klimawandel und Gesundheit (KLUG) und Health for Future Berlin stehen
zur Verflgung, mit unserer Expertise und der unseres Netzwerkes an Losungen mitzuwirken.

Hintergrund:

Die Deutsche Allianz Klimawandel und Gesundheit e.V. (KLUG) grindete sich im Oktober 2017
als Netzwerk von Einzelpersonen, Organisationen und Verbianden aus dem gesamten
Gesundheitsbereich. Ziel ist es, deutlich zu machen, welche weitreichenden Folgen der
Klimawandel auf die Gesundheit hat und auf gesundheitlichen Klimaschutz und planetare
Gesundheit hinzuwirken. KLUG wird von vielen medizinischen Fachgesellschaften, dem
Deutschen Arztetag, dem Deutschen Pflegetag sowie Forschungsinstituten und NGOs
unterstltzt und arbeitet eng mit der Wissenschaft zusammen.
https://www.klimawandel-gesundheit.de

Health for Future (H4F) wurde von KLUG 2019 als Teil der ForFuture-Bewegung mit dem Aufruf
“Gesundheit braucht Klimaschutz” initiiert und von KLUG koordiniert. Inzwischen gibt es lber
60 H4F-Regionalgruppen in Deutschland. Auf regionaler Ebene arbeiten KLUG und H4F in der
Regel eng zusammen.

https://healthforfuture.de

Kontakt Health4Future Berlin

Dr. med. Dieter Lehmkuhl
dieterlehmkuhl@gmx.net
Tel: 030-4042365

Dr. Sophie Rabe
rabe.sophie@gmail.com
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