o0 Kompetenzzentrum

l'i Klima und Gesundheit

Agenda
Gesundheitsforderung

Co-Benefits von Klimaschutz und Gesundheitsforderung

Abstract: Die Transformation hin zu einer klimaneutralen Gesellschaft bringt bedeutende Vorteile
fir die menschliche Gesundheit. Nachhaltige Gesundheitsforderung rickt die wechselseitig
positiven Effekte (Co-Benefits) in den Vordergrund und adressiert Lebenswelten (Verhaltnisse) und
Verhaltensweisen. Die Co-Benefits von Klimaschutz und Gesundheitsforderung sind ein wichtiger
Hebel in Richtung einer klimaneutralen, gesundheitsforderlichen und chancengerechten
Lebensumgebung und bilden die Grundlage fir die Entwicklung von MaRnahmen an der
Schnittstelle von Klima- und Gesundheitspolitik. Die renommierte medizinische Fachzeitschrift
The LANCET bezeichnete den Klimawandel 2009 als ,the biggest threat for health in the 21th
century“und erganzte im Jahr 2015 ,but it could be the biggest chance, too”.

Aktuelle Herausforderungen

Der Klimawandel stellt eine der groRen globalen Herausforderungen unserer Zeit dar. Er betrifft
die Menschheit auf okologischer, politischer und gesellschaftlicher Ebene. Die Folgen des
Klimawandels sind ,bereits heute spiirbar und als zunehmende Bedrohung fiir die Gesundheit
einzustufen“(APCC 2019; WHO 2018b).

Abbildung 1:
Auswirkungen des Klimawandels auf die menschliche Gesundheit
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Quelle: Centers for Disease Control and Prevention (2016); Ubersetzung: GOG

Die stirksten Gesundheitsfolgen (vgl. Abbildung 1) sind in Osterreich durch Hitze, Pollen
(Allergien), Starkniederschldge, Trockenheit und Stiirme wie auch durch das Auftreten von
vektoribertragenen Infektionserkrankungen zu erwarten. Die gesundheitlichen Konsequenzen
sind in der Bevolkerung ungleich verteilt: Einkommen, Bildungsstatus, bestehende Erkrankungen,
Alter und genderbezogene Faktoren verstarken das schon bestehende AusmaR von (multiplen)
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Betroffenheiten und resultieren in einer verminderten Mdglichkeit, sich vor den Folgen des
Klimawandels zu schiitzen (APCC 2019).

Der Klimawandel fordert ein Handeln auf zwei Ebenen: Es bedarf MaRnahmen zur Reduktion der
Treibhausgas (THG)-Emissionen (engl. mitigation) und verstarkter Anstrengungen zur Anpassung
an den Klimawandel (engl. adaptation). Langfristig gesehen bringen samtliche MaRnahmen zur
Verringerung des THG-AusstoRes bedeutende positive Synergien fiir die menschliche Gesundheit.
Ausgewahlte KlimaschutzmaRnahmen wie bspw. die Verringerung von Luftschadstoffen zeigen
zudem bereits kurzfristig positive Gesundheitseffekte (APCC 2019). Diese Synergien werden als
shealth co-benefits of climate change mitigation“ bezeichnet (Smith et al. 2014).

Co-Benefits: Zielsetzungen und MaRnahmen

Das globale Ziel des Klimaschutzes ist es, die Erderwarmung deutlich unter 2 Grad Celsius
gegeniiber vorindustriellen Werten zu halten bzw. diese mdglichst auf 1,5 Grad Celsius zu
begrenzen (Paris Agreement). Dies ist primdr durch die Reduktion der THG-Emissionen
umzusetzen. Weitere MaRnahmen etwa zur Reduktion des Bodenverbrauchs oder zum Erhalt der
Biodiversitat sind hierbei ebenso entscheidend. In Europa gibt der von der EU-Kommission im Jahr
2019 veroffentlichte European Green Deal die Richtung fiir eine nachhaltige Wirtschaft vor, die auf
klima- und umweltpolitische Herausforderungen unter Beriicksichtigung der sozialen Aspekte
eingeht.

Die Gesundheitsforderung setzt sich zum Ziel, die Anzahl der Lebensjahre in guter Gesundheit in
der Bevolkerung zu erhohen (insbes. Ottawa Charta 1986; WHO 1995). Die Entwicklung einer
gesundheitsfordernden Gesamtpolitik und die Schaffung gesundheitsforderlicher Lebenswelten
sind dabei zentrale Weichenstellungen. Die Determinantenorientierung (Whitehead/Dahlgren
1991) mit der Leitfrage ,Was halt gesund?” stellt eine wertvolle Briicke zu jenen Politikbereichen
her, die die Gesundheit der Bevolkerung maRgeblich beeinflussen. Die Gesundheitsférderung
richtet den Blick auf ressourcenorientierte MaRnahmen, beriicksichtigt dabei insbesondere
vulnerable und benachteiligte Bevolkerungsgruppen und leistet somit einen Beitrag zu einer
gesundheitlichen Chancengerechtigkeit (Gesundheitsférderungsgesetz 1997; Horvath 2021).

Durch den Klimawandel bietet sich eine Chance, transformative Prozesse zu initiieren und
Strukturen zu etablieren, die klimaschiitzendes und gesundheitsforderliches Verhalten in der
Bevolkerung ermdéglichen (APCC 2019; WHO 2018a; WHO 2021a). Umsetzungsmalfnahmen im
Bereich der Co-Benefits zielen auf eine Veranderung der Lebensverhaltnisse (bspw. stadtebauliche
Infrastruktur, steuerliche Anreizsysteme) und des individuellen Verhaltens (bspw. reduzierter
Fleischkonsum, aktives Mobilitdatsverhalten) ab. Eine addquate Beriicksichtigung vulnerabler
Personengruppen gewdhrleistet zudem einen Beitrag zu mehr gesundheitlicher
Chancengerechtigkeit (Bell et al. 2019).

Gemeinsame Handlungsfelder von Klimaschutz und Gesundheitsférderung lassen sich
insbesondere an den Schnittstellen Mobilitdt/Transport, Erndhrungssystem und Stadt- und
Raumplanung verorten (WHO 2018b) und sind intersektoral ausgerichtet (Ecker et al. 2021).
Generell wird Gesundheit als ,eines der starksten Argumente fiir MaBRnahmen zum Klimawandel
und zur nachhaltigen Entwicklung“ gesehen (WHO 2018a) und als wesentlicher Motivationsfaktor
fir ein klimafreundliches Leben erkannt (Klinikum Uni Heidelberg 2022). Nichtdestotrotz lassen
sich Zielkonflikte identifizieren, bspw. in Bezug auf wirtschaftliche Auswirkungen.
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Co-Benefits von MaRnahmen zur Forderung Aktiver Mobilitat

Mobilitdt ist eine unumgangliche Voraussetzung zur Erfillung wesentlicher Bediirfnisse und eine
Voraussetzung fiir sozialen Teilhabe und Unabhangigkeit. Aktive Mobilitat umfasst ,jede Form der
Fortbewegung aus eigener Muskelkraft, um von A nach B zu kommen. Dazu gehoren vor
allem ZufuBRgehen und Radfahren, aber auch die Nutzung von Scootern, Tretrollern
oder Skateboards* (FGO 2018). Uber 50 Prozent der mit dem Auto zuriickgelegten Wege liegen
unter finf Kilometern (Tomschy et al. 2016): hier wird das groRe klima- und gesundheitsfordernde
Potenzial, welches in aktiven Mobilititsformen liegt, sichtbar.

Positive Effekte Aktiver Mobilitdt (Auswahl):

»  Aktive Mobilitat fordert regelmaRige Alltagsbewegung und verringert Emissionen (z. B. THG,
Larm) durch Reduktion des motorisierten Individualverkehrs (APCC 2019; PASTA 2022a).

»  Sie unterstiitzt das aus gesundheitlicher Sicht notwendige BewegungsausmaB (FGO 2020;
WHO 2014b; WHO 2015).

»  Sie hat positive korperliche, soziale und psychische Effekte bspw. in Bezug auf
Lebenserwartung, Kérpergewicht, soziale Kontakte und nicht Gbertragbare Erkrankungen
(NCD) (Cavill et al. 2006; PASTA 2022b).

»  Der gesundheitliche Nutzen korperlicher Aktivitat durch Aktive Mobilitdt tiberwiegt die
schadliche individuelle Exposition gegeniiber Luftverschmutzung bzw. das Risiko von
Verkehrsunfillen (PASTA 2022a).

Verhaltnisbezogene Einflussfaktoren zielen auf verdnderbare strukturelle Faktoren ab wie
einladende Infrastruktur durch Stadt-/Verkehrsplanung, unterstiitzende Rahmenbedingungen
oder die Beriicksichtigung besonderer Bedirfnisse unterschiedlicher Zielgruppen.
Verhaltensbezogene Einflussfaktoren umfassen individuelle/motivationale Faktoren, die die
Verkehrsmittelwahl beeinflussen, bspw. die kérperliche Konstitution, das Image des Radfahrens
oder das soziale Umfeld (Gotschi et al. 2015).

Co-Benefits von MaRnahmen im Ernahrungssystem

Erndhrungssysteme sichern die Bereitstellung von Lebensmitteln an die Bevolkerung. Dies umfasst
u. a. die Art und Weise, wie Lebensmittel produziert, verarbeitet und transportiert werden, den
wirtschaftlichen Wert, Mechanismen der Verfligbarkeit und Bewerbung und damit verbundene
(politische) Entscheidungen diverser Stakeholder:innen. Erndahrungssysteme bieten ein hohes
AusmaR an Transformationsmoglichkeiten mit zahlreichen Co-Benefits in der Schnittmenge von
Klima und Gesundheit. (EAT-Lancet Commission 2019; EHN 2017; Sun et al. 2022; WHO 201 8a).

Verhiltnisbezogene Einflussfaktoren beziehen sich auf die Preisstruktur und Kostenwahrheit.
Diese sind abhdngig von Tierschutzbestimmungen, THG-abhangigen Steuern auf ausgewdhlte
Lebensmittelkategorien, klimafreundlichen und gesundheitsforderlichen Qualitdtskriterien fir
Lebensmittel. Angebots- und Nachfrageseite sind gleichermalRen gefordert, ein Ansatzpunkt findet
sich u. a. bei der Gemeinschaftsverpflegung. Verhaltensbezogene Einflussfaktoren umfassen
individuelle Kauf- und Konsumentscheidungen wie Quantitdt, Fleischanteil und Qualitit der
Nahrung und die erndhrungsbezogene Gesundheitskompetenz (APCC 2019).

Stand: Mdrz 2023 Seite 3 von 7




Positive Effekte durch Transformationen im Erndhrungssystem (Auswahl):

» Die THG-Emissionen aus der direkten landwirtschaftlichen Produktion (Sun et al. 2022)
werden durch nahrstoffreiche und nachhaltige Erndhrung reduziert.

» Eine entsprechende Anpassung des Erndhrungsverhaltens reduziert erndhrungsbezogene
Erkrankungen wie Ubergewicht, erndhrungsbedingte NCD und Mikronihrstoffméangel (WHO
2013).

» Eine verbesserte Boden- und Wasserqualitdt, Biodiversitat und reduzierte THG-Emissionen
(Maguire et al. 2017; Tubiello et al. 2022) haben indirekt positive gesundheitliche
Auswirkungen bspw. auf Wasser, Lebensmittel oder Vektoren libertragene Krankheiten,
Feinstaub, Aeroallergene (WHO 2021b).

»  Die Berlicksichtigung des Tierwohls verringert die Entwicklung antimikrobieller Resistenzen
und schlieRt die Gesundheit der in der Branche tatigen Menschen ein (WHO 2014a).

»  Kennzeichnungspflichten bei klimaschadlichen und erndhrungsphysiologisch weniger
empfehlenswerten Lebensmitteln erhoht die Eigenverantwortung der Konsumierenden und
erleichtert eine klimagerechte Erndahrung.

Co-Benefits von MaRnahmen in der Stadt- und Raumplanung

Stadt- und Raumplanung gestaltet zu einem hohen Malk die direkte Lebensumgebung und
Alltagswege. Synergien zwischen Stadt- und Raumplanung und Gesundheit finden sich
insbesondere in den Bereichen o6ffentlicher Raum, Zugang zur Grundversorgung, Mobilitat und
Wohnen (WHO 2022). Unterschiede zwischen urbanen und ruralen Umgebungen sind jedenfalls zu
bertcksichtigen.

Positive Effekte im Bereich Stadt- und Raumplanung (Auswahl):

»  Eine klimagerechte, gesundheitsfordernde Stadt- und Raumplanung erhoht die Lebens- und
Aufenthaltsqualitat im offentlichen Raum und fordert Aktive Mobilitat.

» Sie fordert soziale Teilhabe liber alle Lebensphasen hinweg und wirkt positiv auf die soziale
Ausgewogenheit, Arbeitsmarkt- oder Bildungsbeteiligung sowie Inklusion. Sie erhéht
Wohlbefinden und psychische Gesundheit (APCC 2019; VCO - Mobilitit mit Zukunft 2022).

» Sie unterstitzt die Absorption von Regenwasser, reduziert Emissionen (z. B. THG, Larm,
Feinstoffe, ...), entscharft Hitzeinseln und sorgt fur nachtliche Abkiihlung (APCC 2019).

» Sie verringert die Exposition gegenuber extremer Hitze/Kélte bzw. Schimmel/Feuchtigkeit,
verbessert die Luftqualitat in Innenrdumen und fordert damit gesundheitliche
Chancengerechtigkeit und reduzierten Energieverbrauch (WHO 201 2).

Verhaltnisbezogene Einflussfaktoren adressieren Klimaschutz und Klimawandelanpassungen. Sie
sind abhangig von Flachennutzungs- und Bauvorschriften, Mobilitatsformen, ,griiner und blauer
Infrastruktur® (bspw. Parkanlagen, Bodenentsiegelung, offene Wasserflachen), Nature-based
Solutions (NbS) und wohnortnaher Infrastruktur. Im urbanen Raum stehen die griine und blaue
Infrastruktur und aktive Mobilitatsformen im Vordergrund (WHO 2018a; WHO 2021a), in
landlichen Gebieten liegt der Fokus auf kurzen Alltagswegen und einer guten kommunalen
Infrastruktur. Im Bereich Wohnen geht es um Investitionen in klimafreundliche und
energieeffiziente Technik (WHO 2012) wund Beratungsangebote fiir Privathaushalte.
Verhaltensbezogene Einflussfaktoren umfassen aktive Mobilitdtsformen und Energiesparverhalten
durch Abdichtung von Tiren/Fenstern bzw. die Anschaffung von energieeffizienter WeiRer Ware.
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