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Kurzfassung

Hintergrund

Der Klimawandel stellt eine zentrale gesundheitliche Herausforderung des 21. Jahrhunderts dar
und wirkt sich auch zunehmend auf die Arbeitswelt in Osterreich aus. Der vorliegende Bericht
verfolgt das Ziel, in Form einer Evidenzsynthese einen fundierten Uberblick ber die gesundheit-
lichen Auswirkungen des Klimawandels in der dsterreichischen Arbeitswelt zu geben und sie
systematisch einzuordnen.

Methoden

Der Bericht basiert auf einem qualitativen Methodenmix aus explorativer Literaturrecherche und
einem Stakeholderworkshop. Die Literaturrecherche umfasste Artikel aus Fachzeitschriften sowie
graue Literatur zur Identifikation und Systematisierung klimawandelbedingter gesundheitlicher
Risiken in der Arbeitswelt mit Fokus auf Osterreich bzw. den zentraleuropaischen Raum. Ergén-
zend wurde im Oktober 2025 ein interdisziplindrer Workshop mit relevanten Stakeholdern
durchgefiihrt, dessen Ziel ein Wissenstransfer, die Einordnung der Befunde sowie die gemein-
same Entwicklung von Handlungsoptionen bildete.

Ergebnisse

Der Klimawandel fiihrt bereits heute zu vielfaltigen gesundheitlichen Belastungen in der dster-
reichischen Arbeitswelt. Neben Hitze als zentralem Klimarisiko werden diese auch durch UV-
Exposition, Luftschadstoffe, Extremwetterereignisse, Allergene und vektoriibertragene Erkran-
kungen ausgeldst, wobei insbesondere Personen betroffen sind, die im Freien und korperlich
schwer arbeiten. Die mdglichen Folgen reichen von akuten Gesundheitsbeeintrachtigungen und
erhohtem Unfallrisiko bis hin zu langfristigen Erkrankungen sowie Produktivitatsverlusten.

Schlussfolgerungen

Der Klimawandel flihrt zu wachsenden Herausforderungen fir die Arbeitswelt, welche ebendort
eine systematische Verankerung von Klimawandelanpassung erfordern. Neben akuten Risiken
wie Hitze sind weitere klimabedingte Belastungen zu bertcksichtigen, die sozial ungleich verteilt
sind und bestehende Vulnerabilitaten verstarken konnen. Unternehmen spielen eine zentrale
Rolle in diesem Prozess, bendtigen jedoch unterstiitzende rechtliche und institutionelle Rahmen-
bedingungen. Handlungsbedarf besteht in der Entwicklung geeigneter Indikatoren, um klima-
bedingte Belastungen und deren gesundheitliche Auswirkungen in der Arbeitswelt erfassen und
bewerten zu kénnen.

Schliisselworter

Arbeit, Klimawandel, Gesundheit, Klimawandelanpassung, Public Health, gesundheitliche Chan-
cengerechtigkeit
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Summary

Background

Climate change represents a major public health challenge of the 21st century and is increasingly
affecting the world of work in Austria. The present report aims to provide a comprehensive evi-
dence synthesis on the health impacts of climate change in the Austrian world of work and to
systematically contextualise these findings.

Methods

The report is based on a qualitative mixed-methods approach combining an exploratory litera-
ture review and a stakeholder workshop. The literature review covered articles from academic
journals and grey literature to identify and systematise health risks in the workplace related to
climate change, with a focus on Austria and the Central European region. In addition, an inter-
disciplinary workshop with relevant stakeholders was conducted in October 2025. The workshop
aimed to facilitate knowledge exchange, contextualise the findings, and jointly develop potential
courses of action. Its results particularly informed the derivation of practice-oriented policy and
action recommendations.

Results

Climate change is already leading to a wide range of health burdens in the Austrian world of
work. In addition to heat as the central climate-related risk, these impacts are also driven by UV
exposure, air pollutants, extreme weather events, allergens, and vector-borne diseases, with
workers performing outdoor and physically demanding tasks being particularly exposed. The
potential consequences range from acute health impairments and an elevated risk of occupa-
tional accidents to long-term diseases and productivity losses.

Conclusion

Climate change poses growing challenges for the world of work, requiring the systematic inte-
gration of climate change adaptation into occupational health and safety. In addition to acute
risks such as heat, also other climate-related stressors were found to be relevant. These risks are
unevenly distributed and may exacerbate existing vulnerabilities. Companies play a central role
in this process but require supportive legal and institutional frameworks. A key area for action is
the development of appropriate indicators to robustly capture and assess climate-related expo-
sures and health impacts in the workplace. Such indicators are a prerequisite for evidence-based
measures, priority setting, and the further development of organisational and policy strategies.

Keywords

work, climate change, health, adaptation, public health, health equity
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1 Hintergrund

Der Klimawandel stellt eine der zentralen gesundheitlichen Herausforderungen des 21.Jahrhun-
derts dar und wirkt sich auch zunehmend auf die Arbeitswelt in Osterreich aus. Einen umfassen-
den Uberblick tiber die aktuellen und zukiinftigen Klimagefahren gemaB dem aktuellen Stand
der Wissenschaft bietet der Zweite Osterreichische Sachstandsbericht zum Klimawandel (AAR2)
des Austrian Panel on Climate Change (APCC 2025). Die Auswirkungen des Klimawandels sind in
Osterreich bereits heute — in der Arbeitswelt und dariiber hinaus — deutlich spiirbar, insbeson-
dere durch gehduftes Auftreten von Extremwetterereignissen wie ldangeren Trockenperioden,
Hitzewellen und Uberschwemmungen. Und es ist davon auszugehen, dass die Haufigkeit und
die Intensitat von Extremwetterereignissen noch weiter zunehmen werden (APCC 2025). Laut
einer Umfrage der EU-Agentur fir Sicherheit und Gesundheitsschutz (EU-OSHA) ist fast ein Drittel
der Beschaftigten EU-weit hinsichtlich Sicherheit und Gesundheit am Arbeitsplatz aufgrund des
Klimawandels besorgt, und fast ein Flinftel von ihnen denkt, dass sich ihre Arbeitsbereiche/Auf-
gaben durch den Klimawandel verandern werden (EU-OSHA 2025). Branchen mit kdrperlich an-
spruchsvollen Tatigkeiten unter direkter Sonneneinstrahlung sind besonders betroffen.

Die gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels am Arbeitsplatz betreffen auch den Alltag
der Menschen in Osterreich. Arbeit strukturiert unseren Alltag und hat unter anderem Einfluss
auf unseren Wohnort, unsere sozialen Beziehungen und unsere Mobilitdt. Damit ist sie zugleich
ein entscheidender Hebel fir gesellschaftliche Veranderung (Bohnenberger 2025). Anpassungs-
maBnahmen am Arbeitsplatz kdnnen ber den unmittelbaren Gesundheitsschutz hinaus sub-
stanziell zu klimafreundlichen und gesundheitsférdernden Strukturen beitragen, etwa durch be-
griinte Betriebsareale zur Reduktion von Hitzeinseln, resilientere Aufenthalts- und Pausenrdume
oder nachhaltige Mobilitatslésungen.

Die Wichtigkeit der Herausforderungen ist unumstritten: Die von der dsterreichischen Bundes-
regierung 2024 beschlossene neu lberarbeitete Klimawandelanpassungsstrategie Osterreichs
(Balas et al. 2024) zeigt die Relevanz des Vorhabens, Klimawandelanpassung strukturell zu ver-
ankern und vulnerable Gruppen — am Arbeitsplatz und dartber hinaus — zu schitzen. Mit der
Hitzeschutzverordnung (Hitzeschutzverordnung - Hitze-V) wurde ein erster gesetzlicher Rahmen
fur diese Bemuhungen geschaffen.

Der vorliegende Bericht stellt daher eine wichtige Grundlage dar, die Evidenz zu den gesund-
heitlichen Auswirkungen des Klimawandels am Arbeitsplatz basierend auf der Literatur darzu-
stellen, worauf etwaige Handlungsoptionen und MalBnahmen aufbauen kénnen. Zugleich bietet
der Bericht Denkanst6Be, auch Gber reaktive Handlungsspielrdume hinauszudenken, indem etwa
Klimawandelanpassung in der Arbeitswelt langfristig als strategische Aufgabe verstanden wer-
den konnte (Bohnenberger 2025; EU-OSHA 2025): Klimawandelanpassung in der Arbeitswelt
kann als Teil einer umfassenden sozial-6kologischen Transformation betrachtet werden, in der
Arbeitsschutz, betriebliche Gesundheitsférderung und nachhaltige Organisationsentwicklung in-
einandergreifen (Bohnenberger 2025). Der Bericht leistet damit einen Beitrag zur evidenzbasier-
ten Weiterentwicklung praventiver, adaptiver und transformativer Strategien, die sowohl die Ge-
sundheit der Beschaftigten stérken als auch wirtschaftliche Produktivitdt unterstitzen.
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2 Zielsetzung und Methodik

Der vorliegende Bericht verfolgt das Ziel, in Form einer Evidenzsynthese einen fundierten Uber-
blick Gber die gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels in der 6sterreichischen Arbeits-
welt zu geben und sie systematisch einzuordnen. Im Fokus stehen dabei sowohl bereits be-
obachtbare als auch kiinftig zu erwartende Belastungen und Risiken flr die Gesundheit Erwerbs-
tatiger. Der Bericht versteht sich als Beitrag zur Strukturierung eines Themenfelds, das angesichts
fortschreitender klimatischer Veranderungen zunehmend an Bedeutung flr Arbeitsschutz, Ge-
sundheitsférderung und soziale Sicherungssysteme gewinnt.

Im Unterschied zu vielen aktuellen Arbeiten, welche sich auf Hitze als priméres Risiko am Ar-
beitsplatz fokussieren, verfolgt der vorliegende Bericht einen umfassenden Ansatz. Betrachtet
wird darin die gesamte Bandbreite klimawandelbedingter Belastungen, darunter neben Hitze
auch UV-Strahlung, Luftschadstoffe und Ozon, Extremwetterereignisse, Allergene sowie vektor-
Ubertragene Erkrankungen — mit dem Ziel, ein mdglichst umfassendes Bild der vielfaltigen Wirk-
zusammenhange zwischen klimatischen Veranderungen, Arbeitsbedingungen und gesundheit-
lichen Folgen zu zeichnen und diese Risiken in ihrer jeweiligen Relevanz flir unterschiedliche
Berufsgruppen und Branchen einzuordnen.

Konkret werden in diesem Grundlagenbericht folgende Fragestellungen adressiert:

o Welche gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels sind in der Osterreichischen
Arbeitswelt bereits sichtbar bzw. in Zukunft zu erwarten?

o Welche Berufsgruppen/Branchen sind davon am starksten betroffen?

o Welche gesamtgesellschaftlichen und volkswirtschaftlichen Implikationen ergeben sich
daraus?

o Welche Indikatoren und Datenquellen stehen zur Verfliigung, um die Auswirkungen des
Klimawandels in der Arbeitswelt zu bewerten und messbar zu machen?

e Welche Handlungsoptionen und MaBnahmenvorschlage gibt es, um die gesundheitlichen
Auswirkungen des Klimawandels in der dsterreichischen Arbeitswelt abzufedern?

Die Ergebnisse des Berichts sind im Kontext einer sozial-6kologischen Transformation zu verste-
hen, in der Fragen von Arbeit, Gesundheit, Klimaschutz und Klimawandelanpassung zunehmend
miteinander verwoben betrachtet werden. Der Bericht zeigt zentrale Herausforderungen auf, die
sich bereits heute fir eine resiliente, klimafreundliche und gesundheitsférdernde Arbeitswelt er-
geben und in Zukunft ergeben kdnnen. Damit soll eine Grundlage geschaffen werden, um pra-
ventive und adaptive Strategien weiterzuentwickeln —insbesondere im Bereich des Arbeitsschut-
zes sowie der betrieblichen Gesundheitsforderung — und um negative gesundheitliche sowie so-
ziale und finanzielle Folgewirkungen des Klimawandels moglichst friihzeitig abzufedern.

Das Ziel des Berichts ist, eine fundierte Grundlage flr evidenzbasierte Entscheidungsprozesse zu
schaffen. Seine primaren Zielgruppen sind Entscheidungstrager:iinnen aus Politik und Verwal-
tung, Vertreter:iinnen der Sozialversicherung sowie Akteurinnen und Akteure des betrieblichen
Gesundheitsmanagements. Darlber hinaus richtet sich der Bericht auch an weitere Fachperso-
nen sowie an eine interessierte Offentlichkeit und bietet eine strukturierte Einfiihrung in die ge-
sundheitlichen Dimensionen des Klimawandels in der Arbeitswelt.
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Die Ergebnisse des Berichts basieren auf einem qualitativen Methodenmix. Es wurde sowohl
eine explorative Literaturrecherche als auch ein Stakeholderworkshop durchgefiihrt:

o explorative Literaturrecherche: Zur Identifikation gesundheitlicher Risiken unterschiedlicher
Klimawandelfolgen und zu ihrer Systematisierung wurde eine explorative Literaturrecherche
—im Sinne eines Narrative Reviews (Sukhera 2022) — durchgefiihrt. Dabei wurden Artikel aus
wissenschaftlichen Zeitschriften sowie graue Literatur berticksichtigt. Ziel ist eine Evidenz-
synthese des aktuellen Wissensstands. Um die Relevanz und die Ubertragbarkeit der Ergeb-
nisse flir den Osterreichischen Kontext sicherzustellen, wurde dabei (abhangig von der Ver-
flgbarkeit) ein Fokus auf Literatur aus Osterreich bzw. dem zentraleuropaischen Raum ge-
richtet.

o Stakeholderworkshop: Am 20. Oktober 2025 wurde ein Prasenzworkshop durchgefiihrt.
Hierzu wurden gezielt Expertinnen und Experten aus der Arbeitnehmer — und der Arbeitge-
bervertretung, der Sozialversicherung, aus besonders betroffenen Berufsgruppen, der Ver-
waltung sowie aus den Bereichen Gesundheitsforderung und Forschung eingeladen. Insge-
samt nahmen 34 Vertreter:innen von 22 Organisationen teil'. Zielsetzungen bzw. Inhalte des
Workshops waren ein Wissenstransfer zu den gesundheitlichen Auswirkungen des Klima-
wandels - speziell in Hinblick auf besonders davon betroffene Berufsgruppen/Branchen -,
die gemeinsame Erarbeitung von Handlungsoptionen und MaBnahmenvorschlagen sowie
die Vernetzung relevanter Akteurinnen und Akteure. Die Ergebnisse des Workshops flieBen
insbesondere in Kapitel 6 des Berichts, Handlungsoptionen und MaBBhahmenvorschldge, ein.

Der Bericht fuBt auf folgendem Aufbau: Nach einer konzeptionellen Anndherung an das Thema
und einer zusammenfassenden Darstellung der klimawandelbedingten Gesundheitsrisiken in der
Arbeitswelt (Kapitel 3) werden die Folgen von Hitze (Kapitel 3.1), UV-Strahlung (Kapitel 3.2),
Ozon und Luftqualitat (Kapitel 3.3), Extremwetterereignissen (Kapitel 3.4), Allergenen (Kapitel
3.5) und vektoriibertragenen Krankheiten (Kapitel 3.6) naher beleuchtet. Dabei werden jeweils
die Wirkungsketten von Klimabelastung hin zu gesundheitlichen Folgen am Arbeitsplatz be-
schrieben und besonders davon betroffene Berufsgruppen bzw. Branchen hervorgehoben. In
weiterer Folge werden die gesamtgesellschaftlichen und wirtschaftlichen Auswirkungen durch
klimawandelbedingte Produktivitatsverluste, Arbeitsunfalle und Arbeitsunfahigkeiten (,Kranken-
stande”) erortert (Kapitel 4) sowie mdgliche Indikatoren und Datenquellen zur Messung der
klimawandelbezogenen gesundheitlichen Belastungen am Arbeitsplatz vorgestellt (Kapitel 5).
AnschlieBend werden — basierend auf dem durchgefiihrten Stakeholderworkshop — mdogliche
Handlungsoptionen und MaBnahmenvorschlage fiir einzelne Berufsgruppen bzw. Branchen
vorgestellt (Kapitel 6). Der Bericht schlieBt mit einer zusammenfassenden Reflexion der zentra-
len Erkenntnisse und einem Ausblick auf zukiinftige Herausforderungen und weiteren For-
schungsbedarf (Kapitel 7).

T vertretene Organisationen (alphabetisch nach ihren Abkiirzungen gereiht): Arbeiterkammer Wien (AK Wien), Allgemeine Unfall-
versicherungsanstalt (AUVA), Bundesministerium fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz (BMASGPK),
Bundesministerium fiir Land- und Forstwirtschaft, Klima- und Umweltschutz, Regionen und Wasserwirtschaft (BMLUK), Bundes-
ministerium fur Wirtschaft, Energie und Tourismus (BMWET), Universitat fir Bodenkultur (BOKU), Bundesfeuerwehrverband, Ver-
sicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter, Eisenbahnen und Bergbau (BVAEB), Dachverband der Sozialversicherungstrager (DVSV),
Fonds Gesundes Osterreich (FGO), Forschungs- und Beratungsstelle Arbeitswelt (FORBA), Gesundheit Osterreich GmbH (GOG),
Landarbeiterkammer (LAK), Landwirtschaftskammer Osterreich (LKO), Osterreichischer Gewerkschaftsbund (OGB), Osterreichische
Gesundheitskasse (OGK), Osterreichischer Gesundheits- und Krankenpflegeverband (OGKV), Pensionsversicherungsanstalt (PVA),

,Tut gut!” Gesundheitsforderung Niederdsterreich, Umweltbundesamt (UBA), Wiener Gesundheitsférderung (WiG), Wirtschaftskammer
Osterreich (WKO).
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3 Klimawandelbedingte Gesundheitsrisiken am
Arbeitsplatz

Der anthropogene Klimawandel verandert die gesundheitlichen Risiken fiir Erwerbstatige grund-
legend. Zur systematischen Einordnung dieser Zusammenhange eignet sich der vom Intergovern-
mental Panel on Climate Change (IPCC) entwickelte Risikorahmen. Er beschreibt, dass Risiken —
und damit verbundene gesundheitliche Auswirkungen — aus dem Zusammenspiel von Gefahr,
Exposition und Vulnerabilitat entstehen kdnnen (IPCC 2022). Gesundheitswirkungen sind dem-
nach nicht allein das Ergebnis klimatischer Verdnderungen, sondern das Resultat sozial-6kologi-
scher Wechselwirkungen, in denen Arbeit eine zentrale Rolle einnimmt. Abbildung 1 zeigt eine
an den Kontext Arbeitswelt angepasste konzeptionelle Darstellung des IPCC Risikorahmens.

Der Kontext Arbeitswelt hat dabei insbesondere Einfluss auf die Exposition. Der Arbeitsort und
die Art der Tatigkeit sind meist durch das Beschaftigungsverhaltnis vorgegeben und bestimmen
somit, wo, wie lange und unter welchen Bedingungen Menschen klimatischen Belastungen be-
gegnen (Schulte et al. 2023). Die Tatigkeit, die Arbeitsumgebung sowie die Organisation von
Arbeitszeiten und Arbeitsablaufen haben somit Einfluss auf die Exposition. Zur arbeitsbezoge-
nen Exposition zahlt dabei auch der Arbeitsweg (Mangelsdorf/Meier 2025). Dieser kann die Ex-
position gegeniber klimatischen Belastungen erhéhen bzw. zu neuen Expositionen flihren. Der
Arbeitsweg stellt somit eine oft Gibersehene, aber systematisch relevante Komponente der ge-
sundheitlichen Risiken des Klimawandels in der Arbeitswelt dar.

Neben allgemeinen Vulnerabilitatsfaktoren auf personlicher Ebene wie Alter oder Gesundheits-
zustand, welche die Gesundheitsrisiken in allen Bereichen verstarken, gibt es auch Vulnerabili-
taten, welche sich direkt aus dem beruflichen Kontext ergeben. Dazu zahlen beispielsweise
schwere korperliche Arbeit, aber auch mangelnde Schulungen und fehlende Handlungsméglich-
keiten sowie prekare Arbeitsformen, welche nicht von gesetzlichen Regelungen des Arbeits-
schutzes erfasst werden (Jackson/Wright 2025; Scott et al. 2024).

Abbildung 1: Einfluss des Kontexts Arbeitswelt auf das klimawandelbedingte Gesundheitsrisiko
an der Schnittstelle von Exposition, Vulnerabilitat und Gefahr

Kontext Arbeitswelt Gesundheitsfolgen
. - Hitzschlag
*+ Arbeitsort « Dehydrierung
* Arbeitszeiten/-dauer + Sonnenbrand
* Arbeitsweg ’ + Hautkrebs

+ Art der Tatigkeit
+ Organisation von Ablaufen

* mentale Probleme

« Unfélle/Verletzungen

Gesundheitsrisiko Gefahr - Atemwegs-

(z. B. Hitze) erkrankungen

Herz-Kreislauf-
Erkrankungen

» abnehmende
Leistungsfahigkeit

+ FSME/Borreliose

« schwere korperliche Arbeit

+ unzureichende Schulung

+ prekéare Arbeitsverhaltnisse

« Stellung im Betrieb /
Handlungsspielraum

Vulnerabilitat

Beispiele Beispiele

Quelle und Darstellung: GOG, auf Basis von IPCC (2022)
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3.1 Hitze

Der Klimawandel manifestiert sich vorrangig durch den Anstieg der (globalen) Durchschnitts-
temperatur und damit verbundene hohere Temperaturen (meist als Hitze bezeichnet), aber auch
durch haufige und lang anhaltende Hitzewellen in den Sommermonaten. In Europa und speziell
in Osterreich ist Hitze die bedeutendste klimabedingte Gesundheitsgefahr (APCC 2018). Im
Vergleich zur Klimanormalperiode 1961-1990 hat sich die jahrliche Anzahl der Hitzetage im Zeit-
raum 1991-2020 im Durchschnitt in Osterreich verdreifacht (APCC 2025).

3.1.1 Gesundheitliche Auswirkungen

Hohe Temperaturen belasten den menschlichen Organismus und kénnen vielféltige gesundheit-
liche Folgen haben. Die Aufrechterhaltung einer stabilen Kérperkerntemperatur (zwischen 36,5
und 37,5 °C) ist fur das physiologische Gleichgewicht essenziell (Hutter et al. 2017). Bei hoher
Umgebungstemperatur werden verschiedene Mechanismen zur Thermoregulation aktiviert wie
etwa Vasodilatation oder Schwitzen?, die das Herz-Kreislauf-System zusétzlich belasten. Dadurch
kann es zu einer Vielzahl hitzebedingter Gesundheitseinschrankungen kommen. Neben Herz-
Kreislauf- und Atmungssystem kdnnen davon auch das Verdauungssystem, Leber und Nieren
betroffen sein. Somit besteht bei Hitze ein erhebliches Risiko fiir die Entwicklung indirekter und
direkter gesundheitlicher Beeintrachtigungen (Mora et al. 2017). Hitzebedingte Gesundheitsfol-
gen koénnen milde bis schwere Auswirkungen haben, etwa Hitzekollaps, Hitzeerschépfung und
Hitzschlag, die im duBersten Fall auch todlich enden kénnen (APCC 2018; Mora et al. 2017). Hohe
Temperaturen sind zudem mit einer reduzierten korperlichen und geistigen Leistungsfahigkeit
verbunden (Bauer et al. 2022) sowie mit erhdhter Konfliktbereitschaft und aggressiverem Ver-
halten (Ranson 2014). Dies erhoht indirekt das Risiko fiir Arbeitsunfalle (Fatima et al. 2021),
insbesondere zu Beginn der warmen Jahreszeit, wenn weder der Kérper noch das Schutzverhal-
ten ausreichend angepasst sind (Bauer et al. 2022). Nicht nur die Tagestemperaturen sind rele-
vant: Tropennachte erschweren die nachtliche Regeneration und verhindern die daflr notwen-
dige Abkihlung. Dies kann zu einer verlangerten Warmeakkumulation tGber mehrere Tage fiih-
ren und somit die Belastung verstarken (He et al. 2024).

Im Arbeitskontext wird die Vulnerabilitdat gegeniiber Hitze sowohl durch Umweltbedingungen
(z.B. hohe Lufttemperatur oder Luftfeuchtigkeit) als auch durch individuelle und arbeitsbezo-
gene Faktoren beeinflusst (Abbildung 2). Ebenso wird die physiologische Belastung am Arbeits-
platz insbesondere durch die Lufttemperatur, Strahlungsintensitat, Luftbewegung, Kleidung und
metabolische Warme durch korperliche Aktivitat bestimmt (Kjellstrom et al. 2017). Hinzu kom-
men individuelle Merkmale wie Alter, Geschlecht und Gesundheitszustand (Flouris et al. 2018).

2 Der Korper bewerkstelligt die Warmeregulation liber zwei Mechanismen: die aktive Erhéhung der Hautdurchblutung (Erweiterung der
HautgeféBe - Vasodilatation) und die Abgabe von Schweil (Kenny & Jay, 2011).
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Abbildung 2: Faktoren, die Hitzestress am Arbeitsplatz begiinstigen kdnnen

Arbeitnehmer:in
(z. B. Alter, Geschlecht,
Gesundheitszustand)

Quelle und Darstellung: WHO/WMO (2025); Ubersetzung: GOG

3.1.2 Besonders betroffene Berufsgruppen

Die beschriebenen Einflussfaktoren wirken sich nicht in allen Arbeitskontexten gleichermafBen
aus. Bestimmte Berufsgruppen sind aufgrund ihrer Arbeitsbedingungen und begrenzten Schutz-
moglichkeiten einem besonders hohen Hitzerisiko ausgesetzt. Laut der Deutschen Gesellschaft
fur Arbeitsmedizin und Umweltmedizin gelten Beschéftigte folgender Branchen als besonders
gefédhrdet: Hoch- und Tiefbau, Land- und Forstwirtschaft, Gartenbau, Abfallwirtschaft, Post-/
Paketzustellung, Handwerk, Industrie, 6ffentliche Einrichtungen (z. B. Flughdfen und Bahn-
hofe), Einsatzorganisationen (Glitz et al. 2022). Eine Langzeituntersuchung (1994-2013) zeigt,
dass Arbeitende in den Sektoren Landwirtschaft, Bauwirtschaft und Rohstoffindustrie besonders
von Arbeitsunféllen wahrend heiBer Tage betroffen waren (Martinez-Solanas et al. 2018). Grund-
satzlich kdnnen Arbeitende aus nahezu allen Sektoren von Hitzestress betroffen sein. Auch Ta-
tigkeiten in Innenraumen bergen Risiken, insbesondere bei zusatzlicher Exposition durch kiinst-
liche Warmequellen (z. B. Hochofen), physisch anstrengender Arbeit und/oder unzureichender
Kihlung (EU-OSHA 2023).

Die Internationale Arbeitsorganisation (ILO) schatzt, dass in Europa 29 Prozent aller Arbeitneh-
mer:innen von extremer Hitze betroffen sind. Im Vergleich zum globalen Durchschnitt von
71 Prozent ist dies zwar ein vergleichsmaBig niedriger Wert, jedoch wurde in Europa seit dem
Jahr 2000, global gesehen, der starkste Zuwachs (+17,3 %) gegenliber extremer Hitze exponier-
ter Arbeitnehmer:innen verzeichnet (Flouris et al. 2024).
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Im Freien arbeitende Menschen

Bauarbeiter:innen sind von Hitze besonders stark betroffen, weil ihre Tatigkeit iberwiegend im
Freien stattfindet und sie dadurch sowohl hohen Lufttemperaturen als auch direkter Sonnenein-
strahlung ausgesetzt sind. Gleichzeitig handelt es sich in ihrem Fall hdufig um korperlich schwere
Arbeit, die den Stoffwechsel und die kérpereigene Warmeproduktion stark erhéht und damit das
Risiko von Hitzestress, Dehydrierung und Hitzeschaden verstarkt (Torbat Esfahani et al. 2024).
Hinzu kommt, dass bauspezifische Arbeitsablaufe (z. B. Betonieren, Asphaltieren, Dacharbeiten)
oft zeitlich gebunden sind und nur begrenzt auf kiihlere Tageszeiten verschoben werden kénnen.
Zudem sind bauliche SchutzmaBnahmen wie Beschattung oder klimatisierte Aufenthaltsrdume
auf temporaren Baustellen nur eingeschrankt realisierbar. So zeigt eine von der deutschen Tech-
niker Krankenkasse in Auftrag gegebene branchenspezifische Analyse von Hitzefolgen am Ar-
beitsplatz, dass insbesondere Beschaftigte aus dem Baugewerbe aufgrund einer T-673-Diagnose
im Sommer als arbeitsunfahig gemeldet werden, wovon Manner haufiger betroffen sind als
Frauen, da es sich um typischerweise von Madnnern besetzte Arbeitsplatze handelt (Grobe/Bessel
2025).

Gesetzliche Regelungen beziiglich Hitzebelastung in der Baubranche in Osterreich

In Osterreich wird im Bauarbeiter-Schlechtwetterentschadigungsgesetz (BSchEG) explizit auch
Hitze als Schlechtwetterbedingung anerkannt, wenn sie die Aufnahme oder Fortsetzung der Ar-
beit auf Baustellen so stark erschwert, dass sie den Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmern nicht
zugemutet werden kann. Die Kriterien der Bauarbeiter-Urlaubs- und Abfertigungskasse (BUAK)
legen fest, dass bei Lufttemperaturen tber 32,5 °C (im Schatten) die Arbeit im Freien eingestellt
werden kann. In diesen Fallen erhalten die betroffenen Bauarbeiter:iinnen eine Schlechtwetter-
entschadigung in Hohe von 60 Prozent des entgangenen Stundenlohns von der BUAK, wobei
die Entscheidung zur Arbeitsunterbrechung grundsatzlich bei der Arbeitgeberin bzw. bei dem
Arbeitgeber liegt. Im Betrachtungszeitraum 2019-2024 wurden durchschnittlich ca. 92.000
.Schlechtwetterstunden” aufgrund von Hitze entschadigt (BUAK 2025).

Des Weiteren ist mit 1. Janner 2026 die neue Hitzeschutzverordnung (Hitzeschutzverordnung -
Hitze-V) in Kraft getreten, welche erstmals einen eigenen rechtlichen Rahmen schafft, der die
arbeitsbedingte Belastung durch Hitze und naturliche UV-Strahlung — insbesondere bei Tatig-
keiten im Freien — adressiert. Sie konkretisiert die bestehenden Fiirsorgepflichten des Arbeitneh-
mer:innenschutzgesetzes, indem sie Arbeitgeber:innen verpflichtet, ab einer Hitzewarnung der
Stufe 2* konkrete technische, organisatorische und persénliche SchutzmaBnahmen umzusetzen,
darunter etwa Arbeitszeitverlagerungen, Beschattung oder Trinkwasserversorgung, und einen
betrieblichen Hitzeschutzplan bereitzustellen.

Auch Beschaftigte in der Land- und Forstwirtschaft sind besonders gefahrdet: Sie verbringen
einen GrofBteil ihrer Arbeitszeit korperlich schwer arbeitend im Freien und sind nicht nur der
direkten Sonnenstrahlung ausgesetzt, sondern auch einem erhéhten Risiko fiir Arbeitsunfalle
(Ricco 2017). In Spanien wurden Verletzungen, die entweder als ,Effekte von extremen Tempe-

3 Kategorie innerhalb der Internationalen Klassifikation der Krankheiten (ICD-10), T67: Schaden durch Hitze und Sonnenlicht

4 Die Hitzewarnstufe 2 wird gemaB dem Nationalen Hitzeschutzplan (BMASGPK 2025) ab einer prognostizierten gefiihlten Temperatur
von 2 30 °C ausgegeben.
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raturen” oder ,Verbrennungen und Erfrierungen” kategorisiert wurden, besonders haufig in Zu-
sammenhang mit Hitze bei landwirtschaftlichen Tatigkeiten gebracht (Martinez-Solanas et al.
2018). Im Rahmen einer Erhebung der Europdischen Agentur fir Sicherheit und Gesundheits-
schutz am Arbeitsplatz (EU-OSHA) gaben 35 Prozent der Beschéftigten in der Landwirtschaft, im
Gartenbau und in der Forstwirtschaft oder Fischerei an, bei extremer Hitze zu arbeiten und fast
10 Prozent berichten Uber hitzebedingte Symptome wie Schwindel, Krampfe oder Hitzschlag.
Dies unterstreicht die gesundheitlichen Risiken der Belastung (EU-OSHA 2025). Im Zusammen-
hang mit der Hitzebelastung Beschéftigter im Landwirtschaftssektor zeigt eine Untersuchung aus
Italien, dass migrantische Arbeitskréfte friiher einer Hitzebelastung, gemessen an der wet-bulb
globe temperature®, ausgesetzt sind als die italienischstammige Vergleichsgruppe. Hingegen war
die subjektive Wahrnehmung der Hitzebelastung genau umgekehrt: Italienischstammige Arbeit-
nehmer:iinnen haben Hitze und Leistungsabfall friiher wahrgenommen als migrantische Arbeits-
krafte (Messeri et al. 2019).

Im Innenraum arbeitende Menschen

Auch in Innenrdumen kann Hitze eine erhebliche Belastung darstellen, insbesondere bei kdrper-
lich anspruchsvollen Tatigkeiten, bei zusatzlicher Exposition gegeniiber kiinstlichen Warmequel-
len, bei fehlender Kiihlung bzw. Klimatisierung sowie dort, wo personliche Schutzausriistung ge-
tragen werden muss.

Beschaftigte in der Industrie sind oftmals einem akkumulativen Effekt direkter Hitzeexposition
am Arbeitsplatz (z. B. durch Hochéfen oder Maschinen) mit hohen AuBentemperaturen ausge-
setzt, welcher die Belastung fiir den Korper verstarkt. So zeigt eine Langzeitstudie in der bul-
garischen Glas- und Metallindustrie, dass chronische Hitzeexposition das Stresssystem im Kor-
per aktiviert und langfristig mit Fettstoffwechselstérungen sowie Bluthochdruck assoziiert ist
(Vangelova/Deyanov 2007). Eine Untersuchung in der slowenischen Automobilindustrie zeigt,
dass wahrend Hitzewellen die Innenraumtemperaturen in Produktionshallen signifikant anstie-
gen (auf Uber 32 °C). Wahrend der Hitzeperioden selbst blieb die Produktionsleistung weitge-
hend stabil, signifikante LeistungseinbuBen traten jedoch in den Tagen nach einzelnen Hitze-
ereignissen auf, was auf einen akkumulativen Effekt thermischer Belastung und unzureichender
Erholung der Beschaftigten hinweist (Ciuha et al. 2019).

Gesundheitsberufe sind ebenfalls von den Auswirkungen hoher Temperaturen betroffen: Eine
Befragung Angehdriger von Gesundheitsberufen in Osterreich (n = 416) ergab, dass sechs von
zehn Befragten den Klimawandel als Einflussfaktor in Bezug auf ihre Arbeit wahrnehmen. Zwei
Drittel sehen aktuell kaum direkte Folgen fiir Sicherheit und Gesundheit, jedoch werden Hitze-
folgen als potenzielle Gefahr eingeschatzt. Mehr als die Halfte berichtet Giber steigende Unfallri-
siken durch Erschopfung, Konzentrationsprobleme, Miidigkeit oder Schlafmangel (66,2 %) sowie
ein erhodhtes Risiko fuir psychische Belastungen (54,8 %) am Arbeitsplatz (Brugger et al. 2024).
Eine britische Studie zur Hitzebelastung wahrend der COVID-19-Pandemie zeigt, dass das Tra-
gen von Schutzkleidung bei hohen Temperaturen den Hitzestress von Gesundheitspersonal
deutlich verstarkte. Hitze in Kombination mit Schutzmasken erschwert zudem die Durchfiihrung

5 Die wet bulb globe temperature (WBGT) ist ein MaB fuir Hitzebelastung, das neben der normalen Lufttemperatur mehrere weitere Um-
weltfaktoren beriicksichtigt. Sie zeigt also, wie stark Hitze tatsachlich auf den menschlichen Korper wirkt.
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bestimmter medizinischer Verfahren, etwa von Kanilierungen oder physiotherapeutischen Un-
tersuchungen (Davey et al. 2021). Sowohl international (Alho et al. 2024; Tonnies et al. 2026) wie
auch fiir Osterreich (Ledebur et al. 2025; Setz et al. 2022) wurde nachgewiesen, dass bei Hitze
die Anzahl der Hospitalisierungen steigt, was zu einer zusatzlichen Belastung des Gesundheits-
personals aufgrund erhdhten Patientenaufkommens flhrt.

Zunehmende Hitze erhdht jedoch auch die Belastung Biiroangestellter und weiterer in Innen-
raumen arbeitender Berufsgruppen aufgrund steigender Innenraumtemperaturen und verschlech-
terter Raumluftqualitét, insbesondere in schlecht klimatisierten oder energetisch ineffizienten
Gebauden. Anhaltende Hitzeereignisse flihren dazu, dass innenraumklimatische Bedingungen —
wie hohere Lufttemperaturen, erhdhte CO,-Konzentrationen und hohere Luftfeuchte — haufiger
auBerhalb komfortabler oder gesundheitlich unbedenklicher Bereiche liegen. Dies kann zu Be-
schwerden wie Mudigkeit, Kopfschmerzen und verminderter Leistungsfahigkeit fiihren (Kapalo
et al. 2020; Nazaroff 2013).

3.2 UV-Strahlung

Mit fortschreitendem Klimawandel verlangern sich in Mitteleuropa die Perioden mit hoher Son-
neneinstrahlung und steigenden Temperaturen. Messungen zeigen, dass die jahrliche kumula-
tive UV-Bestrahlung in den letzten Jahrzehnten zugenommen hat (Lorenz et al. 2024), u. a. durch
geringere Wolkenbedeckung, veranderte Aerosolkonzentrationen, Verdnderungen in der Ozon-
schicht sowie infolge eines sich andernden Reflexionsvermdgens des Bodens (Neale et al. 2021).
Zudem fuhrt die globale Erwarmung zu langeren Aufenthaltszeiten im Freien (Schmalwieser et
al. 2021) und zu einer Verlangerung der Saisonen in der Baubranche, Landwirtschaft oder im
Tourismussektor. Dadurch wéchst die kumulative berufliche UV-Exposition.

3.2.1 Gesundheitliche Auswirkungen

Ultraviolett-(UV-)Strahlung ist Teil der elektromagnetischen Strahlung, die von der Sonne emit-
tiert wird. Sie liegt im Wellenlangenbereich zwischen 100 und 400 Nanometern (nm) und wird in
drei Hauptbereiche unterteilt:

e UV-A (315-400 nm): dringt tief in die Haut ein und verursacht Hautalterung sowie DNA-
Schaden durch indirekte Mechanismen

e UV-B (280-315 nm): energiereicher, dringt weniger tief ein, ist jedoch hauptsachlich verant-
wortlich fir Sonnenbrand und direkte DNA-Schaden

e UV-C (100-280 nm): wird durch die Ozonschicht weitgehend absorbiert und erreicht die
Erdoberflache nicht. Zu einer Exposition kommt es nur aufgrund kiinstlicher UV-Quellen
(z. B. beim SchweiBen, bei der Verwendung von Desinfektionslampen).

Fur die biologische Wirkung von Ultraviolettstrahlung spielt ihre Eindringtiefe eine entschei-
dende Rolle. Da diese nur gering ist, dringt UV-Strahlung nicht bis zu den inneren Organen vor.
Die daraus resultierenden Effekte zeigen sich daher berwiegend an Haut und Augen (Bauer et
al. 2022).
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Die natirliche UV-Belastung hangt von geografischer Breite, Hohenlage, Jahreszeit, Tageszeit,
Reflexion an Oberflachen (z. B. Wasser, Schnee) und Wetterbedingungen ab. Der UV-Index (UVI)®
ist eine international standardisierte Skala, welche die Intensitdt der sonnenbedingten UV-Strah-
lung beschreibt, und dient als MaB fiir das potenzielle Risiko fiir Haut- und Augenschaden.

Kurzfristige gesundheitliche Auswirkungen einer GiberméaBigen UV-Exposition treten meist in-
nerhalb von Stunden bis Tagen auf und umfassen Erytheme (,Sonnenbrand”), reversible Horn-
und Bindehautentziindungen (Fotokeratitis und Fotokonjunktivitis), akute Immunmodulation der
Haut (erhohtes Infektionsrisiko) sowie eine Verstarkung der thermophysiologischen Belastung
durch die Kombination von Warme/Hitze und UV-Strahlung.

Wiederholte und lang andauernde UV-Belastung, die zu einer hohen Lebenszeitdosis fiihrt, zieht
oftmals langfristige gesundheitliche Effekte nach sich, deren wichtigste die Linsentriibung (Kata-
rakt) des Auges sowie ein erhohtes Risiko flr die Ausbildung ,weien Hautkrebses” (Platten-
epithelkarzinome und Basalzellkarzinome) sind. Daher hat die International Agency for Research
on Cancer bereits 2012 UV-Strahlung als Humankanzerogen der hochsten Klasse 1 eingestuft,
fur die eine eindeutige krebserzeugende Wirkung nachweisbar ist (IARC 2012).

Im Jahr 2024 wurden das Plattenepithelkarzinom sowie aktinische Keratosen der Haut aufgrund
von UV-Exposition erstmals in die Liste der anerkannten Berufskrankheiten in Osterreich (siehe
Arbeitnehmerlnnenschutzgesetz - ASchG) aufgenommen. Aufgrund der erst rezenten Anerken-
nung als Berufskrankheit liegen derzeit noch keine Daten zur Anzahl der anerkannten Félle vor.

3.2.2 Besonders betroffene Berufsgruppen

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) und die Internationale Arbeitsorganisation (ILO) gehen
davon aus, dass circa ein Drittel aller weltweiten Todesfélle aufgrund nichtmelanozytaren Haut-
krebses (,weiBer Hautkrebs”) auf berufliche Exposition zurtickzufiihren sind (WHO 2021). Diese
Zahlen verdeutlichen die erhebliche Relevanz von UV-Strahlung als arbeitsbedingtem Gesund-
heitsrisiko.

Die gesundheitlichen Auswirkungen natiirlicher UV-Strahlung betreffen Beschaftigte, die regel-
miBig im Freien arbeiten. In Osterreich trifft dies auf ungefihr 400.000 Personen zu (AK 2024).
Aufgrund einer deutlich hoheren UV-Lebenszeitdosis haben Beschéftigte, die im Freien arbeiten,
im Vergleich zur Allgemeinbevdlkerung ein um etwa

o 77 Prozent hoheres Risiko fiir Plattenepithelkarzinome (und deren Vorstufen)
sowie ein um etwa
e 43 Prozent hoheres Risiko fir Basalzellkarzinome (Bauer et al. 2011; Schmitt et al. 2018).

Bauarbeiter:innen und StraBenarbeiter:innen zahlen zu den besonders stark von solarer UV-
Strahlung betroffenen Berufsgruppen, da ihre Tatigkeit Gberwiegend im Freien und haufig tber
mehrere Stunden pro Tag ausgelibt wird. Die Arbeit findet meist wahrend Tageszeiten mit hoher
Sonnenstrahlung statt. Zusatzlich erhéhen arbeitsbedingte Faktoren wie monotone Koérperhal-
tungen, nach oben gerichtete Arbeitspositionen sowie reflektierende Oberflachen (z. B. Beton)

6 Aktuelle Messwerte fiir Osterreich sind unter https://www.uv-index.at abrufbar.

10 © GOG 2026, Klimawandel und Gesundheit am Arbeitsplatz


https://www.uv-index.at/

die persdnliche UV-Exposition. Messungen der durchschnittlichen Belastungen von Bauarbeite-
rinnen und Bauarbeitern an Sommertagen in Osterreich bewegen sich zwischen 12 SED’/Tag
(Lubitz 2023) und 22 SED/Tag (Helletzgruber et al. 2025) je nach Untersuchungszeitraum, -ort
und Messaufbau. Die Messungen von Lubitz (2023) konnten dabei ein starkes Ost-West-Gefélle
mit fast doppelt so hohen Expositionsdosen in Westdsterreich als in Ostdsterreich feststellen. Eine
umfassende Untersuchung der Jahres-UV-Exposition verschiedener Berufsgruppen in Deutsch-
land unterstreicht die starke UV-Belastung in der Baubranche, der sich sieben der zehn am starks-
ten davon betroffenen Berufsgruppen zuordnen lassen (DGUV 2020).

Auch Beschéftigte in der Landwirtschaft gehdren zu den Berufsgruppen mit einer besonders
hohen Belastung durch solare UV-Strahlung, da landwirtschaftliche Tatigkeiten haufig lber lange
Zeitraume im Freien stattfinden und stark saisonal gebiindelt sind. Arbeitsspitzen fallen oftmals
in die sonnenintensiven Monate und Tageszeiten, wodurch die kumulative UV-Exposition deut-
lich ansteigt. Zusatzlich tragen geringe Verschattungsmaoglichkeiten zu einer erhéhten personli-
chen UV-Belastung bei. Messungen unter dsterreichischen Bauerinnen und Bauern haben eine
durchschnittliche Jahresexposition von 364 SED ergeben (Schmalwieser et al. 2010).

UV-Exposition nimmt mit der Hohe zu (Blumthaler et al. 1997), daher sind auch alle Berufsgrup-
pen, die in groBer Hohe im Freien arbeiten, stark davon betroffen. Da in vielen Branchen einzelne
Arbeitnehmer:innen in groBer Hohe arbeiten, handelt es sich hierbei um eine heterogene und
schwer abgrenzbare Gruppe. Da jedoch auch die Reflexionsfahigkeit der Umgebung die Strah-
lungsstarke beeinflusst (Blumthaler/Ambach 1988), sind jedenfalls Angestellte im Wintertouris-
mus wie beispielsweise Skilehrer:innen oder Servicekréfte auf Hitten starker UV-Strahlung aus-
gesetzt (Lubitz 2023).

3.3 Luftschadstoffe

Der Klimawandel und die Konzentration und Verbreitung von Luftschadstoffen beeinflussen sich
gegenseitig und zeigen komplexe Wechselwirkungen. Es gibt sowohl verstarkende als auch ab-
schwachende Wirkungen (Im et al. 2022; Kinney 2008; Von Schneidemesser et al. 2015). Die Ent-
stehung, Umwandlung, Anreicherung und der Transport von Luftschadstoffen und ihren Vorlau-
fersubstanzen hangen stark von meteorologischen Bedingungen ab, die sich infolge des Klima-
wandels in den kommenden Jahrzehnten verdndern werden (Nagl et al. 2018). Im Folgenden
wird auf die im Kontext Arbeit und Gesundheit besonders relevanten Luftschadstoffe bodenna-
hes Ozon und Feinstaub naher eingegangen. Allergene, welche ebenso zu den Luftschadstoffen
zdhlen, werden eigens in Kapitel 3.5 beschrieben.

Bodennahes Ozon (O3) ist ein sekundarer Luftschadstoff, der nicht direkt emittiert wird, sondern
durch fotochemische Reaktionen mit anderen Schadstoffen (z. B. Stickoxiden [NO,] und fllichti-
gen organischen Verbindungen, welche unter anderem durch den Kraftfahrzeugverkehr emittiert
werden) bei Sonneneinstrahlung und Hitze entsteht. Die Belastung durch Oj ist raumlich und

7 Die standard erythemal dose (Standard-Erythemdosis [SED]) ist eine standardisierte MessgroBe fiir die UV-Exposition und beschreibt
jene UV-Strahlungsmenge, die beim Menschen eine geradaze wahrnehmbare Hautrétung (Erythem) verursachen kann. Eine SED ent-
spricht dabei einer erythemwirksamen UV-Energie von 100 J/m?, gewichtet nach der Empfindlichkeit der menschlichen Haut. GemaB
der International Commission on Non-lonizing Radiation Protection (ICNIRP) gilt bereits ein Wert von 1,0-1,3 SED als gesundheitsge-
féhrdend.
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zeitlich stark variabel. Es ist jedoch davon auszugehen, dass die klimawandelbedingte Zunahme
heier und sonniger Tage die Bildung bodennahen Ozons verstarkt (Kaspar-Ott/Hertig 2024).

Feinstaub (PM1o, PM;;5) bezeichnet luftgetragene Partikel sehr geringer GroBe, die aus natirlichen
und anthropogenen Quellen stammen und aufgrund ihrer Fahigkeit, tief in die Atemwege einzu-
dringen, gesundheitsschadlich sein konnen. Die groBten Verursacher von Feinstaubemissionen
sind Industrie, Landwirtschaft und der Kraftfahrzeugverkehr. Studienergebnisse zum Einfluss des
Klimawandels auf Feinstaubkonzentration sind sehr heterogen (Schneider/Breitner-Busch 2024).
In Osterreich hat die Feinstaubbelastung in den letzten Jahren abgenommen (Spangl/Nagl 2025),
jedoch liegen derzeit keine Szenarien fir die zukiinftige Entwicklung der Feinstaubbelastung un-
ter Einfluss des Klimawandels vor (Nagl et al. 2018). Aufgrund lokaler Emissionsquellen, topogra-
fischer Gegebenheiten, Inversionswetterlagen oder/und der klimawandelbedingten Zunahme
von Trockenheit und Waldbranden wird es jedoch lokal immer wieder zu starken Belastungen
durch hohe Feinstaubkonzentrationen kommen.

3.3.1 Gesundheitliche Auswirkungen

Laut WHO zahlen Belastungen durch Luftschadstoffe zu jenen Umwelteinfllissen in den westli-
chen Industrielandern mit den groBten gesundheitlichen Auswirkungen. Neben voriibergehen-
den Auswirkungen wie Midigkeit, Kopfschmerzen, Schleimhautreizungen der Atemwege und
dadurch bedingtem Konzentrations- und Leistungsabfall kdnnen sie auch zu chronischen Atem-
wegs- und Herz-Kreislauf-Erkrankungen flihren, die Lungenfunktion beeintrachtigen und das
Krebsrisiko erhohen (Kinzli et al. 2010; WHO 2024). Verstarkt werden all diese Effekte durch
Vorerkrankungen wie Asthma, COPD und diverse Allergien.

Vor allem Feinstaub, der tief in die Atemwege eindringt, erhdht die Sterblichkeit aufgrund der
oben genannten Erkrankungen. Gemal den jlingsten Schatzungen der Europdischen Umweltbe-
horde (Soares et al. 2025) fiir Erwachsene starben im Jahr 2023 in Osterreich

e 1.278 Menschen > 30 Jahre an den Folgen einer langjahrigen Exposition gegeniiber Ozon
(O3; Werte > 60 pg/m3) sowie

e 2.609 Menschen > 30 Jahre an den Folgen einer Feinstaubbelastung (PM,;), die Giber dem
WHO-Richtwert von 5 pg/m?3 lag.

Das Ausmal der Gesundheitsbelastung wird dabei priméar durch die Expositionsdauer und die
Expositionsstarke bestimmt. Weiters verstarkt korperlich schwere Arbeit die Gesundheitsrisiken,
da bei Anstrengung die Gesamtaufnahme von Schadstoffen durch ein erhéhtes Atemminuten-
volumen steigt (Schick et al. 2024).

3.3.2 Besonders betroffene Berufsgruppen

Auch in Bezug auf Luftschadstoffe gelten insbesondere Personen, die im Freien arbeiten, als be-
sonders gefahrdet. Dies betrifft insbesondere all jene, die

o multiplen Belastungen durch mehrere Luftschadstoffe und Hitze gleichzeitig ausgesetzt sind —
beispielsweise sind StraBenarbeiter:innen sowie Mitarbeiter:innen von Zustelldiensten den
direkten Feinstaub- und Stickstoffoxidemissionen des Kraftfahrzeugverkehrs ausgesetzt,
welche, insbesondere bei hohen Temperaturen und starker UV-Strahlung, auch zur Bildung
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hoher lokaler Ozonkonzentrationen fiihren, womit es bei diesen Berufsgruppen oftmals so-
gar zu einer vierfachen Belastung kommt, und zwar durch Hitze, UV-Strahlung, lokal emit-
tierte Luftschadstoffe und daraus entstehendes bodennahes Ozon (Breitner et al. 2021) —,

o schwere korperliche Arbeit verrichten und aufgrund der hohen Atemfrequenz gréBere Schad-
stoffmengen inhalieren (Schick et al. 2024) — neben den oben genannten Berufsgruppen be-
trifft dies beispielsweise auch Bauarbeiter:innen im Allgemeinen sowie Berufssportler:innen.

3.4 Extremwetterereignisse

Abgesehen von Hitzewellen, verstarkt der Klimawandel auch die Haufigkeit und Intensitat ande-
rer Extremwetterereignisse wie Stiirme, Starkregen, Uberflutungen, Diirren und Waldbrénde so-
wohl global (IPCC 2023) als auch in Osterreich (APCC 2025). Diese Ereignisse wirken sowohl un-
mittelbar (wahrend des Ereignisses) und mittelbar (im Rahmen von Aufraum- und Instandset-
zungsarbeiten) als auch direkt (Verletzungen und Todesfalle) und indirekt (Langzeitfolgen) auf
die Gesundheit Beschaftigter und der Bevolkerung ein (Nilson/Butsch 2024).

3.4.1 Gesundheitliche Auswirkungen

Stiirme und Starkregenereignisse flihren zu erheblichen Unfallrisiken am Arbeitsplatz. Umstr-
zende Baume, herabfallende Trimmer oder beschadigte Infrastruktur erhdhen die Wahrscheinlich-
keit akuter Verletzungen. Auch nach dem eigentlichen Ereignis bestehen Gefahren, da Aufraum-
arbeiten haufig unter unsicheren Bedingungen stattfinden (Schulte et al. 2023; Scott et al. 2024).

Ebenso stellen Hochwasserereignisse eine weitere wesentliche Bedrohung dar. Neben unmittel-
baren Verletzungen und Todesféllen durch Ertrinken kommt es durch den Kontakt mit verschmutz-
tem Wasser zu erhdhten Infektionsrisiken. Beschéftigte, die im Hochwasserschutz oder in der
Schadensbeseitigung arbeiten, sind einem besonderen Risiko fir Magen-Darm-Erkrankungen,
Hautinfektionen und zoonotische Erkrankungen wie Leptospirose ausgesetzt. Hinzu kommt, dass
feuchte Innenrdume, die nach Flutereignissen entstehen, Schimmelbildung férdern und damit
Atemwegserkrankungen und allergische Reaktionen beglinstigen kdnnen (Rocque et al. 2021).

Auch wenn Waldbrande im internationalen Vergleich in Osterreich noch eine untergeordnete
Rolle spielen, nimmt auch hierzulande das Risiko daflr aufgrund von Hitzeereignissen und langer
anhaltenden Duirreperioden zu. Im Zeitraum 2000-2010 wurden durchschnittlich etwa 130 Wald-
brande in Osterreich pro Jahr in der 8sterreichischen Waldbranddatenbank (BOKU o.J.) doku-
mentiert, ein Jahrzehnt spater (2011-2021) bereits rund 220 jahrliche Waldbrandereignisse. Wald-
brande stellen nicht nur ein direktes Verletzungsrisiko dar, sondern belasten auch indirekt die
Gesundheit durch die Emission von Luftschadstoffen und hohen Konzentrationen von Feinstaub,
welche u. a. zu Atemwegserkrankungen fiihren kdnnen (Gould et al. 2024; Rocque et al. 2021).

Neben physischen Gefahrdungen spielen auch psychosoziale Belastungen bei Extremwetter-
ereignissen eine zentrale Rolle. Traumatische Erfahrungen wahrend oder nach Extremereignis-
sen, Arbeitsplatzverluste infolge von Betriebsunterbrechungen sowie die existenzielle Bedro-
hung von Unternehmen wirken sich negativ auf die psychische Gesundheit aus. Studien berich-
ten Uber erhohte Pravalenzen von Stress, Angststorungen, Depressionen und posttraumatischen
Belastungsstérungen bei betroffenen Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmern, die wiederholt in
Katastrophensituationen tatig sind (Schulte et al. 2023; Stevelink et al. 2020).
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Insgesamt zeigt sich, dass die gesundheitlichen Folgen von Extremwetterereignissen am Arbeits-
platz sowie auf dem Arbeitsweg vielfaltig sind und tber akute Verletzungen und Todesfalle hin-
ausgehen. Sie betreffen sowohl somatische als auch psychische Dimensionen und haben kurz-
sowie langfristige Konsequenzen.

3.4.2 Besonders betroffene Berufsgruppen

Besonders gefdhrdet sind Berufsgruppen, die im Freien arbeiten oder deren Tatigkeit unmittel-
bar mit Katastrophenbewaltigung verbunden ist. Dazu gehoren in erster Linie Einsatzkrafte von
Feuerwehr und Rettungsorganisationen, die im Rahmen von Einsatzen direkt Extremwetterereig-
nissen wie Uberschwemmungen, Stiirmen und Waldbrénden ausgesetzt sind (European Climate
and Health Observatory 2025; Levy/Roelofs 2019). So kam beispielsweise beim Rekordhochwas-
ser in Niederosterreich 2024 ein Feuerwehrmann im Einsatz ums Leben (orf.at 2024). Sie sind
jedoch nicht nur den physischen Gefahren der Ereignisse selbst ausgesetzt, sondern auch deren
gesundheitsschadlichen Begleiterscheinungen wie kontaminiertem Wasser und Luftschadstof-
fen. Feuerwehrleute sind wahrend Waldbranden Hitze, Rauch, toxischen Gasen und krebserre-
genden Stoffen ausgesetzt (loannou et al. 2022) und sind durch das notwendige Tragen schwe-
rer Schutzkleidung zuséatzlich belastet. Weiters arbeiten Notfallkrafte haufig unter hoher Belas-
tung und erheblichem Zeitdruck. Sie sind regelmaBig mit Tod und Leid konfrontiert, miissen ihre
eigenen Emotionen im Einsatz zuriickhalten und dennoch empathisch auf Betroffene reagieren.
Diese Anforderungen stellen bedeutende Risikofaktoren fiir die Entwicklung psychischer Erkran-
kungen und von Burnout dar (Hauke et al. 2011; Stevelink et al. 2020). Haufigere und schwer-
wiegendere Einsdtze infolge von Extremwetterereignissen verstarken das Risiko zusatzlich.

Personen, die im Transport- und Logistiksektor arbeiten, zdhlen ebenso zu den gefdhrdeten
Arbeitnehmer:innen. Wahrend Extremwetterereignissen steigt das Unfallrisiko im StraBenverkehr
stark an. Einzelne Berufsgruppen wie Fahrradkuriere und Essenszusteller:innen sind Stiirmen und
Starkniederschlagen direkt ausgesetzt. Auch Uberflutungen, Murenabgénge oder umgestiirzte
Bdume konnen Verkehrswege blockieren und dadurch das Unfallrisiko sowie den psychischen
und organisatorischen Druck auf die Beschaftigten erhdhen (Cevik 2024; Gossling et al. 2023).

Auch Beschaftigte in der Bauwirtschaft gelten als gefahrdete Berufsgruppe. Bauarbeiter:innen
sind durch Sturmschdaden an Gebduden und Geriisten besonders verletzungsgefahrdet. Doch
auch bei Starkniederschlagen kann der Untertage- oder Tunnelbau betroffen sein, indem durch
Wassereintritt riskante Situationen entstehen (Baek/Choi 2025).

Arbeitskrafte in der Land- und Forstwirtschaft zahlen ebenso zu den von Extremwetterereignis-
sen betroffenen Berufsgruppen. In der Forstwirtschaft besteht insbesondere nach Stiirmen und
Starkniederschlagen ein hohes Risiko durch herabfallende Aste, umgestiirzte Biume und Erdrut-
sche. Auch Aufraumarbeiten nach solchen Ereignissen, etwa das Entfernen von Schadholz oder
die Wiederaufforstung beschadigter Flachen, gehen mit erheblichen Unfallgefahren und einer
hohen koérperlichen Belastung einher (Jones et al. 2020; Scott et al. 2024). In der Landwirtschaft
kénnen Uberschwemmungen, Hangrutschungen und anhaltende Niederschlédge Felder unpas-
sierbar machen, die Bodenstruktur verandern und den Einsatz landwirtschaftlicher Maschinen
gefahrlicher gestalten. Zudem fiihren kontaminierte Boden und zerstorte Infrastrukturen zu er-
heblichen wirtschaftlichen Verlusten. Besonders gefahrdet sind Saisonarbeitskréfte, die haufig
unter prekdren Arbeitsbedingungen tatig sind und nur eingeschrankten Zugang zu sozialem
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Schutz und Sicherheitsausriistung haben, was ihre Vulnerabilitat im Kontext von Extremwetter-
ereignissen weiter verstarkt (Scott et al. 2024)

Auch das Gesundheitssystem selbst zahlt zu den vulnerablen Sektoren. Gesundheitspersonal
wie Pflegekrifte und Arztinnen/Arzte sind wihrend Extremwetterereignissen oftmals einer star-
keren Arbeitsbelastung ausgesetzt, da eine hohere Zahl verletzter Personen zu versorgen ist,
wahrend gleichzeitig womdglich auch die Versorgungsinfrastruktur durch Stromausfélle oder
Uberflutungen eingeschrankt sein kann (Schulte et al. 2023).

Zusatzlich wirken sich Extremwetterereignisse sozial ungleich aus. Beschéftigte in prekéren Ar-
beitsverhaltnissen (z. B. freie Dienstnehmer:innen im Bereich der ,gig economy”) ohne Zugang
zu betrieblichem Gesundheitsschutz und mit unzureichender Absicherung im Falle eines Unfalls
tragen ein Uberproportionales Risiko. Wahrend groBe Unternehmen oftmals Gber Notfallplane
und Ressourcen verfligen, fehlt kleineren Betrieben haufig die organisatorische Resilienz, sodass
die Beschaftigten starker exponiert sind (Scott et al. 2024).

3.5 Allergene

Der Klimawandel und die damit veranderten Temperatur- und Niederschlagsbedingungen be-
einflussen maBgeblich die Pflanzenentwicklung. Zusatzlich ist die Verbreitung von Pflanzen
durch die Anderungen von Habitaten und Landnutzung sowie (un)beabsichtigte Einfuhr, Pflan-
zungen und Einschleppung beeinflusst (APCC 2018). Dies resultiert in vier wesentlichen Ande-
rungen — und zwar betreffend den Zeitpunkt des Pollenflugs, die Pollenkonzentration, die Aller-
genitat der Pollen und das Pollenspektrum —, die eine verdanderte Exposition der Menschen ge-
genlber allergenen Pollen zur Folge haben (Traidl-Hoffmann 2021).

Langjahrige phanologische Beobachtungen zeigen, dass sich die Pollensaison verschiebt. Die
hoheren Temperaturen und die gestiegene CO,-Konzentration in der Atmosphare flihren dazu,
dass Pflanzen friher im Jahr und langer blihen (Emberlin et al. 2002; Ziska 2016). Ebenso veran-
lasst die gestiegene CO,-Konzentration viele Pflanzen dazu, mehr und gréBere Pollen zu pro-
duzieren, insbesondere in stadtischen Gebieten (D'Amato/D'Amato 2023; Mousavi et al. 2024;
Ziska et al. 2019). Darliber hinaus wirken sich die veranderten atmospharischen Bedingungen
insbesondere in Verbindung mit der Luftqualitat auch auf die Allergenitat aus (Beck et al. 2013;
Berger et al. 2020). Das Pollenspektrum &dndert sich einerseits infolge der Verbreitung von Pflan-
zen in Gebieten, die sie vorher nicht besiedelt haben, etwa indem sie nunmehr in héheren Lagen
wachsen (Rojo et al. 2021), und andererseits zunehmend durch invasive Pflanzen. Typisches Bei-
spiel hierfiir ist das BeifuBblattrige Traubenkraut (Ambrosia artemisiifolia L.), auch Ambrosia oder
Ragweed genannt (Follak et al. 2017; Makra et al. 2023).

3.5.1 Gesundheitliche Belastungen

Allergische Erkrankungen wie Heuschnupfen, allergisches Asthma oder Neurodermitis beein-
trachtigen die Lebensqualitit und die Produktivitit/Leistungsfahigkeit (APCC 2018). In Oster-
reich wird der Anteil der Bevolkerung (> 15 Jahre) mit Allergien bzw. Asthma auf rund 20,1 Pro-
zent bzw. 3,9 Prozent geschatzt (Klimont 2020). Im Kontext des Klimawandels sind als Allergie-
ausldser vor allem pollenbildende Pflanzen, Insekten und Pilze von besonderer Relevanz.
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Neben Pflanzenpollen kénnen auch Allergene tierischen oder anderen pflanzlichen Ursprungs
ein gesundheitliches Risiko flir Menschen darstellen. Dazu zéhlen die Allergien auslésenden
Brennhaare der Eichenprozessionsspinnerraupen (Thaumetopoea processionea) (Seitz et al. 2019)
und der — bislang in Stideuropa beheimateten — Pinienprozessionsspinner (Thaumetopoea pityo-
campa) sowie der Kiefernprozessionsspinner (Thaumetopoea pinivora) (Bergmann et al. 2023).
Ein weiteres Beispiel ist das durch Zecken verursachte Alpha-Gal-Syndrom (Fleischallergie). Da-
bei kommt es nach einem Zeckenstich und durch den Verzehr von rotem Fleisch, Gelatine oder
Milchprodukten zu einer (verzdgerten) allergischen Reaktion (Platts-Mills et al. 2025).

Der Klimawandel beglinstigt auch das Wachstum und Auftreten von Pilzen und deren allergie-
auslésenden Sporen. Beispielsweise tritt durch die vermehrte Hitze und Trockenheit die Pilzart
Cryptostroma corticale und die dadurch verursachte RuBrindenkrankheit verstarkt bei Ahornbau-
men auf. Bei Menschen kann das Einatmen der Pilzsporen — insbesondere wahrend des Holzfal-
lens sowie der Holzverarbeitung — gesundheitliche Probleme verursachen (Kespohl et al. 2022).
Andererseits fordern hohe Feuchtigkeit und hohe Temperaturen das Wachstum von Schimmel-
pilzen. Oftmals sind Personen wahrend Renovierungsarbeiten nach einem Hochwasser einer er-
hohten Belastung durch Schimmelpilze ausgesetzt (Raulf/Annesi-Maesano 2025).

Das bisher eher seltene Phanomen des Gewitterasthmas kénnte mit der Zunahme von Extrem-
wetterereignissen zukiinftig an Bedeutung gewinnen. Damit werden schwere Asthmaanfalle bei
Personen mit Heuschnupfen und allergischem Asthma 20-30 Minuten vor einem starken Gewit-
ter bezeichnet. Insbesondere davon betroffenen Personen, die im Freien arbeiten, wird empfoh-
len sich bei Gewitterwarnung in geschlossenen Raumen aufzuhalten (Harun et al. 2019; Traidl-
Hoffmann 2021).

3.5.2 Besonders betroffene Berufsgruppen

Durch den Klimawandel d@ndert sich die Exposition der Menschen gegeniiber allergieausldsen-
den Pollen, Pflanzen, Insekten und Pilzen. Besonders betroffen sind Berufsgruppen, die tber-
wiegend bzw. ausschlieBlich im Freien arbeiten. Dazu zédhlen beispielsweise — ohne Anspruch
auf Vollstéandigkeit — Personen, die in folgenden Branchen tatig sind:

e Land- und Forstwirtschaft

o Bauwirtschaft

e Tourismus und Freizeitwirtschaft (z. B. Bergfiihrer:innen, Sportlehrer:innen)
o StraBenreinigung, Parkraumiberwachung

Aber auch Personen, die lberwiegend in Innenrdumen arbeiten, sind durch Allergien oft in ihrer
Leistungsfahigkeit eingeschrankt (Marshall et al. 2000). Die kognitiven Funktionen kénnen auch
in ihrem Fall allergiebedingt um bis zu 30 Prozent reduziert sein (Zuberbier et al. 2014).

Grundsatzlich kann die Produktivitdt im Zusammenhang mit allergischen Erkrankungen auf
unterschiedliche Weise beeintrachtigt werden (Fireman 1997):

o Der/Die Arbeitnehmer:in arbeitet aufgrund der allergischen Erkrankung und/oder deren
Therapie mit reduzierter Leistungsfahigkeit.

o Der/Die Arbeitnehmer:in ist aufgrund einer allergischen Erkrankung und deren Symptome
arbeitsunfahig.
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o Der/Die Arbeitnehmer:in nimmt eine Pflegefreistellung, um ein Kind oder eine pflegebediirf-
tige Person zu betreuen, die aufgrund einer allergischen Erkrankung und deren Symptome
Pflege bendtigt.

o Der/Die Arbeitnehmer:in ist aufgrund einer arbeitsbedingten Verletzung, die mit einer aller-
gischen Erkrankung in Zusammenhang steht, und/oder aufgrund von Beschwerden, die von
den bei der diesbeziiglichen Behandlung eingesetzten Medikamenten ausgeldst werden, ar-
beitsunfahig.

Laut Schatzungen von Zuberbier et al. (2014) fiihren durch Allergien verursachte Fehlzeiten und
LeistungseinbuBen jahrlich zu einem 6konomischen Schaden von ca. 2.200 € je Allergiker:in. Die
sich daraus in der EU ergebenden Gesamtkosten belaufen sich auf 88,7 Milliarden Euro pro Jahr.

3.6 Vektorubertragene Krankheiten

Der Klimawandel wirkt sich auf blutsaugende Arthropoden wie Stechmiicken oder Zecken aus.
Sie gelten als die Hauptlbertrager (sogenannte Vektoren) fiir verschiedene Krankheitserreger
(Viren, Bakterien, Protozoen), die vor allem Zoonosen verursachen (Rocklév/Dubrow 2020;
Thomson/Stanberry 2022). Haufigere heife und trockene Sommer sowie warmere Winter flihren
zu einer Zunahme der Vektordichte aufgrund eines héheren Uberwinterungserfolgs oder meh-
rerer Generationen pro Jahr (Duscher et al. 2022; Sonnberger et al. 2022), einer Ausweitung der
Endemiegebiete, einer beschleunigten Replikationsrate von Krankheitserregern in Vektoren und
haufigeren Jahren mit giinstigen Bedingungen fiir den Ubertragungszyklus (Rubel 2022). Die
veranderten Umweltbedingungen fiir Vektoren resultieren in einem vermehrten Auftreten vek-
tortbertragener Krankheiten.

3.6.1 Gesundheitliche Auswirkungen

Heimische Arthropoden kdnnen eine Vielzahl von Erregern Ubertragen. Beispielsweise Ubertra-
gen Hausgelsen (Vertreter der Gattung Culex und Culiseta) das West-Nil-Virus, das seit 2009
regelmaBig zu autochthonen Infektionen in Osterreich fiihrt (Aberle et al. 2018). Die Zeckenart
Ixodes ricinus Ubertragt Krankheitserreger von FSME und Borreliose, den haufigsten von Zecken
Ubertragenen Krankheiten (Stiasny et al. 2021; Stiasny/Aberle 2023). Ebenso kénnen nach einem
Zeckenstich bakterielle Infektionskrankheiten wie Anaplasmose, Neoehrlichiose, Rickettsiose
und Babesiose (Gong et al. 2025) auftreten. Das durch einen Zeckenstich verursachte Alpha-Gal-
Syndrom kann allergische Reaktionen hervorrufen (Platts-Mills et al. 2025) (Details siehe 3.5.1.).
Darliber hinaus etablieren sich zunehmend gebietsfremde Vektorarten. Beispiele hierfiir sind
Stechmiicken der Gattungen Aedes oder Anopheles wie etwa die Asiatische TigermUcke (Aedes
albopictus) (Bakran-Lebl et al. 2022; Lebl et al. 2013), Zeckenarten wie Hyalomma marginatum
(Duscher et al. 2022) oder Sandfliegen der Gattung Phlebotominae (Poeppl et al. 2013). Diese
sind potenzielle Vektoren fiir (sub)tropische Erreger wie das Chikungunya-Virus, Dengue-Virus,
Gelbfiebervirus, Krim-Kongo-Fieber-Virus oder Leishmania-Parasiten — wenngleich die Gefahr
autochthoner Dengue-, Chikungunya- und Zika-Infektionen in Osterreich noch als gering einge-
schatzt wird (BMSGPK 2024).
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3.6.2 Besonders betroffene Berufsgruppen

Das Risiko, sich mit einer vektoriibertragenen Infektionskrankheit zu infizieren, hangt stark von
der Exposition ab. Insbesondere Berufsgruppen, deren Vertreter:innen sich regelméaBig und tber
langere Zeitraume in den typischen Habitaten von Vektoren aufhalten, gelten als besonderes
exponiert. Zu den Habitaten zdhlen u. a. Walder, Parks, Garten, Friedhofe, naturnahe Wiesen oder
Flachen in der Nadhe stehender Gewadsser, aber auch Baustellen infolge dadurch verursachter
Stérungen der Okologie (Wilke et al. 2019). Die Wahrscheinlichkeit eines Stiches nimmt mit der
Dauer und Haufigkeit des Aufenthalts in einem Habitat zu (Faulde et al. 2014), ebenso — im Falle
von Zecken — auch mit der Intensitdt des Kontakts mit der Vegetation und dem Unterholz (Lane
et al. 2004). Wilke et al. (2019) empfehlen in Bezug auf Baustellen die systematische Reduktion
von Brutpladtzen (z. B. Wasseransammlungen in Reifen und Behéltern) und die Nutzung von In-
sektenschutzmitteln, um die Exposition zu reduzieren.

Da fir Land- und Forstwirte, deren mittdtige Angehdrige sowie Vertreter:innen bestimmter ge-
fahrdeter Berufsgruppen aus dem gewerblichen Bereich (> 50 % der Tatigkeiten im Wald- und
Wiesenbereich) durch ihre berufsbedingte Exposition die Gefahr eines Zeckenstichs hoher ist,
bietet die SVS fir diese Zielgruppen eine kostenlose FSME-Impfung als vorbeugende MaBnahme
gegen und Schutz vor berufsbedingten Gefahren an. Durch Zeckenstich Gbertragene Krankheiten
(z. B. FSME oder Borreliose) gelten bei Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmern in Unternehmen
der Land- und Forstwirtschaft sowie mit Tatigkeiten in Unternehmen, in denen eine vergleichbare
Gefahrdung besteht, als Berufskrankheit (ASVG; SVS 2025). Andererseits werden Tropenkrank-
heiten wie West-Nil- oder Chikungunya-Fieber nur dann als Berufskrankheit anerkannt, wenn die
Infektion wahrend eines beruflichen Aufenthalts in den (Sub-)Tropen erfolgte (Maruna/Westphal
1985).
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4 Gesamtgesellschaftliche und volkswirtschaftliche
Auswirkungen

Neben den individuellen Gesundheitsfolgen fiir Arbeitnehmer:innen fihren klimawandelbedingte
Belastungen am Arbeitsplatz zunehmend auch zu gesamtgesellschaftlichen Auswirkungen — dar-
unter Produktivitatsverluste, steigende Fille an Arbeitsunfahigkeiten (,Krankenstdnden”) und
eine erhohte Zahl an Arbeitsunfallen. Diese Entwicklungen haben wiederum volkswirtschaftliche
Implikationen, insbesondere durch EinbuBen in der Wertschdpfung, eine starkere Belastung
der sozialen Sicherungssysteme — vor allem im Bereich der Kranken- und Unfallversicherung —
sowie eine vermehrte Inanspruchnahme 6ffentlich finanzierter Gesundheitsleistungen.

4.1 Produktivitatsverluste

Bei hoheren Temperaturen nimmt sowohl die korperliche als auch die geistige Leistungsfahigkeit
der Beschaftigten ab (Sexton et al. 2022), was zu einer niedrigeren Arbeitsproduktivitat fihrt.
Darliber hinaus beeintrachtigt Hitzestress die Produktivitdt auch indirekt, etwa durch Ausfalle
der Energieversorgung, hohere Produktionskosten oder unterbrochene Lieferketten.

Eine Analyse des Lancet Countdown on health and climate change (Romanello et al. 2025) geht
davon aus, dass im Jahr 2024 potenziell rund 22,5 Millionen Arbeitsstunden in Osterreich auf-
grund von Hitze verloren wurden. Rund die Halfte der potenziell verlorenen Arbeitsstunden
fielen dabei im Sektor Bau an, gefolgt von Landwirtschaft mit einem Anteil von ca. 20 Prozent.

Eine Untersuchung der OECD (Costa et al. 2024), welche 23 hochentwickelte Volkswirtschaften
(u. a. Osterreich) analysiert, sagt voraus, dass zehn zusétzliche Tage tiber 35 °C zu einem durch-
schnittlichen Riickgang der jahrlichen Arbeitsproduktivitat um 0,3 Prozent flihren wiirden. Da-
von sind kleine und mittlere Unternehmen (KMU) — welche einen GrofBteil der dsterreichischen
Wirtschaft ausmachen — besonders betroffen. Dies ist insbesondere auf ihre geringeren finanzi-
ellen Ressourcen und technischen Anpassungsmdglichkeiten zurlickzufiihren.

Eine rezente Studie von Kimmich et al. (2025) untersucht die Produktivitatsverluste infolge von
Hitzestress und deren Auswirkungen auf die Wertschépfung in Osterreich. Unter der Annahme
eines Szenarios mit starker klimawandelbedingter Temperaturzunahme wird dort ein Riickgang
des Bruttoinlandsprodukts um bis zu 0,7 Prozent bzw. 2,92 Milliarden Euro innerhalb dreier Jahre
erwartet. Die groBten Produktivitatsverluste sind in Branchen zu erwarten, in denen kdrperlich
anspruchsvolle Tatigkeiten unter direkter Sonneneinstrahlung verrichtet werden. So werden in
der Bauwirtschaft ProduktivitdtseinbuBen von 2,37 Prozent im Sommerquartal und in der Land-
wirtschaft von 2,51 Prozent prognostiziert, wahrend im Einzelhandel und im Bildungsbereich le-
diglich Verluste in der Hohe von 0,22 Prozent im Sommerquartal zu erwarten sind.

4.2 Arbeitsunfalle

Zahlreiche internationale Studien belegen einen statistischen Zusammenhang zwischen Tempe-
ratur und Anzahl von Arbeitsunfallen (Fatima et al. 2021). Dies spiegeln auch aktuelle empirische
Untersuchungen aus der Schweiz (Drescher/Janzen 2025) und Deutschland (Mangelsdorf/Meier
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2025) wider. Beide Studien zeigen einen u-formigen Zusammenhang zwischen Temperatur und
Unfallrisiko. Sowohl bei Hitze als auch bei Kélte steigt die Anzahl der Arbeitsunfalle. In der
Schweiz zeigt sich, dass an Hitzetagen mit Temperaturen tiber 30°C die Zahl der Unfille im
Vergleich zu milden Tagen um durchschnittlich 7,4 Prozent steigt, wahrend an Eistagen (unter
0°C) ein Anstieg um 6,3 Prozent verzeichnet wird. Eistage gehen dabei haufiger mit schwereren
Verletzungen einher, wahrend Hitzetage vorrangig die Gesamtzahl der Unfélle erhéhen. Diese
temperaturbedingten Arbeitsunfille verursachen in der Schweiz jahrlich geschatzte Mehrkosten
von rund 91 Millionen CHF (& ca. 97 Millionen Euro). Unter einem globalen Erwdarmungsszenario
von +2°C konnten diese Kosten auf bis zu 114 Millionen CHF (2 ca. 122 Millionen Euro) anstei-
gen. Die erhohte Unfallhdufigkeit bei hohen Temperaturen wird unter anderem durch gesund-
heitliche Mechanismen wie etwa hitzebedingte Schlafstérungen erklart, welche die Konzentra-
tion und Reaktionsfahigkeit der Beschaftigten am Folgetag beeintrachtigen. Besonders betroffen
sind dabei Arbeitskrafte in witterungsexponierten Branchen wie der Bau- oder Landwirtschaft
(Drescher/Janzen 2025). Die Untersuchung in Deutschland zeigt mit einem Anstieg der Arbeits-
unfalle an Hitzetagen um circa 8 Prozent nahezu identische Ergebnisse. Es werden dabei Weg-
unfalle und Arbeitsunfalle getrennt betrachtet, wobei sich zeigt, dass hohe Temperaturen einen
klar belegbaren Einfluss auf Arbeitsunfalle haben, wahrend durch sie nahezu keine Effekte auf
Wegunfalle feststellbar sind (Mangelsdorf/Meier 2025).

Fir Osterreich liegen bislang keine vergleichbaren Studienergebnisse vor®, doch ist aufgrund der
Ahnlichkeit klimatischer Bedingungen, sektoraler Wirtschaftsstruktur und betrieblicher Organi-
sationsformen davon auszugehen, dass die zentralen Befunde aus der Schweiz und Deutschland
in wesentlichen Punkten auch auf Osterreich zutreffen.

4.3 Arbeitsunfahigkeiten (,Krankenstande")

Aufgrund klimawandelbedingter Erkrankungen und Arbeitsunfélle ist davon auszugehen, dass
auch die Anzahl und Dauer von Arbeitsunfahigkeiten (,Krankenstdnden”) zunehmen wird, was
wiederum mit erhdhten Kosten im Bereich der Krankenversicherung assoziiert ist. International
wurde der Zusammenhang von Hitzebelastung und Krankenstédnden beispielsweise in Australien
(Zander et al. 2015), Norwegen (Ma et al. 2023) sowie Deutschland (Grobe/Bessel 2025) bereits
untersucht, wobei keine Quantifizierungen der daraus folgenden Kosten vorliegen.

Die Studie aus Deutschland wurde seitens der Techniker Krankenkasse durchgefiihrt und be-
trachtet Arbeitsunfahigkeitsmeldungen ihrer Versicherten im Zeitraum 2000-2024 (mit einer ver-
tiefenden Betrachtung des Jahres 2024). Es zeigt sich dabei ein klarer Zusammenhang zwischen
hohen Lufttemperaturen und gemeldeten Arbeitsunfahigkeiten. Wahrend die Gesamtzahl der
Arbeitsunfahigkeiten an Hitzetagen nur moderat ansteigt, treten Krankenstande mit bestimmten
Diagnosen deutlich haufiger auf. So sind Beschaftigte an bzw. nach Hitzetagen mit Diagnosen
wie Kreislaufstérungen, niedrigem Blutdruck, Sonnenbrand oder Insektenstich etwa doppelt so
haufig arbeitsunfahig wie an durchschnittlichen Tagen. Besonders ausgepragt ist der Effekt — wie
zu erwarten — fur die ICD-10-Diagnose T67 ,Hitzschlag und Sonnenstich”. Rund 55 Prozent aller

8 Esist jedoch eine Untersuchung des Zusammenhangs von Hitzeereignissen und Arbeitsunfillen in Osterreich als Kooperationsprojekt
von AUVA und GOG in Vorbereitung. Weiters wird derzeit ein Forschungsprojekt von IIASA, PLU Salzburg und der TU Wien durchge-
fiihrt, welches die Auswirkungen von Hitze auf Arbeitsunfalle auf Baustellen in Wien untersucht.

20 © GOG 2026, Klimawandel und Gesundheit am Arbeitsplatz



Krankenstande mit dieser Diagnose werden an einem Hitzetag bzw. dem Tag nach einem sol-
chen gemeldet. Das ist rund siebenmal haufiger als der Erwartungswert. Die meisten direkt hit-
zeassoziierten Krankensténde treten in den Branchen Baugewerbe sowie Land- und Forstwirt-
schaft auf. Dies ist auf die oftmals direkte Exposition im Freien sowie korperlich anstrengende
Arbeit zurlckzufiihren. Dabei sind Manner haufiger betroffen als Frauen, was daran liegt, dass
es sich um typischerweise von Mannern besetzte Arbeitsplatzen handelt (Grobe/Bessel 2025).

Auch hier liegen fiir Osterreich derzeit noch keinerlei dhnliche Untersuchungen vor. Es ist hierbei
zwar wiederum von ahnlichen Zusammenhangen wie im internationalen Kontext auszugehen,
jedoch stellt dieser Mangel an Evidenz einen wichtigen Forschungsbedarf dar. Eine systematische
Analyse des Zusammenhangs von klimawandelbedingten Arbeitsunfahigkeiten auf nationaler
Ebene ist notwendig, um die Ubertragbarkeit internationaler Befunde zu priifen und eine belast-
bare Grundlage fiir zielgerichtete Préaventions- und AnpassungsmaBnahmen zu schaffen.
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5 Indikatoren

Zur Beobachtung der gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels in der Arbeitswelt sind
Indikatoren von zentraler Bedeutung (Schulte et al. 2016), da sie eine systematische, langfristige
und vergleichbare Erfassung ermoglichen. Wie in den vorherigen Kapiteln dargelegt, verandert
der Klimawandel sowohl die Haufigkeit als auch die Intensitdt arbeitsrelevanter Expositionen,
etwa durch vermehrt auftretende Hitzeperioden, veranderte Luftschadstoffbelastungen oder
eine Zunahme extremer Wetterereignisse, was direkte und indirekte Auswirkungen auf die Ge-
sundheit Beschaftigter haben kann. Geeignete Indikatoren erlauben es, diese Verdnderungen
evidenzbasiert zu quantifizieren, zeitliche Trends zu analysieren und Zusammenhange zwischen
klimatischen Faktoren, Arbeitsbedingungen und gesundheitlichen Folgen herzustellen. Sie kdn-
nen auch die Basis fiir Surveillancesysteme bilden, um arbeitsbedingte Sicherheits- und Gesund-
heitsrisiken im Zusammenhang mit dem Klimawandel zu erkennen und zu priorisieren, For-
schungsschwerpunkte festzulegen, gezielte Interventionen zu setzen sowie umgesetzte Mal3-
nahmen zu evaluieren — mit dem Ziel, arbeitsbedingte Morbiditat und Mortalitat infolge klima-
bedingter Ereignisse zu reduzieren (Schulte et al. 2016).

In den Tabellen 1-6 sind ausgewahlte bestehende bzw. mdgliche Indikatoren zur Quantifizie-
rung der klimawandelbedingten Gesundheitsrisiken zusammengefasst. Es wird dabei zwischen
Indikatoren unterschieden, welche die Exposition beschreiben, und solchen, welche die gesund-
heitlichen Auswirkungen erfassen®. Da die Belastung am Arbeitsplatz nur schwer isoliert mess-
bar ist, werden bei den Belastungsindikatoren solche herangezogen, die sich zur allgemeinen
Abschatzung klimawandelassoziierter Gesundheitsrisiken eignen (siehe Brugger/Delcour 2024).
Bei den Auswirkungsindikatoren wurden hingegen jene Indikatoren ausgewahlt, die Auswirkun-
gen explizit auf berufliche Exposition zurlickfihren. Dabei zeigt sich, dass bislang nur wenige
geeignete Indikatoren verfiigbar waren. Die Auswahl der Indikatoren ist daher als Ideensamm-
lung zu verstehen und erhebt keinen Anspruch auf Vollstandigkeit. Die Umsetzung potenzieller,
derzeit noch nicht existierender Indikatoren ist zudem von der Datenverfligbarkeit sowie von der
methodischen Herangehensweise abhangig.

9 Sich aus dem Arbeitskontext ergebende Vulnerabilitaten (z. B. prekare Beschaftigungsverhaltnisse, mangelnde Schulungen etc.) sind
meist nicht quantitativ messbar, sondern lassen sich nur qualitativ beschreiben. Dementsprechend werden an dieser Stelle keine Indi-
katoren fiir die Dimension der arbeitsplatzspezifischen Vulnerabilitaten vorgestellt. Fir eine Ubersicht (iber allgemeine Vulnerabilitéts-
faktoren (z. B. Alter, Vorerkrankungen) siehe Brugger/Delcour (2024).
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Hitze

Tabelle 1: Ausgewahlte Indikatoren flr Belastung durch Hitze am Arbeitsplatz und ihre
gesundheitlichen Auswirkungen

zeitliche | raumliche

Indikator Beschreibung mogliche Datenquelle Verfiigbarkeit
Exposition
Anzahl der Tage mit SPARTACUS v2.1
Hitzetage Tageshochsttemperatur Tagesdaten / taglich | 1 km
> 30 °C pro Jahr GeoSphere Austria
Anzahl der Nachte mit SPARTACUS v2.1
Tropennéchte Minimumtemperatur Tagesdaten / taglich | 1 km

> 20 °C pro Jahr

GeoSphere Austria

Hitzewarnstufe

Anzahl der Warnungen
mit Warnstufe > 2

GeoSphere Austria

jahrlich | Bundesland

Hitzestressrisiko
durch korperliche
Aktivitat

Anzahl der Risikostun-
den/Jahr durch Hitze-
stress bei korperlicher
Bewegung (siehe Brugger
et al. 2025)

Messstationen
Stundendaten v2 /
GeoSphere Austria

jahrlich | n. a.

WBGT

Anzahl Stunden mit
Wet Bulb Globe Index
(WBGT) 2 30 °C pro Jahr

Messstationen
Stundendaten v2 / Ge-
oSphere Austria

stindlich | Messstatio-
nen

Auswirkungen

Mittlere Anzahl der
Arbeitsunfalle an

Arpeljcsunfalle Hitzetagen im Vergleich AUVA / Geosphere jahrlich | Osterreich
bei Hitze . Austria

zur mittleren Anzahl der

taglichen Arbeitsunfalle

mittlere Anzahl der Ar-

beitsunfahigkeiten an
Arbeitsunfahigkeiten Hitzetagen im Vergleich DVSV / GeoSphere N .- .
bei Hitze zur mittleren Anzahl der Austria jahrlich | Osterreich

taglichen Arbeitsunfahig-

keiten

Anzahl der verrechneten
Inanspruchnahme Stunden der Schlecht- )
.Schlechtwetter- wetterentschadigung BUAK jahrlich | Osterreich
regelung” bei Hitze aufgrund von Hitze pro

Jahr
Informations- Anzahl der Anfragen

bei der AK zum Thema AK jahrlich | n. a.

gesprache Hitze

Hitze
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UV-Strahlung

Tabelle 2: Ausgewahlte Indikatoren flr Belastung durch UV-Strahlung am Arbeitsplatz und ihre
gesundheitlichen Auswirkungen

Indikator

Beschreibung

mogliche Datenquelle

zeitliche | raumliche
Verfligbarkeit

Exposition

UV-Index

Anzahl der Tage mit
UV-Index 2 3

UV-Messnetz Oster-
reich der Arbeits-
gruppe Solar Radiation
and Air Quality des In-
stituts fir Biomedizini-
sche Physik der Medizi-
nischen Universitat In-
nsbruck

taglich | Messstationen

UV-Exposition nach
Berufsgruppen

durchschnittliche Jahres-
exposition (in SED™) un-
terschiedlicher Berufs-
gruppen

Projekt SEDiment /
AUVA

n.a.|n.a.

Auswirkungen

Berufskrankheiten
aufgrund von UV-Ex-
position

Anzahl der Personen mit
Plattenepithelkarzinom
oder aktinischen Kerato-
sen der Haut als aner-
kannter Berufskrankheit

AUVA

jahrlich | Osterreich

Luftschadstoffe

Quelle und Darstellung: GOG

Tabelle 3: Ausgewahlte Indikatoren fiir Belastung durch Luftschadstoffe am Arbeitsplatz und
ihre gesundheitlichen Auswirkungen

Indikator

Beschreibung

mogliche Datenquelle

zeitliche | raumliche
Verfuigbarkeit

Exposition

Jahresmittelwert der
Konzentration von
Luftschadstoffen

ausgewdhlte Luftschad-
stoffe (wie PMz,s, PMio,
Stickstoff, Ozon)

Luftglitemessungen /
Umweltbundesamt

jahrlich | Messstationen

Mittelwert der Ozon-
konzentration

8-Stunden-Mittelwert der
Ozonkonzentration

Luftglitemessungen /
Umweltbundesamt

jahrlich | Messstationen

Anzahl der Tage,

an denen der Grenz-
wert Uberschritten
wurde

ausgewdhlte Luftschad-
stoffe (wie PMz,s, PMio,
Stickstoff, Ozon)

Luftglitemessungen /
Umweltbundesamt

jahrlich | Messstationen

Auswirkungen

Es konnten keine geeigneten Indikatoren identifiziert werden (Forschungsbedarf).

Quelle und Darstellung: GOG

10 pie standard erythemal dose (Standard-Erythemdosis [SED]) ist eine standardisierte MessgroBe fiir die UV-Exposition und beschreibt
jene UV-Strahlungsmenge, die beim Menschen eine gerade wahrnehmbare Hautrétung (Erythem) verursachen kann. Eine SED ent-
spricht dabei einer erythemwirksamen UV-Energie von 100 J/m?, gewichtet nach der Empfindlichkeit der menschlichen Haut.
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Extremwetterereignisse

Tabelle 4: Ausgewahlte Indikatoren fiir Belastung durch Extremwetterereignisse am
Arbeitsplatz und ihre gesundheitlichen Auswirkungen

Indikator

Beschreibung

mogliche Datenquelle

zeitliche | raumliche
Verfligbarkeit

Exposition

Warnungen wegen
ausgewahlter
Extremwetter-
ereignisse

Anzahl der Warnungen
wegen ausgewahlter Ext-
remwetterereignisse wie
Starkregen, Sturm etc.

GeoSphere

jahrlich | Bundesland

Einsatze aufgrund
von Extremwetter-
ereignissen

Anzahl der Einsétze
aufgrund von Extrem-
wetterereignissen

Einsatzstatistiken von
Einsatzorganisationen

jahrlich | Osterreich

Auswirkungen

Es konnten keine geeigneten Indikatoren identifiziert werden (Forschungsbedarf).

Allergene

Quelle und Darstellung: GOG

Tabelle 5: Ausgewahlte Indikatoren fiir Belastung durch Allergene am Arbeitsplatz und ihre
gesundheitlichen Auswirkungen

zeitliche | raumliche

Indikator Beschreibung mogliche Datenquelle Verfiigbarkeit
Exposition
Dauer der Dauer der PoIIen“saison geoSphere Austria, o ) .
Pollensaison (Tage pro Jahr) fur aus- Osterreichischer jahrlich | Osterreich
gewahlte Pflanzenarten Polleninformationsdienst
Hohepunkt der Tag im Jahr flr ausge- QeoSpherg Austria, I " .
Pollensaison wahlte Pflanzenarten Osterreichischer jahrlich | Osterreich

Polleninformationsdienst

mittlere Pollen-
summe

tagliche Anzahl der Pol-
len/m?3 flr ausgewahlte
Pflanzenarten

GeoSphere Austria,
Osterreichischer
Polleninformationsdienst,
European Aeroallergen
Network

jahrlich | Osterreich

Auswirkungen

Es konnten keine geeigneten Indikatoren identifiziert werden (Forschungsbedarf).
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Quelle und Darstellung: GOG
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Vektoriibertragene Krankheiten

Tabelle 6: Ausgewahlte Indikatoren flir Belastung durch vektoriibertragene Krankheiten am
Arbeitsplatz und ihre gesundheitlichen Auswirkungen

zeitliche | raumliche

Indikator Beschreibung mogliche Datenquelle Verfiigbarkeit
Exposition
Beginn der Stechmi- Tag/Woche im Jahr Stechmiicken-

ckensaison

fir ausgewahlte Arten

monitoring AGES

n. a. | Standorte

Dauer der Stech-
miuickensaison

Dauer der Stech-
muckensaison
(Tage/Wochen pro Jahr)
fur ausgewahlte Arten

Stechmiicken-
monitoring AGES

n. a. | Standorte

Beginn der Tag/Woche im Jahr
Zeckensaison fir ausgewahlte Arten AGES n.a. | Standorte
Dauer der Dauer der Zeckensaison

(Tage/Wochen pro Jahr) AGES n. a. | Standorte

Zeckensaison

fir ausgewahlte Arten

Auswirkungen

Anzahl der Personen
mit anerkannter
Berufskrankheit
aufgrund von
Zeckenbissen

Anzahl der Personen
mit durch Zecken
Ubertragener Krankheit
(insb. FMSE/Borreliose)
als anerkannter
Berufskrankheit

AUVA

jahrlich | Osterreich
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6 Handlungsoptionen und MaBBnahmenvorschlage

Im Umgang mit den gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels am Arbeitsplatz steht
grundsatzlich eine Vielzahl von Handlungsoptionen zur Verfligung, die von kurzfristig umsetz-
baren SchutzmaBnahmen bis hin zu langfristigen strukturellen Anpassungen von Arbeitsorgani-
sation, Infrastruktur und gesetzlichen Regelungen reichen. Eine wirksame Pravention klimabe-
dingter Gesundheitsrisiken erfordert einen systematischen, mehrstufigen Ansatz, der arbeitsme-
dizinische, sicherheitstechnische und organisatorische Perspektiven integriert und Klimarisiken
konsequent in bestehende Strukturen betrieblicher Managementsysteme und institutioneller
Rahmenbedingungen einbettet. Die konkrete Umsetzung ist dabei stark von betrieblicher Hand-
lungsbereitschaft, der Ubernahme von Verantwortung durch Arbeitgeber:innen und Fiihrungs-
krafte, der aktiven Einbindung der Beschaftigten sowie von klaren gesetzlichen und regulatori-
schen Rahmenbedingungen abhangig. Dariiber hinaus bedarf es einer kontinuierlichen Weiter-
entwicklung einschlagiger Aus- und Weiterbildung sowie einer verstarkten interdisziplinaren Zu-
sammenarbeit zwischen Arbeitsmedizin, Public Health, Meteorologie, Behérden und Betrieben,
um evidenzbasierte und zukunftsorientierte Anpassungsstrategien zu entwickeln (Schulte et al.
2016; Schulte et al. 2023).

Grundsatzlich lassen sich MaBnahmen auf zwei Ebenen verorten: der Verhaltensebene und der
Verhaltnisebene (Schick et al. 2024). MaBBnahmen auf der Verhaltensebene zielen auf individu-
elles Schutzverhalten ab, etwa durch Information, Schulungen, Sensibilisierung fur Hitzebelas-
tung, ausreichende Flissigkeitszufuhr oder die Nutzung personlicher Schutzausriistung. MaB-
nahmen auf der Verhéltnisebene setzen demgegeniber an den Arbeitsbedingungen selbst an,
beispielsweise durch technische Anpassungen (z. B. Beschattung, Kiihlung, bauliche Begriinung),
organisatorische Regelungen (z. B. Anpassung von Arbeitszeiten, Hitzeaktionsplane, zusatzliche
Pausen) oder eine klimaresiliente Gestaltung von Arbeitsplatzen und betrieblichen Ablaufen. Eine
zentrale Querschnittsaufgabe besteht zudem darin, geeignete Indikatoren, Monitoringinstru-
mente und Frihwarnsysteme zu entwickeln. Solche Systeme kénnen dazu beitragen, klimabe-
dingte Gefahren friihzeitig zu erkennen, Risiken abzuschatzen und zeitnah praventive Malnah-
men zu setzen (Schulte et al. 2016).

Im Rahmen eines Stakeholderworkshops mit Fachpersonen (siehe Kapitel 2) wurden Beispiele
fur konkrete Handlungsoptionen und MaBnahmenvorschlage' je Branche/Berufsgruppe erar-
beitet, die im Folgenden dargestellt werden. Die Auswahl der diskutierten Berufsgruppen er-
folgte durch die Workshopteilnehmenden. Als prioritdre Branchen/Bereiche wurden Bauwirt-
schaft, Landwirtschaft, Gesundheitsberufe, Einsatzorganisationen, Zustelldienste sowie Berufe
mit sozialer Verantwortung (Schule, Care-Arbeit etc.) identifiziert. Tabelle 7 fasst die erarbeiteten
MaBnahmenvorschlage fiir jede der genannten Berufsgruppe zusammen.

1 Seitens der Autorinnen und des Autors wurde keine Bewertung einzelner MaBnahmen vorgenommen. Bei bestimmten MaBnahmen-
vorschlagen ist jedoch das Spannungsfeld méglicher Fehlanpassung zu berticksichtigen. So kann z. B. der Einsatz von Klimaanlagen
kurzfristig Beschaftigte schiitzen und daher sinnvoll sein, aufgrund ihres hohen Energieverbrauchs sind durch sie jedoch zusétzliche
Treibhausgasemissionen zu erwarten, die den Klimawandel verstarken kénnen. Langfristig lasst sich dies somit als Fehlanpassung
einordnen.
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Tabelle 7: Beispiele flir mogliche MaBnahmen je Branche (Ergebnisse des Stakeholderworkshops)

Arbeitsorganisation und

Infrastruktur, Technik und

strukturelle, politische und

Branche individuelle Ebene betriebliche Ablaufe Ausstattung systemische MaBBnahmen
Arbeitszeiten anpassen;
Bewusstseinsbildung; Gesund- Arbe!tsabl‘aufe Uberdenken; ) ) Bewusstseinsbildung b“ei Auf— )
Bauwirtschaft heitskompetenz st'arléen' mehr- Arbeitsorte anpassen (temporére Beschatt‘ung und Kihlung von tragg_ebern (z. B. Verstandnis fur
sprachige Informationsa;ngebote Verlaggrung, Beschattung); Krankabinen Vgrzogerungen aufgrund von
friihzeitige Planung; Anpassung Hitze schaffen)
der Arbeitsplatzevaluierung
Schutzkleidung und Sonnen- Anpassung der Betriebszeiten o ; )
creme zur Verfligung stellen bei Hitze (z. B. Ernte); Einsatz von finanzielle Unterstiitzung fir In-
Landwirtschaft oder verbindlich vorschreiben; o ' Beschattungsinfrastruktur vestitionen; Katastrophenfonds;

Gesundheits-/Klimakompetenz
steigern

Maschinen statt manueller Ar-
beit

private Versicherungen

Gesundheitsberufe

Bewusstseinsbildung; Gesund-
heitskompetenz starken (z. B. Es-
sen/Trinken bei Hitze)

Pausen ermdglichen; Ausbau
von Telemedizin und Telecare
(z. B. ,1450")

Kihlrdume fur vulnerable
Gruppen, Personal und mobile
Pflege; hoherwertige Dienstklei-
dung (Baumwolle/Leinen); bauli-
che MaBnahmen

Fort- und Weiterbildungen;
Nutzung von Férderungen;
Beratung und Information zu
Férdermdglichkeiten

Einsatzorganisationen

Anpassung bzw. Erstellung
interner Vorschriften; Einsatz-
plane anpassen (Stufenpléne);
Nutzung Uberregionaler Kapazi-
taten; Ehrenamt mitdenken

Anpassung von Ausriistung

Pravention durch Raumplanung,
Siedlungsentwicklung und Hoch-
wasserschutz; Kompetenzauf-
bau/Bewusstseinsbildung in der
Bevolkerung

Zustelldienste

Sensibilisierung und Starkung
von Gesundheits-/Klimakompe-
tenz; Nutzung von Sonnencreme
und Schutzmasken

realistische Einsatz- und
Tourenplanung; Anpassung
der Arbeitszeiten; geregelte
Beschéftigungsverhaltnisse;
Deeskalationstrainings

Klimaanlagen in Fahrzeugen; Lie-
ferstationen im landlichen Raum;
technologische Entwicklungen
(z. B. Drohnenlieferung)

Reduzierung der Lieferungen
insgesamt durch gesellschaftli-
ches Umdenken im Konsumver-
halten

Berufe mit sozialer Ver-
antwortung (Schule,
Care-Arbeit)

Bewusstseinsbildung bei
Kindern und Eltern

Anpassung von Arbeits- und
Pausenzeiten; zusatzliches
Personal; Verkiirzung der
Erwerbsarbeit

Klimaanlagen und Beschattung
von Gebauden; Kiihlrdume in
Schulen; Wasserstationen

Hitzemessung und Stress-Tra-
cking am Arbeitsplatz; Finanzie-
rung zusétzlichen Personals zur
psychosozialen Unterstiitzung
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Quelle: GOG
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7 Schlussfolgerungen und Ausblick

Der vorliegende Bericht zeigt, dass der Klimawandel bereits jetzt Effekte auf die Arbeitswelt hat
und es ist anzunehmen, dass sie in Zukunft zunehmen werden. Neben Folgen fiir einzelne Be-
schaftigte, beispielsweise durch ein steigendes Gesundheitsrisiko, sind auch Unternehmen be-
troffen, da diese mit Produktivitdtsverlusten, zunehmenden Fehlzeiten und wachsenden Anfor-
derungen an den Arbeitsschutz konfrontiert werden. Darlber hinaus gibt es gesamtgesell-
schaftliche Implikationen, da steigende Belastungen auch das Sozial- und Gesundheitssystem
starker beanspruchen und entsprechende Folgekosten nach sich ziehen.

Die Arbeitswelt stellt im Kontext der Klimawandelanpassung und einer nachhaltigen Transfor-
mation ein zentrales Handlungsfeld dar. Unternehmen kommt darin eine Schliisselrolle zu, da sie
aktiv Arbeitsbedingungen und Organisationsstrukturen gestalten, Investitionen tdtigen und
dadurch sowohl die gesundheitliche Belastung der Beschéftigten als auch die Mdglichkeiten von
Anpassung beeinflussen. Gleichzeitig stehen sie unter wirtschaftlichem Druck, was die Umset-
zung umfassender MaBBnahmen erschweren kann. Daher gewinnen gesetzliche und institutio-
nelle Rahmenbedingungen, die Aspekte der Klimawandelanpassung und des Arbeitsschutzes
verknipfen, an Bedeutung (Biihn/Voss 2023). Regelungen wie die Hitzeschutzverordnung sind
ein wichtiger Ansatz zur Adressierung akuter Risiken und zur Sensibilisierung fir klimabedingte
Belastungen. Die Ergebnisse des vorliegenden Berichts deuten jedoch darauf hin, dass Hitze nur
einen Teil eines breiteren Spektrums klimabezogener Risiken am Arbeitsplatz darstellt.

Klimawandelanpassung in der Arbeitswelt |asst sich daher als ein mehrdimensionaler Prozess
beschreiben, der lber kurzfristige SchutzmaBnahmen hinausreicht und strukturelle Aspekte von
Arbeitsorganisation und Pravention integral mitdenkt. Neben Hitze sind weitere klimabedingte
Belastungsfaktoren relevant, deren konkrete Auspragung und Folge je nach Branche, Tatigkeit
und regionalem Kontext variieren kann. Zudem zeigt die Evidenz, dass Klimarisiken sozial un-
gleich verteilt sind und bestehende Vulnerabilitdten — beispielsweise im Zusammenhang mit pre-
karen Beschaftigungsverhéltnissen, hohen korperlichen Anforderungen oder gesundheitlichen
Vorbelastungen — verstarken kénnen. Ein zentraler Ansatzpunkt zum Umgang mit diesen Her-
ausforderungen ist das betriebliche Gesundheitsmanagement (BGM). Als integrativer Rahmen
vereint dieser Ansatz Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung und ermdglicht es, klimabedingte
Risiken in betrieblichen Entscheidungsprozessen zu bertcksichtigen.

In Bezug auf die Messbarkeit der gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels auf die Ar-
beitswelt und der damit verbundenen Belastungen zeigen sich aktuell Forschungsliicken. In einigen
Bereichen fehlten bislang geeignete Indikatoren zur systematischen Erfassung und Bewertung
von Risiken. Die Entwicklung belastbarer MessgréBen ist das Fundament evidenzbasierter Poli-
tikgestaltung, der Priorisierung von MalBnahmen sowie der Evaluation bestehender Instrumente.

Klimawandelanpassung in der Arbeitswelt als Bestandteil einer umfassenderen sozial-6kologi-
schen Transformation zu verstehen ist relevant, um Fehlanpassungen sowie die Verstarkung ge-
sundheitlicher Chancenungleichheit zu vermeiden. Eine vorausschauende Anpassung kann we-
sentlich dazu beitragen, die Gesundheit Beschéftigter langfristig zu schiitzen und zu férdern. Der
vorliegende Bericht leistet hierzu einen Beitrag, indem er die Zusammenhéange zwischen Klima-
wandel und Gesundheit am Arbeitsplatz systematisch aufzeigt und eine fundierte Grundlage fir
die weiterfiihrende Diskussion im &sterreichischen Kontext bereitstellt.
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