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EDITORIAL

DIE UMWELTSCHADEN HOLEN
DIE MENSCHEN EIN

rofBe Fortschritte in der Geschichte der Me-
dizin sind unbestritten, Arzte und Beschaf-
tigte im Gesundheitswesen leisten viel, um
kranken Menschen zu helfen. Dennoch: Das
Gesundheitssystem ist nicht nur in zwei
Klassen geteilt, es verdient auch am Krank-
sein, kaum aber an Vorsorge und Fiirsorge
durch gesunde Umwelt-, Arbeits- und Lebensverhéltnisse. Im Ge-
genteil: Es setzt in der Regel erst in einem Stadium an, wenn die
Menschen bereits erkrankt sind. Es profitiert von Fehlentwicklun-
gen der industriellen Risikogesellschaft mit ihren oftmals neuar-
tigen Gefahren. Dazu zdhlen eine hohe Schadstoffkonzentration
durch Autoabgase in den Innenstddten genauso wie Innenraum-
belastungen durch Verarbeitungs- und Schutzmittel in Alltags-
gegenstdnden und im Hausbau, bei denen trotz vergleichsweise
niedriger Einzeldosis die Belastung insgesamt schwerwiegende
Krankheiten verursachen kann. Zu den sogenannten MCS-Er-
krankungen (Vielfach-Chemikalienunvertriaglichkeit) und den
hormonellen Wirkungen von Chemikalien kommt die verbreite-
te Fehlerndhrung durch die Agrarindustrie.

KEINE GESUNDHEITSPOLITIK OHNE UMWELTPOLITIK

Mit dem Anwachsen des umwelttoxikologischen Potenzials und
einer alltiglichen Uberforderung des Einzelnen ist eine neue
Normalitit entstanden, in der durch diese Faktoren viele Krank-
heiten zwar nicht unmittelbar verursacht, aber ausgeldst oder
verstdrkt werden. Anders als bei Akutkrankheiten oder Unféllen

Von Michael Miiller und Jorg Sommer

gibt es keine einfache lineare Zurechnung. Umso mehr muss das
Entstehen dieser ,,Komplexkrankheiten friihzeitig verhindert
werden, vor allem durch eine konsequente Umweltpolitik.

Umweltbelastungen schwiéchen die natiirliche Abwehr des
Menschen, die massiven Einfliissen durch Keime, Toxine und
Allergene ausgesetzt ist. Dieser Entwicklung steht der alltégli-
che Medizinbetrieb in Praxen, Kliniken oder auch Krankenkas-
sen weitgehend konzeptionslos gegeniiber. Er ist weit entfernt von
einer fiirsorglichen Betreuung, die das Entstehen dieser Belastun-
gen verhindert. Jeder Mensch hat aber Anspruch auf eine gesunde
Umwelt, die ein hochstes Mall an Gesundheit und Wohlbefinden
ermoglicht.

Dafiir muss die Gesundheitspolitik weit iiber ein Verschreiben
von Medikamenten, die Behandlung in Kliniken oder die Reha-
bilitation hinausgehen. Was wir brauchen, ist aktive Gesund-
heitsférderung — auch durch die Umwelt- und Sozialpolitik.
Gesundheitsforderung muss frithzeitig vor Krankheiten und Zell-
schiadigungen schiitzen. Sie braucht ein Biindnis von Umwelt-,
Sozial- und Gesundheitspolitik.

In ihrer Griindungserkldrung vom 22. Juni 1946 definierte
die Weltgesundheitsorganisation WHO Gesundheit als ,,Zustand
des vollstindigen kdrperlichen, seelischen und sozialen Wohl-
befindens und nicht nur das Freisein von Krankheit*. Gesund-
heitspolitik wird als unbedingtes Handeln zur Verbesserung der
Lebensbedingungen verstanden. Doch bis heute gibt es das enge
Biindnis von Gesundheits- und Umweltpolitik nicht, obwohl
die Alarmsignale lauter werden: Allergien und Immundefekte
nehmen zu, Krebs, Rheuma und Atemwegserkrankungen sind

weitverbreitete Volkskrankheiten. In den USA ist nach dorti-
gen Studien mehr als ein Drittel der Bevolkerung chronisch
erkrankt. Die Betroffenen sind meist nicht richtig krank, aber
eben auch nicht gesund. Besonders eklatant ist der wachsende
Anteil Kinder und Jugendlicher.

GESUNDHEITSFORDERUNG MUSS VORBEUGEN

In Deutschland kam der Sachverstindigenrat fiir Umweltfragen
bereits 1994 zu dem Ergebnis: ,,Alle Krankheiten sind letzten
Endes auf genetische Ursachen oder solche aus der Umwelt
zuriickzufiithren, in der Regel tragen genetische und Umwelt-
faktoren zum Krankheitsgeschehen bei. Gesundheitsforde-
rung muss praventiv einsetzen und nicht erst, wenn die Gesund-
heit schon beeintréichtigt ist. Dafiir ist eine gesunde Umwelt die
wichtigste Voraussetzung. Ansatzpunkte fiir eine solche Gesund-
heitsférderung reichen vom Ausbau der Sozial- und Umweltme-
dizin iiber die Humanisierung der Arbeitswelt, eine konsequente
Umweltvorsorge, den dkologischen Landbau und die Stadtdko-
logie bis zur Einfithrung einer gerechten Biirgerversicherung.

Wir brauchen das Biindnis von Umwelt- und Gesundheitspo-
litik. Und wir miissen jetzt damit beginnen. Ideen und Konzepte
gibt es genug, aber sie miissen gegen verkrustete Strukturen
durchgesetzt werden. Das Leitprinzip heiflit Nachhaltigkeit. Es
wird in den nichsten Jahren noch wichtiger, denn die Folgen des
anthropogenen Klimawandels und der Naturzerstérung werden
sich auch in wachsenden Gesundheitsproblemen zeigen. Die
Umweltschidden holen die Menschen ein.




Angelika Claufien

Arztin, ehemalige Vorsit-
zende der deutschen Sektion
der Internationalen Arzte fiir
die Verhiitung des Atomkrie-
ges, Arzte in sozialer Verant-
wortung (IPPNW)
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DREI FRAGEN ZUM THEMA
UMWELTBELASTUNG UND GESUNDHEIT

Warum spielt der Zusammenhang von
Umweltbelastungen und Gesundheit eine so
geringe Rolle im Gesundheitssystem?

Ist die Gesundheit sozial benachteiligter
Gruppen stirker von Umweltbelastungen
betroffen als bei wohlhabenden Schichten?
Wenn ja, was miissen die Konsequenzen sein?

Kann die Umweltmedizin ein Hebel sein, um
sowohl zu mehr Gesundheitsvorsorge als
auch zu mehr Umweltschutz zu kommen?

Die Studie ,,Umwelt, soziale Lage und Gesundheit
bei Kindern in Frankfurt am Main“ von Manuela
Schade aus dem Jahr 2014 ist ein gutes Beispiel fiir
diesen Zusammenhang. Doch in den politischen
Beschliissen zur Gesundheits- und Umweltpolitik
spielt er nur eine untergeordnete Rolle. Obwohl die
Studienlage zu den gesundheitsschiadlichen Effekten
der Kohlewirtschaft sehr gut ist und die grof3e euro-
pdische WWF-Studie 2016 festgestellt hat, dass
deutsche Kohlkraftwerke jéhrlich fiir 4.350 vorzei-
tige Todesfélle verantwortlich sind, schlug sich das
in der Politik der Bundesregierung so gut wie gar
nicht nieder. Es wurden keinerlei Malnahmen zum
ziigigen Kohleausstieg beschlossen, der ja auch aus
Klimaschutzgriinden nétig ist. Die Politik driickt sich
vor dem Einfluss der grof3en Energiekonzerne weg.

Ja, neben der genannten Studie ist das auch fiir Fein-
staub und Stickoxide belegt. Dazu gibt es eindeutige,
epidemiologisch abgesicherte Befunde. Menschen
unterer sozialer Schichten, gemessen an Einkommen,
Bildung und Berufsstatus, sind zum Beispiel von
verkehrsbedingtem Feinstaub stdrker betroffen
als besser gestellte soziale Schichten. Sie wohnen
héufiger an verkehrsbelasteten Straflen und haben
weniger unmittelbaren Zugang zu Griinflachen. Fiir
2014 gab das Umweltbundesamt 33.300 vorzeitige
Todesfille an, die mit einer Feinstaubbelastung im
Zusammenhang stehen.

Die Schlussfolgerung fiir IPPNW als berufsbe-
zogene Friedens- und Umweltorganisation ist, dass
Politik sich trauen muss, unser Menschenrecht auf
Gesundheit durch klare Regeln, Gesetze und eben
auch notwendige Verbote in der Verkehrspolitik
durchzusetzen.

Ja — bedingt. Der Zusammenhang von Umweltschutz
und sozialer Gerechtigkeit muss viel mehr im Fokus
der umweltmedizinischen Forschung, aber auch des
politischen Handelns stehen. Gesundheitsvorsorge als
Schlagwort, als Ausdruck des politischen Willens allein
reicht nicht. Wir brauchen gesetzliche Vorschriften.
Ein Beispiel ist der intensive Antibiotikaverbrauch
in der Massentierhaltung. Dort stehen die Tiere dicht
nebeneinander, sodass Keime sich schnell verbreiten.
Deswegen werden systematisch hohe Antibiotika-
mengen eingesetzt, und das erzeugt Resistenzen. Mit
dem belasteten Fleisch gelangen resistente Antibio-
tika auch in unser Essen, wie mehrere Untersuchungen
der Umweltorganisation BUND nachgewiesen haben.
Die Tierhaltung muss also durch strikte gesetzliche
Vorschriften so verdndert werden, dass die Tierge-
sundheit verbessert wird und Medikamentengaben
auf das absolute Minimum reduziert werden kdnnen.

Bernd Riexinger
Vorsitzender der Partei
Die Linke und Verdi-
Gewerkschaftssekretdr

Aufgrund des Diesel-Skandals gab es zum Gliick
kurz Aufmerksamkeit. Es ist aber zu beflirchten, dass
die Emporung nicht lange anhélt, weil sonst Konse-
quenzen gezogen werden miissten. Die Bundesregie-
rung setzt hier falsche Prioritdten und ist offensichtlich
nicht gewillt, der Wirtschaft wirksame Vorschriften
im Sinne der Gesundheit der Biirgerinnen und Biirger
zu machen.

Natiirlich macht es einen riesigen Unterschied, ob
man an einer viel befahrenen Strale wohnt und
unter Ldrm und Abgasen leidet und ob man sich gute
Qualitdt beim Essen leisten kann. Dass Armut krank
macht, ist durch viele Studien nachgewiesen.

Diese Probleme 16st man daher nicht mit Aufkla-
rung, sondern durch eine sozial gerechtere Gesell-
schaft. Die Menschen miissen in die Lage versetzt
werden, ein gesiinderes Leben fiihren zu kdnnen —
das heif3t auch, sich gegen Umweltbelastungen zu
wehren und tiberhaupt eine Wahl zu haben.

Die Umweltmedizin kann zum Beispiel Ursachen
wichtiger Krankheiten aufkldren und somit Argu-
mente fiir die Offentlichkeit liefern, warum drin-
gend mehr fiir Umweltschutz unternommen werden
muss. Es braucht dann bei den Regierungsparteien
aber auch den Willen zu handeln.

Um auf das Beispiel des Diesel-Skandals zurtick-
zukommen: Gegen die dramatischen gesundheit-
lichen Folgen helfen nur alternative Antriebe,
Nachriistungen und Fahrverbote. Doch wegen der
Lobbyinteressen passiert nichts, wenn wir keinen
offentlichen Druck organisieren.

" Kl N
Karl Lauterbach
Mediziner und SPD-
Bundestagsabgeordneter

In Deutschland ist die umweltmedizinische Gesund-
heitsversorgung eher unterentwickelt. Das kann
man schon an der vergleichsweise geringen Zahl der
Arztinnen und Arzte erkennen, die eine umweltme-
dizinische Qualifikation haben. Anhand der vorlie-
genden Zahlen waren es 2016 weniger als 2.000
Fach- und Hausirzte, die mit einer entsprechenden
Qualifikation an der vertragsdrztlichen Versor-
gung teilgenommen haben. Tendenz sinkend, da die
Zusatzweiterbildung ,,Umweltmedizin“ 2003 von der
Bundesérztekammer aus der Musterweiterbildungs-
ordnung gestrichen wurde. In den Jahren davor,
zwischen 1991 und 2000, waren die Zahlen noch stark
angestiegen. Das Interesse war also da. Zu der 2006
eingefiihrten ,,strukturierten curricularen Fortbildung
Umweltmedizin“ liegen bislang keine Daten vor.

Es ist beispielsweise erwiesen, dass sozial schwé-
chere Gruppen aufgrund ihrer Wohnsituation einer
deutlich hoheren Feinstaubbelastung ausgesetzt sind
als wohlhabendere Schichten und auch eine deut-
lich kiirzere Lebenserwartung haben. Der Bund, die
Léander und die Stadtrite miissen endlich dafiir Sorge
tragen, dass zukiinftig bei allen verkehrspolitischen
Vorhaben neben den jetzigen Bewertungsmodulen
wie etwa Nutzen-Kosten-Analysen ausdriicklich auch
die Gesundheit der Bevolkerung beriicksichtigt wird.

Die Umweltmedizin kann und muss unermiidlich
aufkldren und die enormen Risiken verdeutlichen. Die
Weltgesundheitsorganisation WHO hat festgestellt,
dass die Feinstaub-Belastung das grofite umweltbe-
zogene Gesundheitsrisiko darstellt und fiir jahrlich
drei Millionen vorzeitige Todesfélle verantwortlich
ist. Unléngst hat die Harvard-Universitidt gezeigt,
dass die in Deutschland geltenden Hochstwerte fiir
Feinstaub und andere Verkehrsgifte viel zu hoch sind.
Fiir meinen Wahlkreis Leverkusen bedeutet dies,
dass etwa 150 bis 200 Menschen pro Jahr an den
Folgen des Feinstaubs sterben werden — wenn nicht
ein langer Tunnel gebaut wird. Umweltmedizin kann
also Katalysator sein fiir eine gesiindere Stadt. Und
sie kann in der Zwischenzeit auf praventive Mafnah-
men hinweisen — etwa durch gesunde Erndhrung.

KLAUS MICHAEL
MEYER-ABICH
Was es bedeutet,
gesund zu sein

Anregungen gibt.

Klaus Michael Meyer-Abich:

Was es bedeutet, gesund zu sein.

Philosophie der Medizin

Hanser-Verlag, Miinchen 2010

640 Seiten, 34,90 Euro

ISBN 978-3-446-23413-0

Die Suche nach der Antwort auf die Frage, wie der
Mensch zur Natur gehort, ist das Lebenswerk des Natur-
philosophen Klaus Michael Meyer-Abich. Mit dem Buch
,,Was es bedeutet, gesund zu sein‘ hat er einen gewagten
Schritt getan. Eine kritische Haltung zur naturwissen-
schaftlichen Medizin, die dieser auch eine verengte, gar
unmenschliche Sichtweise zuschreibt, ist in dem gesam-
ten, 640 Seiten starken Werk spiirbar. Meyer-Abich

16st die disziplindre Abgrenzung der Medizin auf und
verwebt die Fragen von Gesundheit und Krankheit mit den vielféltigen Beziigen des
individuellen, sozialen und natiirlichen Lebens. Ein anspruchsvolles Buch, das viele

Kenntnissen der Menschen oft weit voraus. Eine einfithlsame Beobachtung, die schon
vor 100 Jahren zu denselben Erkenntnissen kam wie die heutige Biologie.

Maurice Maeterlinck:

Die Intelligenz der Blumen

Westend Verlag, Frankfurt am Main 2018

96 Seiten, 10,99 Euro

ISBN 978-3-86489-205-9

Ein wunderbares Buch. Der Belgier Maurice Maeter-
linck, der Anfang des 20. Jahrhunderts einer der einfluss-
reichsten Autoren Europas war und 1911 den Literatur-
nobelpreis erhielt, veroffentlichte es 1907. Nun bringt der
Westend Verlag diese empathische Schrift iiber die Klug- Die
heit und den Erfindungsreichtum der Blumen neu heraus.
Was kdénnen wir von Pflanzen lernen? Maeterlinck
beschrieb in Demut vor der Natur ihre grofen kreativen
Krifte, die fiir ihn keine andere Bewertung als auf3er-

der Welt

Karl-Werner Brand (Hrsg.):

Die sozial-6kologische Transformation der Welt.
Ein Handbuch

Campus Verlag, Frankfurt am Main 2017

464 Seiten, 39,95 Euro

ISBN 978-3-593-50809-2

Transformationsprozesse verlaufen nicht linear. Das
Handbuch untersucht Transformationsdynamiken,
Blockaden und Verianderungsschiibe beispielhaft fiir
Athiopien, Brasilien, China, Indien und die UN. Ein
anderer Buchteil beleuchtet zentrale Problem- und
Transformationsfelder am Beispiel des Weges zu einem
nachhaltigen Erndhrungssystem. Das Buch behan-
delt die unterschiedlichen Formen der gesellschaftli-

ordentliche Intelligenz zulieBen, den Erfindungen und

chen Bearbeitung von 6kologischen Folgeproblemen und

Risiken expansiver wirtschaftlicher Dynamiken und Globalisierungsprozesse. Es stellt
ein gesellschaftswissenschaftliches Erkldrungsmodell der Transformation industriel-

ler, moderner Naturverhéltnisse vor.

Der Deutsche Naturschutzring ist der Dachverband der deutschen Umwelt-, Natur- und Tierschutzverbénde. In seinen 87
Mitgliedsorganisationen engagieren sich knapp 10 Millionen Menschen, die das Ziel haben, Natur- und Lebensrdume zu
schiitzen, die Schonheit der Landschaft zu genielen und ein Leben innerhalb der planetaren Belastungsgrenzen zu ermoglichen.

www.dnr.de

Die Herausgeber (BUND, Deutsche Umweltstiftung, EuroNatur, FOS, NaturFreunde, DGB und Die Transformateure)
und andere Akteure der Transformation stellen sich an dieser Stelle im Wechsel vor.
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,DIE ARZTESCHAFT SOLLTE SICH FUR
DEN AUSSTIEG AUS DEN FOSSILEN
BRENNSTOFFEN ENGAGIEREN*

Der Priisident der Arztekammer Frank Ulrich Montgomery plidiert fiir eine engere Verbindung von Gesundheits- und Umweltschutz.

Interview: MICHAEL MULLER

Herr Montgomery, Sie sind Schirmherr des Projekts Klima-
retter — Lebensretter. Was sind Ihre Ziele? Ist der Klima-
schutz ein Thema in der Arzteschaft?

Frank Ulrich Montgomery: Natiirlich ist er das, denn Klima-
schutz geht uns alle an. Deshalb ist es wichtig, auch das Gesund-
heitswesen in den Kampf gegen die Klimaerwarmung einzu-
binden, von den Arztpraxen iiber die Krankenhduser bis zu den
Unternehmen im Gesundheitssektor. Wir sprechen hier von rund
230.000 Einrichtungen — eine riesige Zahl, die wir {iber Multipli-
katoren ansprechen wollen. Die Stiftung Viamedica plant dariiber
hinaus auch einen nationalen Klimaretter-Tag und einen Preis
fiir Klimaretter.

Wie bewerten Sie die Gesundheitsgefahren durch
den Klimawandel? Sollte sich die Arzteschaft fiir
den Ausstieg aus den fossilen Brennstoffen
engagieren?

Kein Zweifel: Der Klimawandel ist real, er
ist von Menschen gemacht und geféhr-

det unsere Gesundheit. Nehmen Sie

als Beispiel nur die Zunahme von
Starkregen in vielen Léndern,

auch in Deutschland. Das fiihrt

zu Uberschwemmungen, verur-

sacht grofles Leid und kostet
Menschenleben. Deshalb

sollte sich auch die Arzte-

schaft fiir den Ausstieg aus

den fossilen Brennstoffen

engagieren. Nicht nur sie,

sondern alle am Gesund-

heitswesen Beteiligten

sollten sich fiir mehr Klima-

schutz starkmachen.

Ist das Gesundheitssystem

— nicht nur niedergelas-

sene Arzte oder Kranken-
héiuser, sondern auch die
Krankenkassen — auf stei-
gende und neuartige Umwelt-
belastungen eingestellt?

Leider nein. Wir miissen viel mehr
tun, bei uns in Deutschland und
natiirlich auch auf der europdischen
Ebene, um zum Beispiel die Gefahren
durch Spuren von Medikamenten, Ostro-
genen oder Antibiotika im Leitungswasser
zu reduzieren.

In den Ballungsrdumen ist die Feinstaubbelas-
tung ein zusétzlicher Risikofaktor. Aktuelle Lang-
zeitstudien bestitigen die gesundheitlichen Gefahren
durch Feinstaub, Stickoxide und RuBpartikel. Hinzu kommen
neueste Untersuchungen, die etwa erhdhte Risiken fiir Lungen-
krebs bei Erwachsenen und Lungenentziindungen bei Kleinkin-
dern belegen. Ich bin mir sicher, dass die Feinstaubbelastung auch
auf dem diesjihrigen Deutschen Arztetag eine Rolle spielen wird.

Die EU kommt zu dem Ergebnis, dass jedes Jahr eine halbe
Million Menschen vorzeitig durch Luftverschmutzung
sterben. Welchen Stellenwert geben Sie diesen Warnungen?

Diese Zahl ist erschreckend. Wir wissen, was Feinstaub im Korper
anrichtet. Je kleiner die Partikel sind, desto groBer ist das Risiko.
Kleine Partikel dringen ndmlich tiefer in die Atemwege ein und
bleiben dort, weil sie beim Ausatmen nicht wieder ausgeschieden
werden konnen. Ultrafeine Partikel konnen sogar tiber die Lungen-
bléschen in die Blutbahn gelangen. Und weil in den Lungenblés-
chen Atmung und Blutkreislauf eng miteinander verbunden sind,
konnen entziindliche Verdnderungen im Atemtrakt auch Herz oder
Kreislauf beeintrichtigen.

Ist die Umweltpolitik zu wenig ,,Menschenschutz“? Mischt
sich die Gesundheitspolitik zu wenig in den Umweltschutz
ein, die Umweltpolitik zu wenig in den Gesundheitsschutz?

Umwelt und Gesundheit sind untrennbar miteinander verbunden.

Aber in unserer Gesellschaft herrscht ein eklatantes Ungleich-
gewicht. Wenn es darum geht, die wirtschaftlichen Folgen von
Umweltschdden zu beseitigen, stehen ruckzuck Milliarden-
summen zur Verfiigung. Bei den Budgets fiir die gesundheitli-
che Vorsorge oder fiir die Umweltmedizin regiert hingegen der
Rotstift. Das darf so nicht bleiben.

Sie wurden mal als Robin Hood des Gesundheitswesens
bezeichnet. Gilt das auch fiir Umwelt und Gesundheit?

So weit wiirde ich nicht gehen, schlieBlich halte ich mich an Recht
und Gesetz. Aber Spal} beiseite: Eine intakte Umwelt ist gut fiir
die Gesundheit und die Lebensqualitdt. Wir diirfen in Deutsch-
land nicht den Weg der Vereinigten Staaten einschlagen, wo ein
Donald Trump sich ungeriihrt iiber den Umwelt- und Klimaschutz
hinwegsetzt. Insbesondere sozial benachteiligte Menschen brau-
chen eine Lobby. Das ist ein Anliegen, das ich aus voller Uber-
zeugung unterstiitze.

Welchen Stellenwert hat die Umweltmedizin im Gesundheits-
system? Was miisste getan werden?

Die Umweltmedizin ist erst in den Fokus geriickt, als sich die
Gesellschaft in den 1980er und 1990er Jahren stérker fiir

umweltbedingte Einfliisse auf die Gesundheit sensibilisiert hat.
Die Bundesdrztekammer hat darauf reagiert und in der Muster-
Weiterbildungsordnung von 1992 die Zusatzbezeichnung
Umweltmedizin etabliert. Um Zugangsbarrieren abzubauen,
wurde sie in eine curriculare Fortbildung umgewandelt.

In der Gesundheitspolitik wird die Umweltmedizin als
interdisziplindrer Querschnittsbereich allerdings immer noch
nicht angemessen wahrgenommen. Die Menschen gehen heute
bewusster mit den Auswirkungen von Larm oder Luftverschmut-
zung auf ihre Gesundheit um. Daraus ergibt sich ein Bedarf an
differenzierten Qualifikationen fiir eine individualisierte Diag-
nostik und Therapie und fiir umweltmedizinische Aspekte der

Bevolkerungsmedizin.

Sollte es in der Aus- und Weiterbildung der Arztin-
nen und Arzte mehr Umweltmedizin geben?

Die Umweltmedizin wird in der Muster-

Weiterbildungsordnung als Facharzt-

kompetenz zusammen mit der Hygiene

behandelt und stellt auf die Bevol-

kerungsmedizin im Hinblick auf

belebte und unbelebte Umweltfak-

toren ab. Sie befasst sich mit einer

ganzen Reihe von Fragen wie der

Wasser-, Luft- oder der Sied-
lungshygiene.

Ergénzend soll es in der
neuen Muster-Weiterbil-
dungsordnung eine Zusatz-
Weiterbildung ,,Klinische
Umweltmedizin“  geben.
Im Mittelpunkt steht dabei
die individuelle Bera-
tung iiber Belastungen aus
der Umwelt. Zur Risiko-
kommunikation  gehdren
unter anderem biologische,
chemisch-toxische, physi-

kalische und psycho-sozi-

ale Stressoren sowie deren

Auswirkungen auf die Gesund-

heit. Diese Kompetenzen werden

in der Patientenversorgung zuneh-
mend nachgefragt.

Der Sachverstindigenrat fiir
Umweltfragen weist speziell in seinen
Jahresgutachten immer wieder auf die
hohe Bedeutung einer gesunden Umwelt
fiir die Gesundheit des Menschen hin, ebenso
das Umweltbundesamt in seinen Berichten. Wird
das von der Arztekammer aufgegriffen?

Natiirlich spielen die Gutachten des Sachverstédndigenrates
eine Rolle fiir die Arbeit der Bundesiarztekammer, besonders
die, die sich mit Gesundheits- und Nachhaltigkeitsfragen befas-
sen. Wichtig ist uns vor allem, dass in diesen Berichten Fragen
wie Gesundheitsschutz und Umweltqualitdtsziele miteinander
verbunden werden.

Das Umweltbundesamt ist hier ebenfalls sehr engagiert,
gerade wenn es um neuartige Belastungen durch Nanotech-
nologien, Larm oder den Klimawandel geht. Gut ist, dass das
Umweltbundesamt sich auch mit internationalen Organisationen
wie der EU-Kommission, der Europdischen Umweltagentur und
der Weltgesundheitsorganisation austauscht.

Der Radiologe Frank Ulrich Montgomery
ist Facharzt und Oberarzt am Universitits-
krankenhaus Hamburg-Eppendorf und seit

2011 Prisident der Bundesirztekammer.
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»WIR BRAUCHEN DRINGEND EINE
UMWELTMEDIZIN 2.0*
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Text: FRANZ DASCHNER

ie Autoindustrie nebelt Affen in einem Ver-
such mit Abgasen ein, um die Unschéd-
lichkeit von Dieselabgasen nachzuweisen
— diese Nachricht hat einen bundesweiten
Skandal ausgelst. Das Vorgehen war in
der Tat unethisch. Der viel groBBere Skan-
dal liegt aber darin, dass seit Jahren und
Jahrzehnten im Alltag unkontrollierte Menschenversuche mit
Luftschadstoffen gemacht werden, die die Gesundheit vieler Mit-
biirger schidigen. Die Europédische Umweltagentur schitzt, dass
Luftschadstoffe, die zu einem grof3en Teil vom Verkehr verur-
sacht werden, europaweit pro Jahr 520.000 und in Deutschland
allein 80.000 vorzeitige Todesfille auslosen.

Nun sind solche Zahlen zwar mit Vorsicht zu genieflen. Sie
beruhen auf Schitzungen, weil eine eindeutige Zuordnung der
Ursachen der Todesfélle meist unmdglich ist. Betroffen sind
tiblicherweise altere, bereits geschwichte oder vorerkrankte
Menschen, und fast immer gibt es mehrere Ursachen. Die Betrof-
fenen sind wie alle anderen Mitbiirger einem ganzen Cocktail von
Schadstoffen ausgesetzt. Die genauen Zusammenhénge miissen
durchaus weiter erforscht werden, und hier konnen kontrollierte
Studien mit freiwilligen Testpersonen durchaus Sinn machen, wie
sie im Zusammenhang mit den Affenversuchen ebenfalls heftig
kritisiert wurden.

VIEL ZU HOHE SCHADSTOFFBELASTUNGEN

Der aktuelle Skandal belegt: Es ist iiberfallig, der
Umweltmedizin und der umweltmedizinischen
Forschung, die in den vergangenen Jahren
und Jahrzehnten zunehmend an Bedeu-
tung verloren hat, wieder einen groferen
Stellenwert zu geben und sie bundesweit
deutlich auszubauen. Die Zunahme vieler
Krankheiten wie Herz-, Kreislauf- und
Atemwegserkrankungen,  Allergien

und Krebs muss wieder stirker unter
umweltmedizinischen Gesichtspunkten
gesehen werden. Wie wichtig es wire,

die Umweltmedizin zu stirken, ergibt

sich aus der Komplexitidt der Prob-
lemlage. Die Gesundheitsbelastungen
durch den Verkehr stehen zurzeit im
Fokus, und das zu Recht. Doch hinzu
kommen weitere potenziell krank
machende Einfliisse wie Larm oder

der tdgliche Kontakt mit Chemikalien,

die unter Krebsverdacht stehen oder
erbgutverdndernd wirken.

Trotz der Notwendigkeit, die Daten-

lage zu den Krankheitsursachen zu
verbessern, ist langst klar: Die Schad-
stoffbelastung unserer Atemluft, anderer
Umweltmedien und auch von Produkten des
tiaglichen Gebrauchs ist immer noch viel zu hoch.
So reichen zum Beispiel die in den 1980er Jahren begonnenen
Bemiihungen, die Luft sauberer zu machen — etwa durch Schwe-
felfilter in Kohlekraftwerken, Auto-Katalysatoren, Partikelfilter
und Vorschriften zur zuldssigen Maximalbelastung im stadti-
schen Raum — bei Weitem nicht aus, um Umweltgefahren fiir die
Gesundheit der Menschen auszuschlieen.

Zumal die Vorschriften im Verkehrssektor, wie jetzt beim
Dieselskandal dokumentiert, von den Autokonzernen ausgehebelt
wurden. Die Reinigung der Abgase funktioniert nur im Testlabor
ordnungsgemal, nicht auf der Stralle. Hier fiihrt kein Weg daran
vorbei, Fahrverbote auszusprechen und so Politik und Autobauer
zu einer wirksamen Nachriistung der Diesel-Pkw zu zwingen.

VERKEHR, HOLZHEIZUNG, CHEMIEPRODUKTE

Der Verkehr ist eine der Hauptquellen der umweltmedizinischen
Probleme. Die hier ausgestoBBenen Schadstoffe wie Stickoxide,
Feinstaub und Ozon entfalten eine besonders grole Wirkung, weil
die Menschen als Passanten auf den Straflen oder in Wohnungen
an viel befahrenen Verkehrsadern besonders betroffen sind.
Hinzu kommt der Larm, der mit dem Verkehr verbunden ist

— an Straflen, Schienenwegen und in der Ndhe von Flughéfen.
Andere Quellen von Belastungen diirfen jedoch keineswegs
vernachldssigt werden. Wichtige weitere Quellen fiir Schad-
stoffe sind Hausheizungen, Industrieanlagen und die Intensiv-
landwirtschaft. Ein besonderes Problem ist die unter Klima-
schutz-Gesichtspunkten grundsitzlich sinnvolle Nutzung von
Holz zur Heizung. Speziell die oft verkauften Kamindfen aus
dem Baumarkt, in denen Scheitholz verbrannt wird, haben sich
im Winter in vielen Wohngegenden zu einem echten Umweltpro-
blem entwickelt. Bei entsprechenden Wetterlagen werden sehr

hohe Feinstaubwerte gemessen. Hier miisste der Gesetzgeber
deutlich starker als bisher reglementierend eingreifen. Die poli-
tische Forderung der Holzheizungen sollte {iberdacht werden,
solange nicht garantiert ist, dass der Brennstoff aus Reststoffen
oder nachhaltiger Forstwirtschaft stammt und mit niedrigen Fein-
staub- und Stickoxidwerten verbrannt wird.

Die Schadstoffe in der AuBlenluft dominieren das Krankheits-
geschehen. Aber auch in Innenrdumen, in Haushalten, Biiros
und Betrieben, gibt es vielféltige Einfliisse, die krank machen
konnen. So kommen jeden Tag neue, bisher zu wenig untersuchte
Chemikalien auf den Markt — und alle haben sie zumindest das
Potenzial, Schiden zu verursachen. Interessanterweise wird eine
der haufigsten Allergien bei Hausfrauen von Duft- und Farbstof-
fen ausgelost, die etwa in Reinigungsmitteln vorkommen. In den
Biiros spielt der Tonerstaub eine grofle Rolle, der im Verdacht
steht, Allergien und Erkrankungen der Luftwege auszuldsen.

Das alles zeigt: Das Problem ,,Umweltbelastung und Gesund-
heit®“ ist keineswegs geldst. Dass es hier einen Zusammenhang
gibt, riickte seit den 1970er Jahren zunehmend ins 6ffentliche
Bewusstsein — unter anderem durch die giftigen Holzschutz-
mittel, die auch in Innenrdumen verwendet wurden, oder den

Dioxin-Skandal (,,Seveso ist iiberall“). Die Zahl der Biirger, die
umweltmedizinische Beratung und Behandlung suchen, stieg
danach deutlich an. Allerdings ist die Gesundheitsvorsorge auf
dem Gebiet auch liber 40 Jahre danach noch véllig unzureichend.

Fachérzte fiir ,,Hygiene und Umweltmedizin“ gibt es in ganz
Deutschland nur rund 200, Arzte mit der Zusatzweiterbildung
L2Umweltmedizin® nur rund 3.000. Und die Zahlen sinken seit
Jahren. Auch an den Universitéten ist ein Abbau der umwelt-
medizinischen Expertise festzustellen. So ist dort in den letzten
Jahren eine ganze Reihe von Umwelt- und Hygienischen Abtei-
lungen abgebaut worden. In den neuen Bundesldndern haben
diese Stellen sogar absoluten Seltenheitswert. Und wo es solche
Einrichtungen noch gibt, ist es meist extrem schwierig, einen
Termin zu bekommen. Das fiihrt dazu, dass die Umwelter-
krankten schlechter versorgt werden und weniger auf dem Feld
geforscht wird. Auch die Lehre ist marginal. Im Studium bekom-
men die angehenden Mediziner zwar einige Grundlagen iber
Umwelterkrankungen vermittelt, aber kein Wissen in der notwen-
digen Tiefe. Im Jahr 2015 war die kritische Lage fiir die deutsche
Gesellschaft fiir Toxikologie Anlass, vor gefahrlichen Liicken im
Gesundheits- und Umweltschutz zu warnen.

UMWELTMEDIZIN AUFWERTEN

Um dies zu dndern, braucht es eine konzertierte Strategie
zur Aufwertung der Umweltmedizin. Ziel muss es sein,
dass schon die Hausédrzte die Zusammenhinge von
Umwelteinfliissen und Erkrankungen zumindest
so gut kennen, dass sie bei einem Verdacht auf
umweltbedingte Krankheiten an den richtigen
Spezialisten iiberweisen konnen — etwa eine
umweltmedizinische Ambulanz an einer
Uniklinik. Hierzu miissen die Ausbil-
dung im Studium verbessert und mehr
einschldgige Weiterbildungsmdglich-
keiten fiir Arzte geschaffen werden.
Weiter ist anzustreben, dass es
kiinftig an jeder Universitdtsklinik und
jeder anderen Schwerpunkt-Klinik eine
umweltmedizinische Ambulanz oder
zumindest eine umweltmedizinische
Beratungsstelle gibt. Erkrankte Biirger
konnen dann in vertretbarer Entfernung
von ihrem Wohnort fachlich fundierte
Auskunft dariiber bekommen, ob an
ihrem Verdacht auf eine umweltbe-
dingte Erkrankung etwas dran ist oder
nicht.
Zudem muss die Forschung in der
Umweltmedizin ausgebaut werden.
Dann wiirde es fiir die jungen Mediziner
auch attraktiver, in diesem Bereich zu
arbeiten. Bisher halten viele von ihnen das
Fach fiirunsexy. Man will Chirurg oder Inter-
nist werden, ,,aber doch kein Umweltmediziner*.
Der AnstoB3 zu der iiberfilligen Aufwertung der Umweltmedi-
zin miisste von den zustédndigen Politikern kommen, die Umwelt-
ambulanzen fiir die groen Kliniken vorschreiben miissten. Und
natiirlich auch von den Krankenkassen, die die Leistungen der
Ambulanzen finanzieren wiirden. Fiir sie hétte das schlieBlich
grofe Vorteile. Denn die bisher vielfach iibersehenen Ursachen
vieler Erkrankungen kdnnten so schneller erkannt und damit
kostengiinstiger therapiert werden.

Aufgezeichnet von Joachim Wille

Franz Daschner ist emeritierter Medizin-
professor, ehemaliger Direktor des Insti-
tuts fiir Umweltmedizin und Kranken-
haushygiene der Universitit Freiburg und
Griinder der Stiftung fiir eine gesunde
Medizin Viamedica.
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DARUM IST GLYPHOSAT SO GEFAHRLICH

Agrarforscherin Maria Finckh iiber ein erhéhtes Risiko fiir Alzheimer, Parkinson und andere bislang unbekannte Gefahren des Unkrautkillers.

Interview: PAMELA DORHOFER

Frau Finckh, wenn von méglichen Gefahren durch Glypho-
sat die Rede ist, geht es meist um das erhohte Krebsrisiko. In
einer aktuellen Analyse warnen Sie und Ihre Mitautoren
auch vor Kreuzresistenzen gegen Antibiotika. Wie sind Sie
auf diesen Zusammenhang gestofien?

Maria Finckh: Ich war 2015 an der University of Florida zu
Besuch, um dort {iber unseren Wissensstand zu Glyphosat zu
informieren. In dem Jahr kochte die Diskussion um das Herbi-
zid erstmals hoch. Die Epidemiologin Ariena van Bruggen
hatte in Florida angefangen, in Zitrusplantagen zu Antibioti-
karesistenzen zu recherchieren, allerdings zunichst aus einem
ganz anderen Grund: Sie wollte wissen, ob man Antibiotika
gegen einen neuen Keim einsetzen kann oder ob es dadurch ein
Umweltproblem geben wird.

Bei ihren Untersuchungen war sie dann schockiert, extrem
hohe Antibiotikaresistenzen im Boden vorzufinden. Leipziger
Forscher um die Veterindrmedizinerin Monika Kriiger hatten
bereits erhohte Kreuzresistenzen bei Glyphosat beobachtet.
Ariena von Bruggen hat deshalb die Organismen, die unemp-
findlich gegeniiber Antibiotika waren, auf eine mogliche Glypho-
sat-Resistenz getestet. Dabei stief3 sie auf hohe Raten an Kreuzre-
sistenzen: In allen Boden, in denen Glyphosat angewendet wurde,
gab es eine erhebliche Resistenz gegen Antibiotika, in diesem
Fall Penizillin.

In der Diskussion um Glyphosat stand das Antibiotika-
Problem bisher aber nicht im Fokus.

Im Patent steht bereits, dass das Mittel antimikrobielle Aktivi-
tét hat. Glyphosat ist damit de facto als ein Antibiotikum dekla-
riert. Das ist an sich nichts Neues, das ist nur nicht im 6ffentli-
chen Bewusstsein.

Wie kommt es zu den Resistenzen?

Glyphosat funktioniert iiber das Andocken an einen metaboli-
schen Pfad, den sogenannten Shikimat-Weg. Metabolische Pfade
beschreiben, wie bestimmte Stoffe in Lebewesen durch biochemi-
sche Reaktionen umgewandelt werden. In diesem speziellen Pfad
geht es um die Blockade von EPSPS, einem bestimmten Enzym.
Wenn Glyphosat dieses Enzym ausschaltet, dann wird dadurch
die Photosynthese behindert und es werden viele Faktoren gestort,

die Pflanzen fiir den Umgang mit Pathogenen, also Krankheits-

erregern, benétigen. Das lédsst die Pflanze sterben oder macht sie
anfilliger gegeniiber Krankheiten, sofern sie Glyphosat-tolerant
— und damit gentechnisch verdndert — ist.

Diese metabolischen Pfade existieren aber nicht nur in Pflan-
zen, sondern auch in Mikroorganismen. Dazu muss man wissen,
dass es zwei verschiedene EPSPS-Enzyme gibt: EPSPS-2 ist
resistent gegeniiber Glyphosat, EPSPS-1 jedoch nicht. Das heif3t:
Abhéngig davon, welches Enzym die Mikroorganismen haben,
sind sie entweder anféllig oder resistent gegeniiber Glyphosat.
Dummerweise verhilt es sich so, dass die resistenten Organis-
men ausgerechnet die sind, die wir nicht besonders leiden kénnen.

Und welche sind das?

Dabei handelt es sich zum Beispiel um Clostridien, die je nach Art
Tetanus oder gefiahrliche Darminfektionen verursachen kdnnen,
oder auch um Brucellen, die ebenfalls bei Menschen Krankheiten
ausldsen konnen. Fiir Pflanzen bedrohliche Pathogene sind Fusa-
rien, die zu den Schlauchpilzen gehéren. Das fiihrt dann dazu,
dass insgesamt mehr Fungizide, also Gifte gegen Pilze, einge-
setzt werden, weil die mikrobiellen Gemeinschaften im Boden
zugunsten solcher Pilze verdndert werden.

Der Einsatz von Glyphosat hat auch Auswirkungen auf die
Mikronéhrstoffe im Boden, denn dorthin geben es die Pflan-
zen liber ihre Wurzeln ab. Kalium, Magnesium, Zink, Kobalt,
Mangan und Eisen werden festgelegt. Die Situation im Boden
wiederum bleibt nicht ohne Folgen fiir die Pflanzen, iiber die der
Nihrstoffmangel und auch das Glyphosat wieder in den Erndh-
rungskreislauf geraten.

Wenn man sich vorstellt, dass die Landwirte Futter mit
Glyphosat-Riickstédnden an ihre Tiere verfiittern und sie unter
Umsténden auf Glyphosat-haltigem Stroh lagern, versteht man,
warum wir so eine Epidemie an antibiotikaresistenten Bakterien
in Boden haben, die mit Mist gediingt werden.

Das heifit, die gesamte Problematik der Resistenzen gegeniiber
Antibiotika hat viel mit dem Einsatz von Glyphosat zu tun?

Ich fiirchte, ja. Das gilt es jetzt zu iiberpriifen. Doch es ist nicht
nur das Glyphosat selbst, das Probleme macht. Die Pflanzen
bauen es ab zu Aminomethylphosphonsédure, kurz AMPA.

Dieses Stoffwechselprodukt ist toxischer als Glyphosat selbst,
unter anderem wirkt es stérker krebsauslosend.

In Ihrer wissenschaftlichen Publikation heifit es, dass schon
geringe Dosen an Glyphosat schaden kénnen, wenn das
Mittel iiber eine lingere Zeit eingesetzt wird.

Man muss unterscheiden zwischen akuter und chronischer
Toxizitdt. Akut ist Glyphosat ziemlich harmlos, vor allem fiir
Menschen. Das war es ja, was alle am Anfang so toll fanden.
Das Problem sind die langfristigen Auswirkungen, wenn Lebe-
wesen dem Mittel chronisch ausgesetzt sind. Wir kennen das von
dem Insektizid DDT, das weniger giftig ist als Kochsalz, aber bei
chronischer Exposition langfristig in geringsten Mengen Pseudo-
hormon-Aktivitdt zeigt. Auch fiir Glyphosat ist ein solcher Effekt
festgestellt worden. Vor allem aber wirkt es auf Neurotransmitter.

Kommt daher das erhohte Risiko fiir neurodegenerative
Erkrankungen, also Alzheimer und Parkinson, oder auch fiir
Autismus, von dem in der Publikation die Rede ist?

So ist es. Es ist schon sehr bedngstigend, wenn man Berichte
von Menschen hort, deren Kinder anfangen, Autismus zu entwi-
ckeln — und die dann sagen, diese Symptome seien verschwun-
den, nachdem sie auf riickstandsfreie Nahrung umgestellt hitten.
Dazu muss man wissen, dass Glyphosat und AMPA am Gluta-
mat-Rezeptor im Gehirn andocken.

Glutamat, das ist doch der Geschmacksverstirker.

Ja, den nehmen wir alle in verarbeiteten Lebensmitteln oder in
Restaurants tiberall zu uns, selbst dann, wenn wir zuhause nicht
damit kochen. Und diese Tatsache treibt mich wirklich um: dass
wir hier mit einer Kombination von Stoffen konfrontiert sind, die
moglicherweise synergistische Effekte haben.

Maria Finckh ist Professorin
fiir Pflanzenschutz in der
okologischen Landwirtschaft an der
Universitiit Kassel-Witzenhausen.

WAS ES BEDEUTET, GESUND ZU SEIN

Die Medizin braucht ein neues Selbstverstindnis. Klaus Michael Meyer-Abich plddiert fiir ein menschliches und ganzheitliches Konzept von Gesundheit.

Text: MICHAEL MULLER

er Philosoph und Physiker Klaus Michael
Meyer-Abich hat ein gro3es Werk geschrie-
ben: ,,Philosophie der Medizin“. Er macht
darin nicht nur Vorschlage fiir eine andere
Medizin, sondern verlangt vor allem einen
Blick auf die Zusammenhénge, um so zu ei-
ner anderen Haltung und zu einem anderen
Denken im Verstdndnis von Gesundsein und Kranksein zu kom-
men. Damit bereitet der frithere Hamburger Wissenschaftssena-
tor und Professor fiir Naturphilosophie an der Universitéit Essen
das Terrain fiir eine neue Sichtweise: Bevor wir korperlich krank
werden, fehlt uns fast immer etwas anderes. Im Gesundheitswe-
sen biindeln sich medizinische und ethische, soziale, 6kologische
und 6konomische Fragen.

KRITIK AN REIN NATURWISSENSCHAFTLICHER MEDIZIN

Der Einzelne, die Gesellschaft und die Natur bilden einen
untrennbaren Wirkungszusammenhang, sagt Meyer-Abich. ,,Was
einem Kranken fehlt, ist letztlich immer die Teilhaftigkeit eines
Einzelnen an einem Ganzen, sei es eines Organs oder einer Funk-
tion an der seelischen Integritit des Leibs oder des einzelnen
Menschen an der Integritét der Gesellschaft oder schlieBlich der
Gesellschaft ... am Lebenszusammenhang der Natur.”“ Die zent-
rale Botschaft heifit: Die Erinnerung an das Ganze ist nicht nur
fiir die Medizin, sondern — angesichts der Grenzen des wirtschaft-
lichen Wachstums in der Natur — auch fiir die Gesellschaft der
einzige Ausweg aus der Krise, in der die Menschheit geraten ist.

Der Mensch soll nicht nur als Individuum gesehen werden,
sondern immer auch in seiner sozialen, gesellschaftlichen und
kulturellen Mitwelt, in seinem ,,Mitsein“. Eine ablehnende

Umgebung, kalte Einsamkeit, Demiitigung und Herabwiir-
digung am Arbeitsplatz, eine belastete Umwelt — sie kdnnen
krankmachen. Doch solange der Mensch gesund ist, so Meyer-
Abich, besteht an Fragen, wie er gesund bleibt, so gut wie kein
Interesse. Der korperlichen Erkrankung geht regelméBig ein
gestortes Mitsein voraus, das zur Krankheit beitrdgt oder die
Gesundung erschwert. Dieser Blick auf das Ganze fehlt der
heutigen Medizin. Sollte unser Gesundheitssystem deshalb nicht
treffender Krankheitssystem heiflen?

Durch die Zwei-Klassen-Medizin und die Kostenexplosion ist
das Gesundheitswesen in einer tiefen Krise. Entscheidend ist aber
die verengte Sichtweise. Der Ausgangspunkt fiir die liberfallige
Neuordnung ist, dass Gesundheit oder Krankheit nicht nur eine
psychosomatische Frage ist, sondern auch eine des sozialen und
natiirlichen Mitseins. Meyer-Abich sieht eine politische Aufgabe
zur gesellschaftlichen Forderung der Gesundheit und eine Verant-
wortung des Einzelnen fiir seine personliche Gesundheit: ,,Die
Einsicht, dass unsere Lebensformen leibfremd und dadurch unge-
sund geworden sind, hat politische und wirtschaftliche Konse-
quenzen fiir fast alle Lebensbereiche. Soweit durch nicht medi-
zinische Maflnahmen mittlerweile mehr fiir die Gesundheit getan
werden kann als durch die medizinische Versorgung, sollte sich
der gesundheitspolitische Diskurs also auch damit beschiftigen.”
Damit wiirde die disziplindre Abgrenzung der Medizin aufge-
16st und eine Gesundheitspolitik mit den vielféltigen Beziigen
des individuellen, gesellschaftlichen, sozialen und natiirlichen
Lebens verbunden werden.

Dagegen sieht die heutige cartesianische Medizin den
Menschen iiberwiegend technisch und den Korper als eine Art
»autonomes System®, das mit der Medizintechnologie bearbeitet
wird. Die Medizin ist mithilfe der Gesundheitsindustrie in hohem

MafBe ein Wirtschaftsbereich geworden, die medizinische Leis-
tung wird als Ware verstanden. Das aber verstellt den Blick auf
die soziale und natiirliche Bedingtheit des menschlichen Seins,
die Meyer-Abich immer wieder als ,,Mitsein“ beschreibt, folglich
will er auch die Medizin als ,,Mitwissenschaft* betrachtet sehen.

POLITISCHE QUERSCHNITTSAUFGABE

Das Selbstsein im Mitsein ist fiir ihn das Wichtigste: ,,In jedem
Einzelnen ist die Gesellschaft dieser Einzelne, nicht nur er
selber.“ Anhand vieler sozialmedizinischer Daten lédsst sich
belegen, welche Unterschiede eine Gesundheitspolitik besei-
tigen muss. Schon der liberale Pathologe und Politiker Rudolf
Virchow erkannte, dass ,,die allgemeine Gesundheit nur sekundéar
eine medizinische, im Wesentlichen aber eine politische Quer-
schnittsaufgabe ist*.

Das heifit: Wir miissen zu einer gesellschaftlichen Ordnung
kommen, die die Gesundheit férdert, aus Medizinern wieder
Arzte macht und ein aktives Gesundheitsberatungssystem entwi-
ckelt. Darin verbindet sich die Verantwortung des Einzelnen fiir
seine personliche Gesundheit mit der politischen Aufgabe zur
gesellschaftlichen Gesundheit, fiir die in der Demokratie sowohl
die Politik als auch jeder Einzelne eine staatsbiirgerliche Verant-
wortung hat.

Klaus Michael Meyer-Abich ist Autor
des Buches ,,Was es bedeutet, gesund
zu sein: Philosophie der Medizin“. Es
erschien 2010 im Hanser Verlag.
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WENN DER SCHRECKEN IM NACKEN SITZT

Nach einer Umweltkatastrophe zdhlt man die Toten und Verletzten. Kaum jemand spricht iiber die psychologischen Folgen von Tornados, Stiirmen oder

Uberschwemmungen. Doch Psychologen warnen vor den Auswirkungen des Klimawandels auf die mentale Gesundheit und fordern mehr Privention.

Text: SUSANNE GOTZE

uf einem Sofa sitzt zusammengesunken ein
junger Mann, schmal und verstort, als hét-
te er gerade einen Geist gesehen. ,,Ich hatte
so eine Angst®, sagt er und bricht in Tranen
aus. Der Philippiner ist ein Uberlebender ei-
nes Tsunamis. Obwohl die Katastrophe schon
iiber drei Jahre her ist, kann er bei einem In-
terview mit dem Klimaaktivisten und Politstar Al Gore nicht an
sich halten, der Schrecken jener Stunden sitzt ihm immer noch
im Nacken.

In seinem neuen Film ,,An Inconvenient Sequel: Truth
to Power” erzdhlt Gore den Klimawandel nicht mehr als
drohende Katastrophe, sondern als ein Phdnomen, das
langst unseren Alltag eingeholt hat und als stdndige
Bedrohung in unser Leben sickert. Nicht mehr weit
weg, sondern vor unserer Haustiir konnen wir nun
die immer schlimmeren Folgen der globalen Erwér-
mung erleben. Dafiir watet der wohl prominenteste
Klimaschiitzer nicht nur durch iiberflutete Stralen
und besichtigt die tauenden Polkappen, sondern er
trifft auch die Opfer. Er zeigt Bilder von veréngs-
tigten Menschen, die ihr Hab und Gut verloren
haben, deren Hiuser von Wirbelstiirmen zerstort
wurden und deren Angehorige ertrunken sind
oder verschiittet wurden.

Damit beriihrt Gore einen wunden Punkt:
Nach Extremwetterereignissen wie Uberflutungen
oder Hitzewellen werden iiblicherweise Todesopfer
und Verletzte gezdhlt. Eventuelle psychische Folgen
werden in der Regel ausgeblendet. Wie die Psyche der
Uberlebenden mit dem Existenzverlust oder dem Schock
klarkommit, ist deren Problem.

Klimaforscher gehen davon aus, dass die Stdrke und
Haufigkeit von Naturkatastrophen wie Hochwasser, Starkre-
gen und Diirren zunehmen. Naturkatastrophen wie die Hurri-
kans Harvey, Irma und Maria sowie Uberschwemmungen, Wald-
briande, Diirren und Erdbeben haben im vergangenen Jahr die
Versicherungsbranche so viel Geld gekostet wie nie.

STEIGENDE SELBSTMORDRATEN NACH DEM
HURRIKAN , KATRINA“

Nun warnt der nordamerikanische Fachverband fiir Psycho-
logie, die American Psychological Association: Die Folgen
der Erderwdrmung konnen psychische Krankheiten wie

Depressionen auslosen. Der Verband und die Nichtregie-
rungsorganisation Ecoamerica weisen in ihrem mittlerweile
zweiten Report iiber die psychische Gesundheit in Zeiten des
Klimawandels auf diese oft vernachldssigten Leiden hin.
Der Klimawandel kénne direkte und indirekte Folgen fiir das

Uberschwemmungen in New Orleans nach dem Hurrikan Katrina:
Bis heute sind viele Menschen traumatisiert.

psychische Wohlbefinden haben, heifit es in dem Bericht. ,,Einige
Effekte resultieren direkt aus Naturkatastrophen, die durch den
Klimawandel verstirkt werden — etwa Uberschwemmungen,
Stiirme, Waldbrénde oder Hitzewellen. Andere Folgen treten
graduell zutage durch zunehmende Temperaturen oder steigende

Meerespegel, die Menschen zur Migration zwingen.*

Ubliche Reaktionen auf den resultierenden Stress seien
Depressionen, Angststorungen, Aggression oder Drogenabhén-
gigkeit. So habe man nach dem verheerenden Hurrikan Katrina
2005 innerhalb kiirzester Zeit einen drastischen Anstieg der Zahl
der Selbsttétungen verzeichnen miissen. Betroffen von psychi-
schen Erkrankungen seien beispielsweise auch Bauern, die ihre
Acker verlassen miissen, weil nicht mehr geniigend Regen fillt.
Fiir groBe Bevolkerungsgruppen sind die Risiken laut Report
erhoht: etwa fiir Menschen mit Vorerkrankungen, weniger Gebil-
dete oder Einkommensschwache.

N Der Schliissel zur Bekdmpfung psychischer Schadigun-

gen, so die Forscher, sei Vorsorge — und die miisse nicht
teuer sein. Vorsorge beginne vor allem damit, die soziale
Vernetzung zu stirken: Nachbarn, Biirger, Kollegen
miissten ndher zusammenriicken, um sich im Falle
einer Katastrophe unterstiitzen zu konnen. ,,Die
eigene Widerstandsféhigkeit steigt enorm, wenn
es ein funktionierendes soziales Umfeld gibt*,
heifit es in dem Bericht. ,,Forschern zufolge gibt es
einen Zusammenhang zwischen sozialer Unter-
stlitzung wihrend und nach einer Naturkatastro-
phe und geringen Quoten von psychologischen
Schéden.”

»DEN KLIMAWANDEL ZU IGNORIEREN MACHT
ES NUR SCHLIMMER*“

Nachhaltigere Lebensstile fiihren iibrigens ganz
nebenbei zu einem Mehr an sozialen Kontakten: Statt
allein im Auto zu sitzen, trifft man zu Full oder im Bus
wesentlich mehr Mitmenschen. Den 6ffentlichen Raum
zu beleben, so die Studie, konne den Menschen in schwie-
rigen Situationen niitzen — beispielsweise wenn es um Erste
Hilfe geht.

Doch nicht nur gute Nachbarschaft hilft, sondern vor allem der
Informationsaustausch, betonen die Studienautoren. Wer mehr
miteinander redet, so die Annahme, informiere sich auch besser
uber Gefahren. ,,Der Umstand, dass die meisten von uns den
Klimawandel ignorieren, macht seine Folgen noch schlimmer,
denn wir wissen nicht genau, was uns erwartet, und das Ganze
bleibt irgendwie unheimlich®, erklart die Psychologin und Studi-
enautorin Susan Clayton in der Washington Post. ,,Aber wenn wir
uns informieren, was in unserer Region passieren kann, sind wir
besser vorbereitet und behalten die Kontrolle.*
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PRAXIS

STRESSFAKTOR LARM

Keine andere Branche wdchst so stark und ungebremst wie der Verkehr. Damit steigt auch die Larmbelastung. Viele Biirger wollen es nicht mehr
hinnehmen, dass die Politik dagegen viel zu wenig unternimmt.

Text: VERENA KERN

Is die Fluggesellschaft Air Berlin kiirzlich
pleiteging, war ein Posten in der Konkurs-
masse besonders begehrt: die Slots der Firma.
Slots, das sind die Start- und Landerechte, die
eine Airline besitzt. Sie sind ldngst knapp, in
Deutschland, aber auch anderswo. Weil die
Zahl der Fliige und Fluggéste seit Jahren ra-
sant steigt, platzen viele Flughidfen formlich aus allen Néhten.
Ohne neue Pisten bleibt nur das Gezerre um die Slots.

Schon heute sind taglich rund 30.000 Flugzeuge {iber Deutsch-
land unterwegs. Ein Drittel davon sind Uberfliige. Und die
Branche boomt wie keine andere. In 15 bis 20 Jahren, schit-
zen Experten, wird sich das Flugverkehrsaufkommen weltweit
verdoppelt haben. Eine Umkehr des Wachstumstrends ist nicht in
Sicht, nicht einmal eine Stabilisierung auf hohem Niveau.

Fiir das Klima ist das ein Problem. In keinem anderen Sektor
steigen die Treibhausgas-Emissionen schneller. Reduktions-
pflichten fehlen bislang, von einem Null-Emissions-Ziel ganz zu
schweigen. Doch auch die Anwohner der Flughéfen sind inzwi-
schen genervt. [hnen machen nicht nur die Abgase des Luftver-
kehrs zu schaffen. Es ist vor allem die chronische Larmbelas-
tung, mit der sie zu kdimpfen haben. Fiir viele ist das mittlerweile
wortlich zu verstehen. Uberall im Land sind in den letzten Jahren
Biirgerinitiativen gegen Flugldrm entstanden. Sie wollen nicht
mehr hinnehmen, dass Wirtschaftswachstum iiber alles geht. Es
brodelt gewaltig. Die Unzufriedenheit ist groB3. Je nach Bautyp
und Entfernung sind startende Flugzeuge so laut, dass die Garten-
stithle nur noch selten oder gar nicht benutzt werden.

DER KORPER GEWOHNT SICH NICHT AN LARM

Rund um Deutschlands groBten Flughafen in Frankfurt am Main
gibt es heute kaum eine Stadt ohne Biirgerinitiative. Am Flug-
hafen gibt es seit Langem immer Montags Demonstrationen.
Im 40 Kilometer entfernten Mainz zogen Gegner des Airport-
Ausbaus mit Transparenten vor das Stadtschloss, auf denen
»Fluglirm zerstort Mainz und Rheinhessen® zu lesen war. Auf
dem Rosenmontagszug war ein Motivwagen dem Flugverkehr
als ,,Klimakiller Nummer eins“ gewidmet. Die Programme zum
Schallschutz, um die sich die hessische Landesregierung bemiiht,
gelten den Initiativen als ,,Mogelpackung® und ,,politische Bank-
rotterklarung®.

Larm, das ist inzwischen gut belegt, ist ein Stressfaktor, der
viele krank macht. Larm wirkt auf das Nervensystem und das
hormonelle System ein und fiihrt zu Verdnderungen der Kreis-
lauf- und Stoffwechselregulierung. Das gilt selbst dann, wenn

‘ ein Fluglarm|

i Sakoue_m_

’-xe. bei Revlin

www.fluglaerm15566.de

Foto: Marcus Cyron |'commons.wikimedia.org/wiki/File:Anti-Eluglirm-Banner in_Schoneiche. Fjpg

Mehr Flugverbindungen bedeuten auch mehr Stress fiir Menschen, die in Flughafenndihe wohnen — dort bleiben nur wenige Stunden Ruhe am Tag.

man sich an den Larm gewdhnt hat und meint, man wiirde ihn gar
nicht mehr horen. Der Korper hort ihn eben doch.

Die Liste der moglichen Folgen ist lang: Gehorschiden, Ande-
rungen bei Blutfetten, Blutzucker und Gerinnungsfaktoren, Herz-
Kreislauf-Erkrankungen, Bluthochdruck und Herzkrankheiten
einschlieBlich Herzinfarkt, Beeintrachtigungen des Immunsys-
tems und insgesamt eine erhdhte Sterblichkeit. Auch psychische
Beschwerden bis hin zu Depressionen konnen auftreten. Bei
Kindern kann zu viel Larm die Sprachentwicklung und mentale
Leistungsfahigkeit beeintrdachtigen. Selbst bei Krebserkrankun-
gen kann chronischer Larm ein Faktor sein.

Und die Belastung ist praktisch iiberall. Drei von vier Bundes-
biirgern fiihlen sich von Larm beldstigt. Dabei ist der Fluglarm,
weil ungleich verteilt, nicht das gréfite Problem. Davon fiihlen
sich 21 Prozent gestort. Viel verbreiteter ist der Stralenlédrm.

Mehr als die Halfte der Menschen — 54 Prozent — findet den Stra-
Benverkehr im Wohnumfeld zu laut.

Dass die kiinftige Bundesregierung daran grundlegend etwas
andert, ist kaum zu erwarten. In ihrem Koalitionsvertrag haben
Union und SPD lediglich festgehalten, dass sie die Verschirfung
der Larmzulassungsgrenzwerte fiir neue Flugzeuge auf internati-
onaler Ebene ,,befiirworten‘. Mit dieser MaBBnahme will die Inter-
nationale Zivilluftfahrtorganisation ICAO das Larmproblem der
wachsenden Branche in den Griff bekommen.

An den Schienenldrm haben die Groko-Verhandler zwar
gedacht. Er soll laut Koalitionsvertrag bis 2020 halbiert werden.
Allerdings ist der Schienenlédrm der kleinste Faktor beim gesam-
ten Verkehrslarm. 17 Prozent der Biirger fiihlen sich dadurch
gestort. Uber das groBte Problem, den Larm von Pkw und Lkw,
schweigt das Papier.

»EIN MUNDSCHUTZ BRINGT GAR NICHTS*

Den Stickoxidbelastungen konnen Stadtbewohner nur schwer entkommen, sagt die Epidemiologin Alexandra Schneider vom Helmholtz-Zentrum

Miinchen. Der Grenzwert sollte abgesenkt werden.

Interview: JORG STAUDE

Frau Schneider, die Luftbelastung mit Stickoxiden ist 2017
leicht zuriickgegangen, im Schnitt um zwei Mikrogramm je
Kubikmeter. Ist das eine gute Nachricht?

Alexandra Schneider: Der Riickgang beim Stickstoffdioxid
passt sich ganz gut in den Trend der letzten Jahre ein, bei dem
eine stetige leichte Abnahme der Belastung zu verzeichnen ist.
Das heif3t aber nicht, dass es im ndchsten Jahr nicht auch wieder
etwas nach oben gehen kann. Auch haben einige Stadte zuletzt
schon MafBinahmen gegen Stickoxide ergriffen, moglicherweise
folgt daraus der leichte Riickgang. Dazu konnte auch die stdn-
dige Verbesserung der Fahrzeugflotte beigetragen haben. Trotz-
dem gibt es noch viele Hotspots, an denen die Grenzwerte deut-
lich iiberschritten werden.

Kann man als Stadtbewohner iiberhaupt selbst etwas Sinn-
volles tun? Wiirde ein Mundschutz beispielsweise helfen?

Bei Gasen wie Stickoxiden bringt ein Mundschutz nichts. Der
funktioniert vielleicht ganz gut bei groferen Partikeln, bei Ultra-
feinstaub aber schon weniger gut. Schon gegen diese bendtigt
man einen speziellen Mundschutz, damit sie herausgefiltert
werden. Gegen Stickoxide miisste man schon eine Atemschutz-
maske aufsetzen. Das wire wahnsinnig unangenehm.

Was kann man sonst tun?
Das ist echt schwierig zu beantworten. Beim Radfahren zum
Beispiel kann man versuchen, Wege zu nutzen, die nicht gerade

am Stau oder den am meisten belasteten Straflen entlangfiih-
ren. Wohnt man an solchen Strafen, sollte man nicht die Fenster
Offnen, unter denen die meisten Autos fahren. Es fillt aber wirk-
lich schwer, den Belastungen irgendwie zu entkommen.

Wie wirken sich Stickoxide auf Haustiere und Pflanzen aus?

Zu Tieren ist mir nicht so viel bekannt. Bei Pflanzen weil man,
dass Stickstoffdioxid bei ihnen Stressreaktionen auslost und
erhohte Allergen-Konzentrationen in den Pollen zur Folge hat.
Wenn sich die Pollen dann von den Pflanzen 16sen, kénnen sie
verstirkt Allergien beim Menschen verursachen.

Wenn an einer viel befahrenen Strafie auch noch Biume
blithen, droht dann der ,,Worst Case* ...

Fiir Allergiker kann das problematisch werden.

Neben Stickoxiden belasten auch Staub und andere Emissio-
nen die Luft. Wie hat sich die Luftverschmutzung insgesamt
entwickelt?

Die Luft in Deutschland ist, sieht man vom Stickstoffdioxid ab,
insgesamt besser geworden, die Konzentration an Feinstduben
hat abgenommen. Aber selbst, wenn die Grenzwerte eingehalten
werden, heif3t das ja nicht, dass die Gesundheit der Bevolkerung
zu hundert Prozent geschiitzt ist. Es gibt keinen Wert fiir Belas-
tungen, von dem man sagen kann, darunter passiert gesundheit-
lich nichts mehr.

Ein Grenzwert bedeutet, dass man gewisse gesundheitliche
Folgeschiiden akzeptiert?

Ein Grenzwert ist oft einfach Verhandlungssache. Wie hoch der
ist, kann man vielfach gar nicht rational begriinden. Die Wissen-
schaft kommt und sagt, wir finden diese oder jene Gesundheits-
effekte, dann sagt die Industrie, wir kdnnen aber nicht weiter
heruntergehen.Einen Grenzwert aber festzulegen, der nur der
Wissenschaft geféllt und den einzuhalten utopisch ist, bringt
auch nichts.

Dennoch konnte nach wissenschaftlicher Ansicht der in
Deutschland fiir Stickstoffdioxid geltende Grenzwert von 40
Mikrogramm je Kubikmeter nach unten verschoben werden.
Selbst unterhalb dieses Werts beobachten wir geniligend gesund-
heitliche Folgen.

Sind Sie dafiir, den Wert abzusenken?
Auf jeden Fall.

Alexandra Schneider ist Meteorologin und
Epidemiologin am Helmholtz Zentrum
Miinchen, sie leitet dort die Arbeitsgruppe
fiir Umweltrisiken am Institut fiir
Epidemiologie.




PRAXIS

KRANKMACHER KOHLE

Aus den Schornsteinen von Kohlekraftwerken kommen Schadstoffe, die teils schwere Krankheiten begiinstigen.

Text: SUSANNE SCHWARZ

er schwarze Tod trigt eine Sense, nicht aus
Eisen, nur aus Rauch. Jedes Jahr sterben in
Europa 23.000 Menschen verfriiht an den
Folgen der Luftverschmutzung durch Koh-
lekraftwerke. Das ergab eine Studie, die
unter anderem die Organisationen WWF
Deutschland und Health and Environment
Alliance (Heal) erarbeitet haben. Fiir die Gesundheitssysteme be-
deutet das demnach Mehrkosten von rund 60 Milliarden Euro. Al-
lein die deutschen Kohlekraftwerke verursachten jahrlich 4.350
vorzeitige Todesfille, davon 2.500 nicht in der Bundesrepublik,
sondern in den Nachbarldndern. Noch schlimmer seien, so heif3t
es in der Studie, nur die polnischen Anlagen.

Fiir Anne Stauffer von Heal zerstort die Studie vor allem einen
Mythos um die Kohle: dass Strom auf Grundlage dieses fossi-
len Energietragers billig sei. ,,Unsere Studie unterstreicht: Auf
Kohlestrom zu setzen, geht stark auf Kosten der Gesundheit®,
sagt sie. Offentliche Kosten — nicht nur dkologischer, sondern
eben auch gesundheitlicher Art — auf der einen Seite, private
Gewinne der Kohlewirtschaft auf der anderen.

Dass Kohlekraftwerke krank machen und so moglicherweise
auch zu einem fritheren Tod fiithren, liegt an der Zusammenset-
zung des Rauchs, der aus ihren Schloten emporsteigt. Darin ist
nicht nur das Treibhausgas Kohlendioxid, das den Klimawan-
del anheizt, es kommen auch Stickoxide, Schwefeldioxid und
Schwermetalle hinzu. Der Umweltmediziner Ulrich Franck vom
Leipziger Helmholtz-Zentrum fiir Umweltforschung kann zahl-
reiche Krankheiten aufzédhlen, die durch diese Stoffe hervor-
gerufen, verstdrkt oder zumindest begiinstigt werden: Atem-
wegserkrankungen wie Lungenentziindungen oder Asthma,
Herz-Kreislauf-Erkrankungen bis hin zum Schlaganfall, Diabe-
tes, Allergien, sogar Tumorleiden.

JE KLEINER DIE PARTIKEL, DESTO GEFAHRLICHER

Besonders gefihrlich sind dabei die Teilchen, die sehr klein sind,
nidmlich einen Durchmesser von hochstens zehn Mikrometern
haben — der sogenannte Feinstaub. Der Begriff bezieht sich nur
auf die GroB3e eines Teilchens, nicht darauf, aus welchem Stoff es

Stadtluft macht etwas weniger krank

Die Stickoxidbelastung der Luft ist im Jahr 2017 zuriickgegangen. Die Zahl der Kommunen mit
Grenzwertiiberschreitungen verringerte sich laut Umweltbundesamt (UBA) von 90 auf 70, vor allem
durch 6rtliche Tempolimits, StraBenumbau und OPNV-Férderung. Dennoch wurde an 46 Prozent
der verkehrsnahen Messstationen der gesetzliche Grenzwert im Jahresmittel iiberschritten, zu zwei
Dritteln ,,sogar deutlich“, so das UBA. Das liege vor allem an den hohen Emissionen von Diesel-
Autos, die oft erst in den letzten Jahren zugelassen wurden. Software-Updates und Umtauschpra-
mien reichten nicht aus, um die Luft in den Stddten zu verbessern, sagte UBA-Chefin Maria Krautz-
berger. ,,Wir brauchen dringend die Hardware-Nachriistung der Autos und leichten Nutzfahrzeuge.“

Glyphosat-Alternative aus Disteln

NACHRICHTEN

Aus dem Boden in die Luft: Kohleverbrennung belastet nicht nur benach-
barte Dorfer — die Partikel kénnen bis zu 1000 Kilometer weit fliegen.

ist. Selbst das als gesund geltende Seesalz kann als Bestandteil
von Gischt zum Feinstaub werden. Je kleiner die Teilchen, desto
tiefer dringen sie in die Lunge ein. Das kann geféhrlich werden
— vor allem, weil der Qualm aus Kohlekraftwerken nicht gerade
aus Seesalz besteht.

Die Gefahr besteht nicht nur in unmittelbarer Nihe zum
Kohlekraftwerk. Je nach Wetterlage konnen die krankmachenden
Teilchen sich in einem Umkreis von mehreren hundert Kilome-
tern ausbreiten. Einige Partikel kann der Wind sogar 1.000 Kilo-
meter weit tragen. ,,Die Emissionen aus Kohlekraftwerken vertei-
len sich iiber ganze Regionen, meint auch Franck. ,,Im Sinne der
Umweltgerechtigkeit ist das einerseits gut, weil die Menschen, die
direkt im Umfeld des Kohlekraftwerks leben, nicht mit der vollen
Ladung getroffen werden, andererseits machen die Emissionen
nicht an Landergrenzen halt —und dann werden Menschen belas-
tet, die nichts mit den jeweiligen energiepolitischen Entscheidun-
gen zu tun haben.”

9/2018

Beispiel Frankreich: Das Land hat durch seine vielen Atomkraft-
werke zwar nicht gerade einen sauberen oder sicheren Energiemix,
Kohlekraftwerke mit ihren direkten Gesundheitsgefahren laufen
dort aber kaum. In den Grenzgebieten zu Deutschland kommen
trotzdem Luftschadstoffe aus Kohlekraftwerken an.
Deutschland hat besonders in den Grofstddten ein echtes
Problem mit schlechter Luft. An fast der Hélfte der verkehrs-
nahen Messstationen wurde im vergangenen Jahr der EU-weit
giiltige Grenzwert von 40 Mikrogramm Stickstoffdioxid je
Kubikmeter Luft im Jahresmittel {iberschritten, teilweise deut-
lich. Das liegt zwar vor allem an alten Diesel-Pkw, Kohlekraft-
werke tragen aber auch dazu bei. Bei den kleinsten Teilchen, also
beim Feinstaub, steht Deutschland besser da. Es gibt jedoch ein
Aber: Die EU-Grenzwerte sind viel schwicher als das, was die
Weltgesundheitsorganisation empfiehlt.

»NICHT AUF GRENZWERTEN AUSRUHEN*“

Umweltmediziner Franck warnt ohnehin davor, sich auf Grenz-
werten auszuruhen und nur téitig zu werden, wenn sie iiber-
schritten sind. ,,Wir miissen daran denken, dass 40 Mikro-
gramm pro Kubikmeter Luft nicht viel schlimmer sind als
39, obwohl Letzteres unter dem Grenzwert liegt.“ Fiir ihn ist
klar: ,,Wir sollten den vom Menschen hervorgerufenen Anteil
an der Luftbelastung aus gesundheitlicher Perspektive so weit
wie moglich senken — vielleicht nicht von heute auf morgen,
aber eben nach und nach, sobald es technisch mit vertretbarem
Aufwand moglich ist.“

Im Falle der deutschen Kohleverstromung ist es im Grunde
Konsens, dass zumindest eine deutliche Reduzierung moglich
wire, ohne die Versorgungssicherheit aufs Spiel zu setzen.
Deutschland produziert riesige Stromiiberschiisse. Das zeigt sich
gut am Beispiel des 24. Januar 2017: Der Tag gilt fiir das vergan-
gene Jahr als Inbegriff der ,,kalten Dunkelflaute®, einer Wetter-
lage mit starker Bewdlkung und Windstille, die also denkbar
schlechte Bedingungen fiir die erneuerbare Stromproduktion
bietet. Selbst an diesem Tag hat Deutschland noch permanent
Strom in seine Nachbarldnder exportiert. Genauso wie Massen
an Luftschadstoffen aus der Kohleverstromung.

Foto: Lynac | Flickr.com/photos/lynac/321100379/
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Die fithrende italienische Bioplastik-Firma Novamont bietet eine Glyphosat-Alternative aus Disteln an. Firmenchefin und Chemikerin
Catia Bastioli entwickelte aus der Sdure des ,,Unkrauts® ein Herbizid, das auch fiir den groBflachigen Freilandeinsatz geeignet sein
soll. Disteln sind mehrjdhrig, miissen nicht bewéssert werden und beugen der Bodenerosion vor. In Sardinien, wo das Unternehmen
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Deutscher Naturschutzring (DNR)
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mit dem italienischen Olkonzern Eni eine Bioraffinerie betreibt, werden bereits auf 1.000 Hektar Disteln angebaut. Fiir den Kartoffel-,
Wein- und Obstanbau und fiir 6ffentliche Griinanlagen in Italien, Frankreich und Osterreich ist das Bio-Herbizid schon zugelassen.
Weil es anders als Glyphosat nur auf die Blétter wirkt, muss es deutlich hdufiger angewendet werden.

Saubere Energien im ,,Teufelsdilemma“

Saubere Luft hilft der Gesundheit, aber nicht dem Klima. Laut einer finnischen Studie wird der ab
2020 geltende schirfere Schwefel-Grenzwert fiir Schiffsdiesel das Leben von Millionen Menschen
verbessern, weil Atemwegs- und Herz-Kreislauf-Erkrankungen abnehmen. Gleichzeitig gehe aber
die kiihlende Wirkung, die Diesel-Abgase auf das Klima haben, zu 80 Prozent verloren. Weil auch
bei vielen anderen Verbrennungsprozessen Schwefelverbindungen und Ruf3 entstehen, die das Klima
./, kithlen, warnt das Expertennetzwerk Energy Watch Group (EWG) vor einem ,,Teufelsdilemma®,
. wenn die fossilen Brennstoffe ausgemustert werden. Dagegen helfe nur die sofortige Umorientie-
. rung auf weltweit 100 Prozent erneuerbare Energien, sagte EWG-Prasident Hans-Josef Fell.

Foto: Susanne Gdtze

Fleischatlas zeigt Auswege

Der neue ,,Fleischatlas® des Umweltverbandes BUND und der Heinrich-Boll-Stiftung listet die negativen dkologischen und sozi-
alen Auswirkungen der industriellen Fleischproduktion auf —und zeigt Wege zu einem ,,verniinftigen und grundlegenden Umbau der
Tierhaltung®. So sollen die EU-Agrargelder so umgeschichtet werden, dass nicht wie heute nur wenige Grofunternehmen profitieren,
sondern viele kleine und mittlere bauerliche Betriebe. Auch miisse es eine Kennzeichnungspflicht fiir Fleisch- und Wurstwaren geben,
sodass Verbraucher erkennen kdnnen, wie die Tiere gehalten wurden — dhnlich wie jetzt schon bei Eiern. Viele gute Vorschlédge lagen
auf dem Tisch, betonen die Herausgeber der 50-seitigen Broschiire. Die Politik sei jedoch ,,handlungsunwillig*.
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5. bis 7. Mirz 2018
Tagung ,,Freiheit und Kapitalismus —
Freiheit oder Kapitalismus?“
Evangelische Akademie Tutzing

1. und 2. Mirz 2018
Kongress ,,Gesellschaftliche Transfor-
mation durch Fairen Handel?*
Erbacher Hof, Mainz

www. forum-fairer-handel.de/kongress www.ev-akademie-tutzing.de

27. bis 29. April 2018
Tagung ,,Reshaping Economics*
Evangelische Akademie Tutzing

www.ev-akademie-tutzing.de

19. Mai 2018
Interdisziplinires Zukunftslabor
»Makers for Humanity Lab*
Ferropolis, Grifenhainichen bei Dessau

www.makers4humanity.org



WIE DIE WIRTSCHAFT UNS KRANK MACHT

MOVUM AUSGABE 9/2018 ,GESUNDHEIT“, WWW.MOVUM.INFO

Konzeption: KAI NIEBERT & ANNA GEUCHEN
Umsetzung: KALISCHDESIGN.DE

Menschengemachte Umweltverschmutzungen sind heute die haufigste Ursache fiir eine Vielzahl von Erkrankungen und einen dadurch
bedingten vorzeitigen Tod: 9 Millionen Menschen weltweit sind 2015 durch von Umweltverschmutzung verursachte Erkrankungen vorzeitig
gestorben. Das sind 16 % aller Todesfille, 15-mal mehr, als durch Kriege verursacht werden. Weil die gesundheitsgefahrdenden Auswirkungen
auf den menschlichen Organismus nicht sofort sichtbar sind, werden die Belastungen durch Feinstaub, Lirm oder den Klimawandel hiufig
unterschatzt. Dabei gehen viele Symptome wie Kopfschmerzen, Atemwegserkrankungen, Herz-Kreislauf-Stérungen und Allergien auf eine
erhohte Umweltbelastung zuriick und konnen sich langfristig zu chronischen Erkrankungen entwickeln. Besonders betroffen sind dabei in

Stadten und in Armut lebende Menschen, vor allem Kinder.

Hauptverursacher globaler Umweltschddigungen ist unsere Art des nicht nachhaltigen Wirtschaftens und Konsumierens. Eine auf Masse und
schnelles Wachstum ausgerichtete Industrie zerstért und verschmutzt das Okosystem der Erde durch den Abbau knapper werdender Rohstoffe

(@)
[, ]

Betroffene pro Jahr in Europa
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KQuelle: EEA report Noise in Europe 2014

DIREKTE FOLGEN VON LARM
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KQuelle: Spatial patterns of natural hazards mortality in the United States (2009) J
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WETTERBEZOGENE TODESURSACHEN ((((6))))
IN DEN USA

in Prozent, 1970-2004
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Wirbelstiirme
nicht definiert
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HERZ

Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems

I Unwetter zihlen zu den hiufigsten Krankheiten und
. Extreme Kilte sind in Deutschland die Todesursache
Nummer 1.
. Uberflutungen
Tornados, Folgende Einfliisse schidigen das Herz:

Feinstaub fuhrt zu Herz-Kreislauf-Problemen,
Herzrythmusstorungen

Hitze fihrt ebenfalls zu Herz-Kreislauf-Pro-
blemen

Larm verdndert Blutdruck, Herzfrequenz und
andere Kreislauf-Faktoren sowie langfristig
Blutfette, Blutzucker und Gerinnungsfakto-
ren, fihrt zu Arterienverkalkung und kann
Herzinfarkte verursachen
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und den Ausstof} von Giften in Luft, Wasser und Boden.
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GEHIRN

Das Gehirn ist das zentrale Organ zur Verarbeitung aller Sinnes-
eindriicke. Es steuert alle lebenswichtigen Funktionen des Men-
schen wie Atmung, Blutkreislauf, Nahrungsaufnahme, -verdau-
ung und -abgabe, Fliissigkeitsaufnahme und -ausscheidung sowie

~
fac

LEBER

Die Leber ist das zentrale Organ des gesamten Stoffwechsels. Sie ent-

giftet unseren Korper. Lebererkrankungen sind eine hiufige Todesur-
sache. Giftstoffe in der Umwelt, falsche Erndhrung, Bewegungsmangel,

Medikamenten-Missbrauch u.a. konnen zu Funktionsstéorungen der

Leber und damit zu schweren Erkrankungen fithren.

Folgende Einfliisse schidigen die Leber:

Chemikalien schidigen die Leberfunktion
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MAGEN UND DARM

Der Magen-Darm-Trakt ist der grof3te Teil des Verdauungs-
apparats des Menschen. Es zerkleinert die aufgenommene
Nahrung, um die Nihrstoffe daraus aufnehmen zu kénnen.
Auch Wasser wird daritber aufgenommen. Zudem findet
im Magen-Darm-Trakt die Ausscheidung unverdaulicher
oder nicht verwertbarer Nahrungsbestandteile statt.

Folgende Einfliisse schiadigen Magen und Darm:

Verunreinigtes Wasser fihrt zu Magen-Darm-Erkrankungen,
Durchfall, Typhus, parasitaren Infektionen
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LARMBELASTIGUNG UBER 55 dB Lgen

125 Millionen betroffene Europder
(das ist jeder Vierte)
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Lgen = 24-Stunden-Tag-Abend-Nacht-Larmindex

) > 55 dB Lgen

Quelle: EEA report Noise in Europe 2oly

(@)
[ ]
Y A
DIE 5 GESUNDHEITSSCHADLICHSTEN
KOHLEKRAFTWERKE DEUTSCHLANDS
Todesfille pro Jahr
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fo) Quelle: Greenpeace, 2013
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BLUTGEFASSSYSTEM

Das Blutgefifisystem versorgt die Organe mit sauerstoffreichem
Blut und transportiert sauerstoffarmes Blut weg. Es hilt das
Herz-Kreislauf-System stabil.

Folgende Einfliisse schidigen das Blutgefif3system:

Feinstaub fihrt zu Verengung und verstdrkter Plaquebildung in
den Blutgefdflen und dadurch zu Sauerstoffmangel. Zudem erhoht
Feinstaub die Thromboseneigung (z.B. Beine, Lunge, Gehirn)
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EINSATZ VON ANTIBIOTIKA IN DER TIERMAST

Globale Verteilung von Antibiotika auf die wichtigsten Nutztierarten
in Prozent (geschitzt)

EJE DI

. Schwein

Huhn
B rind

A
Schaf ‘ '

Quelle: Fleischatlas 2018
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Klimawandel "e Antibiotikaresistenzen

Fortpflanzung.

Folgende Einfliisse schidigen das Gehirn:

Feinstaub fihrt zu Sauerstoffmangel, Kopfschmerzen, Gehirnscha-
den, z.B. Schlaganfall, Demenz

Hitze verursacht Regulationsstérungen und Kreislaufprobleme
(Kopfschmerzen, Erschopfung und Schwindel)
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LUNGE

Die Lunge fiithrt als Atmungsorgan den
Gasaustausch zwischen Luft und Blut
durch und versorgt dadurch den Kérper
mit Sauerstoff.

Folgende Einfliisse schiddigen die Lunge:

Feinstaub fiihrt zu lokalen Entziindungen
in der Luftréhre und den Bronchien oder
den Lungenalveolen, zu Lungenkrebs,
Atemwegserkrankungen, Infektionen

Verunreinigtes Wasser fihrt zu Atemwegs-
infekten
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Chemikalien fithren zu Atemwegserkran-
kungen und Allergien LUFTVERSCHMUTZUNG
K J IST URSACHE FUR ALLTAGSKRANKHEITEN

Weltweiter Anteil der Luftverschmutzung als Ursache
bei tédlich verlaufenden Krankheiten
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FEINSTAUB 27 % 36 % 34 %
Herzleiden Lungenkrebs Schlaganfall

Sie sind selbst unter dem Mikroskop )

kaum zu erkennen und auch die K Quelte: Breathelife, 2°‘7

Schleimhdute und Harchen in der Nase
halten sie nicht ab: Feinstaubpartikel
mit einem Durchmesser unter 2,5 Mik-
rometern (0,002 mm) dringen in die
Lungenbldschen und selbst in die Blut- /
gefdfle vor. Da sie so klein sind, kénnen [
sie Uiber den Riechnerv sogar ins Gehirn & @
eindringen. In Gebieten mit hoher
Feinstaubbelastung, wie z.B. vielbefah-

renen Strafien, steigt die Wahrschein- FORTPFLANZUNGSORGANE
lichkeit an Demenz zu erkranken um
92 Prozent. Wahrscheinlich gehen 21
Prozent aller Demenzerkrankungen auf
das Konto des Feinstaubs.

Die menschlichen Geschlechtsorgane dienen der Fortpflanzung
und Weitergabe des Erbguts. Die Reproduktionsorgane der Frau
sorgen dafiir, dass sich ein Embryo bis zur Geburt vollstindig
entwickeln kann.

K / Folgende Einfliisse schidigen die Fortpflanzungsorgane:

Feinstaub erhoht das Risiko einer Frithgeburt, stort die Embryo-
nalentwicklung, verringert das Geburtsgewicht bei Sduglingen, ver-
mindert die Spermienqualitét

Chemikalien fiihren zu Unfruchtbarkeit, gestérter Embryonalent-
wicklung, verminderter Spermienqualitdt
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URSACHEN VORZEITIGER TODESFALLE
Todesfille in Europa pro Jahr
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. Terroropfer Quellen: Increasing risk over time of

. weather-related hazards to the Europe-
. Klimawandel heute ) ) .
an population, a data-driven prognostic

. study (2017), Impact of excess NOy
Feinstaub (Verkehr) emissions from diesel cars on air quali-
ty, public health and eutrophication in

Europe (2017)

. Klimawandel (2041+)
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NERVENBAHNEN

Das Nervensystem dient der Aufnahme, Verar-

beitung und Weiterleitung von Sinnesreizen \
und 16st Reaktionen wie Muskelbewegungen A

oder Schmerzempfindungen aus. Es dient der — | ANTEILE DER EU-MESSSTELLEN
Kommunikation des Menschen mit dufleren IN DEUTSCHLAND
Umwelteinfliissen und steuert gleichzeitig @ NACH NITRATGEHALT

vielfdltige Mechanismen im Inneren. IM GRUNDWASSER

in Prozent, 2012-2014
Folgende Einfliisse schidigen

die Nervenbahnen:

Feinstaub kann zur Schadigung des zentralen
Nervensystems fithren

Larm beeintriachtigt Kreislauf- und Stoffwech-
selregulierung, Giber das Nervensystem werden
Stresshormone ausgeschittet. Folgen sind z.B.

RSN
RESISTENTE KEIME

Jahrlich verkaufen Pharmafirmen 742 Tonnen
Antibiotika an Tierdrzte, darunter auch viele
Notfallantibiotika. Die hdufigen Antibiotika-
gaben erhohen das Risiko, dass sich resisten-
te Bakterien bilden. In der industriellen Tier-
haltung sind die Umstédnde dafir ideal.
Durch die Enge, in der die Tiere nebeneinan-
der stehen, konnen sich Keime in rasanter
Geschwindigkeit verbreiten. Das Risiko, resis-
tente Bakterien mitzukaufen, ist fiir Verbrau-
cher hoch. Auf 88 Prozent der bei Discoun-
tern gekauften Putenfleisch-Proben hat der
Umweltverband BUND antibiotikaresistente
Keime gefunden.

Schlafstérungen

Chemikalien schddigen das zentrale und das
periphere Nervensystem und sind krebserregend

K j bis 25 mg/1
. uber 25 bis 50 mg/1
. tiber 50 mg/1

K Quelle: Umweltbundesamtj
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Umweltverschmutzung durch
Chemikalien und Pharmazeutika

STICKSTOFFOXIDE

NOy ist der Sammelbegriff fir mehrere gasféormige Verbindungen, die sich
aus den Elementen Sauerstoff (O) und Stickstoff (N) zusammensetzen. Stick-
stoffmonoxid (NO) und Stickstoffdioxid (NO,) werden aus dem Verkehr, aus
Kraftwerken, Industrieanlagen und Gebdudeheizungen emittiert.

Die kleinen Gas-Molekiile konnen bis tief in die Lungenbldschen eindringen
und greifen so die Schleimhéute an. Sie fihren zu Atemwegserkrankungen.
Zudem steigt das Risiko, an Herz-Kreislauf-Krankheiten zu sterben.
Stickstoffoxide konnen Pflanzen schddigen und tragen zur Uberdingung und
Versauerung von Boden bei.

Bildnachweis: Depositphotos | ikuvshinov

Umweltverschmutzung durch ® Luftverschmutzung verunreinigtes % .
industrielle Landwirtschaft @ 6 extreme Hitze

(z.B. Feinstaub) < Wasser
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