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Die planetaren Krisen - eine
Bedrohung fiir die Gesundheit aller
Kinder

Der Klimawandel wurde bereits 2009 im
Lancet als die grof3te Bedrohung fiir die
globale Gesundheit im 21. Jahrhundert be-
schrieben. Zunehmend spricht man auch
von den sogenannten ,, Triple Planetary
Crises” und fasst darunter die Klimakrise,
den Biodiversitatsverlust und Verschmut-
zung als die drei grofiten und gleichzeitig
zusammenhéngenden Herausforderungen
fiir die Menschheit zusammen. Besonders
gefihrdet sind dabei Kinder. Laut UNICEF
ist bereits fast jedes zweite Kind auf der
Welt durch die Auswirkungen der Klima-
krise beeintréchtigt.

Im Vergleich zu Erwachsenen sind Kin-
der und Jugendliche weniger in der Lage,
extreme Wetterereignisse zu iiberleben
und anfilliger fiir Auswirkungen von Ver-
schmutzung, Temperaturschwankungen
und Krankheiten. Dies betrifft nicht nur die
Kinder in den d4rmsten Regionen der Welt,
auch in Deutschland sind Auswirkungen
auf die Kindergesundheit bereits deutlich
spiirbar, beispielsweise durch Auswirkun-
gen von Hitze, aber auch durch langfristige
Belastungen der mentalen Gesundheit [26].
In der Krise ist jedoch auch eine Chance zu
sehen, daher wurde im Lancet 2015 for-
muliert, dass die Bewiltigung des Klima-
wandels die grofite Chance fiir die globale
Gesundheit im 21. Jahrhundert sein kann,
wenn durch die Erkenntnis der Zusammen-
hénge zwischen Klima, Umwelt und Ge-
sundheit die richtigen Weichenstellungen
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fiir eine gesunde Zukunft fiir das Leben auf
der Erde erfolgen.

Um diese Chance zu ergreifen, braucht
es Konzepte wie Planetary Health - oder
planetare Gesundheit. Dieses interdiszipli-
nére Feld befasst sich mit den Zusammen-
hiangen zwischen der menschlichen Ge-
sundheit und den politischen, 6konomi-
schen und sozialen Systemen sowie den na-
tlirlichen Systemen unseres Planeten. Die
Gesundheit und letztlich die Existenz der
Menschen hangt maf3geblich von funktio-
nierenden Okosystemen ab und damit ins-
besondere auch von menschlichen Aktivi-
titen zum Erhalt dieser Okosysteme.

Planetary Health — befasst sich mit
der Gesundheit der menschlichen
Zivilisation und der umgebenden
Umwelt, womit diese untrennbar
verbunden ist: ,,Healthy People on a
healthy Planet*

Warum klimasensible
Gesundheitsberatung?

Diese Erkenntnisse von Planetary Health
lassen sich praktisch unter anderem in
Form einer klimasensiblen Gesundheits-
beratung oder ,,Klimasprechstunde” um-
setzen. Ziele der Beratung sind zum einen
Mafinahmen zur Adaptation oder Anpas-
sung an den Klimawandel und zum an-
deren zur Abschwéchung des Klimawan-
dels — auch Mitigation genannt — mit ei-
nem groflen Uberlappungsbereich. Auf der
einen Seite konnen Klimaschutzmafinah-
men durch Verminderung negativer Ge-
sundheitsauswirkungen des Klimawandels
wesentlich zur Gesundheitsférderung bei-
tragen, auf der anderen Seite kann gesund-
heitsbewusstes Verhalten die Umwelt scho-
nen. Die gesundheitsforderlichen Effekte
von Klimaschutzmafinahmen werden als
»Health Co-benefits“ bezeichnet [1]. Bei-
spielsweise konnten bis zum Jahr 2040 in
den 9 bevélkerungsreichsten Lindern ca.
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8 Millionen vorzeitige Todesfille vermie-
den werden, wenn Mafinahmen wie aktive
Mobilitit geférdert, Luftverschmutzung
reduziert sowie eine nachhaltigere Ernah-
rung umgesetzt werden wiirde. Allein in
Deutschland kénnten 140.000 vorzeitige
Todesfille durch eine gesunde und nach-
haltige Erndhrung vermieden werden [2].

Im Rahmen der klimasensiblen Ge-
sundheitsberatung kénnen Themen zu
Klimawandel und Gesundheit in Gespra-
chen zwischen Gesundheitsfachkréften
und Patientinnen und Patienten integ-
riert werden [3]. Das enge Vertrauensver-
hiltnis kann die effektive Beratung unter-
stiitzen [4].

Mitigation

= prevent the unmanageable

Im medizinischen Handeln bedeutet
dies, Umwelt- und Klimaschutz mit
dem Wissen um die positiven Effek-
te auf die Gesundheit zu praktizie-
ren und einzufordern.

Adaptation

= manage the unpreventable

Im medizinischen Handeln bedeutet
dies, die gesundheitlichen Folgen
der multiplen planetaren Krisen zu

kennen und sie praventiv und thera-
peutisch angehen zu kénnen.

Klimasensible Gesundheits-
beratung - erste Entwicklungen in
der Allgemeinmedizin

Da der Begriff und das Konzept relativ neu
sind, entsteht erste Literatur zu klimasen-
sibler Gesundheitsberatung aktuell natio-
nal und international mit einem besonde-
ren Schwerpunkt in der Allgemeinmedi-
zin. Patientinnen und Patienten sehen Arz-
tinnen und Arzte als vertrauenswiirdige,
aber zu wenig genutzte Quelle zu diesem
Thema an [5]. Als Hemmnis wird vor al-
lem die fehlende Zeit in der taglichen Pra-
xis genannt [6]. Es gibt erste deutschspra-
chige Beitrdge zur Beschreibung des Kon-
zepts [7], aber noch wenige Studien [Herr-
mann et al., unveroffentlicht]. Im Rahmen
des gemeinsamen Projekts ELKGE (Ent-
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wicklung eines Leitfadens fiir Klimasensib-
le Gesundheitsberatung) der Institute fiir
Allgemeinmedizin der Universitatsklini-
ken Hamburg und Wiirzburg entsteht gera-
de eine praxisorientierte Hilfestellung fiir
Hausérztinnen und Hausérzte (Erschei-
nungsdatum voraussichtlich Ende 2023).

Klimasensible Gesundheits-
beratung in der Kinder- und
Jugendmedizin

Neben der Allgemeinmedizin sind die
Moglichkeiten zur Beratung in der Padia-
trie ganz besonders deutlich und zahlreich,
wenn auch bislang wenig Literatur hier-
zu existiert. In einer Umfrage unter deut-
schen Kinder- und Jugendmedizinerinnen
und -medizinern gaben lediglich 10,5 % der
364 Befragten an, eine ,,Klimasprechstun-
de“ durchzufiihren [8]. Ebenso wie Heb-
ammen und Kinderkrankenpflegekrifte
beraten und begleiten sie die Familien an
Sollbruchstellen im Leben. Die Familien-
griilndungsphase bietet Anlass, die meis-
ten Lebensgewohnbheiten (z. B. Erndhrung,
Konsumverhalten) zu hinterfragen. Es stel-
len sich aber auch viele neue Fragen im Be-
reich der Mobilitit und des Wohnens. Des
Weiteren konnen (werdende) Eltern fiir die
Gesundheit der (ungeborenen) Kinder und
den Einfluss von Schadstoffen und Um-
weltgiften hierauf sensibilisiert werden.

Dabher zeigen sich in der Beratung von
Familien mit jungen Kindern aus unse-
rer Sicht noch mehr Beratungsanlisse zu
den Co-Benefits von Klima-, Umwelt- und
Gesundheitsschutz als in der Beratung Er-
wachsener. Hier besteht grofles Potenzial,
das genutzt werden sollte.

Im Folgenden werden exemplarisch ei-
nige Beratungsanldsse und damit verbun-
dene Optionen fiir klimasensible Gesund-
heitsberatung von Kindern
und ihren Familien vorge-
stellt. In Abwesenheit von
Studien stellt dies eine li-
teraturgestiitzte Samm-
lung von Themen aus Au-
torinnen- und Autorensicht
dar, die besten Kommuni-
kationsstile und Integrati-
onsmoglichkeiten in Bera-

lhre Meinung
zahlt!

tungsgesprache sollten Gegenstand von
Studien werden (Tab. 1).

Hitze

Fiir die heute geborenen Kinder werden
die jetzigen Sommer die kiihlsten in ihrem
Leben sein. Gemif! des Deutschen Wet-
terdienstes (DWD) lag der Temperatur-
durchschnitt fiir Deutschland im Sommer
2022 schon um 1,6 °C iiber dem Mittel von
1991-2020. Die Anzahl der Hitzetage pro
Jahrzehnt hat in Europa zwischen 1979 und
2020 dreimal so stark zugenommen wie in
den restlichen mittleren Breiten. Dies zeigt,
dass Hitze ein wichtiges Thema im Gesund-
heitswesen wird. Entwicklung und Imple-
mentierung von Hitzeschutzpldnen fiir
Kommunen, aber auch alle Gesundheits-
einrichtungen sind notwendig. Schwangere,
Kinder und Eltern miissen rechtzeitig in der
Praxis darauf hingewiesen und Vorsichts-
mafinahmen miissen getroffen werden, vor
allem vor und in Hitzeperioden ab 3 Tagen
iiber 30°C. Bei Kindern mit chronischen Er-
krankungen wie Diabetes, Elektrolytsto-
rungen oder Nierenerkrankungen bestehen
zusitzliche Risikofaktoren. Es gibt mittler-
weile zahlreiche Informationssammlungen
hierzu (s. Tab. 1).

Andere Extremwetterereignisse
(Briinde, Starkregen, Flut, Sturm)
Kinder und Jugendliche sind besonders von
den Schdden durch Extremwetterereignisse
betroffen, vor allem wenn sie mit Verlust
oder Schéden des Zuhauses, einhergehen,
z.B. nach dem sogenannten ,,Jahrhundert-
hochwasser” in Bayern 2013 oder im Ahr-
tal im Sommer 2021 [9]. Hier haben min-
destens 17.000 Menschen erhebliche Schi-
den erlitten, ihr Leben oder ihren gesamten
Hausstand verloren [10]. Durch sensibles
Ansprechen im Praxisalltag sollte hier zu-
satzlicher Therapiebedarf eruiert werden,
aber auch niederschwellig im Gespréch Re-
silienz gestarkt werden. Auf Frithzeichen
von posttraumatischen Belastungsstorun-
gen (Schwierigkeiten bei der Emotionsre-
gulation und Beziehungsaufnahme/-pfle-
ge, vermindertes Selbstbewusstsein, Schul-
probleme) sollte geachtet und dementspre-
chend gehandelt werden.
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Tab. 1: Mogliche Themen und Beratungsaspekte fiir eine klimasensible Gesundheits-

beratung im Kindes- und Jugendalter
(weitere Informationsquellen - auch zur Weitergabe an Familien — zum Download)

Themen

Hitze

Weitere
Extremwetter-
ereignisse

Mentale
Gesundheit

Erndhrung

Bewegung,
Ubergewicht,
Natur-
verbundenheit
& ,,Green
Spaces*

Mobilitat

Luft-
verschmutzung

Allergien,
Asthma

Expositions-
prophylaxe,
Zoonosen und
Umweltkeime

Beratungsaspekte (Mitigation und Adaptation)

Verhalten in Hitzewellen: Anpassung der Tagesstruktur,

Kiihlung, Sonnenschutz, Flissigkeit, Alarmzeichen
Klimaschutzmafnahmen zur Abmilderung der zunehmenden Hitzewel-
len in der Zukunft der Kinder

Nutzen von Frithwarnsystemen, Vorbereitung auf potenzielle Evaku-
ierung, Sicherung von Familienerinnerungen mit protektivem Effekt
beziiglich PTBS

Umgang mit Themen wie Klimaangst und Solastalgie in der Familie
(sowohl unter den Erwachsenen als auch mit den Kindern und Jugend-
lichen), resilienzstarkende MaBnahmen besprechen, Sorgen ernst neh-
men und bei Behandlungsbedarf Hilfestellung anbieten/organisieren

Pflanzenbasierte Erndhrung (z. B. Planetary Health Diet, die den Emp-
fehlungen der deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung sehr dhnelt) mit
sehr geringem Anteil von Fleisch (1 -2 x pro Woche), viel Gemiise, Obst
und Hilsenfriichte und wenig Zucker

Hinweise zu den bewdhrten Empfehlungen von gesundem Aufwachsen
fiir Kinder (Bewegung an frischer Luft, Einschrankung des Medienkon-
sums) in Verbindung mit Hinweisen darauf, dass Naturverbundenheit
durch viel Kontakt mit Natur in der Kindheit Kinder gliicklicher macht.

Lastenfahrrdder bzw. Fahrradanhdnger als gute Option fiir Familien
statt (Zweit-)Auto bei Nutzung in sauberer Umgebungsluft, bei Wohn-
ortsuche Aspekte der klimafreundlichen Mobilitit (OPNV, Fahrrad,
E-Mobilitat) beriicksichtigen

Meiden von Spazierfahrten mit Kinderwagen bzw. Laufrad/Fahrradfah-
ren an viel befahrenen StraBen (Kinder oft auf Abgashéhe)

Meiden von Heizen mit Holzverbrennung in Kaminen sowie abendli-
chem Liiften in Wohngebieten mit vielen Holzkaminofen

Weniger individueller motorisierter Personenverkehr, mehr OPNV sowie
Fahrrad und Laufen (in sauberer Luftumgebung), Emissionsarm Heizen
(kein Ol, Holz), Okostrombezug

Pravention (AusreiRen von Ambrosia-Pflanzen mit Handschuhen und
Feinstaubmaske, nicht durch Menschen mit allergischer Exposition),
Vermeidung der Pflanzung von hochallergenen Pflanzen/Baumen wie
z.B. Olivenbdume

Anfallsprophylaxe durch Beachten tagesgenauer Pollenflugvorhersagen
Bei groBReren und kooperativen Kindern Umstellung von Dosieraerosol
auf Pulverinhalator um Treibhausgase zu verringern

Zeckenschutz (FMSE, Borreliose, zunehmend auch Ubertragung in
Deutschland von Babesiose, Tulardmie, Rickettsiosen, potenziell
zukiinftig Krim-Kongo hamorrhagisches Fieber)

Insektenschutz (West-Nil-Fieber in Deutschland, Dengue-, Zika- und
Chikungunya-Ubertragung sowie Leishmaniose schon in Frankreich
und Siideuropa), Schutz vor Hantaviren (Meiden von Aufwirbelung von
Stauben in bekannten Habitaten)

Meiden von Baden in bestimmten Gewdssern: z. B. Leptospirose
(Brackwasserseen im Sommer), Wundinfektion mit Vibrio vulnificus
(belastete Stellen in der Ostsee bei und nach Hitzewellen)

Die Auflistung der Themen trdgt der Tatsache nicht ausreichend Rechnung, dass viele dieser
Themen multipel miteinander verkniipft sind. Die vereinfachende Auflistung dient hier der

Ubersichtlichkeit und Anndherung an die Breite der Themen.

ZUM DOWNLOAD: Die Tabelle, mit Informationsquellen und Links — auch zur
Weitergabe an Familien — finden Sie auf unserer Homepage zum Download
unter https://www.kinderaerztliche-praxis.de/downloads (QR-Code).
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Mentale Gesundheit

Neben den Extremwetterereignissen kann
die Klimakrise und die damit verbunde-
ne ungewisse Zukunft negative Auswir-
kungen auf die mentale Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen haben [26].
Dies kann neben Depressionen zu neu-
en Phdnomenen fithren wie Klimaangst
und Solastalgie, der Trauer um den (auch
nur erwarteten) Verlust des Lebensraums.
Klima-Aktivismus (z. B. Aktivitat bei ,, Fri-
days for future“) kann sich hierbei positiv
auf die psychische Gesundheit von Kin-
dern und Jugendlichen auswirken. Entlas-
tend fiir Kinder kann hierbei auch wirken,
wenn Eltern sich fiir Klimaschutz einset-
zen [11]. Perspektivlosigkeit und drohender
Zusammenbruch von Okosystemen kén-
nen wiederum zu Depressionen, aber auch
zu Erschopfungssymptomen bei hoher Ak-
tivitat und im Falle von wenig Selbstwirk-
samkeitserfahrung fithren. Diese Aspek-
te sollten kontextbezogen in das Gesprich
mit Familien einbezogen werden.

Gesunde und klimabewusste
Erndhrung
Unsere heutige Ernahrung mit einem gro-
en Anteil an Fleisch sowie hochverarbei-
teten Lebensmitteln und Zucker hat sowohl
negative Auswirkungen auf Klima und Um-
welt als auch die Gesundheit. So haben z. B.
kardiovaskuldre Erkrankungen, Krebser-
krankungen, Diabetes und Hypertonie in
den letzten Jahrzehnten hierdurch deutlich
zugenommen. 83 % der erndhrungsbezo-
genen Treibhausgasemissionen im EU-
Durchschnitt gehen auf Fleisch (56 %) und
Milchprodukte (27 %) zuriick [12]. Ein Lo-
sungsansatz zur Verminderung von Treib-
hausgasemissionen und gleichzeitig For-
derung eines gesunden Lebensstils ist die
Erndhrungswende hin zu einer pflanzen-
basierten Erndhrung, wie sie im Bericht
der EAT Lancet Commission als Planetary
Health Diet vorgestellt wird (Abb. 1). Die
Co,-Emissionen von fleischbasierter Er-
ndhrung ist 2,5-mal so hoch wie der einer
pflanzenbasierten Erndhrung [13,14].

Im Vergleich zur durchschnittlichen
deutschen Erndhrung miisste der Kon-
sum von Obst und Gemiise um 62 %, der
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von Niissen und Samen um das Dreifache
und der Konsum von Hiilsenfriichten um
ein Vielfaches steigen. Vergleicht man die
Empfehlungen der EAT-Lancet-Kommis-
sion mit den gidngigen Empfehlungen an-
derer Ernahrungsgesellschaften, zeigt sich
eine hohe Ubereinstimmung. Lediglich die
Empfehlung fiir Milchprodukte weicht bei
der Deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung
(DGE) ab [15]. Auch jetzt schon ist in den
aktuellen Empfehlungen der DGE der Ver-
zehr von Fleisch nur maximal 2 x pro Wo-
che empfohlen.

Bei der Planetary Health Diet werden
nur noch sehr geringe Mengen an rotem
Fleisch, Fisch und Milchprodukten kon-
sumiert sowie deutlich weniger Zucker,
der Hauptanteil liegt bei pflanzenbasier-
ten Produkten (Abb. 1). Zu achten ist auf
regionale und saisonale Produkte, um die
CO,-Emissionen gering zu halten.

Da Ernahrung ein wichtiger Teil in der
Kinderheilkunde ist, und die geschmackli-
che Pragung in frithester Kindheit erfolgt,
sollten sich Kinder- und Allgemeinérztin-
nen und -drzte mit diesen Empfehlungen
vertraut machen, um hier entsprechende
Beratungen durchfiithren zu kénnen. Der
Gesundheitssektor kann hier des Weite-
ren wesentlich zu einer Transformation
beitragen [16].

Bewegung, Ubergewicht, Natur-
verbundenheit und ,,Green Spaces*“
Fiir Menschen liegt der Komfortbereich,
sich zu bewegen, in einem Temperatur-
fenster zwischen ca. 18 und 28 °C. Wird es
wirmer, bewegt man sich seltener im Frei-
en und ruht sich mehr aus.

Hinweise zu den bewéhrten Empfehlun-
gen von gesundem Aufwachsen fiir Kin-
der (Bewegung an frischer Luft, Einschrin-
kung des Medienkonsums) sollten mit dem
Wissen verbunden werden, dass Naturver-
bundenbheit Kinder gliicklicher macht [17].
Kindern und Jugendlichen muss ermog-
licht werden, in einer griinen, wenig belas-
teten Umgebung spielen und sich aufhalten
zu konnen [18]. Dies ist auch bei der Pla-
nung von Griinflachen im innerstadtischen
Bereich (urban design) und der Beseitigung
von urbanen Hitzeinseln zu beachten [19].
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Planetary Health Diet

Obst und Gemiise
Vollkorn-Getreide
Kartoffeln
Milch

M Fleisch (ohne Gefliigel)
Geflugel Eier Fisch
Hiilsenfriichte
Niisse
ungesattigte Fettsduren
zugesetzter Zucker

Deutsche Durchschnittserndhrung

4
L2

@,o

$Hra

Obst und Gemiise
Getreide

Kartoffeln

Milch

Fleisch, Fisch, Eier
Hiilsenfrichte

Niisse

ungesadttigte Fettsauren
zugesetzter Zucker

Abb. 1: Die Empfehlungen der Planetary Health Diet (links) im Vergleich zur Durch-
schnittserndhrungin Deutschland (rechts), adaptiert nach [13].

Hier kénnen Kinderdrztinnen und -drzte

in ihrer Rolle als Gesundheitsfiirsprecher

auf die lokale Politik einwirken.
Die 3-30-300-Faustregel bietet hier Ori-

entierung: Demnach

B sollte jeder Mensch mindestens 3 Baume
von seinem Zuhause aus sehen,

B sollten 30 % der urbanen Flache von
Laubdach bedeckt sein, und

B sollte jeder Mensch nach maximal 300 m
von zu Hause eine grofere Griinflache
erreichen [20].

Movbilitit

Hiermit eng verkniipft ist das Thema der
Familienmobilitat generell. Die Co-Bene-
fits von mehr Bewegung durch Muskel-
kraft (Gehen, Fahrrad, Pedelec/E-Bike)
sowie weniger fossil betriebenen individu-
ellen Fortbewegungsmitteln durch Nut-
zen von OPNV oder Elektroantrieb fiir
Gesundheit, Klima und Umwelt kénnen
thematisiert werden. Ein Mobilititskon-
zept der Praxis (z. B. mit (Lasten-)Radstell-
platzen) kann hier unterstiitzen.

Luftverschmutzung

Trotz entsprechender Richtlinien bzgl.
der Luftqualitét sterben in Europa im-
mer noch jahrlich 240.000 Menschen an
den Folgen der Luftverschmutzung. Die
Feinstaubbelastung spielt hier eine Rolle.
Sauglinge, Kinder und Jugendliche sind
aufgrund ihres wachsenden Organismus
besonders betroffen. Einen wesentlichen
Anteil haben Dieselfahrzeuge und Fein-
staubbelastung durch die Verbrennung
von Holz. Dabei wirken Schadstoffe to-
xisch aufalle Zellen des Korpers. Anfang
2021 hat ein Urteil in London weltweite
Aufmerksamkeit erlangt: Der Tod eines
Asthma-kranken Madchens, das an einer
sehr verkehrsreichen Kreuzung in London
wohnte, wurde auf die Schadstoffe des Au-
toverkehrs zuriickgefiihrt.

Da Kinder sich meist auf einer dhn-
lichen Hohe der Autoabgase bewegen und
bei Messungen die Richtwerte an Auto-
straflen hdufig tiberschritten werden, soll-
ten Familien darauf hingewiesen werden,
solche Bereiche fiir die Freizeitgestaltung
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(Spielen, Joggen, Spazierengehen etc.) zu
meiden. Bei entsprechenden Erkrankun-
gen (Asthma, rezidivierende Lungener-
krankungen, Diabetes) sollte eine Anam-
nese der Wohnumgebung erfolgen und
ggf. geraten werden, eine weniger schad-
stoffbelastete Wohnumgebung zu suchen.
Bei diesem Thema wird zudem deutlich,
wie soziale Ungleichheiten durch unter-
schiedliche Expositionen negative Ge-
sundheitseffekte haben und Ungerechtig-
keiten verstdrken konnen.

Allergien, Asthma

Der schon heute erkennbare und erwart-
bar zunehmende Klimawandel-bedingte
Anstieg von Allergien hat mehrere Me-
chanismen als Ursache: lingere Pollen-
saison, hohere Anzahl an Pollen, erhchte
Allergenitit von Pollen (dies wird weiter
verstirkt durch Bindung von Luftschad-
stoffen an Pollen) sowie sich ausbreitende
hoch allergene Neophyten, z. B. Ambrosia
artemisiifolia [21]. Neben Beratung zu Pra-

vention und Prophylaxe haben Arztinnen
und Arzte bei der Verschreibung von inha-
lativen Medikamenten effektive Moglich-
keiten zur Einsparung von Treibhausgasen
durch Vorzug von Pulverinhalatoren vor
Dosieraerosolen bei grofieren und koope-
rativen Kindern (s. Tab. 1) [22].

Expositionsprophylaxe
zum Schutz vor Zoonosen
Gerade im Frithjahr und Sommer gibt es
weitere Beratungsanlédsse in Bezug auf das
Freizeitverhalten. Expositionsprophylaxe
gegeniiber Ektoparasiten wird zunehmend
an Bedeutung gewinnen. Durch mehre-
re Faktoren erhoht sich das Risiko fiir Ze-
ckenbisse, u.a. durch ihre geographische
Ausbreitung aufgrund warmerer Tempe-
raturen, ihre vermehrte Aktivitit im Jah-
res- und im Tagesverlauf sowie das Ein-
wandern neuer Arten mit anderem biolo-
gischem Verhalten.

Seit 2018 wurden die ersten autochtho-
nen Fille des vor allem von Stechmiicken

Tab. 2: Weitere Themen und Beratungsaspekte fiir eine klimasensible Gesundheits-

beratung im Kindes- und Jugendalter

Themen Beratungsaspekte (Mitigation und Adaptation)
Toxinver- B Expositionsvermeidung der Toxine von Eichenprozessionsspinnern
mittelte Er- (Zunahme durch Klimaerwarmung)

krankungen |m

Meiden von Baden in Uferbereichen mit Blaualgenbliite (Cyanobakterien),

gleichzeitige Bewusstmachung der Zusammenhinge mit Uberdiingung
durch konventionelle Landwirtschaft

Sensibilisierung der Zusammenhdnge zwischen Gesundheit und Klima- und
Umweltschutz in der Phase der Familiengriindung: Hinterfragen von Einfa-
milienhdusern als kulturell gepragtem Idealbild — geringer Ressourcenver-

Soziale und mentale Vorteile von z. B. generationeniibergreifendem Woh-
nen; umweltfreundliche Bau- und Renovierungsweisen, Prinzip der Suffizi-

Zu diesem Thema wachst aktuell die Evidenzbasis von negativen Gesund-
heitseffekten durch eine Vielzahl an Stoffen (Weichmacher, bromierte Flamm-
schutzmittel, Phytohormone, Acrylamide, perfluorierte Kohlenwasserstoffe,
Schwermetalle, Pestizide, etc.), die als endokrine Disruptoren vor allem im
Kindesalter wirken konnen. Praventionsmanahmen hierzu haben eine hohe
Schnittmenge mit MaBnahmen zum Umweltschutz (z. B. Verzicht auf Plastik
in Lebensmittelverpackungen, Kleidung, Spielzeug; Vorzug von Bio-Obst und
-Gemiise). Eine komplette Expositionsvermeidung ist aktuell in der Lebensre-
alitdt aber schwer umsetzbar. Hier braucht es informierte und sensible Kom-
munikationsansatze, um Familien richtig beraten zu kdnnen. Vlg. hierzu den
Fortbildungsartikel inklusive Patienteninformationsflyer in [24]

Bei der Reiseberatung vor Fernreisen mit (Klein-)Kindern gemeinsame Reflek-
tion mit Eltern, was die Bedirfnisse der Kinder an Familienurlaub sind, und
dass Reisestrapazen und Infektionsrisiko sowie 6kologischer Fuflabdruck von
Fernreisen gleichsam in Betracht gezogen werden miissen: ,,Ein Urlaub mit
entspannten Eltern in heimatnahen Naturrdumen kann fiir die Kinder und die
ganze Familie gliicklicher und gesiinder sein als eine Fernreise.”

Wohnen [
brauch durch kleinere Wohnflache und kleine Garten
[ ]
enz (,Weniger ist genug®)
Endokrine [ ]
Disruptoren
Reisen [ ]
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der Gattung Culex iibertragene West-Nil-
Virus in Deutschland nachgewiesen, aktu-
ell noch weitgehend begrenzt auf den Os-
ten Deutschlands. Eine weitere geographi-
sche Ausbreitung mit fortschreitender Er-
wirmung ist allerdings zu erwarten. Hier
ist zum einen auf die Expositionsprophy-
laxe gegentiber den tag- und ddmmerungs-
aktiven Stechmiicken hinzuweisen. Zum
anderen sollte bei der Symptomkonstella-
tion von Fieber und Kopfschmerzen sowie
bei den seltenen Féllen von Enzephalitis
das West-Nil-Fieber in die Differenzialdia-
gnostik einbezogen werden. In den néchs-
ten Jahren werden zudem Einwanderung
und Ausbreitung von Dengue-, Chikun-
gunya-, und Zika-Viren sowie Rickettsi-
en, Leishmanien und anderen Krankheits-
erregern erwartet.

Es braucht hier sensible Kommunikati-
onsstrategien, da die Sorge vor durch Vek-
toren bertragene Erkrankungen nicht
zum Verzicht des Aufenthalts in Wéldern
und Wiesen fithren sollte, denn dies ist
wiederum fiir die kindliche Entwicklung,
Starkung des Immunsystems, Naturver-
bundenheit und auch die mentale Gesund-
heit férderlich.

Weitere Aspekte

Beratungsanldsse fiir toxinvermittelte
Erkrankungen, endokrine Disruptoren
[23,24], Wohnen und Reisen finden sich
in Tabelle 2.

Zusammenfassung und Fazit

Es besteht grofes Potenzial, die hier auf-
gelisteten Aspekte von klimasensibler Ge-
sundheitsberatung strukturiert in die Be-
ratungsgespriche anlésslich der U-Unter-
suchungen zu integrieren, ein Leitfaden fiir
Kinder- und Jugendérztinnen und -arzte
hierzu sollte entwickelt werden. Analog zu
den U-Heft-Aufklebern des ,,Netzwerks
Gesund ins Leben® sollten Materialien ent-
wickelt werden, die die wichtigsten Aspek-
teleicht verstdndlich kompakt zusammen-
fassen und bei den stattfindenden Bera-
tungsanldssen genutzt werden kénnen.
Um Kinderérztinnen und Kinderérzte
bei der Durchfithrung klimasensibler Ge-
sundheitsberatung zu unterstiitzen, miis-
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sen qualititsgesicherte Bildungsangebote
entwickelt und in die Aus-, Weiter- und
Fortbildung integriert werden.

Die Literatur fiir Kinder- und Jugend-
arztinnen und -drzte nimmt aktuell rasant
zu [25-27] und damit die Méglichkeit, sich
fundierter mit den Themen auseinander-
zusetzen.

Wihrend die Evidenzbasis zur best-
moglichen Umsetzung von klimasensib-
ler Gesundheitsberatung in der Padiatrie
durch Implementierungsforschung noch
deutlich ausgebaut werden muss, gebie-
tet die Dringlichkeit der Thematik bereits
jetzt die sofortige Integration der Aspekte
an den passenden Stellen mit der erforder-
lichen Sensibilitdt durch die Kinder- und
Jugendérztinnen und -drzte zum Wohle
ihrer Patientinnen und Patienten.
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Wesentliches fiir die Praxis ...

m Klimasensible Gesundheitsbera-
tung ist ein neuer Ansatz mit dem
Ziel, das aktuelle Wissen zu den
Zusammenhangen zwischen (Kin-
der-)Gesundheit und Klima-/Um-
weltveranderungen in Beratungs-
gespréche von Arztinnen und Arz-
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die notwendigen Manahmen bei
Mitigation und Adaptation anzu-
sprechen.
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Fachgesellschaften fiir Kinderge-
sundheit sowie Hebammenkunde
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m Positive Effekte sind zu erhoffen
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umweltfreundliches Verhalten,
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