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Warn- und Informationssysteme als Maßnahmen zur Stärkung der Gesundheitskompetenz der Bevöl-
kerung durch Anpassungen im Bereich des Humanbioklimas: Der Klimawandel ist mit beträchtlichen 
Risiken für die Gesundheit des Menschen verbunden. Auch wenn alle Anpassungsstrategien einer ste-
tigen wissenschaftlichen und praktischen Optimierung bedürfen, so sind sind bereits Warn- und Informa-
tionssysteme des Deutschen Wetterdienstes zur Minimierung nachteiliger Einflüsse auf die menschliche 
Gesundheit etabliert. Das Hitzewarnsystem ist eine wirksame Strategie um hitzebedingte Todesfälle durch 
Warnungen und adäquate Interventionen zu vermeiden. Mittel- und langfristig sind auch in den Bereichen 
der Stadtplanung und der Architektur Maßnahmen zur Anpassung an Hitze notwendig. Um die Exposition 
der Bevölkerung gegenüber erhöhten sommerlichen UV-Strahlungsdosen zu begrenzen, wird ein UV-Vor-
hersage- und -Warnsystem routinemäßig betrieben. Während der Pollensaison sind zusätzlich Pollenflug-
vorhersagen als Information für die steigende Zahl von der Pollenallergikern verfügbar. Generell ist scheint 
die Stärkung der individuellen Gesundheitskompetenz der Bevölkerung als eine wesentliche Anpassungs-
strategie in der Auseinandersetzung mit den Änderungen des Humanbioklimas zu bewertendarzustellen.
Warning and information systems as measures to prevent adverse health impacts of the population through 
adaptation strategies in the domain of human bioklimate: Climate change poses a range of severe health 
risks. Though adaptation strategies need continuous improvements and extensions, several warning- and in-
formation systems of the German National Weather Service are already in place to prevent adverse health 
impacts. The heat health warning system is an important strategy to reduce heat-related deaths by adequate 
warnings and interventions. Prevention measures are also necessary in urban planning and building design. 
To limit the exposure of the population to increased ultraviolet radiation a forecast- and warning system of the 
UV-index is run operationally. Additionally, on a seasonal basis the pollen forecasts provide valuable informa-
tion to the increasing number of allergic persons. To strengthen the individual health expertise of the populati-
on can be regarded seems to be an essential adaptation strategy to cope with the changes of human bioclimate.

Risiken,	Risikogruppen
und	Anpassungsstrategien
Der durch den anthropogenen Treibhauseffekt verur­
sachte Klimawandel ist mit schwerwiegenden Risiken 
auch im Bereich des Humanbioklimas verbunden. Die­
se Klimarisiken werden vor allem durch veränderte 
thermische Bedingungen, aber auch durch Verände­
rungen des aktinischen und des lufthygienischen Wir­
kungskomplexes erwartet (s.a. Kap. �.2). Betrachtet 
man die direkten Wirkungen, so reicht die Spanne der 
möglichen Risiken von Hitzewellen, über den Pollen­
flug bis hin zur UV­Strahlung. Die Exposition gegen­
über den Klimarisiken sowie die Fähigkeit, sich klima­
bedingten Veränderungen anzupassen – hierzu gehört 
auch die natürliche Akklimatisation –, bestimmen die 
Anfälligkeit gegenüber den Auswirkungen des Kli­
mawandels. Die rechtzeitige Entwicklung, Erprobung 
und Umsetzung von geeigneten Anpassungsstrategien 
ist daher dringend erforderlich (UBA 2005). Sie kann 
zum Schutz der Bevölkerung beitragen und eine Mi­
nimierung der negativen Gesundheitsfolgen des Kli­
mawandels ermöglichen (Menne	&	eBi 2006). Am �7. 
Dezember 2008 hat das Bundeskabinett die Deutsche 
Anpassungsstrategie an den Klimawandel beschlossen. 
Diese schafft einen Rahmen zur Anpassung an die Fol­

gen des Klimawandels in Deutschland. In diesem Zu­
sammenhang bietet das vom Umweltbundesamt betrie­
bene Internetportal www.anpassung.net Informationen 
über Themen und Aktivitäten auch für das Handlungs­
feld »Menschliche Gesundheit«. Grundsätzlich können 
die Strategien wegen der Unsicherheiten der konkreten 
zukünftigen Auswirkungen des Klimawandels und des 
voranschreitenden wissenschaftlichen Erkenntnisge­
winns wiederholter Nachbesserungen bedürfen. Es 
muss daher ein längerfristiger Optimierungsprozess 
eingeplant werden. 

Anpassungsstrategien sind besonders bedeutsam 
für die von den negativen Auswirkungen des Klima­
wandels in besonderem Maße betroffenen Personen. 
Dazu gehören im Bereich des thermischen und lufthy­
gienischen Wirkungskomplexes alle Personen mit ge­
sundheitlicher Vorbelastung wie alte und geschwächte 
Menschen, aber auch Kinder mit ihrem sich noch ent­
wickelnden Immunsystem. Im Bereich des aktinischen 
Wirkungskomplexes gelten vorrangig Immunsuppri­
mierte als eine spezielle Risikogruppe. In allen Berei­
chen können auch soziale Faktoren wie ein mangelnder 
Zugang zu Informationen und materiellen Gütern be­
sondere Risikogruppen kennzeichnen. 

Die Anpassung im Bereich des Humanbioklimas 
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erfordert in hohem Maß die Stärkung der individuellen 
Gesundheitskompetenz der Bevölkerung. Die Men­
schen können über Verhaltensanpassung viel zu einer 
verringerten Exposition beitragen, auch wenn weitere 
Maßnahmen bis hin zu Veränderungen des Lebens­
raums (z.B. Architektur, Stadtplanung) ebenfalls zu­
nehmend an Bedeutung gewinnen. Besonders wichtig 
scheinen die Aufklärung und Wissensvermittlung in 
Bezug auf die konkreten Klimarisiken (z.B. Hitzewel­
len) sowie die Anleitung zur grundsätzlichen Änderung 
des Verhaltens (z.B. generelles Vermeiden übermäßi­
ger Sonnenexposition) und konkreten Verhaltensan­
passungen im Fall akuter Gefährdung (z.B. Expositi­
onsvermeidung; ausreichende Flüssigkeitszufuhr bei 
Hitze). Auch wenn die Kommunikation und die indi­
viduelle Umsetzung des bereits vorhandenen Wissens 
noch verbesserungswürdig sind, wurden bei der Bereit­
stellung der notwendigen Instrumente zur Information 
der Bevölkerung bereits wichtige Fortschritte erzielt. 
So betreibt der Deutsche Wetterdienst (DWD) mehrere 
operationelle Warn­ und Informationssysteme im Be­
reich des Humanbioklimas, die in den nachfolgenden 
Abschnitten unter anderem beschrieben werden. 

Anpassung	an	veränderte
thermische	Bedingungen
In Deutschland und Mitteleuropa ist die wahrscheinlich 
bedeutendste negative Gesundheitsfolge des Klima­
wandels die Belastung des menschlichen Organismus 
durch Hitze. Es zeichnet sich ein deutlicher Trend zu 
heißeren und trockneren Sommern ab – auch in den als 
gemäßigt geltenden Breiten. Hitzewellen werden keine 
singulären Ereignisse bleiben, sie werden häufiger auf­
treten und auch an Intensität zunehmen (IPCC 20�3).

Bei der Abschätzung der Gesundheitsfolgen des 
Klimawandels gibt es eine Akkumulation von Unsi­
cherheiten, dennoch sind die physiologischen Vorgän­
ge im Zusammenhang mit Hitze bekannt und damit die 
Möglichkeiten für eine rechtzeitige Einführung von 
geeigneten Anpassungsmaßnahmen zum Schutz der 
Bevölkerung gegeben. Nach Schätzungen des Earth 
Policy Institute kam es im gesamten Sommerhalbjahr 
2003 zu etwa 52.000 mit Hitze assoziierten Todesfäl­
len in Europa und zwar hauptsächlich deswegen, weil 
Europa völlig unvorbereitet auf eine derartige Situation 
war. Ohne Anpassungsmaßnahmen ist auch die deut­
sche Bevölkerung mäßig bis stark anfällig gegenüber 
negativen Hitzewirkungen (UBA 2005). Entsprechend 
können kurz­, mittel­ und längerfristige Anpassungen 
für den Erhalt der Gesundheitskompetenz bei einer 
zunehmenden Zahl von Menschen lebenswichtig wer­
den.

Kurzfristige Anpassung an Hitze
Nach Erfahrungen aus Modellprojekten ist durch so 
genannte Hitzewarnsysteme eine wirksame Vorsorge 
möglich (WMO 2007). Bei der Erarbeitung eines Hit­
zewarnsystems sind im Wesentlichen vier Teilaufgaben 
zu lösen.

Aufgabe 1: Erstellung eines Notfallplans
Die wichtigste Teilaufgabe ist die Erstellung eines an 
die lokalen Verhältnisse angepassten Notfallplans durch 
das öffentliche Gesundheitswesen. Dieser Plan tritt in 
Kraft, wenn eine Hitzewarnung ausgegeben wird. Im 
Vorfeld sind alle wesentlichen Einzelheiten festzule­
gen, wie verantwortliche Organe, Entscheidungsträger, 
Interventionsmaßnahmen und Geltungsbereich. Die 
bisherigen Erfahrungen zeigen, dass die Entwicklung 
von geeigneten, den lokalen Gegebenheiten und Erfor­
dernissen angepassten Interventionsstrategien beson­
ders schwierig ist.

Aufgabe 2: Gesundheitsbezogene 
Definition der thermischen Belastung
Der menschliche Organismus kann durch Hitze belastet 
werden, wenn für die Wärmeabgabe des Körpers un­
günstige Bedingungen vorherrschen. Die Thermoregu­
lation beansprucht bei steigender Belastung durch Hitze 
zunehmend das Herz­Kreislaufsystem und kann wegen 
ihrer hohen Priorität im menschlichen Körper auch zur 
Verschlechterung nicht direkt thermisch bedingter Er­
krankungen beitragen (Parsons 2003). Im schlimmsten 
Fall tritt unter starker thermischer Belastung bei Men­
schen mit eingeschränkter Anpassungsfähigkeit der 
Tod ein. Die Notwendigkeit einer thermophysiologisch 
relevanten Definition der thermischen Belastung wird 
offensichtlich.

Aufgabe 3: Vorhersage der Wärmebelastung
Die operationelle Vorhersage starker Wärmebelastung 
sollte auf den Routineprodukten des nationalen Wetter­
dienstes beruhen. Es ist wichtig, die Akklimatisation des 
Menschen an seine thermische Umwelt zu berücksich­
tigen. Die Warninformationen (Angaben zu Intensität, 
Zeitpunkt und Zeitintervall der Abgabe) sind nach den 
Erfordernissen der Gesundheitsbehörden auszurichten. 
Die Wärmebelastungsvorhersage besteht in einer bio­
meteorologischen Vorhersage der Überschreitung eines 
Schwellenwertes für die thermische Belastung.

Aufgabe 4: Epidemiologische Untersuchungen 
Für die praktische Einführung eines Hitzewarnsystems 
ist es nützlich, aber nicht zwingend erforderlich, eine 
spezielle epidemiologische Auswertung für die ört­
lichen Gegebenheiten zu erstellen. Die grundsätzlichen 
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Ergebnisse von epidemiologischen Untersuchungen 
zum Zusammenhang von Gesundheitsdaten (Morbidi­
tät, Mortalität) und thermischen Umweltbedingungen 
liegen bereits für unterschiedliche Klimate vor und 
zeigen ein sehr ähnliches Verhalten. Im Fall des Auf­
tretens einer Hitzewelle ist das Funktionieren eines gut 
organisierten Hitzewarnsystems (einschließlich der zu­
gehörigen Interventionsmaßnahmen) wesentlicher als 
eine lokalspezifische Festlegung der Schwellenwerte.

Die Logik des zeitlichen Ablaufs eines Hitzewarn­
systems erfordert zunächst die Wärmebelastungsvor­
hersage des nationalen Wetterdienstes, an welche sich 
die lokalspezifischen Interventionen in Zuständigkeit 
des öffentlichen Gesundheitswesens anschließen. Ent­
scheidend für den Erfolg eines Hitzewarnsystems ist 
dabei die komplette Festlegung aller Abläufe im Vor­
feld und die klare Festlegung der Schnittstellen zwi­
schen den beteiligten Institutionen.

Die Hitzewellen im Sommer 2003 haben europa­
weit zur Einrichtung von Hitzewarnsystemen geführt, 
die überwiegend nach dem oben beschriebenen Verfah­
ren arbeiten. In Deutschland haben alle Bundesländer in 
Zusammenarbeit mit dem DWD entsprechende Syste­
me eingeführt, die mit lokal angepassten Interventions­
maßnahmen verbunden sind und zeitlich und räumlich 
konkretisierte Warnungen und Verhaltensempfehlungen 
ausgeben (Becker et al. 2005). Wenn die Vorhersagen 
erwarten lassen, dass bestimmte Warnkriterien erfüllt 
sind, erfolgt eine Hitzewarnung. Die Warnkriterien be­
ziehen sich sowohl auf die Bedingungen tagsüber als 
auch auf die in der Nacht. Dabei werden die Warnstu­
fen »starke Wärmebelastung« (die Gefühlte Tempe­
ratur erreicht 32 °C) und »extreme Wärmebelastung« 
(die Gefühlte Temperatur erreicht mindestens 38 °C) 
unterschieden. Der Schwellenwert für starke Wärme­
belastung ist kein fester Wert, sondern wird in Ab­
hängigkeit von der aktuellen Witterung bestimmt, um 
Anpassungen des menschlichen Organismus an seine 
thermische Umwelt zu berücksichtigen. Der Mensch 
passt sich zum einen durch geändertes Verhalten aber 
auch rein physiologisch an seine thermische Umwelt 
an. Diese physiologische Anpassung, auch Akklima­
tisation genannt, erfolgt durch eine Verbesserung der 
Mechanismen der Wärmeabgabe (z.B. schnelleres Ein­
setzen des Schwitzens, erhöhte Schweißabgabe, besse­
re Durchblutung der Peripherie) bereits nach wenigen 
Tagen der Wärmeexposition.

Die meteorologische Komponente des Hitzewarn­
systems (koPPe 2005) verbindet einen Ansatz, der die 
kurzfristige Anpassung des Menschen an die lokale 
Witterung berücksichtigt, mit einem thermophysio­
logisch relevanten Bewertungsverfahren (Gefühlte 
Temperatur). Auf diese Weise wird ein Schwellenwert 

(absoluter Teil), über den negative Auswirkungen auf 
die menschliche Gesundheit erwartet werden, im Laufe 
eines Jahres modifiziert, wobei dieser im Frühsommer 
niedrigere Werte annimmt, da die Menschen noch nicht 
an warme Bedingungen angepasst sind, und im Hoch­
sommer höhere Werte, da anzunehmen ist, dass bereits 
eine Akklimatisation stattgefunden hat (relativer Teil). 
Auch für unterschiedliche Regionen ergeben sich so in 
Abhängigkeit von der vorangegangenen Witterung un­
terschiedliche Schwellenwerte. 

Da davon auszugehen ist, dass sich die deutsche 
Bevölkerung nachts überwiegend in Innenräumen auf­
hält, wird zur Einschätzung der thermischen Bedin­
gungen in der Nacht das Klima in Innenräumen heran­
gezogen. Dieses lässt sich modellhaft in Abhängigkeit 
von den Außenbedingungen, der Gebäudesubstanz 
und dem Nutzerverhalten erfassen (Pfafferott	&	Be-
cker 2008). Für die Anwendung im Hitzewarnsystem 
wurden Gebäudesubstanz (typisches, saniertes �970er 
Jahre Gebäude) und Nutzerverhalten (Gardine schützt 
den Raum vor direkter Sonne, gelüftet wird sobald die 
Innentemperatur höher als die außen ist) normiert. 

Als Warnkriterium gilt die mittlere nächtliche 
Raumtemperatur. Die Warnschwellen liegen regional 
unterschiedlich zwischen 23 und 25 °C; sie basieren auf 
einer klimatologischen Auswertung. Unzureichende 
Abkühlung vermindert die Schlaftiefe und damit die 
nächtliche Erholung. Der Hitze am Folgetag hat man 
weniger entgegenzusetzen. 

Gewarnt wird bei Bedarf täglich gegen �0 Uhr für 
den aktuellen Tag und den Folgetag. Der schematische 
Aufbau des Hitzewarnsystems sowie der Informations­
fluss im Falle einer Hitzewarnung ist in Abb. 5.3-1 darge­
stellt. In Ergänzung liefert die Hitzevorinformation eine 
entsprechende Vorhersage für den zweiten bis sechsten 
Folgetag. Dabei wird allerdings nur die thermische Si­
tuation tagsüber berücksichtigt. Der DWD regionalisiert 
seine Warnungen bis auf die Ebene der Landkreise. 
Dabei wird auch die Höhenlage berücksichtigt. Diese 
Vorgehensweise hat sich bewährt und wird daher bei 
der Hitzewarnung wie auch der Hitzevorinformation 
praktiziert. Die Warnungen richten sich sowohl an die 
allgemeine Öffentlichkeit als auch direkt an die Institu­
tionen der Gesundheitsressorts der Länder bzw. an die 
Lagezentren der Innenministerien. Insbesondere Pflege­ 
und Altenheime können so die erforderlichen Interventi­
onsmaßnahmen (wie z.B. die Bereitstellung zusätzlichen 
Pflegepersonals) initiieren. Die Hitzewarnungen des 
DWD sind unter www.wettergefahren.de sowie unter 
www.dwd.de im Internet abrufbar, sie können als News­
letter (www.dwd.de/newsletter) abonniert oder als An­
droid Applikation im Google Play bezogen werden. Abb. 
5.3-2 zeigt ein Beispiel für eine Hitzewarnung.
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Mittel- und langfristige Anpassung an Hitze
In Städten wird die Intensität von Hitzewellen durch die 
lokalen Effekte der städtischen Wärmeinsel verstärkt. 
Damit werden die aufgrund der Klimaerwärmung ge­
gebenen thermischen Bedingungen insbesondere in 
großen Städten zunehmend belastender. Entsprechend 
sind zur Schaffung und Sicherstellung gesunder Wohn­ 
und Arbeitsbedingungen auch mittel­ und langfristige 
Anpassungsmaßnahmen in Form von klimaorientierter 
Stadtplanung und angepasster Gebäudearchitektur 
dringlich notwendig.

Stadtplanung benötigt dafür hochaufgelöste In­
formationen zu den innerstädtischen thermischen 
Bedingungen. Dabei geht es um die räumlichen Aus­
prägungen sowie die Häufigkeit des Auftretens von 
Wärmebelastung – heute, aber auch in der Zukunft. 
Dies lässt sich durch kombinierte Anwendung von 
Stadt­ und regionalen Klimamodellen berechnen. Da 
regionale Klimamodelle keine ausreichende Auflösung 
besitzen, wurden spezielle Methoden entwickelt, die 
deren Resultate nutzen und sie gemäß der lokalen städ­
tischen Besonderheiten interpolieren. 

Abb. 5.3-3a zeigt eine hochauflösende Biokli­
makarte von Berlin, die mit dem Urbanen Bioklima 
Modell (UBIKLIM) erstellt wurde. Dieses ist ein Ex­
pertensystem, das speziell zur Durchführung von Stadt­
klimauntersuchungen mit Gesundheitsbezug konzipiert 

Abb. 5.3-1: Ablaufschema des Hitzewarnsystems in Deutschland.

wurde. Unter Vorgabe geeigneter digitaler Informa­
tionen zu Flächennutzung und Stadtstruktur werden 
die lokalen bioklimatischen Unterschiede innerhalb 
der Stadt über verschiedene Ansätze ermittelt und an­
schließend über ein statistisches Verfahren mit dem 
Regionalklima bzw. den Ergebnissen aus regionalen 
Klimamodellen in Verbindung gebracht. Dargestellt 
wird die Zahl der Tage mit Wärmebelastung (Tag an 
dem die Gefühlte Temperatur 32 °C oder höher ist) im 
30­jährigen Mittel (deutscher	 wetterdienst 20�0). 
Als Folge unterschiedlicher Landnutzung zeigen sich 
dabei deutliche Unterschiede im Bioklima. Damit er­
geben sich unmittelbare Ansatzpunkte zur Reduktion 
des Wärmeinseleffektes wie beispielsweise durch Be­
grünung.

In Abb. 5.3-3b ist ein Zukunftsszenario für die Mitte 
des 2�. Jahrhunderts dargestellt. Bis dann werden sich 
die thermischen Bedingungen in den bereits aktuell am 
stärksten belasteten Arealen am deutlichsten verschärft 
haben – ein Hinweis für die Stadtplanung, hier heute 
schon Verbesserungen anzustreben. 

Da sich die meisten Menschen überwiegend in In­
nenräumen aufhalten, ist ein wesentlicher Punkt zur 
Anpassung auch die Verminderung der Wärmebelas­
tung in Innenräumen. Erforderlich wird eine intelli­
gente Architektur, die beispielsweise variable Möglich­
keiten zur Abschattung, zur Ventilation, zur passiven 
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Abb. 5.3-2: Beispiel für eine Hitzewarnung im Internet-Warnauftritt des DWD (Überblick Gesamtdeutschland).

oder für besondere Risikogruppen (z.B. in Alten­ und 
Pflegeheimen) auch zur aktiven Kühlung gestattet.

Trotz einer umfangreichen Wissensbasis zur Stadt­
klimatologie besteht noch ein hoher Bedarf entspre­
chende Anwendungen umzusetzen. Um die Lücke 
zwischen Theorie und Praxis zu schließen, müssen so­
wohl auf administrativer Seite geeignete Standards für 
die Stadtentwicklung vorgegeben werden als auch auf 
wissenschaftlicher Seite die Verfügbarkeit des Wissens 
verbessert und geeignete, leicht anwendbare Werk­
zeuge für seine Anwendung bereitgestellt werden.

Anpassung an veränderte 
aktinische Bedingungen
Im Bereich des aktinischen Wirkungskomplexes ist 
die mit Risiken verbundene UV­Exposition für breite 
Teile der Bevölkerung durch Aktivitäten im Freien und 
Urlaubsaufenthalte z.B. in südlichen Ländern allge­
genwärtig. Die Stärke der sonnenbrandwirksamen UV­
Strahlung ist u.a. eng mit der Menge stratosphärischen 
Ozons verbunden, sie nimmt bei sonst gleichen Bedin­
gungen mit abnehmendem stratosphärischen Ozon zu. 
Die Gefahr eines vorzeitigen Sonnenbrandes erhöhte 

sich innerhalb der letzten Jahrzehnte, da die Ozon­
schicht für die sonnenbrandwirksame UV­Strahlung 
durchlässiger wurde. Dies wurde zunächst als Erschei­
nung unabhängig vom Klimawandel betrachtet. Inzwi­
schen werden aber – trotz weiterhin bestehender Unsi­
cherheiten – auch Zusammenhänge zum Klimawandel 
gesehen (s.a. Kap. �.2). Die Bevölkerung könnte den 
Risiken durch erhöhte UV­Strahlungsdosen ausgesetzt 
sein, falls nicht entsprechende Schutznahmen ergriffen 
werden. Als Folge der geschädigten Ozonschicht und 
eines veränderten Freizeitverhaltens beobachten die 
Strahlenschutzbehörden eine starke Zunahme der Neu­
erkrankungen an Hautkrebs.

Der DWD hat zum Schutz der Bevölkerung vor 
zu intensiver UV­Strahlung einen Warndienst einge­
führt. Die Warnung vor erhöhter UV­Intensität lenkt 
die Aufmerksamkeit der Bevölkerung auf die Risiken 
exzessiver UV­Exposition und leitet zu gesundheitsge­
rechtem Verhalten gegenüber der UV­Exposition an. 
Seit 2005 können im Internet unter www.dwd.de/war-
nungen aktuelle UV­Warnungen abgerufen werden. 
Unter www.dwd.de/newsletter steht auch die Möglich­
keit zum Abonnieren eines Newsletters zur Verfügung. 
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Abb. 5.3-3a: Wärmebelastung im Referenzzeitraum 1971–2000.

Abb. 5.3-3b: Änderung der mittleren jährlichen Zahl der Tage mit Wärmebelastung im Zeitraum 2021-2050 gegenüber 
1971-2000.
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Abb. 5.3-4 zeigt ein Beispiel. Die Warnungen werden 
täglich aktualisiert, wenn die UV­Intensität festgelegte 
Warnschwellen überschreitet. Im Hochsommer liegen 
die Warnkriterien bei einem zu erwartenden UV­Index 
von 8 in Norddeutschland und in den übrigen deutschen 
Regionen bei einem UV­Index von 8.5. Die Warnungen 
zeigen grafisch die von erhöhter UV­Strahlung betrof­
fenen Landkreise an. Ein Warntext nennt die zu erwar­
tenden UV­Werte und empfiehlt, welche Kleidung und 
Sonnenschutzmittel sinnvoll sind und wann der länge­
re Aufenthalt im Freien vermieden werden sollte. Die 
Warnsaison reicht von Anfang April bis Ende August. 

Im Frühjahr und Frühsommer ist das Jahresma­
ximum des UV­Index noch nicht erreicht, weshalb 
die oben genannten Warnkriterien in der Regel noch 
nicht erfüllt werden. Aber die Dicke der Ozonschicht 

schwankt zu dieser Zeit auch aus natürlichen Gründen 
erheblich. Da die Haut überwiegend noch sonnenunge­
wohnt ist und der Aufbau des Eigenschutzes des Kör­
pers (Bräunung) der Jahreszeit immer etwas hinterher 
hinkt, mahnt unter diesen Bedingungen eine saisonale 
Warnung den Sonnenschutz an. Der DWD warnt ab �. 
April ergänzend immer dann vor Sonnenbrandgefahren, 
wenn die UV­Intensität in Deutschland 20 Prozent über 
dem durchschnittlichen Wert liegt. Gewarnt wird nur 
dort, wo ein gering bewölkter Himmel zu erwarten ist 
und der UV­Index mindestens den Wert 5 erreicht. 

Das UV­Warnsystem stellt eine Ergänzung zum 
Vorhersagesystem des UV­Index dar, welches der 
DWD bereits seit �995 betreibt. Im Internet unter www.
uv-index.de kann sich die Bevölkerung tagesaktuell 
über den UV­Gefahrenindex in Deutschland informie­

Abb. 5.3-4: Beispiel für eine Warnung vor erhöhter Intensität der UV-Strahlung im Internet-Warnauftritt des DWD (Überblick 
Gesamtdeutschland) (www.dwd.de/warnungen).
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ren – auch dann, wenn die Werte nicht im Warnbereich 
liegen. Weltweite Informationen zur Sonnenbrandge­
fahr, also auch in den strahlungsintensiven Tropen mit 
UV­Indexwerten sogar über ��, stellt der DWD allen 
Urlaubern und Geschäftsreisenden unter www.dwd.de/
uvi (in englischer Sprache) zur Verfügung (staiGer	&	
köPke	2005,	staiGer et al. 2008). Abb. 5.3-5 zeigt dies 
am Beispiel Deutschlands.

Diese Informationssysteme zielen darauf, die ge­
sundheitlich wünschenswerten Aktivitäten im Freien 
zu fördern, in dem man sich der damit verbundenen 
Risiken aus der UV­Exposition bewusst wird und ihnen 
durch vernünftige Schutzmaßnahmen entgegenwirkt 
und somit die empfangenen UV­Dosen deutlich senkt. 
Auch auf mögliche Risiken des Klimawandels durch 
erhöhte UV­Strahlungsdosen kann sich der informierte 
Bürger so einstellen und sich relativ einfach durch eine 
individuelle Verhaltensänderung anpassen.

Anpassung	an	veränderte	
lufthygienische	Bedingungen
Die potenziellen Auswirkungen des Klimawandels im 
lufthygienischen Bereich sind vielfältig und geprägt 
von zahlreichen Unsicherheiten. Dementsprechend ist 
die Entwicklung von geeigneten Anpassungsstrategien 

durch Unwägbarkeiten erschwert. Es ist anzunehmen, 
dass die Nutzung von Möglichkeiten zur individuellen 
Verhaltensanpassung, in jedem Fall zur Minderung der 
Auswirkungen beiträgt, auch wenn es momentan noch 
schwierig ist, die Wirksamkeit dieses Beitrags im Ver­
gleich zu anderen (z.B. administrativen) Maßnahmen 
zu gewichten.

Als Beispiel für Anpassungsmaßnahmen, die der 
Bevölkerung die Möglichkeit geben, sich individu­
ell auf akut herrschende Bedingungen einzustellen, 
wird im Folgenden das Pollenfluginformationsystem 
vorgestellt. In Deutschland leiden bereits ca. �2 Mio. 
Menschen an Heuschnupfen, ca. 7 Mio. Menschen an 
Asthma bronchiale, Tendenz zunehmend (LanGen	 et 
al. 20�3). Dabei weisen Süßgräser und Birke unter den 
Hauptallergenen die höchste Sensibilisierungsrate von 
ca. 38% auf (heinzerLinG et al. 2009, BurBach et al. 
2009). Für die Betroffenen stellt die Allergie eine er­
hebliche Einschränkung ihrer Lebensqualität und ein 
ernst zunehmendes gesundheitliches Risiko dar. Die 
Beschwerden reichen von brennenden Augen und läs­
tigem Niesreiz bis hin zu lebensbedrohlichen Asthma­
anfällen. 

Wie sich der Pollenflug zukünftig verhalten wird, 
wurde in den vergangenen Jahren verstärkt untersucht. 

Abb. 5.3-5: UV-Index-Vorhersage für Deutschland für den Zeitraum 05.08.2014 bis 07.08.2014 als Beispiel für die welt-
weite UV-Index-Vorhersage des DWD im Internet (www.dwd.de/uvi).
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So zeigte sich bereits in den letzten Dekaden des 20. 
Jahrhunderts in vielen Ländern Europas ein früherer 
Blühbeginn der Frühblüher im Mittel um �0–�� Tage 
(z.B. MenzeL et al. 2006, chMieLewski	 &	 rötzner	
2001,	 rasMussen	 2002,	 seiz	 &	 foPPa 2007). Dieser 
Trend wird sich bis zum Ende des 2�. Jahrhunderts 
weiter fortsetzen (z.B. van	vLiet et al. 2002, zhanG et 
al. 20�3), wobei der Hasel wohl die größte Verschie­
bung von bis zu 2 Monaten erfahren könnte (verian-
kaite et al. 20�0). Weiterhin bestätigen Feldversuche 
für Ambrosia, dass eine Zunahme von CO2 die Pollen­
produktion anregt (ziska	&	cauLfieLd 2000, wan et al. 
2002, wayne et al. 2002) und zu einer größeren Aller­
genität der Pollen führt (sinGer et al. 2005, roGers et 
al. 2006). 

Die Pollenkonzentration der Gräser weist eher ei­
nen rückläufigen Trend auf, welcher mitunter durch 
einen Rückgang der Graslandschaft von bis zu �0% er­

klärt werden kann (d’aMato	2000,	kaMinski	&	GLod	
20��). 

Inwieweit neue, bisher nicht einheimische und un­
bekannte Pollenarten durch Archäo­ oder Neophyten 
wie einst die hochallergene Ambrosia artemisiifolia die 
zukünftige Pollenlandschaft prägen, darüber kann bis­
lang nur spekuliert werden. Denkbar ist, dass wärme­
liebende Pflanzen wie sie derzeit im Mittelmeerraum 
anzutreffen sind (z.B. Glaskraut, Olive, Zypresse), ein­
wandern können (d’aMato et al. 2007). In Deutschland 
sind bereits 9.7% gegen Olive, 6.9% gegen Glaskraut 
und 2.8% gegen Zypresse sensibilisiert (heinzerLinG et 
al. 2009). Zypresse gilt als mitverantwortlich für Win­
ter­Heuschnupfen. 

Somit kann sich die Leidenszeit von Allergikern 
verlängern und darüber hinaus Neuerkrankungen und 
Sensibilisierungen hervorrufen. 

Pollenfluginformationsysteme haben in Deutsch­

Abb. 5.3-6: Pollenfluginformationssystem des DWD im Internet vom 04.04.2014.
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land und auch in einigen anderen Ländern Europas den 
Status von operationellen Vorhersagesystemen. Seit 
Anfang der �980er­Jahre erstellt der DWD – in Koope­
ration mit der Stiftung Deutscher Polleninformations­
dienst (PID) – Pollenflugvorhersagen für die acht aller­
gologisch wichtigsten Blütenpollen Hasel, Erle, Esche, 
Birke, Süßgräser, Roggen, Beifuß und Ambrosia (Abb. 
5.3-6). Dabei wird Deutschland in 27 Regionen unter­
teilt. Die Vorhersagen basieren auf den Daten aus dem 
bundesweiten Pollenmessnetz des PID sowie den Wet­
tervorhersagen des DWD. Berücksichtigt wird auch der 
Wetterzustand zum Zeitpunkt der Messungen selbst, um 
eine Trennung der wetterbedingten von der blühphasen­
bedingten Abschwächung des Pollenfluges vornehmen 
zu können. Die phänologischen Daten des DWD ergän­
zen die Basis der Vorhersage. Sie geben Anhaltspunkte 
über den Beginn der Blühphasen der allergenen Pflanze 
und damit auch für den Beginn des Pollenfluges. Die 
Vorhersagen werden täglich erstellt. Seit 2005 werden 
die Informationen als Gefahrenindex den Allergikern 
im Internet zur Verfügung gestellt. Darüber hinaus 
wurde ein Newsletterservice ins Leben gerufen. Damit 
wird den Betroffenen die Möglichkeit gegeben, ihre 
Lebensweise mit Hilfe der Pollenflugvorhersagen des 
DWD an die aktuelle Pollenflugsituation anzupassen. 
Zum anderen stellt sie eine Hilfe für den Allergologen 
beim Erkennen der Ursache allergischer Reaktionen 
bei Patienten sowie beim Empfehlen prophylaktischer 
Maßnahmen dar. Aufgrund der Berücksichtigung oro­
graphischer und geografischer Abhängigkeiten bei der 
Pollenflugvorhersage kann es für Allergiker die Mög­
lichkeit geben, dem Pollenflug kurzfristig zu entfliehen 
durch Aufenthalt in höheren Lagen, in denen noch kein 
oder in geringerem Maße Pollenflug auftritt oder auch 
im Küstenbereich oder auf Inseln mit geringerem Pol­
lenaufkommen.

Grundsätzlich wird das Pollenfluginformati­
onssystem mit zunehmendem Erkenntnisstand und 
technischem Fortschritt sowie durch die Anwendung 
von Ausbreitungsmodellen einer fortlaufenden Opti­
mierung unterliegen. Bisher gibt es nur wenige Mo­
delle, die die Ausbreitung von Pollen berechnen und 
vorhersagen, wie z.B. COSMO­ART. Dabei wird an 
dem Wettervorhersagemodell des DWD, COSMO, 
das Ausbreitungsmodell ART (Aerosols and Reactive 
Trace Gases, voGeL	et al. 2009) gekoppelt. Mit ART 
können alle relevanten Prozesse, die in der Atmosphäre 
ablaufen (z.B. Emission, Transport und Sedimentation) 
beschrieben werden. Bevor eine Pollenflugvorhersage 
berechnet werden kann, müssen noch zusätzliche Infor­
mationen über die Pflanzenverbreitung sowie über Start 
und Ende der Pollensaison bereitgestellt werden. Letz­
teres kann über die Implementierung phänologischer 

Modelle (meist Temperatursummenmodelle) erfolgen. 
Die Forschung ist stets bemüht, die räumliche Auflö­
sung der Modelle zu verfeinern, um den Betroffenen 
regional differenziertere Vorhersagen bereitzustellen.

Zusammenfassung	
Auch wenn es dringend geboten bleibt, mit den fort­
schreitenden Risiken des Klimawandels Schritt zu hal­
ten, sind bereits wesentliche Voraussetzungen für einige 
Formen der individuellen Anpassung der Bevölkerung 
im Bereich des Humanbioklimas bereits geschaffen. Es 
gilt, die Gesundheitskompetenz der Bevölkerung dau­
erhaft zu stärken. Die Warn­ und Informationssysteme 
bedürfen – in unterschiedlichem Maße – der weiteren 
praktischen und wissenschaftlichen Optimierung, und 
abhängig vom Klimawandel einer Ergänzung, sowie 
der Flankierung durch zusätzliche politische Maßnah­
men.
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