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Wahrnehmung des Klimawandels
durch die Bevölkerung und
Konsequenzen für die
Risikokommunikation

Zwischen Wetter und
Klimawandel

Der Sommer 2018 dürfte vielen Men-
schen inDeutschland inErinnerungblei-
ben – wenn auch aus unterschiedlichen
Gründen. Während die Landwirtschaft
durch die anhaltende Hitze und Tro-
ckenheit Ernteausfälle zu beklagen hatte
[1], wurden Ventilatoren landesweit zur
Mangelware [2] und die Speiseeisindus-
trie legte Sonderschichten ein [3]. Ange-
sichtsderanhaltendenWetterextreme [4]
wurde die Frage laut, inwiefern diese mit
dem menschengemachten Klimawandel
zusammenhängen [5].

ZwarkönneneinzelneWetterereignis-
se nicht auf den Klimawandel zurückge-
führt werden, allerdings erhöht der Kli-
mawandel die Häufigkeit von Extrem-
wetterereignissen [6]. So treten seit 1950
Tropennächte (entsprechen einer maxi-
malen Tiefsttemperatur von 20 °C) oder
Hitzetage mit Höchstwerten von über
30 °C deutlich häufiger auf, wohingegen
die Zahl der Frosttage (Tiefsttemperatur
unter 0 °C) abnahm [6]. Auch bei den
Niederschlägen zeichnen sich erste Ver-
änderungen ab: Es regnet inDeutschland
im Sommer tendenziell weniger, wäh-
rend die Niederschläge in den Winter-
monaten zunehmen [7]. Dennoch gibt es
Personen, die an der Existenz des men-
schengemachtenKlimawandels zweifeln,
wie es zum Beispiel an dem Ausstieg der
USA aus dem Pariser Klimaabkommen
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deutlich wird [8]. Diese Zweifel werden
auch dadurch gefördert, dass kurzfristige
ökonomische Interessen (wie die Nut-
zung fossiler Brennstoffe statt erneuer-
barer Energie) zum Teil höher bewertet
werden als die langfristigen Folgen des
Klimawandels [9, 10]. In einer repräsen-
tativen Bevölkerungsumfrage des Bun-
desinstituts für Risikobewertung (BfR)
war die Klimawandelskepsis in Deutsch-
land dagegen nicht weitverbreitet (siehe
. Infobox 1 für methodische Details und
. Tab. 1 für die Beschreibung der Stich-
probe). So widersprachen nur 3% der
Befragten der Aussage, dass der Klima-
wandel tatsächlich stattfindet. Mehr als
die Hälfte (55%) stimmte der Aussage
dagegen voll und ganz zu.

Da sich die veränderten Klimabedin-
gungen auch auf die Gesundheit der in
Deutschland lebenden Bevölkerung aus-
wirken können, stellt der Klimawandel
eine Herausforderung für den Gesund-
heitsschutz dar. Die Bevölkerung sollte
von den entsprechenden Behörden und
Einrichtungen so auf den Klimawandel
vorbereitet werden, dass sie kompetent
mit veränderten klimatischenBedingun-
gen umgehen kann. Dieser Ansatz wird
in der Literatur unter dem Begriff „Pre-
paredness“ diskutiert [11]. Im Folgenden
stellen wir die erwarteten gesundheitli-
chen Auswirkungen des Klimawandels
dar und gehen auf die sich daraus er-
gebenden Konsequenzen für die Risiko-
kommunikation ein.

Auswirkungen des Klima-
wandels auf die menschliche
Gesundheit

Aus den mit dem Klimawandel einher-
gehenden Wetter- und Umweltverände-
rungen lassen sich schon jetzt direkte
und indirekte Auswirkungen auf die Ge-
sundheit der in Deutschland lebenden
Bevölkerung ableiten.1 Die direkten phy-
sischen oder psychischen gesundheitli-
chen Auswirkungen werden unmittelbar
von den Temperatur- bzw. Wetterände-
rungen verursacht. IndirekteWirkungen
hingegen werden von Prozessen verur-
sacht, die selbst erst durch Temperatur-
undWetteränderungenausgelöstwerden
[7].

Zu den direkten gesundheitlichen
Auswirkungen zählt die Zunahme von
Toten und Verletzten durch Hitzewellen,
Starkregenereignisse, Stürme, Erdrut-
sche und Lawinen [7]. Zwar stellen diese
Wetterextreme auch ungeachtet des Kli-
mawandels ein gesundheitliches Risiko
dar, allerdings ist davon auszugehen, dass
sich die Auswirkungen aufgrund einer
steigenden Häufigkeit von Extremwet-
terereignissen weiter verstärken werden
[12]. So ist bekannt, dass Hitzewellen
beispielsweise aufgrund ihrer belasten-
den Wirkung auf das Herz-Kreislauf-
System die Sterblichkeit insbesondere

1 Eine aktuelle Übersicht zu den globalen
gesundheitlichenAuswirkungen findet sich im
letzten Special Report des Intergovernmental
Panel on Climate Change (IPCC) der Vereinten
Nationen[12].
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Infobox 1 Methodische Details
der Bevölkerungsbefragung

Im Auftrag des BfR wurden 1018 Personen
von einem Marktforschungsinstitut mittels
einer computergestützten Telefonbefragung
zum Thema Klimawandel und den damit
verbundenen gesundheitlichen Risiken
befragt. Im Rahmen einer Omnibus-Erhebung
wurden deutschsprachige Personen ab
14 Jahren im Zeitraum vom 24.09. bis
01.10.2018 interviewt. Junge und niedrig
gebildete Personen waren in der Stichprobe
unterrepräsentiert. Um die Repräsentativität
der Stichprobe zu gewährleisten, wurde sie
durch Gewichtung an die demografischen
Strukturen der Grundgesamtheit angepasst.
Grundlage dafür waren die aktuelle
Bevölkerungsfortschreibung und der aktuelle
Mikrozensus des Statistischen Bundesamtes.
Die demografische Struktur der finalen
Stichprobe ist in. Tab. 1 dargestellt. Die
statistische Fehlertoleranz der Ergebnisse
lag bei maximal ±3,1 Prozentpunkten.
Die Befragung dauerte im Durchschnitt
4,5min. Die erste Frage, ob die Befragten der
Aussage zustimmten, dass der Klimawandel
tatsächlich stattfindet, diente als Filter.
Personen, die diese Frage mit „stimme
gar nicht zu“ beantworteten (3%), sowie
jene, die keine Antwort wussten bzw. keine
Angabe machen wollten (1%), wurden von
der weiteren Befragung ausgeschlossen.* Die
verbleibenden 972 Personen nahmen an der
gesamten Befragung teil.

* Es kann nicht ausgeschlossenwerden, dass
Skepsis gegenüber dem Klimawandel in
Befragungen unterschätzt wird, da Personen
ihre Skepsis nicht offen äußern möchten
(soziale Erwünschtheit).

von älteren Personen und Kleinkin-
dern erhöhen können [7]. In Folge von
Ereignissen wie Überschwemmungen,
Lawinen oder Waldbränden können bei
einigen Überlebenden zudem psychi-
sche Probleme wie posttraumatische
Belastungsstörungen auftreten [6]. Eine
zunehmende Zahl an Sonnenstunden
kann zudem die UV-Belastung erhöhen
und vermehrt zu Hautkrebs und Au-
genlinsentrübungen führen [13]. Durch
die Sonneneinstrahlung gebildetes bo-
dennahes Ozon stellt durch die Reizung
der Atemwege insbesondere für Per-
sonen mit Atemwegserkrankungen ein
gesundheitliches Risiko dar [14].

Die indirekten gesundheitlichen Aus-
wirkungen lassen sich grob in zwei Ka-
tegorien einteilen: die Ausbreitung von

fremden, für den Menschen potenziell
gefährlichen Pflanzen- und Tierarten
sowie die Ausbreitung von Krankheits-
erregern [7]. Wenn sich bislang ge-
bietsfremde Pflanzen- und Tierarten in
einem für sie neuen Gebiet ausbreiten,
so kann dies unter anderem das Aller-
gierisiko erhöhen [14]. Ein bekanntes
Beispiel ist die Beifuß-Ambrosie (Am-
brosia artemisiifolia). Diese Pflanze kann
nicht nur Kontaktallergien auslösen,
sondern verlängert als Spätblüher auch
die saisonale Pollenbelastung [14]. Auch
Tierarten können das Allergiepotenzial
erhöhen. Durch die fortschreitende Aus-
breitung des Eichenprozessionsspinners
(Thaumetopoea processionea) beispiels-
weise können vermehrt Menschen mit
den Brennhaaren der Raupe in Kontakt
kommen, welche gesundheitliche Be-
einträchtigungen hervorrufen können,
angefangen bei Hautirritationen bis hin
zu Atemproblemen [16]. Zusätzlich kön-
nenveränderteklimatischeBedingungen
die Konzentration von unerwünschten
Pflanzeninhaltsstoffen beeinflussen. Ein
Beispiel hierfür sind Pyrrolizidinalka-
loide (PA), die Pflanzen zum Schutz vor
Fraßfeinden bilden. In hoher Dosierung
können PA akut zu Leberschädigungen
beim Menschen führen [15].

Die Ausbreitung von Krankheitserre-
gern kann durch den Klimawandel auf
verschiedene Weise befördert werden.
So können Insekten als sogenannte Vek-
toren fungieren und für den Menschen
gefährlicheKrankheitenübertragen[14].
Wenn sich durch wärmeres Wetter in
Deutschland Insekten ausbreiten, die
Tropenkrankheiten wie Denguefieber
oder Malaria übertragen, könnte dies
zu einer stärkeren Verbreitung dieser
Krankheiten führen. Allerdings müss-
ten die Insekten dafür bereits mit den
Erregern infiziert sein. In Mitteleuropa
treten diese Krankheiten jedoch bislang
kaum auf, weswegen weitere Infektionen
durch Insekten derzeit unwahrschein-
lich sind [6, 7]. Wetterveränderungen
können jedoch auch die Populationen
von heimischen Vektoren wie Zecken
beeinflussen und damit die Verbreitung
von bereits bekannten Krankheiten (z.B.
Lyme-Borreliose) erhöhen [7].

Auch die Infektionszahlen bei Krank-
heiten, die über Lebensmittel oder Was-

ser übertragen werden, können anstei-
gen. Höhere Temperaturen begünstigen
die Ausbreitung von Krankheitserregern
wie Vibrionen oder Cyanobakterien
(„Blaualgen“) in Seen und Flüssen [17].
Bei warmem Wetter breiten sich auch
Lebensmittelkeime wie Salmonellen und
Campylobacter stärker aus, weshalb
auch hier mit höheren Erkrankungszah-
len zu rechnen ist. Bei anhaltend hohen
Temperaturen werden zudem vermehrt
Lebensmittel wie Grillfleisch, Speise-
eis oder Frischeiprodukte konsumiert,
welche als Risikoprodukte für eine Le-
bensmittelinfektion bekannt sind [7]. In
Lebensmitteln können sich bei höheren
Temperaturen zudem giftige Stoffe an-
reichern, wie beispielsweise Algentoxine
in Muscheln [7].

DerKlimawandel kann sich vereinzelt
auchpositivaufdiemenschlicheGesund-
heitauswirken.EinmildererWinterkann
beispielsweise die Wintermortalität ein-
dämmenund häufigeres sonnigesWetter
die Vitamin D-Versorgung der Bevölke-
rung verbessern [7]. Allerdings überwie-
gen die gesundheitlichen Risiken diese
möglichen positiven Folgen deutlich.

Konsequenzen für die
Risikokommunikation

Damit die Bevölkerung adäquat auf die
veränderten klimatischen Bedingungen
reagieren kann, sollte sie angemessen
auf die damit einhergehenden Risiken
vorbereitet werden. Eine wichtige Maß-
nahme ist dabei die Entwicklung von
konkreten Handlungsplänen. Beispiele
hierfür sind die Handlungsempfehlun-
gen des Robert Koch-Instituts und des
Umweltbundesamts zum Thema Klima-
wandel und Gesundheit [13] oder die
Handlungsempfehlungen des Bundes-
ministeriums für Umwelt, Naturschutz
und nukleare Sicherheit für die Entwick-
lung von Hitzeaktionsplänen [18]. Diese
Publikationen bieten eine Orientierung
bei der Frage, wie verschiedene Stake-
holder über geeignete Präventions- oder
Risikovermeidungsmaßnahmen infor-
miert werden können. Ein wichtiges
Element sind dabei die Identifikation
und Definition von vulnerablen sowie
schwer erreichbaren Zielgruppen. Es
müssen Kommunikationsmaßnahmen
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entwickelt werden, welche nicht nur
auf die Bedürfnisse einer vulnerablen
Zielgruppe zugeschnitten sind, sondern
auch Personen erreichen, die z.B. nicht
über massenmediale Kanäle angespro-
chen werden können. Dabei können
auch Multiplikatoren wie Lehrkräfte
oder Ärztinnen und Ärzte eingebunden
werden. Nur wenn klar definiert ist,
welche Gruppen von einem bestimmten
Risiko betroffen sind und über wel-
che Kanäle man diese erreichen kann,
lassen sich geeignete Risikokommuni-
kationsmaßnahmen für die Bedürfnisse
der Zielgruppe entwickeln [19]. Ein
Beispiel hierfür sind Aus- und Weiter-
bildungsformate zu Aspekten wie UV-
und Hitzeschutz für Berufsgruppen,
die regelmäßig unter freiem Himmel
arbeiten.

Im Rahmen der Risikokommunika-
tion zu den gesundheitlichen Auswir-
kungen des Klimawandels ist außerdem
zu beachten, dass sich schon bestehende
Themen wandeln oder eine Themenver-
schiebung stattfindet. So sind Allergien
als Thema in der Risikokommunikation
bereits bekannt. Allerdings müssen zu-
künftig auch neue Allergene oder eine
längere Pollenflugsaison berücksichtigt
werden. Dabei geht es nicht nur darum,
das Bewusstsein für bestimmte Risi-
kofaktoren zu stärken, sondern auch
Verhaltensänderungen herbeizuführen.
Wenn durch wärmere Temperaturen
das Risiko für Lebensmittelinfektionen
steigt, sollte die Risikokommunikation
darauf adäquat reagieren und einen stär-
keren Fokus auf Verhaltensweisen wie
eine angemessene Küchenhygiene im
Privathaushalt legen. Eine Ausbreitung
von krankmachenden Keimen in Ge-
wässern könnte zudemdazu führen, dass
Essgewohnheiten (wie der regelmäßige
Verzehr von Meerestieren) verändert
werden müssen. Die Herausforderung
für die Risikokommunikation besteht
somit darin, etablierte Gewohnheiten zu
verändern.

Bei der Risikokommunikation soll-
te auch die Risikowahrnehmung der
Bevölkerung berücksichtigt werden.
Insbesondere, wenn in der Bevölkerung
einzelne gesundheitliche Auswirkungen
des Klimawandels wenig Beachtung fin-
den, kann die Risikokommunikation
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Wahrnehmung des Klimawandels durch die Bevölkerung und
Konsequenzen für die Risikokommunikation

Zusammenfassung
Der menschengemachte Klimawandel
geht mit einer Reihe von Wetter- und
Umweltveränderungen einher, die das
Ausmaß bestimmter gesundheitlicher Risiken
beeinflussen können. Der Beitrag gibt einen
Überblick über die Herausforderungen, die
sich bei der Kommunikation über diese
gesundheitlichen Risiken ergeben. Dabei
werden theoretische Überlegungen mit
den Ergebnissen einer repräsentativen
Bevölkerungsumfrage in Beziehung gesetzt,
in der 1018 Personen ab 14 Jahren zum Thema
Klimawandel und zu den damit verbundenen
gesundheitlichen Risiken befragt wurden.
Laut Umfrageergebnissen ist eine Mehrheit
der Bevölkerung davon überzeugt, dass der
Klimawandel tatsächlich stattfindet. Die
Daten deuten jedoch darauf hin, dass die
Befragten dem Thema mit psychologischer
Distanz begegnen. Zudem spielen gesund-
heitliche Risiken im Zusammenhangmit dem
Klimawandel in der Wahrnehmung der Be-
fragten eine vergleichsweise untergeordnete
Rolle.

Die theoretischen Überlegungen in Ver-
bindung mit den empirischen Ergebnissen
verdeutlichen, dass gezielte Kommuni-
kationsmaßnahmen nötig sind, um die
Bevölkerung für gesundheitliche Risiken im
Zusammenhang mit dem Klimawandel zu
sensibilisieren.Dabei bedarf es nicht nur eines
umfassenden Informationsangebots, sondern
auch Anleitungen und Handlungspläne zur
praktischen Umsetzung des Wissens. Kom-
munikationsmaßnahmen sollten Faktoren
berücksichtigen, welche die Risikowahr-
nehmung sowie die Handlungsbereitschaft
beeinflussen können, und in ein strategisches
Kommunikationskonzept eingebettet sein,
welches die Ansprache unterschiedlicher
Zielgruppen ermöglicht.

Schlüsselwörter
Risikowahrnehmung · Public Health ·
Gesundheit · Kommunikationsstrategien ·
Repräsentative Bevölkerungsbefragung

Public perception of climate change and implications for risk
communication

Abstract
Man-made climate change is associatedwith
several weather and environmental changes
that can influence the extent of certain
health risks. The article gives an overview
of the challenges of communicating these
health risks. Theoretical considerations are
linked with the results of a representative
population survey, in which 1018 participants
aged 14 years and above were polled about
their perception of climate change and its
associated health risks.
According to the survey results, the majority
of the population is convinced that climate
change is actually taking place. However, the
data suggest that respondents regard the
topic with psychological distance. Health
risks associatedwith climate change also play
a relatively minor role in the participants’
perception.

The theoretical considerations in connection
with the empirical results show that targeted
communicationmeasures are needed to
enhance awareness of the health risks
associated with climate change among
the general public. This requires not only
a comprehensive provision of information,
but also instructions and action plans for the
practical implementationof that knowledge.
Communication measures should take
into account factors that can influence risk
perception and the willingness to act. They
should also be embedded in a strategic
communication concept that allows different
target groups to be addressed.

Keywords
Risk perception · Public health · Health ·
Communication strategies · Representative
survey
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Tab. 1 DemografischeStrukturderBevöl-
kerungsstichprobe (n=1018) in Prozent
Geschlecht

Weiblich 51,0

Männlich 49,0

Alter

14 bis 19 Jahre 8,9

20 bis 29 Jahre 11,9

30 bis 39 Jahre 14,0

40 bis 49 Jahre 16,0

50 bis 59 Jahre 18,2

60 bis 69 Jahre 13,4

70 Jahre und älter 17,6

Bildungsstand

Volks- oder Hauptschule 35,8

Weiterbildende Schule, ohne
Abitur

30,0

Abitur, Studium 30,0

Schülerinnen und Schüler 4,2

Ländergebiete

Ost 17,4

West 82,7

n= Fallzahl

verstärkt über die damit verbundenen
Risiken aufklären. Wie in . Tab. 2 deut-
lich wird, schätzt die deutschsprachige
Bevölkerung den Klimawandel allge-
mein als relativ beunruhigend ein. Bei
den spezifischen gesundheitlichen Ri-
siken der zu erwartenden Wetter- und
Umweltbedingungen sind allerdings
geringe Unterschiede in der Risikoein-
schätzung erkennbar. Die Befragten sind
besonders beunruhigt über die Verän-
derungen, die bereits heute sicht- und
spürbar sind (Hitzewellen, Unwetter
und Überschwemmungen). Indirekte
Auswirkungen lösen bei den Befragten
dagegen weniger starke Beunruhigung
aus, obwohl diese für die Gesundheit
nicht weniger relevant sind. Die Daten
deuten darauf hin, dass bestimmte Ri-
siken für die Bevölkerung eine weniger
wichtige Rolle spielen, weshalb diese in
der Risikokommunikation eine stärkere
Berücksichtigung finden sollten. Aller-
dings ist zu beachten, dass es sich bei
der Befragung um eine Momentaufnah-
me handelt, die möglicherweise durch
vergangene Ereignisse (wie den Hitze-
sommer 2018) beeinflusst wurde. Die
Risikowahrnehmung sollte deshalb nach
Möglichkeit wiederholt erhoben wer-

Tab. 2 BeunruhigungüberdenKlimawandel. RepräsentativeBevölkerungsbefragungmit 1018
Personen inDeutschland im Jahr 2018 (siehe. Infobox 1)

Frageformulierungen M SD n

Inwieweit sind Sie über den Klimawandel beunruhigt oder nicht
beunruhigt?

3,6 1,1 966

Inwieweit sind Sie über die folgenden Risiken, die im Zusammenhangmit dem Klimawandel
diskutiert werden, beunruhigt oder nicht beunruhigt?

– Häufigeres Auftreten von Hitzewellen, Dürren und Waldbrän-
den

4,1 1,0 968

– Stärkere Belastung von Gewässern mit Krankheitserregern 3,6 1,1 953

– Stärkere Belastung von Lebensmittelnmit Krankheitserregern 3,3 1,3 959

– Ausbreitung allergieauslösender Pflanzenarten (z. B. Ambrosia)
in neue Gebiete

3,3 1,2 937

– Ausbreitung allergieauslösender Tierarten (z. B. Eichenprozes-
sionsspinner) in neue Gebiete

3,3 1,2 945

– Ausbreitung von Insekten, die Krankheitserreger in sich tra-
gen, in neue Gebiete

3,6 1,1 961

– Häufigeres Auftreten von Unwettern und Überschwemmun-
gen

4,1 1,0 966

– Höhere Schadstoffkonzentration in der Atemluft (z. B. Ozon) 3,6 1,2 956

Antworten jeweils auf einer Skala von 1= „gar nicht beunruhigt“ bis 5= „sehr beunruhigt“
M=Mittelwert, SD= Standardabweichung, n = Fallzahl

den, um den Einfluss situativer Faktoren
besser abschätzen zu können.

Für die Umsetzung von gezielten
Kommunikationsmaßnahmen sollten
weiterhin konkrete Herausforderungen
für die Risikokommunikation zum The-
ma Klimawandel beachtet werden [20].
Ein Beispiel hierfür ist die wissenschaft-
liche Unsicherheit in der Prognose von
Klimaveränderungen, die sowohl für
die Risikowahrnehmung als auch für
die Handlungsbereitschaft in der Be-
völkerung eine Rolle spielen kann. Im
Folgenden werden die zentralen Her-
ausforderungen bei der Kommunikation
über die gesundheitlichen Auswirkun-
gen des Klimawandels dargelegt sowie
Empfehlungen für den Umgang mit
diesen gegeben.

Wahrnehmung gesundheit-
licher Risiken im Zusammen-
hangmit dem Klimawandel

Die Herausforderungen für die Kom-
munikation über gesundheitliche Risi-
ken im Zusammenhang mit dem Kli-
mawandel sind untrennbar mit denen
verbunden, die für die Kommunikation
über den Klimawandel im Allgemeinen

gelten. Zu den größten Herausforderun-
gen zählt, dass der Klimawandel bzw.
die ihn verursachenden Treibhausgase
nicht sichtbar und nicht mit unmittel-
baren gesundheitlichen Folgen verbun-
den sind [7, 20]. Hinzu kommt, dass der
Mensch indermodernen,westlichenGe-
sellschaft sowohl direkt (z.B. durch Ge-
bäudedämmung,Klimaanlagen) als auch
indirekt (z.B. durch Versicherungen ge-
gen Unwetterschäden) vor Umweltein-
flüssenundihrenFolgengeschützt ist [20,
21], was die Annahme befördern könnte,
auch vor gesundheitlichen Risiken durch
Umwelteinflüsse sicher zu sein.

Nicht zuletztprägenauchdieKomple-
xität des Themas und die wissenschaftli-
cheUnsicherheit, die imZusammenhang
mit dem Klimawandel diskutiert wird,
dieWahrnehmunggesundheitlicherRisi-
ken. Klimawandelskeptiker machen sich
wissenschaftliche Unsicherheit zunut-
ze, um Erkenntnisse zum Klimawandel
infrage zu stellen [22–24]. Auch haben
empirische Studien zeigen können, dass
wahrgenommener wissenschaftlicher
Dissens mit einer geringeren Überzeu-
gung, dass der Klimawandel stattfindet,
assoziiert ist sowie mit einer geringeren
Akzeptanz gegenüber den damit ver-
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Abb. 19 Prozen-
tueller Anteil der
Zustimmung (Ska-
lenwerte 4 und 5)
unter den Befrag-
ten, dass bestimm-
te Personen von
gesundheitlichen
Risiken durch den
Klimawandel be-
troffen seinwer-
den (n= 972). Ska-
la von 1= „stimme
überhaupt nicht zu“
bis 5= „stimme voll
und ganz zu“

bundenen Forschungsbemühungen und
Eindämmungsmaßnahmen [25, 26]. Da
wissenschaftliche Unsicherheit vor al-
lem bezogen auf Ausmaß und Folgen des
Klimawandelsdiskutiertwird[20],könn-
ten gesundheitliche Risiken durch den
Klimawandel auf dieser Basis ebenfalls
angezweifelt werden. Unsicherheit in der
Folgenabschätzung bedeutet aber auch,
dass die Folgen schwerwiegender ausfal-
len können als angenommen. Um dieser
Herausforderung zu begegnen, sollten
Kommunikationsmaßnahmen gesund-
heitliche Risiken im Zusammenhang
mit dem Klimawandel veranschaulichen
und den Fokus auf bereits sicht- und
wahrnehmbare gesundheitliche Folgen
lenken.

Die Notwendigkeit einer zielgerich-
teten Risikokommunikation zu gesund-
heitlichen Folgen des Klimawandels ist
jedoch auch dann gegeben, wenn in
der Bevölkerung kein Zweifel am Kli-
mawandel und seinen Folgen besteht.
In der Literatur wird berichtet, dass
auch Personen, die von der Existenz
des menschengemachten Klimawan-
dels überzeugt sind, dem Phänomen
mit „psychologischer Distanz“ begegnen
können [27, 28].Unter diesemKonstrukt
ist die Wahrnehmung zu verstehen, dass
ein Objekt oder Ereignis zeitlich oder
räumlichweit entfernt, die Eintrittswahr-
scheinlichkeit niedrig oder die Relevanz
für die eigene Person bzw. das eigene
soziale Netzwerk gering ist [29]. So deu-
tet auch das Antwortverhalten in der
hier gezeigten Bevölkerungsumfrage des

BfR auf psychologische Distanz der Be-
fragten hin, von denen die meisten der
Aussage zustimmten, dass die Weltbe-
völkerung von gesundheitlichen Risiken
im Zusammenhang mit dem Klimawan-
del betroffen sein wird. Der Anteil der
Zustimmung sank jedoch für die gleiche
Aussage bezogen auf die deutsche Bevöl-
kerung und war am niedrigsten bezogen
auf die eigene Person (siehe . Abb. 1).

Umgekehrt können Personen durch-
aus Risiken für Bevölkerungsgruppen
sehen, denen sie zugeordnet werden,
denen sie sich jedoch nicht als zugehörig
empfinden. So zeigte eine Studie zur
Wahrnehmung gesundheitlicher Risi-
ken während Hitzeperioden, dass ältere
Personen zwischen 72 und 94 Jahren
sich selbst weder als „vulnerabel“ noch
als „alt“ einschätzten, obwohl sie Alter
durchaus mit größeren gesundheitlichen
RisikendurchHitzewellen inVerbindung
brachten [30]. Auch wenn sie sich be-
wusst waren, dass bestimmte Krankhei-
ten mit erhöhter Vulnerabilität bei Hitze
einhergehen, sahen sie diesen Zusam-
menhang trotz vorliegender Erkrankung
nur für andere, aber nicht für sich selbst.
Da psychologische Distanz auch im Zu-
sammenhang mit dem Klimawandel mit
einer reduzierten Handlungsbereitschaft
einhergehen kann [28], sollten Kom-
munikationsstrategien einen direkten
Bezug zu den relevanten Zielgruppen
herstellen, um dem Phänomen der psy-
chologischen Distanz zu begegnen. Bei
der Ansprache bestimmter Zielgruppen
kann es dabei nützlich sein, den Inter-

pretationsspielraum zu begrenzen: So
könnte die sehr allgemein angegebene
Zielgruppe der „älteren Menschen“ je
nach eigenem Alter verschieden inter-
pretiert und damit als für die eigene
Person unzutreffend empfunden wer-
den. Die genauer definierte Zielgruppe
der „Menschen ab 65 Jahre“ oder der
„Generation 65+“ lässt dagegen weniger
Interpretationsspielraum zu. Dies wur-
de beispielsweise im „Hitzeknigge“ des
Umweltbundesamtes berücksichtigt, in
dem Tipps zum richtigen Verhalten bei
Hitze gegeben und gezielt Menschen der
Generation 65+ angesprochen werden
[31].

Eine weitere Herausforderung für die
Risikokommunikation ist, dieBedeutung
gesundheitlicher Risiken in der Wahr-
nehmung der Bevölkerung stärker her-
vorzuheben. Unter den explizit genann-
ten Risiken im Zusammenhang mit dem
Klimawandel rangierten in der vorlie-
gendenUmfrage gesundheitlicheRisiken
zusammenmit sozialen undwirtschaftli-
chenFolgen für denMenschen an fünfter
Stelle (siehe.Abb.2).Dies könnte darauf
hindeuten, dass gesundheitliche Risiken
in der Wahrnehmung der Bevölkerung
eine vergleichsweise untergeordnete Rol-
le spielen bzw. von anderen Risiken des
Klimawandels überlagert werden. Tat-
sächlich deuten Studien darauf hin, dass
die Auswirkungen des Klimawandels auf
die menschliche Gesundheit allgemein
unterschätzt werden [32, 33]. So bezif-
ferten Befragte im Jahr 2005 die Anzahl
der jährlich durch die globale Erderwär-
mung verursachten Todes-, Krankheits-
und Verletzungsfälle im Hunderterbe-
reich [33]–eineSchätzung,dieweitunter
denvonderWHOimJahr2004geschätz-
ten 150.000 lag [34]. Ein Großteil der
Befragten (40%) gab an, gar keine Schät-
zung abgeben zu können. Konkret nach
klimawandelbedingten Gesundheitsrisi-
ken gefragt, haben in einer anderen Stu-
die nur 22% spontan Atemwegserkran-
kungen nennen können, die als gesund-
heitliche Folge im Zusammenhang mit
dem Klimawandel häufig diskutiert wer-
den [32].Auchgibt esThemen, diePerso-
nenbereits geläufigsind,die sie abernicht
mit dem Klimawandel in Verbindung
bringen. Dazu zählen beispielsweise ge-
sundheitliche Belastungen durch Pollen-
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Abb. 29 Wahrgenomme-
ne Risiken im Zusammen-
hangmit demKlimawan-
del undAnteil der Befrag-
ten, die diese spontan be-
nannt haben, in Prozent.
Wörtliche Antworten der
Befragtenwurden anhand
übereinstimmenderMerk-
male in Antwortkategorien
zusammengefasst. Darge-
stellt sind Kategorien, die
vonmindestens 10%der
Befragten genanntwur-
den. Von allen Befragten
wurden jeweils bis zu fünf
Antworten erfasst

allergien. AndereThemenwieHautkrebs
oder Sonnenbrand werden zwarmit dem
Klimawandel in Verbindung gebracht,
dies aber zum Teil wegen einer Assozia-
tion des Themenbereiches Klimawandel
mit der Zerstörung der Ozonschicht [32,
35, 36]. Kommunikationskonzepte, die
bestehende Vorstellungen aktiv aufgrei-
fen und zu einem besseren Verständnis
gesundheitlicher Risiken imZusammen-
hang mit dem Klimawandel beitragen,
sind somit notwendig.

Von der Risikowahrnehmung
zur Handlung

Welche Herausforderungen für die Ri-
sikokommunikation stellen sich aber,
wenn Personen bereits überzeugt sind,
dass der Klimawandel real und mit Risi-
ken für ihre Gesundheit verbunden ist?
Aus der Literatur ist bekannt, dass diese
Überzeugung nicht zwangsläufig mit der
Intention einhergehenmuss, etwas gegen
den Klimawandel zu unternehmen bzw.
sich aktiv vor den damit verbundenen
Risiken zu schützen [37]. Auch in der
hier vorliegenden Umfrage unter den
Personen, die den Klimawandel nicht
verneinen, haben weniger als die Hälfte
(46%) der Aussage zugestimmt, dass sie
persönlich zur Eindämmung des Klima-
wandels beitragen können (25% haben
der Aussage voll und ganz zugestimmt).
Dies stellt eine Herausforderung für sol-
che Kommunikationsmaßnahmen dar,
die eine Anregung zum Handeln und
zum aktiven Schutz vor Risiken zum
Ziel haben.

Hinzu kommt, dass Kommunika-
tionsmaßnahmen zur Steigerung der
Risikowahrnehmung einen negativen
Effekt auf die Handlungsbereitschaft
haben können. So sind Kommunika-
tionsmaßnahmen zum Thema Klima-
wandel häufig von furchteinflößenden
Szenarien und alarmistischen Appel-
len geprägt. Ein Beispiel hierfür ist
die welt.de-Schlagzeile: „Das Ende der
Welt, wie wir sie kennen“, untermalt
mit einem dramatischen Gewitterfo-
to, zum Beitrag über den im Oktober
2018 veröffentlichten Sonderbericht des
Weltklimarates [38]. Dass Furchtappelle
zwar dieAufmerksamkeit auf denKlima-
wandel lenken, jedoch gleichzeitig zur
Resignation oder gar einer Abwehrhal-
tung führen können, wird seit Längerem
diskutiert [39, 40]. Besorgnis wird nicht
automatisch in Handlungen übersetzt
[41, 42], weshalb reine Furchtappelle bei
Personen mit einer bereits ausgeprägten
Risikowahrnehmung als wenig zielfüh-
rend anzusehen sind. Um eine aktive
Auseinandersetzung mit dem Thema
Klimawandel zu unterstützen und die
Bereitschaft zu Vorsorgemaßnahmen
zu fördern, sollte furchteinflößende
Kommunikation nur in Maßen einge-
setzt werden. Sie sollte zudem immer
mit konkreten Handlungsvorschlägen
und mit Themen verbunden werden, die
Menschen in ihrem Alltag bewegen (z.B.
die Gesundheit ihrer Kinder; [39, 40]).
Da konkrete Handlungspläne und die
Überzeugung, diese umsetzen zu kön-
nen, die Überführung von Intentionen
inGesundheitsverhalten fördern können
[43], sollte der Fokus auf planbare und

pragmatische Handlungsmaßnahmen
gesetzt werden.

Weitere Faktoren, welche bei der Um-
setzung vonRisikowahrnehmung in vor-
sorgende Maßnahmen eine Rolle spie-
len, sind die Überzeugung, dass eigene
und kollektive Maßnahmen überhaupt
zur Minderung des Problems beitragen
können, sowiedieZuschreibungvonVer-
antwortung.AuchgenerelleUnsicherhei-
ten in Bezug auf den Klimawandel kön-
nen dieMotivation zu handeln mindern,
wenn Zweifel auf die Maßnahmen zu
seiner Eindämmung übertragen werden
[20, 28]. Gleichzeitig kann die Erwar-
tung, dass andere gesellschaftliche Ak-
teuredieVerantwortungfürerforderliche
Maßnahmentragen,miteinergeringeren
Bereitschaft zum eigenen Handeln ver-
bunden sein [37]. EineReihe vonStudien
deutet darauf hin, dass kollektive, durch
die Politik initiierte Maßnahmen (z.B.
Erstellung vonHitzeaktionsplänen) indi-
viduellen Maßnahmen vorgezogen wer-
den bzw. eine Kombination kollektiver
und individueller Strategien (z.B. Aus-
bau sowie Nutzung eines klimafreundli-
chen,öffentlichenPersonennahverkehrs)
befürwortet wird [41, 44]. Kommunika-
tionsmaßnahmen,welche auf individuel-
le Vorsorgemaßnahmen abzielen, sollten
diese idealerweise in ein übergeordnetes
Maßnahmenpaketeinbettenundineinen
Zusammenhang mit lokalen, regionalen
oder globalen Strategien stellen.

Eine Einbindung individueller Hand-
lungen in größere soziale, räumliche
oder zeitliche Zusammenhänge kann
auch die Aufrechterhaltung der ergrif-
fenen Maßnahmen befördern. Maßnah-
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men, die individuell zum Schutz der
Gesundheit oder gar zur Eindämmung
des Klimawandels ergriffen werden kön-
nen, werden in der Regel nicht direkt
bzw. mit keiner sichtbaren Wirkung
belohnt. Stattdessen können sie mit di-
rekt spürbaren Kosten verbunden sein.
Dazu zählen beispielsweise finanzielle
Kosten wie der Kauf klimafreundlicher,
aber teurer Produkte, psychologische
Kosten wie der Verzicht auf liebgewon-
nene Gewohnheiten oder soziale Kosten
wie die Ablehnung im sozialen Umfeld
[37]. Diese Aspekte stellen eine nicht zu
unterschätzende Hürde für das Ergrei-
fen und Aufrechterhalten individueller
Maßnahmen dar [20, 37]. Ziel einer ge-
lungenen Risikokommunikation sollte
es daher sein, die Vorteile bestimmter
Verhaltensweisen und ihre kumulierte
Wirkung (z.B. über eine Zeitspanne
hinweg) aufzuzeigen. Die Wirkungen
verschiedener Maßnahmenoptionen zu
veranschaulichen, kann auchdieMotiva-
tion steigern, wirkungsvolle Alternativen
zu wählen. So werden häufig vergleichs-
weise einfache, aberwenigwirkungsvolle
Maßnahmen als Legitimation genutzt,
um auf wirkungsvollere, aber aufwendi-
gere Maßnahmen zu verzichten, was in
der Literatur als „Tokenism“ bezeichnet
wird [37, 45]. AuchwerdenMaßnahmen
mit positiven Effekten als Berechtigung
für solchemit negativen Effekten genutzt
(z.B. Reisen mit Flugzeug statt Bahn,
da man im Alltag schon auf ein Auto
verzichtet), was als „Reboundeffekt“ be-
kannt ist [37, 45].DieVeranschaulichung
und Kontextualisierung der Effekte aus-
gewählter Maßnahmen könnte diesen
Phänomenen entgegenwirken.

Fazit

Dauerhafte Änderungen globaler, regio-
naler und lokaler klimatischer Bedin-
gungen erfordern gezielte Maßnahmen
der Risikokommunikation. Diese sollten
nicht nur zur Informationsvermittlung
über gesundheitliche Risiken dienen,
sondern die Bevölkerung mit konkret
auf ihre Bedürfnisse abgestimmtenMaß-
nahmen dazu befähigen, auf veränderte
Bedingungen zu reagieren und nötige
Handlungsmaßnahmen zu ergreifen.
Zum Aufbau dieser „Preparedness“ be-

darf es nicht nur eines umfassenden
Informationsangebots, sondern auch
der Entwicklung von Anleitungen und
Handlungsplänen, wie dieses Wissen
konkret umgesetzt werden kann. Bei der
Entwicklung der entsprechenden Risi-
kokommunikationsmaßnahmen müs-
sen Herausforderungen, die sich aus
der Komplexität des Themas und seiner
Wahrnehmung in der Bevölkerung er-
geben, berücksichtigt werden. Beispiele
hierfür sind die psychologische Distanz
der Bevölkerung gegenüber dem Kli-
mawandel oder die wissenschaftlichen
Unsicherheiten in der Klimaforschung.
Die Maßnahmen sollten in ein strate-
gisches Kommunikationskonzept ein-
gebettet sein, welches die Ansprache
unterschiedlicher Zielgruppen berück-
sichtigt.
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