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Kommunal gesteuerte
Pravention von hitzebedingten

Gesundheitsfolgen

Im ersten Halbjahr 2020 beteiligte sich das Amt fiir Ge-
sundheit und Pravention der Landeshauptstadt Dresden
(im Folgenden: Gesundheitsamt der LHD) an der Bewer-
bung im Rahmen der Ausschreibung ,Verbundprojekt
Zukunftsstadt“ des Bundesministeriums fiir Bildung
und Forschung. Nach dem Vorgingerprojekt ,Hitzeresi-
liente Stadt- und Quartiersentwicklung in GroRstadten
(kurz: HRC) geht es bei dem Folgeprojekt ,Hitzeanpassung
urbaner Gebdude- und Siedlungsstrukturtypen (kurz:
HRCII) in die Umsetzungsphase. Die neuen Projektpart-
ner, das Dresdner und Erfurter Gesundheitsamt, nehmen
gesundheitliche Folgen von Hitzebelastung und Praventi-
onsmdglichkeiten in den Blick.

Im HRC-Projekt und der Klimaumfrage der LHD (2017)
wurde die Wichtigkeit einer Klimaanpassung auf lokaler
Ebene erkannt. Bekannte Herausforderungen in Dresden
sind die Entstehung von stddtischen Uberwdrmungen
(Wérmeinseleffekt) an heien Tagen mit Temperaturen ab
30°C, die Zunahme der innerstddtischen Bebauung sowie
eine alternde Bevdlkerung.

Gerade durch Hitzeereignisse ist die menschliche Gesund-
heit besonders betroffen. Im Rahmen der Mitgliedschaft im
europdischen Netzwerk ,,Healthy Cities“ der Weltgesund-
heitsorganisation verpflichtet sich die LHD, zu einem ge-
sunden Aufwachsen, gesunden Leben und gesunden und
aktiven Altern beizutragen, sodass die Privention von
gesundheitlichen Risiken durch Hitze generationsiiber-
greifend und intersektoral verstanden werden muss.

In dem vom Gesundheitsamt geleiteten Teilprojekt inner-
halb HRCIl werden Personengruppen, die durch Hitze
gefdhrdet sind, identifiziert, sowie Multiplikator*innen in
der Prdvention von hitzebedingten Gesundheitsschiden
geschult. Dazu wird ein Handbuch (,Hitzemanual®) zur
Friihintervention bei Hitzeereignissen entstehen und in
einem soziodkonomisch benachteiligten Stadtteil erprobt.
Das Handbuch biindelt Fachwissen zum Thema Gesund-
heitsschaden durch Hitze und beinhaltet ein Ablaufschema
zur Fruhintervention sowie ,Good-Practice“-Beispiele
aus anderen Kommunen. Das gewéshlte Quartiers-Setting
entspricht dem Lebenslagen-Konzept der Gesundheits-
forderung, laut dem die MaRnahmen direkt im Lebensall-
tag der durch Hitze gefdhrdeten Personengruppen ent-
wickelt und umgesetzt werden. Daneben werden relevante
meteorologische Daten, sozialrdumliche Strukturen und
Verhaltensgewohnheiten bei Hitze gesammelt und als
Indikatoren zur Friiherkennung von hitzegefahrdeten Per-
sonen angepasst. Das Hitzemanual wird partizipativ mit
Multiplikator*innen und Expert*innen, auch aus dem
Gesunde Stddte-Netzwerk, verfeinert. Im Sommer 2022
planen wir ein Training der Multiplikator*innen in der
Nutzung des Hitzemanuals sowie einen Praxistest. Am
Ende des Projektes stellen wir das Hitzemanual in
einem Kompetenzforum des Gesunde Stadte-Netzwerkes
in Dresden vor.

Zu Zeiten von Corona kommt es zu einer Verstarkung
von Gesundheitsrisiken durch Hitze, denn vulnerable
Gruppen kénnen sich nicht ausreichend davor schiitzen.
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Durch SchlieBungen von Schulen, Kitas und Spielplat-
zen verbleiben Kinder und Jugendliche auf engem Raum
in iiberhitzten Wohnungen. Bei Nicht-Verfiigbarkeit von
Griinflachen im unmittelbaren Wohnumfeld bieten sich auch
bei den laut Corona-Schutz-Verordnung zuldssigen ,,Sport
und Bewegung im Freien“ ungeniigend Moglichkeiten
zum Abkiihlen. Altere, mobilitdtseingeschrankte und chro-
nisch erkrankte Menschen trauen sich moglicherweise aus
Angst vor einer Ansteckung nicht nach drauBBen. Wéhrend
derCorona-Pandemie erreicht sie auch nicht die regelmaBige
Unterstiitzung und Hilfestellung durch jiingere Personen.
Menschen in soziobkonomisch benachteiligten Quartieren
wohnen in Wohnungen mit einem niedrigeren energeti-
schen Standard, unzureichender Ddmmung und Kihlung.
Zudem werden aufgrund von Kontaktbeschrénkungen
Personen, die sich selbst nicht als ,vulnerabel” sehen
und potenzielle Gesundheitsgefahren durch Hitze nicht
erkennen, von Hilfsangeboten nicht erreicht. Die beson-
dere Pandemiesituation unterstreicht mehr denn je, dass

Klimaanpassungsstrategien auf kommunaler Ebene not-
wendig sind. Innerhalb von Stadtverwaltungen kommt den
Gesundheitsamtern eine wichtige Aufgabe zu, die wahrend
der Pandemie nicht ruhen sollte.

Bei Veranstaltungen mit Bezug zur Klima- und sozialen
Fragen sehen wir, dass sich bereits viele Stadte mit
Gesundheitsauswirkungen von Hitze beschaftigen. Gibt
es unter den Leser*innen solche aus Stédten, die bereits
ein shnliches Handbuch wie das von uns geplante haben?
Das Dresdner Gesundheitsamt freut sich tiber Kontakt-

aufnahme!

KONTAKT

Dr. Paula Aleksandrowicz, Marit Gronwald

Amt fur Gesundheit und Prévention der Landeshauptstadt
Dresden, Sachgebiet Strategische Gesundheitsplanung/WHO
paleksandrowicz@dresden.de | mgronwald@dresden.de
www.heatresilientcity.de

_Lernen aus Corona” auf
regionaler und stadtischer Ebene

Im Rahmen der bayerischen Gesundheitsregionplus in
Erlangen-Hochstadt und Erlangen formierte sich im
Herbst 2020 eine Arbeitsgruppe zum Thema ,Lernen aus
Corona“. Multiplikator*innen aus verschiedenen Bereichen
in Stadt und Landkreis tauschen sich in der Arbeitsgruppe
iiber die sozialen und gesundheitlichen Auswirkungen und
Herausforderungen der COVID-19-Pandemie aus.

Vorausgegangen ist eine Befragung von Multiplikator*-
innen zu den negativen Auswirkungen der Pandemie fiir
Senior*innen, Kinder, Familien und Menschen mit psychi-
schen oder physischen Einschrankungen. Durchgefiihrt

wurde die Befragung im Netzwerk der Gesundheitsregion-
plus und dem Demenznetzwerk, das auch zur Modell-
region gehdrt. Aus den Ergebnissen der Befragung geht
unter anderem hervor, dass Senior*innen von lIsolation
durch fehlende Teilhabe am offentlichen Leben betroffen
sind und sich gesundheitliche Probleme in Verbindung
mit dem Ausfall von Sportkursen verscharfen. Kinder mit
Migrationshintergrund sind in Pandemiezeiten besonders
von Bildungsbenachteiligung betroffen. In Familien tre-
ten bei der Kinderbetreuung Schwierigkeiten auf. Zudem
wurde ein Mangel an technischer Ausstattung fiir Home-
schooling festgestellt. Zwischen getrennt lebenden Eltern



