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Hitze in der Arbeitswelt

Ein Handlungsfeld fur die Arbeitsmedizin

Hitze — Zunahme im Klimawandel

Der Klimawandel hat verschiedene ,Gesichter”. Die Erhdhung der Durch-
wichtige MessgroBe,
vergleichsweise wenig (iber die Folgen aus, die sich daraus ergeben.
Diese Folgen konnten wir in den vergangenen Jahren verstdrkt auch
bei uns beobachten: Diirreperioden, Unwetter und Hitzewellen [1],
wobei extreme Wetterereignisse héufiger und intensiver vorkommen.

schnittstemperatur ist eine

Hitzewellen haben seit den 1980er-Jahren zugenommen. In den Jahren
mit ausgeprégten Hitzewellen konnte eine Ubersterblichkeit beobach-
tet werden, so zum Beispiel im Zeitraum von 2018 bis 2020 mit un-
gewdhnlich hohen Sommertemperaturen (ca. 19.000 Sterbefille
in dieser Periode [2]). Wieso macht Hitze uns so zu schaffen?

Unser Kdrper hat verschiedene Mechanismen ent-
wickelt, um mit Hitze umzugehen. Diese setzen
allerdings voraus, dass der Organismus gesund
und funktionsfahig ist. Und natiirlich haben
alle biologischen Systeme ihre Grenzen, deren
Uberschreitung ernsthafte Folgeschiden nach
sich ziehen kann [3].

Besonders gefdhrdet bei Hitze sind sogenannte
Wvulnerable Gruppen"”. Dazu gehdéren Menschen
mit Vorerkrankungen und Altere, bei denen die
Regulationsmechanismen eingeschrankt sind
oder diese durch Medikamente beeinflusst wer-
den. Aber auch Kinder und vor allem S3uglinge
stellen eine besondere Risikogruppe dar, da sie
schneller aufheizen, weniger schwitzen und sel-
tener eigenstindig trinken [4].

Der menschliche Kérper befindet sich in einem
stdndigen Warmeaustausch mit seiner Umgebung.
Dieser beruht auf den Mechanismen Konduktion
(Warmelbertragung durch direkten Kontakt),
Konvektion (Warmeaustausch tiber ein Medi-
um, zum Beispiel Luft oder Wasser), Radiation
(Widrmestrahlung durch elektromagnetische
Wellen) und Evaporation (Warmeverlust durch
Verdunstung). Bei Uberwirmung des Kérpers
infolge hoher Umgebungstemperatur reagiert
der Hypothalamus durch eine Senkung des Sym-
pathikotonus. Im Folgenden kommt es zu einer
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allerdings sagt diese

peripheren Vasodilatation (erhohter Warmeverlust
durch Konvektion) und gesteigerter SchweiB-
sekretion. Uber die durch die Verdunstung des
SchweiBes entstehende Verdunstungskalte wird
die Haut gekihlt (Evaporation).

Enorm wichtig fiir den menschlichen Temperatur-
haushalt ist ein ausgeglichener Wasserhaushalt.
Das unterstreicht die Bedeutung einer ausrei-
chender Flussigkeitszufuhr als kritische GroBe bei
Hitze [3]. Zudem ist beim Fliissigkeitsverlust zu
beachten, dass dieser nicht nur durch vermehr-
tes Schwitzen verursacht, sondern zum Beispiel
durch Medikamente (insbesondere Diuretika)
verstdrkt sein kann.

Hitze kann schwere gesundheitliche Folgen ha-
ben und insbesondere das Herz-Kreislauf-System,
die Atemwege, die Nierenfunktion aber auch das
Nervensystem beeintrdchtigen bzw. bestehende
Erkrankungen verschlechtern. Zudem kann die
psychische Gesundheit beeinflusst werden. Wei-
ter gibt es einen Zusammenhang zwischen Hitze
und zunehmender Aggressivitat sowie erhohter
Unfallwahrscheinlichkeit [5]. Auf das Gesund-
heitsrisiko Hitze geht u.a. der Gesundheitsreport
2024 der DAK ausftihrlich ein [6].

Hitze ist nicht nur ein Problem fiir dltere oder
vorerkrankte Menschen sowie Kinder. Hitze hat

auch einen groBen Einfluss auf den Arbeitsalltag
und die Produktivitédt. Dass eine kdrperliche Ar-
beit in der Mittagshitze besonders anstrengend
ist, ist wahrscheinlich gut nachvollziehbar. Aber
wussten Sie auch, dass geistige Arbeit durch Hit-
ze eingeschrankt wird? Fiir die Sommermonate
werden fiir Beschaftigte mit sitzenden und leich-
ten Tatigkeiten Temperaturen zwischen 23 °C bis
26 °C als Behaglichkeitsbereich angesehen -
liber 26 °C kdnnen wir uns schlechter konzen-
trieren [7.]

Die Produktivitatsverluste durch Hitze in der
Arbeitswelt werden fiir die beiden Hitzejahre
2018 und 2019 mit rund fiinf Mrd. Euro beziffert.
Hinzu kommen der Schiatzung zufolge indirekte
Schiden, sodass sich der Gesamtschaden fiir die
beiden Jahre in einer Gr6Benordnung von 8,5 bis
10,3 Mrd. Euro bewegt [8].

In Deutschland sind liber 46 Millionen Men-
schen arbeitstétig [9]. Damit betrifft die Hitze
am Arbeitsplatz sehr viele Menschen, von denen
die meisten zwar fit und gesund sind, viele aber
auch Risikogruppen zugeordnet werden kdnnen,
vorallem aufgrund von Vorerkrankungen und
Medikamenten (wie bereits oben beschrieben).
Ebenso konnen gesunde Menschen bei Hit-
ze Schaden nehmen, wenn nicht ausreichend
Flissigkeit aufgenommen wird oder es zu St6-
rungen der Temperaturregulation kommt, wenn
zum Beispiel in der prallen Mittagssonne mit
entsprechender Hitze eine anstrengende Out-



doortéatigkeit verrichtet wird. Die Belastung
durch die Hitze duBert sich in einer erhdhten
Unfallrate und kann sogar im Extremfall bis
zum Tod fiihren [7,10].

Die Arbeitsmedizin befasst sich als Fach mit
den Wechselwirkungen zwischen Arbeit und
Gesundheit. Dabei werden sowohl die Arbeitge-
ber als auch die Arbeitnehmer zu allen Fragen
des Arbeitsschutzes beraten [11]. Die wesentli-
chen Aufgaben sind Prévention und Diagnostik
(Untersuchung und Bewertung arbeitsbeding-
ter Gesundheitsschaden und Berufskrankhei-
ten), ergonomische Gestaltung (Optimierung
von Arbeitspldtzen und Arbeitsabldufen, um
gesundheitliche Risiken zu minimieren; hierzu
gehort auch die Beratung zur Adaptation der
Arbeitsbedingungen an sich &ndernde Rahmen-
bedingungen, also auch des sich verdndernden
Klimas), Integration (Unterstiitzung von chro-
nisch Kranken und Menschen mit Behinderung
bei der Eingliederung in den Arbeitsprozess) und
Unfallverhiitung (MaBnahmen zur Vermeidung
von Arbeitsunféllen und zur Férderung der Ar-
beitssicherheit).

Entscheidend sind die beiden Faktoren ,Verhalt-
nispravention” (Anpassung der Arbeitsbedingun-
gen an sich dndernde Umgebungsbedingungen)
und ,Verhaltenspravention” (gesundheitsgerech-
tes Verhalten der Beschiftigten).

Der Umgang mit der Hitze am Arbeitsplatz soll-
te systematisch geplant und umgesetzt werden.
Auch hier gibt es zwei Leitplanken, die uns den
Weg weisen: Gefdhrdungsbeurteilung und STOP-
Prinzip. In der Gefahrdungsbeurteilung werden
die moglichen Gefahren, die von der Tatigkeit
ausgehen (zum Beispiel Hitze als physikalischer
Faktor; Hitzewellen sind ,saisonale Einwirkungen
von Hitze"), erfasst und entsprechende MaBnah-
men abgeleitet. Diese sollten sich dann an dem
(S)TOP-Prinzip orientieren (Substitution, Tech-
nische, Organisatorische und Personliche MaB-
nahmen). Als technische MaBnahmen kdnnen bei
Hitze zum Beispiel auBenanliegende Jalousien
oder Sonnenschutzfolien angebracht, Klimaan-
lagen verwendet oder eine Beschattung des Ar-
beitsplatzes organisiert werden. Unter organisa-
torischen MaBnahmen versteht man zum Beispiel
Unterweisungen zum Umgang mit Hitze, Verle-
gung von Arbeiten in die friihen Morgenstunden
und Unterbrechung der Arbeit im Freien in der
Mittagshitze, Verringerung der Arbeitsschwere

oder die Bereitstellung von Entwirmungsrdu-
men. Personliche MaBnahmen umfassen zum
Beispiel Kopfbedeckungen, Kiihlwesten und die
Bereitstellung von Getranken.

Zu diesen MaBnahmen gibt es zahlreiches Infor-
mationsmaterial der Berufsgenossenschaften und
Unfallkassen, die Trager der gesetzlichen Unfall-
versicherung sind. Da viele Outdoor-Tatigkeiten
im Verantwortungsbereich der Berufsgenossen-
schaft fiir den Bausektor (BG Bau) und Sozialver-
sicherung Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau
(SVLFG) liegen, wurden hier viele gemeinsame
Ideen und Konzepte entwickelt [12, 13].

Fiir die hier beschrieben MaBnahmen sind primar
die Arbeitgebenden zustdndig. Die Arbeitneh-
menden kdnnen an der Gefahrdungsbeurteilung
mitwirken und sich - zum Beispiel bei Vorerkran-
kungen - im Rahmen der arbeitsmedizinischen
Vorsorge untersuchen und beraten lassen. Zudem
kénnen die Arbeitnehmenden mit ihrem Verhal-
ten die Folgen des Klimawandels reduzieren und
gleichzeitig ihre Gesundheit verbessern (Co-
Benefits, siehe unten).

Nicht nur kurzfristige Aktionen bei Auftreten
von Hitze sind erforderlich, auch langfristige
MaBnahmen gegen den Klimawandel kdnnen
in den Betrieben umgesetzt bzw. thematisiert
werden. Eine wichtige Rolle kann die Betrieb-
liche Gesundheitsférderung (BGF) spielen, bei
der auch die gesetzliche Krankenversicherung
finanziell unterstiitzend tatig sein kann und die
von Betriebsdrztinnen und -arzten maBgeblich
(mit-)gestaltet wird. Zwei Praventionsfelder sind
besonders herauszuheben: Erndhrung und Be-
wegung, wobei hier sogenannte Co-Benefits
ins Spiel kommen. So kann eine Erndhrung, die
sich an den Vorgaben der Planetary Health Diet
orientiert, zur Gesunderhaltung beitragen und
gleichzeitig durch die Reduktion des Fleischan-
teils die Klimafolgen der Tierhaltung vermindern.
Auch bei der Bewegung gibt es einen doppel-
ten Nutzen. Wenn der Arbeitsweg - wo immer
mdoglich - mit dem Fahrrad zuriickgelegt wird,
entstehen keine Emissionen durch das Fahrzeug
und gleichzeitig hat die erfolgte Bewegung einen
gesundheitsforderlichen Nutzen [14].

Das Facharztgebiet der Arbeitsmedizin bietet
sehr vielfaltige Mdglichkeiten und die Einsatz-
felder sind breit, von kleinen und mittleren Un-
ternehmen (KMU) bis zu GroBbetrieben und
internationalen Konzernen ist alles dabei. Die
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Weiterbildung wurde in den vergangenen Jah-
ren angepasst, sodass nur noch die Tatigkeit in
einem Fach der unmittelbaren Patientenversor-
gung erforderlich ist und kein Pflichtteil Innere
Medizin oder Allgemeinmedizin mehr besteht. Ein
Umstieg aus einem anderen Fach fallt dadurch
leichter. Neben dem Facharzt fiir Arbeitsmedi-
zin (Weiterbildungszeit 5 Jahre, davon miissen
24 Monate in einem Gebiet der unmittelbaren
Patientenversorgung erfolgen) ist auch der Er-
werb der Zusatzbezeichnung Betriebsmedizin
moglich. Da das Weiterbildungsrecht Landes-
recht ist, sollte man sich lber die jeweils giiltige
Weiterbildungsordnung bei der entsprechenden
Landesdrztekammer informieren.

In der Weiterbildung sind drei arbeitsmedizini-
sche Kurse von jeweils 3 Wochen Dauer zu ab-
solvieren, wobei in den Kursen die Grundlagen
vermittelt werden. Die Kosten fiir diese Kurse
werden hdufig von den Weiterbildungsstatten
tibernommen.

Betriebsarzte werden - wie viele andere Fach-
richtungen auch - {iberall gesucht und die Be-
rufsaussichten sind sehr gut, auch durch den
demografischen Wandel in der Medizin und bei
den Beschéftigten in der Arbeitswelt.

Neben der Tatigkeit in den Betrieben ist ein
Engagement in Berufsverbédnden moglich, was
dem fachlichen Austausch und der Vernetzung
dient. Hier bestehen viele Mdglichkeiten, so
zum Beispiel die Arbeitsgruppe ,Klimawandel,
Gesundheit und Beschaftigungsfihigkeit” [15]
beim Verband der Deutschen Betriebs- und
Werksarzte (VDBW).

Das Literaturverzeichnis kann im Internet
unter www.bayerisches-aerzteblatt.de
(Aktuelles Heft) abgerufen werden.
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