	Struktur Modul 6 (Vertiefung): Pflegerisches Handeln bei klimabedingten Erkrankungen anleiten

Kurzbeschreibung: 
Dieses Modul befasst sich mit der zunehmenden Häufigkeit und Neuartigkeit von Krankheiten, die durch die Klimakrise verursacht werden, einschließlich zoonotischer Infektionen, UV-bedingter und luftqualitätsbedingter Erkrankungen. Die Fortbildung vermittelt Kenntnisse über die Erkennung, das Management und die Prävention dieser klimabedingten Erkrankungen, bereitet die Praxisanleitenden auf diese Herausforderungen vor und zeigt auf, wie dieses Wissen in Anleitungssituationen integriert werden kann.

Kompetenzziele:
· Die teilnehmenden Praxisanleitenden kennen die Auswirkungen der Klimakrise auf die Gesundheit und das vermehrte Auftreten klimabedingter Erkrankungen und entwickeln Handlungsstrategien für die Prävention und den Umgang im Pflegealltag und interdisziplinären Team.
· Die teilnehmenden Praxisanleitenden streben Systemdenken und transdisziplinäre Zusammenarbeit an, um gemeinsam Maßnahmen zur Prävention und Behandlung klimabedingter Erkrankungen umzusetzen.
· Die teilnehmenden Praxisanleitenden reflektieren ihren Beitrag zum Gesundheitsschutz bezogen auf die Herausforderungen klimabedingter Erkrankungen im Pflegealltag.

 In der Power-Point-Präsentation zum Modul sind die Kompetenzziele für eine bessere Zugänglichkeit in einfacher Sprache formuliert.

Kompetenzzuordnung: 
· Fachkompetenz
· Interdisziplinär Erkenntnisse gewinnen & handeln
· Sozialkompetenz
· Kooperativ planen & handeln
· Selbstkompetenz
· Reflexion

Verortungsmöglichkeiten im DKG-Curriculum: 
· F PA M I Grundlagen der Praxisanleitung anwenden (100 Std.)
· F PA M I ME 2 Wissenschaftlich begründet pflegen (24 Std.)
· F EN M II Im Tätigkeitsfeld der Praxisanleitung professionell handeln (100 Std.)
· F PA M II ME 2 Anleitungsprozesse planen, gestalten und durchführen (60 Std.)
· F EN M III Persönliche Weiterentwicklung fördern (100 Std.)
· F PA M III ME 2 Handlungskompetenz in der Praxis fördern (36 Std.)
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	Modul 6: Pflegerisches Handeln bei klimabedingten Erkrankungen anleiten

	Zeitlicher Rahmen
	Inhalt
	Methode
	Hinweis

	15 Min.
	Modulfolien und Lernziele vorstellen

Vorstellung und Impuls:
· Name, Arbeitsplatz/Setting
· WordCloud: „Was verbinde ich mit Klimakrise und zunehmenden Erkrankungen?“
Motivationen erfragen
	Digital (Mentimeter)
Digital Clustern
Plenums-beiträge
	Vorstellungsrunde nur erforderlich, wenn zuvor kein anderes Modul stattgefunden hat.

Ggf. vorher AnswerGarden erstellen:
https://answergarden.ch/

	25 Min.
	Einstieg:
· Wahrheit oder Mythos  Bewertung von Aussagen mit Erläuterungstext; in Partnerarbeit
· Im Anschluss kurzes Blitzlicht: Hat Sie etwas verwundert oder überrascht?
· Klimawandel und Falschmeldungen, inkl. Videos zu Aussagen
	Digitales Quiz
Plenums-beiträge
Videos
	https://www.hsbi.de/elearning/ilias.php?baseClass=ilrepositorygui&ref_id=1569634

Aussagen Trump/ von Storch:
https://www.youtube.com/watch?v=oQe59EJZDaE
https://www.youtube.com/watch?v=IV8UzT_9bXg


	
	
	
	

	50 Min. inkl. 5 Min. bewegte Pause
	Input:
Auswirkungen des Klimawandels auf die menschliche Gesundheit
· Klimabedingte Erkrankungen und klimabezogener Gesundheitsschutz mit Schlagzeilen aus 2024/ 2025
· Plenumsfrage: Sind Ihnen auch vermehrt solche Schlagzeilen aufgefallen?
· Übersicht: Modell Auswirkungen des Klimawandels auf die menschliche Gesundheit
· Direkte Effekte, indirekte Effekte und soziale Dynamiken  Gesundheitliche Auswirkungen
· Plenumsfrage: Welche wesentlichen und häufig diskutierten gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels fallen ihnen ein? (dann auflösen)

· Naturkatastrophen: Überschwemmungen / Flutkatastrophen, Stürme/ Hurrikans, Waldbrände, Erdbeben

· Szenario: Herr Bauer und die Diagnose Borreliose
· Nachbesprechung des Szenarios, hier hervorheben:
· Stellenwert von „Krankenbeobachtung“
· Prävention und Gesundheitsförderung
· Interdisziplinäre Zusammenarbeit
· Beratung und Beratungskompetenz

· Bewegte Pause

· Vektor- und nagetierassoziierte Erkrankungen/ Zoonosen (West-Nil-Virus, Dengue, Chikangunya, Zika, Corona, Hanta, FSME,…)
· Einschätzungs-/ Diskussionsfrage: Empfinden Sie vektor- und nagetierassoziierte Erkrankungen bereits als reale Bedrohung hierzulande? Bereits Berührungspunkte?
· Risikobewertung verschiedener Erkrankungen

· UV-Strahlung

· Biologische Allergene und Luftqualität

· Weitere Auswirkungen: psychische Gesundheitslast, Umwelt- und Klimamigration, Qualität und Quantität von Trinkwasser und Lebensmitteln
	PPT
Plenums-beiträge
Szenario
	Pausen können auch variabel verschoben werden.

https://av.tib.eu/media/72148


	15 Min.
	
Pause

	
	

	45-60 Min.
	Transfer/Praxisbezug: 6-Hüte-Methode
· Fragestellung: Wie verändern sich Rolle und Aufgabenbereiche von Pflegenden und was bedeutet das für die künftige Praxisanleitung?

· Die Teilnehmenden bilden (idealerwiese) Gruppen von 6 Personen (auch kleinere Gruppen möglich).
· Innerhalb der Gruppe werden die entsprechenden Rollen („farbige Hüte“) verteilt
· Die Strukturierung/ Führung, inkl. anschließendem Zusammentragen der Ergebnisse, übernimmt die Person mit dem „blauen Hut“. Sie ist so zusagen Moderator*in.
· Die einzelnen Hüte arbeiten zuerst für sich und sammeln Gedanken anhand ihrer jeweiligen Rolle (ca. 5-8 Min.), vorzugsweise mit entsprechenden Notizen.
· Reihum werden die Ideen vorgestellt und bereits vom moderierenden blauen Hut zusammengetragen. (ca. 5-8 Min.)
· Anschließende wechselt die Gruppe unter organisatorischer Hilfestellung des blauen Hutes die einzelnen Rollen/ Hüte durch, so dass am Schluss jede Person jede Perspektive eingenommen hat (der blaue Hut behält durchgehend seine/ihre Rolle). Dies ermöglicht, dass Ideen ergänzt werden können (ca. 3-5 Min. pro Person je Hut) – auch hier notiert die Person mit dem blauen Hut.
· Nach der Arbeitsphase werden die einzelnen Perspektiven nochmal in der Gruppe diskutiert und als Ergebnis gesichert, welches dem Plenum vorgestellt werden kann. Die Ergebnissicherung kann auf Flip-Chart-Papier, auf Moderationskarten oder digital erfolgen. (ca. 15 Min)
· Zum Schluss: Vorstellung im Plenum und ggf. Diskussion. (ca. 10 Min./ Gruppe)

	PPT
6-Hüte-Methode
Plenums-beiträge

	 sollte es kleinere Gruppen geben, können auch Hüte weggelassen oder doppelte Rollen besetzt werden

	15 Min.
	Ausblick und Good Practice:
· Ausblick: Disaster Nursing
· Ausblick: Community Health Nurse
· Good Practice zu Krisensituationen, Infektionskrankheiten/ Zoonosen, Notfallversorgung Wasser, Hitze (optional)
· Weiterführende Links

	PPT
	

	15-30 Min.
	Pflegefachpersonen als Changemaker:
· Funktionen und Einflussmöglichkeiten von Pflegefachpersonen
· Positiver Abschluss: Gedicht „Wenn eine Pflegende“ (Donna Cardillo)

Erweiterter Transfer (Vertiefung):
· Besteht in Ihrer Einrichtung und besonders bei den Auszubildenden bereits ein Bewusstsein zum Thema „klimabedingte Erkrankungen“? 
· Thematisieren Sie in der Arbeit mit den Auszubildenden bereits klimabedingte gesundheitliche Auswirkungen wie z. B. neue Infektionskrankheiten?
· Wie können Sie das Thema „klimabedingte Erkrankungen“ konkret in Anleitungssituationen einfließen lassen? Nennen Sie Beispiele!

	PPT
Plenums-beiträge
	Die vertiefenden Inhalte können bei verfügbarer Zeit oder besonderem Interesse mit eingebaut werden.

	10 Min.
	Abschluss
· Was konnten Sie aus der heutigen Veranstaltung mitnehmen? (Plenumsfrage)
	Plenums-beiträge

	Hinweis auf Maßnahmenkatalog in ILIAS




Szenario: Herr Bauer und die Diagnose Borreliose
Hintergrund
Die Praxisanleiterin Frau Yildiz macht zusammen mit Pflegeauszubildende:r, Alex Keller, ihre Runde bei den Klient:innen des ambulanten Pflegedienstes. Alex Keller ist schon einige Tage mit Frau Yildiz unterwegs und hat verschiedene pflegerische Aufgaben kennengelernt. Heute steht die Ganzkörperpflege von Herrn Bauer (73 Jahre) auf dem Programm. Herr Bauer ist teilweise gehbehindert, kann sich aber mit seinem Gehstock noch gut fortbewegen. Gemeinsam mit seiner Frau und dem gemeinsamen Hund Waldi unternimmt er regelmäßig Spaziergänge im nahe gelegenen Wald.
Vorbereitung und Durchführung der Pflege
Im Vorfeld haben Frau Yildiz und Alex Keller die Ganzkörperpflege von Herrn Bauer besprochen, insbesondere die Benutzung des Badewannenlifters und das Duschen. Herr Bauer klagt an diesem Tag über Muskel- und Kopfschmerzen sowie Müdigkeit, möchte aber trotzdem geduscht werden.
Beobachtung bei der Pflege
Während der Ganzkörperpflege bemerkt Alex Keller eine deutlich ringförmige Hautrötung am linken Unterschenkel von Herrn Bauer. Die Rötung erinnert dey an etwas, das dey vor einiger Zeit über Wandern und Hautausschläge gelesen hat.
Reaktion und Weiterleitung
Alex Keller informiert Frau Yildiz sofort über die gemachte Beobachtung. Frau Yildiz sieht sich die Rötung an und entscheidet, dass Herr Bauer zur Abklärung zum Arzt geschickt werden sollte. Sie vermutet, dass es sich um eine Infektion mit Borrelien handeln könnte, einer Krankheit, die durch Zecken übertragen wird.
Diagnose und Nachsorge
Im Laufe der Woche stellt sich nach einem Arztbesuch heraus, dass Herr Bauer tatsächlich eine Infektion mit Borrelien hat. Der Arzt verordnet eine entsprechende Behandlung und Frau Yildiz bespricht mit Alex Keller, wie wichtig es ist, auf ungewöhnliche Hautveränderungen oder andere Symptome zu achten und sie zu melden. Außerdem wird Herr Bauer in der nächsten Zeit engmaschig überwacht, um sicherzustellen, dass die Therapie anschlägt und keine weiteren Komplikationen auftreten. Darüber hinaus führen Frau Yildiz und Alex Keller ein Beratungsgespräch mit Herrn und Frau Bauer zum Thema Zecken und Impfung gegen FSME (Frühsommer-Meningitis-Enzephalitis).

Nachbesprechung der Situation
Lehrreiches für Alex Keller
Für Alex Keller war dieser Fall besonders lehrreich, weil dey erfahren hat, wie wichtig genaues Beobachten und schnelles Handeln in der Pflegepraxis sind. Dey hat gelernt, dass auch scheinbar kleine Veränderungen wie ein Hautausschlag wichtige Hinweise auf ernsthafte Gesundheitsprobleme geben können. Außerdem hat dey gesehen, wie wichtig die Zusammenarbeit und Kommunikation innerhalb des Pflegeteams und mit anderen Leistungserbringern ist, um die bestmögliche Versorgung der Kundinnen und Kunden zu gewährleisten.
Schlussfolgerung
Durch das schnelle Eingreifen und die genaue Beobachtung von Alex Keller und Frau Yildiz konnte eine rechtzeitige Diagnose gestellt und eine entsprechende Behandlung eingeleitet werden. Herr Bauer wird sich voraussichtlich gut von der Borrelieninfektion erholen. Außerdem konnte eine Anleitung zu einem Beratungsgespräch gestaltet werden. Alex Keller hat wertvolle Erfahrungen gesammelt, die dey in der Ausbildung weiterbringen werden.


Wahrheit oder Mythos

Die Teilnehmenden sollen zu zweit die folgenden Aussagen zum Thema anschauen und diskutieren, ob diese der Wahrheit entsprechen oder nicht.
Spiel verfügbar in ILIAS.

1) Der vorherrschende Klimawandel ist nicht menschengemacht, sondern ein natürlicher Prozess und existiert schon immer!

MYTHOS

Eine überwältigende Mehrheit der Klimawissenschaftler (90–100 %) stimmt darin überein, dass menschliche Aktivitäten, insbesondere die Freisetzung von Treibhausgasen wie CO2, einen erheblichen Einfluss auf die globale Erwärmung haben. Diese Ansicht wird durch umfassende Berichte und Studien unterstützt und belegt.
Natürlich gibt es schon immer natürliche Klimaschwankungen, aber die aktuelle Erwärmung ist vorwiegend durch menschliche Aktivitäten verursacht. Der Einfluss natürlicher Faktoren hätte in den letzten Jahrzehnten zu einer Abkühlung geführt, während die Erde tatsächlich jedoch wärmer wird. Der Mensch trägt signifikant mehr CO2 zur Atmosphäre bei als natürliche Quellen. Der natürliche CO2-Kreislauf bleibt in Balance, während menschliche Emissionen das Gleichgewicht stören.
Auch das Argument, dass die Sonnenaktivität für die globale Erwärmung verantwortlich sein soll, ist widerlegt. Während die Sonne das Klima zwar beeinflussen kann, ist sie nicht für den jüngsten Erwärmungstrend verantwortlich. In den letzten 35 Jahren hat die Sonnenaktivität sogar abgenommen, während die globalen Temperaturen weiterhin angestiegen sind. (SLACC, o. J.)

2) Die reichsten 10% der Erdbevölkerung sind für über die Hälfte der Treibhausgasemissionen verantwortlich!

WAHRHEIT

„Die reichsten zehn Prozent der Weltbevölkerung, wozu auch ein Großteil der Deutschen gehört, sind für mehr als die Hälfte der weltweiten Treibhausgase verantwortlich. Ein Drittel der Emissionen geht dabei auf das Konto des reichsten Prozents. Dieses eine Prozent der Menschheit verursacht doppelt so viele Treibhausgase wie die gesamte ärmere Hälfte der Weltbevölkerung.“ (Kowalzig, 2022)

3) Mehr CO₂ fördert das Pflanzenwachstum und kann somit als Dünger betrachtet werden!

MYTHOS

CO₂ ist grundlegend zentraler Bestandteil der Photosynthese von Pflanzen. In Gewächshäusern wird CO₂ gezielt zugeführt, um das Pflanzenwachstum zu steigern, was als "Düngeeffekt" bezeichnet wird.
· Wissenschaftlich betrachtet, stimmt der Düngeeffekt von CO₂ zwar im Labor, allerdings nicht im Freiland, hier ist er deutlich schwächer.
· Auch hängt der Düngeeffekt stark von der Pflanze ab. Während einige Pflanzen wie Soja oder Weizen von erhöhtem CO₂ beim Wachsen profitieren können, verringert sich oft deren Nährstoffqualität (z. B. durch weniger Eiweiß in Weizen).
· Des Weiteren zeigt sich, dass bestimmte Pflanzenarten (z. B. Lianen in tropischen Wäldern) bei steigendem CO₂ schneller wachsen, wodurch Baumarten verdrängt werden. Hierdurch komm es zu negativen Folgen für die Kohlenstoffspeicherung.
· Experimente in natürlichen Wäldern haben ergeben, dass Bäume durch zusätzliches CO₂ zwar mehr Photosynthese betreiben, aber trotzdem nicht schneller wachsen (Grund: der eigentlich "gewonnene" Zucker und die Stärke werden in den Boden abgegeben und dort abgebaut. Zudem spielt die Verfügbarkeit von Wasser und anderen Nährstoffen eine Rolle: Bei Wassermangel kann der CO₂-Überschuss den Pflanzen sogar schaden)
Fazit: Der CO₂-Düngeeffekt existiert zwar, ist jedoch begrenzt und führt zu einer veränderten Vegetationszusammensetzung. Die potenziellen Vorteile für das Pflanzenwachstum und Welternährung werden durch die negativen Auswirkungen des Klimawandels wie extreme Wetterlagen, Trockenheit und Stürme deutlich aufgehoben! (Paál, o. J.)

4) Deutschland kann beim Klimaschutz gar nichts bewirken!

MYTHOS

Die Bekämpfung der Klimakrise ist eine gemeinsame Aufgabe aller Länder, da jede vermiedene Menge an Treibhausgasemissionen zur Reduktion der Auswirkungen beiträgt. Auch Deutschland ist somit dazu verpflichtet, seine Emissionen so rasch wie möglich zu reduzieren – genauso wie jedes andere Land. Deutschland ist aber eine führende Industrienation und hat entsprechend eine Vorbildfunktion. Anderen Staaten könnten unsere Bemühungen als Anreiz dienen, mehr für den Klimaschutz zu unternehmen.
Die Frage, welches Land jedoch die größte Verantwortung für die Emissionen trägt, lässt sich nicht eindeutig beantworten. Schaut man sich die jährlichen CO₂-Emissionen an, führen China und die USA die Liste an. Bei den Emissionen pro Kopf sieht das Bild jedoch anders aus: China ist hier nicht mehr in den Top 20 vertreten, während Deutschland auf dem 9. Platz liegt! (Nabu, o. J.)
Und schaut man noch etwas genauer hin, kann man feststellen, dass ein Großteil der CO₂-Emissionen Chinas auf die dortige Produktion von Produkten und somit den globalen Import und Export zurückzuführen ist, wovon auch wir letztlich wieder profitieren! (Tooze, 2024)

5) Die Klimakrise zwingt mittlerweile mehr Menschen zur Flucht als Konflikte!

WAHRHEIT

„Im Jahr 2020 zwangen extreme Unwetter 30 Millionen Menschen in die Flucht – dreimal mehr als durch Konflikte vertrieben wurden. Besonders stark getroffen hat es China, die Philippinen, Indien und Bangladesch. In den Top Ten der betroffenen Länder sind die USA das einzige Industrieland.“ (Kowalzig, 2022)

6) CO2 ist kein Schadstoff, sondern natürlicher Bestandteil der Atmosphäre und wichtig für den Kohlenstoffkreislauf!

WAHRHEIT

„Kohlenstoffdioxid (CO₂) ist ein farb- und geruchloses Gas, das natürlicher Bestandteil der Luft und Teil des globalen Kohlenstoffkreislaufs ist. Es spielt eine wichtige Rolle in der Photosynthese, bei der Pflanzen CO₂ in Sauerstoff umwandeln. Gleichzeitig ist CO₂ ein bedeutendes Treibhausgas, das zur Erderwärmung und zum Klimawandel beiträgt.“ (myclimate Deutschland, 2025)

7) Die Klimakrise betrifft nur ärmere Länder des globalen Südens, Industrieländer mit höherem Wohlstand bleiben verschont!

MYTHOS

Besonders vom Klimawandel betroffen sind die am wenigsten verantwortliche Länder, da sie die geringsten Ressourcen haben, um sich anzupassen und ihre Gesundheitssysteme zu stärken. Aber dennoch betrifft der Klimawandel alle Menschen, egal in welcher Region sie auf der Erde leben. Der Klimawandel stellt eine fundamentale Bedrohung für die menschliche Gesundheit weltweit dar! (WHO, 2023)

8) Die Klimakrise verursacht keine Veränderungen in der Verbreitung von Infektionskrankheiten, diese wurden schon immer verbreitet, z. B. aufgrund von Reisen!

MYTHOS

„Steigende Temperaturen erhöhen das Risiko für Infektionskrankheiten. Davor warnt ein neuer Bericht des Robert Koch-Instituts (RKI) zum Thema Klimawandel und Gesundheit. Unter wärmeren Klimabedingungen können sich krankheitserregende Bakterien in Deutschland besser vermehren. Auch Virus-Überträger wie Zecken und Mücken breiten sich bei steigenden Temperaturen stärker aus und tropische Arten werden bei uns heimisch.“ (Braun, 2023)
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Maßnahmenkatalog
Modul 6






Pflegerische und Präventive Maßnahmen bei Hitze und UV-Belastung
Übermäßige Hitze und UV-Belastung stellen besonders für vulnerable Gruppen – wie ältere Menschen, Kinder und chronisch Kranke – gesundheitliche Risiken dar. Pflegekräfte spielen eine entscheidende Rolle bei der Prävention und Gesundheitsförderung, indem sie gezielte Maßnahmen umsetzen, Aufklärung leisten und gesundheitsfördernde Verhaltensweisen unterstützen. Durch Klimaschutzmaßnahmen, die auf die Reduzierung der Erderwärmung abzielen, lassen sich solche Gesundheitsgefahren langfristig reduzieren.
1. Hydratation sicherstellen
· Erhöhte Flüssigkeitszufuhr: Pflegekräfte sollten darauf achten, dass Risikogruppen ausreichend trinken, da der Wasserbedarf bei Hitze steigt. Eine regelmäßige Erinnerung oder proaktive Unterstützung bei der Flüssigkeitszufuhr ist insbesondere für ältere Menschen notwendig.
· Leicht verdauliche Kost: Pflegekräfte können leichte, wasserreiche Lebensmittel wie Obst und Gemüse bereitstellen, um die Flüssigkeitszufuhr zu ergänzen und die Verdauung nicht unnötig zu belasten.
2. Temperaturregulierung der Umgebung
· Kühlmaßnahmen: Räume können durch Ventilatoren, Klimaanlagen oder Verdunklung kühler gehalten werden. Kühle Fußbäder oder feuchte Tücher zur Abkühlung der Haut sind einfache Methoden, um Überhitzung zu vermeiden.
· Kleidung anpassen: Pflegekräfte sollten auf luftige, helle Kleidung aus natürlichen Materialien hinweisen, die den Körper vor UV-Strahlung schützt und gleichzeitig Wärme abgibt.
3. UV-Schutz gewährleisten
· Sonnenschutzmittel: Pflegekräfte sollten Sonnenschutzmittel mit einem hohen Lichtschutzfaktor (LSF) bereitstellen und das regelmäßige Auftragen unterstützen. Besonders exponierte Hautpartien wie Gesicht, Nacken und Arme benötigen besonderen Schutz.
· Schattenspendende Maßnahmen: Aufenthalte im Freien sollten in den frühen Morgen- oder Abendstunden stattfinden, um die starke UV-Strahlung zur Mittagszeit zu meiden. Pflegekräfte können zudem geeignete Schutzmaßnahmen wie Hüte, Sonnenbrillen und das Aufsuchen von Schattenbereichen fördern.
4. Frühwarnsysteme nutzen und Hitzewarnungen kommunizieren
· Informationsweitergabe: Pflegekräfte informieren regelmäßig über Wetterprognosen und Hitzewellenwarnungen und erklären betroffenen Personen die Risiken von Hitzeschäden.
· Symptome erkennen: Pflegekräfte können auf erste Anzeichen einer Hitzebelastung (z. B. Schwindel, Kopfschmerzen, Übelkeit) sensibilisieren und Sofortmaßnahmen wie Ruhepausen im Schatten und Flüssigkeitszufuhr einleiten.
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung
Die präventive Rolle der Pflegekräfte bei Hitze und UV-Belastung umfasst:
· Risikogruppenidentifikation und gezielte Betreuung: Pflegekräfte identifizieren und unterstützen besonders gefährdete Personen und fördern präventive Maßnahmen, um gesundheitliche Risiken zu verringern.
· Gesundheitsschulung und Verhaltensförderung: Durch Beratung zu Hitzeschutzmaßnahmen und UV-Schutz wird das Bewusstsein der Betroffenen gestärkt. Pflegekräfte zeigen Wege auf, wie Risiken im Alltag eigenständig reduziert werden können, und fördern damit ein klimabewusstes Verhalten.
· Frühzeitige Intervention und Monitoring: Pflegekräfte überwachen den Gesundheitszustand der Personen und ergreifen bei ersten Anzeichen einer Hitzebelastung umgehend Maßnahmen.
Klimaschutz = Gesundheitsschutz
Klimaschutz wirkt direkt als Gesundheitsschutz: Maßnahmen zur Reduktion von Treibhausgasemissionen und zur Anpassung an die Erderwärmung helfen dabei, die Häufigkeit und Intensität von Hitzewellen zu reduzieren und damit gesundheitliche Risiken durch Hitze zu verringern. Pflegerische Präventions- und Aufklärungsarbeit trägt dazu bei, Bewusstsein für den Zusammenhang zwischen Klimaschutz und Gesundheitsschutz zu schaffen und Anreize für klimabewusstes Verhalten zu fördern.
(BIÖG, o. J. a.; Eggert et al., 2024)

Pflegerische und Präventive Maßnahmen bei Naturkatastrophen
Naturkatastrophen wie Überschwemmungen, Stürme, Brände und Erdbeben stellen erhebliche Risiken für die physische und psychische Gesundheit dar. Pflegekräfte sind hier entscheidende Akteure, die präventive Maßnahmen und akute Hilfestellung leisten, um die Gesundheit Betroffener zu schützen und mögliche Folgeerkrankungen zu verhindern. Die Zusammenhänge von Klimaschutz und Gesundheitsschutz zeigen sich deutlich, da eine Reduktion der klimabedingten Häufigkeit und Intensität solcher Ereignisse direkt zum Schutz der Gesundheit beiträgt.
1. Vorbereitung und Prävention
· Notfallpläne entwickeln und kommunizieren: Pflegekräfte erstellen mit Risikogruppen wie älteren Menschen oder chronisch Kranken individuelle Notfallpläne und üben Evakuierungsmaßnahmen. Dazu gehört, dass Betroffene wissen, wie sie sich im Ernstfall verhalten sollen und wohin sie sich in Sicherheit bringen können.
· Vorratshaltung sicherstellen: Pflegekräfte unterstützen die Bevorratung von Medikamenten, sauberem Trinkwasser, Lebensmitteln und Notfallausrüstung, um im Falle einer Katastrophe versorgt zu sein.
· Aufklärung über Risiken und Schutzmaßnahmen: Pflegekräfte informieren über spezifische Risiken und Vorsichtsmaßnahmen bei den verschiedenen Katastrophenarten, wie etwa die Gefahr von Erdrutschen bei Überschwemmungen oder Atemschutz bei Bränden.
2. Akute Hilfsmaßnahmen und Erste Hilfe
· Erste-Hilfe-Leistungen und Grundversorgung: Pflegekräfte übernehmen die Erstversorgung von Verletzungen (z. B. Wundversorgung bei Schnittverletzungen nach Stürmen oder Brandwunden). Sie unterstützen bei der Stabilisierung von Patienten und leiten bei Bedarf weiterführende Maßnahmen ein.
· Psychologische Erste Hilfe: Akute Traumata und Schockzustände sind nach Naturkatastrophen häufig. Pflegekräfte sind hier erste Ansprechpartner, die betroffene Personen beruhigen, Stabilität vermitteln und an psychologische Dienste verweisen können.
· Erkrankungsprävention bei Wasser- und Luftverschmutzung: Bei Überschwemmungen oder Bränden sorgen Pflegekräfte für hygienische Bedingungen und weisen auf die Gefahren von verunreinigtem Wasser oder verschmutzter Luft hin, um Infektionskrankheiten vorzubeugen.
3. Nachsorge und Langzeitbetreuung
· Unterstützung der psychischen Verarbeitung: Pflegekräfte begleiten Menschen, die durch Naturkatastrophen traumatisiert sind, bieten einfühlsame Gespräche an und vermitteln gegebenenfalls weiterführende therapeutische Unterstützung.
· Rehabilitation und Monitoring: Bei Verletzungen und gesundheitlichen Beeinträchtigungen sorgen Pflegekräfte für eine kontinuierliche Nachsorge und kontrollieren die körperliche Genesung. Sie achten auf mögliche Langzeitschäden und koordinieren Nachsorgetermine.
· Förderung der Resilienz: Pflegekräfte unterstützen Betroffene dabei, ihre psychische Widerstandskraft zu stärken, indem sie positive Bewältigungsstrategien fördern und den Fokus auf Gemeinschaftsressourcen legen.
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung
Pflegekräfte sind in mehrfacher Hinsicht zentrale Akteure bei der Prävention und Gesundheitsförderung im Kontext von Naturkatastrophen:
· Notfallvorbereitung und Schulung: Pflegekräfte führen Aufklärungskampagnen durch und helfen dabei, die Bevölkerung für mögliche Risiken und vorbeugende Maßnahmen zu sensibilisieren.
· Risikogruppenbetreuung: Besonders gefährdete Gruppen wie Ältere, Menschen mit Behinderungen und Kinder erhalten von Pflegekräften gezielte Unterstützung und werden für Notfälle vorbereitet.
· Förderung der psychischen Gesundheit: Pflegekräfte bieten wichtige emotionale Unterstützung während und nach Katastrophen. Sie fördern Resilienz, eine zentrale Komponente für die langfristige psychische Gesundheit.
· Öffentliche Gesundheitsförderung: Pflegekräfte wirken aktiv im Gemeinwesen, um Bewusstsein für Katastrophenvorsorge und nachhaltige Lebensweisen zu schaffen, was wiederum den Klimaschutz und damit die langfristige Gesundheitsförderung unterstützt.
(DRK e.V., 2023; ICN, 2024; Timm & Bombien-Theilmann, 2022a, 2022b)
Klimaschutz = Gesundheitsschutz
Die Häufigkeit und Intensität von Naturkatastrophen werden durch den Klimawandel weiter begünstigt. Maßnahmen zur Reduktion der globalen Erwärmung, wie die Verringerung von Emissionen und die Förderung von umweltfreundlichen Lebensweisen, tragen dazu bei, solche Katastrophen und deren gesundheitliche Folgen einzudämmen. Pflegekräfte sind wertvolle Akteure, die nicht nur bei der akuten Katastrophenhilfe unterstützen, sondern auch durch Präventionsarbeit und Aufklärung im Sinne des Klimaschutzes aktiv zur langfristigen Gesundheit der Gesellschaft beitragen.
Durch die enge Verbindung von Klimaschutz und Gesundheitsschutz wird deutlich: Präventive Maßnahmen zur Minderung der Klimakrise haben einen direkten Nutzen für die körperliche und psychische Gesundheit – sowohl in der Katastrophenprävention als auch in der allgemeinen Gesundheitsförderung (Romanello et al., 2023).

Pflegerische und Präventive Maßnahmen bei Biologischen Allergenen und verschlechterter Luftqualität
Biologische Allergene und verschlechterte Luftqualität sind gesundheitliche Belastungen, die durch den Klimawandel verstärkt werden. Feinstaub, Pollen, Schimmel und Schadstoffe können zu Atemwegserkrankungen, Allergien und chronischen Gesundheitsproblemen führen. Besonders gefährdet sind Kinder, ältere Menschen und Personen mit Atemwegserkrankungen. Pflegekräfte spielen eine zentrale Rolle in der Prävention, Aufklärung und Betreuung betroffener Menschen und fördern klimabewusstes Verhalten, das zur langfristigen Verbesserung der Luftqualität beiträgt.
1. Überwachung der Luftqualität und Information
· Tägliche Luftqualitätsinformationen: Pflegekräfte können Patienten und Betroffene über den Luftqualitätsindex (AQI) und Pollenflug informieren und sie bei schlechter Luftqualität dazu anleiten, den Aufenthalt im Freien zu begrenzen, insbesondere während hoher Schadstoff- oder Pollenbelastung.
https://www.umweltbundesamt.de/daten/luft/luftdaten 
· Frühwarnsysteme für Risikopatienten: Regelmäßige Informationen über Pollenflug und Feinstaubbelastung für Menschen mit Asthma oder chronischen Atemwegserkrankungen helfen bei der Planung des Tages und der Vermeidung von Symptomen.
https://www.dwd.de/DE/leistungen/gefahrenindizespollen/gefahrenindexpollen.html 
2. Schutzmaßnahmen und Luftreinhaltung in Innenräumen
· Regelmäßiges Lüften und Feuchtigkeitskontrolle: Regelmäßiges, kurzes Stoßlüften ist wichtig, um Schadstoffe auszutauschen und Schimmelbildung zu verhindern. Pflegekräfte können dabei auf die optimale Luftfeuchtigkeit (40-60 %) in Innenräumen hinweisen und gegebenenfalls zum Einsatz von Entfeuchtern oder Klimaanlagen beraten.
· Sauberkeit und Hygiene: Staubsaugen mit HEPA-Filtern, regelmäßiges Staubwischen und die Vermeidung von Textilien wie Teppichen und Gardinen, die Pollen und Staub binden, sind weitere Maßnahmen zur Reduzierung biologischer Allergene. 
3. Individuelle Schutzmaßnahmen im Freien
· Richtige Tageszeit und Wetterbedingungen nutzen: Pflegekräfte können Betroffene darüber aufklären, dass bestimmte Tageszeiten (früher Morgen oder nach Regenfällen) eine geringere Pollenbelastung aufweisen und für Aktivitäten im Freien besser geeignet sind.
· Atemschutz bei schlechter Luftqualität: Bei hoher Luftverschmutzung sollten Pflegekräfte darauf hinweisen, insbesondere in städtischen Gebieten, die Nähe von Baustellen und stark befahrenen Straßen zu meiden.
4. Gesundheitsbildung und Selbstmanagement fördern
· Aufklärung über Symptome und Behandlungsmöglichkeiten: Pflegekräfte können Aufklärung über allergische Symptome und deren frühzeitige Erkennung leisten. Dazu gehört, Patient:Innen mit Atemwegserkrankungen über die Anwendung von Inhalatoren und Medikamenten bei akuten Beschwerden zu informieren.
· Individuelle Beratung zu Präventionsmaßnahmen: Pflegekräfte können gemeinsam mit den Patient:Innen individuelle Pläne erstellen, die auf die Vermeidung von Allergenen und die Linderung von Symptomen abzielen. So lernen Betroffene, ihre Symptome zu managen und gezielt vorbeugende Maßnahmen umzusetzen.
· Förderung von Resilienz und Lebensstiländerungen: Pflegekräfte können das Bewusstsein für Lebensstiländerungen stärken, die Allergien und Atemwegserkrankungen positiv beeinflussen – wie die Förderung einer gesunden Ernährung, sportlicher Aktivität und der Stressbewältigung.
(AOK, 2021; BIÖG, o. J. b; European Lung Foundation, o. J.)
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung
Pflegekräfte sind wichtige Multiplikatoren für Gesundheitsförderung und Prävention in Bezug auf biologische Allergene und verschlechterte Luftqualität:
· Aufklärung und Beratung: Sie klären über Ursachen, Auswirkungen und Schutzmaßnahmen auf und vermitteln wichtige Informationen zum Selbstschutz.
· Betreuung und Gesundheitsbildung: Pflegekräfte leisten Unterstützung bei der Medikamentenanwendung und dem Symptommanagement und motivieren Betroffene, aktiv und selbstbestimmt präventive Maßnahmen umzusetzen.
· Anpassung an klimatische Veränderungen: Pflegekräfte machen darauf aufmerksam, wie sich Umwelt- und Klimaveränderungen auf die Gesundheit auswirken, und fördern eine gesundheitsfördernde und nachhaltige Lebensweise. (Lokmic-Tomkins et al., 2023)
Klimaschutz = Gesundheitsschutz
Klimaschutz bedeutet in diesem Kontext, die Ursachen für Luftverschmutzung und verstärkte Allergenbelastung an der Quelle zu reduzieren. Emissionsreduzierungen in der Industrie, der Verkehrspolitik und der Energiegewinnung tragen zur Verbesserung der Luftqualität bei und wirken somit präventiv gegen Atemwegserkrankungen und Allergien. Pflegekräfte sind hier entscheidende Vermittler, die durch ihre Präventionsarbeit ein Bewusstsein dafür schaffen, dass Maßnahmen zum Klimaschutz auch direkten Gesundheitsschutz bedeuten. Dies fördert langfristig das Engagement der Bevölkerung und das Verständnis, dass jeder individuelle Beitrag zur Luftreinhaltung und Allergenvorbeugung auch ein Beitrag zur Gesundheit aller ist.

Pflegerische und Präventive Maßnahmen bei (klimabedingten) Infektionskrankheiten
Die Klimakrise fördert die Ausbreitung von Infektionskrankheiten, da wärmere Temperaturen, veränderte Niederschlagsmuster und extreme Wetterereignisse die Lebensbedingungen für Vektoren wie Mücken und Zecken begünstigen und Hygienebedingungen verschlechtern. Dies erhöht die Gefahr der Verbreitung von Krankheiten wie Denguefieber, Malaria, West-Nil-Fieber und anderen durch Vektoren übertragenen sowie wasserbasierten Infektionen. Pflegekräfte spielen eine wichtige Rolle bei der Prävention und Gesundheitsförderung, da sie betroffene und gefährdete Menschen unterstützen, beraten und aufklären.
1. Früherkennung und Überwachung
· Symptomerkennung und Gesundheitsmonitoring: Pflegekräfte sind in der Lage, erste Symptome klimabedingter Infektionen zu erkennen und rechtzeitig medizinische Hilfe einzuleiten. Sie können Menschen auf die charakteristischen Symptome klimabedingter Infektionen wie Fieber, Hautausschläge oder Schüttelfrost aufmerksam machen.
· Überwachung von Infektionsfällen und Risikogruppen: Insbesondere bei gefährdeten Personen (ältere Menschen, Kinder, immungeschwächte Personen) ist eine regelmäßige Überwachung und Dokumentation ihres Gesundheitszustands sinnvoll, um frühzeitig auf Krankheitsausbrüche zu reagieren.
2. Prävention durch Hygienemaßnahmen und Impfschutz
· Förderung und Schulung hygienischer Verhaltensweisen: Pflegekräfte klären über Hygienemaßnahmen wie regelmäßiges Händewaschen und die Reinigung von Oberflächen auf, die die Übertragung von Bakterien und Viren verhindern. Sie können hierbei auch Unterstützung bei der Umsetzung geben, insbesondere in Gemeinschaftseinrichtungen wie Altenheimen.
· Impfschutz fördern und organisieren: Bei Infektionen, für die Impfungen verfügbar sind (z. B. Gelbfieber oder FSME), können Pflegekräfte über Impfmöglichkeiten informieren, Impfungen planen und den Impfstatus der Betroffenen überwachen.
· Wasserversorgung und Nahrungsmittelhygiene: Pflegekräfte können Betroffene dazu anleiten, ausschließlich sauberes Wasser zu verwenden und auf eine angemessene Lebensmittelhygiene zu achten, um Magen-Darm-Infektionen durch kontaminierte Lebensmittel zu vermeiden.
(European Environment Agency, 2022)
3. Vektorkontrolle und Schutzmaßnahmen
· Schutzkleidung und Repellentien: Pflegekräfte können Menschen darin unterstützen, sich durch Schutzkleidung (langärmlige Kleidung und Hosen) und das Auftragen von Insektenabwehrmitteln vor Mückenstichen und Zeckenbissen zu schützen, insbesondere in Endemiegebieten oder bei hohem Infektionsrisiko.
· Moskitonetze und Insektenbarrieren bereitstellen: Besonders in Gebieten mit hohem Risiko für vektorübertragene Infektionen wie Malaria oder Dengue können Moskitonetze und Fensterbarrieren empfohlen werden. Pflegekräfte können den richtigen Einsatz solcher Schutzmaßnahmen demonstrieren.
· Aufklärung über Vektorvermeidung und Risikoverhalten: Pflegekräfte können über das Vermeiden von Aufenthalten in Mückengebieten in der Dämmerung und am Abend informieren und Verhaltensweisen fördern, die das Infektionsrisiko senken.
(RKI, 2024)
4. Gesundheitsbildung und Resilienzförderung
· Aufklärung über klimabedingte Infektionsrisiken: Pflegekräfte können das Bewusstsein für klimabedingte Gesundheitsrisiken stärken, sodass die Bevölkerung besser informiert ist und weiß, wie man sich selbst und andere schützen kann.
· Anpassung an klimatische Veränderungen und Gesundheitsbewusstsein fördern: Pflegekräfte ermutigen Menschen, präventive Maßnahmen zu ergreifen und gesundheitsfördernde Gewohnheiten zu etablieren. Dazu gehört, sich über klimabedingte Gesundheitsrisiken zu informieren und Maßnahmen zur Vorbeugung in den Alltag zu integrieren.
· Förderung des gemeinschaftlichen Zusammenhalts: Pflegekräfte können Gemeinschaftsinitiativen unterstützen, die sich zum Ziel gesetzt haben, Risikopopulationen (z. B. ältere und immungeschwächte Menschen) zu schützen und eine kollektive Resilienz gegen klimabedingte Infektionsrisiken aufzubauen.
(Salvador Costa et al., 2023)
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung
Pflegekräfte sind wesentliche Akteure bei der Prävention klimabedingter Infektionskrankheiten und tragen aktiv zur Gesundheitsförderung bei:
· Gesundheitsaufklärung: Pflegekräfte sensibilisieren Menschen für die Risiken, die durch den Klimawandel für die Verbreitung von Infektionskrankheiten entstehen, und bieten wichtige Aufklärung über Präventions- und Schutzmaßnahmen.
· Beratung zu Präventionsmaßnahmen: Pflegekräfte fördern eine gesundheitsbewusste Lebensweise und ermutigen zur Selbstvorsorge durch Schutzkleidung, Hygiene und Verhaltensanpassungen.
· Früherkennung und Monitoring: Pflegekräfte erkennen Infektionssymptome frühzeitig und übernehmen die Verantwortung für die Überwachung und Pflege von Risikopatienten, um gesundheitliche Komplikationen zu minimieren.
· Förderung von Impfungen: Sie beraten und unterstützen die Bevölkerung, vor allem in gefährdeten Regionen, beim Impfschutz gegen klimabedingte Infektionskrankheiten.
(Franzkowiak, 2022; Garay et al., 2024)
Klimaschutz = Gesundheitsschutz
Da der Klimawandel die Bedingungen für das Überleben und die Verbreitung von Krankheitserregern und Vektoren verbessert, sind Klimaschutzmaßnahmen direkt mit dem Schutz der menschlichen Gesundheit verbunden. Klimaschutz bedeutet, langfristig die Häufigkeit und das Risiko klimabedingter Infektionen zu verringern. Pflegekräfte leisten dabei wichtige Bildungs- und Präventionsarbeit und tragen dazu bei, das Bewusstsein dafür zu stärken, dass jeder Beitrag zur Reduktion von Emissionen und zum Schutz des Klimas auch einen Beitrag zur Gesundheitssicherung darstellt (Romanello et al., 2023).

Pflegerische und Präventive Maßnahmen im Rahmen der Klimakrise (Klimaangst/ Eco-Anxiety)
Die Klimakrise führt zunehmend zu psychischen Belastungen, unter anderem in Form von Eco-Anxiety (Klimaangst). Diese Form der Angst, die durch das Bewusstsein für Umweltzerstörung und die Bedrohung durch die Klimakrise ausgelöst wird, kann insbesondere bei jungen Menschen, Naturverbundenen und stark engagierten Individuen auftreten und langfristige psychische Folgen haben. Pflegekräfte spielen hier eine wesentliche Rolle in der Prävention und Gesundheitsförderung durch Aufklärung, psychologische Unterstützung und Förderung von Resilienz. (Coffey et al., 2021; Yale Office of Sustainability, 2023)
1. Emotionale Unterstützung und psychoedukative Maßnahmen
· Emotionale Gesprächsführung: Pflegekräfte können betroffene Menschen dazu ermutigen, ihre Ängste und Sorgen auszudrücken, und dabei eine empathische und offene Haltung einnehmen. Ein offenes Ohr und Validierung der Ängste sind hierbei zentral.
· Aufklärung über Eco-Anxiety: Informationen über die Ursachen und den Verlauf von Eco-Anxiety und Klimaangst bieten, um das Verständnis für die eigenen Emotionen zu stärken und Bewältigungsmechanismen aufzuzeigen.
· Gespräche über Selbstfürsorge: Pflegekräfte können Selbstfürsorgestrategien fördern, wie Achtsamkeitsübungen und Atemtechniken, die Betroffene im Alltag anwenden können.
2. Förderung von Resilienz und Stärkung der Selbstwirksamkeit
· Aktivierung von Ressourcen: Pflegekräfte können Menschen darin bestärken, ihre eigenen Stärken und Ressourcen zur Krisenbewältigung zu nutzen. Dazu gehören etwa das Engagement in Gemeinschaftsprojekten, der Aufbau sozialer Netze und der Fokus auf positive Klimaschutzmaßnahmen.
· Förderung von aktiver Teilhabe: Menschen dazu ermutigen, sich aktiv an klimabewussten Projekten und Initiativen zu beteiligen, um Selbstwirksamkeit zu erleben und das Gefühl der Hilflosigkeit zu verringern.
· Stärkung sozialer Unterstützung: Pflegekräfte können soziale Verbindungen fördern und auf Selbsthilfegruppen oder psychosoziale Netzwerke hinweisen, in denen Erfahrungen geteilt und emotionale Unterstützung erfahren werden kann.
3. Aufbau gesunder Lebensgewohnheiten und Stressbewältigungstechniken
· Achtsamkeits- und Entspannungstechniken: Pflegekräfte können Entspannungsübungen wie progressive Muskelentspannung, Atemtechniken oder Meditation anleiten. Solche Techniken helfen, den Stresspegel zu senken und sorgen für mentale Stabilität.
· Förderung körperlicher Aktivität: Bewegung und Sport helfen nicht nur gegen Stress, sondern verbessern die mentale Belastbarkeit. Outdoor-Aktivitäten in der Natur stärken zusätzlich das Naturbewusstsein und fördern eine positive Beziehung zur Umwelt.
· Unterstützung eines gesunden Lebensstils: Pflegekräfte können auf die Wichtigkeit eines gesunden Lebensstils (ausreichender Schlaf, ausgewogene Ernährung) hinweisen, der das psychische Wohlbefinden und die Fähigkeit zur Stressbewältigung stärkt.
4. Aufbau von Akzeptanz und realistischer Hoffnung
· Förderung eines realistischen Optimismus: Pflegekräfte können helfen, zwischen lösbaren und weniger beeinflussbaren Faktoren der Klimakrise zu unterscheiden, um eine gesunde Balance zwischen Aktivismus und Akzeptanz zu erreichen.
· Nachhaltige Verhaltensänderungen: Pflegekräfte können Betroffene motivieren, kleine und machbare Schritte in ihrem Alltag zu unternehmen, die einen positiven Einfluss auf die Umwelt haben, wie zum Beispiel Mülltrennung, reduzierte Nutzung von Plastik und umweltfreundliche Fortbewegungsmittel.
(Greenforce, o. J.; Heid, 2022; Mc Call et al., 2021)
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung
Pflegekräfte haben in der Prävention und Gesundheitsförderung von psychischen Belastungen wie Eco-Anxiety eine wesentliche Rolle. Ihre Tätigkeiten umfassen:
· Sensibilisierung und Aufklärung: Pflegekräfte klären über die mentale Belastung durch den Klimawandel auf und fördern das Verständnis für Eco-Anxiety als reales Phänomen.
· Empowerment und Selbstwirksamkeit: Sie bestärken Menschen darin, ihre Emotionen aktiv zu managen und konstruktive Bewältigungsstrategien zu entwickeln. Dadurch fühlen sich Betroffene weniger hilflos und können ihre Rolle im Kampf gegen den Klimawandel stärken.
· Prävention von Folgeerkrankungen: Pflegekräfte tragen durch eine frühzeitige psychische Unterstützung dazu bei, langfristigen psychischen Erkrankungen wie Depressionen oder Angststörungen vorzubeugen.
(Brandes & Stark, 2021; Franzkowiak, 2022; Heid, 2022; Kaba-Schönstein, 2018)
Klimaschutz = Gesundheitsschutz
Die Verknüpfung von Klimaschutz und Gesundheitsschutz ist bei Eco-Anxiety besonders relevant: Präventive und gesundheitsfördernde Maßnahmen im Bereich des Klimaschutzes haben nicht nur direkte positive Auswirkungen auf die Umwelt, sondern auch auf das psychische Wohlbefinden. Menschen, die erleben, dass ihre Handlungen einen positiven Beitrag leisten, stärken ihre Resilienz und erfahren eine stärkere psychische Belastbarkeit. Zudem kann die Pflege einen wichtigen Beitrag dazu leisten, den Fokus auf kollektives Handeln und den Aufbau einer klimabewussten Gemeinschaft zu lenken, was wiederum das Gefühl von Gemeinschaft und Zusammenhalt stärkt (Gebhardt et al., 2023).

Pflegerische und Präventive Maßnahmen bei Umwelt- und Klimamigration
Umwelt- und Klimamigration sind wichtige Themen im Kontext des Klimawandels und haben erhebliche gesundheitliche Auswirkungen. Pflegekräfte spielen eine wesentliche Rolle in der Prävention und Gesundheitsförderung, indem sie Migrant:innen und gefährdete Bevölkerungsgruppen unterstützen, Gesundheitsrisiken minimieren und Aufklärung über die Verbindungen zwischen Klimaschutz und Gesundheitsschutz leisten.
· Gesundheitsuntersuchungen und Vorsorge: Regelmäßige Gesundheitschecks für Migrant:innen, die oft unter schwierigen Bedingungen leben, um Infektionskrankheiten, Mangelernährung oder psychische Belastungen frühzeitig zu erkennen und zu behandeln.
· Aufklärung und Zugang zu Gesundheitsdiensten: Pflegekräfte bieten Informationen über lokale Gesundheitsangebote und klären über Impfungen und hygienische Maßnahmen auf, die notwendig sind, um das Ansteckungsrisiko zu verringern.
· Psychosoziale Unterstützung und Resilienzförderung: Pflegekräfte unterstützen Migrant:innen, die unter klimabedingten Traumata oder Verlusten leiden, mit psychologischer Ersthilfe und Resilienztraining, um die Anpassungsfähigkeit zu stärken.
· Förderung von gesundem Verhalten in temporären Unterkünften: Beratung und Aufklärung über Hygiene, Wasser- und Lebensmittelsicherheit sowie gesunde Lebensgewohnheiten in oft überfüllten oder schlecht ausgestatteten Unterkünften.
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung:
· Gesundheitsförderung und Aufklärung: Pflegekräfte bieten nicht nur gesundheitliche Versorgung, sondern sind auch wichtige Ansprechpartner für die Aufklärung über klimabedingte Gesundheitsrisiken. Sie sensibilisieren Migrant:innen für Hygienemaßnahmen und Impfungen, um Krankheitsausbrüche zu verhindern.
· Klimaschutz als Gesundheitsprävention: Pflegekräfte betonen den Zusammenhang zwischen Klimaschutz und Gesundheitsschutz, da Klimaschutzmaßnahmen helfen, die Ursachen von Klimamigration zu mindern und somit langfristig Gesundheit und soziale Stabilität zu fördern.
(IOM, 2009; BiB, 2020; WHO, 2021; Watts et al., 2021)

Pflegerische und Präventive Maßnahmen im Bereich von Qualität und Quantität von Trinkwasser und Lebensmitteln:
Der Klimawandel hat erhebliche Auswirkungen auf die Qualität und Quantität von Trinkwasser und Lebensmitteln, was zu gesundheitlichen Risiken führt. Pflegerische und präventive Maßnahmen sind entscheidend, um die Auswirkungen dieser Veränderungen zu reduzieren und die Gesundheit der Bevölkerung zu schützen.
· Überwachung der Wasserqualität und Bereitstellung sicherer Trinkquellen: Pflegekräfte können Schulungen zur Überwachung der Wasserqualität geben und über Wasserreinhaltung und den sicheren Umgang mit Wasser informieren.
· Lebensmittelsicherheit und Nahrungsqualität: Pflegekräfte können dazu beitragen, dass Lebensmittel hygienisch gelagert und verarbeitet werden, um Lebensmittelvergiftungen oder Mangelernährung zu verhindern. In Krisengebieten unterstützen sie zudem die Verteilung von Nahrungs(ergänzungs)mitteln.
· Förderung gesunder Ernährungsgewohnheiten trotz eingeschränkter Ressourcen: Pflegekräfte können helfen, Ernährungsgewohnheiten anzupassen (z. B. regional/ saisonal) und auf eine nährstoffreiche Ernährung zu achten.
· Aufklärung über Umwelthygiene und nachhaltige Wasserverwendung: Beratung zu Maßnahmen, die helfen, die Wasserqualität zu erhalten und Verschwendung zu vermeiden, wie etwa sparsamer Wasserverbrauch und die Vermeidung von Verschmutzung von Trinkwasser.
Pflegerische Rolle im Sinne der Prävention und Gesundheitsförderung:
· Prävention durch Aufklärung über Wasser- und Lebensmittelsicherheit: Pflegekräfte bieten Schulungen zur sicheren Lagerung und Zubereitung von Lebensmitteln und zur Wasseraufbereitung an, um Infektionen zu vermeiden und Mangelernährung vorzubeugen.
· Klimaschutz als Mittel zur Sicherung der Ressourcen: Pflegekräfte sensibilisieren dafür, dass Klimaschutz auch den Zugang zu wichtigen Ressourcen wie Wasser und Lebensmitteln sichert. Maßnahmen zur Reduktion der globalen Erwärmung schützen langfristig die Umwelt und sichern die Gesundheit durch stabilere ökologische Systeme.
(CDC, 2020; WHO, 2021; Watts et al., 2021)
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