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Umweltmedizin akut

Die vom Autor vor gut einem Jahr an dieser Stelle verodffentlichte Bestandsaufnahme zur Lage der Umweltmedizin’
verlangt aufgrund der Entwicklungen der letzten Zeit nach einem Update. Die Herausforderungen von morgen sind
vielfaltiger geworden und in diese Richtung muss sich auch die Fachrichtung Umweltmedizin entwickeln.

Phasen der Umweltmedizin

Der erste umweltmedizinische Aufbruch wurde parallel zur gru-
nen Bewegung durch die Arzte gegen den Atomkrieg (IPPNW)
und die Einflhrung der Zusatzbezeichnung ,Umweltmedizin“
durch die Arztekammer Niedersachen AK Umwelt ausgerichtet.

Nach Tschernobyl gab es den zweiten groBen Aufbruch der
Umweltbewegung in der Medizin. Der OAB war der erste &rztli-
che umweltmedizinische Verband, der sich im Anschluss an die
radioaktive Katastrophe griindete.

Die dritte Phase ist gekennzeichnet durch einen wissenschaft-
lichen Anerkennungskampf der Umweltmedizin im Sinne von
biochemischen und physiologischen Mechanismen und labor-
technischen Nachweisen der Schadigungen sowohl toxischer
stofflicher Noxen, als auch von physikalischen Einwirkungen.

Waren in der 1. Phase noch vornehmlich politische Akteure fur ge-
sellschaftlichen Wandel aktiv (Die Griinen, die IPPNW, die AKs Um-
welt und Gesundheit der Arztekammern, der BUND und NABU),
begannen in der 2. Phase mehr wissenschattlich arztlich orientierte
Gruppen zu arbeiten (OAB, IGUMED, dbu, EUROPAEM).

Der mégliche erneute Aufbruch zur Wahrnehmung von Um-
weltmedizin nach Fukushima blieb aus. Mdglichweise nahm
die Anerkennung der Gefahren durch die Bundesregierung mit
der Folge Ausstieg aus der Atomenergie den Wind aus den po-
litischen Segeln. Erst nach und nach wurde klar, wie lange wir
noch mit den Gefahren, v.a. der maroden Altmeiler, leben mus-
sen. Und international wird der Vorreiterrolle ja leider gar nicht
gefolgt. Selbst in Japan laufen wieder Atomanlagen.

Aktuell

Heute miisste Umweltmedizin allerdings noch viel weiter definiert werden:
* Fliichtlingsproblematik aus Hunger, Uberleben, Sicherheit vor Kriegen

e GroBe weltweite Krankheiten wie Malaria, Denguefieber, Tb, HIV

e Auswirkung von Gentechnik

e Auswirkung von Zugang und Verfiigharkeit von Trinkwasser

e Demographische Faktoren und Krebshaufigkeiten

e Bildungszugang als erster Schritt zu Gesundheit

e Bekdmpfung des Terrorismus (iber die Ursachen

Immer noch — oder wieder aktuell

e Aushildung Umweltmedizin

Nach der Ubernahme der ,Umweltmedizin“ in die Arbeits- Sozial- und Hy-
giene-Lehrstiihle der universitdren Medizin kam ,unsere” Klinische Umwelt-
medizin aus dem Blickfeld. Die Zusatzqualifikation der Arztekammer wurde
ersatzlos gestrichen. Unsere Fortbildungen gibt es noch — aber sie haben nur
personlichen Nutzen. Das o6ffnet der Psychiatrisierung Tiir und Tor.

¢ |Q-,,Disruptoren*

Die moderne Umweltmedizin weist immer mehr Faktoren der Hirnbeeinflus-
sung durch toxische Einwirkungen nach (Quecksilber, PCB, Dioxin, Phthalate,
EMF u.a.). Inre Bedeutung im Alltéglichen erfordert sehr viel mehr Aufmerk-

samkeit, Forschung und v.a. Minderung der Emissionen.

¢ Feinststaube und Nano-Partikel

Durch neue Technologien (Hochdruckverbrennung bei Dieselfahrzeugen,
Nanopartikel (NP)) bewirkt die Fein(st)staubverordnung wenig. Die Produkte
mit NP (iberschwemmen den Markt. Die Risiken sind nur teilweise bekannt,
aber auch diese werden nicht ernst genommen.

e Gentechnologie

Stammzellmanipulation in China — trotz Moratorium, CRISP Genschere mit
mehr und mehr Anwendungen, Zulassungen von genmanipulierten Landwirt-
schaftsprodukten: Ein GroBversuch mit unendlichem Gefahrenpotential.

o Elekiromagnetische Felder und Soziale Medien

Die modernen Medien wirken immer mehr in unseren Alltag hinein. Die Risi-
ken werden von Whistleblowern weltweit benannt, mit Forschungen belegt —
aber nicht gehort. Selbst Einstufungen wie ,moglicherweise krebsgefahrdend*
werden verharmlost, ja lacherlich gemacht — ebenso das Suchtpotential.

e Fracking und Gesundheitsauswirkungen

Die kleinrdumige Epidemiologie legt schwere Gesundheitswirkungen offen.
Immer wird der ,,groBe epidemiologische Nachweis® gefordert, bevor etwas
unternommen wird. Die Bevélkerung in den Gebieten leidet unendlich.

¢ Risikoforschung und kritische Begleitung
Die Risiken durch Umwelteinfliisse werden wissenschaftlich und bevolke-
rungsempfunden sehr unterschiedlich bewertet. Es besteht v.a. wegen der

Angste und der Unsicherheit groBer Klarungsbedarf.

Wir haben jetzt wieder unsere umg, die gesellschaftliche Ur-
sachen in die Umweltmedizin miteinbezieht. Das erste Schwer-
punktheft 3/2016 unter der Verantwortlichkeit des OAB wird
dem Rechnung tragen.

Dr. med. Wolfgang Baur
Vorstand

1 Baur, W. (2015): Umweltmedizin — gestern und heute, umg 28(1): 65.
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Kein Stopp der Energiewende!

Der Erfolg der Energiewende scheint zugleich ihr groBter Fehler zu sein. Der
salten“ Wirtschaft und der Politik geht es offenbar zu schnell — obwohl das Er-
reichen der selbstgesteckien Zielmarke (+1,5 Grad Erderwdrmung) noch voll-
kommen unsicher ist. Der Okologische Arztebund verfolgt schon seit Jahren das
Ziel ,,100 % Erneuerbare Energien“ und ist sehr besorgt iiber die geplante Aus-
bremsung der erneuerbaren Energien. Wir mdochten uns mit der Kampagne von
Eurosolar solidarisch erklaren und rufen unsere Mitglieder auf, in ihrem Umfeld
entsprechend aktiv zu werden.

Fir den Vorstand: Erik Petersen

Das Bundeswirtschaftsministerium (BMWi) bestatigt mit dem aktuellen Gesetzes-
entwurf zum Erneuerbare-Energien-Gesetz (EEG) 2016 im Wesentlichen den bereits
im EEG 2014 eingeschlagenen Weg der Bundesregierung, die Energiewende mas-
siv auszubremsen! EUROSOLAR nimmt mit der Anzeigenkampagne ,,Kein Stopp der
Energiewende!“ Stellung zum energiepolitischen Kurs der Bundesregierung. Mit der
Kampagne konnte EUROSOLAR binnen kiirzester Zeit (iber 350 Unterstiitzer gewin-
nen und fir die Einflihrung einer Neuen Energiemarktordnung (NEMO) (iberzeugen."

Mit den dort vorgebrachten Forderungen zielt EUROSOLAR auch auf den aktuellen
Referentenentwurf der EEG-Novelle. Anstatt die Idngst akzeptierten und kostengtins-
tigen Erneuerbaren Technologien endlich ins Zentrum des Energiemarktes zu stellen,
werden mit dem EEG 2016 weitere Hindernisse installiert, um kiinstlich die hoch
subventionierten Erzeugungsanlagen auf fossiler und atomarer Basis am Markt zu
halten. Ausgerechnet das einst effizienteste und erfolgreichste Gesetz zur Einfiihrung
Erneuerbarer Energiequellen wird so zum Bremshebel der Energiewende deformiert.

Obergrenzen und Ausschreibungen fiir Photovoltaik (V) und Wind an Land sollen in
diesem Gesetzentwurf nun fest verankert werden, obwohl eine unvoreingenommene
Prifung der Pilotausschreibungen fiir PV-Anlagen bislang ausgeblieben ist. Aus-
schreibungen dienen einzig der restriktiven Mengenbegrenzung und verhindern eine
breite volkswirtschaftliche Entwicklung mit einer vielféltigen und regional veranker-
ten Akteursstruktur. Das kénnen auch die — auf Nachdruck — eingefiihrten Sonderre-
gelungen im Rahmen des Ausschreibungsverfahrens fiir die sogenannte Biirgerener-
gie nicht annihernd kompensieren.

Zuséatzlich will das BMWi im EEG 2016 weitere Mechanismen verankern, die eine
zligige und dezentrale Energiewende abwiirgen werden. So soll beispielsweise die
kostengiinstige und effiziente Energiegewinnung aus Onshore-Wind zum Restposten
der Energiewende degradiert werden, wenn in Zukunft die Obergrenze der Ausschrei-
bungsmenge in Abhangigkeit des Gesamtausbaus und der Gesamtstrommengen be-
rechnet werden soll. Damit wird die Planungssicherheit vollstdndig unterminiert. Die
Spitzenposition deutscher Hersteller sowie hunderttausende Arbeitspldtze werden
damit fahrldssig aufs Spiel gesetzt.

EUROSOLAR stellt dieser verfehlten Politik das Konzept einer Neuen Energiemarkt-
ordnung (NEMO) konstruktiv entgegen und ruft zur breiten Unterstiitzung der darin
genannten Forderungen auf. NEMO steht fiir ein schliissiges Konzept, das grundle-
gende Reformen vereint, das EEG konstruktiv weiterentwickelt und die erneuerbaren
Energien endlich ins Zentrum des Energiemarktes riickt.

(EUROSOLAR, Pressemitteilung 25.4.2016)

1 Den Text der Anzeigenkampagne sowie weitere Informationen zu NEMO
finden Sie auf der Webseite: www.NEMO.eurosolar.de.

Beitrittserklarung per Fax an: 0421-498 42 52
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[] Als aktives Mitglied'
Mein Tatigkeitsbereich

Titel und vollstéandiger Name Institution/Praxis
StraBe PLZ/Ort
Telefon/Fax E-Mail

[] Als forderndes Mitglied?

[] Kiinik Die von der Mitgliederversammlung festgelegten
[] Praxis Mitgliederbeitrage betragen jeweils mindestens:
[] Studium Regelbeitrag fiir ordentliche Mitglieder.....100,- €
[] Sonstiges: ermaBigter Beitrag fir Geringverdiener,

) . ) AiP, Arbeitslose, Rentner...........ccccccccvveennn 50,-€

in der Fachrichtung/Zusatzbezeichnung: . R .

) o Beitrag fiir Studierende............c.ccccceeieenenn. 20,-€
Spe2|algeb|ete. (Die Mitgliederbeitrage sind wie Spenden abzugsféhig)

SEPA-Einzugsermachtigung

Ich ermachtige den Okologischen Arztebund den jahrlichen Mitgliederbeitrag in Hhe von .....................

IBAN: <o s

Euro kunftig bei Falligkeit abzubuchen.

Bl i e

Ort/Datum

Stempel/Unterschrift

' Aktives Mitglied kann jede/r Arztin/Arzt oder jede/r Studierende aus den Bereichen Human-, Zahn- und Tiermedizin sowie jede/r weitere im Gesundheitsbereich Tatige werden.
2 Forderndes Mitglied kann auBerdem jede natrliche und juristische Person werden, die die Vereinsziele unterstutzt.
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