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Der KlimawanDel finDet statt…
Der Klimawandel ist kein Zukunftsszenario, sondern bereits heute Realität. 
Er wird gravierende Folgen für die Gesundheit der Weltbevölkerung mit sich 
bringen.  Auch für Österreich stellt er eine bedeutende und zunehmende 
Bedrohung für die Gesundheit dar.

Schon jetzt sind mehr Hitzewellen und höhere Temperaturen an Hitzetagen 
bemerkbar. Insbesondere die Rekordsommer 2003 und 2015 haben uns vor 
Augen geführt, was wir in Zukunft deutlich öfter zu erwarten haben. Die 
Pollenflugsaison hat sich verlängert, das hochallergene Ragweed (Ambrosia 
artemisiifolia) breitet sich klimabedingt weiter aus und neue Krankheitsüber-
träger und Infektionskrankheiten sind im Anmarsch. 

Es besteht kein Zweifel, die globale Erwärmung wird sich fortsetzen, wobei 
der Alpenraum besonders stark betroffen sein wird. So betrug der Anstieg 
der durchschnittlichen Jahrestemperatur in Österreich seit 1880 nahezu 2 °C.
Österreich hat darauf reagiert und 2012 die österreichische Strategie zur    
Anpassung an den Klimawandel verabschiedet. Der Aktionsplan beinhaltet 
konkrete Maßnahmen für verschiedene Handlungsfelder, eines davon ist die 
Gesundheit.

Die unter Einbindung von Akteur_innen im Gesundheitsbereich entwickelte 
Broschüre zeigt auf, mit welchen gesundheitlichen Folgen durch den Klima-
wandel zu rechnen ist. Beispielhaft wird vorgestellt, wie Ärzt_innen über die 
Anpassung von Therapien oder die Beratung von Patient_innen und Angehö-
rigen die negativen Auswirkungen abmildern können.  Auch der Umgang mit 
neuen Krankheitserregern ist Inhalt dieser Broschüre. 

Beeinflusst Der KlimawanDel Die GesunDheit?
Ja, von den Folgen des Klimawandels werden alle Österreicher_innen betrof-
fen sein, doch nicht alle sind gleichermaßen gefährdet. Dies hängt in hohem 
Maße von der individuellen Disposition und vom individuellen Verhalten ab. 

Speziell ältere,  armuts- und ausgrenzungsgefährdete Menschen,      
Kinder,  Schwangere und Menschen, die im Freien arbeiten oder an 
chronischen Krankheiten leiden, werden von den klimatischen Verände-
rungen betroffen sein. Dies geht oft mit anderen Faktoren wie z. B. niedrigem 
Einkommen, schlechten Wohnverhältnissen und/oder niedrigem Bildungsgrad 
Hand in Hand. 
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Mit welchen gesundheitlichen Folgen ist in Österreich zu rechnen? 

Die Zunahme von Hitzewellen und höhere Temperaturen an Hitze-
tagen sind verbunden mit…

• einer Beeinträchtigung der körperlichen (ab 25 °C) und geistigen 
   (ab 29 °C) Leistungsfähigkeit, 
• hohen Belastungen für ältere, kranke Personen und Kinder,

• Risiken für Personen, die im Freien arbeiten oder sich sportlich 
    betätigen,
• einer Zunahme von Luftschadstoffen und bodennahem Ozon,

• einem erhöhten Hautkrebsrisiko durch Abnahme des stratosphärischen 
Ozons,

• einer möglichen vermehrten bakteriologischen Beeinträchtigung von 
Lebensmitteln und Trinkwasser bzw. einem möglichen Anstieg von 
lebensmittelbedingten Infektionen,

• vermehrtem Auftreten von Krankheitserregern in Badegewässern    
(z. B. Badedermatitis „Entenflöhe“),

• Wirkungsveränderungen bei Medikamenten durch unsachgemäße 
Lagerung.

Der Anstieg der jährlichen Durchschnittstemperatur ist verbunden 
mit…

• längeren Vegetationsperioden und dadurch einer längeren Pollenflug-
saison,

• einer verstärkten Ausbreitung und  Vermehrung von etablierten Krank-
heitsüberträgern sowie von aller-
genen und giftigen Pflanzen- und 
Tierarten,

• einer Ausbreitung und Etablie-
rung wärmeliebender, bislang 
nicht heimischer Krankheits-
überträger sowie allergener und 
giftiger Pflanzen- und Tierarten.
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Foto: Österreichisches Rotes Kreuz (ÖRK)
Thomas Holly Kellner



Durch die Folgen von extremen Wetterereignissen wie Über-
schwemmungen, Muren, Stürmen etc. kann es zu…

• einem ansteigenden Risiko für Verletzungen bis hin zu Todesfällen und 
für posttraumatische Belastungsstörungen, 

• einer Beeinträchtigung mobiler Pflegedienste und der Gefährdung der 
Pflegekräfte selbst, 

Durch rasche Wechsel von Wetterlagen kann es zu…

• einer Verschlechterung von Symptomen vorhandener Krankheiten 
    und Beschwerden durch eine erhöhte Anpassungsleistung des         
    Organismus kommen. Dies betrifft speziell Personen mit Herz- und 
    Gefäßerkrankungen,  Atemwegserkrankungen und rheumatischen       
    Beschwerden. Schnelle Veränderungen meteorologischer Umgebungs- 
    faktoren könnten infolge des Klimawandels zukünftig häufiger        
    auftreten.
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Foto: distel2610/pixabay.com

Nachfolgend finden Sie erste Ideen und Anregungen, wie Sie in Ihrem Arbeits-
umfeld auf die Folgen des Klimawandels reagieren können.

• einer Beeinträchtigung der       
     Wasserversorgung durch bakte-  
    riologische Verunreinigungen 
    nach Hochwasser,

• Schimmelpilzbefall nach akuten 
    oder dauerhaften Feuchteschäden
    den durch Starkregen, Hochwasser
    oder durch Sommerkondensation             
    kommen.

Diese vielfältigen Auswirkungen des Klimawandels auf die Gesundheit werden 
den Arbeitsalltag im Gesundheitsbereich beeinflussen und erfordern verstärkte 
Anstrengungen in der Vorsorge. Umfassende Hintergrundinformationen finden 
Sie im Österreichischen Sachstandsbericht Gesundheit, Demographie und Klimawan-
del, der im September 2018 veröffentlicht wurde.
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Foto: ÖRK/Anna Stöcher

Das können Sie tun…

• Organisieren Sie Informationsmaterial und geben Sie diese an Ihre 
Patient_innen weiter.

• Besprechen Sie mit Ihren Mitarbeiter_innen, mögliche Empfehlun-
gen für Zuhause (z. B. richtige Lagerung von Medikamenten, richti-
ges Lüften, Tipps für leichte Mahlzeiten, ausreichende Trinkmenge).

• Erheben Sie mit Ihren Mitarbeiter_innen besonders gefährdete 
Patient_innen, informieren Sie diese gezielt über richtiges Verhal-
ten bei Hitze und klären Sie über Risiken auf.

• Weisen Sie Patient_innen mit entsprechender Medikation auf 
mögliche Gefahren hin (z. B. Dehydration durch Diuretika) bzw. 
passen Sie allenfalls die Medikation an.

• Erinnern Sie Ihre Patient_innen an die richtige Lagerung von Me-
dikamenten während Hitzewellen und bei Urlaubsreisen. 

• Achten Sie auch auf die Gesundheit ihrer Mitarbeiter_innen.      
Zunehmende Hitze beeinträchtigt nachweislich die Konzentra-
tions- und Leistungsfähigkeit.

• Bieten Sie in Ihrer Ordination Trinkwasser aus z. B. Trinkwasser-
spendern für Patient_innen und Mitarbeiter_innen an.

• Setzen Sie klimaverträgliche bauliche Maßnahmen um (z. B. Be-
schattung durch Außenjalousien, automati-
sierte Nachtlüftung), die die Hitzebelastung 
in Ihrer Ordination senken.

• Bei Einsatz von Klimageräten wählen sie 
ein Fixgerät mit hoher Energieeffizienz und 
minimaler Lärmemission: Informationen zu 
klimaverträglichen Geräten finden sie auf 
www.topprodukte.at.

• Bieten Sie bei Hitzewellen wenn möglich 
Morgenordinationen für besonders gefähr-
dete Patient_innen an.

http://www.topprodukte.at/
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Denken Sie daran

…die wenigsten Patient_innen sind sich bewusst, dass Arzneimittel durch      
äußere Einflüsse wie etwa Hitze, Licht, Staub oder Feuchtigkeit unbrauchbar 
werden, ihre Wirkung teilweise verlieren bzw. im schlimmsten Fall sogar 

schädlich wirken können.   

Eine Lagerung im Kühlschrank ist nur 
dann empfehlenswert, wenn dies aus-
drücklich angegeben ist. Informationen  
erhalten Patient_innen direkt in der      
Apotheke oder z. B. im Wiener Hitze-
ratgeber. 

Wussten Sie, dass 

…in Österreich seit Jahrzehnten ein Anstieg von Hitze-
tagen zu beobachten ist? Im August 2013 wurde erstmals 
an einer offiziellen Messstation die 40 °C Grenze über-
schritten. Der Sommer 2015 zeichnete sich durch be-

sonders viele Tage mit über 35 °C aus, dieser Trend wird sich fortsetzen.

Das Gespräch mit dem behandelnden Arzt erweist sich einer Studie zu-
folge, zusätzlich zu eigenen körperlichen Beschwerden, als stärkster Hand-
lungsauslöser, um tatsächlich Hitzeschutzmaßnahmen zu ergreifen. 

Informationsmaterialien: 
Wiener Hitzeratgeber (Stadt Wien)

»Cool bleiben trotz Hitze« (Rotes Kreuz)  
Steirischer Hitzeschutzplan (Land Steiermark)

»Gesund trotz Hitze«
Broschüre für Pflegepersonal, Broschüre für Kinder-

gartenpädagog_innen (Umweltbundesamt) 

Foto: RK NÖ/Markus Hechenberger

http://anpassung.ccca.at/patches/wp-content/uploads/sites/2/2017/04/1-1_PATCHES_Fallstudienbericht_Privathaushalte_BabcickySeebauer_compressed.pdf
https://klimaschlau.wien.gv.at/site/wiener-hitzeratgeber/
http://www.roteskreuz.at/uploads/media/Hitzetipps_Folder_2012_01.pdf
http://www.gesundheit.steiermark.at/cms/beitrag/11685019/72561200/
http://www.klimawandelanpassung.at/fileadmin/inhalte/kwa/bilder/Newsletter10/Cctalk_Infoflyer_auf_A4_p.pdf
http://www.klimawandelanpassung.at/kwa_hitzevideos
http://www.klimawandelanpassung.at/kwa_hitzevideos
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• Weisen Sie betroffene Patient_innen auf Informationsseiten 
oder Apps zur aktuellen Pollenbelastung hin (z. B. die Pollen-
vorhersage des Pollenwarndienstes, Karte mit aktueller Pollen-
belastung auf der Website der ZAMG oder im ORF-Teletext). 

• Bereiten Sie praktische Tipps zur Reduktion der Pollenbelas-
tung vor (siehe www.pollenwarndienst.at) und informieren Sie 
Ihre Patient_innen, dass…

 •  allergische Personen bei hoher Pollenbelastung auf 
           längere Aufenthalte im Freien verzichten sollen.

 •  pflegebedürftige Personen bei Aufenthalten im Freien 
    Sonnenbrillen und Hut tragen sollen, um z. B. eine bereits 
           gereizte Augenschleimhaut zu schützen.

 •  die Wäsche von Pflegebedürftigen während intensiver       
           Pollenflugphasen nicht im Freien getrocknet werden soll,  
           da das feuchte Gewebe Pollen noch besser auffängt und 
           eine Reaktion provozieren kann (z. B. Juckreiz).

• Beraten Sie Patient_innen in Hinblick auf mögliche Therapie-
formen von Allergien (z. B. Immuntherapie).

• Weisen Sie betroffene Patient_innen auf mögliche Kreuzreakti-
onen mit ähnlichen Allergenen hin.

• Bereiten Sie Informationsmaterialien zu gebietsfremden Ar-
ten wie insbesondere zu Ragweed (Ambrosia artemisiifolia) und 
Riesenbärenklau (Heracleum 
mantegazzianum) vor, die bei 
Berühren zu einer Kontakt-
dermatitis führen können. Vor 
allem der Riesenbärenklau ist 
in hohem Maße phototoxisch 
und löst bei Hautkontakt mas-
sive Reaktionen aus. 

6

Informationsmaterialien: 
Pollenwarndienst
Neobiota – Information des Landes Steiemark
Factsheet zu invasiven Neophyten der Naturfreunde

Foto: erge/pixabay.com

https://www.pollenwarndienst.at/prognose/vorhersage.html
https://www.pollenwarndienst.at/prognose/vorhersage.html
https://www.pollenwarndienst.at/
https://www.pollenwarndienst.at/
http://www.verwaltung.steiermark.at/cms/ziel/74837516/DE/
http://umwelt.naturfreunde.at/files/pdfs/NFOE_Factsheet_NEOPHYTEN_FINAL.PDF


Wussten Sie, dass

… für Österreich aufgrund des Klimawandels eine 
Verlängerung der Vegetationsperiode in den letzten 

Jahrzehnten um 13,5 Tage belegt ist? Bis Mitte des Jahrhunderts kann 
die Dauer der Vegetationsperiode um weitere 20 Tage zunehmen. 

… durch den Anstieg der jährlichen Durchschnittstemperatur die Ein-
wanderung und Ausbreitung von gebietsfremden oder invasiven Pflan-
zenarten (den sogenannten Neobiota wie z. B. Ragweed (Ambrosia arte-
misiifolia)) gefördert wird, die ein starkes Allergiepotenzial aufweisen?

• Informieren Sie sich auch über neuartige Infektionskrankheiten, 
die teils selten und daher wenig bekannt sind (z. B. im steiri-
schen Seuchenplan). Diese können von heimischen oder einge-
wanderten Tierarten (Vektoren) übertragen werden. 

• Denken Sie im Falle unklarer Beschwerden (z. B. unüblich star-
ke Kopfschmerzen, sommergrippeähnliche Symptome mit einer 
raschen Verschlechterung des Gesundheitszustandes etc.) auch 
an seltene Infektionskrankheiten und kontaktieren Sie zuständi-
ge Referenzzentren.

• Bieten Sie entsprechende Beratung an und klären Sie über    
Risiken auf. Folder und Video zur Eindämmung von Gelsen   

sowie ein Folder zum West-Nil 
Virus finden Sie auf der Home-
page der AGES.
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Foto: frolicsomepl/pixabay.com



Informationsmaterialien: 
»Infektionskrankheiten A-Z« des BMASGK
Steirischer Seuchenplan (Land Steiermark)
»Folder West-Nil-Virus« und Folder 
»Helfen Sie mit, die Gelsen eindämmen« (AGES)
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Wussten Sie, dass

… der Klimawandel die Ausbreitung von exotischen 
Stechmücken-Arten und damit auch von neuen In-
fektionskrankheiten begünstigt?

Insbesondere Sandmücken und Stechmücken der Gattung Aedes, sind 
Überträger für eine Vielzahl von Krankheitserregern wie beispiels-
weise von Dengue- oder Chikungunya-Fieber.  Auch heimische Gel-
senarten können Krankheitserreger wie z. B. das West-Nil 
Virus übertragen. In Österreich gibt es bislang 17 im Inland 
erworbene West-Nil Virus-Fälle (Mai 2017). 

… Zecken bereits vereinzelt in Höhen von 1.800 Metern 
nachgewiesen wurden? Ausbreitung und Aktivitätsdauer  
stehen in direktem Zusammenhang mit klimatischen Veränderungen. 
Zecken beginnen bereits ab 5 °C – 7 °C aktiv zu werden. 

Nicht nur früher im Jahr sondern auch in höheren Lagen ist zukünftig 
verstärkt mit dem FSME-Virus oder Lyme Borreliose zu rechnen. 
Zecken können auch eine Reihe 
von anderen Krankheiten über-
tragen wie z. B. Fleckfieber (Ri-
ckettsiose), Krim-Kongo Fieber, 
Zeckenbissfieber oder Babesiose, 
die sich auf Grund des Klimawan-
dels bei uns etablieren können.

Foto:  Asiatische Tigermücke_FotoshopTofs/pixabay.com

https://www.bmgf.gv.at/home/Gesundheit/Krankheiten/Uebertragbare_Krankheiten/Infektionskrankheiten_A-Z/
http://www.gesundheit.steiermark.at/
https://www.ages.at/service/service-presse/pressemeldungen/west-nil-virus-situation-in-oesterreich/
https://www.ages.at/service/service-presse/pressemeldungen/west-nil-virus-situation-in-oesterreich/
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Informationsmaterialien: 
»Sonne ohne Reue« der Österreichischen Krebshilfe
Sonnenschutz bei der Arbeit (AUVA)

Wussten Sie, dass

... im Zuge des Klimawandels eine Zunahme 
an täglichen und jährlichen Sonnenstunden 
wahrscheinlich ist, was hinsichtlich der UV-Expositi-

on für die Bevölkerung ein gesundheitliches Problem darstellen kann.

• Sensibilisieren Sie Ihre Patient_innen für einen achtsamen   
Umgang mit der Sonne.

• Bieten Sie entsprechende Beratung an und klären Sie über 
Risiken auf.

• Legen Sie Informationsmaterial zu Hitzeschutz und Sonne, ins-
besondere für Personen die im Freien arbeiten, auf.

• Weisen Sie Patient_innen mit entsprechender Medikation auf 
eine mögliche reduzierte Sonnenverträglichkeit hin.

• Empfehlen Sie Ihren Patient_innen gegebenenfalls Vorsorgeun-
tersuchungen. Vor allem Menschen mit zahlreichen, atypischen 
oder unregelmäßigen Mutterma-
len sollten diese zweimal jährlich 
von Hautärzt_innen kontrollieren 
lassen.
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Foto: sunblock_chezbeate/pixabay.com

https://sonneohnereue.at/
https://www.auva.at/cdscontent/load?contentid=10008.641424&version=1495094427
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Der Österreichische Special Report 
Gesundheit, Demographie und Klimawandel ASR18

Ein thematischer Bewertungsbericht des Sachstandes unter Mitwirkung von 
über 60 Wissenschaftler_innen erstellt nach den Kriterien des Austrian Panel 
on Climate Change (APCC), 2018.

1.  Auch Gesundheitsleistungen tragen zum 
Klimawandel bei

Es ist nicht nur die Gesundheit vom Klimawandel betroffen, Gesundheitsleis-
tungen tragen auch zum Klimawandel bei und gefährden dadurch wiederum 
die menschliche Gesundheit. Konkret beträgt der nationale CO2-Fußabdruck 
des österreichischen Gesundheitssektors 7  % (Pichler at al. 2019 / in Begut-
achtung). Der größte Anteil an Treibhausgas-Emissionen (THG) wird von 
medizinischen Produkten und Arzneimitteln sowie dem Energieverbrauch 
verursacht. Dabei entstehen die Emissionen oft nicht bei der Verwendung, 
sondern bei Rohstoffgewinnung, Produktion und Transport für Produkte und 
Verpackungen. 

Nach internationalen Analysen hat die Vermeidung unnötiger oder nicht 
evidenzbasierter Diagnostik und Therapie großes Potenzial zur Redukti-
on der THG-Emissionen. Dadurch können Risiken für Patient_innen sowie 
Gesundheitskosten vermieden werden. Eine systematische Einführung von 
„Gemeinsam klug entscheiden“ verspricht wesentliche Fortschritte bei der 
Vermeidung von Über-, Fehl- und Unterversorgung (Modellhafte Bsp.: AWMF, 
2018; Choosing Wisely Canada, 2018; Choosing Wisely UK, 2018). 

Auch der Einsatz minimalinvasiver Behandlungsverfahren und das gezielte 
Vermeiden von Fehlbelegungen (d.  h. eine der Krankheitsdiagnose nicht ent-
sprechende Versorgung) verspricht einen hohen Nutzen für Gesundheit und 
Klima. Die ökonomischen und ökologischen Vermeidungspotenziale werden in 
ersten Abschätzungen (auch für Österreich) als sehr groß eingestuft.

Während ungebremster Klimawandel global wie 
auch für Österreich ein inakzeptabel hohes Risiko 
für die Gesundheit in Zukunft bedeutet, gibt es auch 
für Ärzt_innen Handlungsoptionen. 
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2. Eine gesunde Lebensweise ist oft auch eine 
klimaverträglichere – Co-Benefits

Ärzt_innen betreuen Personen in Krankheitsphasen, die oft auch mit Le-
benskrisen einhergehen. In dieser Zeit sind Menschen für Veränderungen der 
Lebensweisen aufgeschlossener.  Verhilft die ärztliche Betreuung zu Krank-
heitsprävention bzw. Gesundheitsförderung, dann hilft das nicht nur der Ge-
sundheit sondern auch dem Klima, weil dadurch oft aufwendigere Krankenbe-
handlungen (Diagnose, Therapie, Krankenhausaufenthalte) vermieden werden. 

Speziell eine Umstellung der Ernährung ist aus gesundheitlicher Perspektive 
erforderlich, wobei der oft überhöhte Fleischkonsum auch aus Klimapers-
pektive eine Schlüsselrolle einnimmt. Der durchschnittliche Fleischkonsum 
übersteigt in Österreich das gesundheitlich empfohlene Maß deutlich, z. B. bei 
Männern um das Dreifache, während der Anteil an Getreide, Gemüse und 
Obst zu gering ist. Eine Zunahme ernährungsbezogener Erkrankungen ist 
bereits zu beobachten. Tierische Produkte erhöhen das Risiko der Erkrankung 
an Diabetes mellitus Typ II, Bluthochdruck und Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen deutlich. Zudem leiden in Österreich 20 % aller Kinder unter 5 Jahren an 
Übergewicht. 

Vor allem in Städten ist ein Bewegungsmangel bei Bewohner_innen weit ver-
breitet, wobei gerade Städte aufgrund der kurzen Wege ein großes Potenzial 
für mehr aktive Mobilität aufweisen. Gemeint ist damit zu Fuß gehen, Rad 
fahren oder die Fortbewegung in Kombination mit öffentlichem Verkehr.  Aus 
Gesundheits- und Klimaperspektive nimmt die Reduktion des motorisierten 
Individualverkehrs eine Schlüsselrolle ein.  

Weniger Autos und somit weniger gefahrene Autokilometer in der Stadt 
bedeuten nicht nur geringere THG-Emissionen, sondern auch eine Reduktion 
der Luft- und Lärmbelastung sowie Platz für mehr Grünraum, der für hitze-
tauglichere Städte dringend erforderlich ist.

Ärztliche Beratung für gesündere Lebensweisen 
kann somit auch wesentlich zur Reduktion der 
Treibhausgase beitragen. 



3. Folgen des Klimawandels durch gesteigerte klima-
bezogene Gesundheitskompetenz abschwächen

Eine hohe persönliche Gesundheitskompetenz trägt dazu bei, körperliche und 
psychische Gesundheit besser zu verstehen und gute gesundheitsrelevante 
Entscheidungen zu treffen. Geringe Gesundheitskompetenz führt zu geringerer 
Therapietreue, späteren Diagnosen und höheren Risiken für chronische 
Erkrankungen. 

Mangelnde Gesundheitskompetenz 
(d. h. geringere Therapietreue, späteren 
Diagnosen, höhere Risiken für chronische 
Erkrankungen) verursacht daher hohe 
Kosten im Gesundheitssystem. 
In einer internationalen Befragung zeigt 
sich für Österreich, dass über die Hälfte 
der Befragten über eine inadäquate oder 
problematische Gesundheitskompetenz 
verfügen. 

Benachteiligte Gruppen (z. B. ältere oder einkommensschwache Menschen) 
sind vom Klimawandel besonders betroffen, weisen zudem oft geringere 
Gesundheitskompetenz auf und sind gleichzeitig mit Informationen wie etwa 
Hitzewarnungen schwer zu erreichen. Damit führt der Klimawandel zu einer 
Verstärkung der gesundheitlichen Ungleichheit. Insgesamt ist zu beachten, 
dass die Bevölkerung älter wird, und deshalb zunehmende Klimafolgen auch 
auf eine anfälligere Bevölkerung treffen.

912

Die Stärkung der klimabezogenen Gesundheitskompetenz 
durch Ärzt_innen kann speziell die gesundheitlichen Klima-
folgen für vulnerable Gruppen reduzieren und sogar deren 
Gesundheit verbessern.

Titelseite ASR18,  Alexander Neubauer



Glossar

CCCA: das Climate Change Centre Austria, das Klimaforschungsnetzwerk 
Österreichs wurde 2011 gegründet, es ist Anlaufstelle für Forschung, Politik, 
Medien und Öffentlichkeit für alle Fragen der Klimawandel(folgen-)forschung 
in Österreich. https://www.ccca.ac.at

Extremwetterereignis: ein Extremwetterereignis ist ein mit extremen 
Wetterbedingungen wie Hitze, Sturm oder Starkniederschlag verbundenes 
Ereignis, das am gegebenen Ort und zur gegebenen Jahreszeit selten ist.

Hitzetag: als Hitzetag wird ein Tag bezeichnet, an dem die Tageshöchsttem-
peratur 30°C und mehr aufweist.

Hitzewelle: unter einer Hitzewelle versteht man eine längere Periode mit 
ungewöhnlich hohen Temperaturen. Es gibt keine allgemein gültige Definition 
für eine Hitzewelle, da der Begriff von den langjährigen Durchschnittswerten 
der Tageshöchsttemperatur der jeweiligen Region abhängig ist. In Österreich 
spricht man üblicherweise von einer Hitzewelle, wenn mindestens an drei 
aufeinanderfolgenden Tagen Temperaturen von mehr als 30 °C gemessen 
werden.

Klima: wird im engen Sinn als statistisches „Durchschnittswetter“ an einem 
bestimmten Ort oder einem Gebiet über einen längeren Zeitraum (30 Jahre) 
definiert. Dieser Zeitraum wird auch als Klimanormalperiode bezeichnet.

Klimawandel: der Begriff Klimawandel bezeichnet die über einen längeren 
Zeitraum beobachtbare Abweichung vom langjährigen Mittel 

Klimawandelanpassungsstrategie: die Österreichische Strategie zur 
Anpassung an den Klimawandel besteht aus 2 Teilen: einem strategischen 
Konzept und einen umfassenden Aktionsplan mit konkreten Handlungsemp-
fehlungen für die Umsetzung. Die Strategie wurde 2012 verabschiedet und 
liegt seit 2017 in einer aktualisierten Version vor. 

Tropennacht: von einer Tropennacht ist die Rede, wenn die Temperatur in 
den Nachtstunden nicht unter 20 °C sinkt.

Vegetationsperiode: diejenige Zeitspanne des Jahres, während der die kli-
matischen Gegebenheiten oberirdisches Pflanzenwachstum zulassen. 

Wetter: ist ein spürbarer, augenblicklicher Zustand der Atmosphäre an 
einem bestimmten Ort der Erdoberfläche, der unter anderem als Sonnen-
schein, Bewölkung, Regen,  Wind, Hitze und Kälte in Erscheinung tritt. 
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