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Pflegebedürftige ambulant oder stationär versorgt 
werden. Basis für die Studie waren die Abrech-
nungsdaten aller Krankenhausbehandlungen von 
AOK-Versicherten in den Jahren 2008 bis 2018, die 
mit umfassenden Wetter- und Luftverschmutzungs-
daten sowie weiteren soziostrukturellen Daten in 
Beziehung gesetzt wurden. 

Der aktuelle Versorgungs-Report gibt in 16 Fach-
beiträgen einen Überblick über die globale Bedeu-
tung des Klimawandels für die Gesundheit und über 
dessen Auswirkungen und Herausforderungen für 
die medizinische Versorgung in Deutschland. The-
ma sind die daraus resultierenden Gesundheits-
belastungen und der sich ergebende Handlungs-
bedarf – auf struktureller und organisatorischer 
Ebene des Gesundheitswesens und auf der Ebene 
des individuellen Verhaltens. 

Jeder vierte AOK-Versicherte über 65 Jahre ist 
überdurchschnittlich gefährdet, an heißen Tagen 
gesundheitliche Probleme zu bekommen und ins 
Krankenhaus zu müssen. Das zeigt eine Studie zu 
hitzebedingten Krankenhauseinweisungen des 
Mercator Research Institute on Global Commons 
and Climate Change (MCC). 

Der aktuelle Versorgungs-Report „Klima und Ge-
sundheit“ belegt, wie stark der Klimawandel die Ge-
sundheit beeinträchtigt. Eine im Report veröffent-
lichte Analyse demonstriert: Ein Viertel der älteren 
Bevölkerung ist besonders gefährdet, an Hitzetagen 
ins Krankenhaus zu müssen. Ein Hitzetag mit über 
30 Grad Celsius führt im Durchschnitt am gleichen 
Tag zu 40 zusätzlichen Klinikeinweisungen je eine 
Million Einwohner in der Bevölkerung ab 65 Jah-
ren. Bei den am stärksten gefährdeten Personen sind 
es sogar 550 zusätzliche Klinikeinweisungen. Die 
Studienautoren betonen, dass es sich dabei um eine 
konservative Schätzung aller hitzebedingten Klinik-
einweisungen handelt, da solche Einweisungen auch 
an Folgetagen auftreten und anhaltende Hitzeperio-
den den Effekt verstärken können. Eine Risikokarte 
für Deutschland zeigt für das Hitzejahr 2018 große 
regionale Unterschiede. Hotspots mit einer über-
durchschnittlich hohen Anzahl hitzebedingter Kran-
kenhauseinweisungen sind vor allem entlang zweier 
geografischer Bänder zu erkennen: vom Weser-Ems-
Gebiet zur Niederlausitz und vom Rhein-Main-Ge-
biet nach Niederbayern. Doch auch die nördlichen 
Regionen Deutschlands, die heute weniger betroffen 
sind, könnten zukünftig deutliche Veränderungen 
erleben. Die Studie prognostiziert für Deutschland 
bis zum Jahr 2100 eine Versechsfachung der Zahl der 
hitzebedingten Klinikeinweisungen, wenn die Erd-
erwärmung ungebremst voranschreitet. 

Ein weiteres zentrales Ergebnis der Studie: Indi-
viduelle Risikofaktoren, die eine Krankenhausein-
weisung im Zusammenhang mit Hitze wahrschein-
licher machen, sind Demenz und Alzheimer, aber 
auch Niereninsuffizienz, Depression, Diabetes oder 
chronische Atemwegserkrankungen. Zudem leben 
gefährdete Versicherte verstärkt in ländlichen Re-
gionen mit mehr Altersarmut, in denen weniger 
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Klimawandel 

Extremtemperaturen gefährden die Gesundheit
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„Die zunehmen-
den Extremtem-
peraturen sind 
eine wachsende 
Herausforderung für 
die Gesundheit und 
erfordern verstärkt 
Maßnahmen im  
Bereich der  
Prävention und  
des Gesundheits-
schutzes.“   
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Wenn Hitze krank macht 
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Pflege in der Pandemie

Weniger soziale Teilhabe in der ersten Corona-Welle
Eine Online-Befragung des Wissen-
schaftlichen Instituts der AOK (WI-
dO) hat untersucht, wie Pflege- und 
Bezugspersonen die Situation in der 
ambulanten und stationären Pflege 
empfunden haben. Dabei zeigt sich: 
Sowohl zwischen den Versorgungs-
arten als auch in der Gruppe der 
Pflegebedürftigen nahmen die Be-
fragten Verschlechterungen wahr. 
Das gilt für die pflegerische und 
ärztliche Versorgung ebenso wie für 
die soziale Teilhabe. 

Die Maßnahmen, die in der ers-
ten Welle der Covid-19-Pandemie 
erlassen wurden, um die Infek-
tionszahlen zu senken, trafen 
pflegebedürftige Menschen und 
ihre Angehörigen besonders. 
Das bestätigt eine Befragung von 
rund 1.000 Haushalten für den 
Pflege-Report 2021 „Bedarfslagen 
und Angebotsstrukturen“. Im 
ambulanten Versorgungsbereich 
nutzte demnach ein Großteil der 
Haushalte wichtige Unterstüt-
zungsleistungen, sowohl profes-

sioneller als auch informeller Art, 
nur noch eingeschränkt. Zudem 
haben sich die psychische Ge-
sundheit, die geistige Fitness und 
die Lebensqualität der pflegebe-
dürftigen Menschen den Befrag-
ten zufolge verschlechtert. 

Für Pflegebedürftige im stati-
onären Versorgungsbereich ging 
die erste Pandemie-Welle mit be-
sonders starken Einschränkungen 
der sozialen Teilhabe einher. Ein 
Großteil der Betroffenen konnte 
weder die Pflegeeinrichtung noch 
das eigene Zimmer verlassen, 
und Kontakte zu den Bezugsper-
sonen waren nicht möglich. Hier 
sah rund ein Drittel der befragten 
Personen zusätzlich Verschlech-
terungen in der Gesundheits-
versorgung der Bewohnerinnen 
und Bewohner. Diese schlug 
sich zusammen mit der sozialen 
Isolation in einer ausgeprägten 
Verschlechterung des Zustands 
der pflegebedürftigen Menschen 
nieder, so die Wahrnehmung der 
Bezugspersonen. 

Gleichzeitig zeigten sich auch 
bei den Bezugspersonen der 
vollstationär Pflegebedürftigen 
hohe Belastungswerte. Zwei von 
drei befragten Personen gaben 
an, dass sie sich häufiger hilflos 
fühlten als vor der Pandemie. Au-
ßerdem sagte jede dritte Bezugs-
person – im ambulanten Bereich 
nur jede fünfte –, dass die Pflege-
situation nicht gut zu bewältigen 
gewesen sei (siehe Abbildung). 
Das verweist auf die hohe emo-
tionale Belastung, die die erheb-
lichen Kontaktbeschränkungen 
mit sich brachten. 

Insgesamt zeichnet die Befra-
gung für die erste Pandemie-Wel-
le ein kritisches Versorgungsbild 
der ohnehin vulnerablen Bevöl-
kerungsgruppe. Maßnahmen, die 
die pflegebedürftigen Menschen 
vor einer Ansteckung mit Co-
vid-19 schützen sollten, führten 
gleichermaßen zu erheblichen 
Einschnitten in der Versorgung, 
zu einer starken sozialen Isolati-
on und zu einer Zunahme psy-
chischer Belastungen. Das spricht 
dafür, die Bedarfslagen der Pfle-
gebedürftigen und ihr Umfeld in 
Pandemiekonzepten künftig stär-
ker zu berücksichtigen. 

Die Corona-Krise hat die Pro-
bleme, die in der Pflege bereits 
seit Jahren existieren, sichtbarer 
gemacht denn je. Daher beschäf-
tigt sich der Pflege-Report 2021 
neben bestimmten Aspekten 
der Pandemie auch generell mit 
den spezifischen Bedarfslagen 
pflegebedürftiger Menschen 
sowie mit bestehenden Ange-
botsstrukturen für einzelne 
Teilgruppen. Er zeigt dabei auch 
Potenziale auf, durch deren Nut-
zung sich gute Pflege nach der 
Covid-19-Pandemie gewährleis-
ten lässt.  

Jacobs K, Kuhlmey A,  
Greß S, Klauber J, 

Schwinger A (Hrsg.): 
Pflege-Report 2021.  

Sicherstellung der Pflege: 
Bedarfslagen und  

Angebotsstrukturen.  
Berlin: Springer,  

292 Seiten, 42,79 Euro;  
ISBN 978-3-662-63106-5  

E-Book  
978-3-662-63107-2,  

kostenloser Download:  
springer.com/shop

Belastungssituation der Pflege- und Bezugspersonen* 
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In der ersten Corona-Welle empfand im stationären Bereich etwa ein Drittel der Befragten die Pflegesituation 
als „eher nicht gut“ oder „gar nicht gut“. Im ambulanten Bereich war etwa ein Fünftel dieser Ansicht.

* � im ambulanten und vollstationären Versorgungsbereich während der ersten Covid-19-Pandemiewelle 2020

sehr gut	 eher gut	 weder noch	 eher nicht gut	 gar nicht gut

Wie gut war die häusliche Pflegesituation 
für Sie während des Corona-Zeitraums von 

März bis Mai 2020 zu bewältigen?  
n = 497

7,1		  38,1			            34,4	                   17,8	           2,6

Wie gut war für Sie während des  
Corona-Zeitraums von März bis Mai 2020 

die Situation zu bewältigen?  
n = 500
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3,9		  41,4			   21,9		          27,3	    5,5
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