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Soziale Vulnerabilität im Kontext von  
Umwelt, Gesundheit und sozialer Lage
Social vulnerability in context of  
environment, health and social situation

DEFINITIONEN VON 
VULNERABILITÄT

Der Begriff Vulnerabilität leitet sich vom la-
teinischen vulnus „Wunde“ ab und bedeutet 
„Verwundbarkeit“ beziehungsweise „Verletz-
lichkeit“. Einen Ursprung hat der Vulnerabi-
litätsbegriff nach Christmann et al. (2011) 
und Bürkner (2010) in der Ökologie bei der 
Analyse von Funktionsweisen bestimmter 

ZUSAMMENFASSUNG

Die Definition von Vulnerabilität differiert zwischen den unterschiedlichen Forschungs-
richtungen und Politikfeldern. Im Kontext von Umwelt und Gesundheit kommt der Vul-
nerabilität bestimmter Bevölkerungsgruppen besondere Bedeutung zu. Auswirkungen 
des Klimawandels, wie die zunehmende Hitzebelastung sowie die Exposition gegenüber 
Umweltnoxen, beeinflussen die menschliche Gesundheit. Die individuelle Anfälligkeit 
gegenüber schädlichen Umwelteinflüssen variiert in der Bevölkerung. So sind ältere 
Personen besonders vulnerabel gegenüber Hitzestress. Personen mit Vorerkrankungen 
sowie Kinder weisen eine hohe Empfindlichkeit gegenüber Luftschadstoffen auf. Neben 
der Anfälligkeit ist auch die Exposition gegenüber unterschiedlichen Umweltrisiken in 
der Bevölkerung nicht gleich verteilt. Es besteht ein enger Zusammenhang zwischen 
der schlechten sozialen Lage und umweltassoziierten Mehrfachbelastungen. Dies führt 
zu heterogenen Gesundheitschancen und -risiken. Eine stärkere Differenzierung und 
die Fokussierung auf besonders gefährdete Bevölkerungsgruppen kann dazu beitragen, 
Vulnerabilität abzubauen und die Widerstandsfähigkeit (Resilienz) zu stärken.

ABSTRACT 

The definition of vulnerability differs between different fields of research and politics. In the 
context of environment and health, the vulnerability of certain populations is of great rele-
vance. Human health is affected by consequences of the climate change such as increasing heat 
stress and exposure to pollutants. Individual vulnerability to environmental hazards differs 
within the population. Thus, the elderly show higher vulnerability to heat stress, persons with 
predispositions and children show an increased sensitivity to air pollutants. A population is 
not exposed evenly to environmental hazards. There is a close association between social situ-
ation und environment-associated health burdens. A stronger differentiation of and focusing 
on the populations at risk is needed to decrease vulnerability and strengthen resilience.

Ökosysteme (Christmann et al. 2011).
Heute wird die Vulnerabilität als Schlüs-

selbegriff der inter- und transdisziplinären 
Forschung verwendet. Hierbei differiert je 
nach Forschungsrichtung und Politikfeld die 
zugrunde gelegte Definition von Vulnerabili-
tät (Dietz 2006). Der fachlichen Ausrichtung 
entsprechend wird dabei die ökonomische 
und ökologische Vulnerabilität einer Region 
oder die Vulnerabilität bestimmter Spezies 
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betrachtet. Diese wird in der biologischen 
Forschung über den Red-List-Index der In-
ternational Union for Conservation of Nature 
bestimmt. Andere Fachrichtungen stellen in 
ihrer Forschung hingegen die soziale Vulne
rabilität einer Bevölkerungsgruppe sowie 
die Empfindlichkeit und Verwundbarkeit 
von Menschen gegenüber Umwelteinflüssen 
in den Mittelpunkt (IUCN 2017; Dietz 2006; 
Bürkner 2010). So bezieht sich die Definition 
von Vulnerabilität in der Humanökologie 
primär auf die Reaktion des Menschen auf 
Umweltrisiken oder eingetretene Umwelt-
katastrophen (Christmann et al. 2011). Die 
Entwicklungsforschung fokussiert hingegen 
die Armutsentwicklungen sowie die struktu-
relle Verletzlichkeit von Personengruppen, 
welche Hilf- und Schutzlosigkeit, Unsicher-
heit sowie erhöhte Risiko- und Stressexpo-
sitionen aufweisen (Christmann et al. 2011; 
Chambers 1989). Das klinische Wörterbuch 
Pschyrembel bezieht sich bei der Definition 
von Vulnerabilität primär auf die (psychi-
sche) Verwundbarkeit einer Person. Diese 
ergibt sich aus individuellen Dispositionen, 
welche unter anderem durch genetische, or-
ganisch-biologische, psychische und soziale 
Faktoren bedingt sind (Margraf 2017). Hier-
bei gilt es, die Lebenslaufperspektive zu be-
rücksichtigen: So scheint beispielsweise der 
sich entwickelnde kindliche Organismus zu 
bestimmten Zeitfenstern eine erhöhte Emp-
findlichkeit (Suszeptibilität) aufzuweisen 
und daher in diesen Lebensphasen anfälliger 
für negative Umwelteinflüsse zu sein.

Bei der Betrachtung des Mensch-Umwelt-
systems haben sich in der interdisziplinären 
Forschung zunehmend fachübergreifende 
Vulnerabilitätsdefinitionen entwickelt, die 
sowohl die Empfindlichkeit von Menschen 
als auch von Systemen gegenüber Umwelt-
einflüssen einschließen. Im Zuge der Klima-
wandelfolgenforschung hat sich eine umfas-
sendere Interpretation von Vulnerabilität 
etabliert. Sie berücksichtigt das Ausmaß der 
Betroffenheit von Personen, Regionen und 
Systemen durch Klimaveränderungen. Ge-
mäß des Vulnerabilitätskonzepts der Inter-
governmental Panel on Climate Change (IPCC), 

ist die individuelle Empfindlichkeit abhän-
gig von der Art und dem Ausmaß einer Ex-
position (z.B. Temperaturanstieg, Luftbelas-
tung) und der Anfälligkeit (Sensitivität) auf 
einen definierten Reiz (z.B. Temperaturerhö-
hung). Bei der Betrachtung der Vulnerabili-
tät wird außerdem die Anpassungsfähigkeit 
auf die veränderten Umweltbedingungen 
involviert. Dazu gehört beispielsweise die 
individuelle Fähigkeit von Personen oder 
Systemen, auf klimatische Veränderungen 
zu reagieren (Parry et al. 2007).

Im Folgenden wird speziell die Vulner-
abilität des Menschen in den Kontext von 
Umwelt und Gesundheit gesetzt, wobei Um-
welteinflüsse wie Klimawandelfolgen, Luft-
belastung und soziale Determinanten im Be-
zug zur Gesundheit betrachtet werden.

KLIMAWANDEL UND 
VULNERABILITÄT

Die menschliche Gesundheit ist durch die 
Klimaveränderungen der vergangenen 
Jahrzehnte zunehmend betroffen. Gerade 
die steigende Hitzebelastung stellt eine Ge-
fährdung für die Gesundheit dar. Als vul-
nerabel gelten hierbei Säuglinge, Kleinkin-
der und ältere sowie hochbetagte Personen, 
aber auch Menschen mit vorbestehenden 
Herz-Kreislauferkrankungen, da hohe Tem-
peraturen zu einer erhöhten Belastung des 
Herz-Kreislauf-Systems führen. Besonders 
in Großstädten steigt durch den hohen Be-
siedlungsgrad, entstehende Hitzeinseln und 
den steigenden Anteil älterer Personen die 
hitzebedingte Mortalität in den Sommer-
monaten an. Allein in Deutschland wur-
den im „Jahrhundertsommer“ 2003 knapp 
7.300 zusätzliche Sterbefälle auf Hitzestress 
zurückgeführt (Robine et al. 2007). Bei Be-
trachtung der zusätzlichen Todesfälle stellte 
dies die größte Umweltkatastrophe der 
letzten 500 Jahre in Europa dar (Kosatzky 
2005). Im Zuge des Klimawandels steigt zu-
dem das Risiko weiterer extremer Umwelter-
eignisse, wie Überschwemmungen in Folge 
von Starkregen, sommerliche Trockenheit 
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sowie häufigere Sturmfluten durch einen 
Anstieg des Meeresspiegels (Schauser et al. 
2015). Außerdem ist ein gradueller Tempera-
turanstieg mit einem Wandel des Artenspek
trums in aquatischen und terrestrischen 
Ökosystemen assoziiert (Schauser et al. 
2015; UBA 2015), was wiederum zu verbes-
serten Lebensbedingungen für Infektions-
krankheiten übertragende Vektoren führen 
kann. Dazu gehören – neben einheimischen 
Krankheitsüberträgern (z.B. Zecke) – auch 
invasive Stechmückenarten (z.B. Asiatische 
Tigermücke, Aedes albopictus) (Fleischhauer 
et al. 2015; Kampen, Werner 2015). Gerade 
Personen mit chronischen Erkrankungen, 
wie zum Beispiel ältere Menschen, gelten in 
Bezug auf Infektionskrankheiten als beson-
ders vulnerabel (RKI 2008).

LUFTSCHADSTOFFE UND 
VULNERABILITÄT

Hohe Lufttemperaturen und starke Sonnen-
einstrahlungen sind mit der Bildung von 
bodennahem Ozon durch photochemische 
Reaktionen von Sonnenlicht mit Stickoxiden 
verbunden. Bodennahes Ozon kann zu 
Schleimhaut- und Atemwegsreizungen sowie 
Kopfschmerzen und Atembeschwerden füh-
ren (Fleischhauer et al. 2015; UBA 2016; Eis 
et al. 2010). Eine Risikogruppe lässt sich nicht 
eingrenzen, da die individuelle Empfindlich-
keit gegenüber Ozon variiert. Zwischen 10 
und 15 Prozent der Bevölkerung reagiert be-
sonders empfindlich auf bodennahes Ozon 
(UBA 2016). In einem systematischen Review 
der Weltgesundheitsorganisation (WHO 
2013) konnte ein Zusammenhang zwischen 
einer hohen Ozonlangzeitexposition und 
einer erhöhten Mortalität an Herz-Kreis-
lauf- und Atemwegserkrankungen prädispo-
nierter Personen beobachtet werden. Zudem 
konnten erhöhte Mortalitätsraten an Tagen 
mit überdurchschnittlicher Ozonbelastung 
in verschiedenen epidemiologischen Studien 
nachgewiesen werden (WHO 2013).

Neben Ozon können auch weitere Umwelt-
noxen, wie Feinstaub (PM10, PM2,5, ultrafeine 

Partikel), Stickoxide, Schwefeloxide und 
Kohlenmonoxid, konzentrationsabhängig 
Reizungen und Entzündungen der Schleim-
häute und Atemwege hervorrufen (UBA 
2017b; Joss et al. 2015). Besonders gefähr-
det sind Personen mit Erkrankungen des re-
spiratorischen oder Herz-Kreislauf-Systems. 
Im Freien arbeitende oder Sport treibende 
Personen sind – bedingt durch eine höhere 
Schadstoffexposition, besonders exponiert. 
Vor allem Kinder sind aufgrund der höheren 
Atemfrequenz besonderen gesundheitlichen 
Risiken durch Luftschadstoffe ausgesetzt.

Pierse et al. (2006) konnte in einer Studie 
nachweisen, dass Kleinkinder im Alter von 
einem bis fünf Jahren bei hoher Exposition 
mit PM10 ein erhöhtes Risiko für Atemwegs-
reizungen, wie Husten und Atemgeräuschen, 
unabhängig von einer Erkältung, haben. Gau-
derman et al. (2004) konnte zeigen, dass eine 
hohe Schadstoffbelastung bei Kindern mit ei-
ner negativen Lungenentwicklung verbunden 
sein kann. Diese Risikogruppe weist beim Er-
reichen des Erwachsenenalters eine klinisch 
signifikant reduzierte Lungenfunktion auf.

Obwohl seit 1990 in Deutschland eine 
deutliche Emissionsreduktion einzelner 
Luftschadstoffe erreicht werden konnte, be-
einflusst die Luftqualität noch immer die Ge-
sundheit negativ (UBA 2017a). Dies ist unter 
anderem auf die stagnierende Reduktion der 
Umweltnoxen in der Umgebungsluft in den 
letzten zehn Jahren zurückzuführen (UBA 
2017a). Gerade die Bedeutung von Stick-
oxiden für die menschliche Gesundheit wird 
zunehmend fokussiert. Verschiedene epi-
demiologische und experimentale Studien 
belegen, dass kurzzeitige Expositionen mit 
Stickoxiden im Zusammenhang mit einer er-
höhten Sterblichkeit, vermehrten Kranken-
hauseinweisungen und Beeinträchtigungen 
des respiratorischen Systems stehen (Hoff-
mann et al. 2017; WHO 2013). Gleichzeitig 
gehen auch langfristig erhöhte Stickoxid-
werte mit negativen Folgen für die Gesund-
heit einher. So führt eine Erhöhung der mitt-
leren Jahresbelastung um 10 Mikrogramm 
NO2 je Kubikmeter zu 5,5 Prozent mehr To-
desfällen durch Atemwegs- oder Herz-Kreis-
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laufkrankheiten  (WHO 2013; Joss 2015). 
Gerade dieselbetriebene Fahrzeuge tragen 
zu einer Luftbelastung mit Stickdioxiden 
bei. Da Stickoxid eine Vorläufersubstanz 
von Feinstaub und Ozon darstellt, kann eine 
Reduktion dieser Umweltnoxe in der Um-
gebungsluft gleichzeitig zu einer Reduktion 
der Ozon- und Feinstaubbelastung beitragen 
(Hoffmann et al. 2017).

VULNERABILITÄT UND 
SOZIALE LAGE

Obwohl der Zusammenhang zwischen Um-
weltbelastungen und -ressourcen, Gesund-
heit/Krankheit und der sozialen Lage bereits 
lange bekannt ist, wird die soziale Lage als 
Indikator umweltbezogener Gesundheits-
chancen in Deutschland erst seit einigen 
Jahren verstärkt in Wissenschaft und Kom-
munen untersucht (UBA 2015; Köckler, 
Hornberg 2012).

Gesundheitliche Folgen durch Umwelt-
chancen und -risiken sind in der Bevölkerung 
nicht gleich verteilt (UBA 2015; Pauli, Horn-
berg 2010; Köckler, Hornberg 2012). Zahl-
reiche Studien liefern Hinweise darauf, dass 
gerade Menschen mit geringem Einkommen 
und niedriger Bildung oft höheren Umwelt-
belastungen ausgesetzt sind als sozial besser 
gestellte Menschen (UBA 2015). Einzelun-
tersuchungen, zum Beispiel in Berlin zeigen, 
dass umweltbedingte Mehrfachbelastungen 
(z.B. Lärm, Luftschadstoffe, mangelnder 
Zugang zu Grünflächen, bioklimatische Be-
lastungen) besonders in sozial benachtei-
ligten Gebieten präsent sind. Jene Gebiete 
weisen außerdem einen hohen Anteil von 
Personen mit niedrigem sozioökonomischen 
Status auf (z.B. geringes Einkommen, ge-
ringe Bildung, hohe Arbeitslosigkeitsquote) 
(Senatsverwaltung für Stadtentwicklung 
und Wohnen Berlin 2015). Diese Personen-
gruppe hat aufgrund von individuellen Be-
lastungen (z.B. Existenzängsten), individu-
ellem Gesundheitsverhalten (z.B. Rauchen, 
Über- und Fehlernährung) und geringeren 
individuellen Ressourcen (z.B. niedriger Bil-

dungsabschluss, geringes Einkommen) eine 
höhere Vulnerabilität als Personen mit hö-
herem sozioökonomischen Status (Köckler, 
Hornberg 2012; Pauli, Hornberg 2010). Die 
individuelle Vulnerabilität in Kombination 
mit Umweltbelastungen in der Lebensum-
welt kann, insbesondere wenn Mehrfach-
belastungen vorliegen, mit erheblichen 
Gesundheitsrisiken assoziiert sein. Dazu 
gehören unter anderem Herz-Kreislauf- und 
Atemwegserkrankungen sowie Schlafstö-
rungen (UBA 2015; Pauli, Hornberg 2010). 
Beispielsweise konnte für Berlin nachgewie-
sen werden, dass Gebiete, welche eine schwa-
che Sozialstruktur und umweltbedingte 
Mehrfachbelastungen (u.a. hohe Luft- und 
Lärmexposition) aufweisen, gleichzeitig mit 
erhöhten Morbiditäts- und Mortalitätsraten 
assoziiert sind (Senatsverwaltung für Stadt-
entwicklung Berlin 2015). Die Korrelation 
zwischen hoher Arbeitslosenquote, reduzier-
ter Lebenserwartung und einem erhöhten 
Krebsrisiko konnte auch in Nordrhein-West-
falen belegt werden (LZG NRW 2015).

VULNERABILITÄT,  
RESILIENZ UND NACH- 
HALTIGE ENTWICKLUNG

Zum Abbau von Vulnerabilitäten im Kon-
text von Umwelt und Gesundheit bedarf es 
einer verlässlichen Datenbasis, welche so-
wohl Umweltparameter zur kleinräumigen 
Erfassung von gesundheitlichen Chancen 
und Risiken sowie verlässliche Gesundheits- 
und Sozialdaten zur Identifikation vulne-
rabler Gruppen umfasst. Als vulnerable 
Personengruppen werden zumeist pauschal 
Personen mit einem geringen sozioökono-
mischen Status, chronischen Erkrankungen, 
ältere Personen sowie Schwangere und Kin-
der bezeichnet (Flaskerud, Winslow 1998; 
Aday 1994; WHO 2002). Um die spezifi-
schen Bedarfe und Bedürfnisse besonders 
schutzbedürftiger Personen zu adressieren, 
ist jedoch eine stärkere Differenzierung die-
ser Gruppe notwendig (Brodner et al. 2015; 
Buth, Kahlenborn 2015). Weiterhin erfolgt 
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die Bewertung von Vulnerabilität zumeist 
aus wissenschaftlicher Perspektive und wird 
anhand von Kriterien bestimmt (z.B. Alter, 
Sozialstatus) (Aday 1994). Jedoch ist auch 
die Selbstwahrnehmung der individuellen 
Empfindlichkeit gegenüber Expositionen 
(z.B. Klimawandelfolgen) zu berücksichtigen 
(Weller et al. 2010).

Zur Identifikation von Umwelt(un)ge-
rechtigkeit existieren verschiedene An-
sätze. Böhme et al. (2015) skizzieren einen 
kleinräumigen Monitoringansatz für den 
städtischen Raum, welcher durch die Indi-
katoren „Soziale Lage“ (u.a. Anteil der Lang-
zeitarbeitslosen, Kinderarmut), „Umwelt“ 
(u.a. Belastung durch Feinstaub, Lärm) und 
„Gesundheit“ (u.a. Übergewicht, grobmoto-
rische Störungen) die Umwelt(un)gerechtig-
keit erfasst. Basierend auf umwelt-, sozial- 
und gesundheitsrelevanten Daten müssen, 
durch Einbeziehung verschiedener Fach-
richtungen, umsetzbare, evidenzbasierte 
Leitlinien entwickelt und in die kommunale 
Praxis umgesetzt werden. Zur Stärkung 
der individuellen und bevölkerungsbezoge-
nen Resilienz ist besonders die nachhaltige 
Stadtentwicklung von elementarer Bedeu-
tung. Durch die Schaffung urbaner Frei-, 
Wasser- und Grünflächen können städtische 
Wärmeinseln reduziert sowie Luftschad-
stoffe und Lärmbelastungen absorbiert 
werden. Weiterhin stellen Grünräume einen 
Raum für Bewegung und Begegnung dar und 
tragen zur Steigerung des Wohlbefindens 
und zur Stressreduktion bei (Böhme et al. 
2015; BMUB 2015). Ziele der nachhaltigen 
Stadtentwicklung, wie Inklusion, Sicherheit, 
Nachhaltigkeit und Gesundheitsförderung, 
entsprechen den Zielen der Sustainable De-
velopment Goals (SDG), welche von den Ver-
einten Nationen 2016 erlassen wurden (UN 
2016a). Dabei legen die 17 Ziele der SDGs 
einen expliziten Schwerpunkt darauf, ins-
besondere vulnerable Bevölkerungsgruppen 
zu erreichen. Dies liegt darin begründet, 
dass diese Personen aufgrund von Armut, 
Krankheit, Sprachbarrieren oder kulturel-
lem Hintergrund seltener von den Vorteilen 
politischer Maßnahmen oder ökonomischer 

Entwicklung profitieren. Durch soziale Ab-
sicherung, adäquate Wohnverhältnisse, den 
Zugang zu Bildung, das Involvieren in Ent-
scheidungsprozesse sowie den Schutz vor 
Umweltbelastungen und -katastrophen sol-
len Vulnerabilitäten abgebaut und die Resi-
lienz benachteiligter Bevölkerungsgruppen 
gestärkt werden (UN 2016b). Gerade durch 
die Stärkung der Resilienz werden Ressour-
cen aufgebaut und die individuelle Wider-
standsfähigkeit der Personen unterstützt.

Unter Berücksichtigung der zunehmenden 
Urbanisierung und des steigenden Anteils 
der urbanen Bevölkerung stellen die SDGs 
die nachhaltige Entwicklung im städtischen 
Raum in den Mittelpunkt (vgl. Ziel 11) 
(UN 2016a). Durch den Aufbau resilienter 
urbaner Infrastrukturen (z.B. durch Erhalt 
und Schaffung von innerstädtischen Ge-
wässern und Grünräumen sowie adäquatem 
Wohnraum, Lärmvermeidung/-minderung, 
Sicherung von Luft-, Boden- und Wasser-
qualität) können gesundheitliche, soziale 
und umweltbedingte Ungerechtigkeiten ab-
gebaut und gesundheitsförderliche Lebens-
räume geschaffen werden. Die kleinräumige 
Umsetzung der SDGs in die kommunale Pra-
xis sollte unter besonderer Berücksichtigung 
vulnerabler Gruppen in den Stadtquartieren 
stärker berücksichtigt werden.	
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