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1. Gesundheitliche Risiken bei Ozonbelastung

1.1 Allgemeines zum Ozon

Ozon wird allgemein als dreiatomiges Sauerstoffmolekiil definiert, welches in geringer Konzentration
Bestandteil der Atemluft ist. Ozon ist fir den Menschen sehr wichtig, da es in der Stratosphare als Schutz-
schild gegeniiber kurzwelligen Sonnenstrahlen (UV-B, UV-C) dient. Bei seinem Zerfall wird ein aggressives
Sauerstoff-Atom freigesetzt, das biologische Strukturen angreift.

Das schédliche bodennahe Ozon wird nahezu ausschlief3lich dadurch gebildet, dass Vorlaufersubstanzen,
wie Stickoxide und Kohlenwasserstoffe auf ultraviolette Strahlung treffen. Fehlt oder reduziert sich diese
Strahlung, wird es wieder abgebaut.

1.2 Wer ist gefahrdet?

* Alle, die Symptome haben (Ozon-Sensible)

* Allergiker mit Atembeschwerden

* Asthmatiker

* Menschen mit chronischer Bronchitis und Atemwegserkrankungen
* Menschen mit Herz-Kreislauferkrankungen aus anderen Griinden

Ungefahr 10 - 20% der Bevolkerung sind gegeniiber Ozon empfindlich und zeigen z.T. auch starke Reakti-
onen. Es kommt im Wesentlichen zu einer Reizung der Atemwege mit ausgepragter Atemnot, die nicht erst
dann auftritt, wenn die als kritisch geltende Grenzwert-Konzentration in der Luft erreicht ist (sie liegt zz. bei
240 Mikrogramm pro Kubikmeter Luft). Schon ein sehr viel niedrigerer Ozongehalt in der Luft kann Sym-
ptome hervorrufen. Die meisten Menschen sind aber nicht empfindlich gegeniiber Ozon: ca. 80 - 90% der
Bundesbiirger spiiren keine Beeintrachtigung des Allgemeinbefindens und kénnen auch bei Ozonwarnung ihr
Leben normal weiterfiihren. Kérperliche Aktivitdt erhoht jedoch die Ozonbelastung durch die schnellere und
tiefere Atmung.

Jeder sonst Gesunde, der bei Ozonwarnung Atembeschwerden hatte oder hat (Ozon-Sensible/r), sollte sich
ruhiger verhalten.

In der Regel wird Ozon also erst bei korperlicher Anstrengung ein Problem, nicht bei kdrperlicher Ruhe. Eine
Beschleunigung und Vertiefung der Atmung, eine Erhhung des Atemminutenvolumens und ein vermehrter
Sauerstoffverbrauch sind bei Belastung wichtige Faktoren. Eine durch das Ozon verminderte Aufnahme-
kapazitat der kleinsten Lungenabschnitte, der sog. Lungenbldschen, steht dem entgegen. Bei Asthmatikern
und bei einem chronisch erkrankten Bronchialsystem kommt eine Verengung der Bronchien mit erh6htem
Atmungswiderstand hinzu. Husten und Atemnot sind dann typische Beschwerden.

Allergiker, Asthmatiker und Menschen mit chronischer Bronchitis sind deshalb gefahrdet, weil sich das
bislang bestehende Krankheitsbild deutlich verschlechtern und evt. zu geféhrlichen Situationen ausweiten
kann. Hier gibt es keine eindeutige Beziehung zwischen der Starke der Symptomatik einerseits und der Hohe
der Ozonkonzentration andererseits. Werte unter 120 Mikrogramm kdnnen (zusammen mit den anderen

in der Luft herumschwirrenden Allergenen) schon auslésend sein und sogar schwere Asthmaanfille her-
vorrufen. Das macht die Festlegung von Grenzwerten schwierig. Ozon verstarkt allergische Reaktionen des
Korpers. Betroffenen sollte dies bewusst sein.

Kommt das Ozon-Molekiil auf die Schleimhaute der Atemwege, zerféllt es. Ein aggressives Sauerstoff-Atom
wird freigesetzt, und die Schleimhaut wird gereizt. Es kommt zu Beschwerden wie Hustenreiz und evt. auch
einem Engegefiihl in der Brust.
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Langzeit-Effekte durch erh6hte Ozon-Werte scheint es nicht zu geben, denn Untersuchungen zeigen, dass
die Beschwerden bei niedrigeren Ozon-Werten wieder zuriickgehen.

1.3 Welche Symptome sind typisch?

Oft werden Augenbrennen, juckende Schleimh&ute in Nase und Rachen, Schluckbeschwerden und Hautirri-
tationen angegeben. In der Regel ist hierfiir aber nicht das Ozon verantwortlich, sondern andere gasférmige
Schadstoffe, die allergisierend wirken kénnen. Das Zusammenspiel mit dem Ozon wirkt dann verstarkend.

Im Eigentlichen ist das Ozon aber ein ,Lungengift", das iber Mund und Nase in die Atemwege gelangt und
in den kleinen Lungenbldschen Reizungen und Entziindungen verursacht. Am besten sind die Auswirkungen
durch eine Lungenfunktionspriifung messbar. Hier zeigt sich, dass die kleinen blaschenartigen Endabschnitte
der Lunge in ihrer Aufnahmekapazitat eingeschrankt sind (in ihnen spielen sich der eigentliche Atmungsvor-
gang und Gasaustausch zwischen Blutgefaen und Atmungsluft ab).

Bei jedem (Gesunden) von uns verandert sich durch Ozoneinwirkung die Atmungskapazitat dieser alveola-
ren Endabschnitte der Lunge, aber bei den meisten ist der Effekt so gering, dass keine merkbare Symptoma-
tik daraus resultiert. Bei den tatsdchlich Ozon-Empfindlichen kann man jedoch deutliche Veranderungen bei
der Lungenfunktionspriifung feststellen.

Bei dauerhafter Ozon-Belastung kann auch eine chronische Entziindung der Lungenbladschen entstehen.

1.4 Allgemeine Vorbeugung

Wer nicht zu den betroffenen Risikogruppen gehért und auch nie Atembeschwerden trotz Ozonwarnung be-
merkt hat, kann seinen Lebensstil fortsetzen wie bisher. Er kann auch Sport im Freien betreiben. Leistungs-
sport in glithender Hitze sollte aber schon allein wegen der starken Kreislaufbelastung und der Sonnenbe-
strahlung genau lberlegt und nach Méglichkeit vermieden werden.

Wer gegen Ozon empfindlich ist, sollte bei Werten héher als ca. 150 Mikrogramm auf starke korperliche Be-
tatigung im Freien verzichten (von ca. 10.00 - 19.00 Uhr). Gegen einen ruhigen Spaziergang ist aber in den
allermeisten Fallen nichts einzuwenden.

Urlaube und Fahrten ins Gebirge bleiben fiir Betroffene grundsatzlich méglich, auch wenn die hohe Ozon-
konzentration in der Luft dort langer anhélt als in Stadten. Am besten orientiert man sich vor Ort und
verzichtet bei zu hoher Ozonkonzentration auf Aktivitaten im Freien, wie man es auch zu Hause tun wiirde.
Eine Abkldrung sollte vorher mit dem Arzt erfolgen, da der Handlungsspielraum des Einzelnen sehr unter-
schiedlich sein kann.

Séduglinge und Kleinkinder, éltere Menschen und Kranke bediirfen an , kritischen" Tagen der intensiveren
Uberwachung. Sie diirfen aber auch ins Freie, wenn sie sich nicht viel belasten.

Asthmatiker sollten mit ihrem Arzt ein Behandlungskonzept ausarbeiten, wie sie eventuell Dosis oder Kom-
bination ihrer Medikamente dndern kénnen, um einer drohenden Symptomatik vorzubeugen.
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1.5 Ozon und Sport

Da besonders Sporttreibende von hohen Ozonwerten betroffen sind, stellt sich die Frage, welche Konse-
quenzen aus einer erhdhten Ozonkonzentration fiir den Freizeit-, Vereins- und Schulsport zu ziehen sind.
Aktive Sportler/innen sehen sich oft Situationen ausgesetzt, die im Grenzbereich der Durchfiihrbarkeit von
Sport liegen.

Die folgenden Informationen geben gezielte Handlungsempfehlungen fiir aktive Sportler/innen und Verant-
wortliche (Trainer/innen, Lehrer/innen), um Moglichkeiten aufzuzeigen, wie Sport unter erhéhten Ozonbe-
dingungen sinnvoll gestaltet werden kann. Voraussetzung ist, dass die Sportler/innen keiner der o.g. Risiko-
gruppen angehoren.

Sport bei Ozonbelastung

Hoéhere Ozonkonzentrationen sind bei langeren Schénwetterperioden an Tagen intensiver Sonneneinstrah-
lung etwa in der Zeit zwischen 11.00 und 19.00 Uhr moglich. In dieser Zeit ist auch von einer héheren
Lufttemperatur und ggf. Luftfeuchte auszugehen, so dass fiir diese Zeiten - gestiitzt auf Ausfiihrungen des
Bundesgesundheitsamtes - folgende Empfehlungen fiir die Durchfiihrung von Sport gegeben werden:

* Bei einer Ozonkonzentration bis zu 180 pg/m? (Mikrogramm Ozon pro Kubikmeter Luft) sind selbst bei
langfristiger Einwirkung keinerlei gesundheitliche Beeintrachtigungen zu erwarten. Gelegentliche Uber-
schreitungen sind bedeutungslos. Bis zu 180 pg/m? sind im Allgemeinen keine besonderen Verhaltensemp-
fehlungen erforderlich, also auch keinerlei Einschrankungen des Sports vorzunehmen.

* Bei einer Ozonkonzentration (iber 180 pg/m? sollten folgende Ausdauersportarten in die Vormittagsstun-
den vor 11.00 Uhr oder in die Abendstunden nach 19.00 Uhr verlegt werden:
- Leichtathletik: Mittel- und Langstreckenlauf
- Mannschaftsspiele mit Ausdauerleistungen
- Ausdauertraining, Fu3ballturniere

* Bei einer Ozonkonzentration bis 240 pg/m? sind Beschaftigungen im Freien wie zum Beispiel Rad fahren,
Baden und Boot fahren mdglich. Es kénnen auf3erdem stattfinden:
- Leichtathletik: Springen, Werfen, Kurzstreckenlaufe
- Mannschaftsspiele von kurzer Dauer, Techniktraining (z.B. beim Fuf3ball)

Einige Lungenfunktionswerte kdnnen sich ozonbedingt unter sportlicher Betétigung verschlechtern, so dass
auch ohne subjektive Beschwerden die kérperliche Leistungsfahigkeit bei Ausdauerleistungen eingeschrankt
sein kann. Bei Kurzzeitbelastungen spielt dies keine nennenswerte Rolle.

Da erhéhte Ozonkonzentrationen im Sommer in der Regel in den Stunden auftreten, in denen auch die
hochsten Temperaturen herrschen, sollte schon wegen der temperaturbedingten Kreislaufbelastung die
Sportausiibung den duf3eren Gegebenheiten entsprechend modifiziert werden.

Im Einzelnen sind folgende Hinweise zu beachten:

* Sport im Freien

Leichtathletik: Kurzstreckenldufe, Sprung- und Wurfdisziplinen kénnen ohne Bedenken ausgeiibt werden.
Mittel- und Langstreckenlaufe sollten bei diesen Werten eingeschrankt, in der Zeit des spaten Vormittags
und des Nachmittags méglichst vermieden werden.

Mannschaftsspiele: Da hier die korperliche Belastung intermittierend und die reine Spielzeit, z.B. wéhrend
der Sportstunde oder im Training, relativ kurz ist, bestehen gegen die Durchfiihrung von Mannschaftsspielen
keine Bedenken.
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Bei lang andauernden koérperlichen Belastungen ist z.T. mit gewissen Leistungseinbuf3en zu rechnen. Des-
wegen muss Sport trotz erhéhter Ozonkonzentration nicht entfallen. Bei der Planung sollte jedoch bereits
beriicksichtigt werden, dass Ausdauerbelastungen méglichst nicht in die Zeit der hochsten Ozonkonzentrati-
onen und Au3entemperaturen gelegt werden. Die Gesamtbelastung des Sportlers im Verlauf des Trainings ist
in Rechnung zu stellen.

* Sport in der Halle

Da die Ozonkonzentration in Innenrdumen in der Regel deutlich geringer ist als im Freien, kann Sport in der
Halle grundsatzlich uneingeschrankt stattfinden.

Bei einer Ozonkonzentration oberhalb 360 pg/m3 (Ozonwarnstufe) sind allgemein akute Symptome wie
Augenbrennen und Reizung der Atemwege moglich. Es sollte kein Sport im Freien durchgefiihrt werden,
sondern - soweit moglich - in die Halle verlagert werden.

1.6 Was kénnen Sportler tun, um Ozon relevante Umweltbelastungen zu vermeiden?

* Kurze Wege moglichst zu Fufd gehen.

« Ofter das Fahrrad oder den 6ffentlichen Personennahverkehr benutzen statt des Autos.
* Fahrgemeinschaften zu den Sportveranstaltungen bilden.

» Emmissionsarme, energiesparende Anlagen (Warmwasserbereitung) verwenden.

* Losemittelarme Farben, Lacke und Reinigungsmittel verwenden.

* Die Nutzung benzinbetriebener Rasermdher vermeiden.

2. Gesundheitliche Risiken bei Hitze

2.1 Wer ist gefdhrdet?

Kleinkinder, alte Leute, Menschen mit Kreislaufproblemen, bei denen die Blutdruckregulation unter korperli-
cher Anstrengung eingeschrankt ist, sollten sich bei Hitze schonen und nicht der prallen Sonne aussetzen.

Alkoholiker sind ebenfalls gefahrdet, weil sich bei vermehrtem Alkoholgenuss die Blutgefaf3e weiter stellen
und nicht mehr bedarfsgerecht verengen kénnen. Die Kreislaufregulation ist gestort. Zusatzlich werden die
zentralen Gehirnzentren gehemmt, die den Blutdruck und das Gleichgewichtsgefiihl beeinflussen.

2.2 Wie reagiert der Korper auf Hitze?

Der Kérper versucht, tiber das Schwitzen den Warmehaushalt zu regulieren und lber die Haut die tber-
schiissige Warme ,,abzudampfen®. Ist dies nicht in ausreichender Weise mdéglich, tritt eine Warmestauung im
Korper auf.

Besonders bei feucht-warmer Witterung oder erhéhter Luftfeuchtigkeit kann die Warmeregulierung schwie-
rig werden.

Zu enge, zu warme und zu wenig luftdurchlassige Kleidung verschlimmern die Warmestauung. Fehlende
Luftzirkulation in der Umgebung hat eine dhnliche Wirkung. Ventilatoren kénnen in Rdumen hilfreich sein. In
z.B. Zelten, Autos (!) und den modern gewordenen Fahrradanhangern mit Plastikhaube fiir Kleinkinder kann
der Luft- und Hitzestau fatal werden, wenn nicht fiir kiihle Frischluftzufuhr oder zumindest etwas Luftbewe-
gung gesorgt wird.
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Kreislaufprobleme, Konzentrationsstérungen, Leistungsminderung, Miidigkeit, Schwindel und Kopfschmer-
zen sind Symptome des sog. ,Hochsommersyndroms" und treten auf, wenn nicht geniigend getrunken wird
und durch starkes Schwitzen mehr Flissigkeit und Mineralstoffe verloren gehen als durch Trinkmenge und
Nahrungsaufnahme ersetzt werden. Auch die Fliissigkeitsmenge, die mit jedem Atemzug , abgeatmet” wird,
ist nicht zu unterschatzen.

Mangelnde Thermoregulation und/oder akute oder chronische schweif3bedingte Defizite im Fliissigkeits-
und Elektolythaushalt, selten auch vasomotorische Funktionsstérungen (z.B. aufgrund langerer Bewegungs-
losigkeit im Stehen) kénnen zu sog. ,Hitzeerkrankungen" (Hitzestérungen, Hitzeschaden) fiihren. Neben den
auferen klimatischen Bedingungen spielen genetische Dispositionen, sowie Alter, Geschlecht und Korper-
konstitution eine Rolle.

Bei den ,Hitzeerkrankungen werden unterschieden:
* Sonnenstich und Hitzschlag

* Hitzekrampfe

* Hitzeerschopfung

* Hitzekollaps

2.3 Allgemeine Tipps zur Bewiltigung der Hitze

Direkte Sonnenbestrahlung sollte vermieden, Schattenplédtze aufgesucht bzw. Sonnenschutzvorrichtungen
geschaffen werden.

Vorsicht ist bei Freizeitaktivitaten geboten: Der Liegeplatz im Schwimmbad, die Gartenarbeit in der prallen
Sonne, die Fahrradtour iber unbewaldete Straf3en, das Tennisspiel in der Mittagspause oder der Besuch auf
dem neuen Spielplatz, auf dem der Schatten spendende Baumschutz noch fehlt, kénnen gefahrlich und fol-
genschwer sein. Eine Picknick-Tour in den kiihlen Wald kann oft sinnvoller und erholsamer sein und die Hitze
ertraglicher machen.

Altere und kreislauflabile Menschen sollten sich in abgedunkelten, kiihlen Rdumen aufhalten, die Beine hoch
legen, eventuell kiihle FuRbader machen oder die Beine in kreisenden Bewegungen von unten nach oben
und vom Innenknéchel zum Auf3enknochel kiihl abduschen. Bei kiihlenden Armbadern ist das Wasser eben-
falls von unten nach oben (ber die Arme zu gie3en. Feuchte Lappen auf Stirn oder Kopf haben ebenfalls
deutlich kiihlende Wirkung.

Kinder, besonders Saugling und Kleinkinder, kénnen ihren Warmehaushalt schlechter regulieren als Erwach-
sene. Deshalb ist bei ihnen besonders darauf zu achten, dass sie nicht der grof3en Hitze ausgesetzt werden,
geniigend trinken und entsprechend luftig gekleidet sind.

Es sollte luftige und geniligend weite Kleidung mit moglichst geringem Kunstfaseranteil getragen werden.
Ein heller Stoff fordert die Warmeabstrahlung und die Schweif3verdunstung. Menschen, deren Venensystem
geschwacht ist, sollten gerade an heif3en Tagen ihre Striimpfe tragen, damit das Blut nicht ,,in den Beinen
versackt" und dies zu zusétzlichen Kreislaufproblemen fiihrt.

Damit der Korper genug Fliissigkeit zum Schwitzen hat sollte mdoglichst viel getrunken werden. Die Vorstel-
lung von vielen Menschen, am besten weniger zu trinken, um nicht so viel schwitzen zu missen, ist falsch,
weil dem Korper so die Mdglichkeit der Warmeregulierung genommen wird. Schwere Stérungen kdnnen die
Folge sein.

Mineralwasser, kiihler Tee, wenig gesiif3te Obstsafte, eventuell zur Schorle verdiinnt, bieten sich an. Alkohol

ist weniger geeignet, weil er, wie bereits erwahnt, u.a. die Kreislaufregulation bei Hitze erschwert.

Die tagliche Trinkmenge sollte normalerweise schon mindestens 2 Liter Flissigkeit betragen, wenn nicht ge-
sundheitliche Griinde (etwa eine Herz- oder Nierenkrankheit) dagegen sprechen. Bei Hitze und korperlicher
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Anstrengung muss die Tagesmenge wenigstens um 1 Liter erhoht werden. Bei korperlicher Belastung kann
im Extremfall ein Tagesbedarf von 9 - 15 Litern bestehen. Werden mehr als 4 Liter pro Tag getrunken, muss
auch die Kochsalzaufnahme erhoht werden. Dies kann entweder durch starker gesalzene Speisen wie Salz-
heringe, scharfe Wurst oder gesalzene Suppe erfolgen, oder indem den Getréanken einfach etwas Kochsalz
zugegeben wird (Richtwert: ¥z Teel6ffel Kochsalz pro Liter Wasser, d.h. z.B. pro Glas Limonade oder Tee eine
Prise Salz; dies schmeckt man nicht, ist aber fiir das Wohlbefinden wichtig). Mineralwasser reicht bei dieser
Fliissigkeitsmenge nicht aus, um den Elektrolythaushalt des Korpers im Gleichgewicht zu halten; Kreislauf-
stérungen, Schwindel und sogar Herzrhythmusstérungen kénnten die Folge sein.

Beim Essen ist leichte, gut verdauliche Kost mit wenig Eiweif3 und vor allem wenig Fett, also auch wenig
Fleisch zu bevorzugen. Milchspeisen, Kaltschalen, Obst und Salate bieten sich an. Die Kalorienzufuhr sollte
der korperlichen Aktivitat angepasst sein und gerade an heif3en Tagen nicht {ibertrieben werden.

Anstrengende korperliche Tatigkeiten sind nach Méglichkeit in Grenzen zu halten oder auf Tageszeiten

mit niedrigeren Auf3entemperaturen (z.B. die friihen Morgenstunden oder der spétere Abend) zu verlegen.
Am Arbeitsplatz ist ggf. ein fritherer Arbeitsbeginn maoglich, oder es kann (insbesondere bei Tatigkeiten im
Freien) ein geteilter Dienst vereinbart werden, bei dem ein Teil der Arbeiten in die kiihleren Abendstunden
verlegt wird. Freizeitaktivitdten sollten kritisch auf ihren Nutzen und die méglichen schadigenden Wirkun-
gen hin Gberpriift werden. Gegen Sport bei Hitze ist zwar nicht grundsatzlich etwas einzuwenden, er ist aber
nur gut trainierten Personen, die regelmaf3ig aktiv sind und auch unter der Hitze nicht besonders leiden, zu
empfehlen.

2.4 Vorsicht bei Medikamenteneinnahme

Bei Witterungsschwankungen und dadurch ausgeldsten Irritationen des Kreislaufsystems kénnen Medika-
mente in ihrer Wirkung verstarkt werden, so dass z.B. eine zu starke Absenkung des Blutdrucks erfolgen kann.
Bestehen Symptome wie Schwindel, Benommenheit etc. muss ein Arzt konsultiert werden.

Altere und unter Arteriosklerose leidende Menschen haben aufgrund ihres geschwéchten Herz- Kreislaufsys-
tems verstdrkt Blutdruckprobleme. Fiir Menschen mit Herzerkrankungen gilt dies in besonderem Ma(3e.

2.5 Sport bei Hitze

Sportler sollten zur Prophylaxe von Hitzeerkrankungen besondere Ma3nahmen ergreifen. Dies betrifft neben
einer ausreichenden Hitzeakklimatisation eine ausgeglichene Fliissigkeits- und Elektrolytbilanz im Training
und im Wettkampf zur Erhaltung einer voll funktionstiichtigen Schweif3sekretion. Zu beachten ist, dass das
Durstgefiihl als Marker fiir das Ausmaf3 einer Dehydratation eher ungeeignet ist. Huonker (2003) empfiehlt
die in Tabelle 1 aufgefiihrten Ma3nahmen.

Hitzeakklimatisation

e Zeitdauer mindestens 1 Woche

» Wahrend Akklimatisationsperiode vermehrte Fliissigkeits- und
Elektrolytsubstitution und Steigerung der Kochsalzzufuhr auf 10 - 25 g/d

Fliissigkeits-/Elektrolytsubstitution im Training/Wettkampf

¢ Abschétzung des individuellen Schweif3verlustes/Stunde (Gewichtsbestimmung vor und nach einem
»Stundenlauf") und darauf ausgerichtete programmierte Fliissigkeits- und Elektrolytsubstitution im Training

* Ausgeglichener Fliissigkeits- und Elektrolythaushalt am Tag des Wettkampfes
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* Akute Flissigkeitszufuhr von 500 - 750 ml eines gewohnten Elektrolytgetrankes in den letzten 30 Minuten vor
dem Wettkampfbeginn

* Bei einer Belastungsdauer > 45 min kleine Trinkmenge (150 - 200 ml) in kurzen Zeitintervallen
(10 - 15 min) zufthren

* Bei einer Belastungsdauer > 4 Stunden ergénzende orale Kochsalzsubstitution von mindestens 1 g/Stunde
(z.B. 1g/l Fliissigkeit)

¢ Langsam trinken, keine eiskalten Getrénke (Temp. 12 - 20 °C)

Tabelle 1: Hitzeerkrankungen - Prophylaktische Maf3nahmen (Quelle: Huonker 2003)

Beim Sporttreiben sollten der Kérper und die Haut nicht oder moglichst wenig der direkten Sonneneinstrah-
lung ausgesetzt werden. Zumindest sollte ein sehr starkes Sonnenschutzmittel aufgetragen werden, der Kopf
bedeckt werden. Dies gilt auch im Hinblick auf die Pravention von Hautkrebserkrankungen.

2.6 MaBnahmen bei Hitzeerkrankungen

Die Ma3nahmen zur Behandlung von Hitzeerkrankungen sind nach Art und Ausmaf3 unterschiedlich. Die
allgemeinen und speziellen Empfehlungen sind in der Tabelle 2 zusammengefasst.

Sonnenstich

» Sofortige Beendigung der Sonnenexposition und Ruhe an einem schattigen Ort meist ausreichend

Hitzekrampfe/Hitzeerschépfung

* Flachlagerung in kithler Umgebung

* Isotonische Kochsalzlésung in hdufigen kleinen Portionen per os

* Gegebenenfalls natriumchloridreiche intravenése Infusionslésung (bis zu 4 |/Tag)

* Bei Hitzekrampfen mit persistierenden Muskelspasmen im Notfall langsame intravendse Infusion einer
hypertonen Kochsalzlosung

Hitzschlag

* Flachlagerung in kithler Umgebung

* Dosierter Warmeentzug bis > 38 °C

* Mit Wasser besprengen

 Einwickeln in feuchte Tiicher

» Gegebenenfalls Plasmaexpander intravendse infundieren

* Standige Kontrolle der Kérperkerntemperatur und der Vitalfunktionen

* Bei ersten Anzeichen fiir Kreislaufinstabilitat Krankenhauseinweisung mit arztlicher Begleitung

Hitzekollaps

* Flachlagerung und Anheben der Beine in Taschenmesserposition in kiihler schattiger Umgebung

* Selten Verabreichung von Vasokonstriktoren erforderlich

Tabelle 2: Hitzeerkrankungen - Akuttherapie (Quelle: Huonker 2003)
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3. Informationen

Informationen uber die aktuellen Ozonkonzentrationen und die zu erwartenden Hitzewerte werden bekannt
gegeben u.a. iiber:

* Videotext: WDR 3, Tafel 177-179

* Internet: www.envit.de/luftdaten/start.fwd oder www.umweltbundesamt.de
www.mkulnv.nrw.de
www.lanuv.nrw.de

* Telefon:  0201/19700 (Bandansage des Landesumweltamtes NRW)
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