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Zusammenfassung

Die Dissertation setzt sich mit der Fragestellung der Vergleichbarkeit von Gesundheitseinwirkungen an
der lokalen Adresse von Personen auseinander und adressiert dabei ebenfalls die Fragestellung des ge-
setzlichen und gesellschaftlichen Akzeptanzniveaus unterschiedlicher Schadensexpositionen. Vor dem
Hintergrund des Grundsatzes der Gleichheit und der gesundheitlichen Unversehrtheit eines jeden Men-
schen kann mittels der in dieser Arbeit neu entwickelten Forschungsmethode die Gesundheitsauswirkung
von urbanen Expositionen auf den Menschen quantifiziert und verglichen werden. Durch die Beantwortung
der Forschungsfrage soll das Bewusstsein vor allem fur indirekte gesundheitliche Ein- sowie Auswirkun-
gen auf Menschen gescharft werden.

Der entwickelte Forschungsansatz folgt einer zugrunde liegenden Gliederung aus Datenerhebung, Ana-
lyse und Bewertung und setzt sich dabei aus den vier Wissenschaftsdisziplinen, Ingenieurwissenschaften,
Medizin, Mathematik sowie Sozialwissenschaften, zusammen. Durch diesen interdisziplinaren Charakter
der Arbeit konnten die Schnittstellen zwischen den Disziplinen analysiert und im Weiteren durch eine ganz-
heitliche Betrachtung Verknipfungen hergestellt werden. Aufbauend auf den grundlegenden Regelungen
und Schutzzielen im Bauwesen in Bezug auf den Gesundheitsschutz von Personen sowie den Stand der
Forschung des Themenfelds des individuellen Risikos, erfolgt die Determinierung des akzeptierten gesell-
schaftlichen sowie gesetzlichen Grenzrisikos.

Bei der Datenerhebung konnte zur exemplarischen Anwendung der drei Einwirkungen Brand (Rauch,
Feuer & Flamme), Verkehrslarm sowie Stickstoffdioxid auf die Rohdaten des Statistischen Bundesamtes
in Deutschland zuruckgegriffen werden. Die Analyse fand durch die Kombination der Datenséatze der Be-
volkerungszusammensetzung und der Todesursachenstatistiken statt. Die Quantifizierung der Sterblich-
keitsrate fir Brandtote als direkte Einwirkung fand mittels Vollerhebung statt. Die Bestimmung der indirek-
ten Einwirkungen, die in induzierten Krankheitsbildern und Ablebensféllen resultieren, ermdglichte die Wei-
terentwicklung des Berechnungsansatzes des auf die Bevolkerung entfallenen Anteils (populated attribu-
ted fraction | PAF). Durch die Transformation auf eine einheitliche Ausgabeeinheit ist eine direkte Ver-
gleichbarkeit gegeben.

Auf Grundlage der Literatur weisen die Ergebnisse der Arbeit flr das Risiko gegentiber Rauch, Feuer und
Flamme an der Wohnadresse in Deutschland einen hypothetischen gesetzlich akzeptierten Grenzwert von
1,0 Toten pro 100.000 Einwohnern pro Schadereignis aus. Das tatséchliche Risikoniveau liegt im Bevol-
kerungsdurchschnitt bei 0,4 Toten pro 100.000 Einwohner im 5-Jahres Mittelwert von 2015 — 2020. Als
Einflussfaktoren konnten unter anderem das Alter, das Geschlecht und der Beziehungsstatus identifiziert
und ausgewertet werden.

Neben dieser Exposition identifiziert die Arbeit ein gesetzlich akzeptiertes Grenzrisiko flr verkehrslarmin-
duzierte Todesfalle durch Herzinfarkt in Hohe von 6,9 Toten pro 100.000 exponierten Einwohner pro Jahr.
Das allgemeine Gesundheitsrisiko kann ndherungsweise als Mittelwert der drei grof3ten Stadte Deutsch-
lands (Berlin, Hamburg & Minchen) zu 1,6 Tote pro 100.000 Einwohner quantifiziert werden. Als dritte
exemplarische urbane Exposition fuhrt die Arbeit Stickstoffdioxid (NO2) als Gesundheitsbelastung auf. Die
gesetzlichen Grenzwerte resultieren in einem gesetzlich akzeptierten Grenzrisiko von 6,3 Toten pro
100.000 Einwohner. Als gesellschaftlich akzeptiertes Risikoniveau konnten 1,2 Tote pro 100.000 Einwoh-
ner beziffert werden.

Das Ergebnis des Vergleichs der Expositionen zeigt eindeutig die unterschiedlichen Niveaus der resultie-
renden gesetzlichen Grenzwerte, die aus den vorgegebenen Mindestanforderungen der Gesetzestexte
hervorgehen. Dabei stellt sich heraus, dass die gesetzlichen Vorgaben des Brandschutzes gegenuber
dem Larmschutz sowie dem Schutz der Atemluft in deutlich weniger Todesfallen resultiert. Die gegebe-
nen Mindeststandards im Larmschutz sowie gegen Luftverschmutzung sind demnach nicht ausreichend,
um ein einheitliches Schutzniveau zu erreichen.

Die Forschungsmethode bietet individuellen Personen die Méglichkeit, ihre lokale Gesundheitsbelastung
durch ihre Wohnumgebung zu bestimmen und ggf. spezifische GegenmalRhahmen vorzunehmen. Dar-
Uber hinaus bietet die Methode Stadteplanern und politischen Entscheidungstragern die erstmalige Op-
tion zur ganzheitlichen Prognose der Gesundheitsauswirkungen von baulichen MaBnhahmen und Geset-
zesanderungen.



Abstract

This dissertation addresses the comparability of health effects at the local address of individuals and sim-
ultaneously addresses the subject of the legal and social acceptance levels of different health exposures.
Against the principle of equality and the health integrity of every human being, the health impact of urban
exposures on humans can be quantified and compared using the research method newly developed in
this thesis. By answering the research question, it is hoped that awareness of indirect health inputs and
impacts on humans will be raised.

The developed research approach follows an underlying structure of data collection, analysis, and evalu-
ation and comprises the four scientific disciplines: engineering, medicine, mathematics, and social sci-
ences. This interdisciplinary character of the work made it possible to analyze the interfaces between the
disciplines and, in the further course, to establish links through a holistic view. Based on the basic regula-
tions and protection goals in the building industry concerning the health protection of persons and the state
of research on individual risk, the determination of the accepted social as well as legal limit risk takes place.

For the data collection, the raw data of the Federal Statistical Office in Germany could be used for the
exemplary application of the three impacts: fire (smoke, fire & flame), traffic noise, and nitrogen dioxide.
The analysis took place by combining the data sets of population composition and cause of death statistics.
The quantification of the mortality rate for fire deaths as a direct impact took place using a complete survey.
Determination of the indirect effects resulting in induced morbidities and deaths allowed further develop-
ment of the populated attributed fraction calculation approach. The transformation to a uniform unit of
output provides direct comparability.

Based on the literature, the results of the work show a hypothetical legally accepted limit value of 1.0
deaths per 100,000 inhabitants per damaging event for the risk of smoke, fire, and flame at the residential
address in Germany. The actual risk level is 0.4 deaths per 100,000 inhabitants in the population average
in the 5-year mean from 2015 - 2020. Among others, age, gender, and relationship status could be identi-
fied and evaluated as influencing factors.

In addition to this exposure, the work identifies a legally accepted marginal risk for traffic noise-induced
deaths from myocardial infarction of 6.9 deaths per 100,000 exposed population per year. The general
health risk can be approximately quantified as an average of the three largest cities in Germany (Berlin,
Hamburg & Munich) at 1.6 deaths per 100,000 inhabitants. As a third exemplary urban exposure, the paper
lists nitrogen dioxide (NO2) as a health burden. The legal limits result in a legally accepted marginal risk
of 6.3 deaths per 100,000 inhabitants. As a socially accepted risk level, 1.2 deaths per 100,000 inhabitants
was quantified.

The comparison of the exposures clearly shows the different levels of the resulting legal limits, which result
from the specified minimum requirements of the legal texts. It turns out that the legal requirements of fire
protection, compared to noise protection as well as protection of respiratory air, result in significantly lower
fatalities. The given minimum standards in noise protection as well as against air pollution are therefore
not sufficient to achieve a uniform level of protection.

The research method offers individual persons the possibility to determine their local health burden caused
by their living environment and to take specific countermeasures, if necessary. Furthermore, the method
provides urban planners and policymakers the first option to holistically predict the health impacts of build-
ing measures and legislative changes.
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Einleitung

1 Einleitung

Lebt ein Stadtbewohner gesundheitlich gleichberechtigt gegentiber einem Landbewohner? Ist die Gefahr,
an einem Brand zu versterben, genauso grof3 wie die Gefahrdung durch Luftschadstoffe? Kénnen stra-
Renseitige Fenster noch gedffnet werden, ohne die eigene Gesundheit durch zu hohe Larmemissionen zu
gefahrden? Unter anderem diese Fragen werden durch diese Arbeit beantwortet. Die Einfilhrung in die
Thematik erfolgt im nachstehenden Kapitel zuerst durch die Beschreibung der Motivation, der sich daraus

ableitenden Forschungsfrage, sowie die Vorstellung der zugrunde liegenden Struktur dieser Arbeit.
1.1 Motivation

Einer der globalen Megatrends des 21. Jahrhunderts ist die fortschreitende Urbanisierung. Die United
Nations (2019) prognostizieren, dass die Urbanisierungsquote bis zum Jahr 2050 auf 68 % der Weltbevol-
kerung ansteigt. Konkret bedeutet dies, dass zwei von drei Personen in einer urbanen Umgebung leben.
Der Zuzug fuhrt in vielen Stadten zur baulichen Nachverdichtung. Durch die damit einhergehende héhere
Bevolkerungsdichte und die zusatzlichen Bauten nimmt u.a. der Individualverkehr und die Griunflachen-
versiegelung zu. Daraus ergibt sich als Konklusion eine Steigerung von urbanen Gesundheitsexpositionen
wie Luftverschmutzung, Larm und Hitze. (Borck & Schrauth, 2019; Habeeb et al., 2014; Wothge &
Niemann, 2020) Zudem kommt es unter der Annahme, dass Brande hauptsachlich durch defekte elektri-
sche Geréate sowie menschliches Fehlverhalten entstehen, aufgrund der hdéheren Bevolkerungsdichte
zwangslaufig zu mehr Brandereignissen in urbanen Gebieten. (IFS, 2022)

Um das Grundrecht auf Leben und kdrperliche Unversehrtheit nicht einzuschranken, sollte der Wohnort
einer Person prinzipiell keinen Einfluss auf dessen Gesundheit haben. Durch die dichte Bebauung und
zusatzliche Nachverdichtung ist dies jedoch in Ballungsraumen nicht (mehr) gegeben. Die Gebaudehiille
muss dementsprechend an stark exponierten Orten dem Nutzer eine robuste Abschirmung gegen multiple
Expositionen bieten. Dabei kénnen die bendtigten Schutzwirkungen, wie am folgenden Beispiel erlautert,
teilweise in ihren Wechselbeziehungen im Konflikt stehen. Durch den fortschreitenden Klimawandel wird
am Beispiel Deutschlands die Jahresdurchschnittstemperatur und die Anzahl und Dauer von Hitzeperio-
den zunehmen. Wahrend dieser Hitzeperioden ist eine Kihlwirkung in vielen Wohngebauden nur durch
die Nachtabkihlung durch Fensterliften zu erreichen. Jedoch verliert die Gebaudehlle durch ein geoff-
netes Fenster ihre larmisolierenden Eigenschaften und der Schlaf der Person kann durch urbane
Larmemissionen sowie eindringende Luftschadstoffe gestort werden. Der Zusammenhang einer gestorten
Schlafphase und deren negative Wirkung auf die Gesundheit bzw. auf die kdrperliche Unversehrtheit einer
Person ist wissenschatftlich vielfach belegt. Vgl. z.B. (Basner, 2022)

Unter anderem fiihrte dies zur Festlegung gesetzlicher Grenzwerte, um die Emissionen an Wohnadressen
zu beschranken. Die Vorgaben werden dabei aktuell haufig und weitgehend folgenlos Uberschritten. So
lag beispielsweise der Jahresmittelwert 2021 fiir den Luftschadstoff Stickstoffdioxid (NOz) in Miinchen an
der Messstation Landshuter Allee bei 51 pug/ms3. Die gesetzlichen Vorgaben schreiben ein Jahresmittelwert

von maximal 40 pyg/m3 vor. (UBA, 2020c) Unter Bertcksichtigung der Forschungsergebnisse der WHO
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ware ein Jahresgrenzwert von 10 yg/m?3 einzuhalten, um eine Gesundheitsgefahrdung der Nutzer aus-
schlieRen zu kénnen. (WHO, 2021) Hypothetisch fuhrt dies zu dem Schluss, dass innerstadtische Wohn-
bauten bestehen, in denen das Wohnen aufgrund von urbanen Luftschadstoffexpositionen als Gefahr fiir
Leib und Leben anzusehen ist, und demnach die Nutzungserlaubnis als logische Konsequenz entzogen
werden musste.

Im Bereich des Brandschutzes gibt es bei Gefahr fir Leib und Leben unmittelbare Eingriffe in Form von
Nutzungsuntersagungen fir die betroffenen Wohneinheiten. Dem Brandschutz wird somit eine Gibergeord-
nete Rolle bei stadtischen Interessen zugewiesen. Beispielsweise wurde nach dem Brand des Londoner
Grenfell-Towers 2017 in Dortmund-Dorstfeld ein gesamter Hochhauskomplex mit 800 Wohneinheiten ge-
raumt, da eklatante Mangel im Brandschutz festgestellt wurden. (DPA, 2017) Dies verdeutlicht, dass der
Gesetzgeber im Bereich Brandschutz im Gegensatz zum Schutz vor verunreinigter Luft eine potenzielle
bauliche Geféahrdung strikt unterbindet, da ein mogliches Schadereignis unmittelbar zu Todesopfern fuhren
wurde. Die Auswirkungen der Luftverschmutzung zeigen sich im Gegensatz dazu zeitlich verzégert (La-
tenzzeit) und nur indirekt durch chronische Krankheiten. Daraus lasst sich die Hypothese ableiten, dass
die Gesellschaft ein deutlich hdheres Sterberisiko bei temporar verschobener Exposition als gegentber
Expositionen mit unmittelbaren Todesereignissen akzeptiert.

Zusammenfassend zeigt sich, dass der Wohnort aufgrund der urbanen Expositionen eine erhebliche Aus-
wirkung auf die Gesundheit einer Person haben kann und die Gefahrdung dabei durch den Gesetzgeber
eine unterschiedliche Risikobewertung erféahrt. Des Weiteren gelten die aktuellen baulichen Vorschriften
und Vorgaben unabhéngig von den tatsachlich vorhandenen Gefahrdungen. Zudem vernachlassigen sie
die inkompatible Wechselwirkung zwischen den Anforderungen der Gebaudehille an einer spezifischen
Adresse. Das bedeutet, ein Gebaude im landlichen Gebiet hat in Teilen die gleichen baulichen Vorgaben
wie ein Gebdude im Zentrum einer Grof3stadt. Daraus ergibt sich die These, dass allgemeingultige bauli-
che Vorgaben zur Abwehr von schéadlichen Einwirkungen in urbanen Gebieten nur bedingt sinnvoll sind.
Die freie Wahl des Wohnorts und der damit einhergehenden Akzeptanz der Schadstoffexposition ist in der
Theorie zwar fur jede Person gegeben, jedoch in der Praxis unter dem Druck des Wohnraummangels
gerade in Metropolen nicht realisierbar. Der Gesetzgeber ist hier in der Pflicht, flr einen ausreichenden
Schutz der Anwohner vor gesundheitsschadlichen Emissionen zu sorgen. Daflr ist es notwendig, lokale
Randbedingungen zu analysieren und bewerten zu kénnen, um zielgerichtet Verbesserungsmaflinahmen
oder Regulierungen anzuwenden.

Die aktuelle Datenlage gibt zum einen nur Messergebnisse fiir jeweils eine Exposition und nur an ausge-
wahlten Orten (HauptverkehrsstralRen, Messstationen) an, eine Verkniipfung zwischen Expositionseinwir-
kung und gesundheitlicher Auswirkung bzw. gesundheitlichen Risiken wird nicht aufgezeigt. Zum anderen
sind die zur Auswertung herangezogenen statistischen Mittelwerte der Gesamtbevolkerung bzw. der Re-
gion oftmals zu ungenau, sodass eine prazise Identifikation und ein Vergleich der lokalen Einwirkungen
an einer spezifischen Adresse bis dato nicht mdglich sind. Nutzer haben dadurch keine Méglichkeit, die
gesundheitsschadliche Belastung bzw. Gefahrdung an ihrer Wohnadresse beurteilen zu kénnen. Weiter-
fuhrend fehlt die Bertcksichtigung von personenspezifischen Randbedingungen. Dies ist im Bauwesen

bezogen auf eine Nutzungseinheit aufgrund von potenziellen Mieterwechseln bzw. der Alterung derselben
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prinzipiell nicht zweckm&Rig umsetzbar. Jedoch konnte die Analyse eine Identifizierung von lokalen Mi-
nima und Maxima der Bevoélkerungsgefahrdung durch anthropogene und natirliche Umweltemissionen im
Zusammenhang mit der Bevolkerungsstruktur ermdglichen. Diese Erkenntnisse bilden die Basis zur Ent-

wicklung von spezifischen, lokalen und ggf. temporaren Schutzanforderungen bzw. -maf3nahmen.
1.2 Forschungsfrage

Die vorliegende Problemstellung fiihrt zur Gibergeordneten Forschungsfrage:

Wie kdnnen die gesundheitsgefahrdenden anthropogenen und nattrlichen Umweltexpositionen
an einem spezifischen Wohnungsstandort unter Bertcksichtigung der personenbezogenen
Randbedingungen bestimmt und auf eine einheitliche Skala zur Vergleichbarkeit und Bewertung

der gesundheitlichen Auswirkungen transformiert werden?

Die Beantwortung der Forschungsfrage fiihrt zur Risikovergleichbarkeit aus Umweltexpositionen
und schliel3t damit die Forschungsliicke, da zum aktuellen Zeitpunkt zwar einzelne Risiken quanti-
fizierbar sind, deren Vergleichbarkeit aber zum einen aufgrund mangelnder Datenlage, wie z.B. bei
der Exposition gegeniiber Rauch, Feuer und Flamme, zum anderen aufgrund unterschiedlicher Ein-

heiten der Ergebnisse nicht gegeben ist.
1.3 Vorgehensweise und Struktur der Arbeit

Zur Beantwortung der Forschungsfrage wird in der vorliegenden Arbeit eine Methode geschaffen, die es
ermdoglicht, die Auswirkungen urbaner gesundheitsschédlicher Expositionen auf eine einheitliche GroR3e
zu skalieren und diese unter Beriicksichtigung lokaler sowie personenspezifischer Randbedingungen aus-
zugeben. Damit kann die Methode langfristig ein gestinderes Wohnen ermdglichen.
Im ersten Schritt erfolgt die Identifizierung der anthropogenen und natiirlichen Gesundheitsexpositionen,
die aus der Umwelt einer Person resultieren. Im zweiten Schritt wird nach erfolgreicher Datenerhebung
die Analyse und der Vergleich der gewonnenen Ergebnisse durchgefiihrt. Dies belegt die Anwendbarkeit
der Methode. Die Nutzbarkeit der entwickelten Methode ist in der erstmaligen, einheitlichen Skalierung der
Expositionsrisiken belegt. Damit ist zum einen eine Mdglichkeit zur Identifizierung der hauptursachlichen
gesundheitsgefahrdenden Risikofaktoren geschaffen, zum anderen kénnen diese gegeniber anderen
schadlichen Expositionen abgeglichen werden. Dadurch kénnen unter anderem die resultierenden Risiken
einer Person unter Beriicksichtigung individueller Randbedingungen (z.B. Alter, Geschlecht, Familien-
stand, Vorerkrankungen etc.) quantifiziert, gezielte lokale Verbesserungspotenziale identifiziert und
dadurch ortlich-spezifische Grenzwerte als Richtwerte fir SchutzmaRnahmen bzw. maf3gebende Bemes-
sungsfalle fur bauliche Vorgaben eingefiuihrt werden. Dies ermdglicht z.B. Wohnraumsuchenden, eine be-
wusste Entscheidung in Bezug auf die Gesundheitsbelastung an einer neuen Wohnadresse zu treffen,
Personen in bestehenden Wohnverhéltnissen gezielte MaBhahmen zur Reduzierung der personlichen
Schadstoffbelastung (z.B. Partikelfilter fir offene Fenster) umzusetzen sowie auf kommunaler Ebene den
wirkungsvollen Einsatz von lokalen Malnahmen gegen Schadstoffexpositionen. Das Ubergeordnete Ziel,
3
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das den Ausblick der Arbeit darstellt und den Erfolg der Methode abbildet, ist die Verbesserung der Wohn-
bedingungen und die damit einhergehende Schaffung eines gesiinderen Wohnumfelds bzw. die Reduzie-
rung des umweltbedingten Sterberisikos. Anwendbarkeit, Nutzbarkeit und Erfolg des Forschungsansatzes

sind zusammenfassend in Abbildung 1 dargestellt.

Vergleichbarkeit
wird geschaffen

Maglichkeit, Grenz-

werte bzw. Vorgaben Gesiinderes
gezielt zu justieren Wohnen
Lokales Umweltrisiko erméglichen
einer Person an Informationen Gber
deren Wohnadresse personliches Risiko Sterberisiko von
ist identifizierbar unter Beriicksichtigung Umweltexpositionen
individueller Faktoren entkoppeln

sind ableitbar und bie-
ten Grundlage zur An-
wendung gezielter
Schutzmallnahmen

Abbildung 1: Methodischer Ablauf zur Anwendung, Nutzbarkeit und Erfolg des Forschungsansatzes

Die Beantwortung der Forschungsfrage erfolgt nach dem Ablaufschema in Abbildung 2. Nach dem einlei-
tenden Kapitel 1 wird im zweiten Kapitel der Stand des Wissens aufgezeigt. Dieser beschreibt zum einen
die aktuelle Risikowahrnehmung und den Begriff des Grenzrisikos und fasst zum anderen die aktuelle
Literatur zu urbanen Gesundheitsexpositionen und deren Skalierung zusammen. Daran anknipfend wird
der Unterschied zwischen unmittelbaren und zeitlich verzégerten Expositionskonsequenzen erlautert. Das
darauffolgende Kapitel 3 erlautert die entwickelte Methodik zur Losung der Forschungsfrage dieser Arbeit.
Im Weiteren wird in Kapitel 4 das Risiko aus Feuer, Flammen und Rauch in Deutschland ausfuhrlich dar-
gelegt, die Datenséatze ausgewertet und das Risiko zu einer einheitlichen GroR3e transformiert. Dem sche-
matischen Aufbau des Kapitel 4 gleichend, folgt die Exposition gegentber Luftschadstoffen und die Larm-
exposition in Kapitel 5 und 6. Diese drei Expositionen werden zur exemplarischen Anwendung der Me-
thode verwendet. Es ist anzumerken, dass die detaillierten Beschreibungen der Expositionen in Kapitel 4
vollstandig und in Kapitel 5 und 6 zur Ubersichtlichkeit in reduzierter Form dargelegt wurden, da sich das
prinzipielle Vorgehen, der Methode folgend, wiederholt. In Kapitel 7 erfolgt die exemplarische Anwendung
der Methode anhand dreier fiktiver Personen. Das ermittelte durchschnittliche, gesellschaftlich akzeptierte
Grenzrisiko wird darin mit den Ergebnissen des individuellen personenbezogenen Sterberisikos an einer
spezifischen Adresse verglichen. Dadurch kdnnen Uberproportional hohe Risikobereiche in einer Stadt
oder individuelle Umweltrisiken einer Person identifiziert werden. In Kapitel 8 folgt die kritische Reflexion
des Forschungsansatzes, der Vorgehensweise und der Ergebnisse sowie die Beschreibung des Beitrags
fur Forschung und Industrie. Kapitel 9 fasst die Ergebnisse in der abschlie3enden Diskussion zusammen.
Das 10. Kapitel bildet mit Fazit und Ausblick den Abschluss der Arbeit.
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Kap. 2 Stand des Wissens
Risikoberechnung, Grenzrisiko und urbane Expositionen

Vorstellung der entwickelten Methode zum Vergleich urbaner gesundheits-
gefahrdender Expositionen unter Berlicksichtigung lokaler und personen-
spezifischer Randbedingungen

Kap. 4 Entwicklung des Begriffs Grenzrisiko im Bauwesen
Kap.5,6, 7 Exposition gegentiber Rauch, Feuer und Flamme

Exposition gegeniiber Luftschadstoffen
Exposition gegeniber L&rm

Anwendung

Vergleich des Risikos aus den urbanen Expositionen in Deutschland

e anhand generierter Personas
Kap. 9 Kritische Bewertung der Ergebnisse und des Beitrags der Arbeit flr

Forschungund Industrie

Zusammenfassung und Ausblick auf weitere Forschung

Abbildung 2: Inhaltlicher Aufbau der Arbeit

Prinzipiell liegt die Herausforderung der Arbeit darin, aus der Kombination von statistischen Gesundheits-
daten, den Ergebnissen der medizinischen Epidemiologie-Forschung und den Vorgaben des Bauord-
nungsrechts das aktuell vorherrschende gesellschaftlich und landerspezifische akzeptierte Grenzrisiko zu
ermitteln, zu vergleichen und die vorhandenen Vorgaben zu bewerten. Somit bildet die Schnittmenge der
vier Disziplinen Ingenieurwissenschaften, Mathematik, Medizin und Geisteswissenschaft den Kern der
vorliegenden Arbeit.
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2 Stand des Wissens

Das folgende Kapitel beschreibt den dieser Arbeit zugrunde liegenden allgemeinen Stand des Wissens zu
urbanen Expositionen. Im weiteren Verlauf dieser Arbeit wird als Bestandteil der entwickelten Methode der
Stand des Wissens zu Risikofaktoren einzelner Expositionen in den jeweiligen Unterkapiteln aufgefiihrt,

um in einem unmittelbaren Bezug zur weiteren Verwendung zu stehen.
2.1 Grundlagen Gefahr, Risiko und Grenzrisiko

Grundlegend beschreibt der Begriff ,Gefahr” eine Situation, in der es bei ,ungehindertem Ablauf des ob-
jektiv zu erwartenden Geschehens zu einem Schaden® kommt (BAG, 2008; PAG, 2023), und somit eine
potenzielle Schadensquelle fir Menschen (physische Verletzungen und Gesundheitsschadigungen),
Dinge (Zerstdrung, finanzielle Verluste) sowie Umwelt (Schadigung, Aussterben) darstellt. (DIN EN 1SO
12100:2011-03).

Die Eintrittswahrscheinlichkeit sowie das Ausmal} sind der Gefahr nicht zugeordnet. Somit ist der Begriff
der Gefahr objektiv-qualitativ, da er nicht vergleichbar ist. Das Bundesarbeitsgericht (2008) fligt in einem
Urteil der Gefahrendefinition eine zusatzliche Anforderung hinzu. So muss der Gefahr bzw. dem Scha-
denseintritt auch eine hinreichende Eintrittswahrscheinlichkeit zugrunde liegen. (BAG, 2008) Durch das
Produkt der Eintrittshaufigkeit (Hi) mit dem zugehérigen Schadensausmal? (Si) entsteht die Grol3e eines
spezifischen Risikos (Ri) (Walder & Walder, 2017).

Ri=Hix Si [1]

Wird das Risiko ausschlielich als Charakterisierung der Eigenschaften Eintrittswahrscheinlichkeit und
Schadensausmal einer Gefahr i betrachtet und sind Hi und Si quantifizierbare Grof3en, ist eine objektive
Quantifizierung moglich. Das Risiko ist demnach eine zweidimensionale Grole. (Fritzsche, 1986). Aufge-
tragen in ein Haufigkeits-Schadens-Diagramm entsteht eine Risikofunktion r(xi). (Vgl. Abbildung 3) Diese
bildet ausgehend vom Punkt des grof3ten Schadensausmalles mit der geringsten Haufigkeit, bis zum
Punkt des geringsten Schadensausmafes mit der gré3ten Haufigkeit ein definiertes Risiko ab. Die Kurve

in Abbildung 3 zeigt zur Visualisierung eine exemplarische, fiktive Risikofunktion.

SchadensausmaR (y;)

»

Haufigkeit (x,)

Abbildung 3: Exemplarisches Diagramm von Risiko (ri), Schadensausmal (yi) und Haufigkeit (xi)
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Als Schadensausmaf wird im Kontext der Forschungsfrage zur Quantifizierung der gesundheitsschéadli-
chen Expositionen die Grof3e ,Tod einer Person® verwendet. Somit reduziert sich das Risiko auf die Ein-
trittswahrscheinlichkeit und damit auf die eindimensionale Grol3e der Sterberate, im Weiteren auch als
Mortalitétsrate bezeichnet.

Im angefiihrten Urteil weicht der Gesetzgeber den quantitativen Risikobegriff jedoch mit dem letzten Teil
des Satzes auf. Hier wird die Wahrscheinlichkeit in Bezug zum VerhaltnismaRigkeitsgrundsatz gesetzt:
~Welcher Grad der Wahrscheinlichkeit ausreicht, ist unter Beachtung des VerhéltnisméaBigkeitsgrundsat-
zes nach der Art der betroffenen Rechtsgiter zu bestimmen® (BAG, 2008). Die Bestimmung der Verhalt-
nismafigkeit basiert dabei auf der subjektiv-qualitativen Risikowahrnehmung einer Gesellschaft. Durch die
subjektive Wahrnehmung, das Urteilen und die anschlieRende Handlung von Menschen erfolgt eine Ver-
zerrung des realitdtsadaquaten Zustandes. (Zwick, 1997) Diese Risikowahrnehmung kann in akzeptabel
und inakzeptabel unterteilt werden. In Anlehnung an Whyte und Burton (1982) zeigt die nachfolgende
Tabelle 1 zwolf Faktoren, untergliedert in 4 Kategorien, die die Risikowahrnehmung der Offentlichkeit be-
einflussen. Dabei zeigt sich, dass Todesopfer in der Gesellschaft unterschiedlich wahrgenommen werden.
Die zugrunde liegende Gefahr flr das Ableben wird einerseits, wie beispielsweise beim Extremsport (Free-
Climbing), bewusst in Kauf genommen, auf der anderen Seite stehen Angste vor dem Tod durch Krieg
oder einer pandemischen Lage (z.B. Corona 2020) dem entgegen. Ferner erfahren Auswirkungen von
Ereignissen eine unterschiedliche gesellschaftliche Akzeptanz. Die unmittelbare Einwirkung eines Wald-
brandes ist beispielsweise inakzeptabel, eine dauerhafte Larmexposition wird jedoch gemeinhin akzep-
tiert. Auch die Wahrnehmung und Anteilnahme im Hinblick auf Todesopfer ist unterschiedlich. So wird ein
Flugzeugabsturz, ein Arbeitsunfall mit SAure oder eine Lawine starke Ablehnung erfahren; hingegen wer-
den die Zahlen der jahrlichen Verkehrs- und Alkoholtoten, ebenso wie zeitlich und raumlich verteilte Tote
durch Ernteausfélle akzeptiert. AbschlieBend spielt auch die generelle gesellschaftliche Wahrnehmung
eine Rolle. Die Risikobeurteilung der Privatwirtschaft erfahrt eine gro3ere Risikoaversion als fundierte wis-
senschatftliche Berichte oder staatlich geprifte Vorgénge; auch die GréRe der medialen Berichterstattung

beeinflusst die Toleranz von Todesopfern in der Gesellschaft. (Hosemann, 1989; Whyte & Burton, 1982)

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass Ereignisse die zeitlich verzégert geringe Todeszahlen pro
Unglick aufweisen, sowie prinzipiell erwartbar bzw. erwartungskonform stattfinden, in der Gesellschaft als
akzeptabel gelten, wohingegen unbekannte, geflirchtete und individuell unerwartete Geschehnisse als in-
akzeptabel einzustufen sind. Die gesellschaftliche Risikobereitschaft steht demnach im direkten Zusam-

menhang mit einer vorweg determinierten Schadenskonsequenz.
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Tabelle 1: Subjektive Risikowahrnehmung, unterteilt in inakzeptable und akzeptable Risiken nach
(Whyte & Burton, 1982), zitiert nach (Smith, 2013)

inakzeptabel akzeptabel
_ Bewertung _
Beispiel Wahrnehmung Wahrnehmung Beispiel
Radioaktiver Klettern/
] unbewusst bewusst
Niederschlag Gefahr Motorradfahren
Pandemie/ Krieg gefirchtet akzeptiert Verkehrsunfall
atomarer Unfall unverstandlich verstandlich Schneesturm
] ] ] Glatteis/
Tropenwirbelsturm unkontrollierbar kontrollierbar ]
Aquaplaning
Tsunami ungewohnt bekannt Hochwasser
Waldbrand unmittelbar verzogert Larmexposition
- Auswirkung — -
Erdbeben direkt indirekt Dirre
Flugzeugabsturz viele Tote pro Event wenige Tote pro Event Verkehrsunfall
Tote

] zeitlich/ raumlich zeitlich/ raumlich

Lawine ) Ernteausfall
gehauft verteilt
Arbeitsunfall individuell statistisch Alkoholiker
Privater Infragestellung der ) Wissenschatftlich
) ] Glaube an Autoritat

Industrieller Autoritat | Gesellschaft begriindet

grof3e mediale Be- geringe mediale
GrofR3brand ) ) Badeunfall

richterstattung Berichterstattung

Fur die Vergleichbarkeit der Risiken ist eine Uberfilhrung des in Tabelle 1 subjektiv-qualitativ beschriebe-
nen Risikos in ein objektiv-quantitatives Risiko notwendig.

Dafur wird der Begriff des Grenzrisikos verwendet. Dieser beschreibt ein Risikoniveau, das gerade noch
(gesellschaftlich) getragen wird. Beispielsweise beschreibt die Stérfallkommission des Bundesministeri-
ums fir Umwelt, Naturschutz und Reaktorsicherheit (2004) das Grenzrisiko als ,,grétes noch vertretbares
Risiko eines bestimmten technischen Vorgangs oder Zustands nach konsequenter Anwendung der sicher-
heitstechnischen Festlegungen entsprechend dem Stand der Technik® Die Problematik liegt darin, dass
es per se nicht moglich ist, diese RisikogroR3e als universellen Grenzwert festzulegen, da sich das Grenz-
risiko zum einen mit jedem Fortschritt des Zeitgeistes wandelt und daher durch den Gesetzgeber sowie
durch die Technik (héhere Sicherheitsstandards, Normen, Verordnungen, etc.) kontinuierlich anzupassen
bzw. neu zu definieren ist. (Geiger, 1986) Zum anderen besteht in der Praxis eine Akzeptanz zur Uber-

schreitung der sicherheitstechnischen Grenzwerte aus Interessenskonflikten, z.B. aufgrund monetarer
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Restriktionen. Der angefiihrte Zeitgeist beinhaltet dabei auch die gesellschaftliche Akzeptanz dem Risiko
gegeniber. In Bezug auf diese Arbeit kann die Akzeptanz mit der Anzahl der Todesfélle gleichgesetzt
werden. International hat sich zur qualitativen Beschreibung des Grenzrisikos das ALARP-Prinzip (as low
as reasonabley practicable) etabliert. Das bedeutet, dass das auf die Umwelt wirkende Risiko eines Vor-
gangs so reduziert sein muss, dass der Vorgang verninftigerweise noch praktikabel durchzufiihren ist.
Verwendung findet das Prinzip bei der Risikoreduzierung auf ein Grenzniveau. (Hurst et al., 2019) Wie in
Abbildung 4 gezeigt, liegt ein ALARP Risiko in einem Toleranzbereich. Die Zulassung eines inakzeptablen
Risikos ist nur bei auBergewdhnlichen Umstanden maoglich. Der Bergsteiger Aron Ralston amputierte sich
2003 selbst die Hand mit einem Taschenmesser, da er sich diese unter einem Stein eingeklemmt hatte
und anderenfalls verdurstet wéare. (Ralston, 2004) Das grundséatzliche Sterberisiko, das eine Amputation
unter diesen Umgebungsbedingungen (ohne Narkose, sterilen OP-Raum, Chirurg etc.) hervorruft, ist in-
akzeptabel, aber unter diesen Umsténden tolerierbar. Zwischen dem Sicherheitsniveau und dem Sicher-
heitsziel liegt der Toleranzbereich. Ein Vorgang bzw. Zustand, dessen hervorgerufenes Risiko in diesem
Bereich liegt, muss nachweislich dem ALARP Prinzip unterliegen und bedarf solider Argumente zum fort-
dauernden Bestehen. Beispielsweise ist der Betrieb von Atomkraftwerken hier angefuhrt. Das Risiko der
radioaktiven Kontamination wird mittels des ALARP-Prinzip minimiert. Die Argumentation zur Verwendung
ist bzw. war durch die hohe Energieliefermenge gegeben. Dieses Argument wurde beispielsweise in
Deutschland durch die Nuklearkatastrophe des japanischen Kernkraftwerks Fukushima Daiichi 2011 als
nicht mehr hinreichend solide erachtet und fihrte u.a. zum endgiiltigen deutschen Ausstieg aus der Atom-
energie. (Moller & Bunzmann, 2022)

Inakzeptabel Risiken lassen sich nicht rechtfertigen,
auler unter autergewdéhnlichen Umstanden

Grundlegendes
Sicherheitsniveau

isi i i i Risika
tolerabel Risiken sind tolerierbar, wenn sie .
nachweislich ALARP sind. Reduzierung

Grundlegendes
Sicherheitsziel

Risiken sind im Wesentlichen akzeptabel und weitere
Mafnahmen sind nicht unbedingt erforderlich,

es sei denn, es ist ALARP, dies zu tun.

Das Erfordernis solider Argumente zur
Risikolibernahme ist weniger als in den Regionen
oberhalb

weitgehend
akzeptabel

Abbildung 4: Sicherheitsniveau und Sicherheitsziel als Risikoschwellen und deren Toleranz- bzw. Akzeptanz-
bereich nach (HSE, 2001)

Unterhalb des grundlegenden Sicherheitsziel liegen Vorgdnge und Zustédnde mit weitgehend akzeptabler
Risikohthe. Bei diesen Risiken sind keine weiteren Malinahmen erforderlich, zudem ist die Notwendigkeit
zu Argumentation der Risikolbernahme gegenuber dem Toleranzbereich deutlich geringer. Als Beispiel
ist der Tabakkonsum aufzufiihren. Die gesundheitsschadliche Wirkung ist dabei allgemein bekannt und

durch den Konsumenten akzeptiert. G. Ballard et al. (1992) beschreiben, dass tolerierbar und akzeptierbar
9
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nicht als Synonym bei der Risikobewertung zu verwenden sind. Beides beruht auf der Bereitschaft, ein
Risiko einzugehen, um daraus einen Vorteil oder Nutzen zu erhalten. Ein toleriertes Risiko beinhaltet dabei
das Bewusstsein des Risikotragers, dass es vorhanden ist, und den Wunsch, das Risiko durch neue Ent-
wicklungen in Zukunft weiter zu reduzieren. Risikoakzeptanz schlie3t diesen Verbesserungswunsch aus.
(G. Ballard et al., 1992).

Zusammenfassend zeigt sich, dass es aktuell weder ein allgemeingtiltiges Vorgehen zur Bestimmung die-
ses Grenzwertes bzw. Grenzbereichs noch einen einheitlichen Mal3stab bzw. eine Skala gibt. Oftmals wird
in Studien als ,richtiger®, demnach sicherer Wert 1 zu 100.000 fir ein Grenzrisiko eines Produkts bzw.
Vorgangs angenommen. (Geiger & Kotte, 2008) Im Fall dieser Arbeit wiirde dies einem Toten pro 100.000
Einwohner entsprechen.

Nachfolgend wird der Stand des Wissens der unterschiedlichen Expositionen in Bezug auf deren zuge-
ordnete Schutzanforderungen, der Latenzzeit, der Zeitspanne, bis eine Konsequenz aus den schadlichen
Einflissen entsteht, beschrieben und es werden bestehende Risikoquantifizierungsansétze erlautert.

2.2 Umweltexpositionen

Im urbanen Kontext zahlen vor allem die Expositionen gegenlber Luftschadstoffen, Larm und Hitze in
Deutschland zu den gréRten bauphysikalisch adressierbaren, gesundheitsschadlichen Einflussfaktoren.
Eine Studie des Fraunhofer-Institut fiir Bauphysik zeigt mittels einer Burgerumfrage auf, dass fur Stadtbe-
wohner die Faktoren Luftqualitéat, Gerauschkulisse, Lautstarke Tag/ Nacht und Sommertemperaturen zu
den 10 wichtigsten in der Stadt zahlen. (Kaufmann & Richtmann, 2021). Ebenso verdeutlicht die Studie
durch das explizite Nichtnennen von Expositionen, dass es Gefahrenquellen gibt, beispielsweise eine Ra-
donbelastung, die in der Risikowahrnehmung von Personen aktuell vernachlassigt wird, da eine verzdgerte
Auswirkung stattfindet. (vgl. Tabelle 1). Die meisten dieser Expositionen sind auf anthropogene Vorgange
zurlickzufiihren und akkumulieren sich aus diesem Grund im urbanen Raum aufgrund der Bevdlkerungs-
dichte. (Gabriel & Endlicher, 2011; Halonen et al., 2015; Nuruzzaman, 2015; L. Wang et al., 2020) Aus
diesem Grund werden im weiteren Verlauf der Arbeit die Expositionen als urbane Expositionen bezeichnet,

auch wenn in der spateren Anwendung rurale Bereiche betrachtet werden.

2.2.1 Schutzanforderungen

Die Schutzanforderungen eines Gebaudes gegeniiber diesen Einwirkungen werden mittels Grenzwerten,
aber ohne klar definierte, rechtliche Konsequenzen bei einer Uberschreitung oder Nichteinhaltung dieser
festgelegt. Beispielhaft fur diesen Umstand ist der folgende Fall vor dem Européischen Gerichtshof
(EuGH). Dieser wies die Klage eines luftschadstoffgeschadigten Parisers ab, der den franzdsischen Staat
auf Schadensersatz verklagt hatte, mit der Begriindung, dass die Luftqualitatsrichtlinien auf das allgemeine
Ziel des Schutzes der menschlichen Gesundheit und der Umwelt abzielen und nicht auf die Gesundheit
einzelner betroffener Burger. Jedoch verwies der EuGH auf die Mdglichkeit, dass der Einzelstaat bei Ver-
stolR gegen eigene nationale Vorschriften daftr haftbar gemacht werden kénnte. (EuGH, 2022c) Dies be-

legt die rechtliche Unklarheit bei der Uberschreitung von urbanen Expositionen. Demgegeniiber stehen

10
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konkrete Schutzanforderungen gegen Spontanexpositionen (Erdbeben, Brand, Explosion), die mit eindeu-
tig formulierten StrafmaflRnahmen bei Zuwiderhandlung oder Nichteinhaltung, z.B. einer Nutzungsuntersa-
gung, verknipft sind. In der deutschen Brandschutzgesetzgebung fiihrt die Musterbauordnung beispiels-
weise eine ,Gefahr fur Leib und Leben* an. Dieser Umstand kann den Bestandschutz eines Gebaudes
aufheben und den Besitzer zu Umbaumaflnahmen zwingen. Vgl. z.B. ("1 B 130/04," 2004) ("4 TG
3007/97," 1999)

2.2.2 Unterscheidung zeitab- und zeitunabhéangiger Umweltrisiken

Die Gefahren die aus Umweltexpositio- A . 0%
nen hervorgehen, kdnnen prinzipiell in

zeitabhéngig und zeitunabhangig kate-

sakularer
,Business-as-usual”
Trend bei der
Krankheitslast

gorisiert werden. Hinzu kommt die per-
sonenbezogene Einflussnahme auf die
Exposition. Das heifdt, inwieweit hat die
Person einen Einfluss auf die Hohe bzw.
das resultierende Risiko einer Exposi-
tion. Unter zeitabhéngigen Expositionen

werden jene verstanden, deren Einwir-

0] 1eq uonisodx3 Jap Bunisiznpay

kung erst Uber einen langeren Zeitraum

Gesundheitsbelastung durch Exposition

(Latenzzeit) zur Gefahr fuhrt. Die Expo-

sitionen haben kurzfristig keine Auswir- »¥ 100%

Grundbelastung

kung auf eine Person, bei anhaltender

ung auf eine Person, bei anhaltende nicht auf den betreffenden Risikofaktor
Aussetzung stellen sich temporéare Ein- zuriickzufiihren

schrénkungen ein. Die Reduzierung der Vergangenheit T, Zukunft "
Exposition zu einem bestimmten Zeit- Zeit

punkt kann durch koérperliche Selbsthei-

lungsprozesse zu einer Verringerung der Abbildung 5: Zuordenbare und vermeidbare Krankheitslast nach
Gesundheitsbelastung fuhren. (Ezzati, 2008)

Der vollstandige Heilungsprozess tritt, wie die schadliche Einwirkung, mit zeitlicher Verzégerung auf. Bei
keiner Veranderung der Einwirkung nimmt die Gesundheitsbelastung stetig zu. (Ezzati, 2008). Dieser Pro-
zess ist in Abbildung 5verdeutlicht. Bei fortschreitender Einwirkung entstehen Krankheitsbilder, die das
Leben der Person einschranken und im weiteren Verlauf zu einem vorzeitigen Ableben fiihren, siehe Ab-
bildung 6. Durch die Zeitabh&ngigkeit der Geféahrdung ist im Unterschied zu den zeitunabh&ngigen Expo-
sitionen ein Gegensteuern und eine dadurch entstehende Reduzierung der Auswirkungen mdglich. Die
Expositionen Larm, Luftverschmutzung und Hitze werden dabei zunachst ohne personenbezogene Ein-
flussnahme an der spezifischen Adresse beschrieben, da die Person keine direkte Mdglichkeit zur Ein-
flussnahme auf die Expositionen hat. Jedoch kdnnen bestimmte Vorerkrankungen das Risiko deutlich er-
héhen. Diese Implementierung von Gesundheitsdaten stellt einen Ausblick dar, siehe Kapitel 10. In der
Arbeit werden in Kapitel 6 und 7 exemplarisch die zeitabhangigen Auswirkungen von Larm und Luftver-

schmutzung sowie deren finale Konsequenz des vorzeitigen Ablebens ausfihrlicher beschrieben. Diese
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sind in Abbildung 6 durch die hellere Schattierung hervorgehoben. Die Auswabhl erfolgte aufgrund der vor-

handenen, umfangreichen Datengrundlage in Deutschland.

Larm
Luft-
verschmutzung
keine I u I Lebensjahre &
Hitze gesundheitliche I: Eirtlzr:hp:';r:er?n |: mit I: V‘:\EZ'SSES
Auswirkung 9 Einschrankung
Radon
Weitere...

Abbildung 6: Zeitabhangige Umweltexpositionen

Demgegeniber stehen die zeitunabhéngigen
Explosion Expositionen, worunter Ereignisse wie Explosi-
onen, Brénde oder Erdbeben z&hlen. Die Aus-
Brand wirkung ist unmittelbar und fuhrt im Extremfall
zum vorzeitigen Ableben, siehe Abbildung 7.

Erdbeben vorzeitiges ) ) ) ] o
Ableben Kapitel 4 beschreibt die zeitunabhangigen Ex-
position Brand bzw. Feuer, Flamme und Rauch.
Blitzschlag Diese Exposition ist, wie im spateren Teil der Ar-
beit belegt, stark personenspezifisch und wird
b aus diesem Grund auf das Individuum an einer
spezifischen Adresse auf Grundlage deren de-

Abbildung 7: Zeitunabh&ngige Expositionen mografischer Daten bemessen.

Weitere Angaben, wie Gesundheitsdaten oder Verhaltensweisen einer Person, kénnen die Ergebnisse
noch préazisieren. Die Auswahl erfolgte aufgrund der statistisch auswertenbaren Anzahl an Todesféllen in
Deutschland.

2.2.3 Vergleichbarkeit von Risiken aus Umweltexpositionen

Das Risiko aus Umweltexpositionen wird in der Literatur mit unterschiedlichen Risikogrof3en und Methoden
berechnet, die im Folgenden kurz zusammengefasst werden.

In der Regel erfolgt die Risikoquantifizierung mittels eines Kreislaufs, beginnend mit der Risikoidentifika-
tion, gefolgt von der Risikoanalyse/ -bewertung, der Risikosteuerung und der -kontrolle. Zugrunde liegend
fur die Risikoanalyse sind die epidemiologischen Kenngr6é3en der Pravalenz, Mortalitat sowie der Inzidenz.
Diese ermoglichen, die VerhaltnismaRigkeit zwischen exponierten (erkrankten) und nichtexponierten (ge-
sunden) Bevdlkerungsgruppen in einem spezifischen Beobachtungszeitraum zu bestimmen. In dieser Ar-
beit wird ausschlief3lich die Mortalitat zur Analyse verwendet. Dabei wird in den meisten Fallen das relative

Risiko (RR), die Odds-Ratio (OR), oder Hazard Ratio (HR) unter Verwendung von Konfidenzintervallen
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(CI) und p-Werten zur Risikoberechnungen einer Person genutzt. Die Berechnungsgrundlagen und Be-
griffsdefinitionen sind im Anhang 1 erlautert.

Im Folgenden werden zwei, in der Praxis géngige Risikobewertungen fir urbane Expositionen kurz be-
schrieben.

Die WHO verwendet als Risikoeinheit die von Murray und Lopez (1990) entwickelten verlorenen Lebens-
jahre (Years of Life Lost - YLL). Als spezifische InputgréRen werden fir die Ursache das Alter, das Ge-
schlecht und das Jahr zur Berechnung verwendet. Diese erfolgt mittels des Produkt der Todesfélle N und

der Lebenserwartung L, siehe Gleichung [2].
YLL(c,s,a,t) = N(c,s,a,t) x L(s,a) [2]

Dabei berticksichtigt der Faktor N(c,s,a,t) die Ursache c, das Geschlecht (s), und das Alter a im Jahr t. Die
Lebenserwartung L (s, a) ist die, auf Datenbasis der World Population Prospects 2012 prognostizierte
nationale Lebenserwartung fir das Jahr 2050 von 92 Jahren basierende Standardverlustfunktion unter
Bezugnahme des Geschlechtes und des Alters. (WHO, 2023) Durch diese Methode wird nicht nur die
Haufigkeit und damit das Risiko einer Todesursache beriicksichtigt, sondern auch das Sterbealter einer
Person.

Zur Bestimmung der Todesfalle werden Expositions-Wirkungsuntersuchungen vorgenommen und daraus
abgeleitete Funktionen aufgestellt, die im Weiteren zur Kalkulation der Todesfalle aufgrund einer spezifi-
schen Ursache verwendet werden. Dabei wird unter Verwendung eines relativen Risikos (RR) fiir eine
Exposition und den daraus resultierenden Todesféllen einer Krankheit (P) der zuordenbare Bevélkerungs-
anteil fur diese Exposition bestimmt: International Populated attributed fraction, kurz PAF genannt. Das
heil3t, dass PAF gibt an, wie viel Prozent der Todesfalle einer spezifischen Todesursache, z.B. Lungen-
krebs, auf eine bestimmte Einwirkung wie beispielsweise eine dauerhafte Stickstoffoxidbelastung zurtick-
zufiihren sind. Im deutschen Sprachgebrauch ist die Bezeichnung als relatives, bevilkerungsbezogenes,
attributables Risiko (PAR) ebenfalls gelaufig.

B S RRG)P(x)dx — [ RR(x)P'(x)dx
B fx";o RR(x)P(x)dx

PAF [3]

‘1P RR; — X1 P'; RR;

PAF =
Xi-1 PiRR;

[4]

Auf diese Berechnungsansatze wird im spateren Verlauf dieser Arbeit detailliert eingegangen. Weitere
Informationen zur Berechnung der YLL kdnnen der Literatur entnommen werden. (Chudasama et al., 2022;
Egunsola et al., 2019; WHO, 2023). Der vorgestellte Ansatz legt den Schwerpunkt der RisikogréRe auf die
Gesundheit einer Person bzw. Personengruppe in Abhangigkeit deren Alters.
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Unter Einbezug der wirtschaftlichen Komponente ist u.a. der von Schelling 1968 entworfene Ansatz zur
Bestimmung des gesellschaftlich getragenen Risikos zu verwenden. (Schelling et al., 1968) Da die Able-
benswahrscheinlichkeit nicht im Voraus fur eine spezifische Person bestimmt werden kann, sondern nur
als durchschnittliches Risiko fir eine Gruppe aus der Aggregation ihrer individuellen Risikobereitschaft,
definiert Schelling das Risiko als Wert eines statistischen Lebens. Um dies zu berechnen, werden Stated
Preference-Methoden, wie beispielsweise die Contingent-Valuation Umfrage durchgefiihrt. Dabei werden
erwerbstatige Personen nach der Hohe ihrer Zahlungsbereitschaft gefragt, um ein spezifisches Sterberi-
siko zu senken. Dies fuhrt zwangslaufig zu einer personlichen Abwéagung zwischen der Reduzierung des
eigenen Risikos und der verfigbaren Ressourcen (Morgan et al., 2016). Ist beispielsweise eine Person
gewillt, 20 Euro aufzuwenden, um das Risiko an einer Einwirkung zu versterben in einem von hunderttau-
send Féllen zu reduzieren, dann wéren 100.000 Menschen bereit insgesamt 2.000.000 Euro auszugeben,
um das Ableben von einem dieser 100.000 Menschen zu verhindern. Dieser monetér berechnete Betrag
wird als Value of statistical life, kurz VSL bezeichnet. (Aldy & Viscusi, 2007; OECD, 2011)). Einer der
Schwachpunkte des VSL liegt bei der Auswahl der Umfragegruppe, da die Hohe des Betrags in verschie-
denen Kontexten und bei verschiedenen Personen(-gruppen) stark variieren kann. Aus diesem Grund
muss die Umfragegruppe aus dem statistischen Durchschnitt der Bevélkerung bestehen, um belastbare
Ergebnisse zu erhalten. Ebenso ergibt sich daraus die lokale Abhéangigkeit unter Berlicksichtigung des
durchschnittlichen Lohnniveaus, Lebenshaltungskosten etc. Folglich muss bei landerlbergreifenden Ver-
gleichen der VSL durch Wirtschaftsindikatoren korrigiert werden. Eine weitere Problematik der Methode
liegt darin, dass bei den meisten Langzeitumweltrisiken, wie beispielsweise Larm und Luftverschmutzung
sich die positiven Auswirkungen von Gegenmalinahmen auf einen viel alteren Personenkreis (65+) aus-
wirken als die Personengruppe (ca. 35 — 40 Jahre), die zur Berechnung des VSL herangezogen wird. (Aldy
& Viscusi, 2007) Zur Anwendung kommt die Methode des VSL haufig zur Kosten-Nutzen-Analyse von
geplanten MaBnahmen seitens der Politik. (Chestnut & Civita, 2009) Der Fokus bei diesem Ansatz liegt
auf der Monetarisierung der schadlichen Gesundheitsexposition.

Da beide Anséatze den Schwerpunkt auf unterschiedliche Interessensgréf3en setzen, zum einen Gesund-
heit (Sicherheit), zum anderen Kapital (Wirtschaftlichkeit), jedoch das Ergebnis der Berechnung des Risi-
kos in dieser Arbeit einerseits als ergebnisneutrale Einheit und andererseits fir individuelle Personen
quantifizierbar sein soll, wurde die Risikoeinheit Tote pro 100.000 exponierte Einwohner und Jahr verwen-
det (1/100k EW a). Das bedeutet, wie viele Personen versterben pro 100.000 Einwohner und Jahr an der
ausgewahlten Exposition. Dabei werden zum Teil einzelne Bestandteile der voraus beschriebenen Be-
rechnungsmethoden verwendet. Durch die gewéhlte Einheit ist zum einen der angestrebte Vergleich mog-
lich, und zum anderen ist die Risikobewertung bei passenden Randbedingungen beliebig Gibertragbar und
leicht verstandlich. Die der Berechnung zugrunde liegende, neu entwickelte Methode zur Analyse und
Vergleichbarkeit der individuellen Nutzergefahrdung durch lokale gesundheitsschédliche Einflisse aus

Umweltexpositionen wird im folgenden Kapitel beschrieben.
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2.3 Bewertung Stand des Wissens

Zusammenfassend zeigt sich, dass ein Risiko prinzipiell durch die beiden Faktoren Eintrittshaufigkeit und
potenzielles Schadensausmal? definiert ist. Dabei ist die Risikowahrnehmung in der Gesellschaft stark
subjektiv, denn die Hohe der Akzeptanz ist mit dem einhergehenden (individuellen) Nutzen verbunden.
Die Gegeniiberstellung der akzeptablen und inakzeptablen Risiken nach (Whyte & Burton, 1982) in Tabelle
1 sowie die angefiihrte Auswertung der Stadtbewohnerbefragung (Kaufmann & Richtmann, 2021) verdeut-
lichen, dass risikobehaftete Einwirkungen, deren Folgen rAumlich getrennt sowie zeitlich verzdgert auftre-
ten, also indirekt, als akzeptabel eingestuft werden. Direkte Auswirkungen sind hingegen als inakzeptabel
bzw. stérend bewertet. Die Dauer der Expositionen fuhrt bei kurzer Einwirkung zu reversiblen Beschwer-
den, die bei andauernder Exposition zu irreversiblen gesundheitlichen Beeintrachtigungen und schluss-
endlich bis zum Tod flihren kdnnen. Direkte Expositionen sind demgegeniber Ereignisse, deren gesund-
heitliche Auswirkungen bzw. bei denen die Verluste von Leben unmittelbar einsetzen. Im urbanen Kontext
wurden u.a. Luftverschmutzung, Larm, Hitze und Radon als indirekte Langzeitexpositionen, die schadi-
gend auf den Menschen einwirken, identifiziert. Feuer, Blitzschlag und Erdbeben sind direkte urbane Ex-
positionen. Die Ubertragung dieser subjektiven Akzeptanz—Nutzenfunktion ist durch das beschriebene
ALARP-System in ein gesellschaftlich qualitatives Bewertungsschema ermdglicht. Die Bewertung definiert
einen gesellschaftlich tolerierten Grenzbereich fiir ein spezifisches Risiko. Zur quantitativen Auswertung
dieses Risikoniveaus entwickelte die WHO, mit Fokus auf die Gesundheitsschadigung, das System der
,Years of Life lost” (Murray & Lopez, 1990). Dabei wird neben den Krankheitslasten auch das Alter der
verstorbenen Personen zur Auswertung herangezogen. Dadurch ist eine internationale Vergleichbarkeit
der Gesundheitsversorgung sowie der hygienischen Zustande mdoglich, da mittels der Altersgewichtung
verstorbene Personen im Kinder- und Jugendalter, sowie junge Erwachsene viel stérker ins Gewicht fallen
als altere Personen. Somit besteht die Mdglichkeit, Krankheiten und (hygienische) Missstande in einem
Land viel detaillierter zu bewerten und gezielte GegenmalRnahmen vorzunehmen, als bei der reinen Aus-
wertung der Anzahl von Todesopfern einer Krankheit. Unter Beriicksichtigung des Grundsatzes, dass alle
Menschen gleich sind und jeder Mensch das Recht auf Leben und Unversehrtheit hat, ist das Ziel dieser
Arbeit nicht die Identifizierung von Gesundheitsmissstdnden, sondern die Vergleichbarkeit von unter-
schiedlichen Expositionsrisiken. Dadurch ist, abweichend zu den Years of Life lost die Entwicklung eines
Berechnungsansatzes, indem das Alter nicht als Gewichtungsfaktor der Todesfalle herangezogen wird,
vonndten. Des Weiteren sind die angefiihrten, existierenden 6konomischen Quantifizierungsmethoden die
eine monetare Bewertung von MalRnahmen bzw. Einwirkungen ermdéglichen, fir die Lésung der Aufga-
benstellung ungeeignet, da diese die Vergleichbarkeit zwischen Expositionen nicht Giber die gesamte Al-
tersspanne einer Person, sondern hauptsachlich tber Zeit der Erwerbstétigkeit quantifizieren und somit
einen grofRen Bevolkerungsanteil vernachlassigen. Als Resiimee des Stands des Wissens kann gezogen
werden, dass Risiko gesellschaftlich hauptsachlich eine subjektive Wahrnehmung erfahrt, Expositionen in
direkt und indirekt kategorisiert werden kdnnen und Bewertungsmethoden existieren, aber eine Vergleich-

barkeit der unterschiedlichen Expositionsauswirkungen aktuell nicht mdglich ist.
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3 Entwickelte Methode

Im Folgenden wird die Zielsetzung, der Aufbau sowie die thematische Abgrenzung der neu entwickelten
Methode vorgestellt. Die verwendeten Einzelmethoden zur Datenerfassung und Analyse sind in den je-

weiligen Ausfihrungen der exemplarisch ausgewahlten Expositionen enthalten.
3.1 Zielsetzung

Die Methode ermdoglicht es erstmalig, die Gesundheitsrisiken, die von Umweltexpositionen ausgehen, auf
einer einheitlichen Bewertungsskala gegeniiberzustellen, zu vergleichen und zu bewerten. Die Schwierig-
keit besteht dabei vor allem zum einen in der Transformation der gegebenen statistischen Daten auf eine
einheitliche Skala und Einheit, zum anderen in der grundlegenden Risikobestimmung bzw. Zuordnung der
Umweltexpositionen. Dadurch besteht die Moglichkeit, potenzielle lokale Hotspots fur Gesundheitsschéa-
digungen zu identifizieren sowie individuelle Gegenmaf3nahmen zu treffen. Durch die Quantifizierung des
Risikos besteht die Mdglichkeit, sowohl Exposition als auch Gegenmal3hahmen nach wirtschaftlichen, 6ko-
logischen und sozialen Kriterien zu bewerten. Beispielsweise kdnnte dies in der Stadtplanung als ,Ge-
sundheitsausweis fiir die urbane Umgebung® oder zur Festlegung 6rtlich beschrankter Grenzwerte dienen.
Im Ubrigen hat jede Person dadurch die Méglichkeit, das persénliche Risiko zu tiberpriifen, und damit eine
Chance, sich einer Gesundheitsgefédhrdung bewusst auszusetzen oder diese gezielt zu vermeiden. Dem
Gesetzgeber ermoglicht die Transformation des Risikos auf eine einheitliche Skala die Validierung sowie

Weiterentwicklung der gesellschaftlichen Schutzziele in den einzelnen Bereichen.
3.2 Aufbau der Methode

Die folgende Erlauterung zum Aufbau und Ablauf der Methode ist grafisch in Abbildung 8 zusammenge-
fasst. Die schraffierten, farbig abgesetzten Bereiche zeigen die in der vorliegenden Arbeit neu entwickelten
Bestandteile. Dabei ist zu beachten, dass die grafische Dimensionierung einzelner Komponenten keine

Aussage auf den tatsachlichen Umfang der einzelnen Prozesse hat.

Der Arbeit liegen aufgrund der komplexen Zusammenhénge der einzelnen Bestandteile vier Wissen-
schaftsdisziplinen mit entsprechenden Fachbereichen zugrunde, aus deren Zusammensetzung eine Ge-
samtmethode entwickelt wurde. Diese sind:

¢ Ingenieurwissenschaften (Bauingenieurwesen)

e Geisteswissenschaft (Rechtswissenschaften + Sozialwissenschaft)

e Medizin (Epidemiologie)

e Mathematik (Statistik)

17



Entwickelte Methode

Methode zur Analyse und Vergleichbarkeit der individuellen Nutzergefdhrdung durch lokale

gesundheitsschéadliche Einfliisse aus Umweltexpositionen
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Abbildung 8: Entwickelte Methode zur Quantifizierung des lokalen urbanen Gesundheitsrisikos einer spezifi-
schen Person

Die Grundlagen zu urbanen Gesundheitsrisiken konnten mittels epidemiologischer Daten erhoben werden.
In diesem Themengebiet sind Informationen zu Expositions-Wirkungsfunktionen, Gesundheitsschadi-
gungsablaufe durch Expositionen, Gesundheitsdaten und Berechnungsmodelle fiir die zuordenbaren Be-
volkerungsanteile enthalten. Im Weiteren erfolgt mittels statistischer Methoden eine Analyse, um grof3e
Datensatze, wie die demografischen Bevdlkerungszusammensetzungen, Sterbedaten oder Messdaten
auf ihre Konsistenz und Zuverlassigkeit zu prifen. Die Geisteswissenschaft, darunter hauptséachlich das
Gebiet der Rechtswissenschaft und Soziologie, erméglicht die Erhebung bzw. Quantifizierung der aktuel-
len gesetzlichen und gesellschaftlichen Risikoakzeptanz. Durch die Analyse der aktuellen Gesetzeslage,
in Kombination mit dem entwickelten Grenzrisikobegriffs, kann das politisch akzeptierte Restrisiko ermittelt
werden. Auf dem Gebiet der Soziologie zeigt die gesellschaftliche Akzeptanz bei Gberschrittenen Grenz-
werten das gesellschaftlich akzeptierte Risiko auf. Unter Verwendung ingenieurwissenschaftlicher Metho-
den wird zum einen die Grundlage des Begriffs Grenzrisikos im Bauwesen entwickelt, der essenziell fir

die Quantifizierung des gesetzlichen sowie gesellschaftlichen Grenzwerts ist, siehe hierzu Kapitel 4. Zum
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anderen bildet die Anwendung von Ingenieurmethoden die Schnittstelle fur die drei erstgenannten Diszip-
linen und bildet damit die Basis zur Vornahme einer einheitlichen Skalierung. Diese Transformation er-
mdoglicht die abschlieRende ganzheitliche Analyse und Bewertung der Gesundheitsschadigung einer Per-
son, die von der urbanen Umgebung ausgeht.

Die Methode wurde auf einer Basisstruktur von drei aufeinander aufbauenden Phasen entwickelt. Diese
sind:

Erhebung - Analyse - Bewertung

Die Bestimmung des lokalen Risikos beginnt mit der Erhebung von Daten, Zustadnden und Informationen.
Dies erfolgt mittels Literaturrecherchen. Dadurch kénnen die Umweltexpositionen (X1, Xz, ...xn) identifiziert
werden, die in einem Zusammenhang mit der urbanen Umgebung sowie einer Gesundheitsschadigung
stehen. In dieser Arbeit werden exemplarisch die Expositionen gegenuber Feuer, Flamme und Rauch,
Verkehrslarm sowie Luftverschmutzung vorgestellt. Fir weitere umweltbedingte Expositionen, wie bei-
spielsweise Hitze, ausgeldst durch den Heat-Island Effekt, Radonbelastung oder das Sick Building Syn-
drome bildet dieser Baustein die Schnittstelle zur Implementierung. Im Weiteren erfolgt die Definition der
Todesursache, des Stands des Wissens, die Beschreibung des methodischen Vorgehens, sowie der spe-
zifischen Hypothesen und Forschungsfragen fiir die jeweilige Exposition i. Die erneute Beschreibung des
methodischen Vorgehens geht dabei auf die unterschiedlichen Eingangsparameter bzw. Erhebungsgrund-
lagen ein, da sich die Analyse fiur direkte und indirekte Einwirkungen aufgrund der statistischen Randbe-
dingungen unterscheidet. Dies ist durch den Unterschied begriindet, dass es zwar eine eindeutige Zuord-
nung der Verstorbenen bei direkten Expositionen gibt, jedoch probabilistische Modelle zur Quantifizierung
der Anzahl der Verstorbenen, die aus einer expositionsinduzierten Krankheit resultieren, zu verwenden
sind. Ausgehend von den erhobenen Ergebnissen kdnnen zum einen hierfir bestehende Expositions-
Wirkungsfunktionen der Literatur ibernommen und mit dem Stand des Wissens abgeglichen und zum
anderen die aktuellen gesetzlichen Grenzwerte und Vorgaben eruiert werden. AnschlieRend erfolgt die
Erhebung der Daten. Dabei wird auf Primardaten, wie z. B. In-Situ Messungen fiir den ortlichen Larmpegel,
sowie auf Sekundardaten, wie beispielsweise die Todesursachenstatistik oder die Bevolkerungsstatistik,
zugegriffen. Die Datenerfassung schlief3t die Phase der Erhebung ab.

Die Analyse bildet die zweite Phase der Methode. Dabei werden einerseits die erhobenen Primar- und
Sekundardaten, andererseits die gegebenen gesetzlichen Grenzwerte mit der Einwirkungsanalyse ver-
knupft und analysiert. Mit den gewonnenen Ergebnissen ist es moglich, neben dem gesetzlichen auch das
von der Gesellschaft tatsachlich akzeptierte Risiko erstmalig als Zahlenwert abzuleiten. Der Unterschied
zwischen der allgemeinen Gesundheitsauswirkung und dem gesellschaftlichen Grenzwert liegt in der Be-
wertung der Akzeptanz dieses Wertes. Die allgemeine Gesundheitsauswertung zeigt ausschlie3lich den
objektiven Ist-Zustand auf. Ist dieser gesellschaftlich akzeptiert, sind der allgemeine und der gesellschaft-
lich akzeptierte Gesundheitszustand auf dem gleichen Niveau. Verschiebt sich die gesellschaftliche Ak-
zeptanz eines Risikos, so werden meist auch die gesetzlichen Grenzwerte angepasst. Dieser Umstand
wird durch die bidirektionalen Pfeile in Abbildung 8 verdeutlicht. Neben den allgemeinen Gesundheitsaus-
wirkungen der durchschnittlichen Gesamtbevolkerung werden die individuellen lokalen sowie personen-

spezifischen Randbedingungen analysiert und die Berechnung der individuellen Gesundheitsauswirkung
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durchgefihrt. Im Weiteren erfolgt die Transformation der Ergebnisse und Einheit auf eine einheitliche Ska-
lierung, um die Vergleichbarkeit der Ergebnisse zu ermdglichen. Die Transformation stellt den letzten
Schritt der Datenanalyse dar. Das Vorgehen der Erhebung sowie der Analyse ist fir jede Exposition Xi- Xn
identisch durchzufiihren, um die Grundlage fir die Gesamtbewertung zu schaffen.

Abschlie3end folgt in der dritten Phase die Bewertung der gewonnenen Ergebnisse. Dazu werden die
anfangs erhobenen In-Situ Primardaten von der Wohnadresse, wie beispielsweise der Verkehrslarmpegel
und die Hohe der Feinstaubbelastung, sowie die bekannten personenspezifischen Randbedingungen, wie
z. B. das Alter und der Familienstand, mit den berechneten Risikoniveaus verglichen. Dabei kann eine
Exposition zum einen linear betrachtet werden, ebenso besteht die Mdglichkeit, einen Vergleich multipler
urbaner Expositionen untereinander durchzufiihren. Aus der Bewertung der Daten kann abschlieRend das
individuelle urbane Gesundheitsrisiko an einer spezifischen Wohnadresse bestimmt werden. Dies stellt
den Abschluss der entwickelten Methode dieser Arbeit dar. Ferner ist in Abbildung 8 die Verwertung bzw.
der Ausblick zur Verwendung der Methode in Auszigen aufgefuhrt. Durch die Quantifizierbarkeit des lo-
kalen Risikos besteht z.B. die Mdglichkeit zur Identifikation von lokalen Expositionshotspots, sowie die
Entwicklung und Bewertung von Gegenmaf3inahmen, da die potentiellen Verbesserungen vorab mittels der
Methode quantifizierbar sind. Des Weiteren ermdglichen die Ergebnisse politischen Entscheidungstrégern
erstmalig die quantitative Beurteilung von Schutzzielen bzw. gesetzlichen Regulierungen. Dadurch besteht
dartiber hinaus auch die Mdglichkeit zur Prifung der Wirksamkeit von gesetzlichen Schutzzielen. Detail-

lierte Ausfuhrungen sind in Kapitel 10.2 aufgefihrt.
3.3 Abgrenzung des Themas

Die vorgestellte Methode ermdéglicht es auf einer auf 100.000 Einwohner bezogenen Skala, die Sterbe-
wahrscheinlichkeit aufgrund urbaner Expositionen zu vergleichen und zu bewerten. Inwieweit dabei eine
Exposition in Relation zu ihrem gesellschaftlichen und individuellen Nutzen steht und welche Kosten zur
Reduzierung einzelner Risiken aufzuwenden sind, wird in dieser Arbeit nicht bewertet. Hierfiir sind bei-
spielsweise die in Kapitel 2.2.3 vorgestellten Stated Preference-Methoden geeignet.

Die Hohe des Gesundheitsrisikos ist ausschlie3lich auf die Sterberate bezogen, dabei werden potenzielle
Jahre mit gesundheitlicher Beeintrachtigung, definiert als Years of healthy life lost due to disability (YLD),
vernachlassigt. (Murray & Lopez, 1990)

Die erhobenen Priméar- bzw. Sekundardaten sind elementarer Bestandteil der Methode. Von einer Belast-
barkeit der Daten wurde ausgegangen. Liegen diese nicht im vollen Umfang fir das Untersuchungsgebiet
vor, kdnnen zwar Prognosen auf Grundlage anderer, &dhnlicher Gebiete erstellt werden; inwiefern diese
Ergebnisse zutreffen und welche urbanen und soziokulturellen und -6konomischen Parameter als Indikator
fur eine zuverlassige Ubertragbarkeit der Ergebnisse zu erheben sind, wird in dieser Arbeit nicht unter-
sucht. Der Einfluss des Alters, vorhandene Vorerkrankungen sowie die Expositionsdauer, der durch ur-
bane Expositionen induzierten Todesfalle bedarf seitens der Medizin bzw. der Epidemiologie weiterer For-
schung und ist nicht Inhalt dieser Arbeit. Die Schnittstellen der Einwirkungsanalyse der vorgestellten Me-
thode ermdéglichen jedoch die direkte Integration neuer Erkenntnisse aus diesem Feld. Des Weiteren
schafft die Methode die Option zur Identifikation des Handlungsbedarfs an Orten mit multiplen Expositi-

onsspitzen. Konkrete bauliche, gesetzliche oder gesellschaftliche MalRnahmen, die zur Verbesserung und
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damit zu einer Risikoreduzierung fuhren, sind ebenso wie eine Sensitivititsanalyse der Ergebnisse und
deren Korrelationen, z. B. die Senkung der Verkehrslarmexposition und der Feinstaubexposition durch
eine Verkehrsbeschrankung, nicht Bestandteil dieser Arbeit.

Erste Ansétze zur Erhebung und Bewertung des gesellschaftlich akzeptierten Risikoniveaus sind in den
einzelnen Expositionskapiteln 4, 6 und 7 gegeben. Eine soziologisch differenzierte Auswertung durch Me-
dienanalysen, Gesellschaftsbefragungen etc. sowie eine daraus abgeleitete Definition dieser Grenzwerte

bzw. -niveaus ist nicht Gegenstand der vorliegenden Arbeit.

21






Entwicklung des Begriffs Grenzrisiko im Bauwesen

4 Entwicklung des Begriffs Grenzrisiko im Bauwesen

Um den Begriff Grenzrisiko in der Arbeit eindeutig verwenden zu kdnnen, wird zunéchst in Anlehnung an
die in der Baupraxis gegebenen Anforderungen geklart, weshalb jede Wohnnutzung ein Restrisiko bein-
haltet und wie die zugrunde liegenden Interessen der unterschiedlichen, am Bau beteiligten Stakeholder
das akzeptierte (Grenz-)Risiko bei einem Wohngebaude beeinflussen bzw. wie sich dieses daraus zusam-
mensetzt. Die quantitative Bestimmung des aktuellen Grenzrisikos fir Wohnen unter Umweltexpositionen
in Deutschland wird in den nachfolgenden Kapiteln 4 bis 7 vorgenommen, um anschlieend eine Ver-
gleichbarkeit der vorhandenen Risiken der unterschiedlichen Expositionen sowie der aktuell vorhandenen

Risikoakzeptanz zu erméglichen.

Die Definition erfolgt unter Berlcksichtigung der Charakteristika Sicherheit, Gebrauchstauglichkeit und
Wirtschaftlichkeit. Diese Dimensionen sind im Bausektor die Gblichen Kenngréf3en zur Bemessung und
werden beispielsweise im Eurocode 1990 unter Punkt 2.1 wie folgt formuliert:
»Ein Tragwerk ist so zu planen und auszufiihren, dass es wéhrend seiner geplanten Nut-
zungsdauer mit angemessener Zuverlassigkeit und Wirtschaftlichkeit — allen mdglichen
Einwirkungen und Einflissen bei der Errichtung und Nutzung standhalt, und die festgelegten
Anforderungen an die Gebrauchstauglichkeit eines Tragwerks oder eines tragenden Bau-
teils erfiillt.” (DIN EN 1990:2021-12)

Im Rahmen dieser Arbeit ist der Begriff Zuverlassigkeit mit dem Begriff Sicherheit gleichzusetzen.

4.1.1 Sicherheit
Sicherheit wird als subjektive Gewissheit einer Person, einer Gruppe, eines Staates, vor einer Gefahr
hinreichend geschitzt zu sein, verstanden. Somit ist Sicherheit nicht als die absolute Abwesenheit von
Gefahr definiert, sondern als suffiziente Reduzierung dieser anzusehen. (Fritzsche, 1986). Die Sicherheit
im Sinne von Leib und Leben ist fur die européische Gesellschaft ein elementarer Bestandteil und wird
beispielsweise in den Grundrechten der Europaischen Union Artikel 2 beschrieben:

,Jeder Mensch hat das Recht auf Leben.“ (EuGH, 2022b)
In Bezug auf Sicherheit wird dies noch durch Artikel 6 verdeutlicht:

L~Jeder Mensch hat das Recht auf Freiheit und Sicherheit.“ (EuGH, 2022b)

Ebenso wird das Recht in Deutschland in Artikel 2 des Grundgesetzes beschrieben:

,Jeder hat das Recht auf Leben und korperliche Unversehrtheit. [...J* (GG, 1949)
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Dieses Recht umzusetzen, ist somit eine der héchsten staatlichen Aufgaben und im 6ffentlichen Interesse.
Frevel (2013) fasst zusammen, dass die Abwehr von Gefahren (innere und &ul3ere) sowie deren Risiko-
minderung fur eine Bevdlkerung die zentrale Aufgabe des modernen Staats ist. Es ist jedoch anzufuhren,
dass Sicherheit nicht prinzipiell eine rein positive Eigenschaft und somit ein ,uneingeschranktes Gut" ist,
sondern Zedner (2003) zufolge eher ein Paradoxon, da beispielsweise die SicherheitsmaRnahmen jen-
seits ihrer tatsachlichen Effektivitdt zwar ein starkeres Sicherheitsgefihl hervorrufen, tatsachlich kénnen
sie jedoch das subjektive Unsicherheitsgefiihl starken. Ferner ist zu beobachten, dass eine kritische Re-
flexion von SicherheitsmalBnahmen mit der Kontinuitét ihnrer Umsetzung bzw. ihres Bestehens zunehmend
abnimmt. Beispielhaft wird hierfur die grol3flachige Videoluberwachung des offentlichen Raumes in Grol3-
britannien angefuhrt. (Zedner, 2003) Leuschner (2018) fasst zusammen, dass Sicherheit nicht als Endzu-
stand erreicht werden kann, sondern als stetig fortzuentwickelnde Praktik angesehen werden muss. Das
Sicherheitsverstandnis des Bauwesens beruht auf der gesellschaftlichen Ubereinkunft einer ausreichend
hohen Wahrscheinlichkeit zur Nichtliberschreitung eines definierten Grenzzustandes im Nutzungszeit-
raum (Zuverlassigkeit). Das vorhandene Restrisiko stellt dabei den Anteil der Gefahrdung dar, der entwe-
der nicht auszuschlief3en ist, oder dessen Abwendung nicht mit vertretbarem Aufwand (Kosten) durchfihr-
bar ist. (Bletzinger et al., 2020)

Als Resumee kann gesagt werden, dass Sicherheit im haufigsten Sinne subjektiv beurteilt wird, stets mit
einer vorhandenen Unsicherheit einhergeht, deren Zielkonflikt es zu beriicksichtigen gilt und eine absolute
Sicherheit, im Sinne eines Ausschlusses jeglicher Gefahr nicht erreicht werden kann, sondern die legisla-
tiven Organe eines Staates zur Wahrung der gesellschaftlichen Grundrechte einen kontinuierlichen Pro-
zess der Sicherheitsanalyse und Hinterfragung geltender Gesetzgebung umzusetzen haben. Die Sicher-

heitsbildung ist sowohl durch SchutzmafRnahmen als auch durch Gefahrenreduzierung maoglich.

Die Uberfiihrung des Schutzbegriffs auf die An- L
forderung eines Gebaudes erfolgt in Deutsch- m/>\J s
land im ersten Schritt Uber die Landesbauord- /\k m

nungen. Diese differenzieren in Schutz gegen g g

Natural lighting

schadliche Einflisse, wie Brand-, Warme-,

Schall-, Erschitterungsschutz sowie Standsi-
Protection sganst UV-radiation

cherheit. (Bauministerkonferenz, 2022) Der Eporay qoneration
Schutz gegen diese Einwirkungen wird haupt- </r;>

sachlich Uber die Gebaudehiille hergestellt.  mmwndins ekl

Knaack et al. (2014) stellen dies zusammenge- Vapeur dtsion ¢

fasst in Abbildung 9 dar. Fir die bauseitige Um- ’? ; (
setzung sind die Anforderungen an Bauteile in “"""> ZENON X | oo

Viaw in

Appearance of P
bulding in urban context ; j Salt-waight

Abbildung 9: Schutzanforderungen an Geb&udehillen
(Bauministerkonferenz, 2012, 2022; DIBt, 2023) (Knaack et al., 2014)

unterschiedlichen Gesetzen und Verordnungen
beschrieben: Die Bestimmungen zum Brand-
schutz sind unter anderem in den Bauordnun-
gen und zusatzlichen Richtlinien, Verordnungen

und Normungen geregelt.
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Die Vorgaben zum Wéarmeschutz sind in der DIN 4108-2:2013-02 Wé&rmeschutz und Energie-Einsparung
in Gebauden enthalten, die Regelungen zum Schallschutz in der DIN 4109-1:2018-01 Schallschutz im
Hochbau. Bauliche Anforderungen zum Schutz vor Luftverschmutzung werden jedoch z.B. nicht explizit
gestellt. Im Ubrigen gibt es eine Vielzahl weiterer SchutzmaRnahmen, wie z.B. vor Erdbeben, Hochwasser
und Radon. Auch an die generelle Standsicherheit eines Gebaudes (Schutz vor Einsturz) werden Anfor-
derungen gestellt; dabei entspricht der Begriff der Standsicherheit der Sicherheitsdefinition der Vorgan-
gernorm des Eurocode ,0“ ,Fahigkeit des Tragwerks zur Sicherstellung von Tragfdhigkeit und Ge-
brauchstauglichkeit, die eine Gefahrdung der 6ffentlichen Sicherheit und Ordnung verhindern“ DIN 1055-
100:2001-03 . Im weiterentwickelten Eurocode DIN EN 1990:2021-12 wird dann der Zirkelschluss zur
Sicherheit tiber die Definition der Grenzzustande vollzogen und die Uberleitung zur Gebrauchstauglichkeit
gegeben:

»Die Grenzzustédnde, die Sicherheit von Personen betreffen, [...] sind als Grenzzustédnde der Trag-

fahigkeit einzustufen.” (DIN EN 1990:2021-12)

,Die Grenzzustédnde, die [...] das Wohlbefinden der Nutzer betreffen, das Erscheinungsbild des
Bauwerks betreffen (Asthetik, Anmerkung des Autors), sind als Grenzzustinde der Ge-
brauchstauglichkeit einzustufen.” (DIN EN 1990:2021-12)

4.1.2 Gebrauchstauglichkeit

Der Begriff der Gebrauchstauglichkeit ist in der Literatur nicht eindeutig bestimmt. Normativ wird die Ge-
brauchstauglichkeit wie folgt beschrieben:
,Die Gebrauchstauglichkeit eines Gutes ist dessen Eignung flr seinen bestimmungsgemalien Ver-
wendungszweck, die auf objektiv und nicht objektiv feststellbaren Gebrauchseigenschaften beruht
und deren Beurteilung sich aus individuellen Bed(irfnissen ableitet.” (DIN 66050:1980-08, 1980)

»,Qualitét eines Objektes beziiglich eines spezifischen beabsichtigten Gebrauchs oder einer spe-
zifischen beabsichtigten Anwendung.“ (DIN 55350:2021-10, 2021)

~Ausmal, in dem ein System, ein Produkt oder eine Dienstleistung durch bestimmte Benutzer in
einem bestimmten Nutzungskontext genutzt werden kann, um bestimmte Ziele effektiv, effizient
und zufriedenstellend zu erreichen.” (DIN EN ISO 9241-11:2018-11)

Quesenbery (2004) Ubertragt die normativen Vorgaben der Gebrauchstauglichkeit in die Definition der
.9Es". Die Gebrauchstauglichkeit einer Sache (Objekt, Dienstleistung, System etc.) wird demnach durch
die Attribute wirksam (effective), effizient (efficient), anregend (engaging), fehlertolerant (error tolerant),
und leicht erlernbar (easy to learn) beschrieben. (Quesenbery, 2004) Im Bauwesen erfolgt die Definition
im Eurocodes 1900 Grundlagen der Tragwerksplanung durch den Umkehrschluss, ab wann ein Geb&ude
nicht mehr als gebrauchstauglich zu bewerten ist. Diese Grenzzustéande sind erreicht, wenn einer der fol-

genden Attribute eingeschrankt ist:
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e die Funktion des Tragwerks oder der tragenden Bauteile unter normalen
Gebrauchsbedingungen [.. ],

e das Wohlbefinden der Nutzer [...],

e das Erscheinungsbild des Bauwerks [...] (DIN EN 1990:2021-12)

Schrdder (2015) fasst zusammen, dass die Gebrauchstauglichkeit eines Gebaudes demnach nur unter
den Voraussetzungen, dass die angestrebte Nutzung, das Wohlbefinden der Nutzer und die damit ver-
knupften Mal3gaben einwandfrei gegeben sind. Darunter fallt ebenfalls ein makelloses visuelles Erschei-
nungsbild. (Schroder, 2015)

Zusammenfassend kann die Gebrauchstauglichkeit beschrieben werden als Qualitéat eines Objektes, einer
Dienstleistung oder eines Systems zur zufriedenstellenden, spezifischen, effizienten und effektiven Funk-
tionsweise (inkl. asthetischer Aspekte), unter Berticksichtigung des individuellen Nutzerwohlbefindens, de-

ren Beurteilung jedoch weitgehend subjektiv ist.

4.1.3 Wirtschaftlichkeit

Das aktuelle gesellschaftliche Wirtschaftsziel in Deutschland ist die Steigerung bzw. Maximierung des
Wohlstands. (Habeck, 2022) Prinzipiell kann dies quantitativ Uber die Entwicklung des Sozialprodukts be-
stimmt werden. Neben diesem Indikator kann die Wirtschaftsleistung in Korrelation zur Steigerung der
Lebensqualitat (Sozialindikatoren) gemessen werden. Dabei werden Faktoren, wie beispielsweise die Ar-
beitslosenquote, Lebenserwartung, Sauglingssterblichkeit, Schiler-Lehrer-Quotient und der CO2>—Gehalt
der Luft, als quantitativ bestimmbare MessgréRen herangezogen, um die Wohlstandssteigerung zu be-
stimmen. (Eichhorn, 2000) Das Ende dieses Wachstums-Wirtschaftszieles ist bereits diagnostiziert und
wird sich in der Zukunft wandeln missen. Die Prognosen und Ausfihrungen des Club of Rome kdnnen
dazu herangezogen werden. (Meadows et al., 2020) Diese Thematik wird im Zuge dieser Arbeit nicht
weiter vertieft und auf die genannte Literatur verwiesen.

Die gesetzliche Anforderung zur Wirtschaftlichkeit wird fiir den Bund in der Bundeshaushaltsordnung unter
87 Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit, Kosten- und Leistungsrechnung festgelegt. Satz 2 weist darauf hin,
dass bei den Wirtschaftlichkeitsuntersuchungen auch die entsprechenden Risikoverteilungen der geplan-
ten MalRnahmen mit in die Kalkulation der Wirtschaftlichkeit einflie3en sollen und demnach eine Risikoak-
zeptanz gesetzlich festgelegt ist. (BfJ, 2022) Die Hohe dieses Akzeptanzniveaus wird dabei nicht beschrie-
ben.

Prinzipiell kann Wirtschaftlichkeit in (Kapital-)Rentabilitdt und Produktivitat ausgedrickt werden. Unter der
Kapitalrentabilitat wird der Quotient aus Gewinn [€] und eingesetztem Kapital [€] verstanden. Die Produk-
tivitdt berechnet sich aus erbrachter Leistung, z.B. in Meter-Kabel-verlegt [m], geflieste Flache [m?], ge-
sauberte Luft [m3] dividiert durch die aufgebrachte Zeit in Stunden [h]. Uber diese beiden KenngroéRRen
kann die Wirtschaftlichkeit eines Projektes bestimmt werden. (Schiller, 2022) In Bezug auf das Bauwesen
treten vor allem private Investoren von Bauprojekten sowie der 6ffentliche Sektor in den Fokus. Fir den
Investor bzw. Immobilienentwickler steht die Wirtschaftlichkeit und Kosteneffizienz an erster Stelle. Durch
den direkten Verkauf nach Fertigstellung sind Folgekosten (Wartung, Instandsetzung), Sicherheit und Ge-
brauchstauglichkeit, wenn tberhaupt, nur von sekundarem Interesse. Das Gebdude muss lediglich bei

Abnahme und in der Gewahrleistungsfrist frei von Méngeln sein. Die weiteren Lebenszyklusphasen des
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Gebéudes sind nach einem Verkauf fir den Immobilienentwickler nicht von Belang. Demgegenuber be-
wirtschaftet die 6ffentliche Hand das Geb&ude meist liber die gesamte Lebensdauer. Diese hangt unter
anderem vom herrschenden Klima, dem Standort, den verwendeten Baustoffen (hohe/ geringe Qualitat)
und der Bauweise bzw. Bauausfihrung ab. (Pertermann et al., 2012) Wartungs-, Sanierungs- und Um-
nutzungskosten sind hier mit den Produktionskosten gleichgestellt und gehen in die Wirtschaftlichkeitsbe-
rechnung mit ein. Die Wirtschaftlichkeit des Gebaudes hangt nach der Projektrealisierung zudem stark von
der Nutzung ab. Reine Wohn- oder Biironutzung kann objektiv, tber Bau-, Wartungs-, Sanierungskosten
und Mieteinnahmen sowie die Wertsteigerung bzw. Verlust des Verkaufswerts, quantifiziert werden. Hin-
gegen ist die Quantifizierung von Schulen, Kultureinrichtungen, Sakralbauten, Denkmaélern etc. deutlich
komplexer. (Krebs & Scheffel, 2016; Riegel, 1995; Seehawer, 2015) Diese kénnen neben den quantitati-
ven Faktoren nur indirekt, qualitativ, wie vorausgehend beschrieben, z.B. Giber den Schiler-Lehrer-Quoti-
enten bei Schulen und die damit einhergehende Wohlstandssteigerung bestimmt werden.

Als Zusammenfassung kann Wirtschaftlichkeit beschrieben werden als gezielter, risikobehafteter Einsatz
von Finanzmitteln zur Steigerung des (privaten) Wohlstands. Dabei wird im Unterschied zur Rentabilitét
nicht nur die Mehrung des aufgebrachten Kapitals betrachtet, sondern wurden auch qualitative Faktoren

in die Berechnung mit einbezogen.

4.1.4 Modellierung des Grenzbereichs von (Wohn-) Gebauden

Es folgt die Erlauterung der Modellierung des Grenzrisikos, aufbauend auf den vorangegangenen Defini-
tionen der Wirtschaftlichkeit, Sicherheit und Gebrauchstauglichkeit, siehe Abbildung 10. Die Schnittmenge,
in Anlehnung an das Modell der 3-Saulen der Nachhaltigkeit (United Nations, 1992) und dem Prinzip des
magischen Dreiecks aus der Projektplanung (Carl et al., 2017), ergibt das von der Gesellschaft getragene
bzw. akzeptierte Restrisiko fur den Nutzer eines Gebaudes. Das akzeptierte Grenzrisiko ist dabei nicht als
singularer Wert, sondern, wie in Abbildung 11 dargestellt, als Bereich zwischen einer oberen und unteren
Grenze, in Anlehnung an den Toleranzbereich des ALARP-Prinzips nach Abbildung 4 zu bewerten. Liegt
einer der drei Parameter auf3erhalb dieser Bereichsgrenzen, geht dies zu Lasten der Ubrigen. Ein Ge-
baude, das ein gewisses Mal} an Sicherheit und Wirtschaftlichkeit aufweist, dabei aber die Gebrauchstaug-
lichkeit génzlich vernachlassigt, kann als unbrauchbar eingestuft werden. Die Schnittmenge zwischen Si-
cherheit und Gebrauchstauglichkeit unter Vernachlassigung des Wirtschaftsaspektes fiihrt zu einem un-
wirtschaftlichen Ergebnis. Die Missachtung der Sicherheit, bei gleichzeitiger Anpassung von Ge-
brauchstauglichkeit und Wirtschaftlichkeit, resultiert in einem unsicheren Geb&aude. Die jeweiligen Extrem-

werte im Zentrum der drei Begriffe bilden diese vollstéandig in ihr Objektivitat ab.
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unsicher

Gebrauchs-
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Wirtschaftlichkeit

unwirtschaftlich
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Abbildung 10: Modell des Grenzbereichs von Wohngeb&uden unter Verwendung der Parameter Sicherheit,
Gebrauchstauglichkeit und Wirtschaftlichkeit

Dieser Zustand ist jedoch nicht reali-
sierbar, da zum einen ein absoluter
Wert eines Bereichs, wie vorausgehend
am Beispiel Sicherheit beschrieben,
nicht erreicht werden kann, und zum
anderen jedes reale Gebaude bereits
mit subjektiven Argumenten in Bezug
Zu einem, oder beider anderen Begriffe
gebracht werden kann und somit vom
Extremwert abweicht. Es kommt zu ei-
ner graduellen Abstufung nach auf3en.
Beispielhaft ist dies durch die Zuord-
nung der Wohnnutzung in Abbildung 12
gezeigt. Dabei ist zu beachten, dass die
Nutzung Zelt, Hochbunker und Wohn-
mobil nicht, wie zuvor beschrieben, den
absoluten Wert, sondern eine N&he-

rung daran abbilden.

Abbildung 11: Akzeptierter Grenzbereich des Sicherheitsparame-
ters und Approximation der zirkularen Parametergrenzen zu ei-

nem triangularen Modell
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Es ist zu beachten, dass zumeist die Funktion der Sicherheit gegeniiber den Kosten nicht linear, sondern
exponentiell verlauft, dass bedeutet, dass die Steigerung, ausgehend von einem grundlegenden hohen
Sicherheitsniveau auf ein hdheres ungleich schwieriger bzw. investitionsintensiver ist. (K. Fischer et al.,
2012; Marx, 2018). Ob dieser Zusammenhang auch in den anderen Kombinationen zwischen den Para-
metern besteht, bildet einen Ausblick fiir weitere Forschungsarbeiten. (siehe Kapitel 10)

Der Schnittpunkt aus Sicherheit, Gebrauchstauglichkeit und Wirtschaftlichkeit kann als gesellschaftlich ak-
zeptiertes Grenzrisiko (social risk) oder auch Kollektivrisiko bezeichnet werden. Nach (Fritzsche, 1986) ist
es vor allem aus volkswirtschaftlicher Sicht firr die politischen Entscheidungstrager als kollektives Scha-
densausmalf in einem definierten Zeitraum von Interesse. Durch die in Abbildung 11 gezeigte Approxima-
tion der zirkul&ren Parametergrenzen entsteht das, in Abbildung 13 dargestellte triangulare Diagramm zur
Gebaudebewertung. In dieser Arbeit wird ausschlie3lich der Parameter Sicherheit, im Sinne von Sterbe-
wahrscheinlichkeiten, ohne quantitative Berlicksichtigung der Wirtschaftlichkeit und Gebrauchstauglichkeit
betrachtet. Das Diagramm in Abbildung 13 verdeutlicht, dass der Wert der Sicherheit nicht fir alle Gebaude
und Personen gleich ist, sondern in einem Bereich zwischen gesetzlichen und gesellschaftlichen Grenzen

sowie personlichen Entscheidungen liegt.
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Zelt - Schweiz

+ sehr hohe Wirtschaftlichkeit

&
.' - geringe Sicherheit

- geringe Gebrauchstauglichkeit

Biwak — Slowenien

+ hohe Sicherheit
+ hohe Wirtschaftlichkeit

- geringe Gebrauchstauglichkeit

+ sehr hohe Sicherheit

- geringe Wirtschaftlichkeit
- geringe Gebrauchstauglichkeit

+ hohe Gebrauchstauglichkeit

+ sehr hohe Sicherheit

- geringe Wirtschaftlichkeit

+ sehr hohe Gebrauchstauglichkeit

- geringe Wirtschaftlichkeit

- geringe Sicherheit

+ hohe Wirtschaftlichkeit

+ hohe Gebrauchstauglichkeit

- geringe Sicherheit

Abbildung 12: Beispiele unterschiedlicher Eingruppierungen aulergew6hnlicher Wohnnutzungen in das Ak-

zeptanzschema. Bildquelle CCO
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Ferner bildet das Diagramm einen Ausblick auf einen Losungsansatz zur ganzheitlichen Geb&udeoptimie-
rung, der nicht Gegenstand dieser Arbeit ist. Dass Geb&ude nicht einheitlich im Zentrum des Diagramms
liegen, verdeutlichen z.B. die Ausfiihrungen des Grundlagendokuments zur Festlegung von Sicherheits-
anforderungen fur Bauliche Anlagen (GruSiBau) (Bletzinger et al., 2020). Bei Bauvorhaben, deren finan-
zielle Aufwendungen fir die Sicherheitserhéhung beispielsweise deutlich Giber den Durchschnittskosten
liegen, kénnen Sicherheitsanforderungen herabgesenkt werden. (Bletzinger et al., 2020) Dies ist beispiels-
weise in der Praxis durch den Bestandschutz bei UmbaumafRnahmen oftmals gegeben. Die Sicherheits-
anforderungen liegen dabei unter den aktuell geforderten Norm-Werten, demzufolge im linken Bereich des
Diagramms, werden aber aufgrund der Unzumutbarkeit der Kosten fiir die Instandsetzung (Verbesserung
des Wirtschaftlichkeitsparameters im Diagramm) bis zu einem gewissen Mal3 (Grenzwert: erhebliche Ge-
fahr fur Leib und Leben) seitens der Gesetzgebung toleriert. Vgl. BayBO Art. 54. Abs. 4 & Art. (StMI, 2023)

3
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Abbildung 13: Grenzbereich der Geb&audeoptimierung unter Berlicksichtigung der Wirtschaftlichkeit, Ge-
brauchstauglichkeit und Sicherheit

S
&

In den anschlieBenden Kapiteln wird die entwickelte Methode fir die Exposition gegentiber Rauch, Feuer
und Flamme, Larm und Luftschadstoffe exemplarisch angewendet. Dabei erfolgt der entwickelten Methode
folgend zunéchst die Erhebung und Analyse der Expositionen in Kapitel 5, 6 und 7 und anschlieRend der

Vergleich und die Bewertung in Kapitel 8.
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5 Exposition gegeniuber Rauch, Feuer und Flamme

Im folgenden Kapitel wird das Sterberisiko durch den Brandfall einer individuellen Person an einer spezi-
fischen Wohnadresse erlautert. Zunachst werden die Todesursachen durch die Einwirkung eines Brandes
beschrieben sowie in die ICD-10 Kategorisierung eingeordnet. Es folgen die Forschungshypothesen und
Limitationen des Kapitels. AnschlielBend werden die Einflussvariablen und -parameter aufgezeigt, sowie
die gesetzlichen Schutzziele im Brandschutz erlautert. Durch die anschlieBende Aufbereitung und Aus-
wertung der statistischen Datensatze aus Deutschland der Jahre 2005 bis 2019 kdnnen die Zusammen-
hange zwischen Sterberisiko und personenspezifischen Einflussfaktoren aufgezeigt und anschlieRend dis-
kutiert werden. Den Abschluss bildet ein Ausblick auf weitere sozio6konomische Einflussfaktoren, die die
Todeswahrscheinlichkeit beeinflussen.
Brande gehdren seit Menschengedenken zu den wohl schlimmsten Ereignissen im urbanen Raum. Im
Gegensatz zu urbanen Expositionen, wie Larm- und Luftverschmutzung, ist der Brand ein plétzlich auftre-
tendes Ereignis, das keine zeitlichen Zusammenhange aufweist. Dies bestatigt das Urteil des Oberverwal-
tungsgerichts Minster. Darin heil3t es:

»ES entspricht der Lebenserfahrung, dass mit der Entstehung eines Brandes praktisch je-

derzeit gerechnet werden muss. Der Umstand, dass in vielen Geb&uden jahrzehntelang

kein Brand ausbricht, beweist nicht, dass keine Gefahr besteht, sondern stellt fiir die Be-

troffenen einen Glliicksfall dar, mit dessen Ende jederzeit gerechnet werden muss.” ("10 A

363/86," 1987)
Anders als im Urteil genannt, lasst sich die Wahrscheinlichkeit fir den Brand sowie die daraus folgende
Todesursache bis zu einem gewissen Mal} statistisch quantifizieren, sodass die Eintrittswahrscheinlichkeit
des ,Glicksfalls* durch vorbeugende Mallnahmen deutlich gesteigert werden kann. Dabei sind die Um-
welteinfliisse an einer spezifischen Adresse sowie die Eigenschaften und das Verhalten einer Person von
entscheidender Bedeutung, wie im Folgenden belegt wird.
Die Exposition gegenuber Rauch, Feuer und Flamme wurde bis heute nicht wesentlich differenzierter als
die Gesamtanzahl der Verstorbenen untersucht. Im Folgenden wird diese Analyse detailliert beschrieben
und durchgefiihrt. Erst durch diese Analyse besteht die Mdglichkeit, das bestehende Risiko in Vergleich
mit weiteren urbanen Risiken zu setzen und somit die in Kapitel 3 vorgestellte Methode vollstéandig bis zur
Quantifizierung des individuellen Risikos an der Wohnadresse anzuwenden.
Zu Beginn beschreibt Unterkapitel 5.1 die Definition, Kategorisierung und Abgrenzung der Todesursache
durch Rauch, Feuer und Flamme. Unterkapitel 5.2 fuhrt die Forschungsfrage sowie das methodische Vor-
gehen des Kapitels aus. Im Anschluss zeigt Unterkapitel 5.3 den Stand des Wissens in Bezug auf die
Einflussfaktoren der Brandtodeswahrscheinlichkeit auf. Darauf aufbauend folgt die Entwicklung des Ein-
flussfaktorenmodells in Unterkapitel 5.4; die Quantifizierung des gesetzlichen Grenzrisikos in Unterkapi-
tel 5.5. Kapitel 5.6 und 5.7 beinhalteten die Datenerhebung und Analyse. Der Ausblick der Datenanalyse
erfolgt in Kapitel 5.8. Den Abschluss der Datenanalyse bildet die Quantifizierung des Grenzrisikos in Ka-
pitel 5.9. Die gewonnenen Erkenntnisse werden in Unterkapitel 5.10 diskutiert. Das Ende des Kapitel

Rauch, Feuer und Flamme bildet das Fazit mit Ausblick in Unterkapitel 10.2.
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5.1 Definition der Todesfolge durch Rauch, Feuer und Flamme

Das folgende Unterkapitel beschreibt die in dieser Arbeit verwendete Definition von Brandtoten und deren
Einordnung in das internationale statistische Klassifikationssystem fir Krankheiten (ICD-10) der WHO.
(WHO, 2019) Weiterfuhrend erfolgt die Lokalisierung der Einwirkung (zu Hause oder extern), die zu Brand-

toten fihrt, sowie deren Abgrenzung zu anderen Todesursachen.

51.1 Begriffsdefinition Brandtoter

Im Duden wird nur der Begriff Brandopfer als ,Opfer einer Brandkatastrophe definiert. Weiterfihrend ist
der Begriff Opfer als ,jemand, der durch jemanden, oder etwas umkommt, Schaden erleidet”, bezeichnet.
(Duden-Online, 2019) In dieser Definition sind somit auch Personen enthalten, die zwar vom Brand betrof-
fen, aber nicht todlich verletzt werden. Das Wort Brandtote*r hat keine eigene Definition, aus diesem Grund
werden durch die determinative Begriffsverkniipfung nach DIN 2330 die Wortbestandteile ,Brand“ und
,10d“ zunachst getrennt definiert, um in der Synthese eine allgemeingtltige Definition fir den Begriff
Brandtote*r zu erhalten. (DIN 2330:2013-07, 2013) Feuer, visuell bestehend aus Glut, Flammen, Funken,
Rauch etc., ist die Erscheinung eines ablaufenden Verbrennungsvorganges. (Kemper, 2016) Als Brand
wird ein solches (Schad)-feuer bezeichnet, das im Gegensatz zum Nutzfeuer nicht unter Kontrolle an ei-
nem vorgegebenen Ort steht. (Rempe & Rodewald, 1985). Tod bezeichnet einen ,Zustand, in dem die
Lebensfunktionen erloschen®sind. (Duden-Online, 2019).

Der Begriff Brandtote*r wird zusammenfassend definiert als: Person, die durch ein nicht unter Kontrolle
stehendes Feuer seine Lebensfunktionen verliert.

5.1.2 Gesundheitliche Einwirkungen

Gegenuber den zeitlich abhangigen Gesundheitsexpositionen durch Larm und Luftverunreinigungen, tritt
der Tod durch Rauch, Feuer und Flamme als singuléres Ereignis auf. Die Einwirkung erstreckt sich zwar
meist Uber mehrere Minuten, diese Dauer kann aber aufgrund der Einwirkungsdauer im Bereich von Jah-
ren bei den zu vergleichenden Expositionen vernachlassigt werden. Die unmittelbaren Todesfélle bei
Brandopfern kénnen in mehrere Hauptursachen unterteilt werden. Zu den héaufigsten zéhlen dabei die
respiratorische Rauchgasintoxikation, Giberwiegend durch Kohlenmonoxid (CO), das Inhalationstrauma

sowie Verbrennung bzw. Polytrauma (Lang, 2016). Diese werden im Folgenden kurz beschrieben.

Kohlenmonoxid(CO)-Intoxikation

Das beim Brand durch unvollstdndige Verbrennung von Kohlenstoff entstehende CO-Gas hat gegenuber
Sauerstoff eine hohere Affinitat zur Bindung an das bluteigene Hamoglobin (Hb) (Terrill et al., 1978). Durch
diese 200 bis 300-fach hohere Bindungsaffinitit kommt es zu einer starken Reduzierung der Sauer-
stofftransportkapazitat im Blut (Maybauer et al., 2006). Ab einer CO-Hb Sattigung von mehr 60% ist der
Tod maoglich, ab einer Sattigung von tber 90% tritt der Tod in wenigen Minuten ein (Einhorn, 1975).
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Inhalationstrauma (IHT)

Als Ursache eines Inhalationstraumas kdnnen drei Arten definiert werden. Das thermische und chemische
Trauma, sowie das toxische Trauma als Sonderform des chemischen Traumas. In den meisten Fallen
handelt es sich um eine Mischform, da oftmals mehrere Noxen (unterschiedliche Stoffe, die eine schéadli-
che Wirkung haben) am IHT beteiligt sind (Hoppe & Klose, 2005).

Das thermische IHT wird durch die Hitzeeinwirkung der Rauchgase im Mund und Rachenbereich ausge-
|6st. Die eingeatmeten Rauchgase haben dabei eine Temperatur von 150°C und hoher (Palmieri &
Gamelli, 2012). Die Schleimhéaute der oberen Atemwege (supraglottisch) schwellen aufgrund der extremen
thermischen Einwirkung an, dies fuihrt im weiteren Verlauf zum Erstickungstod (Siemers & Mailander,
2010). Die unteren Atemwege (subglottisch) werden durch die hohe Warmeaufnahmekapazitat der oberen
Atemwege selten von Hitze beaufschlagt, die Schadigung des tracheobronchialen Systems erfolgt durch
die chemischen bzw. toxischen Substanzen des Brandrauches (Aldehyde, Kohlenmonoxids und Zyanwas-
serstoff) (Pallua et al., 2000). Dies fiihrt u.a. zu Odembildungen, Hyperamie und Entziindungsreaktionen
(Demling, 2008). Hinzu kommt die systemische Vergiftung durch absorbierte niedermolekulare Toxine
(Foncerrada et al., 2018).

Verbrennungsschock / Polytrauma

Bei einer grof3flachigen, thermischen Schadigung der Haut (ab 20% Kdorperoberflachenanteil bei Erwach-
senen spricht man von schwerstverletzt) durch Verbrennungen 2. Grades und héher nach Glassman und
Crow, verliert der Korper massiv Flussigkeit und seine wéarmeregulierenden Funktionen (Dornberger &
Ekkernkamp, 2016; Glassman & Crow, 1996; Lang, 2016). Dies fihrt zur Reduzierung des Blutvolumens,
wodurch lebenswichtige Organe nicht mehr ausreichend mit Blut versorgt werden, es kommt zum Ver-
brennungsschock. (Josten, 2015) Sind zeitgleich weitere schadigende Einwirkungen, wie IHT oder Frak-
turen vorhanden, spricht man von einem Polytrauma, das letztendlich zum Ableben fuhrt (Dornberger &
Ekkernkamp, 2016; Solf, 2020).

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass 80% - 90% der durch Rauch, Feuer und Flammen verursachten
Todesfélle auf ein Inhalationstrauma oder eine CO-Intoxikation zurtickzufiihren sind (Birky & Clarke, 1981;
Merschbacher, 2021; Palmieri & Gamelli, 2012).

5.1.3 ICD-10 Kategorisierung Rauch, Feuer und Flamme

Die WHO entwickelte ab 1983, aufbauend auf den vorausgehenden internationalen statistischen Klassifi-
zierungen von Krankheiten und Gesundheitsprobleme kurz ICD (International Statistical Classification of
Diseases and Related Health Problems), die Version ICD-10, die durch die 43. Weltgesundheitsversamm-
lung WHA (World Health Assembly) verabschiedet wurde. (WHA, 1990). Diese Kategorisierung schafft die
Voraussetzung zur internationalen, systematischen Erfassung, Auswertung und Vergleichbarkeit von Ster-
bedaten. 2019 verabschiedete die WHA die Weiterentwicklung zur ICD-11 (WHA, 2019). Die verwendete
Kategorisierung, der dieser Arbeit zugrunde liegenden Sterbedaten erfolgte anhand der, durch die vom
Bundesinstitut fir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArN) fir Deutschland modifizierte ICD-10 Kodie-
rung, da die Uberfiihrung der neuen Kodierung ICD-11 seitens des BfArM noch nicht abgeschlossen war
(BfArN, 2022).
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In der ICD-10 Kategorisierung fallen Brandtote in den Bereich X00 bis X09. Dieser ist beschrieben als
Exposition gegeniiber Rauch, Feuer und Flammen. Darin eingeschlossen sind Todesfélle, die durch ein
von Blitzschlag initiiertes Feuer aufgetreten sind. Exkludiert sind Opfer, die durch Brandstiftung (X97),
durch Explosion entstandene Brande (W35-W40) sowie Transportmittelunfalle (V01-V99) ums Leben ge-
kommen sind (BfArN, 2022). Diese Kategorisierung (Rauch, Feuer und Flammen) ist mit der vorausge-

henden Definition von Brandtoten stringent. Die Untergliederung X00 — X09 ist in Tabelle 2 definiert.

Tabelle 2: ICD10 Kategorisierung fir die Sterblichkeit gegentiber einer Exposition durch Rauch, Feuer und
Flamme (WHO, 2010a)

Kategorie | Bezeichnung

X00 Exposition gegeniiber nicht unter Kontrolle stehendem Feuer in Geb&duden oder Bauwerken

X01 Exposition gegentiber nicht unter Kontrolle stehendem Feuer au3erhalb von Gebauden oder Bauwerken
X02 Exposition gegentiber unter Kontrolle stehendem Feuer in Geb&auden oder Bauwerken

X03 Exposition gegentiber unter Kontrolle stehendem Feuer auf3erhalb von Gebauden oder Bauwerken
X04 Exposition gegentiber Entziindung von feuergefahrlichem Material

X05 Exposition gegeniiber Entziindung oder Schmelzen von Nachtwéasche

X06 Exposition gegentiber Entziindung oder Schmelzen sonstiger Bekleidungs- oder Schmuckstucke
X07 nicht vergeben

X08 Exposition gegeniiber sonstige(m)(n) naher bezeichnete(m)(n) Rauch, Feuer oder Flammen

X09 Exposition gegentiber nicht nédher bezeichnete(m)(n) Rauch, Feuer oder Flammen

514 Auffindungsort nach ICD-10

Die ICD-10 differenziert die Todesfalle zudem in Unterkategorien nach den Orten der Einwirkung (BfArN,
2022). Dabei weisen aus der logischen Konsequenz der Eigenschaften nicht alle Uberkategorien auch
samtliche Unterkategorien auf, wie aus der Tabelle im Anhang 2 hervorgeht. Fir die Bestimmung des
Grenzrisikos fir die Todesursache Rauch, Feuer und Flamme an der Wohnadresse wurden ausschlief3lich
die Kategorien ,zu-Hause“ (ICD-10 Xxx.0) und ,Wohnheim bzw. -anstalten“ (ICD-10 Xxx.1) verwendet. Als
Synonym fir Wohnheim wird in der externen Datenerfassung falschlicherweise auch der Begriff Wohn-
hauser verwendet, der jedoch sprachlich eine andere Bedeutung als Wohnheim aufweist. Die Anzahl der
Exponierten in Wohnhausern wird aus diesem Grund in der Arbeit unter dem Begriff Wohnheim- bzw. —

anstalt einheitlich zusammengefasst.

5.1.5 Abgrenzung zu anderen Todesursachen nach ICD-10

In der ICD-10 Kategorisierung werden neben der Gruppierung X00-X09 auch weitere Todesursachen mit
Bezug auf Verbrennungen, Feuer und Rauch aufgefiihrt. Diese sind Verbrennungen oder Verétzungen
(T20-32), toxische Wirkungen von vorwiegend nicht medizinisch verwendeten Substanzen (T51-65), vor-
séatzliche Selbstbeschadigung durch Rauch, Feuer und Flammen (X76), tatlicher Angriff mit Rauch, Feuer
und Flammen (X97), Exposition gegeniiber Rauch, Feuer und Flammen, Umstande unbestimmt (Y26)
(BfArN, 2022).

Die Kategorisierung unterscheidet grundsatzlich in uf3ere Ursachen, z.B. X00-X09, und die Folgen &ul3e-

rer Ursachen, z.B. T20 - 32. So kann eine tddliche Verbrennung, die unter T20 - 32 gefiihrt wird, auch
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durch andere Unféalle herbeigefihrt werden. Beispielsweise ist ein Verkehrsunfall mit anschlielendem
Fahrzeugbrand zu nennen. Die &ulRere Todesursache ist der Transportmittelunfall (V99), die Folge daraus
die Verbrennung. Vorsatzliche Selbstbeschadigung (X76) sowie téatliche Angriffe (X97) durch Feuer und
Flammen koénnen durch bauliche MaZnahmen und Vorgaben nicht verhindert werden, wodurch sie fir die
Datenanalyse irrelevant sind. Die unbestimmten Umstande der Exposition gegeniiber Rauch, Feuer und

Flamme (Y26) werden nicht bertcksichtigt, da diese statistisch nicht eindeutig zuordenbar sind.

5.2 Forschungsfrage und methodisches Vorgehen beziiglich der

Exposition Rauch, Feuer und Flamme

Nach der Definition von Brandtoten im vorangestellten Unterkapitel wird im Folgenden die Forschungs-
frage fur den Abschnitt Exposition gegentiber Rauch, Feuer und Flamme mit den zugehdérigen Hypothesen

vorgestellt und erlautert.

5.2.1 Forschungsfrage und Hypothesen

Um die Vergleichbarkeit mit weiteren urbanen Expositionen neben Feuer, Flamme und Rauch zu gewahr-
leisten sowie das politisch und gesellschaftlich akzeptierte Grenzniveau zu quantifizieren, muss die Brand-
todeswahrscheinlichkeit eindeutig belegt werden. Dies flhrt zur Forschungsfrage:
Wie hoch ist das individuelle Risiko auf 100.000 Einwohner bezogen durch einen Wohnungs-
brand, unter Bertcksichtigung von Umwelt- und Personenfaktoren, der Gefahr angrenzender
Nutzungseinheiten sowie der Qualitat des abwehrenden Brandschutzes, an einer spezifischen
Adresse zu versterben?
Zur Beantwortung dieser Frage werden finf Forschungshypothesen aufgestellt:
1. Das Brandsterberisiko am Wohnort liegt in Deutschland deutlich unter dem in der Literatur
allgemein gegebenen Durchschnittswert von 4,4 Personen pro 1.000.000 Einwohner pro Jahr.
2. Das Sterberisiko liegt fir ausgewahlte Bevélkerungsgruppen deutlich Gber dem gesellschaft-
lich akzeptierten Grenzrisiko, das durch die Gesetzgebung indirekt legitimiert wird.
3. Manner haben ein deutlich erhéhtes Sterberisiko durch Brande im Vergleich zu Frauen.
4. Der Beziehungsstatus einer Person hat einen signifikanten Einfluss auf das Sterberisiko durch
Bréande.
5. Das Brandsterberisiko kann tber Nutzergefahr, Gefahr durch Brandiberschlag sowie Qualitat

des abwehrenden Brandschutzes quantifiziert werden.

5.2.2 Methodisches Vorgehen Exposition Rauch, Feuer und Flamme

Im Weiteren wird zur Beantwortung der Forschungsfrage das methodische Vorgehen aus Abbildung 14
verwendet. Dies entspricht der vorgestellten Gesamtmethodik und ist auf die Bestandteile dieses Kapitels
reduziert. Zur Durchfiihrung der Einwirkungsanalyse wurde ein Risikofaktorenmodell, aufbauend auf der
Literaturrecherche mittels der Methode der Design Research Methodology (DRM) nach Blessing und
Chakrabarti (2009), neu entwickelt. Die Reihenfolge der ersten drei Bestandteile, Literaturrecherche, Iden-

tifikation Exposition Rauch, Feuer und Flamme und Einwirkungsanalyse, ist aus diesem Grund nicht linear
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sequenziell, sondern setzt sich aus Iterationsschleifen zwischen den Bestandteilen zusammen. Dies ist
durch die Bidirektionalitat der Pfeile in der Abbildung verdeutlicht. Das entwickelte Risikofaktorenmodell
entspricht der Einwirkungsanalyse, da diese abweichend zu anderen Schadstoffexpositionen in Form von
Expositions-Wirkungsfunktionen nicht vorliegt. Im nachsten Schritt erfolgt die Erhebung der gesetzlichen
Grenzwerte. Im Brandschutz gibt es, anders als z.B. bei Luftschadstoffen, bisher keine numerische Grofe,
die als zulassiger Maximalwert dient, sondern die Grenze wird derzeit durch das probabilistische Auftreten
von Brandtoten beschrieben. Um das Sicherheitsniveau dieses gesetzlichen Wahrscheinlichkeitswert zu
quantifizieren, wird die Historie der Brandschutzgesetzgebung sowie die Literatur ausgewertet. Die Daten-
erhebung erfolgt als Sekundardatenanalyse, aufbauend auf den Gesundheitsdatenbanken des Bundes.
Mit den aufbereiteten Daten und den Ergebnissen der Einwirkungsanalyse erfolgt die Berechnung der
allgemeinen Gesundheitsauswirkung der Exposition Rauch, Feuer und Flamme. Die Kombination des Er-
gebnisses mit der Auswertung des gesetzlichen Grenzwerts ermoglicht jeweils die Quantifizierung des
gesellschaftlich sowie gesetzlich akzeptierten Grenzrisikos. Die als letzter Schritt aufgeflihrte Transforma-
tion auf eine einheitliche Skalierung entféllt, da die Daten bereits in der Einheit Tote pro 100.000 Einwohner

pro Jahr vorliegen. Das Vorgehen folgt damit stringent der entwickelten Methode in Abbildung 8.

Identifikation Exposition
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Abbildung 14: Methodisches Vorgehen zur Ermittlung des personenspezifischen Brandrisikos einer Person

5.3 Stand des Wissens Brandrisikofaktoren

Im Folgenden wird der Stand des Wissens zur Identifizierung von Risikofaktoren fur Personen durch
Brande und werden Methoden zur Kombination und Berechnung dieser Faktoren aufgezeigt. Insgesamt
wurden 64 internationale Publikationen zur Auswertung herangezogen. Es konnten keine Publikationen
mit Daten aus Landern des afrikanischen und stidamerikanischen Kontinents gefunden werden. Die je-
weils von den einzelnen Veréffentlichungen und Autoren behandelten Themengebiete kénnen dem An-
hang 4 entnommen werden. Abbildung 15 zeigt eine Ubersicht tiber die unterschiedlichen Untersuchungs-
thematiken in Bezug auf das Brandrisiko. Dabei kann eine Veroffentlichung mehrere Themen beinhalten,

sodass die Summe der Themen gréRer als die Anzahl an untersuchten Publikationen ist.
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Abbildung 15: Untersuchte Faktoren und deren Anzahl an ausgewerteten Veroffentlichungen in Bezug auf das
Brandrisiko einer Person

53.1 Einfluss Hauptexpositionsort

Zuerst wird der Expositionsort der Brandtoten untersucht. Das heif3t, an welchem Ort sind die meisten
Menschen durch Brande verstorben.

In den Vereinigten Staaten von Amerika verstarben zwischen 2015 bis 2019 rund 75% aller Brandtoten in
Wohngebauden (Ahrens, 2021). Diesen Hauptexpositionsort belegen ebenfalls J. E. Ballard et al. (1991)
und Barillo und Goode (1996). In Taipeh konnten Chien und Wu (2008) fur die Jahre 2003 bis 2006 rund
81% der Brandtoten auf Wohnungsbrande zurlickfihren, 12 % der Brandopfer verstarben im Auto, bei
weniger als 7 % der Personen war der Ort des Versterbens unbekannt. Fernandez-Vigil und Echeverria-
Trueba (2019) zeigen auf, dass zwischen 2010 und 2016 in Spanien 76.8 % aller Brandopfer (n = 1146)
in Wohnungen verstarben. Als zweiten Hauptort fir Brandopfer fihren sie Brande auf3erhalb von Gebau-
den mit 12 % an. Georgiadis-Filikas et al. (2022) belegten, durch die Auswertung der Brandtoten in Grie-
chenland, dass zwischen 2000 und 2019 die meisten Opfer (ca. 500) in Wohngebauden aufgetreten sind.
Mit weitem Abstand folgt der StralRenverkehr mit ca. 50 Toten als zweith&ufigster Todesort fir Brandtote.
Holborn et al. (2003) zeigen in der Auswertung der Brandtoten in London 1996 — 2000, dass 85.6 % der
Brandtoten in Wohngeb&uden anfallen. Als nachste Kategorie folgt der Verkehr mit ca. 5 %. Ivashyna et
al. (2019) geben an, dass 95.5 % der Personen in der Ukraine im Wohnungsumfeld verstarben. Jonsson
et al. (2015) weisen fur Schweden fir die Jahre 1999 bis 2007 nach, dass 77 % der Brandopfer in Woh-
nungen verstorben sind (n = 903), 10 % bei Branden in Folge von Autounfallen (n =115) und 4 % bei
geparkten Autos (n = 44, 30 Falle stehen im Zusammenhang mit Suizid), 3 % waren Personenbrande
(n =34, 91% Suizidanteil) und 6 % sonstige Ursachen (n = 75). Meinhold (2009) kam bei der Auswertung
der Brandtoten in Hamburg zwischen 2002 und 2006 zu dem Ergebnis, dass 70.8 % der Brandtoten

(n =137) bei einem Hausunfall verstarben. Mulvaney et al. (2008) weisen fir England zwischen 1994 und
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2004 nach, dass 75 % der Brandtoten aus Wohnungsbranden resultieren. Taylor et al. (2012) quantifizier-
ten fir den Datenerhebungszeitraum 2008/2009 fiir das Vereinigte Konigreich, dass mehr als 65 % der
Personen in Wohngebauden verstarben. Xin und Huang (2013) zeigen exemplarisch fur das Jahr 2011
auf, dass in China von den insgesamt 1108 Brandtoten, 77 % bei Wohnungsbranden ums Leben kamen.
Dariiber hinaus belegen Xin und Xin (2013) diese Quote fiir die Jahre 2007 (67 %), 2008 (70 %), 2009
(71 %), 2010 (71 %) in China. Sie weisen zudem darauf hin, dass die Meldung von Brandtoten eher ge-
ringgehalten wird, da es bei hohen Fallzahlen aus einer Region Bestrafungen fir die lokalen Verantwortli-
chen geben kann. Die realen Zahlen sind demnach héher einzuschatzen.

Zusammengefasst kann gesagt werden, das weltweit ca. % der Brandopfer im Wohnumfeld versterben.
Aus diesem Grund werden die weiteren Faktoren ausschliel3lich unter der Voraussetzung ‘Verstorben in
Wohnnutzung‘ angefuhrt. Wird im Folgenden von Wohnungsbranden gesprochen, sind darin Bréande in
Ein- und Mehrfamilienh&usern inkludiert. Wohnung steht hier als Synonym fiir den Nutzen eines Gebaudes
als Wohnraum.

5.3.2 Einfluss Tabakkonsum

Der Zusammenhang zwischen einer erhdhten Sterbewahrscheinlichkeit durch einen Brand und dem Kon-
sum von Tabakwaren konnte in einer Vielzahl von Publikationen nachgewiesen werden.

Ahrens (2021) konnte im Untersuchungszeitrum 2015 bis 2019 in den USA durchschnittlich 600 Brandtote
pro Jahr, dies entspricht 23% aller Brandopfer in diesem Zeitraum, eine Brandentstehung durch Rauchen
zuordnen. J. E. Ballard et al. (1991) konnte in seiner Untersuchung in King Country bei 65% der Brandtoten
(n = 101) diese Brandursache nachweisen. Die Untersuchung von Barillo und Goode (1996) identifizierte,
dass 28% der Brandtoten (n = 148) auf Tabakkonsum zurtickzufiihren waren. Bruck et al. (2011) berech-
nen ein Odd-Ratio von 4.42 (95%Cl: 1.80 — 10.86) fur Tabakkonsum gegeniber keinem Konsum. Berl und
Halpin (1980) und Cassidy et al. (2020) konnten in lhren Untersuchungen jeweils 44% der Brandopfer
darauf zuriickfuhren. In Griechenland konnten im Zeitraum 2000-2012 fiir ca. 5% der Brandtoten das Rau-
chen als Brandursache nachgewiesen werden (Georgiadis-Filikas et al., 2022). Greene (2011) beziffert
die Anzahl der Raucher als gering signifikant (OR 1,132, p = 0.1019) jedoch in der Untergruppe der be-
troffenen Haushalte, bei denen nicht das Kochen als Brandursache identifiziert wurde, als signifikant (OR
1.383 p=0.0011). Holborn et al. (2003) konnte im Zeitraum von 1996-2000 ein Drittel der Brandursachen,
bei denen es zu Brandtoten (n = 381) in Wohnnutzungen in London kam, auf das Rauchen zuriickfuhren.
Higgins et al. (2013), Jonsson et al. (2017) und Karter et al. (1993) weisen ebenfalls eine Haufung von
Rauchern unter den Brandtoten nach. Leth et al. (1998) berechnet die Odd-Ratio von Brandtoten in Da-
nemark durch Tabak als Brandursache zu 3.1 (95%CI: 1.3 —1.7) gegenuber Branden ohne Tote.
(Meinhold, 2009) konnte 40.2 % der Brandtoten in Wohnungen auf entziindete Zigaretten o0.&. zuriickfiih-
ren. Taylor et al. (2012) und Turner et al. (2017) identifizierten Raucher in ihren Reviews ebenfalls als
Risiko fir Wohnungsbrandtote. Xiong et al. (2015) schatzt das relative Risiko von Tabakkonsum gegen-
Uber keinem Konsum bei Brandtoten zu 2.71 (OR = 27.97 | 95%CI: 10.91 - 71.64).

Zusammenfassend belegt die Literatur einen Zusammenhang zwischen dem Tabakkonsum und einem

erhdhten Sterberisiko bei und durch Wohnraumbréande.
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5.3.3 Einfluss Alkoholkonsum

Im Folgenden wird der Zusammenhang zwischen Alkoholkonsum und einer erhéhten Brandtodeswahr-
scheinlichkeit zusammengefasst.

Allareddy et al. (2007) berechnet fiir Haushalte mit mindestens einem alkoholabhangigen Mitglied eine
Odd-Ratio fur Bréande von 1.82 (95%CI: 1.01 - 3.28) gegenuber Haushalten ohne Alkoholerkrankte. Be-
reits 1980 konnten Berl und Halpin (1980) Alkoholkonsum als einen signifikanten Risikofaktor fur Brandtote
identifizieren. Bruck et al. (2011) konnten einen Zusammenhang von vorhandenen Blutalkoholkonzentra-
tionen (BAK) und Brandopfern (n = 95) in Victoria, Australien zwischen 1998 und 2006 belegen. Einen
signifikanten Unterschied zwischen jlingeren Brandtoten (< 75 Jahren) mit BAK und &lteren Brandopfern
(> 75 Jahren) mit BAK konnten Elder et al. (1996) feststellen. Higgins et al. (2013) fihren Alkohol ebenfalls
als Risikofaktor auf, da durch den Konsum das Reaktionsvermdgen bzw. Fluchtvermdgen im Falle eines
Brandes eingeschrénkt ist. Bei der Untersuchung von Brandtoten durch Wohnungsbrande in London zwi-
schen 1996 und 2000 wurde bei rund einem Viertel aller Brandtoten (n = 279) eine erhohte BAK festge-
stellt, dabei wurde nicht jedes Opfer speziell auf BAK getestet. Unter Berlcksichtigung der Gruppe von
Toten (n = 162), die auf BAK getestet wurden, lag die Quote sogar bei 40 %. (Holborn et al., 2003) Jonsson
et al. (2017) konnten bei der Analyse von Wohnungsbrandtoten in Schweden zwischen 1999 und 2007
aufzeigen, dass 43% der Brandtoten (mindestens ein Opfer beim Brandereignis) eine BAK grof3er 0.2 %o
aufwiesen. In der Studie von Leth et al. (1998) konnte in Kopenhagen zwischen 1991 und 1996 eine Odd
Ratio, dass chronisch Alkoholabhéngige an einem Wohnungsbrand sterben, von 5.7 (95%ClI: 2.8 — 11.3)
gegenuber nicht Abhangigen quantifiziert werden. McGwin et al. (1999) konnten bei lhrer Studie von 674
Brandtoten in Alabama, USA feststellen, dass im Alter der Alkoholkonsum der Brandopfer (bei 29% der
Opfer élter als 60 Jahre wurde ein BAK festgestellt) nicht mehr ausschlaggebend gegeniiber den jiingeren
Personen (52 % der 18 bis 29-jahrigen) und denen mittleren Alters (73 % der 30 bis 59-jahrigen) ist. Melez
et al. (2017) konnten bei der Autopsie von 133 Brandtoten in Istanbul zwischen 2004 und 2008 keinen
Zusammenhang zwischen einer erhohten Brandtodeswahrscheinlichkeit und Alkoholkonsum feststellen.
Dies ist jedoch unter Berticksichtigung des dortig hauptsachlich praktizierten muslimischen Glaubens und
des damit einhergehenden Alkoholverzichtes zu betrachten. Runyan et al. (1992) quantifizieren in ihrem
Untersuchungszeitraum von 1988 bis 89 in North Carolina, USA die Odd-Ratio fir Brandopfer mit Alkohol-
bzw. Rauchmitteleinfluss zu 7.5 (95%CI: 4.5 — 12.2) gegenuber nichternen Brandopfern. Taylor et al.
(2012) belegen ebenfalls den Zusammenhang zwischen dem Alkoholkonsum und einem erhéhten Brand-
todesrisiko. Bei der Untersuchung von Xiong et al. (2015) wurde ein geschétztes relatives Risiko von Al-
koholkonsumierenden von 2.96 gegenlber nicht alkoholisierten Personen berechnet (OR 10.58 95%CI:
5.68 — 19.71).

Ein Zusammenhang zwischen Alkoholkonsum und einem erhéhten Brandtodesrisiko konnte durch die Li-

teratur eindeutig belegt werden.
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5.34 Einfluss sonstiger Rauchmittel/ Drogen

Neben dem Konsum von Tabak und Alkohol wurde in drei Studien auch der Konsum von weiteren Drogen
und dessen Auswirkung auf das Brandsterberisiko untersucht.

Higgins et al. (2013) fihren Drogen allgemein als Risikofaktor aufgrund der dadurch verursachten Ein-
schrankungen zur Flucht auf. Runyan et al. (1992) fassen in ihren Untersuchungen Alkohol- und Drogen-
konsumenten zu einem Risikofaktor mit einer Odd Ratio von 7.5 (95%Cl: 4.5 — 12.2) zusammen. Xiong et
al. (2015) berechnen in ihren Untersuchungen ein relatives Risiko von 3.20 flr unter Drogeneinfluss ste-
hende Personen bei einem Brand zu sterben, gegenlber drogenfreien Personen. Sie weisen darauf hin,
dass aufgrund der begrenzten Datenlage sowie wegen der Auskunftsverweigerung von Uberlebenden bei
Brandereignissen dartber, ob Drogen konsumiert wurden, eine Interpretation der Ergebnisse nur einge-
schrankt moglich macht (Xiong et al., 2015).

Eine Korrelation zwischen einem erhéhten Brandsterberisiko und dem Konsum von Drogen konnte nach-

gewiesen werden, jedoch ist eine klare Quantifizierung beim derzeitigen Wissensstand nicht méglich.

535 Einfluss Alter

Im Weiteren wird der Einfluss des Alters auf das Sterberisiko bei Wohnungsbranden untersucht.
Bei den Untersuchungen in den USA zwischen 2015 — 2019 konnte Ahrens (2021) feststellen, dass mit
zunehmendem Alter auch die Sterberate bei Wohnungsbranden steigt. So ist die Gruppe der ‘alter als 85-
jéhrigen‘ mit durchschnittlich 2.7 Toten pro 100.000 Einwohner und Jahr, im Weiteren mit ‘pro 100k-Ew-a‘
abgekirzt, mehr als dreifach so hoch ist wie der Gesamtdurchschnitt aller Altersgruppen (0.8 Tote pro
100k-Ew-a) (Ahrens, 2021). J. E. Ballard et al. (1991) stellte eine erhéhte Rate der ‘alter als 65-Jahrigen’
(1.6 Tote pro 100k-Ew-a) gegenlber der Gesamtdurchschnittsrate von 0.6 fest. Barillo und Goode (1996)
belegte ebenfalls den Uberproportionalen Anteil alterer Personen bei Brandopfern (17.6% alter als 70
Jahre). Elder et al. (1996) quantifizierten bei lhrer Analyse der Brandtoten (n = 1096) in Schottland zwi-
schen 1980 — 1990 mit steigendem Alter einen Anstieg des Risk-Ratio mit einem Maximum bei der Gruppe
der éalter als 80-Jahrigen von 4.41. In Spanien konnte fir das Jahr 2016 in den Gruppen der '75 bis 84-
Jahrigen‘ bzw. ‘alter als 85-Jahrigen‘ ein Wert von 1.0 bzw. 2.4 Brandtoten pro 100k-Ew-a bestimmt wer-
den (Gesamtdurchschnitt aller Altersgruppen: 0.3 Tote pro 100k-Ew-a). Dies ergab ein relatives Risiko von
3.66 bzw. 8.48 gegenliber dem Durchschnitt. Flynn (2010) berechnet einen Risk Index, der das Verhaltnis
zwischen der Anzahl der Brandtoten pro einer Million Einwohner einer Altersgruppe und der Gesamtzahl
der Brandverletzten pro Million Einwohner ausgibt. Ein Risk Index gréer 1.0 zeigt, wie auch beim Relati-
ven Risiko, eine erhdhte Sterbewahrscheinlichkeit an. Auch hier kann ein deutlicher Anstieg ab der Alters-
gruppe 65 bis 74 (1.8), 75 bis 84 (2.5) und alter als 85 (3.7) abgelesen werden. Bei der Untersuchung von
Brandopfern in Griechenland im Zeitraum zwischen 2001 und 2018 stellten Georgiadis-Filikas et al. (2022)
einen fast exponentiellen Anstieg der Todesrate in Bezug auf die Altersgruppen fest. Die Altersgruppe der
65 bis 69-Jahrigen wies dabei eine Todesrate von ca. einem Brandtoten pro 100k-Ew-a auf, die Gruppe
der 80 bis 85-Jahrigen eine Rate von 5 Toten und die Gruppe der +85-Jahrigen eine Rate von ca. 9 Brand-
toten pro 100k-Ew-a. Greene (2011) kam bei seiner Untersuchung zum Schluss, dass die Abwesenheit

von Personen &lter als 64 Jahren zu einem Odd Ratio von 0.552 fiihrt. Fur die &lteren Personen (60 Jahre
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und mehr) in Nordirland zwischen 1999 — 2009 konnten Harpur et al. (2014) ein erhohtes relatives Risiko
feststellen. Das maximale relative Risiko erreichte die Altersgruppe der >80-Jahrigen mit einem durch-
schnittlichen Wert von 4. Hasofer und Thomas (2005) und Higgins et al. (2013) belegten ebenfalls den
Zusammenhang. Holborn et al. (2003) quantifizierte fur die Brandtoten in London zwischen 1996 und 2000
eine durchschnittliche Sterberate bei Wohnungsbranden von 0.8 Toten pro 100k-Ew-a; in der Altersgruppe
der 60-79-Jahrigen bzw. der alter als 80-Jahrigen lag diese Rate bei 1.4 bzw. 5.5 Tote pro 100k-Ew-a.
Eine Studie von Jonsson et al. (2017) gibt fir Brandopfer in Schweden zwischen 1997 bis 2007 eine durch-
schnittliche Sterberate von 1.1 Tote pro 100k-Ew-a aus. Die Altersgruppe der alter als 60-jahrigen hat
dabei eine Rate von 2.8 betrachtet man ausschlief3lich die Gruppe der 85+-Jéhrigen, ergibt sich eine Ster-
berate von 7.5 Tote pro 100k-Ew-a. Fur Brandopfer in Kopenhagen zwischen 1991 - 1996 berechneten
Leth et al. (1998) eine Odd Ratio von 4.5 (95%CI: 2.9 — 10.4) fir Personen ‘alter als 40 Jahre‘ gegenlber
der Personengruppe ‘jlinger als 40 Jahre'. McGwin et al. (1999), Mulvaney et al. (2008) und Nilson et al.
(2020) konnten ebenfalls einen Zusammenhang nachweisen. Runefors (2020) berechnete fur die Jahre
2014 — 17 in Schweden eine durchschnittliche Sterberate von 0.9 Tote pro 100k-Ew-a. Die Steigerung der
Todesrate mit dem Alter ist eindeutig belegt. So weist die Altersgruppe der 45 — 64Jahrigen eine Rate von
0.3, die Gruppe der 65 - 79-Jahrigen eine Rate von 0.9, die der 65 — 79-Jahrigen eine Rate von 1.6 und
die der 80-Jahrigen und Alteren das Maximum von 3.3 Tote pro 100k-Ew-a auf. Runyan et al. (1992) und
Turner et al. (2017) zeigten in ihren Verdffentlichungen ebenfalls einen Zusammenhang auf. Xiong et al.
(2015) geben fur Personen, die dlter als 70 Jahre sind, ein relatives Risiko von 2.3 gegeniiber Personen
zwischen 18 — 69 Jahren aus.

Dass éaltere Personen ein erhdhtes Sterberisiko bei Wohnungsbranden gegentiber jingeren Personen ha-

ben, konnte international und eindeutig belegt werden.

5.3.6 Einfluss Kinder

Als weiterer Risikofaktor wird die Anwesenheit von Kindern im Haushalt in unterschiedlichen Altersgruppen
zwischen 0 und 15 Jahre zusammengefasst.

Ahrens (2021) bezifferte in Ihren Datenauswertungen der Jahre 2015-2019 in Amerika die Sterberate flr
die Altersgruppe der unter 5-Jahrigen auf 0.7 Tote pro 100k-EW-a. Insgesamt verursacht die Altersgruppe
ca. 5% aller Brandtoten. Das erhdhte Risiko zeigt sich im Vergleich zu den darauffolgenden Altersgruppen.
So weist die Altersgruppe der 15-19-Jéhrigen mit 0.2 Toten pro 100k-EW-a beispielsweise die geringste
Sterberate alle Altersgruppen auf. Bei der Auswertung von 727 Brandtoten aus New Jersey in den Jahren
1985-1991 stellt die Gruppe der unter 10-Jahrigen mit einer Sterberate von 13.9 die héchste aller Alters-
gruppen. Kinder zwischen 2 und 4 Jahren waren sogar fur 10.6 % aller Brandtoten in dieser Studie ver-
antwortlich. Barillo und Goode (1996) und Edwards et al. (2006) belegen in ihrer Studie Uber Brandtote in
England und Wales, dass die Sterberate von Kindern im Alter zwischen 0 und 15 Jahren seit 1981 bis
2001 abgenommen hat. Im Jahr 2001 konnte eine Sterberate in dieser Altersgruppe von 0.3 Tote pro
100k-EW-a quantifiziert werden. Auffallend ist dabei, dass Kinder, deren Eltern nicht erwerbstatig oder
langzeitarbeitslos sind, eine hdhere Sterberate (& 2.6 Tote pro 100k-EW-a) gegeniiber anderen elterlichen
Erwerbskonstellationen (& 0.2 Tote pro 100k-EW-a) aufweisen. Kinder im Alter zwischen 0 und 5 weisen

bei den Untersuchungen von Flynn (2010) mit einem Sterbewahrscheinlichkeitsindex (siehe oben) von 1.4
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ein hdheres Risiko wie die Altersgruppe der 50 - 64-Jahrigen (1.2) auf. Dies ist dem Autor nach zufolge
auf das Spielen mit Feuerquellen, wie z.B. zindhdlzer, zurtckzufihren. Im Zeitraum zwischen
2001 — 2018 konnte bei der Analyse von Brandtoten in Griechenland in der Untergruppe der O bis 19-
Jahrigen ein lokales Maximum bei den 0 — 4-J&hrigen identifiziert werden. Jedoch lag die Sterberate deut-
lich unterhalb der Raten der restlichen Altersgruppen. Somit konnte zwar ein leicht erhéhtes Risiko fir
Kleinkinder (0 — 4 Jahre), aber nicht fur Kinder im Allgemeinen nachgewiesen werden (Georgiadis-Filikas
et al., 2022). Greene (2011) berechnet in seiner Studie eine Odd Ratio fir Brande von 1.3 fiir Haushalte
mit Kindern unter 18 Jahren. Eine Quantifizierung des Sterberisikos wird dabei nicht vorgenommen. In der
Studie von Hasofer und Thomas (2005) konnten 15.8 % aller Wohnungsbrandtoten in den USA im Jahr
1993 auf die Altersgruppe der 0 - 4-Jéhrigen zurtickgefiuihrt werden; zum Vergleich die Altersgruppe der
5 —9-Jahrigen verursachte 3.9 % der Brandopfer. Herweg und Wagner (2016) konnten in lhrer Stichpro-
benauswertung von Brandtoten (n = 258) in Deutschland zwischen 1997 und 2012 ca. 2% der Brandtoten
der Altersgruppe der 0 — 10-Jahrigen zuordnen. Dies reprasentiert mit der Altersgruppe der 10 — 20-Jah-
rigen (ebenfalls 2%) den geringsten Anteil der Brandopfer dieser Stichprobe. Die Auswertung der Woh-
nungsbrandtoten in London zwischen 1996 und 2000 von Holborn et al. (2003) zeigen fir Kinder bis 9
Jahren eine Sterberate von 0.3 Toten pro 100k-EW-a auf. Diese ist damit dreifach so hoch, wie die Ster-
berate der 10 — 19-Jahrigen (0.1) in selbiger Studie. Istre et al. (2002) belegen in ihrer Studie, dass Kinder
bis 4 Jahre ein deutlich erhdhtes Risiko fur Verletzungen und Ableben durch das Spielen mit Feuer auf-
weisen als im restlichen Kindheitsalter bis 19 Jahre. Die Studie von Nilson et al. (2015) zeigt ebenfalls ein
erhohtes Risiko fir Brande mit Toten in Haushalten mit Kindern. Runefors (2020) zeigt auf, dass im Jahr
1952 in Schweden die Altersgruppe der 0 — 4-Jahrigen eine Brandsterberate von ca. 0.22 Toten pro
100k-EW-a aufwies, und damit signifikant Uber den Raten der 5 — 19-Jahrigen (ca. 0.04) und 20 — 44-jah-
rigen (ca. 0.13) lag. Diese Rate konnte bis zum Jahr 2017 um den Faktor 10 auf eine Rate von ca. 0.02
gesenkt werden, die sich damit nicht mehr von der Rate der 5 — 19-Jahrigen im Jahr 2017 unterscheidet
und zusammen mit dieser die durchschnittlich geringste Sterberate einer Altersgruppe in Schweden abbil-
det. Runyan et al. (1992) quantifizierten fir die Altersgruppe der unter 5-Jahrigen eine Odd Ratio von
Feuern mit Brandtoten gegenuiber Feuer ohne Brandopfer von 1.7 (95%Cl: 1.0 — 2.9). Die Altersgruppen
5-17 und 18-64 Jahre wiesen im Vergleich eine Odd Ratio von jeweils 0.4 auf. In einer Studie aus Japan
konnte fir Kleinkinder die geringste Sterblichkeitsrate aller Altersgruppen durch Wohnungsbrande aufge-
zeigt werden, jedoch wies die Altersgruppe der 5 — 9-Jahrigen gegeniber allen anderen Altersgruppen
den hochsten prozentualen Anteil an Todesfallen durch Feuer unter den Todesursachen auf. (Suzuki &
Hokugo, 2009) Turner et al. (2017) konnten ebenfalls Kinder unter 5 Jahren als Risikofaktor identifizieren.
Bei der Risikofaktoranalyse von Kindern ist festzustellen, dass zum einen vor allem Kinder unter 5 Jahren
tendenziell ein Risikofaktor fiir Brandereignisse sein kénnen und zum anderen, dass die Sterberaten bzw.
das Sterberisiko sich jedoch regional sowie auch durch den Zeitpunkt der Datenerhebung sehr stark un-

terscheiden.
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5.3.7 Einfluss Geschlecht

Inwieweit das Geschlecht als Faktor auf die Sterberate einen Einfluss hat, wird im folgenden Abschnitt
ausgefihrt.
Bei der Untersuchung der Brandtoten in Amerika zwischen 2015 bis 2019 von Ahrens (2021) konnte in
allen Altersgruppen fur Manner eine héhere Sterberate als fur Frauen aufgezeigt werden. Im Gesamt-
durchschnitt liegen Manner bei 0.93 und Frauen bei 0.68 Toten pro 100k-EW-a. Blyuk und Kogak (2009)
stellten bei der Untersuchung von 320 Brandtoten in Istanbul ebenfalls eine eindeutige Verteilung zuguns-
ten der ménnlichen Brandopfer (71.3 %) gegenuber den weiblichen (28.4%) fest. Bei einem Opfer konnte
das Geschlecht nicht eindeutig bestimmt werden. In Spanien wurde fur das Jahr 2016 von Fernandez-Vigil
und Echeverria-Trueba (2019) ein Gesamtdurchschnitt von 0.33 méannlichen und 0.21 weiblichen Brand-
toten pro 100k-EW-a in Wohngebauden quantifiziert. Flynn (2010) stellte fiir den Zeitraum 2003 — 2007 in
Amerika fest, dass die Mehrheit der insgesamt 2850 Brandopfer mannlich (56 %) war. Ein Bezug auf die
Bevdlkerungszusammensetzung wurde dabei nicht genommen. In Irland verstarben im Zeitraum zwischen
1999 — 2009 141 Personen bei Wohnungsbranden, dabei konnten Harpur et al. (2014) bei der Auswertung
der Brandopfer in allen Altersgruppen ein héheres Sterberisiko fir Manner als fir Frauen feststellen. In
der Altersgruppe 18 — 59 lag das relative Risiko beispielsweise bei 1.1 fir Méanner und 0.4 fir Frauen.
Hasofer und Thomas (2005) konnten keinen signifikanten Unterschied zwischen Mannern und Frauen in
ihrer Studie feststellen. Sie weisen jedoch darauf hin, dass es sich um eine zuféllige Anomalie der Woh-
nungsbréande in Amerika im Datenerfassungsjahr 1993 handeln kénnte, und empfehlen weitere Untersu-
chungen (Hasofer & Thomas, 2005). Die Auswertung der Brandtoten in London zwischen 1996 — 2000
zeigt ebenfalls in fast allen Altersgruppen eine héhere Brandsterberate fir Manner als fur Frauen. Im Ge-
samtdurchschnitt hatten Manner eine Rate von 0.84 gegeniiber 0.71 weiblichen Toten pro 100k-EW-a.
Nur in der Altersgruppe der 10 — 19-Jahrigen wiesen Frauen mit (0.14) eine hdhere Rate als Méanner (0.09)
auf. Diese UnregelmaRigkeit wurde auf die sehr geringe Gesamtzahl der Opfer (n =5|2 m | 3 w) in dieser
Kategorie zuriickgefuhrt (Holborn et al., 2003). Jonsson et al. (2017) belegen flr mannliche Brandtote in
Schweden zwischen 1997 und 2007 in allen Altersgruppen mit 1.38 Tote pro 100k-EW-a eine stetig héhere
Mortalitéatsrate als fur Frauen (0.83). Die Datenauswertung der Brandtoten in England zwischen 1995 und
2004 von Mulvaney et al. (2008) zeigt ebenfalls eine héhere Sterberate pro 100k-EW-a fir Ménner gegen-
Uber Frauen. Nilson et al. (2020) fligen in ihrer Studie Gber Brandtote, die alter als 75 Jahre sind, die
Mortalitatsraten von Frauen und Manner in 31 europaischen Landern zwischen 2005 und 2014 zusammen.
Das Ergebnis zeigt in fast allen Landern, ausgenommen Island, Luxemburg und Schweiz, eine hdhere
Sterberate fur Manner als fur Frauen. Die Differenz der Sterberaten beider Geschlechter sind dabei zwi-
schen den Landern stark unterschiedlich (Nilson et al., 2020). Runefors (2020) belegt, dass der Unter-
schied zwischen Mannern und Frauen sich relativ tber die Jahre 1952 bis 2017 in Schweden nicht veran-
dert. Die Rate der Ménner lag 1952 bei ca. 3.1 und reduzierte sich bis zum Jahr 2017 auf ca. 1.0 Tote pro
100k-EW-a. Bei den Frauen lag die Mortalitatsrate 1952 bei ca. 1.5 Toten pro 100k-EW-a und entwickelte
sich bis zum Jahr 2017 auf einen Wert von 0.5 Tote pro 100k-EW-a.
Zusammengefasst kann gesagt werden, dass das Geschlecht einen Einfluss auf die Mortalitatsrate bei
Wohnungsbréanden hat. Es sterben, belegt durch die Literatur, mehr Manner als Frauen. Jedoch ist die
Differenz der Raten zwischen den Geschlechtern stark l&anderspezifisch.
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5.3.8 Einfluss Beziehungsstatus

Inwieweit der Beziehungsstatus einer Person einen Einfluss auf die Sterberate bei Brandereignissen hat,
wird im Folgenden dargelegt. Der Beziehungsstatus ‘ledig’ wird mit ‘alleinlebend’ gleichgestellt, auch wenn
dadurch getrennt lebende Partnerschaften vernachlassigt werden. Es beschreibt somit lediglich die Abwe-
senheit einer zweiten Person in der Wohnung.

Hastie und Searle (2016) identifizieren in ihrer Datenanalyse die Altersgruppe der 35 — 54-Jahrigen als
eine erhohte Risikogruppe fir den Fall, dass sie alleine leben. In der Gruppe der &dlter als 65-Jahrigen
konnte diese Beziehung nicht hergestellt werden. Higgins und Taylor (2011) fiihren das Alleinleben eben-
falls als Risikofaktor auf und begriinden dies mit der Abwesenheit einer zweiten Person, die im Brandfall
zur Hilfe kommen und Rettungskrafte alarmieren kann, falls dies fiir die erste Person nicht mehr méglich
ist. Durch die Datenauswertung der Brandtoten in Kopenhagen zwischen 1991 — 1996 quantifizierten Leth
et al. (1998) fur den Fall, dass eine Person alleine bei der Brandentstehung war und daran verstarb, eine
Odd-Ratio von 12.8 (95%Cl: 2.8 — 51.9) gegentber dem Fall, dass die Person uberlebte (OR 1.0). Nilson
et al. (2015) berechnen ein relatives Risiko fur den Fall, dass zwei Personen in einem Haushalt leben von
0.78 (95%CI: 0.57 — 1.06), gegenliber einem Singlehaushalt (RR = 1.0). Das bedeutet, dass das Risiko
fur 2-Personenhaushalte geringer als fur Singlehaushalte ist. In einer weiteren Veroffentlichung fassen
(Nilson et al., 2020) zusammen, dass im Alter das Zusammenleben von Personen als der protektivste
Zustand vor dem Tod durch Brand auf der Individualverhaltensebene ist. Runyan et al. (1992) berechneten
fur Personen, die alleine zu Hause waren, gegeniber der Anwesenheit von mehr als einer Person eine
Odd-Ratio von 2.2 (95%CI: 1.5 — 3.3), an einem Brand zu versterben. Auch Taylor et al. (2012), Turner et
al. (2017) und Xiong et al. (2015) fuhren das Alleinleben als Risikofaktor in ihren Studien an.
Zusammengefasst kann der Beziehungsstatus ledig, und darin inbegriffen der Zustand des Alleinlebens,

als Risikofaktor identifiziert werden.

539 Einfluss Einkommen/ Arbeitsverhéaltnis

Im folgenden Abschnitt wird zusammengefasst, ob das Einkommen einer Person eine Auswirkung auf die
Brandsterbewahrscheinlichkeit hat.

Beaulieu et al. (2019) quantifizieren in ihrer Studie, die auf Daten von 2005 bis 2015 aus vier kanadischen
Regionen beruht und insgesamt Uber 145.000 Wohnungsbrénde und 9952 Brandtodesfélle beinhaltet,
dass die Rate der Brandfalle pro Personenjahr um 24 % flr jeden Prozentpunkt der Arbeitslosenquote
steigt. Duncanson et al. (2001) fassen in ihrer Veroffentlichung zusammen, dass es eine positive Korrela-
tion und damit eine erhdhte Rate zwischen niedrigem Einkommen bzw. Arbeitslosigkeit und Brandwahr-
scheinlichkeit gibt. Edwards et al. (2006) identifizierten eine erhdhte Brandsterberate fur Kinder, deren
Eltern als langzeitarbeitslos oder noch nie arbeitend eingestuft waren. Fernandez-Vigil und Echeverria-
Trueba (2019) konnten eine signifikante Veranderung der Brandsterberate mit dem Einkommen der Opfer
nachweisen. 60 % der Verletzten und 70 % der Brandtodesfalle ereigneten sich in Regionen, in denen das
Bruttoeinkommen unter dem landesweiten Durchschnitt lag. Lag das Einkommen um mehr als ca. 40%
unter dem landesweiten Durchschnittseinkommen, konnte beispielweise ein relatives Risiko fiir den Brand-

tod von 2.7 quantifiziert werden. Bei Einkinften ber dem Durchschnitt lag das relative Risiko unter 1.0.
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Greene (2011) belegte in seiner Veroéffentlichung, dass es keinen signifikanten Zusammenhang zwischen
Einkommen und Sterberate im Brandfall gibt. Hastie und Searle (2016) kamen zu dem Ergebnis, dass
Arbeitslosigkeit und niedriges Einkommen eine steigernde Auswirkung auf die Wohnungsbrandrate hat. In
London waren zwischen 1996 und 2000 38 % (n = 40) aller Brandtoten (n = 279, abzuglich der Rentner
(151) und Kinder (22)) arbeitslos und bildeten damit die gréRte Gruppe der Brandopfer im erwerbsfahigen
Alter (Holborn et al., 2003). Hu et al. (2019) konnten bei der Untersuchung von 283 chinesischen Stadten
zwischen 2013 und 2016 einen Zusammenhang zwischen dem lokalen Einkommensniveau und der Brand-
wahrscheinlichkeit nachweisen. Istre et al. (2001) belegen unter Einbezug der Daten aus Dallas zwischen
1991 und 1997, dass die Brandwahrscheinlichkeit in héheren Einkommensschichten abnimmt. Personen,
die ein Einkommen von weniger als 20.000 $ pro Jahr hatten, wiesen ein 4.1-fach héheres Risiko fur Ver-
letzungen bei Wohnungsbranden auf als die Einkommensschicht derer, die mehr als 80.000 $ verdienten.
Nilson et al. (2015) konnten ein geringeres relatives Risiko fur mittlere (RR = 0.91) und hohe Einkommens-
schichten (R = 0.94) gegeniiber geringen Einkommensschichten (RR = 1.0) fUr h&dusliche Brandereignisse
feststellen. Spatenkova und Virrantaus (2013) wiesen in ihrer Studie tiber die Wohnungsbrandwahrschein-
lichkeit in Helsinki, Finnland nach, dass bei einem durchschnittlich geringeren Einkommen je m2 in einer
Region die Brandereignisse zunehmen.

Der aktuelle Stand des Wissens weist weitgehend auf einen Zusammenhang zwischen Arbeitslosigkeit
bzw. Einkommensniveau und Brand(totes)wahrscheinlichkeit hin. Die quantitative Datenlage ist sehr ge-

ring und eine regionale Ubertragbarkeit ist nicht moglich.

5.3.10 Einfluss Bildungsniveau

Duncanson et al. (2001) beschreiben in lhrer Studie, dass das Bildungsniveau einen Einfluss auf die
Brandtodesrate in Neuseeland haben kann. Jedoch wird dieser Einfluss in dieser Studie nur Uber einen
soziotkonomischen Index abgebildet, in den 9 weitere Faktoren einflie3en. Ein direkter Zusammenhang
ist daher nicht belegt. Fridolf und Nilsson (2011) weisen in ihrer Studie darauf hin, dass es jungen Men-
schen schwerfallt, die Brandausbreitung und das richtige Verhalten einzuschatzen, da das spezifische
Wissen hierzu fehlt. Greene (2011) fasst zusammen, dass es in den ausgewerteten Studien einen signifi-
kanten Zusammenhang zwischen einer erhéhten Brandwahrscheinlichkeit und einem héheren Bildungs-
abschluss gibt, erklart aber selbst, dass dies paradox sei und er keine Erklarung dafir findet. Hope (2004)
stellt fest, dass das Bildungsniveau einen signifikanten Einfluss auf die Wohnungsbrandwahrscheinlichkeit
in England und Wales hat. Je héher das Niveau war, desto seltener ereigneten sich Wohnungsbrande. Hu
et al. (2019) belegen ebenfalls diesen Zusammenhang zwischen dem Bildungsstand und der Brandwahr-
scheinlichkeit. Nilson et al. (2015) kamen bei ihrer Untersuchung von Wohnungsbranden in Schweden
zum gegenteiligen Ergebnis. In ihrer Untersuchung steigt das Risiko eines Wohnungsbrandes mit dem
Grad der Bildung der Bewohner. Senthilkumara et al. (2019) untersuchten die Wirksamkeit von Schulun-
gen von Kindern im Verhalten bei Wohnungsbranden, konnten aber keine signifikanten Ergebnisse auf-
zeigen. Spatenkova und Virrantaus (2013) belegten fiir eine Studie iiber die Wohnungsbrandwahrschein-
lichkeit in Helsinki, Finnland, dass bei durchschnittlichem niedrigem Bildungsniveau pro m2in einer Region

die Brandereignisse zunehmen.
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Inwiefern der Bildungsgrad einer Person Einfluss auf die Brandwahrscheinlichkeit hat, konnte durch die
Literatur nicht eindeutig belegt werden. Es wurde sowohl belegt, dass es fir Personen mit niedrigem Bil-
dungsniveau eine erhéhte Brandgefahr gibt, als auch das Gegenteil, dass die Brandgefahr mit zunehmen-
dem Bildungsgrad steigt. Weitere Studien in Bezug auf das Bildungsniveau sind nétig, um einen Zusam-

menhang zu be- bzw. widerlegen.

5.3.11 Einfluss Gebaude

In diesem Abschnitt wird aufgezeigt, ob das Gebaudealter, die Gebaudegrolie und die Besitzverhaltnisse
(Eigentum/ Miete) einen Einfluss auf die Brandsterberate hat.

Duncanson et al. (2001) fassen aus der Literatur zusammen, dass es eine negative Korrelation (also ein
vermindertes Risiko) fiir Brandopfer in Wohneigentum gegeniber einem Mietverhéltnis gibt. Fernandez-
Vigil und Echeverria-Trueba (2019) zeigen im Untersuchungsjahr 2016 in Spanien, dass die geringste
Anzahl an Brandopfern in Neubauten (nicht alter als 5 Jahre) und die hochste Zahl in Gebauden alter als
45 Jahre auftreten. Greene (2011) widerlegte in seiner Vertffentlichung einen signifikanten Zusammen-
hang zwischen Brandtoten und Gebaudealter. Holborn et al. (2003) konnte die Brandtoten in London zwi-
schen 1996 und 2000 auf den Wohnungstyp beziehen und eine Sterberate pro Jahr und jeweiliger Woh-
nungsart berechnen. Dabei wiesen Einfamilienhduser mit einer jahrlichen Brandtotenrate von 0.54 pro
100.000 Wohneinheiten dieser Art die geringste Rate auf. Reihenhauser folgten mit einer Rate von 1.43
und in Doppelhaushélften verstarben 1.52 Brandtote pro Jahr. In Mehrfamilienhausern, die durch nach-
tragliche Nutzungstrennungen aus ehemaligen Einfamilienhduser entstanden sind, lag die Rate bei 1.89
und in generell als Mehrfamilienhaus geplanten Wohnungen bei einem Maximalwert von 2.67 Brandtoten
pro Jahr und Wohungstyp. Runefors et al. (2021) fihren an, dass das Leben in einem Einfamilienhaus die
Chance auf eine Rettung durch Nachbarn, gegeniiber dem Wohnen in einer Wohnung, sehr stark redu-
ziert, jedoch die Chance der Eigenrettung aufgrund der tendenziell geringeren Gebaudehdhe erhoht ist.
Trond (2004) argumentierte, dass der Gebaudetyp bzw. die Gebaudeflache keinen Einfluss auf die Brand-
entstehung hat, sondern dass bewegliche Brandquellen (z.B. Heizdecken, Elektroheizer) gegenlber im-
mobilen Brandquellen (z.B. Herd, Heizung) maf3geblich fir Brande verantwortlich sind. Immobile Brand-
quellen sind nahezu unabhéangig von der Wohnflache, wohingegen die Anzahl mobiler Brandquellen Ubli-
cherweise mit der Anzahl der Nutzer steigt. Demnach ist nicht die Gebaudeflache als Faktor anzufiihren,
sondern eher die Anzahl der Nutzer bzw. die Nutzerdichte pro Quadratmeter als Risikofaktor zu berick-
sichtigen.

Der Einfluss des Gebéaudes konnte in der Literatur nicht eindeutig belegt bzw. widerlegt werden. Es zeigen
sich Tendenzen, dass ein geringeres Risiko bei Einfamilienhdausern und Eigentum besteht, jedoch fehlt die

Datengrundlage fur einen wissenschaftlichen Beleg.

5.3.12 Einfluss Rauchwarnmelder

In ganz Deutschland gibt es seit 2017 fur Neubauten die Pflicht zum Einbau von Rauchwarnmeldern. Mit
der 2022 uberarbeiteten neuen sachsischen Bauordnung gilt die Nachriistungspflicht von Rauchmeldern

in Bestandsbauten bis zum 31.12.2023 dann auch in allen Bundesléndern. Inwieweit sich das generelle
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Vorhandensein von Rauchwarnmeldern auf die Brandtodeswahrscheinlichkeit auswirkt, wird in der folgen-
den Literaturzusammenfassung dargelegt.

Ahrens (2008) berechnete auf Datengrundlage von Branden in den Vereinigten Staaten zwischen
2000 und 2004, eine Sterberate von 0.55 Toten pro 100 gemeldeten Feuern bei funktionsfahigen Rauch-
warnmeldern (RWM) gegeniber 1.13 Toten pro 100 Feuern unter der Voraussetzung, dass kein RWM
vorhanden war. Diesen Fakt konnte Ahrens (2011) durch die Datenauswertung von 2003 bis 2006 besta-
tigen. In diesem Zeitraum lag die Sterberate mit funktionsttichtigen RWM bei 0.59 Toten pro 100 gemel-
deten Feuern und 1.16 Toten bei keinem bzw. defektem RWM. Cassidy et al. (2020) kommen zu dem
Schluss, dass das Vorhandensein von RWM vor allem fir altere Personen in Schlaf- und Wohnbereichen
essenziell ist, da diese Gruppe ein erhdhtes Brandsterblichkeitsrisiko hat. In einer Studie von DiGuiseppi
et al. (2002) wurden kostenlos Rauchwarnmelder in vierzig Londoner Wahlbezirken an die Bevdlkerung
verteilt und beobachtet, ob die Personenschaden durch Brandereignisse dadurch abnehmen. Es konnte
kein Effekt nachgewiesen werden. Die Autoren kommen zu dem Schluss, dass sich positive Effekte erst
durch eine kostenlose Installation und eine regelméaRige Wartung einstellen kénnen. Istre et al. (2001)
quantifizierten das relative Risiko flir Brandverletzungen in Wohnungen ohne RWM gegeniiber Wohnun-
gen mit RWM zu 1.5 (95%CI: 1.0 —2.4). McGwin et al. (1999) konnten bereits 1999 in ihrer Studie in
Alabama zwischen 1992 und 1997 nachweisen, dass in allen Altersgruppen mehr Menschen bei einem
Wohnungsbrand ohne RWM verstarben (@ 67.3 %) als mit vorhandenem RWM (& 32.7 %). Rohde et al.
(2016) konnten in ihrer Metaanalyse zur Brandsterblichkeit mit und ohne RWM unter Einbezug u.a. der
Studien von Ahrens (2008), Istre et al. (2001) und Runyan et al. (1992) eine Odd-Ratio von 2.03
(95%CI: 1.88 — 2.22) zwischen Verstorbenen in Wohnungen ohne RWM und Wohnungsbrandtoten mit
RWM berechnen. Das bedeutet, dass die Sterberate ohne RWM doppelt so hoch ist wie mit installiertem
RWM.

Zusammenfassend zeigt sich, dass bei aktiven Rauchwarnmeldern die Sterberate um ca. die Hélfte redu-

ziert werden kann, gegenliber Wohnungsbranden ohne Rauchwarnmelder.

5.3.13 Einfluss Monat/ Tag/ Uhrzeit

Im folgenden Abschnitt wird untersucht, ob die Uhrzeit, der Monat oder der Wochentag einen Einfluss auf
die Sterberate von Brandopfern hat.

Fernandez-Vigil und Echeverria-Trueba (2019) beobachteten zwischen 2012 und 2016 in Spanien die
hdchste prozentuale Brandsterberate bei Wohnungsbréanden in den Wintermonaten (Dezember — Februar)
und die geringste Rate in den Monaten Juli bis September. Zu ahnlichen Ergebnissen kamen 1996 auch
Barillo und Goode (1996). Zudem stellen sie in ihrer Studie in New Jersey eine Haufung von fatalen Bran-
den mit Todesfolge in den Nachtstunden (1:00 — 6:00 Uhr) fest, wohingegen sich die meisten Brande in
den Vereinigten Staaten zwischen 15:00 bis 21:00 Uhr ereigneten. Chien und Wu (2008) wiesen fir Taipeh
nach, dass die meisten Brandopfer zwischen 0:00 und 6:00 Uhr verstorben sind. Ebenfalls &hnliche Ver-
teilungen, mit Maximalwerten in den Wintermonaten und Minimalwerten im Sommer, konnten Georgiadis-
Filikas et al. (2022) fur Griechenland zwischen 2000 — 2019 nachweisen. Der Wochentag hatte dabei bei
den Wohnungsbrandtoten keinen Einfluss, jedoch konnte ebenfalls die héchste Sterberate in den Stunden

zwischen 1:00 und 8:00 Uhr morgens festgestellt werden. Auch Holborn et al. (2003) kamen zu &hnlichen
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Monatsverteilungen fir die Brandtoten in London zwischen 1996 und 2000. Auffallend bei der Untersu-
chung war, dass die Altersgruppe der alter als 60-Jéhrigen dem Jahresverlauf wie in den anderen Studien
folgt, die Altersgruppe junger als 60 Jahre jedoch lber das Jahr stark variiert und keinem eindeutigen
Verlauf zugeordnet werden kann. Ebenfalls konnten keine signifikanten Verlaufe in Bezug auf die Alters-
verteilung und den Todeszeitpunkt (Uhrzeit) festgestellt werden. Jonsson et al. (2017) konnten nachwei-
sen, dass in Schweden 44 % der Brandtoten in den Monaten Dezember bis Méarz verstarben, 24 % zwi-
schen September und November, 16 % zwischen April und Mai und 15% zwischen Juni und August. Dabei
muss bertcksichtigt werden, dass der Winter in der Studie vier Monate beinhaltet und das Friihjahr nur
zwei. Die meisten Opfer verstarben an einem Wochentag tagstuber (37 %), gefolgt von wochentags nachts
(23 %) und Wochenende tagsiiber (20 %). Spatenkova und Virrantaus (2013) beobachteten im Untersu-
chungsgebiet, der Stadt Helsinki, dass die meisten Bréande in den Stunden zwischen 18:00 und 1:00 Uhr
nachts stattfanden. Wuschke et al. (2013) konnten in ihren Untersuchungen fir die Stadt Surrey in Kanada
einen Ruckgang der Wohnungsbrande zwischen 1:00 und 8:00 Uhr morgens feststellen, bei den Wochen-
tagen und den Monaten gab es keine eindeutigen Unterschiede. Xin und Xin (2013) konnten ftr die Volkre-
publik China eine erhohte Rate fir Brande am Wochenende und in den Monaten Januar bis Marz feststel-
len. Zudem verstarben Personen am haufigsten zwischen 22:00 — 6:00 Uhr morgens, also in den Nacht-
stunden.

Die zeitliche Distribution von Brandtoten ist nicht eindeutig, sondern regional stark unterschiedlich. Es
kénnen aus der vorhandenen Literatur keine allgemeingiltigen Ruckschlisse auf die Verteilung von
Brandtoten in Bezug auf die Zeit gezogen werden, da es an belastbaren Studien, die den einen Zusam-

menhang der Uhrzeit, des Wochentages und des Monats mit der Brandsterblichkeit belegen, fehlt.

5.3.14 Einfluss Brandursache

Im Folgenden werden die Brandursachen fiir Wohnungsbrande zusammengefasst.

Ahrens (2021) konnte im Jahresdurchschnitt fir die Jahre 2015 bis 2019 in den Vereinigten Staaten als
Hauptursache fir Brandtote Rauchmaterial (23 %) identifizieren. Im Weiteren folgten Kochen (20 %), War-
meerzeuger (18 %) und elektrische Gerate (16 %). Weiterfiihrend zeigte Sie auf, dass vor allem in den
Altersgruppen der 55 — 84-Jahrigen brennende Rauchutensilien, die mit Abstand haufigste Ursache flr
tédliche Wohnungsbrande sind. Chien und Wu (2008) konnten bei der Untersuchung der Brandursache
fur die Brandtoten (n = 27) in Taipeh zwischen 2003 und 2006 die Hauptursache auf Fehlfunktionen von
elektrischen Geratschaften (38 %) zurlckfihren. 28 % wurden durch Tabakrauchen erzeugt und 24 %
konnten auf Selbstmorde bzw. Brandstiftung zurtickgefiihrt werden. Bei der Ursachenuntersuchung von
Brandtoten in Spanien konnten Fernandez-Vigil und Echeverria-Trueba (2019) Warmeerzeuger als Haupt-
verursacher identifizieren (31.8 %), gefolgt von defekten Elektrogeraten (22.7 %) und Tabakrauchen
(18.2 %). Unter differenzierter Berlicksichtigung der Altersgruppen (unter 18, und tber 65 Jahre) war nur
in der Altersgruppe der unter 18-Jéhrigen die Elektrik inkl. Lichtequipment mit 44 % deutlich verschoben
zum allgemeinen Durchschnitt Giber alle Altersgruppen (22 %). Georgiadis-Filikas et al. (2022) schatzten
fur die Wohnungsbrandtoten in Griechenland zwischen 2000 und 2012 offene Flammen mit ca. 24 % als

Hauptursache, gefolgt von heif3en Oberflachen (ca. 12 %), Explosionen und Verpuffungen (ca.7 %). Bei
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der Berechnung wurden unbekannte Falle (62.3% aller untersuchten Félle) ausgeschlossen. Als Hauptur-
sache fir die Brandtoten (n = 273) in London zwischen 1996 — 2000 konnten Holborn et al. (2003) bren-
nende Zigaretten, Zigarren und Tabak mit 46.9 % identifizieren. Die zweithaufigste Ursache fur Brandtote
waren Kochgerate bzw. Kochen mit 13.6 %. Auffallend bei den Ursachen unter Beriicksichtigung der Al-
tersverteilung war vor allem bei Kindern (0 — 9 Jahren) die Gefahr, die von Feuerzeugen und Streichhdl-
zern ausgeht. Dadurch sind in dieser Alterskategorie sieben Kinder bzw. 39 % aller Brandopfer (n = 18)
verstorben. Xin und Xin (2013) kommen zu dem Schluss, dass die Hauptursache fir Brandtote in China
fehlerhafte Elektrizitat ist. Xiong et al. (2015) verglichen die Ursachen von Wohnungsbrandtoten mit Uber-
lebenden bei gleicher Ursache. Dabei wurde Tabakrauchen als Hauptursache bei den Verstorbenen be-
stimmt, gefolgt von Gegensténden, die zu nahe an einer Hitzequelle standen, und elektrische Stérungen
von Geraten.

Zusammenfassend identifiziert die Literatur brennende Tabakwaren, defekte Elektrik/ Elektronik und Be-
leuchtung, Hitzequellen und Kochen als die Hauptursachen fir tédliche Wohnungsbranden. Bei Kindern

geht die Hauptgefahr vor allem von Streichhélzern und Feuerzeugen aus.

5.3.15 Methoden zur Risikobewertung

Im Folgenden werden bereits existierende Methoden zur lokalen Risikobewertung in Bezug auf Brander-
eignisse zusammengefasst.

Asgary et al. (2012) bilden das Brandrisiko, das von einem Feuer ausgeht, in einer sogenannten Self-
Organizing Map (SOM) in unterschiedlichen Risikoklassen ab. Dadurch kann zum einen im Brandfall das
ausgehende Risiko abgeschatzt werde, was der Feuerwehr helfen kann, den Brand effektiver und effizi-
enter zu bekédmpfen; zum anderen kdnnen Prognosen zum Brandrisiko erstellt werden. Als Datenbasis
stutzt sich das Modell auf die Brandereignisse in Toronto zwischen 2000 und 2006. Ceyhan et al. (2013)
entwickelten eine Methode zur raumlich-zeitlichen Analyse von Brandorten. Dadurch kénnen Planungs-
hinweise zum Feuerwehrbedarf erstellt werden und lokale Haufungen von Branden aufgezeigt werden.
Clark et al. (2015) entwarfen ein Analysekonzept fur das Brandrisiko. Dabei clustern sie, ausgehend von
den individuellen Eigenschaften einer Person, der Gebaudeeigenschaft, dem direkten sozialen Umfeld bis
hin zum sozio6konomischen und kulturellen Einflissen der Gesellschaft, das spezifische Brandrisiko.
Corcoran et al. (2009) berechnen unterschiedliche Risikofaktoren mittels Quad-Plots, dabei wird die Kom-
bination aus drei Faktoren in einem Diagramm abgebildet. Daraus konnte ein konzeptionelles Modell, das
die einzelnen Faktoren und ihr Zusammenwirken darstellt, abgeleitet werden. Dabei sind als Hauptknoten
unter anderem das Individual- sowie das Gruppenverhalten, Umwelteinflisse, der Gebaudetyp sowie die
Nachbarschaft aufgefuhrt. Delichatsios et al. (2012) berechnen das individuelle Risiko einer Person, durch
Feuer zu Schaden zu kommen, mittels der Methode eines automatisierten Ereignisbaumes, der auf der
Datenanalyse vergangener Brande beruht. Dabei bewerten sie die benétigte Zeit und erforderliche Starke
der eintreffenden Feuerwehr unter Voraussetzung unterschiedlicher Systeme wie Brandmeldeanlagen,
Sprinkleranlagen und der Verflgbarkeit der Feuerwehr. Higgins et al. (2013) entwarfen ein Modell zur
raumlichen Planung von Brandschutzmafinahmen in Liverpool. Dabei wurden Stadtbereiche mit hoher
Dichte an Risikopersonen (Senioren, geringes Einkommen etc.) Uber vorhandene Statistik identifiziert und

bilden damit die Mdglichkeit, praventive Brandschutzmal3nahmen in Risikogebieten einzusetzen. Kalach
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et al. (2020) entwickelten in Russland einen mathematischen Ansatz, um das Risiko in Form einer Glei-
chung fur ein definiertes Gebiet zu berechnen. Die beinhalteten Risikowerte werden mit entsprechenden
Faktoren multipliziert, die auf statistischen Werten basieren, und anschlieBend zu einem Gesamtrisiko
addiert. Leth et al. (1998) zeigen in einem theoretischen System die Verkniipfung oder Assoziation und
Bewertung zwischen Risikoindizien und Risikofaktoren, die zum Ableben im Brandfall fihren, auf.
Spatenkova und Virrantaus (2013) entwickelten ein Modell zur systematischen Risikokartierung, mit des-
sen Hilfe auch raumlich- und zeitliche Zusammenhange sowie Kausalzusammenhange (Bevdlkerungs-
dichte, Einkommen, Bildung, Altersgruppen etc.) in den Ergebnisdaten identifiziert werden kénnen.
Todorovic (2020) entwickelte auf Basis des Modells von Corcoran et al. (2009) und der lokalen statisti-
schen Daten fur die Stadt Helsinki in Finnland ein Rastermodell zur Identifizierung von lokalen Akkumula-
tionen von Risikofaktoren sowie die entsprechenden Regressionswerte. Trond (2004) entwickelte unter
Verwendung von Bayes’schen Netzen eine Methode zur prognostizierten Risikobeurteilung von Personen
in Wohngebauden. Wuschke et al. (2013) untergliedern ein Stadtmodell von Surrey, Kanada in Zonen und
berechnen in diesen Zonen aufgrund von statistischen Werten die Brandwahrscheinlichkeit. Dadurch kén-
nen Problembezirke identifiziert werden.

Zusammenfassend zeigt die Literatur eine Vielzahl unterschiedlicher Anséatze zur lokalen Risikobeurtei-
lung auf. Dabei werden unter anderem Self-Organizing Maps, Cluster Analysen von Stadtbezirken, Quad-
Plots, Ereignisbdume und Bayes’'sche Netze verwendet. Grundlage jedes Modells und entscheidend fir

die Genauigkeit ist dabei die lokale Datenlage.

Der Stand des Wissens zeigt eine Vielzahl von unterschiedlichen Risikofaktoren fur Personen und deren
Brandsterbewahrscheinlichkeit auf. Unter anderem war das personliche Verhalten in Bezug auf Alkohol
und Tabakkonsum, das Alter und das Geschlecht Faktoren, die einen signifikanten Einfluss aufwiesen.
Zudem konnten auch Brandrisikoverteilungen anhand des Geb&audetyps, das Vorhandensein von Rauch-
warnmeldern, die Tages-, Jahres- sowie Uhrzeit, und der Brandursache aufgezeigt werden. In den vorge-
stellten Modellen zur Risikobewertung konnten bereits unterschiedliche Anséatze zur lokalen Quantifizie-

rung bzw. zur Wechselwirkung einzelner Faktoren gezeigt werden.
5.4 Entwicklung Risikofaktorenmodell

Im diesem Kapitel werden, aufbauend auf den Ergebnissen der Literaturrecherche, die einzelnen Risiko-
faktoren zu Clustern zusammengefasst. Die grundlegende Kategorisierung erfolgt nach den 3 Saulen des
Brandschutzes, die sich zusammensetzen aus dem vorbeugenden (baulich und anlagentechnisch), orga-
nisatorischen und abwehrenden Brandschutzes (Lange, 2021). Aus den Ergebnissen der Literaturanalyse
konnten im Cluster vorbeugender und organisatorischer Brandschutz unter Verwendung des Top-Down
Ansatzes der Mindmap Methode nach Buzan (1974), ausgehend von den identifizierten Einflussfaktoren,
zudem die Unterrubriken Nutzergefahr, externe Einflisse und Zeit generiert werden. Diese drei Untertei-

lungen bilden den ersten von drei Bausteinen zur lokalen, personenspezifischen Risikoanalyse.
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54.1 Einflussfaktoren

Die Unterrubrik Nutzergefahr fasst in drei Gruppen untergliedert alle Faktoren zusammen, die direkt mit
einer Person verkniipft sind. Diese sind:
e der Zustand einer Person, darunter wird das Alter, der Beziehungsstatus, Bildungsabschluss, das
Geschlecht sowie das Einkommen gezabhlt;
e das Verhalten einer Person in Bezug auf Konsum von Alkohol, Drogen und Tabak, Kochen, offe-
nes Feuer und ggf. Brandstiftung;
e potenzielle Hilfe fir eine Person durch Mitbewohner, Nachbarn und Pflegekréfte.
Unter externe Einflissen werden die Risikofaktoren zusammengefasst, die nicht unmittelbar durch die
Person beeinflussbar oder mit ihr verknupft sind. Diese sind:
e Brandentstehungsgefahr durch die Natur mittels Blitzschlag, Sonnenenergie und Selbstentzin-
dung;
e elektronische Einflisse, durch mangelhafte Qualitéat von Geratschaften, veraltete oder unsachge-
male Elektroinstallationen, (fehlende) Rauchwarnmelder und sonstige technischen Einflisse;
e Gebaudetyp/ -typologie (Anzahl an Nutzungseinheiten & Ausdehnung), Besitzverhaltnis (Eigen-
nutzung oder Mietverhaltnis).
Die Risikofaktorenrubrik Zeit fasst alle Faktoren, die eine Zeitabhangigkeit aufweisen, zusammen. Sie
setzt sich aus den folgenden drei Komponenten zusammen:
e Tageszeit,
e Wochentag,
e Monat.
Die Abhangigkeit der Risikoanalyse ist jedoch von der Zeit losgelost. Das Risiko einer Person, in einem
Jahr zu sterben, ist in dieser Dimension gleich, da es keine regionalen Unterschiede in der Zeit gibt. Kon-
kret bedeutet das, Brandtote treten zu einem Zeitpunkt, aber nicht durch einen Zeitpunkt auf. Die zeitliche
Haufung von Brandtodesféllen ist jedoch in Bereichen wie der Feuerwehrbedarfsplanung, z.B. bei der

Kalkulation des vorgehaltenen Personals zu bestimmten Tageszeiten bzw. Monaten, relevant.

542 Risikofaktorenmodell

Die Risikoanalyse stellt das zentrale Berechnungselement des, aufbauend auf den Erkenntnissen der Li-
teraturrecherche, neu entwickelten Modells zur Berechnung des individuellen Brand(sterbe)risikos dar. Als
Eingangsvariablen sind die identifizierten Risikofaktoren mit der Analyse verknipft. Dabei ist das Risiko,
wie vorausgehend beschrieben, abhangig von der Nutzergefahr und den externen Einflissen, aber unab-
hangig von der Zeit. Ferner differenziert das Modell zwischen Sterberisiko (Person geborgen) und Brand-
risiko (Brand). Gibt die Risikoanalyse ausschlief3lich aufgrund der Eingangsvariablen eine erhdhte Brand-
wahrscheinlichkeit aus, hat eine betroffene Person noch die Mdglichkeit zur Rettung durch die Feuerwehr.
Diese Mdglichkeit ist wiederum vom Cluster abwehrender Brandschutz abhangig. Bei einer Risikoanalyse
mit Eingabefaktoren zur Brandsterbewahrscheinlichkeit hat der abwehrende Brandschutz keinen Einfluss,
da die Person direkt verstirbt. Korrelationen zwischen den Faktoren bildet das Modell nicht ab. Zusam-

mengefasst ist das Risikofaktorenmodell in Abbildung 16 dargestellt.
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Abbildung 16: Teilrisikofaktorenmodell des personenspezifischen Mortalitatsrisikos
543 Evaluierung und Bewertung des Risikofaktorenmodells

Das entwickelte Risikofaktorenmodell beruht auf den im Stand des Wissens identifizierten Faktoren. Dabei
wurden ausschlie3lich Peer-Reviewed-Paper verwendet, die somit als valide zu bewerten sind. Dadurch
sind die aufgefiihrten Faktoren bereits evaluiert. Die Evaluierung der Gruppierung in Nutzergefahr, externe
Einflusse sowie Zeit, die Verknipfungen der Bestandteile sowie die Bewertung des Modells, erfolgt in
einem zweiten Schritt durch standardisierte Experteninterviews unter Verwendung des Mixed-Methods
Ansatzes nach Kuckartz (2014). Dabei wechseln die Fragen zwischen quantitativen Skalen-Fragen (Skale:
stimme zu — stimme eher zu — teils/teils — stimme eher nicht zu — stimme nicht zu) und offenen qualitativen
Fragestellungen. Zudem sind die Fragen sowie die Fragenreihenfolge bei allen Interviews identisch. Die
Expertenauswahl erfolgte methodisch nach Kaiser (2014) durch den Forschenden, aufgrund der nachge-
wiesenen beruflichen und wissenschaftlichen Expertise der ausgewdahlten Personen im Bereich vorbeu-
gender, organisatorischer und abwehrender Brandschutz. Die anschlieRende Analyse erfolgte nach den
in Abbildung 16 abgebildeten Gruppierungen: Nutzergefahr, externe Einfliisse, Zeit sowie Gesamtheit des
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Modells. Diesen Kategorien zuordnend, erfolgte die Extraktion der Ergebnisse aus den Transkripten. Die
Ziele des Interviews lagen Uberwiegend in der Identifizierung von fehlenden Risikofaktoren, der Evaluie-
rung des Standes des Wissens in der Praxis, also seitens der Interviewpartner, der Bewertung des Mo-
dells, sowie dem Aufzeigen der Forschungsliicke und nur bedingt in der Evaluierung des Modells, da dies,
wie eingangs beschrieben, durch die ausschlieRliche Verwendung von Peer-Review-Paper bereits erfolgt
ist. Hinzu kommt, dass die ausgewéhlten Experten in leitenden Positionen unterschiedlicher Amter und
Normenausschusse sind. Beispielsweise der Vorsitz des Fachausschusses Vorbeugender Brand- und Ge-
fahrenschutz der Arbeitsgemeinschaft der Leiterinnen und Leiter der Berufsfeuerwehren in der Bundesre-
publik Deutschlands (AGBF) verfugt zusétzlich Uber einen Uberdurchschnittlich hohen Wissensstand im
Vergleich zu anderen Experten im Thema Brandschutz. Aus diesem Grund ist die geringe Anzahl an In-

terviewpartnern (3) als ausreichend zu bewerten.

Evaluierung: Nutzergefahr

Die Experten stimmten den aufgeflhrten Faktoren zu. Erweitert wurden die Faktoren um die hausliche
Anwesenheit bzw. Nutzungsdauer, die Gewohnheit der Nutzer an die Nutzungseinheit, im Sinne der bes-
seren Orientierung im Notfall durch bessere Kenntnisse der Umgebung, der gesellschaftliche Vertrauens-
vorschuss in den abwehrenden Brandschutz (Feuerwehr) sowie der Einfluss von Schulung des Verhaltens
im Brandfall von Kindern und Erwachsenen. Ein Experte wies zudem darauf hin, dass die genannten Fak-
toren nicht alleinstehend, sondern im Gesamten als multikausale Faktoren betrachtet werden mussen, da

starke Korrelationen zwischen den Faktoren herrschen kénnten.

Evaluierung: Gebaudegefahr:

Die Experten waren einstimmig der Meinung, dass das Naturereignis Blitzschlag in Deutschland aufgrund
des vorhandenen wirksamen Blitzschutzes keine Risikoquelle darstellt. Jedoch fuhrten zwei Experten Ve-
getationsbrande, bedingt durch lange Trockenperioden, als potenziellen zukiinftigen Risikofaktor an, die
auch in Deutschland auftreten kdnnen und bauordnungsrechtlich aktuell keine Beachtung finden. Die Ri-
siken, die durch mangelhafte Qualitat von technischen Gerétschaften ausgehen, sahen alle Experten als
stetig sinkend, da technische Neuerungen, z.B. Warmepumpentrockner anstelle Heizstabtrockner,
LED/LCD Fernseher statt Rohrenfernseher, oder europaische Normierungen, wie die CE-Kennzeich-
nungspflicht, das Brandrisiko durch elektrische Defekte oder Uberhitzung kontinuierlich reduzieren. Zwei
Experten sprachen sich gegen die aktuell stattfindende stetige Verscharfung der Normierung seitens der
Industrie aus, da sie keinen weiteren Zugewinn im Kosten-Nutzen Verhaltnis erkennen. Zudem wurde von
einem Experten die Qualitat und Belastbarkeit der Datenlage von elektrischen Geréaten als Brandursache
aufgrund von Erhebungsungenauigkeiten kritisch gesehen. Ein Experte fuhrte grundlegend ,neue Tech-
nologien’, wie beispielsweise grofRe Lithium-lonen Akkumulatoren, die in E-Scootern verbaut sind, als un-
bekannte Risikoquelle an, da noch keine ausreichende Datengrundlage dafir geschaffen ist. Eine Risiko-
reduzierung sahen die Experten ebenfalls bei der elektrischen Hausinstallation. Zwei Experten wiesen
darauf hin, dass dieser Faktor maf3geblich durch die Wartung der Anlagen beeinflusst wird. Ein anderer
Experte differenziert bei der elektrischen Installation zwischen dem Gebaudetyp bzw. Nutzer, da er davon

ausgeht, dass in groRen Wohnkomplexen die Elektroinstallation durch Fachbetriebe eine normkonforme
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Ausfiihrung erfahrt, jedoch in Eigenheimen teilweise der Nutzer unfachménnisch selbst die Elektrik instal-
liert, die dadurch ein héheres Brandrisiko aufweist. Die Gebaudeklasse bzw. Einfamilienhaus oder Mehr-
familienhaus als Einflussfaktor sahen die Experten als ungeeignet und fiihren hingegen die Personen-
dichte als potenzielle Risikogrof3e auf. Im Kontext des Gebaudes wies ein Experte noch auf das Vorhan-
densein bzw. den Wegfall eines zweiten baulichen Rettungswegs als Risikofaktor hin. Eine Aussage zum
Unterschied zwischen Miete und Eigentum bzw. Eigennutzung wurde von keinem Experten getroffen. Ein
Experte sah einen Ubergeordneten Risikofaktor im Gebaudestandort (rural gegeniber urban) bzw. den

RettungsmaRnahmen durch Freiwillige Feuerwehr im Gegensatz zu einer Berufsfeuerwehr.

Evaluierung: Zeit

Die Personenunabhéngigkeit des Risikofaktors Zeit bestétigten alle Experten. Ein Experte schlug vor, an-
stelle des Risikofaktors Zeit den Zustand (wach / schlafend) bzw. die Rettungsfahigkeit (Eigenrettung/
Fremdrettung) einer Person als Faktor hinzuzufiigen. Weiter wies ein Experte auf eine Risikoerhéhung
durch zeitlich begrenzte Tatigkeiten im Geb&aude auf. Beispielsweise das temporére, gleichzeitige und me-

chanische Aufhalten von vielen Tiren durch Keile zu Liefer- oder Reinigungszwecken.

Logische Verknipfung des Teilmodells
Fir zwei Experten war das Teilmodell samt Einflussparametern logisch. Ein Experte beurteilte es in Teilen
als logisch und wies darauf hin, dass die Gewichtung der einzelnen Risiken und deren EinflussgréRen im

Modell fehlen. Ein Experte schloss den Risikofaktor Gebaudetyp als irrelevant aus.

Vollstandigkeit des Teilmodells

Fur einen Experten war das Teilmodell unvollstéandig, da zum einen technische Neuerungen und grundle-
gende Neuerungen, die nicht direkt mit dem Brandschutz verknipft sind, aber eine direkte Auswirkung auf
den Brandverlauf haben, nicht abgebildet, sind und zum anderen keine Gewichtung der Faktoren vorliegt.
Ein Experte bewertete das Teilmodell als gré3tenteils vollstandig und fligt erganzend bei der RisikogréRe
Gebdaude noch die Durchfiihrung einer Feuerbeschau zur Risikominimierung hinzu. Der dritte Experte sah
das Teilmodell als vollstandig unter Beriicksichtigung der vorausgehenden Erganzungen (gesellschaftliche
Stellung der Feuerwehr, kein Einfluss des Gebaudetyps, Uberbewertung der elektrischen Installation so-

wie die Resilienz durch einen zweiten baulichen Rettungsweg).

Bewertung des Modells

Die Meinungen der Experten zur Bewertung des Modells differierten stark. Ein Experte sah das Modell als
falschen methodischen Ansatz zur Risikokalkulation, da es sich dabei um ein komplexes System handelt,
das nicht mittels Ereignisbaumanalysen stringent bestimmbar ist, sondern deren Losung durch Kl-ge-
stutzte Analysemethoden wie Bayessche-Netze erfolgen muss. Ein anderer Interviewteilnehmer sah das
System grundsatzlich als plausibel an und fligte hinzu, dass seiner Meinung nach die Wahrscheinlichkeit
grof3 ist, dass ein solches System nie vollsténdig abbildbar ist bzw. alle Risikofaktoren identifizierbar sind.

Der dritte Experte bewertete das Modell als gut und fiihrte als grundlegenden Risikofaktor die Kenntnisse
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bzw. Unkenntnisse der Bevdlkerung sowie der Einsatzkrafte im richtigen Verhalten bei Extrem-Ereignissen

an, da den meisten Personen hierzu keine Lebenserfahrung vorliegen.

Antworten auf die quantitativen Skalenfragen
Den Experten wurden zum Teilmodell zusatzlich vier Skalenfragen in Form von Hypothesen mit definierten
Antwortmdglichkeiten gestellt. Siehe Tabelle 3. Die Antwortmdglichkeit ,keine Aussage® wurde von keinem

Experten gewahlt und daher vernachlassigt.

Tabelle 3: Auswertung der Expertenantworten auf Hypothesenfragen zum personenspezifischen Brand-
risiko

Stimme Stimme  Teils/ Stimme Stimme nicht
zZu eher zu teils eher nicht zu zZu
Das Alter hat einen Einfluss auf das Experte 1 X
Sterberisiko? Experte 2 X
Experte 3 S
. . Experte 1 X
Der Beziehungsstatus hat einen
Einfluss auf das Sterberisiko? Experte 2 X
Experte 3
Das Geschlecht hat einen Einfluss Experte 1
auf das Sterberisiko? Experte 2 X
Experte 3 X
Das Risiko fiir Wohnungsbrande
Experte 1 X

héngt hauptséchlich von personen-
spezifischen Randbedingungen Experte 2 X
und Verhalten ab und weniger von

auReren Einflissen? Experte 3 X

Die Experten waren sich bei der ersten Hypothese einig, dass das Alter einen Einfluss auf das Sterberisiko
durch Wohnungsbrande hat. Bei den weiteren Hypothesen unterschieden sich die Antworten stark. Dies

verdeutlicht die unterschiedlichen Wissens- bzw. Erfahrungsstande und somit die Forschungsliicke.

Schlussfolgerung aus der Expertenevaluierung

Die Evaluierung durch die Experteninterviews ist positiv zu bewerten. Die durch einen Experten kritisch
angemerkte Wahl des falschen methodischen Ansatzes, aufgrund fehlender Gewichtungsfaktoren sowie
fehlender Korrelationen zwischen den Faktoren, ist unerheblich, da dies nicht Bestandteil des Modells ist.
Im Modell werden ausschlie3lich Risikofaktoren aufgezeigt, die vom Experten angefuhrte differenzierte
Bewertung findet innerhalb der Risikoanalyse statt, diese ist aber nicht detailliert im Modell abgebildet. Die
durch die Experten hinzugefiigten RisikogréfRen sind aktuell nicht in der Literatur genannt und bilden
Grundlage fur weitere Forschung. Der angefiihrte Risikofaktor durch mangelhafte Installationsqualitat ist
als Teilaspekt der unsachgemafien Installation anzusehen. Der Gebaudestandort sowie die Fiihrung bzw.
das Vorhandensein eines zweiten baulichen Rettungswegs bilden ebenfalls einen Ausblick auf weitere
Forschung. Durch die Schilderungen eines Experten in Bezug auf die gesellschaftliche Stellung der Feu-
erwehr und das entgegengebrachte Vertrauen in eine durchzufiihrende Rettung konnte ein hypothetischer
Einflussfaktor identifiziert werden, der ein mdgliches Bindeglied zu Negativpublikationen, die keinen signi-
fikanten Zusammenhang zwischen ethnischer Zugehdrigkeit und Sterbewahrscheinlichkeiten nachweisen

konnten, herstellt. (Greene, 2011) Erste Forschungsergebnisse diesbeziiglich konnten Morgner und Patel
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(2021) verdoffentlichen. Es sind weitere Forschungsarbeiten zu dieser Fragestellung notig.

Die differierenden Aussagen zu den aufgestellten Hypothesen in Tabelle 3 belegen die Forschungsliicke,
die mittels der Datenanalyse in Unterkapitel 5.7 geschlossen wird. Die Evaluierung mittels Experteninter-
view stellt die erste Iteration und somit Stufe IV des DRM Frameworks nach Blessing und Chakrabarti
(2009) dar. Es finden im Zuge dieser Arbeit keine weiteren Iterationsschritte zur Modellentwicklung statt.

Eine Weiterentwicklung bildet den Ausblick auf zukiinftige Arbeiten.

5.4.4 Erweiterungen des Modells:

Das Modell wird fur das Ergebnis, dass die Person nicht direkt verstirbt, durch zwei weitere Bestandteile/
Module komplettiert, siehe Abbildung 17. Zum einen die Kalkulation der Risikofaktoren des abwehrenden
Brandschutzes, zum anderen das Risiko, das durch einen Brand in einer angrenzenden Nutzungseinheit
hervorgeht. Dabei besteht die Mdglichkeit, dass sich der Brand bzw. toxische Rauchgase durch Trenn-
bauteile oder die Fassade in die zu untersuchende Nutzungseinheit ausbreiten und somit ebenfalls ein

Risiko fur diese Nutzungseinheit darstellt
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Abbildung 17: Risikofaktorenmodell zur Quantifizierung des Mortalitatsrisikos durch Exposition gegeniber

Rauch, Feuer und Flammen
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Das Modul “Abwehrender Brandschutz” ist aufbauend auf den Erkenntnissen von Ridder (2015) entwickelt
worden. Die Notwendigkeit zur Integration dieses Moduls in die Risikokalkulation l&sst sich exemplarisch
anhand der gesetzlichen Hilfsfristen, die als Zeitspanne zwischen der Alarmierung bis zum Eintreffen der
ersten Einsatzkrafte definiert ist, verdeutlichen. Diese variiert in Deutschland l&anderspezifisch zwischen 8
und 15 Minuten (Feuerwehr-Berlin, 2022; B. S. d. I. StMI, 2020). Bei der Anwendung der Risikokalkulation
im internationalen Kontext zeigt sich, dass vor allem in Landern mit geringer Feuerwehrdichte Hilfsfristen
wie in Deutschland nicht erreichbar sind. Dies wird in Abbildung 18, beim Vergleich der Feuerwehrdichte
von Minchen, Deutschland (1,5 Mio. Einwohner) mit der Feuerwehrdichte in Ouagadougou, Burkina Faso
(2,5 Mio. Einwohner) verdeutlicht. Markiert sind die liber das Stadtgebiet verteilten Feuerwachen. Es wird
qualitativ deutlich, dass in Ouagadougou mit vier Feuerwachen die Feuerwehrdichte pro km2 deutlich ge-
ringer ist als in Minchen und somit Hilfsfristen, Feuerwehrstarke pro Einsatz, sowie vorhandene Redun-
danzen bei gleichzeitiger Einsatzlage anders zu bewerten sind als in Minchen. (Open-Fire-Map, 2010)
Hammann (2021) beschreibt einen ersten Ansatz zur Quantifizierung der Effektivitdt des abwehrenden
Brandschutzes in Verbindung mit den finanziell eingesetzten Mitteln und der daraus ergebenden Risiko-
reduzierung. Dies kann nach der Identifizierung von Schwachstellen im abwehrenden Brandschutz zur
anschlieBenden Risikominimierung genutzt werden (Hammann, 2021).

§ S| o T e
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Abbildung 18: Vergleich der Feuerwehrdichte (Berufsfeuerwehr) zwischen Quagadougou, Burkina Faso
(links) und Miinchen, Deutschland (rechts) Stand 2022 (Open-Fire-Map, 2010)

Das Erfordernis des Moduls “Brand in Nachbarnutzungseinheit” als weitere RisikogréR3e liegt in diversen
Brandereignissen, bei denen Personen durch Initialbrénde in einer anderen Nutzungseinheit ums Leben
kamen, begriindet (Hans, 2019; Mays et al., 2022). Dabei fokussiert sich das Teilmodell ausschlief3lich auf
bauordnungsrechtliche Anforderungen.
Die beiden Teilmodelle sind in Anhang 7 und 8 abgebildet. Es ermdglicht einen Ausblick auf die Ganzheit-
lichkeit der Berechnungsmethode und bildet die Basis fiir weitere Forschung, da die Module “Abwehrender
Brandschutz® und “Brandiiberschlag aus angrenzender Nutzungseinheit* nur in Teilen wissenschaftlich
belegt und aktuell Bestandteil laufender Forschung sind. Aus diesem Grund erfolgt keine weiterfihrende
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Diskussion und Beschreibung zu diesen Teilen in dieser Arbeit. Jedoch fand ebenfalls fir beide Teile eine
Evaluierung durch die Experteninterviews statt, sodass die Ergebnisse in zukinftigen Arbeiten weiter er-
forscht werden kénnen. Siehe dazu auch den Ausblick in Kapitel 5.11.

Nach der Analyse der Risikofaktoren fir Brandtote folgt im nachstehenden Kapitel die Beschreibung des
landerspezifisch, gesetzlich angestrebten Schutzniveaus, um damit die Basis fur die Anwendung der Risi-
kokalkulation und den Soll-/ Ist Vergleich im darauffolgenden Kapitel zu schaffen. Die Analyse der Gesetz-

gebung bezieht sich dabei exemplarisch auf den Standort Deutschland.
5.5 Gesetzliche Schutzziele im Brandschutz

Das folgende Unterkapitel zeigt exemplarisch die Entwicklung der Brandschutzgesetzgebung in Deutsch-
land auf. Auf den gesetzlichen Anforderungen aufbauend, leitet sich das resultierende, gesetzlich akzep-

tierte Grenzrisiko ab.

55.1 Historische Entstehung der Schutzziele am Beispiel Deutschlands

Die Untersuchung der Entstehung des Brandschutz-Baurechts in einem Land ist obligatorisch, um von
einer Funktionalitat dieser Regulierungen ausgehen zu kénnen. Dabei ist zur Sicherstellung des Brand-
schutzes die Abstimmung aus vorbeugendem (baulichen) und abwehrendem Brandschutz essenziell. Aus
der Historie des jeweiligen Bauordnungsrechts kann ggf. auf diese vorhandene Abstimmung geschlossen
werden oder kbnnen Missstande identifiziert werden. Betrachtet man das Beispiel der Feuerwehrdichte
aus Abbildung 18 erneut, leitet sich aufgrund der Netto-Distanz der Feuerwehren zu jeder Stelle des Stadt-
gebietes eine unterschiedliche Hilfsfrist zwischen der Feuerwehr in Ouagadougou und Minchen ab, da
die Zeit bis zum Eintreffen der Feuerwehren unterschiedlich sein muss. Dies wiederum musste sich bei-
spielsweise auf die legislativ vorgegebene Feuerwiderstandsfahigkeit trennender Bauteile auswirken, um

einen Branduberschlag ausreichend lange (bis zum Eintreffen der Feuerwehr) zu verhindern.

Im Folgenden wird kurz die historische Entwicklung am Standort Deutschland beschrieben.
Historisch gesehen waren GrofRbrandereignisse die treibende Kraft hinter neuen Gesetzen und Regelun-
gen im baulichen Brandschutz. Der Stadtbrand von Minchen am 13. Februar 1327, der rund ein Drittel
der Stadt zerstorte, fuhrte unter anderem 1342 zum ersten Kaiserlichen Erlass fir den baulichen Brand-
schutz in Bayern (Thomas, 2013). Zu Beginn der bauordnungsrechtlichen Gesetzgebung war das primare
Ziel, eben diese Stadtbrande zu verhindern. Diese Formulierungen wiesen bereits einige Parallelen zu den
aktuellen Anforderungen der Bauordnung auf. So steht im Kaiserlichen Erlass:
H&auser, Stadel, oder welcher Bau es sei, der in Unserer vorgenannten Stadt zu Miinchen verbrennt,
die soll niemand wieder aufbauen und zimmern, aul3erdem, er will sie alsdann mit Ziegel eindecken.
In der heutigen bayerischen Bauordnung (2023) ist dies in Artikel 30 wieder zu finden:
(1) Bedachungen miissen gegen eine Brandbeanspruchung von aufen durch Flugfeuer und strah-
lende Warme ausreichend lang widerstandsféahig sein (harte Bedachung) (StMl, 2023)
Seit Anbeginn des Bauordnungsrechts kommt dem baulichen Brandschutz demnach eine maf3gebende
Rolle zu. Aus der geschichtlichen Entwicklung heraus und bedingt durch das foderalistische System in
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Deutschland, sind 16 unterschiedliche Bauordnungen entstanden. Diese werden in der Musterbauordnung
(MBO) (Bauministerkonferenz, 2022) durch die Bauministerkonferenz (ARGEBAU) versucht zu vereinheit-
lichen und weiterzuentwickeln. Die MBO hat formal keinen Gesetzescharakter, sondern dient der Verein-
fachung und Orientierung fur die Landerbauordnungen. Aus diesem Grund wird die MBO dieser Arbeit
zugrunde gelegt.
Die MBO fuhrt unter 814 die Mindeststandards fur den baulichen Brandschutz im Regelbau auf. Dieser
wird wie folgt definiert;
Bauliche Anlagen sind so anzuordnen, zu errichten, zu &ndern und instand zu halten, dass der Ent-
stehung eines Brandes und der Ausbreitung von Feuer und Rauch (Brandausbreitung) vorgebeugt
wird und bei einem Brand die Rettung von Menschen und Tieren sowie wirksame Léscharbeiten mog-
lich sind. (Bauministerkonferenz, 2022)
Daraus lassen sich die drei zugrunde liegenden Schutzziele des vorbeugenden Brandschutzes ableiten,
die die Legaldefinition aus §14 MBO abbilden.
1. Vorbeugen der Entstehung von Branden und der Ausbreitung von Feuer und Rauch
2. Sicherstellung der Rettungsmaglichkeit von Mensch und Tier
3. Sicherstellung der Méglichkeit fir wirksame Léscharbeiten (Simon & Busse, 2021)
Erweitert werden diese noch um den Schutz von Sachwerten, Schutz der nattrlichen Lebensgrundlagen
sowie die Schaffung von Voraussetzungen fir die Versicherbarkeit der Restrisiken, die sich aus der Kon-

sequenz der Anforderungen ergeben. (vfdb, 2020)

Zu diesen grundlegenden Anforderungen und deren Umsetzung kommt eine Vielzahl von Vorschriften und
spezifischen Anforderungen fir einzelne Bauteile hinzu. Dieses Zusammenspiel aus Verordnungen, Nor-
mierungen, Richtlinien und Gesetzen bildet die gebaudeseitige Grundlage fir den Schutz von Personen

vor der Exposition gegenuber Feuer, Flammen und Rauch.
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5.5.2 Akzeptiertes Schutzniveau im Brandschutz

Das akzeptierte Schutzniveau als probabilistischer Wert, wie in Kapitel 2.1 beschrieben, wird nicht aus-
driicklich in den vorausgehend beschriebenen Regelwerken genannt. Unter der Annahme, dass Verschar-
fungen von Gesetzen und Regelwerken dann durchgefiihrt werden, wenn das Risiko als inakzeptabel ein-
gestuft wird beziehungsweise grol3e Brandkatastrophen auftraten, die Liicken im Bauordnungsrecht iden-
tifizierten, kann der Umkehrschluss gewonnen werden, dass die Kontinuitét des aktuell bestehenden ge-
setzlichen Regelwerks das vorherrschende Risiko als akzeptabel einstuft. Ausgehend von 336 Brandtoten
im Jahr 2020 in Bezug auf die Gesamtbevolkerung in Deutschland ergibt sich formal ein gesellschaftlich

akzeptiertes Grenzrisiko von 4.4 x 10-% pro Person und Jahr.
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Abbildung 19: Akzeptiertes Grenzrisiko Brandtote nach (Maiworm et al., 2023)

Die jahrliche Gesamtzahl von Brandtoten wird medial kaum berlicksichtigt, im Gegensatz zu Grol3scha-
densereignissen. Das bedeutet konkret: Ein Brandtoter bei einem Brand ist akzeptabel, hingegen 10
Brandtote bei einem Brand und zugleich 9 Brande ohne Tote sind inakzeptabel, siehe Abbildung 19
(Maiworm et al., 2023). Bei solch einem Ereignis mit einer Haufung von Brandtoten entsteht eine grofe
(internationale) mediale und politische Aufmerksamkeit. Vgl. Brande Grenfell Tower (LFB, 2019), Titisee-
Neustadt (Langer & Mdller, 2012), Backnag (Ternieden, 2013), Ludwigshafen (Juttner, 2008).

Maiworm et al. (2022) fuhren aus, dass die gesellschaftliche Akzeptanz somit nicht auf diesen Wert von
4.4 x 10-% Brandtoten pro Jahr beschréankt werden kann, sondern in Bezug auf die Haufung von Brandtoten
pro Ereignis betrachtet werden muss. Dabei nimmt die Akzeptanz des Grenzrisikos linear ab, wenn sich
die Zahl von einzelnen Todesféllen bei Brandereignissen zu einer Anh&aufung von Brandtoten bei einem
singularen Ereignis verschiebt. Die dadurch entstehende FN-Kurve bildet das fur Deutschland gultige
ALARP- Prinzip ab, dass als tolerierbares gesellschaftliches Brandrisiko verstanden werden kann. Unter-
halb der Kurve kdnnen Ereignisse als vernachlassigbar angesehen werden, oberhalb als nicht tolerierbar
(Hurst et al., 2019). F. Wang et al. (2005) berechnen fir das akzeptierte Schutzniveau in China die in
Abbildung 20 dargestellt FN-Kurve. Dabei liegen die Risikogrenzen etwas hoher, das heil3t, es wird ein
hoéheres Risiko akzeptiert als in Deutschland. Betrachtet man diese FN Kurve mit dem Top-Down Ansatz,
so kann man das akzeptierte Schutzniveau auf die dortigen Brandschutzgesetzgebungen zurtckfiihren.

Der Vergleich der Gesetzgebung zwischen den Landern wird im Rahmen dieser Arbeit nicht weiterverfolgt.
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Es verdeutlicht jedoch, dass das akzeptierte Schutzniveau im Brandschutz ein landerspezifischer Grenz-

wert ist.
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Abbildung 20: ALARP Kurve fir Brandtote in China (F. Wang et al., 2005)
5.6 Datenerhebung Exposition Rauch, Feuer und Flamme

Das folgende Unterkapitel beschreibt das Vorgehen der Datenerhebung, das methodische Vorgehen zur
Datenanalyse sowie die Limitation der Datenlage.

5.6.1 Datenerhebung

Die Datensétze der Brandtodeswahrscheinlichkeit wurden vom Statistischen Bundesamt (Destatis) aus
der Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE, 2022a) bezogen. Dem (deutschen) Staat liegen aus-
schlielich Daten in der Untergruppe Gebaudegefahr-Gebaudetyp und Nutzergefahr-Zustand des Risiko-
berechnungsmodells vor. Diesen liegen die arztlich ausgestellten Todesbescheinigungen nach den Rege-
lungen der internationalen statistischen Klassifikation der Krankheiten und verwandter Gesundheitsprob-
lemen (ICD) zugrunde. Der Abgleich von spezifischen Eigenschaften wie Alter und Geschlecht erfolgt mit-
tels der Sterbefallstatistik der naturlichen Bevolkerungsbewegung und der Totenbescheinigungen
(Destatis, 2022b). Verwendet wird die ICD-10 Klassifizierung X00 — X09 Exposition gegenuber Rauch,
Feuer und Flammen (BfArN, 2022). Die Todesopfer kdnnen eindeutig der Einwirkung von Bréanden zuge-
ordnet werden. Personen, die nach einer starken Exposition durch Feuer, Flammen und Rauch im zeitli-
chen Abstand dazu an Folgeerkrankungen (wie z.B. Lungenkrebs) verstorben sind, werden in dieser Sta-
tistik nicht gefuhrt. Insgesamt fand eine Analyse von ca. 300 Datensétze fur die Jahre 2005 — 2020 statt.
Darin enthalten sind 255 Datensatze fir die Auswertung der Brandtoten auf Landerebene fur die Jahre
2005 - 2019, 16 Datensétze fur den Beziehungsstatus in Abh&ngigkeit von Expositionsort, Geschlecht und

Alter der Brandtoten in Deutschland von 2005 — 2020 sowie 16 Datensatze zur Bestimmung des Bezie-
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hungsstatus in Abhéngigkeit des Alters der Gesamtbevdlkerung Deutschlands von 2005 — 2020 je Bun-
desland (Destatis, 2022a). Im Weiteren wurden exemplarisch fir regionale Untersuchungen zusétzlich die
detaillierteren Brandtodesstatistiken der einzelnen Landkreise in Bayern herangezogen (GBE, 2022b).
Weiterfuihrend fanden fur die Quantifizierung der Lebenserwartung die Periodensterbetafeln des Statisti-
schen Bundesamtes sowie die allgemeine Bevélkerungsstatistik Verwendung (Destatis, 2022b, 2022c).
Allen Daten lag als Erhebungsbasis der Zensus von 2011 zugrunde. Die Datengrundlage fiir die Kombi-
nationen aus den Attributen Brandtote und deren Einkommen, Bildungsabschluss und Wohngebaudetyps
liegt nicht vor, kdnnte jedoch theoretisch von staatlicher Stelle zur praziseren Analyse erzeugt werden.
Dies bildet einen Ausblick fur weitere Forschung. Individuelle Verhaltensmuster, wie beispielsweise Alko-
hol- oder Tabakkonsum, sind aus datenschutzrechtlichen Griinden nicht auswertbar.

Die Lander fur den internationalen Vergleich wurden zufallig aus den 25 am héchsten bewerteten Léandern
nach dem Human Development Index (HDI) 2021 ausgewdhlt (UNDP, 2022). Die jeweilige Platzierung ist
in den eckigen Klammern hinter den Namen der Statistikémter angegeben. Die Datenséatze wurden vom
Schweizer Bundesamt fiir Statistik (2020) [1], dem Canada’s National Statistical Agency (2020) [15], dem
Office for National Statistics Great Britain (2022) [18] sowie der Bundesanstalt fiir Statistik Osterreich
(2022) [25] bezogen. Deutschland hat im Vergleich einen HDI von 9.

5.6.2 Methodisches Vorgehen der Datenanalyse

Im Folgenden wird das methodische Vorgehen der Datenanalyse beschrieben. Dies wurde exemplarisch
an den deutschen Datensatzen in der vollen Detailliertheit durchgefiihrt.

Die vorliegenden Datensatze lassen sich als deskriptive Statistiken bezeichnen. lhnen liegt die Grundge-
samtheit der deutschen Bevdlkerung zugrunde. Die allumfassende statistische Einheit der Auswertung ist
die Zahl der Brandtoten. Da es sich um eine Vollerhebung handelt, sind keine Testverfahren (z.B. Chi
Quadrat Test) notwendig, um die Aussagekraft von Zusammenhangen zu belegen.

Im ersten Schritt wurde die Zensierung der Datensétze aufgehoben. Die Ereigniswerte 1 und 2 wurden
seitens des Statischen Bundesamtes aus Datenschutzgriinden durch einen Punkt ersetzt. Uber die gege-
benen Zeilen und Spaltensummen sowie logische Schlussfolgerungen aufgrund der Geschlechtervertei-
lung konnten die ersetzten Werte llickenlos riickgerechnet werden, sodass alle Datenséatze vollstandig und
ohne Zensur zur Auswertung herangezogen werden kénnen.

Des Weiteren werden nach Kosfeld et al. (2016) die Merkmale, Merkmalsauspragungen sowie das Ska-
lenniveau definiert. Merkmale sind die Eigenschaft der statistischen Einheit, diese kdnnen dichotome oder
polytome Auspragungen aufweisen. Dichotom bezeichnet dabei ausschlielich zwei Realisationen, zum
Beispiel das Geschlecht als ménnlich und weiblich, polytom alle Auspréagungen grol3er Zwei, wie beispiels-
weise der Beziehungsstatus des Opfers (ledig, verheiratet, verwitwet, geschieden).
In der Analyse wurden die in Tabelle 4 aufgefiihrten Merkmale mit zugehdrigen Merkmalsauspragungen

ausgewertet.
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Tabelle 4: Erhobene Merkmale und Merkmalsauspragungen zur Datenanalyse der Brandtoten in Deutsch-
land

Merkmal Merkmalauspragung

Geschlecht mannlich, weiblich

zu Hause + Wohnheim, (ICD XX.00 + 0.1),

Ort der Exposition nicht zu Hause/Wohnheim (ICD XX.02 — 0.9)

Baden-Wirttemberg, Bayern, Berlin, Brandenburg, Bremen,
Hamburg, Hessen, Mecklenburg-Vorpommern, Niedersachsen, Nord-
rhein-Westfalen, Rheinland-Pfalz, Saarland, Sachsen,
Sachsen-Anhalt, Schleswig-Holstein, Thiringen

Bundesland

Beziehungsstatus Ledig, verheiratet, verwitwet, geschieden

<1, 1-15, 15-20, 25-30, 30-35, 35-40, 45-50, 55-60,60-65, 65-70, 70-75,

Alter 75-80, 80-85, 85-90, >90

Anmerkung: Die Auswertung der Lander Kanada, Osterreich und Schweiz erfolgte ausschlieRlich nach Alter und dient
als Ausblick

Fir die Merkmalauspragungen ergeben sich die zugehdrigen Skalenniveaus. Fir ,Geschlecht® sind die
Werte nominal skaliert (dichotome Auspragungen sind zwingend nominal). Ort der Exposition, Bundesland
und Beziehungsstatus weisen zwar eine polytome Auspragung auf, sind aber ebenfalls nominal skaliert,
da sich ihre Eigenschaften nicht in eine Reihenfolge bringen lassen. Zusammenfassend kdnnen diese
Eigenschaften als qualitative Merkmalsarten bezeichnet werden. Das Alter ist eine metrische beziehungs-
weise eine Absolutskala und damit eine quantitative Merkmalsart (Cleff, 2015; Kosfeld et al., 2016). Eine

Zusammenfassung der statistischen Einheit und deren Merkmale kann aus Abbildung 21 entnommen wer-

den.
Merkmalstrager Brandtote
Merkmal Geschlecht Ort Bundesland Beziehungsstatus Alter
Baden-Wilrttemberg ledig <1
Merkmals- ménnilich Sl L flayem verheiratet 1590
auspragung weiblich : : verwittwet u
nicht zu Hause/\Wohnheim Bremen geschieden 20-25
Merkmalsart qualitativ quantitativ
Skalenniveau nominal metrisch

Abbildung 21: Zuordnung der Merkmalstrager, Merkmale, Merkmalsauspragungen, Merkmalsarten und Ska-
lenniveaus fir die Datenanalyse

Nach Cleff (2015) kénnen nur spezifische Parameter je Skalenniveau als robust bezeichnet werden. Eine
Uberpriifung der Datenlage auf extreme AusreilRer und fehlerhafte Werte ist bei robusten Parametern nicht
nétig. Nachstehende Tabelle gibt einen Uberblick tiber die Robustheit der statistischen Parameter. Daraus
erschliel3t sich, dass fiur die qualitativen Merkmalsarten lediglich der Modus als robust angesehen werden
kann; aus diesem Grund wurden die Datensatze auf Extremwerte untersucht und wurde eine Recherche
zu GrolRbrandschadensereignissen in Deutschland mit einer Vielzahl von Brandtoten durchgefiihrt, welche
die Statistik verzerren wiirde. Es konnten drei Schadereignisse identifiziert werden (siehe Anhang 3), diese

sind jedoch, abgesehen von der groRen medialen Aufmerksamkeit sowie der Haufung von Brandtoten bei
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einem singularen Ereignis, nicht auf eine Verzerrung des Ereigniswertes signifikant einzustufen. Die Da-
tensatze lassen sich demnach als robust bezeichnen, die statistischen Parameter in Tabelle 5 kdnnen

vollumfénglich angewendet werden.

Tabelle 5: nach Cliff 2015 Robustheit der Parameter in Bezug auf das Skalenniveau

Skalenniveau
Parameter robust?
Nominal Metrisch

Mittelwert unzulassig zuléssig nicht robust

Median unzulassig zulassig robust

Quantile unzulassig zulassig robust

Modus zulassig zulassig robust
Summe unzulassig zuléssig nicht robust
Varianz unzuléssig zuléssig nicht robust

Interquartilsabstand unzuldssig zuldssig robust
Spannweite unzuldssig zuldssig nicht robust
Schiefe unzuléssig zuléssig nicht robust
Kurtosis unzulassig zuléssig nicht robust

Im nachsten Schritt wurden die unterschiedlichen Datensatze fur die Auswertungen kombiniert. So wurde
beispielsweise der demografische Einfluss mittels der Bevolkerungsstatistik berticksichtigt, um eine Ver-
zerrung der Brandtoten in den Altersgruppen zu verhindern. Als Ausgabegréf3e wurde der Quotient in

Bezug auf 100.000 Einwohner festgelegt.

5.6.3 Limitation der Datenlage

Bei den Metadaten kdnnen sich zum einen Ungenauigkeiten bei der Ausstellung des Totenscheins und
der ICD-10 Kategorisierung durch die Arztinnen bzw. Arzte sowie zum anderen Auswertungsfehler bei den
Statistischen Landesamtern ergeben, die durch subjektive Einschatzungen entstehen. Die Gré3e der Ab-

weichung kann bis dato seitens des Bundesamts nicht quantifiziert werden (Destatis, 2020).

Fur die Daten des Berichtsjahres 2019 veréffentlichten zwei Bundeslander aus Geheimhaltungsgriinden
auf regionaler Ebene abweichende Daten. Aus diesem Grund kann es zu geringfligigen Abweichungen
zwischen regionalen Statistiken und den hier verwendeten Daten kommen (GBE, 2022a). Die herangezo-
gene Bevdlkerungsstatistik basiert auf Grundlage der Fortschreibung der Bevélkerung seit dem Zensus
2011.
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5.7 Datenanalyse Brandtote Deutschland 2005 - 2020

Im Folgenden werden die statistischen Daten der Brandtoten ausgewertet. Dies erfolgt in Abstufungen zu
einem hoheren Detailierungsgrad und ist in Abbildung 22 dargestellt. Die Verknipfungen sind zur besseren
Visualisierung jeweils nur singulér zwischen den Stufen ausgefiihrt. Zuerst wird die Entwicklung der Brand-
toten in Deutschland insgesamt betrachtet, im Weiteren der Expositionsort, das Geschlecht, der Familien-
stand sowie das Alter. Weiterfihrend wird als Ausblick analysiert, inwiefern das Bundesland einen Einfluss
auf die Zahl der Brandopfer hat und wie Deutschland im internationalen Vergleich einzustufen ist. Dazu
werden die Datenscheiben von 2005 bis 2019 ausgewertet. Die Datenscheibe 2020 mit einem Detaillie-
rungsgrad bis einschlieR3lich der Merkmalauspragungen lag ebenfalls vor und konnte in den Bereichen
bertcksichtigt werden. Dadurch ergibt sich die Mdglichkeit zum Vergleich und zur Bewertung eines auf
Basis einer Trendanalyse fur das Jahr 2020 prognostizierten Wertes mit den tatsachlichen Opferzahlen im
Jahr 2020. Neben den Jahreswerten findet zudem zur Glattung statistischer Extremwerte eine Auswertung

der 5-Jahres Mittelwerte statt.
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Abbildung 22: Baumdiagramm der statistisch untersuchten Merkmale bei Brandopfern in Deutschland zwi-
schen 2005 - 2020

5.7.1 Anzahl der Brandtoten pro Jahr

Im ersten Schritt wurden die Gesamtzahl der Brandtoten fur die Jahre 2005 bis 2020 ausgewertet. Insge-
samt verstarben in dem Zeitraum 5950 Personen durch die Exposition gegeniber Rauch, Feuer und

Flamme. Ausgehend von 484 Personen im Jahr 2005 ist die Tendenz fallend bis zu 336 Brandtoten 2020.
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Brandtote Deutschland 2005 - 2020
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Abbildung 23: Verteilung Brandtote absolut 2005 - 2020 mit 5-Jahres Mittelwert

Die 5-Jahres Durchschnittswerte ab 2005 belegen ebenfalls die sinkende Tendenz bei den tddlich Verun-
glickten. Im Zeitraum zwischen 2005 bis 2009 starben durchschnittlich 413 Personen, von 2010 bis 2014
verringerte sich der Wert auf 379, um im Zeitraum zwischen 2015 bis 2019 auf 330 Personen weiter ab-
zufallen. Dies entspricht einem Ruckgang von 20 % im Mittel Uber einen Zeitraum von 15 Jahren.

Der um 20 % fallende Trend bleibt bestehen, wenn man die Opferzahlen auf die Gesamtbevélkerung

Deutschlands bezieht, die aktuell tendenziell steigend ist.

Brandtote in Deutschland 2005 - 2020 pro 100.000 Einwohnen
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Abbildung 24: Verteilung Brandtote pro 100.000 EW 2005 — 2020 mit 5-Jahres Mittelwerten

Auf 100.000 Einwohner (EW) in Deutschland bezogen, ergibt sich fur die letzte halbe Dekade ein Mittelwert
von 0,4 Personen, die Rauch, Feuer und Flammen zum Opfer gefallen sind. Bei der Prognose der Brand-
toten fur das Jahr 2020 mit einem Mittelwert von 0,4 Personen pro Jahr unter der 2020 vorherrschenden
Bevolkerungszahl von 83,15 Millionen Einwohnern resultiert die Zahl der Brandtoten zu 333 und weicht
damit um weniger als 1 % von den tatséchlichen Brandtoten (336) ab. Die Ergebnisse sind in Abbildung
23 und Abbildung 24 visualisiert.
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5.7.2 Expositionsort von Brandtoten

Unter der Berlcksichtigung, dass diese Arbeit ausschlieB3lich die Expositionen an der individuellen Wohn-
adresse vergleicht, wird im nachsten Schritt aus der Gesamtmenge der Brandtoten die Anzahl der Toten,
die nicht im hauslichen Umfeld verstorben sind, exkludiert. Zum hauslichen Umfeld sind dieser Arbeit ne-
ben der ICD-10 Kategorie ,zu Hause® ebenso die Kategorie ,WWohnheime oder —anstalten* zugeordnet, da
es sich dabei ebenfalls um eine individuelle Wohnadresse handelt. Weiterfiihrend wurden die ICD-10 Ka-
tegorien X01 sowie X03 exkludiert, da es sich dabei um Expositionen auf3erhalb von Geb&auden handelt
und demnach Personen nicht durch bauliche MaBhahmen zu schitzen sind. Insgesamt verstarben im
Betrachtungszeitrum 4763 Personen ,zu Hause® gegeniiber 1187 Personen, die ,extern“ verstorben sind.
Dies entspricht einer prozentualen Verteilung von 80 zu 20. Das bedeutet 4 von 5 Brandtoten starben im
Betrachtungszeitraum in ihrem Wohnumfeld. Unter ausschlieRlicher Berticksichtigung des letzten 5-Jahres
Mittelwertes (2015-2019) verschiebt sich der Anteil zu 3 von 4 Personen. (75 % ,zu Hause® und 25 %

Lextern®).

Brandtote "zu Hause" und "extern"
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Abbildung 25: Verteilung Brandtote absolut verstorben zu Hause und extern 2005 — 2020 mit 5-Jahres Mittel-
werten ,,zu Hause“-verstorben

Die Auswertung in Abbildung 25 zeigt in der Kategorie ,zu Hause® prinzipiell einen Rickgang der Todes-
falle. Ausgehend vom Spitzenwert 2005 mit 407 Brandtoten zu 253 Toten 2020, die im Wohnraum verstar-
ben. Die 5-Jahres Mittelwerte weisen einen Rickgang um ca. 25 % auf, ausgehend von durchschnittlich
341 Toten in den Jahren 2005 — 2009, zu 255 Personen im Zeitraum 2015-2019. Die Todesfalle ,extern®
stagnieren hingegen nahezu Uber den Betrachtungszeitraum und weisen im 5-Jahres Mittel sogar eine
Steigerung um 3 Personen (5 %) auf. Bezogen auf die Gesamtbevolkerung lassen sich die vorherigen
Ergebnisse Ubertragen. Abbildung 26 zeigt den fallenden Trend bei den ,,zu Hause* Verstorbenen von 0,49
Toten pro 100.000 EW im Jahr 2005 hin zu 0,30 Toten pro 100.000 EW im Jahr 2020. Die Steigerung der
Lextern“ Verstorbenen mindert sich um einen Prozentpunkt ab, dagegen fallt die Todesrate ,zu Hause“ im
Mittel um 26 %. Die Prognose fiur 2020 ergibt unter den Randbedingungen von durchschnittlich 0,31 Toten
pro 100.000, bei 83,15 Mio. EW einen Wert von 258 Toten gegeniber 253 tatséchlich Verstorbenen. Dies
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entspricht einer Abweichung von weniger als 2% bei 83,15 Mio. Einwohnern.

Brandtote "zu Hause" und "extern" pro 100.000 EW
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Abbildung 26: Verteilung Brandtote pro 100.000 EW verstorben zu Hause und extern 2005 — 2020 mit 5-Jahres
Mittelwerten ,,zu Hause“-verstorben

57.3 Geschlecht von Brandtoten

Die Verteilung der Brandtoten ,zu Hause® wird in der n&chsten Ebene in mannlich und weiblich spezifiziert.
Die ,externen” Brandtoten werden im Folgenden nicht weiter berticksichtigt. In Abbildung 27 zeigt sich,
dass jedes Jahr die absolute Zahl der verstorbenen Ménner die der Frauen Ubersteigt. Der Trend bei den
Mannern ist vom Ausgangsjahr 2005 mit 228 Brandtoten bis zum Ende der Datenerfassung 2020 mit 155
Personen um 30 % fallend, bei den Frauen liegt der Abfall, ausgehend von 179 Exponierten, hin zu 98
Toten im Jahr 2020 sogar bei 40 %.

Brandtote nach Geschlecht "zu Hause"
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Abbildung 27: Brandtote absolut verstorben ,,zu Hause“ nach Geschlecht 2005 - 2020
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Unter Bericksichtigung der 5-Jahres Mittelwerte ist der absolute Unterschied zwischen Mannern und
Frauen noch deutlicher abzulesen. Manner sind im Zeitraum zwischen 2015 — 2019 auf dem Mortalitéts-
niveau wie Frauen zwischen 2005 — 2010. Die prozentuale Abnahme ist etwas flacher und liegt im Mittel
bei Mannern bei 22 % und bei Frauen bei 30 %. Die Ergebnisse sind in Abbildung 28 gegentibergestellt.

mannliche Brandtote "zu Hause" weibliche Brandtote "zu Hause"
250 250
2193 @173 @ 150 @ 149 @133 2105
200 200
150 150
100 100
50 I I I 50
O SENERISEESSESNSE
0 (IR renre 0
2005 2010 2015 2020 2005 2010 2015 2020
5J-Mittelwert Manner verstorben zu Hause 5J-Mittelwert Frauen verstorben zu Hause
m Manner verstorben zu Hause m Frauen verstorben zu Hause

Abbildung 28: Brandtote absolut verstorben ,,zu Hause* je Geschlecht mit 5-Jahres Mittelwerten 2005 - 2020
Bezogen auf die anteilige Gesamtbevdlkerung féllt die Mortalitatsrate im 5-Jahres Mittel bei Mannern von
0,48 auf 0,37 Brandopfer pro 100.000 mannlichen Einwohnern. Bei den weibl. Brandopfern sinkt der Wert
ausgehend von 0,35 auf 0,25 Brandtoten pro 100.000 weibl. Einwohnern, siehe Abbildung 29. Die Prog-
nose mit diesen Werten fur 2020 fuhrt, unter Beriicksichtigung der Einwohnerzahl (41,02 Mio. mannl. /
42,13 Mio. weibl.) zu einer Gesamtmortalitat von 256 Brandtoten (151 ménnl. / 105 weibl.) und weicht
damit um 1 % vom tatsachlichen Wert 2020, den 253 Opfern (155 méannl. | 98 weibl.) ab. Die Abweichung

in den einzelnen Geschlechtergruppen ist jedoch gréf3er. 3 % bei den Mannern und 7 % bei den Frauen.
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Abbildung 29: Brandtote relativ pro 100.000 EW verstorben ,,zu Hause* nach Geschlecht 2005 - 2020
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Im Weiteren werden aus Ubersichtsgriinden nur die Attribute ,zu Hause” und ,weiblich” in Detaildiagram-

men in dieser Arbeit dargestellt. Die weiteren Diagramme sind dem Anhang 5 zu entnehmen.

5.7.4 Altersverteilung von Brandtoten

Nachfolgend wird der Einfluss des Alters der Brandopfer unter Beriicksichtigung der Merkmale ,zu Hause”
und ,Geschlecht” dargestellt. Die Auswertung erfolgt in 5-Jahres Gruppierungen, wobei die Jahresschei-
ben zwischen 1. — 15. Lebensjahr aus Griinden der Pietat zu einer Kategorie (1 bis unter 15 Jahre) zu-
sammengefasst werden. Bei der Gegenuberstellung der tatséchlichen (absoluten) Anzahl weiblicher
Brandtoter und der in Bezug auf 100.000 weibliche Einwohner gestorbenen (relativ) Frauen zeigt sich eine
annéhernd symmetrische Verteilung, die mit steigendem Alter zunimmt. Das Sterberisiko ist bis zur Alters-
gruppe der 70-Jahrigen bei unter 0,5 Frauen pro 100.000 weiblichen Einwohnern. Erst im Alter steigen die
absoluten, sowie die relativen Zahlen exponentiell an, bis zu einem Hochstwert von 1,55 Toten pro 100.000
Einwohnerinnen (& 2015 - 2019); dies entspricht durchschnittlich 24 Brandopfern in der Altersgruppe ,alter

als 85” in diesem Zeitraum.
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Abbildung 30: Weibliche Brandtote absolut und relativ pro 100.000 EW in 5-Jahresmittelwerten 2005 - 2019
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Aus Abbildung 30 wird ersichtlich, dass der abnehmende Trend von Brandtoten sich auch in fast allen
weiblichen Altersklassen widerspiegelt. Lediglich bei den 65 bis 75-Jahrigen ist ein leichter Anstieg zu
erkennen.

Bei der Altersanalyse der mannlichen Brandtoten, dargestellt in Abbildung 31 fallt die Asymmetrie der
absoluten und relativen Anzahl an Brandtoten in der Altersspanne von 35 bis 75 Jahren auf. Die absoluten
Brandtoten haben ihren Gber 15-Jahre gemittelten Hochpunkt in der Altersklasse 55 bis 60-Jahrigen, im
Weiteren sinken die absoluten Zahlen mit zunehmendem Alter. Die relativen Zahlen zeigen aber, dass das
Risiko analog zu den weiblichen Brandtoten im Alter exponentiell ansteigt und flr Manner zu einem Wert
von 1,9 Toten pro 100.000 Einwohnern (@ 2015 - 2019) fuhrt. Dies entspricht durchschnittlich 13 Brandto-
ten in der Altersgruppe ,alter als 85”.
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Abbildung 31: Mannliche Brandtote absolut und relativ pro 100.000 EW in 5-Jahresmittelwerte 2005 - 2019

Auch bei den Mannern ist der Riickgang der Brandtoten deutlich aus Abbildung 31 zu erkennen. Starben
im 5-Jahres Mittel 2005-2009 noch durchschnittlich 0,66 Personen pro 100.000 Einwohner, reduzierte sich
der Wert im Zeitraum 2015-2019 auf 0,41 Personen pro 100.000 Einwohner bzw. um 38%.

Im direkten Vergleich der 5-Jahres Mittel 2015-2019 wird deutlich, dass die absoluten weiblichen Opfer-
zahlen in der zuvor analysierten Altersgruppe der ,alter als 85-Jahrigen” zwar fast doppelt so hoch sind,

jedoch aufgrund der Bevolkerungsverteilung 0,4 Manner pro 100.000 Einwohner mehr an einer Exposition
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gegeniber Feuer, Flammen und Rauch versterben als Frauen. Abbildung 32 stellt M&nner und Frauen
direkt gegenuber.
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Abbildung 32: Brandtote nach Geschlecht absolut und relativ pro 100.000 EW als Mittelwert der Jahre 2015-
2019

Der in Abbildung 32 gezeigte Unterschied im Sterberisiko je nach Geschlecht ist in allen Altersgruppen
vorhanden. Die grof3ten Unterschiede sind in den Altersgruppen der 45 — 65-Jahrigen zu sehen und liegen
bei ca. 65%. Zusammenfassend zeigt sich, dass das Alter, ebenso wie das Geschlecht, eine signifikante
Auswirkung auf das Sterberisiko einer Person hat.

575 Familienstand von Brandtoten

Als letzter Schritt der Abbildung 21 folgenden Reihung werden im Folgenden die Merkmalsauspragungen
»ZU Hause”, ,Geschlecht” und ,Alter” unter Bertcksichtigung des Attributes ,Familienstand” ausgewertet.
Die erfassten Merkmalsauspragungen sind ledig, verheiratet, verwitwet, geschieden und sonstiges. Die
Auspragung ,sonstiges” wird in der Betrachtung vernachlassigt, da die geringen Werte sich auf 3 weibliche
Brandopfer, verteilt auf die Jahre 2016, 2017 und 2018, sowie 5 mannliche Tote (einer jeweils 2017 und
2018, drei im Jahr 2020) beschréanken und damit keine wesentliche Auswirkung auf die Statistik haben.
Die Summen der Abbildung 32 und Abbildung 33 weichen aus diesem Grund in diesen Jahren geringfiigig

voneinander ab.
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5J- Mittelwerte weibl. Brandtote nach Familienstand
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Abbildung 33: Brandtote nach Familienstand in Deutschland als 5-Jahresmittelwert 2005-2019

Aus Abbildung 33 wird ersichtlich, dass, absolut betrachtet, die meisten weiblichen Brandopfer verwitwet
waren, die weiteren Auspragungen sind in etwa auf dem gleichen Niveau. Zudem zeigt sich, dass die
Auspragung ,ledig“ den starksten Rickgang Uber die 5-Jahres Mittelwerte aufweist (43 %), siehe Abbil-
dung 34, gefolgt von ,geschieden” (30 %), ,verwitwet” (27%) und ,verheiratet” (18 %).
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Abbildung 34: Weibliche ledige Brandtote 2005 — 2020 in Deutschland

Bei den mannlichen Brandopfern ergibt sich ein anderes Bild, siehe Abbildung 35. Hier dominiert das At-

tribut ,ledig” mit einem Gesamtdurchschnitt von 67 Brandtoten pro Jahr. Der fallende Trend der Brandopfer
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ist auch hier bei allen Merkmalsauspragungen gegeben. Dabei folgt der Trend bei ,ledig” (25 %), ,verhei-
ratet” (26%) und ,geschieden” (23 %) fast dem gleichen Gefélle. Nur das Attribut ,verwitwet” sinkt sehr
flach (6%).
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Abbildung 35: Mannliche Brandtote in Deutschland nach Familienstand 5-Jahresmittelwert 2005-2019

Im nachsten Schritt werden die absoluten Zahlen in Relation zur Bevdlkerungsverteilung bzw. Familien-
standverteilung in der weiblichen Bevdlkerungsgruppe gesetzt und dadurch normiert. Die Verteilung ist
stark inhomogen, die Gruppe der weiblichen, verwitweten Brandopfer ist mit 57% um den Faktor 11 héher
als die Gruppe der verheirateten (5 %), siebenfach so hoch wie beim Merkmal ,ledig” (8 %) und knapp
doppelt so hoch wie die Merkmalsauspragung ,geschieden” (30 %). Konkret bedeutet das, dass eine ver-
witwete Frau ein 11-fach héheres Risiko hat, zu Hause an der Exposition Rauch, Feuer und Flamme zu

sterben, als eine verheiratete Frau.
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Abbildung 36: Verteilung der Brandtoten nach Geschlecht und Familienstand 2005 - 2019

Bei den mannlichen Brandopfern ist die Verteilung &hnlich, 5%-Punkte verschieben sich im Vergleich zu
den weiblichen Toten von ,verwitwet” zu ,geschieden”. Die Merkmalauspragungen ,verheiratet” (5 %) und
,ledig” (8 %) sind identisch. Konkret lasst sich aus Abbildung 36 bei den mannl. Brandopfern ablesen, dass
das Risiko fir den Tod durch Feuer fir einen geschiedenen Mann 7-mal héher ist als bei der Merkmals-
auspragung ,verheiratet”.

Als letzter Schritt wird der Einfluss des Familienstandes unter Berlicksichtigung des Alters untersucht. Die
relativen Zahlen sind wie in den vorausgehenden Untersuchungen auf 100.000 Einwohner der jeweiligen
Bevolkerungs- bzw. Altersgruppe bezogen. Abbildung 37 visualisiert eindeutig die zwei vorausgegange-
nen Effekte fir die Mittelwerte des Familienstatus von 2005-2019; zum einen den grof3en Unterschied
zwischen Alleinlebenden (ledig, verwitwet, geschieden) gegenuliber verheirateten Frauen, zum anderen

das steigende Risiko mit zunehmendem Alter.
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Brandtote zu Hause + weiblich + Familienstatus + Alter (& 2005 - 2019)
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Abbildung 37: Weibliche Brandtote nach Alter und Familienstand 2005 - 2019 in Deutschland

alter als 85

Bei den mannlichen Brandopfern, dargestellt in Abbildung 38, ist die Verteilung &hnlich, auch hier kann die

Zunahme mit dem Alter sowie die eindeutige Differenzierung des Familienstandes abgelesen werden. Im

Vergleich der Diagramme ist die unterschiedliche Skalierung der Y-Achse zu beachten. Diese wurde zur

besseren Lesbarkeit der Datenwerte gewahlt.
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Abbildung 38: Mannliche Brandtote nach Alter und Familienstand 2005 - 2019 in Deutschland

alter als 85 Jahre
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Die Grafik zeigt zudem auch die Grenzen der Risikoberechnung mittels der Sterbestatistik. Durch den
Extremwert in der Alterskategorie der verwitweten 30 — 35-Jéhrigen wird dies deutlich und in Kapitel 5.10
erlautert.

Im Folgenden werden zwei ausgewahlte detailliertere Auswertungen gezeigt und genauer beschrieben;

die restlichen Diagramme kénnen dem Anhang 5 entnommen werden.

Attributkombination: zu Hause + weiblich + ledig + Alter

Gegeniiber dem 15-Jahrigen (2005-2019) Durchschnittswert von 0,17 aller weiblichen, ledigen Brandtoten
pro 100.000 Einwohnerinnen ergibt sich unter Beruicksichtigung des Alters eine stark inhomogene Vertei-
lung des Risikos. Liegen die Altersgruppen bis 35 Jahre noch unter dem Durchschnitt, steigt das Risiko
ab 35 Jahren an und verzwdlffacht sich nahezu bis zu den 75 - 80-Jahrigen (1,98 pro 100.000) und steigt
weiter, sodass die Uiber 85-Jahrigen beispielsweise ein 17-fach hdheres Risiko (3,06 pro 100.000) als die
Altersgruppe zwischen 35 und 40 Jahren (0,18 pro 100.000) aufweist, siehe Abbildung 39.
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Abbildung 39: zu Hause, weibliche, ledige Brandtote nach Alter 2005 - 2019 in Deutschland und gewichteter
Durchschnitt

Auffallend ist der deutliche Anstieg im 5-Jahres Mittel in der Altersgruppe der 70-75-Jahrigen sowie der
Uber 85-Jahrigen.

Attributkombination: zu Hause + mannlich + geschieden + Alter
Die Attributkombination bestatigt ohne Ausnahme die aufgestellte Hypothese, nach der die Brandtodes-
zahl in den letzten Jahren ricklaufig ist. In jeder Altersgruppe sinkt die Sterbewahrscheinlichkeit der Ex-

position Feuer, Flammen und Rauch. Der 15-jahrige Durchschnitt (2005-2019) liegt bei der Gruppe der
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geschiedenen, ménnlichen, hauslichen Brandtoten bei 1,5 Toten pro 100.000 Einwohner. Die Rucklaufig-
keit wird deutlich unter Betrachtung des Durchschnitts fur die Jahre 2015 — 2019. Es ergibt sich ein Wert
von 1,3 Toten pro 100.000 Einwohner, siehe Abbildung 40.
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Abbildung 40: zu Hause, mannliche, geschiedene Brandtote nach Alter 2005 - 2019 in Deutschland

5.7.6 Zusammenfassung der Brandtotenanalyse in Deutschland

Zusammenfassend kann gezeigt werden, dass der bisher publizierte Wert von 1,0 Toten pro 100.000 Ein-
wohner fir das Risiko, an einem Brand zu sterben, sehr allgemein gefasst und falsch ist. Im Untersu-
chungszeitraum (2005-2019) konnte das allgemeine Risiko zu 0,4 Toten pro 100.000 EW bestimmt wer-
den. Davon versterben 0,3 Personen pro 100.000 Einwohnern ,zu Hause®, 0,1 Personen pro 100.00 Ein-
wohner erliegen der Exposition gegentiber Feuer, Flamme und Rauch nicht an ihrer Wohnadresse. Weiter
zeigt sich, dass die Differenzierung nach den Attributen ,zu Hause® und ,,Geschlecht® zu 0,37 ménnlichen
und 0,25 weiblichen Toten pro 100.000 Einwohner fiihrt. Der Familienstatus weist eine weitere starke In-
homogenitat auf. Das Merkmal ,verheiratetet” (w: 0,11 | m: 0,19) fuhrt zu einem deutlich reduzierten Risiko

gegeniber den ,alleinstehenden” Personengruppen (w: 0,56 | m: 1,26)2.
5.8 Ausblick Brandtotenanalyse

Das folgende Kapitel bietet einen Ausblick auf weitere, auf den gewonnenen Ergebnissen aufbauenden

Analysen. Auf nationaler Ebene ist eine Auswertung der Brandtoten nach Bundesland sowie der Vergleich

1 Untersuchungszeitraum zwischen den Jahren 2015 — 2019
2 Mittelwert der Attribute ledig, verwitwet, geschieden im Zeitraum 2015 - 2019
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zwischen Freiwilligen und Berufsfeuerwehren in Bayern gegeben. Ferner werden die gewonnenen natio-

nalen Erkenntnisse im internationalen Kontext verortet.

5.8.1 Brandtote nach Bundesland 2005 - 2019

Zusatzlich zu den vorangegangenen Attributen erfolgte die Untersuchung der Risikoverteilung auf Lander-
ebene. Dabei wurde ausschlieBlich das Risiko ,Brandtod einer Person“ ohne Unterscheidung nach weite-
ren Merkmalen betrachtet. Als Bezugsgrof3e wurden 100.000 EW des jeweiligen Bundeslandes herange-

zogen. Die Ergebnisse sind in Abbildung 41 dargestellt.
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Abbildung 41: Brandtote je 100.000 Einwohner nach Bundesland als 5-Jahres Mittelwerte 2005-2019

Auch auf Landerebene zeichnet sich ein Unterschied im Sterberisiko ab; so weist der Stadtstaat Berlin den
hdchsten Einzel- (0,92 | 2005-09) sowie Gesamtdurchschnittswert (0,77) auf; gefolgt von Sachsen-Anhalt
mit einem Gesamtmittel von 0,74 Tote pro 100.00 Einwohner und Brandenburg (0,57). Die niedrigsten
Durchschnittswerte weisen Sachsen (0,34), Nordrhein-Westfalen (0,37) und Mecklenburg-Vorpommern
(0,38) auf. Die Annahme, dass die Unterschiede aus der demografischen Bevilkerungszusammensetzung
der einzelnen Lander resultieren, konnte durch die Berlcksichtigung der Altersgruppen ausgeschlossen
werden. Abbildung 42 zeigt die entsprechende Ubersicht der Toten je Bundesland und Altersgruppe. Der
schwarze Balken markiert beispielhaft die Werte aus Berlin und zeigt deutlich, dass hohe Risikowerte
gegeniber den anderen Bundeslandern in fast allen Altersgruppen auftreten und nicht, wie vermutet, durch
eine hohe Dichte von alteren Personengruppen entsteht. Ob eine Verteilung zwischen ,zu Hause® und
.extern“ einen Einfluss hat, konnte nicht abschlie3end untersucht werden. Es wird davon ausgegangen,
dass weitere Einflisse, z.B. soziokulturell oder stédtebaulich, wie in Kapitel 5.3 beschrieben, hier aus-

schlaggebend sind. Die Einzelverteilungen der Bundeslander kénnen dem Anhang 6 entnommen werden.
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Brandsterbewahrscheinlichkeit nach Alter je Bundesland 1 zu 100.000 Einwohner
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Abbildung 42: Brandsterbewahrscheinlichkeit nach Alter je Bundesland zu 100.000 Einwohner

AuRerdem wurde fur das Bundesland Bayern eine Auswertung der Bevdlkerung, die in Stadten mit Be-
rufsfeuerwehr leben, gegentber der Bevolkerung, deren abwehrender Brandschutz Uber die Freiwillige
Feuerwehr sichergestellt wird, durchgefiihrt. Die Analyse in Abbildung 43 zeigt, dass es keinen signifikan-
ten Unterschied zwischen den beiden Bevélkerungsgruppen gibt. Weitere Faktoren, wie beispielsweise

Bevolkerungsdichte oder Gebaudeart, wurden nicht in die Untersuchung mit eingeschlossen.
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Brandtote Vergleich BF - FF (Bayern)
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Abbildung 43: Vergleich der Brandtodeswahrscheinlichkeit bei Schutz durch Berufs- oder Freiwillige Feuer-
wehr in Bayern

5.8.2 Internationaler Vergleich von Brandtoten

Im internationalen Vergleich, dargestellt in Abbildung 44 mit den Landern Schweiz, Kanada, Osterreich
und Grof3britannien liegt Deutschland im Mittelfeld. Im 5-Jahres Mittel zwischen 2015 und 2019 weist
Grol3britannien mit einer Sterberate von 0,53 Toten pro 100.000 Einwohner den héchsten Wert in dieser
Gruppe auf, dicht gefolgt von Kanada (0,52). Deutschland folgt mit dem beschriebenem Wert von 0,40
Toten pro 100.000. Osterreich unterschreitet diesen Wert mit 0,33 Toten pro 100.000 deutlich. Fur die
Schweiz liegt die Datengrundlage fur diesen Zeitraum nicht vor, jedoch kann aus den Jahren 2013 — 2017
(0,24 Tote pro 100.000 EW) abgeleitet werden, dass der Wert voraussichtlich im Untersuchungszeitraum

die niedrigste Todesrate der verglichenen Lander liefert.

Brandtote im internationalen Vergleich 2005 - 2019
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Abbildung 44: Brandsterbewahrscheinlichkeit in Deutschland im Vergleich zu Kanada, Schweiz, Osterreich
und GrofRbritannien 2005 - 2019
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59 Grenzrisiko von Brandtoten in Deutschland

In Abbildung 45 sind die analysierten Werte zusammengefasst. Das gegebene Risiko entspricht dem
Durchschnitt der Jahre 2015 — 20193. Die Gefahr des Todes durch die Exposition gegeniiber Feuer,
Flamme und Rauch kann je nach Wissensstand lber die Person aus dem Diagramm abgelesen werden.
Dabei ist in Feldmitte das Merkmal benannt, darliber steht die mittlere Sterbewahrscheinlichkeit fiir dieses
Attribut bezogen auf 100.000 Einwohner dieses Merkmals. Darunter sind die Merkmalauspragungen des
Familienstandes (ledig, verheiratet, verwitwet, geschieden) gelistet. Da die Merkmalauspragungen jeweils
mit der entsprechenden Personengruppe gewichtet sind, differieren die Einzelwerte des Familienstandes
vom gegebenen Mittelwert der Altersgruppe. Das Diagramm spezifiziert das Risiko von links nach rechts
gelesen, beginnend mit den Durchschnittswerten der Gesamtbevélkerung, der Brandtoten am Wohnort,
dem Geschlecht und dem Alter.

59.1 Gesamtrisiko fur Brandtote in Deutschland

In Deutschland liegt das allgemeine Grenzrisiko fur den Tod durch Feuer, Flamme und Rauch bei 0,40
Personen pro 100.000 Einwohnern fur den 5-Jahresmittelwert von 2015 - 2019. Die Sterbewahrscheinlich-
keit einer Person durch diese Exposition betragt demnach 4,0 x 10 pro Jahr. Ausgehend von einem Jah-
resmittelwert von 0,50 Personen pro 100.000 Einwohner (2005-2009) tber 0,47 Personen pro 100.000
Einwohnern (2010 — 2015) zeigt sich der deutliche Riickgang.

5.9.2 Ort

Unter Berucksichtigung der Unterscheidung der ICD-10 Kategorien in ,am Wohnort*, bestehend aus den
Kategorien: ,zu Hause (X.Xx.0)“ und ,Wohnheime oder -Anstalten (X.Xx.1)“ und den externen Kategorien
~ochule (X.Xx.02)%, ,Sportstatte (X.Xx.03)%, ,StralRen und Wege (X.Xx.04), ,Gewerbe- und Dienstleis-
tungseinrichtungen (X.Xx.05)%, ,Industrieanlagen (X.Xx.06)“, ,landwirtschaftliche Betriebe (X.Xx.07)%,
.sonstige naher bezeichnete Orte (X.Xx.08)“ sowie ,nicht ndher bezeichneter Ort des Ereignisses
(X.Xx.09)“ konnte fiir den Tod einer Person durch Rauch, Feuer und Flamme das Risiko praziser bestimmt
werden. Das Grenzrisiko, am Wohnort zu versterben, betrug im 5-Jahresmittelwert (2015 — 2019) 0,31
Personen pro 100.000 Einwohner. Dies entspricht einer Wahrscheinlichkeit von 3,1 x 106 pro Einwohner.
An externen Orten lag das Grenzrisiko bei 0,09 Personen pro 100.000 Einwohner; daraus resultiert eine

Wabhrscheinlichkeit von 9,0 x 107 pro Einwohner.

5.9.3 Geschlecht des Brandopfers

Zudem unterscheidet sich das Risiko signifikant unter der Beriicksichtigung des Geschlechts. Fir Manner
liegt das Grenzrisiko bei 0,37 Personen pro 100.000 Einwohner und damit bei einer Wahrscheinlichkeit
von 3,7 x 10% pro Einwohner. Das Risiko fiir Frauen liegt um ca. ein Drittel niedriger bei 0,25 Personen pro

100.000 Einwohnerinnen und ergibt somit eine Wahrscheinlichkeit von 2,5 x 106 pro Einwohnerin.

3 Aktuellere Mortalitatsdaten lagen zum Zeitpunkt der Analyse nicht vollumfanglich fiir alle Bundeslander und in allen
Detailstufen vor. Aus diesem Grund wurde der 5-Jahreszeitraum 2015-2019 gewahilt.
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594 Altersverteilung von Brandtoten

Eine weitere grof3e Inhomogenitat wird durch das Alter hervorgerufen. Hier reicht das Grenzrisiko von 0,00
Personen pro 100.000 Einwohner (weiblich, unter 1 Jahr) bis hin zu 1,9 Personen pro 100.000 Einwohner
(mannlich, Gber 85 Jahre). Die Todeswahrscheinlichkeit liegt demnach zwischen 0 und 1,9 x 10° pro Per-

son.

595 Familienstatus von Brandtoten

Die Werte des Familienstatus differieren vor allem bei der Unterscheidung zwischen ,alleinstehend” (ledig,
verwitwet, geschieden) und ,verheiratet”. Ab der Altersgruppe von 50 bis 55 Jahren, weist die Personen-
gruppe der Verheirateten durchgehend und mit groliem Abstand das geringste Sterberisiko auf. Spezifi-

sche Werte kdnnen aus Abbildung 45 enthnommen werden.
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Mortalitatsrisiko einer Person zu 100.000 Einwohner
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Abbildung 45: Brandsterberisiko einer spezifischen Person nach den Merkmalen Expositionsort, Geschlecht, Alter und Familienstand
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5.10 Diskussion der Ergebnisse der Exposition Rauch, Feuer und

Flamme

Unter Beriicksichtigung der vorliegenden Daten kann fiir Deutschland eine Prognose der Brandtodeszabhl
in Abhéngigkeit von Alter und Beziehungsstatus gegeben werden. Der Wohnort bzw. die Wahl des Bun-
deslandes innerhalb von Deutschland hat scheinbar eine Auswirkung auf die Sterbewahrscheinlichkeit.
Die Grinde konnten jedoch nicht ermittelt werden. Die Unterschiede zwischen den Stadten Berlin, Ham-
burg und Miinchen, die von Herzog und Mayer belegt wurden, kénnten ersten Uberlegungen nach bei-
spielsweise auf die Durchfuhrung der Brandverhiitungsschau der Feuerwehr Miinchen zuriickgefuhrt wer-
den. (Bachmeier, 2022; Herzog & Mayer, 2021) Ebenso kénnten soziobkonomische bzw. -kulturelle Zu-
sammenhange, wie in Kapitel 5.3 beschrieben, ausschlaggebend sein. Die weiterfiihrende, exemplarische
Auswertung in Bayern zwischen Stadt (Berufsfeuerwehr) und Land (Freiwillige Feuerwehren), die in dieser
Arbeit nicht weiter ausgefiihrt werden, zeigt keine Unterschiede in der Brandsterbewahrscheinlichkeit. In-
wiefern Einflussfaktoren, wie z.B. die Bebauungsdichte, die Gebaudeart, der abwehrende Brandschutz
(BF/FFW), einen Effekt auf das Risiko haben, konnte nicht abschlieRend geklart werden.

Als gesellschaftlich relevant ist die Diskussion des Risikos fiir die Bevolkerungsschicht ab 60 Jahren bei
den Mannern und 70 Jahren bei den Frauen. Das Risiko liegt bei zunehmendem Alter im Durchschnitt weit
Uber dem gesellschaftlich akzeptierten Grenzwert. Unter Berlicksichtigung dieser Beobachtung und des in
Deutschland voranschreitenden demografischen Wandels, sowie durch das Schlieen der aktuell noch
vorhandenen, durch den 2. Weltkrieg entstandenen Generationsliicke in der mannlichen Bevélkerungspo-
pulation kénnte der Trend der sinkenden Brandtodeswahrscheinlichkeit in den nachsten Jahren zur Stag-
nation kommen. Ein gesellschaftlicher Wandel im Umgang mit alten, vor allem alleinstehenden Menschen
kénnte die Zahl der Brandtoten deutlich reduzieren. Die Auswertung belegt, dass Menschen in Partner-
schaften auch im hohen Alter noch weitgehend unter dem akzeptierten Durchschnittswert von 0,4 Brand-
tote pro 100.000 Einwohner liegen. Lediglich in den Altersgruppen ,80 — 85 Jahre” (0,73 Tote/100k EW)
und ,alter als 85 Jahre” (1,06 Tote/100k EW) bei den Mannern und ,80 - 85 Jahre” (0,56 Tote/100k EW)
bei den Frauen liegen die Werte dartber. Es waren Vergleiche mit den Brandopferzahlen in Landern, in
denen dltere Personengruppen starker in das Familienleben integriert werden, z.B. in Japan (Keil, 2009),

von Interesse.

Im Weiteren werden ausgewabhlte, durch die Literaturanalyse identifizierte Nutzerverhalten bzw. Nutzerzu-
sténde, wie in Abbildung 17 aufgefiihrt, untersucht und diskutiert.

Das Ergebnis der Literaturanalyse zeigt im Hinblick auf den Zusammenhang zwischen Arbeitslosigkeit und
Brandtodeswahrscheinlichkeit keine eindeutigen, Gbertragbaren Ergebnisse. Es miissen regionale Analy-
sen dafir durchgefuhrt werden. Unter Verwendung der Arbeitslosenquote des Statistischen Bundesamtes
zeigt sich, dass die Arbeitslosenquote in Deutschland um ca. 58 %, ausgehend von 11,8 % im Jahr 2005,
auf 5,0 % 2019 gesunken ist (Statistische Amter des Bundes und der Lander, 2022). Einen signifikanten

Unterschied zwischen Mannern und Frauen gibt es, wie aus Abbildung 46 hervorgeht, dabei nicht.
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Abbildung 46: Arbeitslosenquote nach Geschlecht 2005 — 2019 und 5-Jahres Mittelwert (Zahlenwert)

Die Pramisse, dass mittels sinkender Arbeitslosenquoten ebenfalls die Brandtodeswahrscheinlichkeit ab-
nimmt, kann jedoch nicht belegt werden, da die Arbeitslosenquote im Jahr 2005 ein lokales Maximum
erreichte und in den Jahren zuvor auf niedrigeren Werten lag (Bundesagentur fur Arbeit, 2014). Um die
Hypothese weitergehend zu prufen, kdnnen die Arbeitslosenquoten der Léander mit den landerspezifischen
Brandtodesquoten verglichen werden. Gibt es in Deutschland einen Zusammenhang dieser Faktoren,
mussten diese Werte korrelieren. Die Auswertung der Daten ergibt einen Pearson-Koeffizienten von 0,36
und damit keine Korrelation. Dies wird auch in Abbildung 47 deutlich, in der die Brandsterberate pro
100.000 Einwohner je Bundesland zwischen 2005 und 2019 mit der Arbeitslosenquote des jeweiligen Lan-
des verglichen wird. Die Saulen je Bundesland variierten in der Héhe ungleichmégig, woraus sich ebenfalls
anschaulich die Hypothese einer Korrelation beider Faktoren widerlegen lasst. Es kann somit als Resimee
gezogen werden, dass fir den Standort Deutschland eine Quantifizierung der Brandtodesrate bzw. Brand-
sterbewahrscheinlichkeit nicht unter Zuhilfenahme einer Analyse der Arbeitslosenquote durchgefiihrt wer-

den kann.
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Abbildung 47: Vergleich Arbeitslosenquote der Lander mit Brandtodesrisiko pro 100.000 EW
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Weitere Faktoren, die nach Kapitel 5.3 erheblich zum Brandsterberisiko beitragen, sind Alkohol- und Ta-

bakkonsum. In Bezug auf Deutschland sind hier zwei Gesellschaftstrends zu beobachten.

Der erste Trend ist, dass die Zahl des Pro-Kopf-Verbrauchs von reinem Alkohol in Deutschland seit den

80er Jahren abnimmt. Jedoch nimmt dabei hauptséchlich der Anteil mannlicher Personen, die kritische

Mengen Alkohol (> 24 g reiner Alkohol pro Tag) zu sich nehmen, ab, siehe Abbildung 48.
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Abbildung 48: Kritischer Alkoholkonsum von Mannern und Frauen in Deutschland 2005 — 2018 in der Alters-
gruppe 18 — 64 Jahre. Datenquelle (Seitz et al., 2019)
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Bei den Frauen stagniert der Wert seit 2006 bei ca. 14 %. Dies fuhrt dazu, dass im Jahr 2018 erstmals
mehr Frauen als Manner in Deutschland kritische Mengen Alkohol konsumiert haben. Dabei liegt der
Grenzwert bei Frauen aufgrund der geschlechterspezifischen Konstitution bei 12 g reiner Alkohol pro Tag.
(Seitz et al., 2019). Im Umkehrschluss kann durch die gleichmé&Rige Verteilung unter den Geschlechtern
der Alkoholkonsum ab dem Jahr 2018 nicht mehr fiir den Uberhang an ménnlichen Brandopfern als Faktor
herangezogen werden. Vergleicht man, dieser Theorie folgend, die Ergebnisse aus der Literatur, die eine
Erh6éhung der Brandtodeswahrscheinlichkeit durch Alkoholkonsum belegen, mit den Daten der geschlech-
terspezifischen Auswertung der Brandopfer in Deutschland in Kapitel 5.7.3, misste der Rickgang der
mannlichen Brandopfer durch den Rickgang des kritischen Alkoholkonsums deutlich stérker als bei den
Frauen ausfallen. Dies ist jedoch, wie durch Abbildung 48 belegt, nur marginal der Fall. Die geschlechter-
spezifischen Riickengénge haben einen Pearson Korrelationskoeffizienten von 0,87 und kénnen damit als
korrelierend angesehen werden. Vergleicht man die Geschlechtergruppen mit dem Alkoholriickgang, weist
die mannliche Gruppe einen Pearson Korrelationskoeffizienten von 0,84 und die weibliche einen Koeffi-
zienten von 0,64 auf. Ware der kritische Alkoholkonsum in der untersuchten Altersspanne von 18 — 64
Jahren der entscheidende Faktor, missten beide Korrelationskoeffizienten auf einem &hnlich hohen Ni-
veau sein. Dies ist nicht der Fall. So kann die Verringerung der kritischen mannlichen Trinker zwar ein
Faktor fur den Rickgang sein, dies ist aber nicht als direkte Korrelation anzusehen. Inwiefern dies auch
auf die Bevolkerungsgruppe der alter als 64-Jahrigen zutrifft, kann den Daten nicht entnommen werden.
Weyerer et al. (2009) stellen bei lhrer Untersuchung des Trinkverhaltens von Personen, die &lter als 75
Jahren waren, fest, dass ca. 12,1 % der Manner und 6,5 % der Frauen Risikokonsumenten sind; jedoch
ist dabei zu beachten, dass der Grenzwert, abhéngig vom Geschlecht, um 6 g bzw. 8 g héher liegt als bei
der vorausgehenden Untersuchung. Daraus kann geschlossen werden, dass im Alter der Einfluss von
kritischem Alkoholkonsum auf die Brandsterbewahrscheinlichkeit aktuell bei den Méannern gegeniber den
jungeren Personengruppen héher ist, und der sinkende Trend des kritischen Alkoholkonsums sich erst
Uber die gesamte Altersverteilung durchsetzen muss, um eine tatsachliche (Un-)Abhangigkeit der Fakto-
ren nachzuweisen.

Der zweite Trend ist der Riickgang im Tabakkonsum. Wie aus Abbildung 49 ersichtlich, sinkt der Anteil
der Raucher in Deutschland seit mehreren Jahren stetig. Die WHO prognostiziert einen Durchschnittswert
von 23,1% Raucher fur das Jahr 2025 in Deutschland (WHO, 2015b). Unter Bertcksichtigung der Erkennt-
nisse aus Kapitel 3 kann davon ausgegangen werden, dass mit dem Rickgang der Raucher auch ein
Rickgang der Brandtoten und somit der Sterbewahrscheinlichkeit einhergeht. Der Zusammenhang zwi-
schen dem Riickgang bei den Rauchern kann dabei jedoch nicht direkt proportional zum Riickgang in der
Sterberate gesehen werden, kann aber als ein Faktor gewertet werden, der den Gesamtriickgang der
Brandsterberate in Deutschland positiv beeinflusst.

Ebenfalls kénnte im internationalen Kontext die niedrige Brandsterberate (0,24 Tote pro 100.000 EW im
Durchschnitt fur die Jahre 2012 - 2017) in der Schweiz mit der dortigen geringeren Anzahl an Rauchern
(17,7% prognostiziert fir 2025) korrelieren. Es ist kritisch zu beachten, dass der Tabakkonsum jedoch
beispielsweise in Island eine untergeordnete Rolle im Bezug auf die Brandtoten darstellt. Island hat eine

Brandsterbewahrscheinlichkeit von 0,84 Brandtoten pro 100.000 Einwohner und liegt damit doppelt so
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hoch wie Deutschland (Brushlinsky et al., 2022). Im Gegensatz dazu liegt der Anteil der Raucher in Island
bei 10,6 % und damit doppelt so niedrig (WHO, 2015b).
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Abbildung 49: Anteil der Raucher in Deutschland nach Geschlecht in den Jahren 2000 bis 2025 ab 15 Jahren
nach (WHO, 2015a)

Es wird deutlich, dass in Island andere Faktoren die Sterbewahrscheinlichkeit beeinflussen. Dies belegt,
dass aus den Daten des Tabakkonsums einer Bevélkerung keine direkten Schllisse auf die Brandsterbe-
wahrscheinlichkeiten abgeleitet werden kbénnen, sondern dies immer im regionalen Kontext mit in die Be-
wertung eingeschlossen werden muss. Dies ist durch weitere Studien zu belegen und stellt den Ausblick,
ebenso wie weitere Verknipfungen von Nutzereinflissen und Sterberisiko, die in dieser Arbeit nicht durch-
geflhrt wurden, dar.

Die Schwachstellen der Datenanalyse liegen vor allem bei singuléaren Ereignissen in sehr kleinen Bevdl-
kerungssubkategorien, wie z.B. der Kombination ménnlich, 30-35-jahrig und Witwer. Die daraus resultie-
renden Extremwerte sind statistisch nicht aussagekraftig. Ebenso verzerren Gro3schadensereignisse mit
einer Vielzahl an Brandtoten (z.B. Grenfell-Tower London 2017 (LFB, 2019), Wohnhausbrand New York
City, 2022 (Mays et al., 2022)) die Statistik und sind daher immer zu identifizieren und ggf. gesondert zu
beachten. Im Weiteren zeigt sich, dass die unterschiedlichen nutzerspezifischen Gefahrenpotenziale, die
in Abbildung 17 zur Ermittlung des individuellen Risikos zusammengefasst sind, nicht in jedem Land die
gleichen Effekte bzw. EinflussgréRen auf das tatsachliche, lokale Risiko aufweisen und damit nicht pau-
schal angesetzt werden kdnnen, sondern nur sekundar fur weitere Analysen zu Korrelationen Anhalts-
punkte liefern. Dies kann jedoch im Umkehrschluss zu einem zielgerichteten Vorgehen bei der Gesetzge-
bung mit dem Ziel der Dezimierung von Brandtoten fuhren.

Bei der Datenerfassung ist zu berticksichtigen, dass die Anzahl der Brandtoten bei unterschiedlichen, da-
tenerfassenden Akteuren nicht konsistent ist. Aus diesem Grund ist es wichtig, eine Datenquelle fir ein
Land zu verwenden. Am Beispiel Deutschland zeigte sich, dass die offiziellen Zahlen von Statistischen

Landesamtern beispielsweise geringfligig von denen der drtlichen Feuerwehren abweichen. Als Ursachen
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kénnen dabei Doppelzédhlungen durch unterschiedliche Feuerwachen bei einem Einsatz, sowie das Vor-
gehen bei der statistischen Erfassung von Brandtoten ausgemacht werden. Bei der Erfassung durch die
Statistischen Landesamter werden die Opfer ihrem jeweiligen Hauptwohnort zugewiesen. Das bedeutet,
dass eine in Hamburg gemeldete Person, die in Berlin bei einem Brand verstirbt, in Hamburg als Brand-
opfer in der ICD-10 Statistik gefiihrt wird. Personen, die keinen Wohnsitz in Deutschland haben, werden
in den Statistiken der Bundeslander nicht aufgefiihrt. Auf regionaler Ebene findet eine Zuordnung der
Brandtoten auch zum Teil zum Nebenwohnsitz statt. Die Feuerwehr z&hlt die Brandtoten bei ihren Einsat-
zen, unabhéngig ihres Wohnorts und somit auf regionaler Ebene bzw. in ihrem Einsatzgebiet. Darin liegen
die statistischen Abweichungen begriindet (Audenrieth, 2020).

Abschliel3end wird darauf hingewiesen, dass dem Urteilsspruch des Oberverwaltungsgerichts Munster fol-
gend, immer und tberall mit einem Brand zu rechnen ist und somit auch mit dem Auftreten von Brandtoten
("10 A 363/86," 1987). Das bedeutet, die Brandopferzahlen kénnen theoretisch in einem Jahr doppelt so
hoch liegen, wie im Jahr zuvor. Die gewonnenen statistischen Werte bilden nur einen hypothetischen Wert
der Zukunft ab. Verdeutlicht wird dies beispielsweise bei den hohen weiblichen ledigen Opferzahlen im
Jahr 2005. (siehe Abbildung 34). Jedoch bestéatigt die Analyse der Brandtoten die zu Beginn aufgestellte
These, dass das Risiko durch lokale Untersuchungen deutlich verringert werden kann.

5.11 Fazit und Ausblick Exposition Rauch, Feuer und Flamme

Zusammenfassend zeigt sich, dass das Grenzrisiko flr Personen gegeniber der Exposition von Feuer,
Flammen und Rauch stark von lokalen Einflussvariablen abhéngt. Die Analyse von den staatlich erhobe-
nen ICD-10 Attributen Alter, Geschlecht und Familienstand fihrt zu prognostizierbaren Werten fir das
folgende Jahr. Durch die Analyse des soziobkonomischem und -kulturellem Verhaltens der Bevolkerung
und durch den Vergleich mit LAndern mit ahnlichen klimatischen, 6konomischen und kulturellen Randbe-
dingungen koénnen Stellschrauben und Best-Practice-Losungen identifiziert und entwickelt werden, um das
Brandrisiko der Bevolkerung weiter zu verringern.

In Deutschland ist dabei vor allem der Fokus auf die altere Bevoélkerung (65+) zu legen, die ein deutlich
erhohtes Sterberisiko durch Brande aufweist. Zudem sind in dieser Gruppe vor allem die Untergruppen
der alleinstehenden Personen risikoexponiert.

Eine Verscharfung der Gesetzgebung, insbesondere des Baurechts in Bezug auf den vorbeugenden
Brandschutz, wirde aufbauend auf den Ergebnissen der Analysen von Brandtoten, der Ereignisse mit
Branduberschlag sowie der Meinung der Experten zu keiner weiteren Verringerung der Opferzahlen fih-
ren. Somit kann der vorbeugende Brandschutz in Deutschland als Best-Practice Lésung in andere Lander
Ubertragen werden. Jedoch ist dabei auf das Zusammenspiel mit dem abwehrenden und organisatori-

schen Brandschutz zu achten.
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Fir die Bestimmung des individuellen lokalen Ri- ||

Alter Geschlecht || Familienstand
sikos fir die Exposition gegeniiber Rauch, Feuer
und Flamme in Deutschland wird in dieser Arbeit
. . Einwirkungsanalyse
exemplarisch die Anzahl der Verstorbenen, re- Brand am Wohnort

sultierend aus einem Wohnungsbrand und unter

BerUCkSIChtlgung der personenspe2|f|schen At- Berechnung allgemeine Gesundheitsauswirkung

tribute Alter, Geschlecht und Familienstand, her- 0.3 Tote pro 100.000 EW

angezogen. Die Vorgabe seitens des Gesetzge- Gesetzlicher Grenzwert Gesellschaftlich akzeptiert:
1,0 Tote pro 100.000 EW Ja

bers fur den akzeptierten gesetzlichen Grenz-

wert, basierend auf probabilistischen Annahmen, Abbildung 50: Randbedingungen der Exposition Rauch,
liegt fur ein Einzelereignis bei ca. 1,0 Toten pro Feuer und Flamme zur Quantifizierung des individuellen

lokalen Risikos
100.000 Einwohner pro Jahr.
Das quantifizierte reale Sterberisiko im Wohnumfeld liegt bei 0,3 Toten pro 100.000 Einwohner pro Jahr.
Das Risiko ist gesellschaftlich akzeptiert. Die Randbedingungen fir den in Kapitel 8 folgenden Vergleich
sind in Abbildung 50 zusammengefasst. Prinzipiell wird in Deutschland, aufbauend auf den gewonnenen
Ergebnissen, die Brandopferzahl in den nachsten Jahren weiter sinken und sich somit auch das Grenzri-
siko weiter verringern, bis es sich auf einem Minimalwert stabilisiert. Dies wird beginstigt durch gesell-
schaftliche Trends, wie den Rickgang von Alkohol- und Tabakkonsumierenden, technische Neuerungen
und Instandsetzungen (z.B. FI-Schalter bei Sicherungen, die Uberspannungen und damit ggf. Funken-
schlag verhindern) sowie Abriss bzw. Neubau von Gebauden mit einhergehend verbessertem vorbeugen-
dem Brandschutz. Weiterfihrend kénnen Konzepte, wie die Brandverhitungsschau der Feuerwehr Min-
chen, bei welcher Gebaude begangen werden und auf brandschutztechnische Mangel hingewiesen wird,
auf weitere Gemeinden bzw. Bundeslander Ubertragen werden und so ebenfalls zu Verringerung der Op-
ferzahlen beitragen. Um die Zahl der Brandtoten in Deutschland zusétzlich weiter zu verringern, wéare vor
allem ein gesellschaftlicher Wandel im Umgang mit &lteren Personen in Bezug auf deren Wohnsituation
notwendig, da die Statistik das Alleinsein als elementaren Faktor fiir das Sterberisiko identifiziert.
Die einzelnen Datengrundlagen zur Uberpriifung einer bestehenden Korrelation zwischen Einkommen,
Bildungsabschluss, Wohngebaudetyps und der Sterbewahrscheinlichkeit durch Brande, liegen theoretisch
auf staatlicher Seite den jeweilig zustéandigen Behorden vor und kénnten zur detaillierteren Risikofaktoren-
bestimmung ausgewertet werden. Zudem ist neben der Reduzierung der Brandopferzahl auch die Verrin-
gerung der durch Brande verursachten Kosten fir die Gesellschaft von Interesse. Hier kénnten beispiels-
weise durch die Einfihrung der Rauchwarnmelderpflicht die Schadenskosten von Branden gesunken sein,
ohne dass es eine direkte Auswirkung auf die Anzahl der Brandtoten hat. Dies zeigt sich bei erster Durch-
sicht der Datenlage, ist aber durch weitere Untersuchungen zu belegen.
Zur Best-Practice-L6sung der Gesetzgebung wére ein internationaler Austausch und Vergleich mit Ana-
lyse der Bauordnungen von Interesse. Die abgeleitete Hypothese von Einsparpotenzialen im baulichen
Brandschutz durch die Reduzierung von tiberhéhten Regulierungen und bzw. oder dem Ausschdépfen der
dadurch geschaffenen, aber verdeckten Sicherheiten bildet die Basis fur weitere Forschung. Ein groR3es
Forschungspotenzial steckt zudem in der Modellierung der Korrelationen der Risikofaktoren sowie im Hin-

zufligen einer zeitlichen Dimension - nicht im Sinne des Zeitpunktes eines Schadensereignisses, sondern
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in der zeitlichen Entwicklung der Einflussparameter. So fuhrt beispielsweise das Erlangen von Ortskennt-
nissen zu einer besseren Orientierung im Gebaude und verhilft damit zu einer schnelleren Flucht. Ande-
rerseits konnen durch das Vegetationswachstum um das Gebé&ude die Rettungsmdglichkeiten der Feuer-
wehr auch verschlechtert werden, weil beispielsweise ein gewachsener Baum vor einem Fenster eine
Anleiterung der Drehleiter verhindert. Aus soziokulturellen Gesichtspunkten kénnten weitere Untersuchun-
gen zu den Einflussfaktoren der gesellschaftlichen Einstellung gegeniiber der Feuerwehr, des Vertrauens-
vorschusses in diese Institution, sowie die Erziehung bzw. Schulung des Verhaltens im Brandfall von Kin-
dern und Erwachsenen neue wissenschaftliche Erkenntnisse hervorbringen. Im Ubrigen sind die Teilmo-
delle abwehrender Brandschutz und Brand in Nachbarnutzungseinheit in Abbildung 17 und in Anhang 7
und 8 nur in Teilen belegt und bedurfen weiterer Forschung.

Die Ergebnisse der durchgefiihrten Analyse belegen, dass der eingangs beschriebene Gliicksfall in MalRen
statistisch quantifizierbar und heterogen Uber die Bevolkerung verteilt ist. Zudem zeigt sich, dass in der
Risikoanalyse von personenspezifischen Faktoren bei Wohnungsbréanden weiterer Forschungsbedarf be-
steht.
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6 Exposition gegeniber Larm

Das menschliche Gehdr nimmt zu jeder Zeit alle akustischen Signale in der Umgebung auf und leitet sie
unverziglich ins Gehirn zur Verarbeitung weiter. Die Stille stellt dabei den Ruhemodus des Systems dar,
die zur Erholung fiihrt und essenziell fir die Gesundheit eines Menschen ist. Doch diese wird in einer dicht
bebauten Umgebung zunehmend zu einem seltenen Gut. Die erste Richtlinie fir den Schallschutz im
Hochbau aus dem Jahr 1944 erklart in der Einleitung:
sLarmeinwirkungen kénnen die Gesundheit der Menschen schéadigen und ihre Leistungsféhigkeit
herabsetzen. Deshalb muss der Mensch in seiner Wohnung vor Larmeinwirkungen maéglichst ge-
schutzt werden. Besonders wichtig ist dies in Grol3stadten, wo die Menschen eng beieinander
wohnen und dem Larm des Stralenverkehrs und benachbarter Betriebe ausgesetzt sind.” (DIN
4109:1944-04, 1944)
In Deutschland geben bei einer reprasentativen Umfrage 76 % der befragten Bevélkerung an, dass sie an
der privaten Wohnadresse durch Verkehrslarm belastigt bzw. gestort werden. (BmUYV, 2022). Schatzun-
gen der European Environment Agency zufolge ist in Europa jede flnfte Person Larmexpositionen ober-
halb der durch die WHO festgelegten Grenzwerte dauerhaft ausgesetzt (EEA, 2020b). Wie hoch das tat-
sachliche Risiko, resultierend aus der Larmexposition, an einer spezifischen Adresse ist, wird im nachste-
henden Kapitel aufgezeigt.
Zuerst werden die negativen Gesundheitswirkungsmechanismen, die bei anhaltender Larmexposition zum
frihzeitigen Tod fuhren, beschrieben. Zudem werden diese Krankheitsbilder in der ICD-10 Kategorisierung
aufgezeigt. Im nachsten Unterkapitel wird die Forschungsfrage samt -hypothesen aufgestellt sowie das
methodische Vorgehen erlautert. Es folgt der Stand des Wissens der Expositions-Wirkungsbeziehungen
von Larm sowie die Zusammenfassung der aktuellen Schutzstandards und Gesetz, ferner deren histori-
sche Entwicklung, da diese eine Auswirkung auf die vorhandenen LarmschutzmalRnahmen haben. Die
anschlieende Datenerhebung und Auswertung folgt der Methode der Dissertation und flihrt unter exemp-
larischer Verwendung der Daten aus Deutschland zur Vergleichbarkeit mit weiteren urbanen Risikoexpo-
sitionen. Der Ausblick zur gesellschaftlichen Risikoakzeptanz, der Fragestellung des Zusammenhangs
zwischen der Hohe der Verkehrslarmexposition und des soziodbkonomischen Status einer betroffenen Per-

son, sowie zu technischen Optionen zur Risikosenkung, bildet den Abschluss des Kapitels.
6.1 Definition Larmtote

Prinzipiell wird LArm als eine subjektiv- und objektive Wahrnehmung von Gerauschen definiert. Dabei ist
die Definition jedoch nicht einheitlich. Das Bundesministerium Umwelt beschreibt beispielsweise Larm als
subjektive Wahrnehmung, da die Empfindlichkeit jedes Menschen gegeniiber Larm unterschiedlich ist und
somit eine Stérung bzw. Belastigung individuell empfunden wird (BmUYV, 2022). Die DIN 1320 setzt Larm
einem unerwinschtem Hdérschall gleich, der zu subjektiv wahrgenommenen Belastigungen und Storun-
gen, sowie zu objektiven Gefahrdungen und Schéadigungen fiuihren kann (DIN 1320:2009-12, 2009). Der
DIN folgend wird Larm durch die Bundeszentrale fiur gesundheitliche Aufklarung als Gerdusch, das eine

stérende, belastigende, gefahrdende oder sogar schadigende Wirkung hat, beschrieben (BZgA, 2008).
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Eine rein objektive Definition ist in der Verwaltungsvorschrift TA-L&rm gegeben; dort wird der Schutz vor
schadigenden Umwelteinwirkungen durch Gerédusche beschrieben (BMU, 1998). Die WHO (2010b) erklart
Larm als eine objektive Bedrohung, die Gesundheitsprobleme z.B. im Herz-Kreislauf-System verursachen
kann. Die Arbeit folgt dem Ansatz der DIN 1320, da diese Definition alle weiteren bertuicksichtigt. Im Wei-
teren beschrankt sie sich jedoch auf den Aspekt der Schadigung, da dieser frei von subjektiven Einfluss-
groéfiRen ist und dadurch eine mathematische Quantifizierung erméglicht.

Anders als in Kapitel 4 aufgezeigt, gibt es flir die Exposition gegentiber Larm keine offizielle Bezeichnung
fiir einen dadurch verursachten Todesfall. Dies ist darauf zuriickzuftihren, dass die Einwirkung nicht un-
mittelbar zum Tod fuhrt, sondern zu einem induzierten Krankheitsbild, das schlussendlich die Todesursa-
che darstellt. Der kausale Zusammenhang zwischen Larm und vorzeitigem Ableben wird im Folgenden

beschrieben.

6.1.1 Wirkungsmechanismus Larm — Gesundheit

Bei einer Larmexposition, die sich aus der Lautstarke, der Frequenz, der Dauer und weiteren Parametern
zusammensetzt, wird der Mensch in seiner Aktivitat, wie z.B. im Schlaf, gestort. Dies hat Auswirkungen
auf das Nervensystem und die kdrpereigenen Regulationsmechanismen. Es kommt im Weiteren zu akuten
Beeintrachtigungen, wie beispielsweise Stress und Anspannung. Diese kénnen durch die Abhangigkeit
von weiteren nicht larminduzierten Risikofaktoren zusatzlich verstarkt werden. Bei temporarer Einwirkung

kann es zur Beeintrachtigung des Kurzzeitgedachtnisses und zu Konzentrationsstorungen fihren.

Bei dauerhafter Exposition k&nnen sich Larmeinwirkung
- Lautstarke
chronische Krankheitsbilder, wie beispiels- - Dauer
- Frequenz
weise Hypertonie, Herz-Kreislauf-Krank- - Personenspezifische

Parameter

heiten oder Horverlust, einstellen. Zudem
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Myokardinfarkt. (Hahad et al., 2019; Ising
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zusammengefasst Aus diesem Grund gibt Stress, Arger, Verminderung der Leistungsfahigkeit,
’ Anspannung, psychosomatische Symptome

Larmexposition aufweist. Dieser Wir-

es keine Larmtoten, sondern nur potenziell I 7
larminduzierte Todesursachen. Auf die Ex- Beeintrachtigung des Langzeit Gesundheitsrisiken
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Abbildung 51: Ubersicht gesundheitliche Schadigung durch
Larmexposition in Anlehnung an (Ising & Kruppa, 2004)
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6.1.2 Urbane Larmexpositionen

Es gibt eine Vielzahl von innerstadtischen Larmquellen. Als nachgewiesene gesundheitsschadliche Ein-
wirkungen werden Verkehrslarmexpositionen von Individual-, Zug- und Flugverkehr sowie Freizeitlarm auf-
gefihrt. Auch der Larm von Windkraftanlagen zahlt zu den urbanen Larmexpositionen, hierfir liegen je-
doch derzeit keine gesicherten Erkenntnisse zur Gesundheitsbelastung vor (WHO, 2018). Die vorliegende
Arbeit behandelt ausschlieR3lich die durch Stral3enverkehr verursachten urbanen Larmexpositionen. Dabei
zéhlen nach Definition des Umweltbundesamtes nur Larm von Fahrzeugen, die aktiv und regelkonform
am Individualverkehr teilnehmen. Gewollt erhdhter Larm durch Manipulationen an Autos, laute Autoradios,
zweckloses Hin- und Herfahren und das Laufenlassen von Motoren wird als Ordnungswidrigkeit eingestuft
und nicht als Verkehrslarm bewertet. Ebenso Larm von Fahrzeugen, die auf privaten Grundstiicken ste-
hen, da es sich dabei um Nachbarschaftslarm handelt. (UBA, 2022a) Diese Eingrenzung ist fir die Daten-

analyse in Kapitel 6.4 von Bedeutung.

6.1.3 ICD-10 Kategorisierung

Kapitel 6.3 vorausgreifend werden in dieser Arbeit zur Analyse der Sterbewahrscheinlichkeit exemplarisch
die larminduzierten, ischamischen Herzkrankheiten (IHD) als Ursachen, die zum Tod fihren, verwendet.
In den Gesundheitsstatistiken werden sie unter der ICD-10 Kategorie 120-25 aufgeftihrt. Darin ist unter
121-22 detailliert die Todesursache akuter Myokardinfarkt sowie rezidivierender Myokardinfarkt enthalten.
Die Berechnung des Larmtotenanteils wird in Kapitel 6.4 beschrieben.

Zusammenfassend werden in der vorliegenden Arbeit ausschlie3lich Personen, die frihzeitig durch die
StraRenverkehrslarmeinwirkung und eine daraus resultierende Erkrankung versterben, als Larmtote be-

zeichnet. Damit bilden sie nur eine Teilgruppe der tatsachlich larminduzierten Todesopfer ab.

6.2 Forschungsfrage und methodisches Vorgehen Verkehrs-

[a&rmexposition

Nach der Definition von Larmtoten in Kapitel 6.1 wird im Folgenden die Forschungsfrage fiir den Abschnitt
Exposition gegenlber Verkehrslarm mit den zugehdérigen Hypothesen vorgestellt und erlautert.
Um die Vergleichbarkeit mit weiteren urbanen Expositionen zu gewdahrleisten, muss das Sterberisiko durch
Larm eindeutig belegt werden. Dies fuhrt zur Forschungsfrage:
Wie hoch ist das individuelle Risiko auf 100.000 Einwohner, bezogen durch eine Exposition
gegeniber Verkehrslarm an einer spezifischen Wohnadresse unter Berticksichtigung des vor-
herrschenden Tag-Nacht-Larmpegel Lpen an ischéamischen Herzkrankheiten (ICD10: 120-25)
zu versterben?
Diese wird unter Einbezug der folgenden fuinf Forschungshypothesen beantwortet:
1. Die gesetzlichen Grenzwerte fur Verkehrslarm werden in Deutschland deutlich tGberschritten.
2. Die gesetzlichen Grenzwerte fur die Exposition gegentuber Verkehrslarm enthalten ein toleriertes

Restrisiko fiir ischamische Herzkrankheiten.
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3. Das gesellschaftlich akzeptierte Risiko kann mit Hilfe der Berechnung der des auf die Bevdlkerung
entfallenden Anteils (PAF) bestimmt werden.
Das gesellschaftlich akzeptierte Risiko liegt deutlich tber dem gesetzlichen Restrisiko.

Das gesellschaftlich akzeptierte Risiko ist kein Maximalwert und damit kein Grenzrisiko.

Das methodische Vorgehen des Kapitels Exposition Larm entspricht unter Beriicksichtigung einzelner
Spezifikationen dem Ablauf nach Abbildung 8. In der Literatur zu Verkehrslarmexpositionen liegen bereits
fundierte Studienergebnisse zur Expositions-Wirkungsfunktion vor, auf denen diese Arbeit aufbaut. Diese
werden im Stand des Wissens in Ausziigen aufgezeigt. Ferner wird auf die nationale Datenanalyse zur
Anzahl der exponierten Bevolkerung, fur die weiterfihrenden Berechnungen als Sekundardatensatz zu-
ruckgegriffen. Zur Bestimmung des lokalen Gesundheitsrisikos durch Verkehrslarm wurden die bestehen-
den epidemiologischen Rechenoperationen mit einem neuen Berechnungsansatz erweitert. Dieser wurde
mittels Expertenbefragung bestatigt. Dadurch kann zudem das errechnete Risiko auf die einheitliche Ska-
lierung fur urbane Gesundheitsexpositionen transformiert werden. Da das Risiko mal3geblich von ortlichen
und nicht von personlichen Randbedingungen abhangig ist, missen Primardaten erhoben werden. Dies
erfolgt mittels in-situ Messung am Expositionsort. Die gewonnenen Erkenntnisse werden anschlieBend mit
den gesetzlichen Anforderungen verglichen und diskutiert. Es ist bei der untersuchten Exposition gegen-
Uber Verkehrslarm zu beachten, dass die Ergebnisse nicht als mathematischer wahrer Wert angesehen
werden kénnen, da durch die Verwendung des relativen Risikos bei der Expositions-Wirkungsfunktion so-
wie die in Kapitel 6.1 beschriebenen, nicht direkt zuordenbaren Todesursachen fir Larmexposition aus-
schlieBlich eine gemittelte, hinreichend wahrscheinliche Risikogrof3e, unter Verwendung von Randbedin-

gungen und Streuung ermittelt werden kann.
6.3 Stand des Wissens Risiko von Verkehrslarmexpositionen

Der Stand des Wissens basiert grof3tenteils auf den Arbeiten und Verdéffentlichungen der Weltgesundheits-

organisation und wird hier nur in Ausziigen dargestellt.

6.3.1 Expositions-Wirkungsbeziehung Larm - Ischdmische Herzkrank-

heiten

Die Dosis-Wirkungsbeziehung von Umweltlarmexpositionen ist durch eine Vielzahl an Studien belegt, die
ihrerseits in Meta-Studien und Systematic-Reviews zusammengefasst wurden. Wissenschaftlich fundierte
und geprifte Erkenntnisse fasste die WHO in der Veréffentlichung ,Environmental Noise Guidelines” zu-
sammen. (WHO, 2018) Bei den folgenden Ausfiihrungen handelt es sich demnach um Sekundarliteratur,

die Primarquellen kénnen dem Literaturverzeichnis der Quelle entnommen werden.
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Abbildung 52: Expositions-Wirkungsfunktion von Verkehrslarmexposition und relativen Risiko fur IHD nach
(Cai et al., 2021; Van Kempen et al., 2018)

Der Larmgrenzwert, bei dem es nach aktueller Studienlage zwar noch zu einer Beléastigung von Personen
(subjektiv), aber nicht zu einer Erhéhung des Risikos flr ischamische Herzkrankheiten (objektiv) kommt,
liegt bei 53 dB (WHO, 2018). Ausgehend von diesem Grenzwert, konnten Van Kempen et al. (2018) die
positive Assoziation belegen und quantifizierten das relative Risiko fur das Auftreten von ischamischen
Herzkrankheiten pro Erhéhung des Schallpegels um 10 dB zu 1.08 (Cl:95% 1.01 — 1.15). Dieser Erkennt-
nis liegen vier Case-Control- und drei Kohorten-Studien zugrunde, die nach dem GRADE (Morgan et al.,
2016) System mit “High Quality of Evidence” eingestuft werden konnten. (WHO, 2018). Dies stellt die
aktuelle Datengrundlage der WHO dar. Zur Vertiefung des Wissens Uber das Studiendesign und den Un-
terschied zwischen Case-Control Studien und Kohorten-Studien wird auf Diehl und Bock (2021) verwie-
sen. Cai et al. (2021) fuhrten auf dieser Basis eine Aktualisierung der Datengrundlage bis 2020 durch und
minderten das relative Risiko fir IHD auf einen Wert von 1.05 (CI:95% 0.97 — 1.13) ab. Die Gefahrdungs-
schwelle ist dabei weiterhin bei einem Lpen - Pegel von 53 dB definiert. Die negative Korrelation zwischen
IHD und RR im Konfidenzintervall konnte dabei nicht erklart werden. (Cai et al., 2021) Aus diesem Grund
werden die Beispielkalkulationen in dieser Arbeit mit den Werten von Van Kempen et al. (2018) durchge-
fuhrt. Die genannten Dosis-Wirkungsbeziehungen sind in Abbildung 52 dargestellit.

Die Expositions-Wirkungsfunktion wird nach Van Kempen et al. (2018) fiir ein relatives Risiko (RR) von

1,08 je 10 dB Erh6hung der Verkehrslarmpegels mit:

(ln(lﬁR) ((Lpen)-53 dB)) [5]

RR (Lpen) = €
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beschrieben. Darin enthalten ist der gemessene lokale Pegel Loen und der Schwellenwert fir eine Risi-
koexposition von 53 dB, unter deren Verwendung das relative Risiko flir einen gemessenen Pegel
(RR(Lpen)) bestimmt werden kann. Neben den IHD gibt es weitere Gesundheitsrisiken, die mutmaRlich
durch StraBenverkehrslarm induziert sind, wie beispielsweise das Risiko fur Schlaganfélle. Hierfur ist die
Qualitat der wissenschaftlichen Datengrundlage jedoch aktuell noch nicht gegeben. Aus diesem Grund

werden andere Krankheitsrisiken in dieser Arbeit nicht weiter erlautert.

6.3.2 Durch Larmexposition betroffene Bevolkerung

In Europa sind nach den Berechnungen der European Environment Agency (EEA) rund 20% der Bevol-
kerung von Stral3enlarmpegeln in der Tag-Abend-Nacht-Periode (Lden) Von Uber 55 dB betroffen. Dabei
gibt es zum einen grol3e Schwankungen zwischen den einzelnen Landern, siehe Abbildung 53, und zum
anderen ebenfalls Unterschiede zwischen den einzelnen bewerteten Stadten (EEA, 2020b). Abbildung 53
lasst dabei die Verteilung zwischen ruraler und urbaner Bevélkerung im jeweiligen Land aul3er Acht. So
leben in Osterreich beispielsweise 8,9 Millionen Menschen, davon wohnt jeder Fiinfte in der Hauptstadt
Wien. Aus diesem Grund kénnen die Ergebnisse nicht direkt auf die Sterbewahrscheinlichkeit Ubertragen
werden, geben aber einen ersten Uberblick tiber die europaweite Verbreitung der larminduzierten Gesund-
heitsgeféahrdung.
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Abbildung 53: Prozentualer Anteil der larmexponierten Bevélkerung unter Beriicksichtigung des
Larmpegels. Quelle: (EEA, 2020b)
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Bei der Auswertung der von der EU in der Umgebungslarmrichtlinie zur Larmreduzierung vorgeschriebe-
nen Larmkartierung in urbanen Gebieten wurde prognostiziert, dass insgesamt 3608 Todesfalle durch IHD
(95%CI: 834 — 6266) pro Jahr in den untersuchten européischen Stadten verhindert werden kdnnten,
wenn die Verkehrslarmpegel unter den von der WHO geforderten Wert Lden von 53 dB gesenkt wirden.
Dies entspricht fir die untersuchten Stadte einem Medianwert von 2,2 Toten pro 100.000 EW (IQR: 1,4 —
3,1) (Khomenko et al., 2022). In Bezug auf Deutschland waren im Jahr 2020 insgesamt 8,5 Millionen
Einwohner einem StraRenverkehrslarmpegel Loen grof3er als 55 dB ausgesetzt. Dabei kdnnen in Abbildung
54 durch die prozentuale Verteilung der larmexponierten Bevélkerung auf Landerebene die Bundeslander
mit den hohen Bevdlkerungsdichten wie Berlin (4112 EW/km?2), Bremen (1621 EW/km?), Hamburg (2453
EW/km2) und Nordrhein-Westfalen (525 EW/km?) identifiziert werden. Die Stadtstaatlichkeit sowie die
GroRstadtdichte in NRW kénnen als ein Indiz fir den Zusammenhang zwischen der Urbanitét und einer
Erhdhung der StralRenverkehrslarmbelastung der Bevilkerung bewertet werden. Diese Annahmen werden
von LauBmann et al. (2013) bestatigt. Weiterfiihrend fassen sie zusammen, dass es einen Zusammenhang
zwischen dem Sozialstatus, insbesondere die Subskala des Netto Aquivalenzeinkommens und der Hohe
der Verkehrslarmexposition, gibt. (LauBmann et al., 2013). Die sozio6konomischen Zusammenhange wer-
den in dieser Arbeit nicht weiter verfolgt, bilden aber gerade im Bezug auf das in Kapitel 4 beschriebene
Recht auf Gleichheit und Unversehrtheit jedes Menschen ein grof3es Potenzial fir weitere Forschung, auf

die im Ausblick verwiesen wird.
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Abbildung 54: Prozentuale Verteilung je Bundesland und absolut betroffene Bevélkerungszahlen. Daten-
quelle: (UBA, 2020a)
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Der grundlegenden Analyse von exponierten Personen folgend, wird als Abschluss dieses Unterkapitels
exemplarisch fur die drei bevdlkerungsreichsten Stadte Deutschlands eine detailliertere Verteilung aufge-
zeigt. Die Daten zur Anzahl der exponierten Bevolkerung auf Kommunalebene basieren auf den nach
Vorgaben der EU-Umgebungslarmrichtlinie von den Kommunen mit mehr als 250.000 EW im 5-Jahres
Turnus erstellten strategischen Larmkarten (European Union, 2002). Die Werte fiir das Jahr 2022 lagen
zum Zeitpunkt der Erstellung dieser Arbeit noch nicht vor. Aus diesem Grund werden die verwendeten
Werte aus dem Stichjahr 2017 herangezogen. Die Larmkartierung weist dabei die Exposition als Larmpe-
gelwert Lpen in 5 dB Schritten, ab einem Grenzwert von 55 dB bis groRer 70 dB, aus. In Berlin waren
insgesamt 664.500 Personen von Larmpegeln gréRer 55 dB an ihrer Wohnadresse betroffen. Das sind
18 % der Stadtbevdlkerung und liegt damit ca. bei dem zuvor beschriebenen Mittel européischer Grol3-
stadte von 20%. 34 % der Larmexponierten waren von 55 — 59 dB, 26 % von Pegeln zwischen 60 — 64 dB
betroffen. 24 % waren Larmexpositionen zwischen 65 — 69 dB und 16 % zwischen 70 — 74 dB ausgesetzt.
Rund 1 % der Bevolkerung Berlins war einem Loen Wert von 2 75 dB exponiert. Ahnliche prozentuale Ver-
teilungen waren auch in Hamburg und Minchen gegeben und kénnen aus Abbildung 55 in Verbindung mit

der Tabelle im Anhang 9 entnommen werden.

Berlin -
Bevolkerungsanteil Logy > 55 dB von Loey > 55 dB sind:
18%
m>55-60dB
Hamburg =
Bevoélkerungsanteil Lpgy > 55 dB ">60-65d8
20% =>65-70dB
Miinchen =108
Bevolkerungsanteil Lygy > 55 dB >75dB

17%

Berlin Hamburg Miinchen

83%

80%

82%

Abbildung 55: Anteil der Larm exponierter Bevélkerung 2017 in Berlin, Hamburg und Miinchen, sowie die

prozentuale Verteilung nach Pegelgruppen >55 - 60 [dB], >60 — 65 [dB], >65 — 70 [dB], >70 75 [dB], >75 [dB]
in der Gruppe der Exponierten
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6.3.3 Gesetzliche Schutzziele und Standards bei StraRenverkehrslarm in

Deutschland

Zur Bestimmung des vorherrschenden Schutzniveaus gegen Larm sowie des lokalen akzeptierten Grenz-
risikos dieser Exposition ist die Analyse der lokalen Gesetzgebung nétig, damit eine Vergleichbarkeit zwi-

schen den urbanen Expositionen méglich ist.

Historische Entwicklung und gultige Standards im Larmschutz

Die geschichtliche Entwicklung des Larmschutzes gegen StralRenlarm kann zum einen anhand der Anfor-
derungen der DIN 4109 Schallschutz im Hochbau und DIN 18005 Schallschutz im Stadtebau sowie zum
anderen an den Grenzwerten fur LA&rmimmission nach dem Bundesimmissionsschutzgesetz (BImSchG)
und dessen zugehdrigen Verordnungen nachvollzogen werden.

Die erste Ausfiihrung der DIN 4109 im Jahr 1944 weist darauf hin, dass es nicht sinnvoll ist, Anforderungen
an Bauteile zum Schutz vor Straenlarm zu stellen, da dies aufgrund der schlechten Schalldammeigen-
schaften der Fenster nutzlos ware. Im Weiteren werden jedoch flr gut ausgefiihrte Fenster potenzielle
Schalldammwerte zwischen 15 bis 30 dB angefiihrt. Auch die Versionen aus den Jahren 1959 und 1962
stellten keine expliziten Anforderungen der Bauteile gegen Aul3enlarm. Erst 1979 im damalig neu einge-
fuhrten Teil 6 befasste sich die DIN 4109 mit der Thematik der baulichen Malinahmen zum Schutz gegen
AuR3enlarm. Darin wurden AulRenlarmpegelbereiche | — V definiert, aus denen sich die Mindestanforderun-
gen des Schallschutzes an die Bauteile ableiten lieRen. Unter Einbezug der Berechnungsgrundlage fir
den maximal moglichen Stralenverkehrslarm (Larmpegelbereich V = >70 dB) forderte die Normung ein
mittleres bewertetes Schallddmmmal (R’w) von 47 dB fir AuRenbauteile, inklusive Fenster (DIN 4109-
6:1979-2, 1979). 1984 wurden die AulRenlarmpegelbereiche um zwei Kategorien (VI =76 - 80 dB,
VIl = >80dB) erweitert (DIN 4109:1984-10, 1984). In der Version von ’89 wurde die Minimalanforderung
von R’w im Bereich VI um 2 dB, von 52 auf 50 dB gesenkt, hinzu kamen jedoch Korrekturbeiwerte, die den
geforderten Wert um bis zu 5 dB erh6hen und um bis zu 3 dB senken konnten (DIN 4109:1989-11, 1989).
In den Neuauflagen bis 2018 anderte sich nichts Wesentliches an den Anforderungen. Die aktuell gultige
Version der Normung quantifiziert die Mindestanforderungen mittels Differenz aus dem maf3geblichen Au-
Renlarmpegel und den unterschiedlichen Raumarten (DIN 4109-1:2018-01). Seit Beginn der quantitativen
Normierung von Schutzanforderungen der AulRenbauteile hat sich die Minimalanforderung von 30 dB, un-
abhéangig aulerlicher Einflussfaktoren, nicht veréandert. Seit 1984 qilt fur AuRenlarmpegel >80 dB, dass
die Schallddmmwerte der Bauteile aufgrund der 6rtlichen Begebenheit festgelegt werden muissen. (DIN
4109:1984-10, 1984) In Teil 5: Erhohte Anforderungen an den Schallschutz, verweist die Norm darauf,
dass eine weitere Erhdhung des Schallschutzes vor AuRenlarm den Grundgerauschpegel im Inneren auf
ein Niveau absenken wirde, wodurch die Wahrnehmung von Gerauschen aus angrenzenden Nutzungs-
einheiten verstarkt und somit als Belastigung empfunden wirde. (DIN 4109-5:2020-5) Das bedeutet im
Umkehrschluss, die Mindestanforderungen stellen den Schutz vor der objektiven Larmgeféhrdung
bzw. -schadigung dar, wohingegen eine weitere Erhéhung der Anforderungen die subjektive Wahrneh-

mung eines Nutzers beeinflussen wirde.
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In der DIN 18005 werden fiir die stddtebauliche Planung Orientierungswerte fir den Schallschutz gegeben.
Dabei handelt es sich explizit nicht um Grenzwerte. In der ersten Version aus dem Jahr 1971 reichen die
Planungsrichtpegel von 50 bzw. 35 dB(A) (Tag bzw. Nacht) bei reinen Wohngebieten bis 60 bzw. 45 dB(A)
in Mischgebieten (DIN 18005:1971-5, 1971). Die Nachtwerte wurden in der Version 2022 um je 5 dB an-
gehoben. In der Anmerkung zu den empfohlenen Pegeln wird darauf hingewiesen, dass ein Nachtpegel
groRer 45 dB ausreichend ist, um auch bei nur teilweise geodffnetem Fenster eine haufige Schlafstérung
hervorzurufen (DIN 18005:2022-02).

Das erst Bundesimmissionsschutzgesetz (BImSchG) beinhaltete keine konkreten Grenzwerte fir Larmim-
missionen; darin wurde lediglich in 841 festgeschrieben, dass beim Bau von Straflen neu entstehende,
schadigende Verkehrslarmexpositionen, die nach dem Stand der Technik vermieden werden kdnnen, un-
zulassig sind. Dies gilt jedoch nur, wenn die aufzuwendenden Kosten fur die Schutzmalihahmen im Ver-
héltnis zur dadurch erreichten Schutzwirkung stehen. Die Gesetzesgrundlage zur Festlegung der Grenz-
werte wurde ebenfalls geschaffen und bezog sich bereits auf die noch festzulegenden Werte (BImSchG,
1974). Diese wurden jedoch erst 1990 in der Neuauflage definiert. Demnach darf nach 82 der Beurtei-
lungspegel der Verkehrslarmexposition in Wohngebieten tagsiiber 59 dB(A) und nachts 49 dB(A) und in
Kerngebieten 64 dB(A) und 54 dB(A) nicht Uberschreiten (16. BImSchV, 1990). Diese Grenzwerte sind
auch in der aktuellen Fassung angefuhrt (16. BImSchV, 2020).

Zusammenfassend werden die aktuellen Schutzanforderungen gegen Stral3enverkehrslarm der DIN 4109-
1:2018-01 mit den zugehdrigen Larmpegelbereichen den maximal zulassigen Verkehrslarmexpositions-

werten des BImSchG in Tabelle 6 gegentibergestellt.

Tabelle 6: Gegeniberstellung BImSchG und DIN 4109

Grenzwerte BImSchG Mindestanforderung DIN 4109
Gebiet Beurteilungspegel Larmpegelbereich Schallddmmmal R’w [dB]
Wohngebiet 59 dB(A) 1] 30
Kerngebiet 64 dB(A) [ 35
Gewerbegebiet 69 dB(A) v 40

6.3.4 Gesetzlich akzeptiertes Grenzrisiko bei Verkehrslarmexposition

Aus den gesetzlichen Vorgaben sowie deren Kontinuitat kann das gesellschaftlich akzeptierte Schutzni-
veau in Bezug auf die urbanen Larmexpositionen abgeleitet werden. Dass generell ein Risiko durch Ver-
kehrslarm akzeptiert wird, ist sowohl durch die Grenzwerte des BImSchG, die deutlich Gber dem von der
WHO als Gesundheitsschwellenwert definierten Loen - Wert von 53 dB liegen, als auch durch die Werte
der kommunalen Larmkartierung belegt. Darin sind Pegel, die teilweise Werte bis Uber 75 dB in Kernge-
bieten aufweisen, dokumentiert. Zeitgleich werden durch die kommunalen Larmaktionsplane nach Vor-
gabe des 847a-f BImSchG Anstrengungen unternommen, die Larmbelastigung z.B. durch den Austausch
von StralRenbeléagen, Tempolimits oder Verkehrsverlagerungen zu senken.

Kombiniert man die Risikowerte der Expositions-Wirkungsfunktion von Van Kempen et al. (2018) aus Ka-

pitel 6.3.1 mit den Grenzwerten, erhalt man die in Abbildung 56 dargestellte akzeptierte Erhéhung des
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Grenzrisikos von 1.05 (CI:95% 1,01 — 1,09) fir Wohngebiete und 1,09 (C1:95% 1,01 — 1,17) fur Kernge-
biete nach BImSchG. Unter Verwendung der Vorgaben der DIN 18005 berechnet sich eine Risikoerho-
hung von 1,02 (Cl:95% 1,00 — 1,03) fur reine Wohngebiete sowie 1,06 (Cl:95% 1,01 — 1,10) fir Mischge-
biete, an IHD zu versterben.

1.1

1,08

1,06

1,04

1,02

relatives Risiko IHDyqnehrsiam

Wohngebiet Kerngebiet Wohngebiet Mischgebiet
BImSchG DIN 18005

Abbildung 56: Gesetzlich akzeptiertes relatives Risiko fur den Zusammenhang von Verkehrslarmexpositionen
und IHD

Den Berechnungen in Kapitel 6.4 vorausgreifend, ergibt sich fur die Gesamtbevolkerung Deutschlands
unter Verwendung des geforderten Schwellenwertes von 59 dB, d.h. unter der Annahme, dass alle Larm
exponierten Personen diesem maximalen Pegel ausgesetzt sind, ein Durchschnittsrisiko von 7,0x10¢ pro
Person und Jahr. Bezieht man die larminduzierten Todesfélle ausschlieRlich auf die 8,5 Millionen larmex-
ponierte Bevolkerungsfraktion, ergibt sich das Risiko zu 6,9x10 pro Person und Jahr. Durch den ange-
nommenen niedrigen Expositionswert von 59 dB, der nach BImSchG maximal zulassig ist, bildet diese
Risikoberechnung den “Best-Case“ des tatsachlich vorhandenen Risikos ab und kann als gesetzliches

Grenzrisiko bezeichnet werden.

6.4 Datenanalyse Gesundheitsrisiko durch die Exposition ge-

genuber Verkehrslarm

Im folgenden Kapitel wird zunachst die allgemeine Berechnung des lokalen Risikos fur IHD, die durch
Verkehrslarm induziert sind, entwickelt. Diese Berechnung wird dann am Standort Deutschland exempla-

risch angewendet.

6.4.1 Methode zur Kalkulation des individuellen Risikos fur Verkehrs-

larmexpositionen an spezifischer Adresse

Zur Kalkulation des Risikos einer Person an einer spezifischen Wohnadresse, an einem IHD (ICD-10: 120-
25) infolge von Verkehrslarm zu sterben, muss zunachst der ortliche Tag-Nacht-Larmpegel Lpen, sowie
der prozentuale Anteil der Bevélkerung des Landes, indiziert durch den L&ander 1ISO-Code nach DIN EN

ISO 3166-1:2020-12 , der Larmpegeln >53 dB ausgesetzt ist (piso-code, exp), €rhoben werden.
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Im nachsten Schritt werden mittels [3 die PAFs fur IHD bedingt durch Verkehrsléarm im Land des Untersu-
chungsortes ermittelt. Dabei werden, zur Abschétzung des grofiten und kleinsten Risikos, zwei Szenarien
(Si) berechnet. In Szenario Si1 wird die Annahme getroffen, dass die exponierte Bevélkerung im Untersu-
chungsjahr einheitlich mit dem im Land giltigen gesetzlichen Grenzwert fur Verkehrslarm, in Deutschland
beispielsweise der Grenzwert des BImSchG, beaufschlagt wird. Das Szenario S2 entspricht einer Exposi-
tion von einheitlich 80 dB. Diese ist nach dem maximal méglichen Verkehrslarmpegel nach DIN 18005 fiir
Stadt- und Gemeindestral3en unter Einbezug der Korrekturwerte gewahlt und bildet damit ein “Worst-
Case” Szenario ab. Das RR fir die beiden Pegel wird mittels Gleichung [5] von Van Kempen et al. (2018)
bestimmt. Die Wirkungsschwelle wird unter Verwendung der Forschungsergebnisse der WHO auf einen
Verkehrslarmpegel von 53 dB festgelegt (WHO, 2018).

Zur Bestimmung der Anzahl larminduzierter Toten (niso-code, 1Hp, Larm) durch IHD werden die PAFs des je-
weiligen Szenarios Si mit den, in Kategorie ICD-10: 120 - 125 fiir das Untersuchungsjahr im Untersuchungs-

land gelisteten Todesfallen fir IHD (niso-code, 11D, a) multipliziert, siehe Gleichung [6].

Nyso-code,iip,Larm,s; = PAFs; * Niso—code,11p,a [6]

Die absolute Anzahl der kalkulierten, verkehrslarminduzierten IHD-Verstorbenen wird je Szenario mittels
Gleichung [7] von der Gesamtzahl der jahrlichen IHD subtrahiert und auf die Gesamtpopulation (piso-copk,
total, a) Pro 100.000 Einwohner bezogen, sodass der Grundwert fiir das Risiko (RR = 1,0 | Schwellenwert
bei 53 dB) der Bevolkerung fir IHD ohne Verkehrslarm (no-traffic = nt) bestimmt werden kann. Dieser Wert

stellt somit den Gesundheitszustand einer Bevdlkerung dar, die ohne Verkehrslarm tGber 53 dB lebt.

Niso—code,IHD,a — MIS0—Code,IHD,Lirm, S;

Risiko;so-code imp, nt, s; = *100.000 [7]

D 1so-code,total,a

Im nachsten Schritt wird, unter Verwendung des gemessenen Pegels an der spezifischen Adresse, in
Gleichung [8] das Risiko (Risikoiokal1so-code, si, LbEN) Unter der jeweiligen Verwendung beider Szenarien be-
stimmt. Dazu wird das zuvor bestimmte Grundrisiko ohne Verkehrslarm (Risiko iso-code,iHp,nt,si) Mit dem RR
fur den Pegel Loen multipliziert und anschlieBend vom Produkt subtrahiert, um den larminduzierten Anteil

zu erhalten.
Risikoiokatiso-coE, s;, Lpgy = RiSIKO1so-code irip, nt, s; © RRipgy — RiSIKO1s0—code,1mp, nt, s, (8]

Im letzten Schritt werden die errechneten Werte fir S1 und Sz als gemitteltes Risiko (Risiko iokal, Lden) ZU-

sammengefasst, siehe Gleichung [9]

Risikoyoraliso-code,s; Lpgpy T RUSIKOokat, 1s0-code,s, Lpsn [9]
2

Risikoopqy, LpEn =

Um die Streuung der Eingangsgréf3en zu beriicksichtigen, wird die Berechnung ebenfalls mit den RR fir
die angegebenen Extremwerte des Konfidenzintervalls durchgefuhrt. Damit kann die Streuung mittels Er-

gebnisraum abgebildet werden.
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6.4.2 Berechnungsmethode des gesellschaftlich akzeptierten Grenzrisi-

kos

Zur Kalkulation der gesellschaftlich akzeptierten Larmtoten wird der Ansatz von Khomenko et al. (2022)
verwendet. Die prozentuale Verteilung der exponierten Bevolkerung in 5 dB Verkehrslarmkategorien sind
durch die kommunalen Larmkartierungen als Sekundardaten gegeben. Es wird fir den Bevolkerungsan-
teil, der von Larmpegeln gréRer als 55 dB betroffen ist, die Differenz zwischen Durchschnittslevel und dem
kontrafaktischen Larmpegel, d.h. dem als nicht risikobehafteten Wert Loen von 53 dB, berechnet. Die aus-
fuhrliche Berechnung dieser Differenz, sowie des Durchschnittlevels wird im Anhang der zitierten Literatur
erlautert. Weiterfihrend wird, unter Verwendung der Expositions-Wirkungsfunktion von Larmpegel und
Risiko fir IHD das relative Sterberisiko je Pegelbereich kalkuliert. Mit den berechneten Werten des relati-
ven Risikos kann im darauffolgenden Schritt der zuordenbare Bevolkerungsanteil je 5 dB Expositionsbe-

reich mittels Gleichung [3] berechnet werden.

6.4.3 Limitation der Analyseergebnisse Verkehrslarmexposition

Die Limitation des Unterkapitels Larmexposition besteht hauptséchlich in vier Punkten. Zunéchst in der
indirekten Todesursachenbestimmung, die eine eindeutige Zuordnung unmdoglich macht und auf der die
zweite Limitation beruht. Diese ist die daraus resultierende Grundannahme des relativen Risikos fur larm-
induzierte IHD. Die Belastbarkeit ist zwar durch die verwendeten Studiengréf3en sowie die Berechnungen
an den Konfidenzintervallgrenzen gegeben, jedoch gibt es weitere Einfluss- und Storfaktoren, die aktuell
nicht vollstéandig ausgeschlossen werden kénnen. Der dritte Punkt liegt in dem sehr konservativen Ansatz,
der ausschlief3lich den Zusammenhang zwischen Larm und IHD belegt. Die tatsachliche Anzahl der Ver-
storbenen unter Einbezug von beispielsweise Freizeit-, Luft- und Schienenverkehrslarm, sowie anderen
larminduzierten Krankheitsbildern, wie beispielsweise essentielle Hypertonie (ICD-10: 110), dirfte auf-
grund der daraus resultierenden hohen Dunkelziffer deutlich hdher liegen. Ein weiterer Punkt ist die Ver-
nachlassigung der Latenzzeit. Der Zusammenhang zwischen Expositionsdauer und Risiko ist bis dato
nicht ausreichend untersucht; das bedeutet, die Prognose basiert immer auf einem unbekannten Durch-
schnittswert der Expositionsdauer und kann in der spateren Analyse nicht spezifiziert werden. Diese

Punkte missen bei der Bewertung der Ergebnisse berticksichtigt werden.

6.4.4 Datenanalyse verkehrslarminduzierter Sterbewahrscheinlichkeit
durch IHD

Zur exemplarischen Bestimmung des lokalen Risikos, an IHD zu versterben, ausgeldst durch Verkehrslarm
und bezogen auf 100.000 Einwohner, werden die in Anhang 10 angegebenen Randbedingungen fur die

Berechnung nach Kapitel 6.4.2 herangezogen:

Das relative Risiko fur Szenario Si1, dem die Annahme zugrunde liegt, dass die exponierte Bevdlkerung

mit einem einheitlichen Verkehrslarmpegel von 59 dB beaufschlagt wird, berechnet sich nach [5][10] zu:

109



Exposition gegenliber Larm

In(1.08
e(% (59-53 dB)) [10]

RRLérmpegel, S1 = = 1,04—7

Durch die Multiplikation des Risikos mit der exponierten Bevélkerung ist der zuordenbare Bevélkerungs-
anteil nach Gleichung [3] fur S1 zu:

pap. — ((L0-08977) + (1,047 -0,1023) — 1)
St 7 T(1,0-0,8977) + (1,047 - 0,1023)

= 0,0048 [11]

quantifizierbar.
Die berechnete PAF wird unter Verwendung der Gleichung [6] mit den 121.462 IHD-Todesféllen in
Deutschland im Jahr 2020 multipliziert und ergibt;

Nisrm,s, = PAFs, - Mpgup,2020 = 584 Tote [12]

Dem Szenario S: liegt ein relatives Risiko von:

<ln(1.08) )
—-—=.(80-53 dB) 13
RRLérmpegel Sz = e 10 = 11231 [ ]
fur eine Exposition von 80 dB zu Grunde.
Daraus ergibt sich der zuordenbare Bevdlkerungsanteil zu:
1,0-0,8977) + (1,231-0,1023) — 1
PAF;, = « ) +( ) ) =0,0231 [14]

(1,0-0,8977) + (1,231 - 0,1023)

Fur das Szenario Sz (80dB) kdnnen demnach 2803 IHD-Todesfélle dem Verkehrslarm zugeordnet werden.
Dies bildet damit den ungtnstigen Fall ab.

Npsrm,s, = PAFs, * N pggp 2020 = 2803 Tote [15]

Im n&achsten Schritt werden die verkehrslarminduzierten IHD-Toten nach Szenario S: und Sz von der Ge-
samtzahl der IHD-Sterbefalle abgezogen und auf die Gesamtpopulation pro 100.000 EW bezogen, sodass
der Grundwert fUr das Risiko der Bevdlkerung fur IHD ohne Verkehrslarm, entspricht einem Maximalpegel

von 53 dB, einem RR = 1,0 zugeordnet werden kann.

121.462 — 583 145 Tote

Risi =" " 7" x100. = 16
isiko IHD, nt, S1 83.155.031 *100.000 100.000 EW a 1ol
Pk 121462 -2803 143 Tote [17]
S . PTYY YT
ISURO 11D, e, 5, 83.155.031 100.000 EW a

Der Maximalwert aus Szenario S2 bildet damit den minimalen Wert fir das Grundrisiko fiir IHD ab und
vice versa Si. Das relative Risiko fur den lokal gemessenen Pegel Lpoen von 73 dB, berechnet nach
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Gleichung [5] , wird mittels Gleichung [8] mit dem ermittelten Grundrisiko fir IHD ohne Verkehr multi-

pliziert und anschlieBend subtrahiert, um den larminduzierten Anteil zu erhalten.

Risik = 11664 145 Tote 145Tote 24,19 Tote [18]
ESUO0kal, sy, Lpen = HAOP* X 706000 EW @ 100.000 EW @ 100.000 EW a

Risik = 11664 145 Tote 143Tote 23,74 Tote [19]
tSUCO0kal, 52, Loen = HAOOF X 166000 EW @ 100.000 EW @ 100.000 EW a

Abschlie3end werden die beiden Werte als Mittel nach Gleichung [9] zusammengefasst. Das Ergebnis
von ca. 24 Toten pro 100.000 Einwohner und Jahr quantifiziert damit das Risiko fur die Sterblichkeit

von IHD durch eine Exposition gegeniiber 73 dB Verkehrslarm an der Wohnadresse.

24,19 Tote " 23,74 Tote 20
Risik _ T00.000 EW a T 100.000 EW a _ _ 23,97 Tote [20]
1$UCOtokal, Lppy = 2 ~100.000 EW a

Die Modellungenauigkeiten finden durch die Berticksichtigung der Modellunsicherheiten, die aus dem
Konfidenzintervall der Expositions-Wirkungsfunktion entstehen, Beachtung. Die Streuung des Risikos
im 95%-Konfidenzintervall fuhrt zu einem Ergebnisraum von 2,895 - 46,450 Toten pro 100.000 EW
und Jahr. Durch dieses systematische Bias sind die Modellunsicherheiten, die aus der Risikoanalyse
entstehen, als eine erste Art der Sensitivitdtsanalyse abgedeckt. Einen Ausblick bildet die Quantifizie-
rung der Unsicherheiten der betroffenen Bevdlkerungsanteile, die in den Berechnungen in dieser Ar-
beit vernachlassigt werden.

Die vorgestellte Berechnung ist fur den Verkehrslarm-Pegelbereich Loen von 53 — 80 dB durchgefihrt.
Die zugehdrigen Risiken flr die Sterblichkeit durch larminduzierte IHD kdnnen aus Abbildung 57 ent-
nommen werden. Die zugehdrigen Werte sind in Anhang 11 aufgefiihrt. Darin sind ebenfalls die Werte
fur das Konfidenzintervall (CI:95% 1.01 - 1.15) des verwendeten relativen Risikos nach Van Kempen
et al. (2018) enthalten, um der angegebenen Abweichung Rechnung zu tragen. Die anhand Gleichung
[8] berechneten Szenarien Siund Sz weisen maximal einen Abstand von 1,8 % vom angegebenen

Mittelwert auf und sind damit zu vernachlassigen.
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Abbildung 57: Sterblichkeitsrisiko fur Verkehrslarmexposition in Deutschland in Toten pro 100.000 Einwoh-
ner in Abhéngigkeit der lokalen Verkehrslautstarke in dB

6.4.5 Berechnung des gesellschaftlich akzeptierten Grenzrisikos fur
Verkehrslarm

Das gesellschaftlich akzeptierte Risiko fur Verkehrslarmexposition wird in drei exemplarischen Stadten
(Berlin, Hamburg, Miinchen) berechnet. Die verwendeten Sekundardaten der Larmkartierungen zur vo-
rausgehenden Identifikation der Bevdlkerungsverteilungen in Bezug auf die Verkehrslarmexposition sind
in Anhang 9 gegeben. Im néchsten Schritt wird fir den Bevolkerungsanteil, der von Larmpegeln grofl3er
als 55 dB betroffen ist, die Differenz des Durchschnittslevels und dem kontrafaktischen Larmpegel, d.h.
dem von der WHO als nicht risikobehafteten Wert Loen von 53 dB berechnet. Die ausfuhrliche Berechnung
sowie die exakten Werte sind im Anhang 11 beschrieben.

Daruber hinaus wird, unter Verwendung der Expositions-Wirkungsfunktion von Larmpegel und Risiko fiir
IHD, nach Gleichung [5] das relative Sterberisiko je Pegelbereich kalkuliert. Mit den berechneten Werten
des relativen Risikos kann im néchsten Schritt der zuordenbare Bevdlkerungsanteil je 5 dB Expositions-
bereich mittels Gleichung [3] berechnet werden.

Daraus ergeben sich fur Berlin, Hamburg und Minchen die gesellschaftlich akzeptierten Todesfalle pro
100.000 Einwohner, die in Abbildung 58 dargestellt sind. Dabei wird unterschieden in Sterberate von aus-

schlieBlich exponierten Einwohnern und Sterberate des stadtischen Durchschnitts (realprozentuale Mi-
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schung von exponierten und nichtexponierten Einwohnern). Fur Berlin ergibt sich ein gesellschaftlich ak-
zeptiertes Risiko von 9,93 Toten pro 100.000 exponierte Einwohner und 1,9 Toten pro 100.000 Personen
unter Berticksichtigung der Gesamteinwohnerzahl. Hamburg hat 7,9 Tote pro 100.000 Exponierte und 1,7
Tote pro 100.000 Gesamteinwohner Hamburgs. In Minchen liegt der Wert in Bezug auf 100.000 expo-
nierte Einwohner bei 7,6 bzw. bei 1,2 Toten pro 100.000 beim stadtischen Durchschnitt. Daraus lasst sich
ein gesellschaftlich akzeptiertes Risiko aus dem gewichteten Mittel der drei GroRstadte in Deutschland
von 8,91 Toten pro 100.000 verkehrslarmexponierter Stadtbewohner und 1,7 Tote fiir die Gesamtzahl der
Stadtbewohner ableiten. Ebenfalls zum Vergleich in Abbildung 58 enthalten, sind die in Kapitel 6.3.4 be-
reits erwdhnten Grenzwerte fir die Gesamtbevolkerung in Deutschland unter der Pramisse, dass die ma-
ximal zuléssigen Expositionen in Wohngebieten nach BImSchG von 59 dB eingehalten werden. 584 Tote,
dies entspricht einem Wert von 6,87 Toten pro 100.000 exponierte Einwohner und 0,70 Toten pro 100.000
Personen gesamt, reprasentieren damit das theoretisch, gesetzlich akzeptierte Risiko fir verkehrslarmin-
duzierte IHD.
15 2,5

§ 135 Tote pro 100.000 EW gesamt
- )
o i —
2 12| = Tote pro 100.000 exp. Einwohner IR E
w o
10,5 =
£ - o £
Q 9 | ~ {1 15W
c - [=]
g 75 | g
g 6 | M~ 41 8
8 - °
g 4!5 I~ a
T o3t R {053
& = =
2 15
20 0
Berlin Hamburg Miinchen @ Deutschland
. ) (59 dB)
v
gesellschaftlich gesetzlich
akzeptiertes Risiko akzeptiertes Risiko

Abbildung 58: Gesellschaftlich akzeptierte Sterbewahrscheinlichkeit fur verkehrslarminduzierte IHD
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6.5 Diskussion der Ergebnisse der Verkehrslarmexposition

Durch die Zusammenfihrung der Ergeb- 70 —— e TRR =15

. . . . . — Mittelwert RR = 1.08

nisse kénnen zum einen die Expositionen 65 | . Mittelwert RR = 1.01

&0 @ Deutschland exp. (59 dB) [DE]
@ Minchen exp. [M]

@ Hamburg exp. [HH]

@ Berlin exp. [B]

an der lokalen Adresse ins Verhaltnis zu
55
den durchschnittlich landes- bzw. regio- o

nalspezifischen Werte gesetzt werden, 5

zum anderen besteht die Méglichkeit, das 40

Verbesserungspotenzial durch Pegelsen- 35

kung zu identifizieren. In Abbildung 59 ist %0

25

20 [HH793 " 7]

diese Uberlagerung der Ergebnisse aus
den Unterkapiteln 6.4.4 und 6.4.5 am Bei-

Sterberisiko fur IHD s, pro 100.000 EWey,

spiel Minchens dargestellt. Fir eine in 10

Minchen lebende und Verkehrslarm ex- 5

ponierte Person kann aus dem Diagramm 53 55 57 89 61 83 65 67 89 11 13 78 17 719
geschlossen werden, dass diese ab einem lokaler Larmpegel [dB]
Pegel von ca. 60 dB uberproportional ei- Abbildung 59: Lokaler StralRenverkehrslarmpegel LDEN unter

nem Risiko fiir ischamische Herzkrankhei- Berucksichtigung der Durchschnittswerte fir die larmexpo-
_ nierte Bevolkerung in Miinchen, Hamburg, Berlin und Deutsch-

ten (IHD) ausgesetzt wird. land

Hamburg liegt dabei mit einem Durchschnittswert von 7,93 Todesféallen marginal hoher als Minchen, und

in Berlin resultiert der Durchschnittspegel fir exponierte Personen bei ca. 62 dB, ausgehend von 9,93

Todesfallen pro 100.000 exp. Einwohner. Prinzipiell ist fir eine Person in Deutschland, ausgehend von

den Vorgaben der BImSchV, ein objektives Risiko von 6,87 Toten pro 100.000 exp. Einwohner als Restri-

siko zu akzeptieren.

% Legende x

Legt man die Sekundéardaten der Larmkartie-
rung 2017 zugrunde (siehe Abbildung 60),

kann das Wohnen an einer Minchner Haupt-

3

Dynamische Legende aus

A A
<4 HauptverkehrsstraBen, LDEN

2017

[ aver55- 60 db(a)

W Goer60- 65 do(a)

W Gver65- 70 dox4)

W Gver70- 75 dba)

W dver75dp(4)

verkehrsstraRe das gesetzlich akzeptierte Ri-
siko fur verkehrslarminduzierte IHD um das 3-
fache Uberschreiten (75 dB = 26,6 Tote/100k
exp. EW). Ahnliche Verteilungen finden sich
auch in den Larmkartierungen der Stadte Ber-
lin und Hamburg, wie in Abbildung 61 und Ab-
bildung 62 dargestellt. Konservativ davon aus-

gehend, dass der Expositionswert direkt an der i 150311 2

Fahrbahn genommen worden ist, und somit

nicht unmittelbar an der Wohnbebauung, kann

bei einem Ausgangspegel von 75 dB am Emis- : oaim |6
sionsortvon einem Immissionspegel von ca. 70 Abbildung 60: Auszug Larmkartierung Minchen 2017

dB an der Fassade ausgegangen werden. (LfU-Bayern, 2017)
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Dieser fuhrt z.B. in Minchen zu einem Wert von 20,13 Toten pro 100.000 exponierte Einwohner. Die

Larmausbreitung an einer StralBenbebauung ist z.B. in DIN 18005 beschrieben und kann dem Anhang 12

entnommen werden.

Als gesundheitlich gravierend sind die in der Ab-
bildung 60, Abbildung 61 und Abbildung 61 blau
markierten StralRenabschnitte zu bewerten. Lpen
Werte von mehr als 75 dB, ausschlieRlich unter
der Bericksichtigung des Stral3enverkehrs-
larms, weisen auf ein deutlich erhdhtes Risiko
fur IHD hin. Zwar kénnen nach DIN 4109 baulich
die Schallschutzdammwerte erreicht werden,
sodass im Innenraum keine Gesundheitsgeféhr-
dung mehr auftritt, jedoch sind drei Aspekte zu
beachten. Zum einen ist eine Bellftung Uber

Fenster in diesen Wohneinheiten nicht méglich,

da dadurch die schallddmmende Wirkung verlo-

ren geht. Zweitens wurde bei den von Van
Abbildung 61: Auszug Larmkartierung Hamburg 2017
(Hamburg, 2017) Kempen et al. (2018) zusammengefassten Stu-

dien zur Risikoermittlung ebenfalls der Stral3en-
. verkehrslarmpegel zur Bewertung und nicht der
Pegel in den Nutzungseinheiten herangezogen.
Drittens hat, wie in Abbildung 63 ersichtlich, die
Verkehrsmenge und damit auch der Pegel Lpen
Uber die Jahre zugenommen. Die exakte Posi-
tion der Messstationen kann dem Anhang 13
entnommen werden.
Der lineare Trend an drei Messstandorten in
Minchen zeigt eine Verkehrszunahme von ca.
10.000 Fahrzeugen pro Tag im Zeitraum von 6
bis 12 Jahren, dies entspricht einer Steigerung
von 10 — 20%. Die bestehende Bebauung weist
als minimalen Schallschutz, die zum Zeitpunkt
'(ABbebriI'i?]l,Jggl??Zi Auszug Larmkartierung Berlin 2017 durch die vorherrschenden Bewertungspegel
erforderlichen Schallddmmwerte, oder maximal
die geforderten SchalldAmmwerte zum Zeitpunkt einer spateren Sanierung auf. Eine fortlaufende Anpas-
sung an die Expositionshohe findet nicht statt.
Sind bestehende Geb&ude und ihre Au3enhillen noch vor 1979 errichtet, galten hierfur beispielsweise,
wie in Kapitel 6.3.3 beschrieben, keine larmdammenden Mindestanforderungen. Zwar gibt es Forderpro-
gramme fir den Austausch von Fenstern mit geringem Schallschutz, wie beispielsweise in Berlin

(Senatsverwaltung fir Umwelt Mobilitdt Verbraucher- und Klimaschutz - Berlin, 2022), eine behérdliche
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Nutzungsuntersagung auf Grundlage des §15 MBO zur Sicherung von Leib und Leben, ausgeldst durch
die sich fortentwickelnde graduelle Erhéhung der Verkehrslarmexposition, ist bis dato jedoch nicht be-
kannt.

Die Analyse zeigt auch, dass das gesellschaftlich akzeptierte Niveau nicht auf einem Maximalwert liegt.
Dies wird deutlich durch den Umstand, dass beispielsweise in Berlin ein héheres Risiko als in Miinchen
und ein viel héheres Risiko als in ruralen Gebieten toleriert wird. Dies belegt die anfangs aufgestellte Hy-

pothese nach einem (noch) nicht erreichten gesellschaftlich akzeptierten Grenzrisiko.

Zusammengefasst zeigt die Auswertung deutlich den Einfluss von Stral3enverkehrslarm auf die Gesund-
heit der Bevolkerung. Ab einem Pegel von 53 dB steigt das Risiko kontinuierlich und fuhrt, von einem
Maximalexpositionspegel von 75 dB ausgehend, zu einem Wert von 27 Toten pro 100.000 exponierte
Einwohner. Dabei werden zudem nur der Zusammenhang aus Stral3enverkehrslarm und ischamischen

Herzkrankheiten untersucht.
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Abbildung 63: Anzahl der Kraftfahrzeuge pro Tag, erhoben an drei Messstandorten in Munchen zwischen 2003
und 2021. Datenquelle: (BaSt, 2023)

6.6 Fazit und Ausblick Exposition Larm

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass das Sterberisiko fiir ischamische Herzkrankheiten, bedingt
durch die Verkehrslarmbelastung im urbanen Raum, mit der vorgestellten Methode quantifizierbar und auf
ein Sterberisiko pro 100.000 Einwohner transformierbar ist. Weitere wie auch zukinftige Ergebnisse der
Forschung in Bezug auf den Zusammenhang zwischen Verkehrslarm und negativen Gesundheitsauswir-

kungen kénnen damit berechnet werden.
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Fir die Bestimmung des individuellen lokalen Risi-

kos wird flr die Exposition gegenuber L&rm in die-

ser Arbeit exemplarisch die Héhe des lokalen Larm- —
Einwirkungsanalyse

pegels Loen, resultierend aus dem StraRenverkehr Verkehrslarm Lpen

in Deutschland, herangezogen. Der akzeptierte ge-

; : i Berechnung allgemeine Gesundheitsauswirkung
setzliche Grenzwert liegt bei 6,9 Toten pro 100.000 1.6 Tote pro 100.000 EW

Einwohner pro Jahr. Das allgemeine Gesundheits- . . ;
Gesetzlicher Grenzwert Gesellschaftlich akzeptiert:

risiko kann naherungsweise als Mittelwert der drei 6,9 Tote pro 100.000 EW Ja

groten Stadte Deutschlands (Berlin, Hamburg &

Minchen) zu 1.6 Tote pro 100000 Einwohner roriand o Sandbedingungen der Sxgosiion ver-
quantifiziert werden. len Risikos

Dieses Risikoniveau ist gesellschaftlich akzeptiert. Die Randbedingungen fir den in Kapitel 8 folgenden
Vergleich sind in Abbildung 64 zusammengefasst. Es zeigt sich, dass die Gesetzgebung Schwellenwerte
festlegt, die jedoch zum einen lber dem festgelegten Grenzwert der WHO liegen und somit ein Restrisiko
implizieren und zum anderen in der Praxis vielfach und deutlich Uberschritten werden. Zudem kann fest-
gestellt werden, dass das Maximum des gesellschaftlich akzeptablen Grenzrisikos im Kontext des Ver-
kehrslarms aktuell noch nicht erreicht ist. Die Akzeptanz des Verkehrslarms kdnnte dabei in der geringen
Medienprasenz sowie in der eingangs in Kapitel 2.1 beschriebenen geringeren Risikowahrnehmung bei
verzogerten Auswirkungen liegen. Die Quantifizierung eines gesellschaftlich akzeptablen Maximalwerts
bildet einen Forschungsausblick.

Der bauliche Schallschutz erfullt mit den heutigen Vorgaben den Schutz vor AuRenlarm, wird jedoch durch
das Offnen von Fenstern nutzlos. Die Entwicklung von Fenstern, die im gedffneten Zustand Larm filtern,
z.B. unter Verwendung von Noise-Canceling-Technologie, die aktuell in Kopfhérern verwendet werden,
stellt damit einen Ausblick zur Gesundheitsverbesserung dar.

Die Untersuchungen konnten zudem belegen, dass Verkehrslarm zu einer inhomogenen Risikoverteilung
in der Gesellschaft fiihrt. Dabei wird die Wahl der Wohnadresse mitunter anhand finanzieller Kenngréf3en
vollzogen. Menschen mit geringem Einkommen sind haufiger hohen Verkehrslarmexpositionen ausge-
setzt. Die Untersuchung des Zusammenhangs zwischen Sozialstatus und Verkehrslarmexposition bzw.
Risikoexposition bildet in vielen Wissenschaftsdisziplinen, wie beispielsweise den Rechts-, Sozial- und

Gesundheitswissenschaften, einen Ausblick fir weitere Forschung.
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7 Exposition gegenuber Luftschadstoffen

Der Beginn der (urbanen) Luftverschmutzung reicht bis in die Steinzeit zurtick, als der Homo sapiens
Flammen unter Kontrolle brachte und das Feuer zum Kochen und Warmen nutzte. Verruf3te Héhlenwénde
sowie die stark geschadigte Lungen des Otzis sind Belege fiir die schadlichen Luftschadstoffexpositionen
(Wormer, 2022). Weiterflhrend in der historischen Betrachtung der Luftschadstoffe wurde im 16. Jahrhun-
dert in England erstmals einer Klage fur das Recht auf reine Luft stattgegeben. Ein Hausbesitzer verklagte
dabei einen Schweinebauern, der seine Farm zu nahe an dessen Eigentum gebaut hatte, was zu einer
dauerhaften Geruchsbelastigung fiihrte. Das Gericht urteilte, dass fiir ein gesundes Wohnen, Licht sowie
saubere Luft unerlasslich seien ("Aldred's Case - 9 Co Rep 57 b - 77 ER 816," 1619).

Ab dem 18. Jahrhundert belegten Messungen erstmalig die Dimension der Luftschadstoffexposition in
urbanen Gebieten. Die industrielle Revolution verstérkte diese negative Entwicklung zusatzlich, bis die
Auswirkungen von saurem Regen, Waldsterben und bodennahem Ozon zu den substanziellsten, grenz-
Ubergreifenden politischen, 6konomischen und 6kologischen Fragestellungen des 20. Jahrhunderts wur-
den und damit der Handlungsbedarf zu deren Reduzierung in den Fokus riickte. (Fowler et al., 2020)
Auch im 21. Jahrhundert stellt die Luftverschmutzung trotz eingefiihrter Grenzwerte immer noch das
grote umweltbedingte Gesundheitsrisiko flr den Menschen in Europa dar. Die Ursache dafir liegt in der
noch haufigen und deutlichen Uberschreitung dieser durch die WHO publizierten Schwellenwerte (EEA,
2023; WHO, 2021). Im globalen Kontext treten jahrlich noch weitaus héhere Luftschadstoffkonzentrationen
als in Europa auf. Wie in Abbildung 65 ersichtlich, sind diese vor allem in stidasiatischen Landern vorzu-
finden. In Indien und Pakistan liegen beispielsweise die 10 Stadte mit der héchsten Luftverschmutzung
weltweit (WAQP, 2023).

Abbildung 65: Weltweiter Luftverschmutzungsindex zum Stichtag 28.04.2023 (WAQP, 2023)
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Wie hoch das tatsachliche Risiko einer Person ist, an ihrer spezifischen Wohnadresse durch luftschad-
stoffinduzierte Krankheiten zu versterben, prézisieren die nachstehenden Kapitel. Die Wirkungsmechanis-
men von Luftschadstoffen auf die menschliche Gesundheit, die urbanen Emitter sowie die ICD-10 Kate-
gorisierung bilden das erste Kapitel. Im Weiteren wird die Forschungsfrage vorgestellt. Unterkapitel 3 zeigt
eine Ubersicht tiber die Schliisselpublikationen sowie die darin enthaltenen Expositions-Wirkungsfunktio-
nen. Darauf aufbauend wird das gesetzliche und gesellschaftliche akzeptierte Grenzrisiko abgeleitet. Die
Datenanalyse erfolgt in Unterkapitel 4 und schafft die Grundlage zur Bewertung des tatsachlichen Ge-
sundheitsrisikos durch Luftschadstoffe in Unterkapitel 5. Fazit und Ausblick bilden den Schluss des Kapi-

tels Exposition gegentiber Luftschadstoffe.
7.1 Definition Tote durch Luftverschmutzung

Im Folgenden wird zunachst der Wirkungsmechanismus von Luftschadstoffen auf die menschliche Ge-
sundheit erlautert. Im Weiteren erfolgt die Identifizierung von gesundheitsschadlichen Luftschadstoffen

sowie die davon induzierten Todesfalle nach ICD-10 Kategorisierung.

7.1.1 Urbane Luftschadstoffexposition

Ein Luftschadstoff ist definiert als eine ,Beimengung der Luft, die eine Gefahrdung der menschlichen Ge-
sundheit und der Biosphare zur Folge haben kann“ (VDI 3782-7:2020-05). Der Grof3teil der klassischen
Luftschadstoffe wird durch Verbrennungsprozesse emittiert. Dazu zahlen z.B. Feuerungsanlagen, Ver-
brennungsmotoren von Fahrzeugen sowie Verbrennungsanlagen. Auch nattrliche Feuer wie Wald- oder

2020 Anteile pro Luftschadstoff
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Abbildung 66: Anteilige Emitter der Luftschadstoffemissionen im Jahr 2020 in Deutschland (UBA, 2021)
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Torfbrdnde sowie Brandrodungen in der Landwirtschaft erhohten die Luftschadstoffkonzentration.
(Pierobon et al., 2022; Reddington et al., 2021; Tang & Yap, 2020) Dabei ist der Ausstol3 maf3geblich vom
Verbrennungsprozess, den Bedingungen bei der Verbrennung sowie dem Brennstoff abhangig.

Die haufigsten Luftschadstoffe sind Stickstoffoxide (NOx), (Fein-)Staube (TSP, PMz;5, PM1o, Black Car-
bon), Schwefeldioxid (SO2), Kohlenmonoxid (CO), flichtige organische Verbindungen ohne Methan
(NMVOC), Ozon (03) und Ammoniak (NHs). In Deutschland beeinflussen vor allem die Bereiche Energie,
Verkehr, Industrie, Landwirtschaft sowie Abfall die Hohe der Luftverschmutzung, wie in Abbildung 66 nach
(UBA, 2021) dargestellt. Die Agglomeration der Schadstoffkonzentration findet dabei Uberwiegend im ur-
banen Raum statt. (Lenschow et al., 2001) Beispielsweise liegt der 5-Jahresmittelwert (2017 - 2022) fir
NO:z-Konzentrationen in verkehrsnahen, innerstédtischen Gebieten in Deutschland bei ca. 33 ug/ms3. In
ruralen Gebieten liegen die gemessenen Werte hingegen bei ca. 8 ug/m3 und damit unterhalb der Wir-
kungsschwelle fur die menschliche Gesundheit von 10 ug/m3. (Kessinger et al., 2023; WHO, 2021)

7.1.2 Wirkungsmechanismus

Die Luftverschmutzung gilt in Europa im Jahr 2023 als die gréRte Umweltgefahr fur die Gesundheit des
Menschen. (EEA, 2023). Dabei kann es nach dem Umweltbundesamt zu folgenden, in Tabelle 7 aufge-

fihrten Gesundheitsmechanismen durch Luftschadstoffe kommen.

Tabelle 7: Luftschadstoffinduzierte potenzielle Gesundheitsmechanismen nach (Schulz et al., 2018)

Mechanismen

Vorgang: fuhrt zu:

Entziindliche Reaktion & oxidativer Stress Subklinische Entziindung im Organismus
Ausldsen von vegetativen Reflexen Stdrung der vegetativen Balance
Uberlaufen von entziindlichen Botenstoffen Beeintrachtigung von Organfunktionen
Partikel/ Partikelbestandteile gelangen aus der Lunge | Reaktionen im zentralen Nervensystem
in den Kreislauf

Die daraus entstehenden Krankheiten kénnen die Lunge, das Herz, das Gehirn, den Stoffwechsel sowie
Foten betreffen. Potenzielle Krankheitsbilder bilden sich unter anderem im respiratorischen System, wie
beispielsweise Asthma und COPD, sowie durch ein erhdéhtes Lungenkrebsrisiko aus. (Analitis et al., 2006;
Guarnieri & Balmes, 2015; Katsouyanni et al., 2001; Thurston et al., 2018) Das ischamische System kann
durch Hypertonie und Herzrhythmusstérungen, die wiederum Ausléser fiir ein erhéhtes Schlaganfall- und
Herzinfarktrisiko sind, betroffen werden (Gan et al., 2011; Lepeule et al., 2012; Newby et al., 2015).

7.1.3 ICD-10 Kategorie

Kapitel 7.3 vorausgreifend wird in dieser Arbeit zur Analyse der Sterbewahrscheinlichkeit nach ICD-10
exemplarisch die Mortalitat von Lungenkrebs (ICD10: C30-C39) untersucht. Weitere Krankheitshilder, bei
denen Evidenz der Kausalitat zwischen Luftschadstoffen und Mortalitét besteht, sind u.a. Krankheiten des
Atmungssystems (J00-J99), kardiovaskulare Krankheitsbilder (100-199) sowie der Einfluss auf die Gesamt-
mortalitat. (Atkinson et al., 2018; Faustini et al., 2014; Hadley et al., 2019; Huangfu & Atkinson, 2020; Pope
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et al., 2002). Obgleich ein breiter Konsens iber die schwerwiegenden gesundheitlichen Auswirkungen
einer Langzeitexposition gegentber Luftschadstoffen besteht (Chen & Hoek, 2020; WHO, 2021), kon-
zentriert sich diese Arbeit exemplarisch nur auf den Luftschadstoff NO2 sowie das dadurch induzierte Ster-
berisiko durch Lungenkrebs. Diese Abstraktion wird durch Wichmann (2018) gestutzt, der zu dem Schluss
kommt, dass Stickstoffdioxid als hinreichender Indikator des Luftschadstoffgemisches, das neben Fein-
stduben zusatzlich einen negativen Einfluss auf die Mortalitatsrate hat, herangezogen werden kann
(Wichmann, 2018). Die weiteren Risikogréen von Luftschadstoffen kénnen nach identischem Vorgehen

quantifiziert werden.
7.2 Forschungsfrage Exposition Luftschadstoffe

Nach der Definition von Verstorbenen durch Luftschadstoffe in Unterkapitel 7.1 wird im Folgenden die
Forschungsfrage fur den Abschnitt Exposition gegentber Luftschadstoffen mit vorgestellt.
Um die Vergleichbarkeit mit weiteren urbanen Expositionen zu gewdahrleisten, muss das Sterberisiko durch

Luftschadstoffe eindeutig belegt werden. Dies fuhrt zur Forschungsfrage:

Wie hoch ist das individuelle Risiko auf 100.000 Einwohner, bezogen durch eine Exposition
gegenuber Luftschadstoffen generell und im konkreten Anwendungsfall durch NO2, an ei-
ner spezifischen Wohnadresse unter Berticksichtigung der vorherrschenden Expositions-
pegel an Lungenkrebs zu versterben?

7.3 Stand des Wissens Risiko von Luftschadstoffexpositionen

Der aktuelle Forschungsstand des Zusammenhangs zwischen Luftschadstoffexpositionen und Mortalitéat
wird in den folgenden Unterkapiteln mit dem Verweis auf die Literatur in Ausziigen knapp wiedergegeben.
Als Schlusselpublikationen kénnen (Chen & Hoek, 2020; EEA, 2020a; Hoek et al., 2013; Huangfu &
Atkinson, 2020; Schneider et al., 2018; WHO, 2021) zur weiteren Vertiefung herangezogen werden. In
Bezug auf die lokalen Einwirkungen in Deutschland ist die Arbeit von Schneider et al. (2018) zu nennen,
die dreidimensionale Transportmodelle zur Quantifizierung der NO2 Belastung in Ballungsraumen verwen-
deten.
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7.3.1 Expositions-Wirkungsfunktion Stickstoffdioxid - Lungenkrebs

Hamra et al. (2015) quantifizieren das relative
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denz der linearen Verteilung besteht ebenfalls funktion fiir eine NO2 Exposition und der Lungenkrebs-
. . . sterblichkeit mit RR 1.04 (Cl:95% 1.01 — 1.08)

bei Korrelationen zwischen der Zunahme von

NO2z Konzentrationen und weiteren Krankheits-

bildern, ausgenommen Kreislauferkrankungen

(P. H. Fischer et al., 2015).

7.3.2 Gesetzliche Grenzwerte fur Luftschadstoffe

Die gesetzlichen Grenzwerte richten sich am Standort Deutschland nach den Vorgaben der EU-Richtlinie
2008/50/EG. Diese wurden durch UBA (2020c) in nationales Recht tberfiihrt. Ausgewahlte Luftschadstoffe
dieser Vorgabe werden in Tabelle 8 den empfohlenen Werten der WHO (2021) gegenubergestellt.

Tabelle 8: Grenzwerte der Tages- bzw. Jahresmittelwerte sowie Grenzwertempfehlungen nach (European
Union, 2008 ; 2022; WHO, 2021)

EU Grenz- bzw. Zielwert WHO
glltig Vorschlag bis 2030 Empfehlung
Feinstaub PMz,5 25 pyg/m3 10 pg/m3 5 pg/m3
Jahresmittelwert PMz1o 40 pg/ms3 *! 20 pg/m? 15 pg/m3
Schwefeldioxid SO2 Tagesmittelwert 125 pg/ms *2 50 pg/m? 40 pg/m3
Stickstoffdioxid NO2 Jahresmittelwert 40 pg/m3 20 pg/m? 10 pg/m3
Ozon Oz max. tgl. 8-Stundenmittelwert 120 pg/m3 - 100 ug/m3

I max. 35 Uberschreitungen pro Kalenderjahr zulassig

2 maximal 3 Uberschreitungen im Kalenderjahr

Es zeigt sich, dass alle von der Europaischen Union 2008 definierten Grenzwerte iber den empfohlenen
Grenzwerten der WHO (2021) liegen. Bei PMzs liegt beispielsweise der EU-Grenzwert mit 25 pyg/m3 um
ein Fiinffaches hoher als der von der WHO (2021) empfohlene Wert von 5 ug/m3. Die Uberschreitung der
Grenzwerte wird in der aktuellen européischen Rechtsprechung des EuGHs (2022a) thematisiert. Dabei

wird die Bedeutung der Grenzwerte konkretisiert. Diese dienen dem Ubergeordneten Ziel, die Umwelt so-
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wie die Gesundheit der Menschen zu schitzen, jedoch nicht dem individuellen Birger einen Rechtsan-
spruch auf saubere Luft gegenliber dem Staat einzurdumen. Das Recht, gegeniber staatlichen Stellen
konkrete Aktionen zur Schadstoffreduzierung zu erstreiten, bleibt davon jedoch unberihrt (EuGH, 2022a).
Daraus leitet sich der Umkehrschluss ab, dass zum jetzigen Zeitpunkt der Luftverschmutzung, anders wie
Feuer, Flammen und Rauch, keine konkrete Gefahr fur Leib und Leben zugeordnet wird, jedoch von einer
diffusen Gefahrdung, die GegenmafRnahmen erfordert, auszugehen ist. Um die Uberleitung zum gesell-
schaftlich-akzeptierten Risiko im folgenden Kapitel herzustellen, sind in Abbildung 68 die Messstationen
am Standort Deutschland mit den Jahresdurchschnittswerten 2014 - 2021 fiir NO2 dargestellt. Ebenso sind
die vorgegebenen Grenzwerte aus Tabelle 8 als senkrechte Linie eingetragen. Es zeigt sich, dass der
geforderte Grenzwert von Stickstoffdioxid in Hohe von 40 pg/ms3 in Deutschland von 99% der Messstellen
im Jahr 2022 eingehalten wurde, jedoch nur 22% den Empfehlungen der WHO entsprechen, und fir die
neue Zielsetzung der EU fir das Jahr 2030 an rund 43% der Messstellen die NO2 Konzentrationen zu
senken sind. Zudem weist die Abbildung deutlich auf eine stetige Verbesserung bzw. Reduzierung der
NO: Exposition Uber die letzten Jahre hin.

Prozentualer Anteil der Messstationen in Deutschland nach NO,-Jahresmittelwerte 2020 - 2022
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Abbildung 68: Prozentualer Anteil der bundesweiten Messstationen fir Stickstoffdioxid bezogen auf die ge-
messene Hohe der Jahresmittelwerte in pg/m?® unter Einbezug der aktuellen sowie geplanten européaischen
gesetzlichen Grenzwerte und Empfehlungen der WHO. (UBA, 2022b; WHO, 2021)
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7.3.3 Gesetzlich akzeptiertes Grenzrisiko fur gesundheitsgefahrdende

NO2 Exposition

Der gesetzliche Grenzwert fir NO2 Expo- 25

RR CI95%: 1.01
sitionen liegt, wie in Unterkapitel 7.3 auf- ——RR=104

RR Cl95%: 1.08

20 | <« EU Grenzwert NO;

L R Entwurf EU 2030 NO-

geflhrt, bei 40 pg/ms3. Unter Kombination
dieses Wertes mit der Expositions-Wir-
kungsfunktion aus Abbildung 67 ergibt
sich fiir Deutschland, wie in Abbildung 69 19
dargestellt, ein theoretisch gesetzlich ak-
zeptiertes Risiko fur NO2 induzierte Lun- 10
genkrebstodesfélle von 6,33 Toten pro

100.000 Einwohner bzw. insgesamt 5257 033

Mortalitdsrate fur Lungenkrebsm2 pro 100.000 EW

vorzeitige Todesfalle unter der Voraus-

setzung, dass die gesamte Bevolkerung

einheitlich einer Exposition von 40 ug/ms3 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
. . " NO;- E it /m*
ausgesetzt ist. Die angestrebte Verschar- 2 Expositon gl

fung auf einen NO - Jahresmittelwert von Abbildung 69: Aktueller gesetzlicher Grenzwert und Entwurf fur

20 pg/m3 fiir das Jahr 2030 wiirde die ge- das Jahr 2030 zur NO2-Exposition und daraus resultierende Mor-
. . ] talitatsrate fir Lungenkrebs pro 100.000 Einwohner in Deutsch-
setzlich akzeptierte Mortalitatsrate auf |and

2,11 Tote pro 100.000 Einwohner redu-

zieren.

7.3.4 Weitere Einflussfaktoren

Zusétzlich zu den lokalen Schadstoffkonzentrationen weist die Literatur auf Korrelationen zwischen der
Expositions-Wirkungsfunktion von Luftschadstoffen sowie personenspezifische Randbedingungen hin.
Dabei herrscht seitens der Fachwelt Evidenz darliber, dass das Alter, die Expositionsdauer, das Ge-
schlecht sowie der Tabakkonsum als konfundierende Parameter zu betrachten sind. (Carey et al., 2013;
Dong et al., 2012; Katanoda et al., 2011). Diese Einflussgréf3en werden in der Arbeit nicht weiter betrach-
tet; die benttigte Schnittstelle ist jedoch in der Methode abgebildet, sodass die entsprechenden Wirkungs-

funktionen jederzeit implementiert werden kénnen.
7.4 Datenanalyse NO: induzierte Lungenkrebsmortalitatsrate

Im Folgenden wird die Datenanalyse zur NO: induzierten Lungenkrebssterblichkeit exemplarisch am
Standort Deutschland durchgefiihrt. Das Vorgehen folgt dabei grundsétzlich der in Kapitel 3 beschriebe-

nen Methode, siehe Abbildung 70, und verwendet die in 6.4 beschriebenen Gleichungen.
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Abbildung 70: Ausschnitt Methode zur Quantifizierung des Sterberisikos durch Luftschadstoffe

7.4.1 Primardatentransformation von Messwerten NO: in ppb zu pg/m?

Bei der Verwendung von In-Situ Messdaten besteht die Mdglichkeit, dass diese in der Einheit Parts per
Billion (ppb) vorliegen. Die Transformation auf eine einheitliche Messgrof3e ug/ms3 wird mittels Gleichung
[21] nach Boguski (2006) vollzogen. Dabei variiert der Umrechnungsfaktor auf Basis des Molekularge-
wichts des chemischen Stoffes, in diesem Beispiel Stickstoffdioxid mit 46,01 g/mol.

24,45 ug
= . 0N — 21
1 ppb g~ Konzentration 3 [21]

Molare Masse ===
mol

-
24,45 - Konzentratlonm—g3 [22]

1ppb (NO,) = — 1,88 %

46,012
Ebenso beeinflussen der Luftdruck sowie die Temperatur die Umrechnung. Die gegebene Gleichung ist
anwendbar fur die Randbedingungen von 25°C sowie einem Druck von 101325 Pascal. (Boguski, 2006).
Die Anpassung der Gleichung an die Temperatur ist bei der Umrechnung von Jahreswerten zu beachten,
da diese den naturlichen Temperaturschwankungen unterliegen.
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7.4.2 Datenanalyse der NO2-induzierten Lungenkrebsmortalitat
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geln, siehe Anhang 14, bei 0,02.

Die Mortalitatsrate fur bosartige Neubildung der Trachea, Bronchien und der Lunge (ICD10: C33-34), die
durch den Einfluss von Stickstoffdioxid induziert ist, liegt daraus folgend bei 1,22 Toten pro 100.000 Ein-
wohner bzw. 1009 Toten fiir das Jahr 2020. Ausgehend von einer Gesamtmortalitat fur C33-34 von 44817
Toten bzw. 54 Toten pro 100.000 Einwohner und Jahr, betragt die Grundmortalitdt ohne NO2 Exposition
demnach 52,78 Tote pro 100.000 Einwohner, dies entspricht 43808 Todesfalle im Jahr 2020. In Bezug auf
diese Basiswerte, kann das relative Risiko pro 100.000 Einwohner in Abhéangigkeit der NO2 — Exposition,

wie in Abbildung 71 dargestellt, bestimmt werden. Die Datengrundlage ist dem Anhang 15 zu entnehmen.

7.4.3 Quantifizierung des gesellschaftlich akzeptierten Grenzrisikos fur

NO2-induzierten Lungenkrebs

Das gesellschaftlich akzeptierte Risiko fur Luftschadstoffexpositionen am Beispiel NO2 und Lungenkrebs
wird in den drei bereits zuvor herangezogenen Stadten, Berlin, Hamburg und Miinchen sowie im Bundes-
durchschnitt aufgezeigt. Zur Ermittlung der Mortalitatsrate fur die Exposition wird als erster Schritt der
Median der stadtischen Messstationen bzw. bundesweiten Messstationen verwendet. Abbildung 72 bildet
die NO2-Exposition als Median-, Quartil- sowie Minimal- und Maximalwerte in Box-Plots ab. Die aus den
Medianwerten resultierenden Mortalitétsraten sind ebenfalls enthalten.

Die zugehotrigen NO2 Messdaten kdnnen dem Anhang 16 entnommen werden. Es zeigt sich, dass am
Standort Miinchen zwar der Extremwert der NO2 Exposition mit 54 pug/m? liegt, der hochste Median mit
27 pg/ms3 jedoch am Standort Berlin auftritt. Der bundesweite Median liegt bei 21 ug/ms3. Die daraus poten-
ziell resultierende Mortalitatsrate flir NOz-induzierten Lungenkrebs liegt bei 2,32 Toten pro 100.000 Ein-

wohner pro Jahr. Die Abweichung zur berechneten Mortalitatsrate in Unterkapitel 7.4.2, die sich unter
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Einbezug der zuordenbaren Bevélkerungsverteilung zu 1,22 Toten pro 100.000 Einwohner ergibt, verdeut-
licht, dass die Mediane nur als erste Ndherungen zur Quantifizierung der induzierten Mortalitatsrate zu
verwenden sind. Die Abweichung ist zum einen in der heterogenen Bevdlkerungsdichte sowie in der un-
gleichmafigen Verteilung der Messstationen begriindet.
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Abbildung 72: Box-Plots mit Median und Quatrtilen fir die Jahresexpositionen NOz an der Standorten Min-
chen, Berlin, Hamburg und Gesamtdeutschland im Jahr 2020 (linke y-Achse), sowie die aus dem Median re-
sultierende Mortalitatsrate fir Lungenkrebs pro 100.000 Einwohner

Abbildung 73 zeigt die Verteilung der NO: - Schadstoffkonzent-
ration in Deutschland. Die urbanen Gebiete mit hoher Personen-, I
Wohn- und Verkehrswegedichte sind eindeutig durch die Aggre-
gation der NO:2 Expositionen erkennbar. Dies verdeutlicht die
Notwendigkeit der Bevolkerungsgewichtung nach Héhe der loka-
len Exposition, die im néchsten Schritt am Beispiel Deutschlands
unter Verwendung der Berechnung der PAF vollzogen wird. Die
Quantifizierung mittels der Mediane kann jedoch bei fehlender
Bevdlkerungsverteilung als erste Naherung herangezogen wer-
den. Unter Beriicksichtigung des zuordenbaren Bevdlkerungsan-
teils ergibt sich, wie zuvor berechnet, in Deutschland im Jahr
2020 eine Mortalitatsrate von 1,22 Verstorbenen pro 100.000

Einwohner. Abbildung 74 stellt die zugehdrige Trendanalyse der

Abbildung 73: Jahresmittelwert Stick-

Jahre 2014 bis 2020 dar. Es verdeutlicht die stetige Abnahme stoffdioxid Exposition Deutschland
. ) 2020 auf Basis eines GIS-Modells (UBA,
der Mortalitatsrate, ausgehend von einem Wert von 2,32 Toten 2023)

pro 100.000 Einwohner.
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Dies liegt zum einen an dem in Abbildung 68 aufgezeigten allgemeinen Riickgang der NO2-Konzentration
und als Konsequenz daraus zum anderen an der Verschiebung der in Anhang 14 dargestellten Bevélke-
rungsanteile in den Expositionsgruppen. So steigt der Anteil der Bevolkerung, der Expositionen unterhalb
der Wirkungsschwelle und damit keiner NOz-induzierten Gesundheitsgefahrdung ausgesetzt ist, von 3 %
im Jahr 2014 auf 16 % im Jahr 2020. Der Wert von 1,22 Toten pro 100.000 Einwohner fihrt in der Rick-
rechnung zu einer durchschnittlichen NO2 Belastung der Gesamtbevdlkerung von 16 ug/ms3. Dieser, in
Abbildung 74 dargestellte, fallende Trend ist mittels einer linearen Funktion mit einem Bestimmtheitsmali
von 0,89 prognostizierbar. Eine prazise Zukunftsprognose ist aufgrund der multifaktoriellen EinflussgréRen
jedoch schwierig. Siehe Unterkapitel 7.6.
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Abbildung 74: Sterberate NO2z induzierter Lungenkrebs in Deutschland pro 100.000 Einwohner zwischen
2014 und 2020 unter Berucksichtigung der zuordenbaren Bevdlkerungsanteile. Datenquelle: (GBE, 2023)

Auf lokaler Ebene belegt die Arbeit von Schneider et al. (2018) die Méglichkeit zur Quantifizierung der
durchschnittlichen, gesundheitlichen Grundbelastung mittels Expositionsmodellen. Am Beispiel von Min-
chen und Berlin fur das Jahr 2013 konnten sie eine mittlere - NO2 Belastung von 27 bzw. 18 ug/m3 ermit-
teln. Die heterogene Verteilung von NO2 Uber die Stadtgebiete, die in Anhang 17 auf Basis der Daten des
UBAs dargestellt sind, belegen die lokalen Unterschiede und weisen auf die Notwendigkeit einer detaillier-
teren Betrachtung hin. Beispielsweise sind im Westen Minchens, im Bereich der Landshuter Allee, die
Bewohner einer Jahresdurchschnitts-Exposition von 25— 30 yg/m3® und im Siden der Stadt von nur
10 — 15 pg/m?3 ausgesetzt. Die Bewertung im lokalen, innerstédtischen Kontext fiir die drei, dieser Arbeit
zugrunde liegenden exemplarischen Stédte ist aufgrund der fehlende Datenbasis der aktuellen prozentu-
alen Bevolkerungsexpositionsverteilungen nicht méglich. Jedoch ist die Vergleichbarkeit und die Einord-
nung in das gesellschaftliche, gesetzliche, und bundesdurchschnittliche Risiko gegeben. Im Allgemeinen
verdeutlichen die Grafiken zudem die gesundheitliche Grundbelastung im urbanen Raum, da in keinem
Bereich der abgebildeten Stadte eine Exposition unter der Wirkungsschwelle von 10 pg/m3im Jahresmittel

gemessen wurde.
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7.4.4 Anwendungsbeispiel NO>—-Exposition Minchen, Landshuter Allee

2020
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Eine dort lebende Person ist demnach einem 7-fach hdheren Risiko als der Durchschnittsbirger und einem
1,5-fach héheren Risiko als aus dem gesetzlich festgelegten Grenzwert resultierenden Risiko ausgesetzt.
Es ist zu beachten, dass bei der Untersuchung ausschlie3lich die Expositions-Wirkungsfunktion von NO:2
und Lungenkrebs herangezogen wurde, sodass das quantifizierte Mortalitatsrisiko als sehr konservativ
anzusehen ist. Das Gesamtmortalitatsrisiko in Bezug auf eine derartig durch Luftschadstoffe exponierte

Person durfte deutlich héher liegen gegentber einer nicht exponierten Person.

7.4.5 Limitation der Analyseergebnisse Exposition gegentber Luft-

schadstoffen

Wie in Unterkapitel 7.4 aufgezeigt, ist die Qualitat der Ergebnisse mafRgeblich von der vorhandenen Da-
tengrundlage der Medizin, der Umweltbelastung sowie Bevoélkerungsexposition abhéngig. Das Konfidenz-
intervall des relativen Risikos nach Hamra et al. (2015) spannt beispielsweise einen Ergebnisraum von
+ 100% um den Durchschnittswert des Ergebnisses auf. Hinzu kommt seitens der Medizin die Latenzzeit
der Einwirkung. Von Cube et al. (2020) entwickelten zwar einen Ansatz zur Integration der Latenzzeit in
der Exposition-Wirkungsfunktion bzw. in die Berechnung der PAF mittels Simulation, jedoch liegen zum
jetzigen Zeitpunkt keine Studien vor, die die Korrelation zwischen der konkreten Einwirkungsdauer und
Risikozunahme hinreichend belegen. Die Qualitat der Messergebnisse von Luftschadstoffen ist maRgeb-
lich von der Anzahl der Messstationen, sowie deren rdumliche Verteilung abhéangig. Gleiches gilt fir die
Datengrundlage der Bevdlkerungsexposition. Je detaillierter die Héhe der Belastung zugeordnet werden
kann, desto robuster sind die quantifizierten betroffenen Bevdlkerungsanteile und die sich daraus erge-
benden Sterbewahrscheinlichkeiten.
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7.5 Diskussion der Ergebnisse der Luftschafstoffexposition

In Europa ist vor allem bei Nutzungseinheiten, die an urbanen, hochfrequentierten Verkehrswegen liegen,
die gesundheitsschadliche Einwirkung von Luftschadstoffen hoch. Im ruralen Raum liegen die Messwerte
meist unter der Wirkungsschwelle und stellen somit keine Gesundheitsgeféahrdung dar. Die Ausnahme ist
die Ozonkonzentration, deren Hochstwerte an Stadtrandern und im angrenzenden ruralen Gebiet liegen.
(UBA, 2011) Die Mortalitatsrate der NOz-induzierten Lungenkrebstoten in Deutschland im Zeitraum 2014
bis 2020 hat sich halbiert. Dies ist zum einen auf unterschiedliche lokale MalRhahmen wie die Schwerlast-
verkehrslenkung und -steuerung (Einrichten von Umweltzonen), Gesetzesédnderungen (Dieselfahrverbote)
sowie auf technische Neuerungen bei Fahrzeugen, wie beispielsweise die Einspritzung von Harnstoff-
Wassergemisch (AdBlue) zurtickzufuhren. (Demir et al., 2022; Landeshauptstadt Minchen, 2022; Naik &
Dharmadhikari, 2023). Durch den kontinuierlichen Wegfall alter, technisch tberholter Fahrzeuge aufgrund
von Verschleil3, ist von einer weiteren kontinuierlichen Reduzierung der Schadstoffkonzentrationen in den
kommenden Jahren auszugehen.

Bei der Diskussion der Ergebnisse ist darauf hinzuweisen, dass diese einer breiten Streuung unterliegen.
Dies ist durch die Standardabweichung des relativen Risikos bedingt. Unter Verwendung der Konfidenzin-
tervalle sind obere und untere Grenzen bestimmbar, sodass die Unsicherheiten der erzeugten Ergebnisse
in einem Ergebnisraum abbildbar sind und damit eine differenzierte Interpretation der Resultate ermdgli-
chen. Die gewonnenen Erkenntnisse in Bezug auf Risikoakzeptanz sind nur im europdischen Raum bzw.
in Deutschland anzuwenden, da die Risikoakzeptanz durch viele unterschiedliche gesellschaftliche Ein-
flussfaktoren bedingt ist (siehe Kapitel 2.1 — Risikowahrnehmung).

Unter Berlcksichtigung der Ergebnisse aus Unterkapitel 7.4.4, in Bezug auf die lungenkrebsinduzierende
Wirkung von NO: zeigt sich, dass es zu grofRen lokalen Unterschieden in Bezug auf die Schadstoffbelas-
tung und zu einer damit einhergehenden heterogenen Risikoverteilung in der Bevdlkerung kommt. Die
exemplarisch ermittelte deutschlandweite Mortalitétsrate von 1,22 Toten pro 100.000 Einwohner fur NO2
induzierten Lungenkrebs wird an Luftschadstoffhotspots um ein Vielfaches tberschritten. Selbst unter Ver-
wendung der unteren Konfidenzintervallgrenze liegt das Risiko um ca. 100% tber dem Durchschnitt. Die
Berechnung bezieht sich dabei nur auf den Jahresmittelwert der Messstationen. Nach der EU Richtlinie
2008/50/EG ist zudem eine Uberschreitung des NO2-Stundenmittelwert bis zu 18-mal im Jahr (iber
200 pg/ms3 gestattet (European Union, 2008). Dies deutet darauf hin, dass das Risiko an einem Luftschad-
stoffhotspot sehr konservativ quantifiziert ist und deutlich héher liegen kann. Abbildung 66 zeigt, dass die
Luftschadstoffexposition in Deutschland tberwiegend durch Kraftfahrzeugverkehr und damit an hochfre-
quentierten Verkehrswegen auftritt. Die Ergebnisse verdeutlichen, dass das Ziel der Frischluftzufuhr durch
Luften der Nutzungseinheit zu Uhrzeiten, in denen die Schadstoffexposition aufgrund des reduzierten Ver-
kehrsaufkommens niedrig ist (nachts), im Widerspruch zum Ziel des Schutzes vor Larm steht, da, wie in
Kapitel 6.1.1 beschrieben, vor allem in der Erholungsphase (Schlaf) Larmexpositionen, sollten sie auch
nur vereinzelt auftreten, starke Gesundheitsauswirkungen haben. Dadurch wird der Nutzer durch das Off-
nen von Fenstern entweder Larmexpositionen oder Luftschadstoffexpositionen ausgesetzt. Die Konkreti-

sierung dieses Zielkonflikts findet im Ausblick in Unterkapitel 7.6 statt.
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7.6 Fazit und Ausblick Exposition Luftschadstoffe

Die Gesundheitsbelastung und -gefahrdung durch Luftverschmutzung konnte durch die Analyse eindeutig
belegt werden. Primér schiitzt die Gebaudehulle den Nutzer vor der Einwirkung von Luftschadstoffen. Je-
doch gelangen diese beim Luften der Nutzungseinheit in das Innere. Die Auswirkungen auf die menschli-
che Gesundheit sind tiberwiegend bei Krankheiten des Herz-Kreislauf-Systems sowie der Atemorgane zu
finden. Vor allem in asiatischen und siidamerikanischen Landern ist die durchschnittliche Luftverschmut-
zung und die dadurch einhergehende Gesundheitsbelastung um ein Vielfaches héher als in Europa.
Mittels der EU-weiten Vorgaben der akzeptierten Maximalkonzentrationen der Schadstoffe und die
dadurch in den Mitgliedsstaaten umgesetzten Aktionsplane zur Reduzierung dieser Schadstoffemissionen
sank der AusstoR3 quantifizierbar. Diese Grenzwerte liegen in der Européischen Union bei allen aufgefihr-
ten Luftschadstoffen jedoch deutlich Gber den Vorgaben der WHO und implizieren damit eine gesetzliche
Risikoakzeptanz. Am Beispiel Deutschland zeigt sich, dass die Luftschadstoffbelastung in Deutschland
stetig sinkt und damit ebenfalls die luftschadstoffbedingte Mortalitatsrate. Die gesetzlich festgelegten
Grenzwerte hatten im exemplarischen Jahr 2020 eine theoretische Risikoakzeptanz fur Lungenkrebs, der
durch die Einwirkung von NO: induziert ist, von 6,33 Toten pro 100.000 Einwohner. Betrachtet man die
tatsachliche, bundesdurchschnittliche Mortalitatsrate in Deutschland, liegt diese mit 1,2 Toten pro 100.000
Einwohner deutlich darunter. Jedoch Uibersteigen die Expositionen an einzelnen Messstationen die Hohe
gesetzlich vorgegebener Grenzwerte und bergen damit fir die Anwohner ein lokal deutlich héheres Risiko

als im Bundesdurchschnitt und eine Gefahrdung, die tGber die gesetzliche Akzeptanzschwelle hinausgeht.

Fur die Bestimmung des individuellen lokalen
StralRenverkehr

Risikos flur die Exposition gegeniuber Luft-

schadstoffen wird in dieser Arbeit exempla-

Einwirkungsanalyse

risch die Hohe der lokalen NO2 — Belastung, Stickstoffdioxid NO
2

resultierend aus dem StraBenverkehr in

Deutschland, herangezogen. Der akzeptierte - - -
Berechnung allgemeine Gesundheitsauswirkung

gesetzliche Grenzwert liegt bei ca. 6,3 Toten 1,2 Tote pro 100.000 EW
pro 100.000 Einwohner pro Jahr; als gesell- Gesetzlicher Grenzwert Gesellschaftlich akzeptiert:
schaftlich akzeptierter Grenzwert konnen 1,2 Eo Uaip oot (LUl 2 Ja

Tote pro 100.000 Einwohner quantifiziert
. . . . Abbildung 76: Randbedingungen der Exposition Luftschad-
werden. Die Randbedingungen fiir den im gofte zur Quantifizierung des individuellen lokalen Risikos

Kapitel 8 folgenden Vergleich sind in Abbil-

dung 76 zusammengefasst.

Neben der Quantifizierung der Gesundheitsbelastung durch die Schadstoffexposition ist die Mdglichkeit
zur Integration von personenspezifischen Parametern, wie beispielsweise das Alter, Vorerkrankungen
oder der Tabakkonsum durch die Methode ebenfalls gegeben. (Gocht, 2022). Die Entdeckung neuer Kor-
relationen zwischen Luftschadstoffen und Gesundheitsauswirkungen seitens der Medizinforschung kon-
nen durch entsprechende Kombinationsmodelle der Expositions-Wirkungsfunktionen in die Analyse und

Auswertung integriert werden.

132



Exposition gegentiber Luftschadstoffen

Die Kombination von GIS Modellen der Bevolkerungsdichte sowie der Schadstoffexposition, wie in Anhang
16 verwendet, ermdglicht eine detaillierte lokale Auflésung der urbanen Gesundheitsbelastung und schafft
dadurch eine robuste Datengrundlage. Durch die bereits aktuell vorliegenden Echtzeit-Messwerte besteht
die Moglichkeit der Entwicklung von Kl-gestutzte Liftungskonzepten, die beispielsweise temporére Expo-
sitionsspitzen prognostizieren und das Liftungssystem lber eine Smart-Home Schnittstelle entsprechend
ansteuern kénnten, auch wenn der Nutzer abwesend ist. (Die Belange des Einbruchschutzes diirfen dabei
nicht vernachlassigt werden).

Weiterfihrend besteht eine Erweiterungsoption der Methode darin, durch hochaufgeloste Schadstoff-
Stadtmodelle auch eine 6rtliche Differenzierung der Schadstoffexposition fuir den téglichen Aufenthalt einer
Person, z.B. Wohnort und Arbeitsplatz, unter Berticksichtigung der Aufenthaltszeit und das daraus resul-
tierende Risiko abzubilden.

Im Gegensatz zum Brandschutz und dem baulichen Larmschutz gibt es baulich keine direkten Vorgaben
fur den Schutz der Atemluft. Der in Unterkapitel 7.5 beschriebene Zielkonflikt bietet Raum fir juristische
Analysen. Dabei gilt es unter anderem folgende Fragestellungen zu klaren:

e Ab welcher Exposition bzw. Expositionshéhe liegt der Tatbestand einer Gefahrdung fir Leib und
Leben (analog zum Brandschutz) und eine dadurch einhergehende behdrdliche Untersagung der
Nutzung vor?

¢ In welcher (rechtlichen) Verantwortung stehen Nutzer, Eigentimer und Kommune beim Expositi-
onsschutz des Nutzers?

e In welcher Hohe liegt das juristisch akzeptierte Risiko und damit implizit die Mortalitatsrate durch

Luftschadstoffe?

Ebenso ist die Frage nach dem gesellschaftlich akzeptierten Grenzrisiko aus soziokultureller bzw. sozio-
O0konomischer Sicht zu untersuchen. Dazu kdnnten sich z.B. Befragungen von Birgern, die von eingefihr-
ten Gesetzesanderungen zur Schadstoffreduzierung, wie beispielsweise dem Dieselfahrverbot in Min-
chen, betroffen sind, geeignet sein, um qualitativ den Wert der eigenen Gesundheitsverbesserung gegen-
Uber der finanziellen Mehrbelastung durch einen Fahrzeugwechsel zu ermitteln.

Das Luftschadstoffexpositionskapitel abschlieend, wird als Ubergeordnetes Ziel die weltweite Reduzie-

rung der Expositionshohe auf die von der WHO definierten Grenzwerte als Ausblick empfohlen.
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8 Vergleich und Bewertung der ermittelten Risiken

Das folgende Kapitel bildet den letzten Bestandteil der entwickelten Methode nach Abbildung 8 und quan-
tifiziert exemplarisch das individuelle lokale Risiko von zehn Personas. Personas sind fiktive Vertreter einer
Gruppe, die mit Informationen Uber Verhalten, Eigenschaften, Bedurfnissen und Lebensumsténden belegt
sind (Dam & Siang, 2022). Sie stellen damit eine Verallgemeinerung dar, die nur einen Teil der Realitat
reprasentiert. Die Erstellung der Persona 1 — 3 erfolgte zur Hervorhebung von signifikanten Unterschieden.
Aus diesem Grund besteht die Auswahl aus stark differierenden Merkmalen. Exemplarisch analysiert die-
ses Kapitel vier Merkmale der Persona. Diese sind: der Wohnort, das Geschlecht, das Alter sowie der
Familienstand. Zur Verdeutlichung des Einflusses der Wohnumgebung werden die Wohnorte der Per-
sona 1 - 3 zusatzlich untereinander getauscht, sodass je Persona zwei alternative Varianten entstehen.
Persona 4 - 10 entstehen zum einen durch die Bestimmung mittels Zufallsgenerator fiir den Wohnort, zum
anderen durch die Transformation der personenspezifischen Eigenschaften in nummerische Elemente
(z.B. weiblich = 1, mannlich = 2). Diese werden im Anschluss ebenfalls durch einen Zufallsgenerator be-
stimmt und wieder als Eigenschaften zugeordnet. Im Folgenden werden die Persona 1 bis 3 ausfihrlich,
Persona 4 — 10 in Auszligen beschrieben. Die entwickelte Methode bietet die Méglichkeit, diese Merkmale
und Umgebungsbedingungen, bei ausreichender Datengrundlage und wissenschaftlicher Erkenntnis zur
Expositions-Wirkungsfunktion, beliebig um weitere Parameter zu erweitern. Dies wird im Ausblick in Kapi-
tel 10.2 beschrieben.

8.1 Eingangsparameter zur exemplarischen Modellierung

Die Wohnorte der Personas (1 — 3) liegen in einer rura-
len (Oberwalzlings, Allgdu), semi-urbanen (Neugra-
ben, Hamburg) und urbanen (Neuhausen, Minchen)
Umgebungen in Deutschland, siehe Abbildung 77.
Das Alter variiert von 19 Giber 42 bis zu 89 Jahren. Wie
zu Beginn der Arbeit beschrieben, findet aufgrund der

Datenlage nur eine Unterscheidung zwischen den Ge-

Deutschland

schlechtsmerkmalen ménnlich und weiblich statt. Die
Art des Familienstands unterscheidet sich zwischen
verheiratet, geschieden und ledig. In der Abbildung 78,
Abbildung 79 und Abbildung 80 sind neben den perso-
nenspezifischen Daten, die Larmkartierung sowie die

Kartierung des Luftschadstoffs NO2 am individuellen

Wohnort gegeben. Die Festlegung der lokalen Exposi-

tionen erfolgt mittels einer ingenieurstechnischen Ab- ) . _
Abbildung 77: Ubersicht der Wohnorte der gene-

schétzung anhand der Umgebungsparameter (Ergeb- rierten Persona in Deutschland. Datenquelle Karte:

. . . . G le, 2023
nisse der nachstliegenden Messstationen, Anzahl und (Google )

Art der Verkehrswege).
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Dies fuhrt fur die LArmexposition zu jahresdurchschnittlichen Verkehrslarmpegeln (Loen) von 30, 60 und
70 dB. Die durchschnittliche Luftschadstoffexposition von NO2 wird aufgrund der Umgebungsbedingungen
zu 10, 15 und 54 yg/m3 angenommen. Die Bestimmung des Gesundheitsrisikos erfolgt mittels der voraus-
gegangenen Berechnungsmethoden unter Verwendung der angegebenen Parameter. Die im Ergebnisdi-
agramm enthaltenen gesetzlichen Grenzwerte sowie Durchschnittswerte des tatsachlichen Risikos der
Bevolkerung stellen das Bezugsniveau zur Bewertung des individuellen Risikos dar. Dabei beziehen sich
angegebenen Durchschnittswerte des Gesundheitsrisikos auf die Gesamtbevolkerung Deutschlands. Die
in den Kapiteln 6.4 und 7.4 quantifizierten lokalen Mittelwerte einzelner Stadte sind nicht zur allgemeinen
Vergleichbarkeit heranzuziehen, da sie regionale Unterschiede aufweisen. Diese finden z.B. bei Detailana-
lysen im Quartierskontext oder beim Vergleich der Gesundheitsbelastung einzelner Stédte anstelle von
Personen Verwendung. Die in den vorangegangenen Kapiteln beschriebene Streuung der Ergebnisse
wurde zur besseren Ubersichtlichkeit nicht dargestellt. Die Bilder der Personas wurden mittels kiinstlicher
Intelligenz erstellt und dienen ausschlie3lich der lllustration. Die weiteren Wohnadressen sowie personli-
chen Merkmale der Persona 4 bis 10 sind in Tabelle 9 aufgefiihrt. Die Personas variieren im Alter zwischen
15 und 89 Jahre, beinhalten dabei die vier statistisch auswertbaren Familienstéande ledig, verheiratet, ge-
schieden und verwitwet, sind Verkehrslarmexpositionen zwischen 30 bis 70 dB und Stickstoffdioxidexpo-

sitionen von 5 bis 54 ug/m? ausgesetzt.

Tabelle 9: Merkmalauspragungen der zehn generierten Personas

Exp. Exp.
Haus Ge- Familien- Loen NO2

Persona Wohnort Stral3e Nr. Alter schlecht stand [dB] [ug/m?]
Personal Hamburg Im Neugrabener Dorf 36 19 weiblich ledig 60 15
Persona2  Altusried Oberwalzlings 2 42  weiblich geschieden 30 10
Persona3  Minchen Landshuter Allee 33 89 mannlich  verheiratet 70 54
Persona4  Freiburgi.B. Sichelstral3e 17 76  weiblich ledig 57 35
Persona5  Krautheim Im Berg 3 43 mannlich  verwitwet 30 5
Persona6  Siegen Rijnsburger Stral3e 45 56 mannlich geschieden 61 43
Persona 7  Huifingen Waldstralle 8 31 mannlich verheiratet 32 9
Persona8  Wolfsbug Hochring 19 15 weiblich ledig 58 31
Persona9  Neustad-Glewe Johannes-Gillhoff-Weg 7 51 weiblich ledig 43 20
Persona 10 Leipzig Untere EichstadtstraBe 38 69 mannlich  verheiratet 40 25

Die Wohnorte sind, wie zuvor beschrieben, per Zufallsprinzip ausgewéhlte Gemeinden bzw. Stadte zwi-
schen 7.913 Einwohner (Huflingen) und 1,8 Mio. Einwohner (Hamburg), siehe Abbildung 77.

8.2 Auswertung und Bewertung der individuellen Ergebnisse

Persona 1 reprasentiert eine Person mit wohnhaft im semi-urbanen Raum. Das Alter von 19 Jahren und
der Familienstand ledig der Persona 1 ergeben mit 0,03 Toten pro 100.000 Einwohner eine sehr niedrige
Mortalitatsrate durch Rauch, Feuer und Flamme. Das aktuelle akzeptierte Grenzrisiko in Deutschland liegt
zum Vergleich bei 0,4 T/100k EW, der gesetzliche Grenzwert bei einer Mortalitatsrate von 1,0 T/100k EW.
Somit liegt die Persona 1 bei dieser Kategorie deutlich unter den Durchschnittswerten. Durch den Um-
stand, dass dem abwehrenden Brandschutz kein Einfluss auf die Brandsterbewahrscheinlichkeit nachge-

wiesen werden konnte, und die Hilfsfristen von 8 bzw. 10 Minuten, wie in Abbildung 78, Abbildung 79 und
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Abbildung 80 ersichtlich, bei allen Standorten der Personas eingehalten werden kénnen, verandern sich
die Sterblichkeitsraten fiir die Exposition Rauch, Feuer und Flamme bei den Wohnortvarianten nicht.* Wei-
terflhrend ist sie Stickstoffdioxidexpositionen von 15 pg/ms? ausgesetzt. Dies fuhrt zu einer Risikoerhéhung
von 1,1 Toten pro 100.000 Einwohnern. Der Bundesdurchschnitt fir diese Exposition liegt bei einer Mor-
talitatsrate von 1,2 T/100k EW. Die aktuellen gesetzlichen Vorgaben definieren ein zulassiges Grenzrisiko
von 6,3 T/100k EW. Daraus folgt, dass Persona 1 knapp unter dem Bevélkerungsdurchschnitt liegt und
weit unter dem gesetzlichen Grenzwert. Im Variantenvergleich zu Minchen wirde sich das Risiko auf 9,3
Tote pro 100.000 Einwohner erhéhen. Im ruralen Raum entfallt das Risiko. Das grof3te Gesundheitsrisiko
verursacht der vorherrschende Schallpegel von 60 dB. Dieser resultiert in einer verkehrslarminduzierten
Sterblichkeitsrate fur IHD von 8,0 T/100k EW. Die berechneten Schwellenwerte quantifizieren sich fur das
gesellschaftlich akzeptierte Grenzrisiko zu 1,8 T/100k EW in Hamburg, sowie zu 6,9 T/100k EW als theo-
retische, gesetzliche Vorgabe. Damit ist die Persona 1 mehr als vierfach so stark gefahrdet wie die Durch-
schnittsbevoélkerung und ihr Risiko liegt Gber dem gesetzlich akzeptierten Grenzrisiko. In der Variante Min-
chen wirde sich dieses Risiko fur Persona 1 auf 20,1 T/100k EW erh6hen. Im ruralen Raum entféllt das
Risiko aufgrund der niedrigen Larmbelastung von 30 dB.

Persona 2 lebt im ruralen Raum, anthropogene Umwelteinflisse tber den Wirkungsschwellen treten dort
nicht auf. Dadurch quantifiziert sich keine erhdhte Mortalitdtsrate durch Larm und Luftverschmutzung
(0,0 T/100k EW). Die Sterberate durch die Exposition Rauch, Feuer und Flamme ergibt sich aufgrund der
personenspezifischen Eigenschaften zu 0,4 T/100k EW. Damit liegt Persona 2 genau im Bevélkerungs-
durchschnitt und unterhalb des gesetzlich akzeptierten Grenzwertes. Fir Persona 2 erhdhten sich bei den
Varianten die Sterblichkeitsraten exorbitant. Die Larmbelastung wirde zu einem Maximalwert von
20,1 T/100k EW fluhren, die Stickstoffdioxidwerte an der Landshuter Allee resultieren in einer Sterblich-
keitsrate von 9,3 T/100k EW.

Persona 3 weist aufgrund des Alters von 89 Jahren, nach Geschlecht mannlich sowie nach Familienstand-
merkmal verheiratet, eine statistische Sterblichkeitsrate durch die Exposition Rauch, Feuer und Flamme
von 1,1 Toten pro 100.000 Einwohner auf. Damit liegt die Sterblichkeitsrate knapp Uber dem gesetzlich
akzeptierten Grenzwert von 1,0 Toten pro 100.000 Einwohner und ca. doppelt so hoch wie die des Bevdl-
kerungsdurchschnitts. Die urbane Wohnlage in der Landshuter Allee 33 ist mit einen lokalen Verkehrs-
larmpegel Loen von 75 dB beaufschlagt und fuhrt damit zu einer statistischen verkehrslarminduzierten
Sterblichkeitsrate durch IHD von 20,1 T/100k EW. Die vorherrschende Luftschadstoffbelastung durch
Stickstoffdioxid resultiert in einer Erhéhung der Lungenkrebssterblichkeitsrate um 9,3 T/100k EW. Beide
Werte liegen damit weit Gber den gesetzlich akzeptierten Vorgaben. Wie Abbildung 80 verdeutlicht, kdnn-

ten beide Werte durch die Wohnvariante ruraler Raum (Altusried) auf O gesenkt werden.

Die Ergebnisse belegen, dass Persona 3 unter den angefuhrten Randbedingungen bei allen drei Exposi-
tionen sowohl Uber dem gesetzlichen als auch Gber dem gesellschaftlich akzeptierten Grenzwert liegt.
Dabei ist die Sterblichkeitsrate durch eine Brandexposition mit 1,1 T/100k EW nur knapp tUber dem ge-
setzlichen Grenzwert von 1,0 T/100k EW. Unter Beriicksichtigung der Auswertung in Abbildung 45 zeigt

4 Die angegebenen Zeiten in den Abbildungen entsprechen einer normalen Fahrzeit mit dem PKW, dabei werden
Tempolimit, Ampelschaltungen, Verkehrslenkungen etc. beriicksichtigt. Somit ist die tatsachliche Anfahrtszeit gerin-
ger, als in der Grafik angegeben.
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sich, dass der Familienstand verheiratet hier mafigebend fiir das verringerte Risikos gegenuber dem
Durchschnittsrisiko der Altersgruppe 85+ von 1,9 T/100k EW. Die durch Verkehrslarmbelastung verur-
sachte Mortalitatsrate der IHD ist mit 20,1 T/100k EW die risikodominierende Exposition dieser Persona.
Das resultierende Risiko liegt fast 3-fach uber dem gesetzlich akzeptierten Grenzwert und 17-fach tber
dem gesellschaftlich akzeptierten Grenzwert (fir Miinchen). In Bezug auf die gesetzlichen Grenzwerte fir

Larm aus Tabelle 6 in Kapitel 6.3.3, ware ein Maximalpegel von 64 dB(A) in Kerngebieten zulassig.
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Persona 1
Name Jasmin Muller
Alter 19
Geschlecht weiblich
Umgebungstyp semi-urban
Wohnanschrift Im Neugrabener Dorf 36
21147 Hamburg
Familienstand ledig
Luftschadstoffe (NO2) 15 pg/m3
Larmpegel (Lpen) 60 dB
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Abbildung 78: Persona 1 zur exemplarischen Anwendung der Methode. Bildquelle: (Google, 2023; Hamburg,
2017; Microsoft, 2023; UBA, 2023)
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Persona 2
Name
Alter
Geschlecht

Umgebungstyp
Wohnanschrift

Familienstand
Luftschadstoffe (NO2)

Larmpegel (Lpen)

Andrea Konig
42

weiblich

rural
Oberwalzlings 2
87452 Altusried
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Abbildung 79: Persona 2 zur exemplarischen Anwendung der Methode. Bildquelle: (Google, 2023; LfU-
Bayern, 2017; Microsoft, 2023; UBA, 2023)
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Persona 3
Name Klaus Florian Kaptan
Alter 89
Geschlecht mannlich
Umgebungstyp urban
Wohnanschrift Landshuter Allee 33

80637 Miinchen
Familienstand verheiratet

@ Luftschadstoffbelastung (NO2) 54 ug/m3

@ Verkehrslarmpegel (Loen) 70 dB

100.0
— Exposition
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Abbildung 80: Persona 3 zur exemplarischen Anwendung der Methode. Bildquelle: (Google, 2023; LfU-
Bayern, 2017; Microsoft, 2023; UBA, 2023)
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Die Gesamtauswertung in Abbildung 81 visualisiert das Risiko der zehn Personas Uber eine logarithmische
Skala der Sterblichkeitsrate pro 100.000 Einwohner. Es zeigt sich, dass fur die Exposition Rauch, Feuer
und Flamme der gesetzliche Grenzwert von drei Personas mit 1,06 (Persona 3), 2,05 (Persona 4) und
1,52 (Persona 6) Uberschritten wird. Die tbrigen Personas unterschreiten den Wert teils deutlich. Die
Exposition gegeniber dem Verkehrslarmpegel Loen filhrt ebenfalls zu drei Uberschreitungen (Persona 2,
3 und 6) des gesetzlichen Grenzwertes. Des Weiteren findet eine Uberschreitung des Grenzwertes fiir die
Exposition gegentber Stickstoffdioxid nur in zwei Fallen (Persona 3 und 6) statt. Die Auswertung
verdeutlicht dabei zwei Erkenntnisse: Zum einen, dass Personen, die durch hohe
Verkehrslarmexpositionen gefahrdet sind, meistens ebenfalls einer hohe Stickstoffdioxidbelastung und
dadurch einer weiteren erhdhten Sterblichkeitsrate ausgesetzt sind. Zum anderen, dass die Grenzwerte
fur die Exposition Rauch, Feuer und Flamme deutlich unter denen der Expositionen Larm und
Luftverschmutzung liegen. Wéren diese einheitlich bei 1,0 Toten pro 100.000 Einwohner, lagen durch eine
Larmexposition 50% und durch Luftverschmutzung 70% der Personas oberhalb des gesetzlichen
Grenzwertes. Es ist ersichtlich, dass eine Gleichheit des Risikos zwischen den Expositionskategorien
einerseits sowie zwischen den Personas andererseits nicht existiert. Vergleicht man beispielsweise die
Personas 3, 4 und 10, die alle ein Alter 65+ erreicht haben, sind grofl3e Unterschiede in der Risikoexposition

aufgrund der Wohnumgebung ersichtlich.
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Abbildung 81: Ergebnisse der Risikoexpositionsanalyse der zehn generierten Personas
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8.3 Auswertung einer exemplarischen kommunalen MalRnahme

Durch die Berechnung des individuellen Risikos ist die Quantifizierung der Auswirkung kommunaler Maf3-
nahmen méglich. Exemplarisch wird eine fiktive Temporeduzierung an der HauptverkehrsstraRe der Per-
sona 3 von 50 auf 30 km/h angenommen. Dadurch ergibt sich je nach Lkw-Anteil eine rechnerische Larm-
pegelreduzierung um zwei bis drei dB(A) (Heinrichs et al., 2023). Bei einem Ausgangspegel von 70 dB
und einem resultierenden Risiko von 20,1 Toten pro 100.000 Einwohner und Jahr, ergibt sich bei einer
Pegelabsenkung auf 67 dB eine Risikominderung auf 16,4 Tote pro 100.000 Einwohner und Jahr. Das
Delta betragt somit 3,7 Tote pro 100.000 Einwohner pro Jahr. Im konkreten Fall der Persona 3 bedeutet
das, dass durch eine Tempoverringerung auf 30 km/h mehr Sicherheit, im Sinne der Verringerung der
Sterblichkeitsrate fur die Person, entsteht, als wenn die Exposition Brand vollsténdig ausschliel3bar ist. Die
einhergehenden Verringerungen anderer Risiken (z.B. Schadstoffexposition, Unfalle mit Todesfolge etc.)
sind dabei aulRer Acht gelassen, wiirden aber zu weiterer Risikoabsenkung fihren. Weiterfihrend bieten
Kommunen, wie beispielsweise Berlin, Forderprogramme zum Austausch alter Fenster durch Schall-
schutzfenster an, die eine L&rmbelastung in Innenrdumen bei geschlossenen Fenstern verringern.
(BMWK, 2023). Die daraus resultierende Risikoreduzierung konnte aufgrund der Datenlage nicht quantifi-
Ziert werden.

Das Potenzial zur Identifizierung sowie Entwicklung weiterer kommunaler sowie individueller Malinahmen

zur Expositions- bzw. Risikoreduzierung sind in Abbildung 8 sowie in Kapitel 10.2 aufgefihrt.
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9 Bewertung und Beitrag der Arbeit

Das nachstehende Kapitel reflektiert den neu entwickelten Forschungsansatz, die Vorgehensweise dieser

Arbeit, die gewonnenen Ergebnisse sowie deren Beurteilung als Beitrag fur die Forschung und Industrie.
9.1 Kritische Reflexion des Forschungsansatzes

Das in Kapitel 4 beschriebene Grenzrisiko als Funktion der Sicherheit, Gebrauchstauglichkeit und Wirt-
schaftlichkeit findet im Forschungsansatz nur in der Dimension Sicherheit Beriicksichtigung. Eine Analyse
der beiden anderen Faktoren ist mit der entwickelten Methode nicht méglich. Das bedeutet, dass die be-
rechneten gesetzlichen Grenzrisiken nur im Hinblick auf deren Sicherheitsniveau, jedoch nicht auf den
gesellschaftlichen Nutzen (Gebrauchstauglichkeit) bzw. die Wirtschaftlichkeit diskutiert werden kénnen
(siehe dazu auch Kapitel 9.3 und 10.2).

Die methodische Vorgehensweise beruht zu einem grof3en Teil auf der Priméar- bzw. Sekundéardatenana-
lysen. Fir die Quantifizierung des lokalen Gesundheitsrisikos sind diese unabdingbar. Bei Verwendung
der Methode in LaAndern ohne zentrale statistische Datenerfassung mussen diese Daten im Voraus erho-
ben und auf ihre Konsistenz gepriift werden. Die Methode kann somit erst nach einer Vorlaufzeit zur An-
wendung kommen.

Die durch den Forschungsansatz erlangten Ergebnisse bedirfen einer soziobkonomischen Einordnung in
den Gesellschaftskontext. Der Forschungsansatz quantifiziert ausschlie3lich das Risiko, die Einflussgro-
Ben Gebrauchstauglichkeit und Wirtschaftlichkeit werden dabei nicht bewertet. Inwieweit die Héhe oder
Uberschreitung von gesetzlichen Grenzrisiken gesellschaftlich sowie juristisch akzeptabel ist, muss durch
weitere Arbeiten ermittelt werden. Die Methode dient dem Vergleich, nicht der Bewertung von Risiken.

Im Gegensatz zur Bestimmung der Years of Life Lost nach dem Ansatz der WHO, enthélt die Methode
durch die Ergebniseinheit Tote pro 100.000 Einwohner keine Gewichtung der Todesfélle. Bei der Differen-
zierung der Sterberate von Lungenkrebs nach dem Attribut Alter ist beispielsweise eine deutliche Korrela-
tion zwischen zunehmendem Alter und der Zunahme der Sterberate ersichtlich. Dies wird in der Methode
nicht berticksichtigt, da die epidemiologische Datengrundlage zur Auswirkung des Einwirkungszeitpunktes
und der Einwirkungsdauer nicht gegeben ist.

Die Evaluierung und Validierung der Methode erfolgt mittels Teilvalidierungen der Einzelkomponenten.
Die Evaluierung des neu entwickelten Risikofaktorenmodells in Kapitel 4 Exposition gegenlber Rauch,
Feuer und Flamme erfolgte mittels Interview dreier Experten aus dem Gebiet des vorbeugenden und ab-
wehrenden Brandschutzes. Diese bestétigten auch die Hohe des aktuell akzeptierten Grenzrisikos im
Brandschutz. Die Auswahl der zugrunde liegenden Faktoren erfolgte auf Basis des Standes des Wissens
mittels peer-reviewter Publikationen. Inwieweit die politischen Entscheidungstrager dieses Risiko ebenfalls
als akzeptabel einstufen, konnte mangels Experten noch nicht evaluiert werden und stellt einen Ausblick
fur weitere Forschung dar. Die Belastbarkeit der Datenerhebung ist durch die durchgefuihrte Vollerhebung
gegeben, dadurch enthalten die Daten keine statistischen Unsicherheiten, ausgenommen manuelle Fehler
der Priméardatenerhebung und Streuungen, die sich in der weiteren Analyse fortsetzen wirden. Die Vali-

ditat der verwendeten Expositions-Wirkungsfunktionen von L&rm und Luftschadstoffen in Kapitel 6 und 7
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ist durch die entsprechenden Veréffentlichungen und zugehdrigen Reviews gegeben. Die Berechnung zur
exponierten Bevolkerungsanteilen entspricht den von der WHO entwickelten und validierten Algorithmen.
Die Bestatigung der Richtigkeit der in Kapitel 6.4.2 weiterentwickelten Berechnungsmethode erfolgte im
Austausch mit einem Experten des Fachgebiets der epidemiologischen Statistik.

Durch die Tatsache, dass alle einzelnen Bestandteile jeweils getrennt als valide anzusehen sind, kann auf
die Validitat des Gesamtmodells geschlossen werden. Eine tatsachliche Validierung der Gesamtheit der
Methode ist aufgrund der bendtigten StichprobengréRe zur Analyse der lokalen Gesundheitsgefahrdung

im Rahmen dieser Arbeit nicht umsetzbar.
9.2 Kritische Reflexion der Vorgehensweise

Die Anwendung der Methode am Standort Deutschland ging mit einer breiten Datenbasis einher. Zudem
konnen die Regulierungen und Gesetze als gewachsene Strukturen, die auf den lokalen Gegebenheiten
beruhen, betrachtet werden. Die Klarung, inwieweit der methodische Ablauf in L&ndern mit ibernomme-
nen, bauordnungsrechtlichen Strukturen, geringer Datenbasis oder grofR3en kulturellen Unterschieden zu
modifizieren ist, muss durch weitere Forschung erfolgen.

Die Beurteilung der Gesundheitsrisiken von L&rm- und Luftverschmutzung konnte zum Teil nur auf Basis
von Schatzwerten bzw. Prognosemodellen zur anteiligen Bevélkerung je Expositionsniveau durchgefiihrt
werden. Préazisere Ergebnisse sind durch die Uberlagerung von GIS Modellen zur Bevélkerungsdichte und
des Expositionsniveaus erzielbar, jedoch in dieser Arbeit nicht umgesetzt.

Die verwendeten Datensatze der Larmkartierung beruhen auf der Erhebung von 2017 und werden nur im
5-Jahresturnus erstellt. Anderungen in diesem Zeitraum kénnen nicht abgebildet werden. Die Datenséatze
fur das Jahr 2022 lagen bis zum Zeitpunkt der Fertigstellung dieser Arbeit nicht vor. Ebenso waren die
Datensatze der Brandtoten des Statistischen Bundesamts fur die Jahre 2021 und 2022 noch nicht voll-
standig verfigbar. Aus diesem Grund beruht diese Auswertung auf den Datenséatzen 2005 — 2019 bzw.
2020. In der verwendeten Bevolkerungsstatistik bei der Datenerhebung sind Veranderungen, die durch
den im Jahr 2011 durchgefiihrten Zensus entstanden sind, enthalten. Da diese Werte aber einheitlich fir

alle Expositionen Verwendung fanden, entsteht keine Abweichung zwischen den Ergebnissen.
9.3 Kritische Reflexion der Ergebnisse

Die Unterschiede der Auswirkungen der analysierten Expositionen ist eklatant. Die Spannen der Grenz-
bereiche individueller Personen kénnen zwischen keiner Risikoerhthung und einer mehr als 25-fachen
erhdhten Sterbewahrscheinlichkeit liegen. Die Konformitéat der Ergebnisse mit den eingangs in dieser Ar-
beit zitierten Grundrechten auf Gleichheit aller Menschen sowie dem Recht auf Leben und Sicherheit kann
im Rahmen dieser Arbeit nicht geklart werden. Dass eine Ungleichheit existiert, dokumentiert diese Arbeit
eindeutig. Diese Tatsache ist in Abbildung 82 verdeutlicht, darin sind die Sterbewahrscheinlichkeiten der
drei exemplarischen Personas logarithmisch, ausgehend vom zentrischen Nullpunkt dargestellt. Dabei
sind die Todesfalle der Exposition Rauch, Feuer und Flamme zu 100% durch die Vollerhebung abgebildet.

Die Exposition gegeniber Larm- und Luftverschmutzung quantifizieren jeweils nur exemplarisch ein ein-
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zelnes, induziertes Krankheitsbild. Daraus folgt, dass diese kalkulierten Risiken sehr konservativ anzuse-
hen sind und die tatsachliche Sterberate deutlich darlber liegt. Der Vergleich der Ergebnisse der ausge-

wahlten Personas verdeutlicht die heterogene Risikoverteilung in der Bevolkerung.
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Abbildung 82: Vergleich der Ergebnisse der exemplarischen Personas

Auffallend ist zudem die heterogene politische und gesellschaftliche Akzeptanz der unterschiedlichen Ex-
positionen, sowie die Homogenitat der Akzeptanz beider Gruppen innerhalb eines Schutzniveaus. So liegt
das gesetzliche Schutzniveau fir Luftschadstoffe bei 6,3 Toten pro 100.000 EW, fiir Stral3enlarm bei 6,9
Toten pro 100.000 Einwohner und aus den Vorgaben der Bauordnung und den Experteninterviews appro-
ximierte Brandschutzniveau bei einem Toten pro 100.000 Einwohner. Dies ist auf die in Kapitel 2.1 be-
schriebene subjektive Risikowahrnehmung zurtickzufihren. Der EU-Entwurf zur Reduzierung der maximal
zuldssigen Luftschadstoffemissionen belegt eine objektive Risikobewertung der politischen Gremien und
fahrt zu entsprechendem Handlungsbedarf auf nationaler Ebene. Die Kommunikation der Notwendigkeit
zur Risikosenkung, die im Spannungsfeld zwischen objektiver und subjektiver Risikowahrnehmung liegt,
muss in einem hohen MalR der Transparenz erfolgen, um die positiven Auswirkungen der notwendigen
Einschrankung zu vermitteln und dadurch annehmbar oder sogar begruf3t zu werden.

Die Heterogenitat der quantifizierten, gesetzlich akzeptierten Restrisiken der einzelnen Expositionen weist
zudem darauf hin, dass die Festlegung der Grenzwerte nicht alleinig durch die Sicherheitsdimension, son-
dern unter Hinzunahme der Gebrauchstauglichkeits- und Wirtschaftlichkeitsdimension als Verhéltnisab-
wagung, wie in Kapitel 4 trigonal modelliert, erfolgt. Die in dieser Arbeit geschaffene Quantifizierung der
Sicherheitsdimension schafft eine grundlegende neue Mdglichkeit zur Gebaudeoptimierung bzw. Anforde-

rungsoptimierung im Bauwesen.
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Einhergehend mit der quantitativen Bestimmung der gesetzlichen Grenzwerte ist die bis dato nicht ab-
schlieRende, qualitative Definition fiir die, z.B. in Bayern in Art. 54 Abs. 4 der Bauordnung, aufgefihrten
Anordnungsbefugnisse fiir Anderungen, trotz wirksamen Bestandschutzes zur ,Abwehr von erheblichen
Gefahren fiir Leben und Gesundheit®. (StMI, 2023) Im Brandschutz ist diese beschriebene Gefahr erreicht,
wenn beispielsweise in einer Nutzungseinheit der 2. Rettungsweg nicht vorhanden ist und der erste Ret-
tungsweg erhebliche Mangeln aufweist (StMI, 2011). Folgt man der in Kapitel 2.1 vorgestellten Begriffs-
definition fur Gefabhr, trifft diese ebenfalls auf die Expositionen Larm, Luftschadstoffe oder auch Radon und
Hitze zu, eine Préazisierung wie im Brandschutz ist jedoch nicht vorhanden. Es ist ebenfalls darauf hinzu-
weisen, dass der Begriff Gefahr absolut ist und nicht in Abhangigkeit des Schadensausmalfies (Risiko) zu
sehen ist. Das bedeutet, dass Gefahr per se keiner Gewichtung unterliegt, und demnach theoretisch fur
alle Expositionen gleichwertig zu berticksichtigen ist.

Weiterfuhrend belegt die Analyse auch ein hohes Maf3 an Grenzwertliberschreitungen in Deutschland, vor
allem im Bereich Stral3enverkehrslarm, aber auch bei den Werten der Luftschadstoffexposition. Trotz der
in der Literatur belegten starken Gesundheitsgefahrdung werden, anders als bei eklatanten Mangeln im
Brandschutz, kaum Nutzungsuntersagungen aufgrund dieser Expositionen ausgesprochen. Die aktuelle
Rechtsprechung des EuGHSs schafft auf europédischer Ebene fir Betroffene zwar keinen Anspruch auf
Schadensersatz bei Gesundheitsschdden durch Umweltexpositionen, die Uber den definierten européai-
schen Grenzwerten liegen, zeigt jedoch die Mdglichkeit zur Klage auf Verbesserung auf nationaler Ebene
auf. Es ist dabei zu beachten, das im internationalen Vergleich die européischen Grenzwerte einen sehr
hohen Standard darstellen. Dies verdeutlicht, dass ein landertbergreifender Transfer der Ergebnisse nicht
moglich ist, sondern die Notwendigkeit, die gesellschaftlichen und gesetzlichen Grenzwerte an jedem
Standort neu zu analysieren und zu bewerten, besteht.

Die Addition der Risiken unterschiedlicher Todesursachen in einer Kategorie (im Sinne von Larm, Luftver-
schmutzung etc.) zu einem Gesamtrisiko je Exposition deckt die entwickelte Methode nicht ab. Ebenso
finden die Korrelationen zwischen den unterschiedlichen Risikofaktoren in der Arbeit keine Beachtung.
Hierzu besteht weiterer Forschungsbedarf im Bereich der Epidemiologie. Liegen die Ergebnisse vor, kdn-
nen diese an der Schnittstelle der Einwirkungsanalyse in die Methode nachtraglich implementiert werden.
Die gewonnenen Ergebnisse beruhen auf multikausalen EinflussgréRen. Dabei kann die Qualitat der Er-
gebnisse nur im Rahmen der Qualitat der Eingangsparameter, wie z.B. die verwendeten Expositions-Wir-
kungsfunktionen, liegen. Die Sensitivitaten der Ergebnisse der Expositionswirkungsfunktionen von Luft-
schadstoffen und Larm fanden in einem ersten Schritt ausschlief3lich durch die Quantifizierung der Kon-
fidenzintervallgrenzen Beriicksichtigung. Die Robustheit der Ergebnisse der Exposition gegeniiber Rauch,
Feuer und Flamme konnte zum einen durch die Verwendung des 5-Jahresmittelwerts erzielt werden. Da-
bei ist die gewahlte Spanne von funf Jahren eine ingenieurméaRige Abschatzung. Zum anderen zeigte die
gesonderte Beriicksichtigung der Brandereignisse mit einer Haufung von Todesféllen (siehe Anhang 3)
keine signifikante Auswirkung auf die Ergebnisse. Inwieweit der jahrliche- oder der 3-Jahresmittelwert pra-
zisere Ergebnisse liefert, ist in weiteren Forschungsarbeiten zu untersuchen. Ferner kommt hinzu, dass

die Ergebnisse den personenspezifischen Faktor ‘Alter' in der Quantifizierung des Gesundheitsrisikos
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durch Rauch, Feuer und Flamme berticksichtigt, jedoch aufgrund der mangelhaften Datenlage zur Expo-
sitionsdauer, Latenzzeit der Einwirkung und Vorerkrankungen der Person bei den Expositionen Larm und
Luftverschmutzung vernachlassigt wurde.

Um die Risikodimensionen der drei untersuchten Expositionen einzuordnen, erfolgt in Abbildung 83 der
Vergleich mit dem in Deutschland 2015-2020 durchschnittlichen Sterberisiken durch Verkehrsunfélle so-
wie Badeunfélle. Dabei ist ausschlie3lich das deutschlandweite Durchschnittsrisiko ohne weitere Merk-

malklassifizierung angegeben.
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Abbildung 83: Jahresdurchschnittswert Verkehrs- und Badetote 2015-2020 pro 100.000 Personen in Deutsch-
land

Das durchschnittliche Brandtodesrisiko zwischen 2015-2019 liegt mit @ 0,4 Toten pro 100.000 Einwohner
leicht unter dem Sterberisiko durch Ertrinken von @ 0,6 im gleichen Zeitraum. Das IHD-Risiko durch Ver-
kehrslarm liegt im Gesamtdurchschnitt der Bevolkerung mit 0,7 Toten pro 100.000 Einwohner leicht dar-
Uber. Vergleicht man jedoch nur das Risiko der exponierten Bevolkerung liegt dies mit 6,9 Toten pro
100.000 Einwohner fast doppelt so hoch wie die Sterberate der Verkehrstoten. Konsequenterweise muss-
ten diese Todesfalle unter anderen zu den Verkehrstoten addiert werden, um die Gesamtmortalitétsrate
durch Stralenverkehr zu quantifizieren. Mit durchschnittlich 1,22 Toten pro 100.000 Einwohner liegt das

NO:zinduzierte Lungenkrebsrisiko zwischen den Vergleichswerten.
9.4 Beitrag fur Forschung und Industrie

Das folgende Unterkapitel erlautert den Beitrag der Arbeit fiir die Forschung und skizziert die potenziellen
Verwertungsoptionen in Politik, Gesellschaft und Industrie.

Die in dieser Arbeit entwickelte Grundlage zur Grenzrisikobestimmung fiir (Wohn-) Gebaude unter Berick-
sichtigung der Wirtschaftlichkeit und Gebrauchstauglichkeit ermdglicht weitere Forschung zur ganzheitli-
chen Optimierung von Gebauden. Die aufgezeigte Defokussierung im Bauwesen von der Tragfahigkeit als
alleinigem Sicherheitsparameter von Gebauden, hin zu multikausalen Sicherheitsfaktoren ist dabei ein

wichtiger Bestandteil.
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Die Interdisziplinaritat des Forschungsansatzes weist darauf hin, dass viele der vorhandenen Problemstel-
lungen des 21. Jahrhunderts nicht durch ein Fachgebiet zu bewerkstelligen sind, sondern eine Losungs-
findung nur durch eine disziplinibergreifende Zusammenarbeit gelingt.

Die durchgefiihrte erstmalige Vollerhebung und Analyse der Brandtoten in Deutschland generiert zum ei-
nen die Grundlagen zur Evaluierung von Stichproben anderer Forschungsvorhaben, zum anderen liefert
die Datenauswertung die Basis fir eine Vielzahl von weiteren Forschungsarbeiten, die sich mit den Kor-
relationen zwischen Brandtoten und deren personenspezifischen Eigenschaften, aber auch mit den Bran-
dentstehungsrisiken beschaftigen konnten. Weiterfiihrend stellt sie einen wichtigen Beitrag fiir eine objek-
tive, faktenbasierte Diskussion zu Brandrisiken in diversen Gremien, Verbanden und politischen Ebenen
dar. Fur politische Entscheidungstrager ermgglicht die entwickelten Methode, die aktuellen Konsequenzen
der Gesetzgebung in Bezug auf die Hohe der zugelassenen Grenzwerte zu vergleichen, beurteilen und
gegebenenfalls gezielt nachzujustieren. Weiterfihrend schafft die Methode das Potenzial zur Identifizie-
rung des gréRten Kosten-Nutzen Effekts einer Mal3nahme in Bezug auf die Gesundheitsverbesserung, da
diese vorab auf deren Gesundheitsauswirkungen untersucht und mit Alternativmalnahmen verglichen
werden kann.

Seitens der Industrie kann die Methode sowie die Ergebnisse in unterschiedlichen Einsatzgebieten Ver-
wendung finden. Erstgenannt bildet die Gebaudeanalyse bzw. die Analyse der Umweltexpositionen um
ein Gebaude, die Grundlage fur einen neuen Arbeitsbereich des Bauingenieurs im Bereich der Bauphysik.
Als Arbeitsfeld fir diesen Fachingenieurzweig ist dabei die Gebaudegesundheitsanalyse und Bewertung
far Eigentimer, Mieter, aber auch fir Konzerne und deren Arbeitsplatze sowie Kommunen fir die Auswahl
von Neubaugebieten moglich. Im Weiteren besteht durch die Methode das Potenzial eines Zertifizierungs-
systems fur Gebaude und deren Umfeld. Dies kénnte in der Art des aktuell bereits fiir den Energiebedarf
von Gebauden ausgestellten Energieausweises erfolgen. Dadurch kénnen bauliche Mehraufwendungen
zum Schutz der Nutzer, Uber den gesetzlichen Mindestwert hinaus, zu Wettbewerbsvorteilen der Immobi-
lienentwickler bzw. Investoren am Mietmarkt fihren. In der Versicherungsindustrie kann die Methode bei-
spielsweise in einer personenspezifischeren Angebotserstellung fiir Lebens-, Feuer- oder Gesundheitszu-
satzversicherungen Verwendung finden, da sie neben den individuellen Risikofaktoren (Freizeitbeschafti-
gung, Gesundheitszustand) auch in Risikoexpositionen der Umgebung implementierbar ist.
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10 Zusammenfassung und Ausblick

Den Abschluss der Arbeit bildet das folgende Kapitel, das sich in die Unterkapitel Zusammenfassung und
Ausblick untergliedert. Die Zusammenfassung beinhaltet einen Uberblick iiber die zentralen Elemente der
Motivation, der entwickelten Methode sowie der Ergebnisse der exemplarischen Anwendung der For-
schungsarbeit. Der Ausblick beschreibt die Schnittstellen zur Implementierung weiterer Risikofaktoren
bzw. —modelle, sowie den weiteren Forschungsbedarf in den aufgezeigten Forschungsliicken. Auf3erdem
zeigt das Kapitel die Moglichkeiten der potenziellen Anwendungsfélle, die sich aus der entwickelten Me-

thode ergeben, auf.
10.1 Zusammenfassung

Das Ziel der Arbeit war es, eine Methode zur Analyse und Vergleichbarkeit der individuellen Nutzergefahr-
dung durch lokale gesundheitsschadliche Einfliisse aus Umweltexpositionen zu entwickeln. Dadurch kén-
nen zum einen Architekten und Ingenieure ihre Bauvorhaben in Bezug auf die lokalen Expositionen gezielt
an die Umgebungsbedingungen anpassen. Zum anderen ermdglicht die Vergleichbarkeit Entscheidungs-
tragern in politischen, normativen, und legislativen Gremien die Prognostizierbarkeit sowie Bewertung der

Effektivitat neuer Malinahmen zur Risikoabsenkung.

Den Ausgangspunkt fiir die Erstellung der Forschungsarbeit bildete der Megatrend des stadtischen Zuzu-
ges und die damit einhergehende Erhéhung der Umweltexpositionen in Ballungsraumen. Dabei entwi-
ckelte sich die Fragestellung, wie hoch das Sterberisiko einer Umweltexposition im Verhéltnis zu weiteren
Expositionen ist. Zum aktuellen Zeitpunkt liegen Sterberisiken einzelner Expositionen zum Teil bereits vor,
jedoch fehlt die Moglichkeit zur Vergleichbarkeit. Weiterfliihrend existieren am Beispiel Deutschlands be-
reits gesetzliche Grenzwerte und Vorgaben fir die Expositionen. Aus welchen Parametern sich diese
Grenzwerte zusammensetzen und ob diese auf gleichen oder zumindest dhnlichen Niveaus liegen, wurde

bis dato nicht untersucht.

Zur weiteren Prazisierung der Forschungsarbeit erfolgte die Sichtung der vorhandenen nationalen sowie
internationalen Literatur zu den Themenfeldern Risiko, Umweltexpositionen und Vergleichbarkeit von da-
raus resultierenden Umweltrisiken. Es konnte aufgezeigt werden, dass der Begriff Risiko eine subjektive
und eine objektive Komponente aufweist. Des Weiteren zeigte sich, dass der Begriff des Grenzrisikos im
Bauwesen nicht eindeutig definiert ist. Im Bereich der Expositions-Wirkungsforschung konnte die WHO als
fuhrende Organisation identifiziert werden. Mit der entwickelten Quantifizierungsmethode der Years of Life
Lost ist es moglich, gesundheitliche Missstande international zu identifizieren und zu bewerten. Eine Ver-
gleichbarkeit unterschiedlicher Expositionen sowie Gesetzesgrundlagen zum Expositionsschutz ist nicht

gegeben.

Aus der Thematik der Motivation sowie den Ergebnissen des Stands des Wissens konnte unter Anwen-
dung des methodischen Vorgehens aus Erhebung, Analyse und Bewertung, die dieser Arbeit zugrunde

liegenden Forschungsmethode entwickelt werden. Diese beruht auf einem interdisziplindren Ansatz aus
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Medizin-, Sozial-, Rechts-, Natur- und Ingenieurwissenschaft. Ferner erfolgte zur Bestimmung des gesetz-
lichen Schutzniveaus die Entwicklung des Begriffs des Grenzrisikos, unter Verwendung der im Bauwesen
gebrauchlichen Kriterien Sicherheit, Gebrauchstauglichkeit und Wirtschaftlichkeit, sowie der bereits exis-
tierenden Modelle zu Toleranz- und Akzeptanzbereichen.

Es folgt die exemplarische Anwendung der Methoden unter Beriicksichtigung der Expositionen Rauch,
Feuer und Flamme, L&rm sowie Luftschadstoffe, im konkreten Anwendungsfall Verkehrslarm und Stick-
stoffdioxid. Dazu wurden fur jede Exposition die Expositions-Wirkungsfunktion ermittelt, sowie die indu-
zierten Todesursachen identifiziert. Weiter konnte entweder Uber eine durchgefiihrte Volldatenerhebung
(Brandtote) oder Giber Rechenoperationen das aktuelle gesetzliche sowie das gesellschaftliche Grenzrisiko
quantifiziert werden. Die erhobene und geschaffene Datengrundlage ermdglicht im nachsten Schritt die
Risikoquantifizierung einer individuellen Person an einer spezifischen Adresse. In allen Expositions-Kapi-
teln wurden zudem, neben der der Arbeit zugrunde liegenden Forschungsfrage, zusétzliche expositions-
spezifischen Forschungshypothesen aufgestellt und beantwortet.

Durch die abgeschlossene Erhebung konnte im nachsten Schritt die Bewertung erfolgen. Diese wurde
anhand von zehn generierten Personas durchgefiihrt. Die Ergebnisse belegen die eingangs aufgestellte
Hypothese der ungleichen Verteilung des durch Umwelteinfliisse induzierten Sterberisikos in der Bevolke-
rung. Ferner konnten die aktuellen gesetzlichen Schutzniveaus bzw. die aus den Grenzwerten resultieren-

den Sterblichkeitsraten verglichen werden. Auch hier sind deutliche Unterschiede erkennbar.

Abschlie3end erfolgte die kritische Reflexion der Arbeit sowie deren Beitrag zur Forschung und fir die
Industrie. Dabei ist auf die Abhangigkeit der Ergebnisse von den verwendeten externen Untersuchungs-
ergebnissen der Dosis-Wirkungsbeziehungen der einzelnen Expositionen besonders hinzuweisen. Die
Madglichkeit zur Erhebung dieser Wirkungsfunktionen bei indirekter Sterblichkeit d.h. Todesursache, deren
Induzierung auf eine spezifische Exposition zurlickzuflhren ist, ist nur mittels groRangelegter Kohorten-
studien gegeben. Anderungen in diesen Funktionen haben eine groRe Auswirkung auf die erzielten Er-
gebnisse. Die verwendeten Funktionen in dieser Arbeit entsprechen dem wissenschaftlichen Standard und
koénnen als valide angesehen werden. Die durchgefiihrte Vollerhebung der Brandtoten in Deutschland ist
nur aufgrund der guten Datenbasis der Statistischen Landesamter moglich. Bei Anwendung der Methode
im internationalen Raum musste ggf. im ersten Schritt eine statistische Datenerfassung erfolgen. Aul3er-
dem bietet diese Vollerhebung die Datenbasis flir weitere Forschungsprojekte, da damit beispielsweise
Prognosemodelle validiert werden kénnen. Seitens der Industrie ermaoglicht die entwickelte Methode eine
Vielzahl von Einsatzmdglichkeiten, beispielsweise in der Immobilienbewertung, fir die Lebensversiche-

rung oder in der kommunalen Gebietsplanung.

Durch die entwickelte Methode zur Analyse und Vergleichbarkeit der individuellen Nutzergefahrdung durch
lokale gesundheitsschadliche Einflisse aus Umweltexpositionen konnte somit die Forschungsfrage: Wie
kénnen die gesundheitsgefahrdenden anthropogenen und natirlichen Umweltexpositionen an einem spe-
zifischen Wohnungsstandort unter Berticksichtigung der personenbezogenen Randbedingungen bestimmt
und auf eine einheitliche Skala zur Vergleichbarkeit und Bewertung der gesundheitlichen Auswirkungen

transformiert werden, beantwortet werden.
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10.2 Ausblick

Zusétzlich zu den in den drei Kapiteln 5, 6 und 7 ausgefiuhrten spezifischen Ausblicken der einzelnen
Expositionen enthélt das folgende Kapitel weitere tibergeordnete Forschungsanséatze, die eine Basis fir
weiterfilhrende Arbeiten bilden.

Das in Kapitel 3 entwickelte Modell zur Quantifizierung der Grenzbereiche der Planung bildet einen grund-
legenden Ausblick zur Gebaudeoptimierung. In dieser Arbeit wurde ausschlieB3lich die Dimension Sicher-
heit quantifiziert. Die Definition der Grenzbereiche von Gebrauchstauglichkeit und Wirtschaftlichkeit sind
in weiterfihrenden Arbeiten zu bestimmen.

Des Weiteren ist die Sicherheits-Wirtschaftlichkeits-Funktion belegt. Die Funktionen Wirtschaftlichkeit-Ge-
brauchstauglichkeit und Gebrauchstauglichkeit-Sicherheit sind in weiteren Forschungsarbeiten zu bestim-
men. Auf diesen Ergebnissen aufbauend, besteht in weiteren Schritten die Moglichkeit zur mehrkriteriellen
Optimierung von Bauwerken hinsichtlich dieser drei Basisparameter. Die Grundlage fiir eine solche Opti-
mierung bildet das triangulare Diagramm in Abbildung 13. Eine Hypothese dazu ist die Mdglichkeit zur
Ausschopfung von verdeckten Sicherheiten, ohne Risikoerh6hung und EinbuRen bei der Gebrauchstaug-
lichkeit, um Fehlentwicklungen bei der vermeintlichen Sicherheitserhéhung und deren zugehdrigen vorge-
schriebenen Kostentreibern entgegenzuwirken, wodurch Baukostensenkungspotenziale entstehen. Wei-
terfuhrend kénnten diese Sicherheiten nicht nur bauseitig als Schutzanforderungen eine Optimierung er-
fahren, sondern auch im Vergleich mit der Emissionsquelle eine ganzzeitliche Bewertung durchlaufen.
Neben der dargestellten 3-Dimensionalitét ist die Integration der Zeitabhangigkeit als eine vierte Dimen-
sion in der z-Achse mdglich.

Der in Kapitel 4 gefuihrten Diskussion zur bauordnungsrechtlichen Definition der ,erheblichen Gefahr fur
Leben und Gesundheit® fehlt eine quantitative Grundlage zur Beurteilung bzw. Einstufung, ab welchem
Niveau dieser Umstand erreicht ist. Einzig im Bereich Brandschutz gibt es erste konkrete Beispiele zur
Beurteilung der Gefahr. Durch die quantifizierten Grenzwerte der Expositionen in dieser Arbeit ist die Ver-
gleichbarkeit der einhergehenden Risiken gegeben, jedoch nicht die der auslésenden Gefahren. Dies
muss zur Konkretisierung der bauordnungsrechtlichen Anforderungen in weiteren Forschungsarbeiten er-
folgen. Dies schafft eine transparente Entscheidungsgrundlage fir Bauordnungs-, Sozial- und Jugendam-
ter, sowie Brand- und Polizeidirektionen zur Nutzungsuntersagungen aufgrund erheblicher, definierter Ge-
fahr.

Neben den in dieser Arbeit verwendeten Expositionen gibt es eine Vielzahl weiterer Umweltexpositionen
wie Radon, Elektrosmog und Hitze. Hinzu kommen weitere Expositions-Wirkungsbeziehungen bei den in
dieser Arbeit bereits vorgestellten Einwirkungsfaktoren, wie beispielsweise der Zusammenhang zwischen
IHD und Luftschadstoffexpositionen.

Eine Herausforderung fur zuktinftige Arbeiten im Bereich Medizin bzw. Epidemiologie ist die Modellierung
der gegenseitigen Abhangigkeiten und Wechselwirkungen der einzelnen Faktoren bei einer gleichzeitigen
Einwirkung. Ebenso ist die Analyse eines einzelnen spezifischen Einflussfaktors, z.B. ausschlieRlich Stick-

stoffdioxid, sehr schwierig, da dieser meist auch mit einem erhéhten Feinstaubgehalt einhergeht.

Neben der Quantifizierung der Expositionswirkungsfunktionen mit den zugehérigen Ungenauigkeiten,
muissen bei den Bevolkerungsfraktionen ebenfalls additive bzw. multiplikative Faktoren zur Bestimmung
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der Streuung berechnet werden.

Die Exposition Rauch, Feuer und Flamme verdeutlicht bei der Auswertung der méannlichen Brandtoten
nach Alter und Beziehungsstatus, dass es eine Minimalanzahl von Personen in einer Bevidlkerungsgruppe
bendtigt, um Ubertragbare Annahmen und Ergebnisse erzielen zu kdnnen. Bei zu geringen Fallzahlen
verzerren Einzelergebnisse die Gesamtauswertung. Mitunter war aus diesem Grund die Wahl des 5-Jah-
resmittelwert bei der Quantifizierung der Gesundheitsrisiken bei dieser Exposition vonnéten. Die mathe-
matische Analyse der Hohe dieses Minimalschwellwerts der Opferzahlen von Expositionen bildet Grund-
lage flr weitere Arbeiten.

Zudem konnen mit der in dieser Arbeit umgesetzten Vollerhebung der Brandtoten, die aktuell in anderen
Forschungsprojekten, z.B. Datensatz zur Einsatzstellenbegehung der Deutschen Feuerwehren, evaluiert
und auf ihre Allgemeingultigkeit geprift werden. Durch das Dokumentieren von brandschutzrelevanten
Bauteilen, Anlagentechnik und Gegebenheiten nach Realbrandereignissen besteht die Méglichkeit, ein-
zelne bauordnungsrechtliche und normative Vorgaben auf deren potenzielle Auswirkung bei Nichteinhal-
tung singular zu evaluieren und deren Einfluss auf das Gesamtsterberisiko zu quantifizieren.

Eine Forschungskooperation zwischen Forschungseinrichtungen, Branddirektionen und Polizeikommissa-
riaten zur Brandursachenermittlung birgt das grof3es Potenzial, die erhobenen Sterbewahrscheinlichkeiten
mit deren Ursachen zu verknipfen, um zukinftige Brandereignisse detaillierter prognostizieren zu kénnen.
Eine solche kooperative Datenauswertung von Brandereignissen gibt es bislang nicht.

Neben der personenzentrierten Analyse kann die Methode auch in der Gebaudeanalyse Verwendung fin-
den. So kénnte sowohl der Standort des Gebaudes und die damit einhergehenden au3eren Umweltbelas-
tungen, als auch die verwendeten Bauprodukte und ihre Gesundheitswirkungen, die beispielsweise durch
potentielle Ausdinstungen von Weichmachern entstehen, bewertet werden. In Anlehnung an die Energie-
effizienzklassen von Gebauden kdnnte die Einteilung in Gesundheitsklassen erfolgen. Durch ein solches,
neu geschaffenes Label besteht zum einen das Potenzial der Steigerung der gesellschaftlichen Wahrneh-
mung von Gesundheitsrisiken, zum anderen der Anreiz seitens der Bauindustrie Produkte dahingehend
Zu optimieren.

Durch eine Verknupfung von Aufenthaltsorten einer Person und ein entsprechendes Monitoring, z.B. Woh-
nort, Arbeitsplatz und ggf. regelmafige Freizeitstatten, konnten die Ergebnisse flir ein Individuum noch
praziser analysiert und bewertet werden.

Im Bereich Smart-Home kdénnen durch die Risikoanalyse sowie durch die Entwicklung entsprechender
Expositionsprognosemodelle schadliche Gesundheitseinwirkungen, auch in Gegenden mit hohen Umwelt-
expositionen, gezielt durch eine intelligente Steuerung der Haustechnik reduziert werden. Beispielsweise
durch das automatische Fenster6ffnen zur Querliiftung bei niedrigen &uReren Schadstoffkennwerten, bzw.
das SchlieRen von einzelnen Fenstern bei steigenden Emissionen der Schadstoffemitter zugewandten
Seite. Weiterfiihrend besteht das Potenzial der Optimierung von Zielkonflikten nach ihrer Gesundheitswir-
kung mittels automatisierter Steuerung der Haustechnik. Durch die Gesundheitsanalyse kann das System
bei multiplen, zeitgleichen Risikoeinwirkungen, z.B. hohe Radonexposition, lauter Auf3enlarm und hohe
Luftschadstoffkonzentration im Innenraum, die bestmégliche Abwehrstrategie im Hinblick auf die Nutzer-

gesundheit umsetzen. Im konkreten Beispiel ware es eine Optimierung der Liftungsdauer, da Larm durch
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das Liften eindringt und schadigt, jedoch die Radonkonzentration sowie die innere Luftschadstoffkonzent-
ration abnimmt.

Die beschriebene Luftschadstoffkonzentration im Innenraum fiihrt zu einer weiteren Entwicklungsmaglich-
keit des Modells, denn die Analyse der Schadstoffexposition innerhalb des Gebaudes vervollstandigt das
Gesundheitsmonitoring des Nutzers. Die Untersuchung der Verteilung der von auflien eindringenden
Schadstoffe in der Nutzungseinheit bietet das Potenzial fir einen neuen Raum/- Nutzungsplanungsansatz,
der gesundheitszentriert ist. Weiterfihrend kénnen Schadstoffe aus dem Innenraum z.B. VOC aus Ein-
richtungsgegenstanden oder Schimmelsporen ebenfalls in die Gesundheitsanalyse mit eingebracht wer-
den. Durch die Implementierung von detaillierteren personenspezifischen Daten, wie z.B. chronische
Krankheiten und Allergien, Verhaltensweisen wie der Tabakkonsum sowie personliche Praferenzen, be-
steht die Mdglichkeit einer individuellen Gesundheitskartierung, die beispielsweise mit einer Farbskalie-
rung, wie bei der Larmkartierung, die personliche Risikogefahrdung im Gesamten aufzeigt und damit bei
der Wohnortwahl einer Person genutzt werden kann. Seitens der Kommunen kénnen durch die Uberlage-
rung von GIS Modellen zur Bevdlkerungsdichte und Schadstoffexpositionshéhen prézise Voruntersuchun-
gen, die z.B. bei der Standortwahl von Gebauden fir besonders gefahrdete Personengruppen (Pflege-
heime, Kindertagesstatten, Schulen, Krankenhauser), aber auch fir die Entwicklung neuer Wohnquartiere

Verwendung finden, durchgefuhrt werden.

Zusammenfassend bietet die entwickelte Methode eine Grundlage fir eine Vielzahl weiterer Forschungs-
themen. Dabei liegt der Fokus auf der Verknipfung zwischen Gesundheits- und Bauwesen. Durch die
interdisziplinare Betrachtungsweise kann unter anderem die Gesundheit von Personen gefordert, kbnnen
Potenziale zur Kostensenkung im Bau-, aber auch im Gesundheitsweisen aufdecken, kann eine Annéahe-
rung zu sozialer Gleichheit im Sinne von Gesundheit gelingen.
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Anhang

Anhang

Anhang 1:
Grundlagen Statistik in de Epidemiologie

Mortalitatsrate
Die Mortalitatsrate beschreibt auf Bevélkerungsebene ganz allgemein die Anzahl der Todesfélle dividiert

durch die Gesamtzahl der Bevélkerung in einer bestimmen Zeitperiode, die haufig pro Jahr gewahlt wird.

o Anazhl der Todesfalle im Zeitraum x
Mortalitatsrate =

durchschnittliche Bevilkerung im Zeitraum x

Eine spezifische Mortalitatsrate beschreibt ein ausgewahltes Merkmal. Dabei wird die Bevolkerungs-
gruppe auf diese Eigenschaft eingeschrankt. Als Beispiel kbnnen demografische Daten wie Alter und Ge-
schlecht, aber auch personenspezifisches Verhalten wie beispielsweise Alkohol oder Tabakkonsum als
Merkmal untersucht werden.

Bei der Berechnung einer Mortalitatsrate sollte dabei immer eine Altersstandardisierung durchgefuhrt wer-
den, da es sonst zu starken Verzerrungen durch Confounding-Effekte, beruhend auf der Altersverteilung
kommt. Diese kann in eine direkte- und eine indirekte Standardisierung unterteilt werden.

Direkte Standardisierung

Bei der direkten Standardisierung wird die Altersverteilung in der Region oder den Vergleichsregionen auf
eine Standardbevélkerungsverteilung normiert. Beispielsweise die standardisierte Altersverteilung von
Deutschland. Allen Untersuchungsgebieten liegt dann die gleiche Bevdlkerungsverteilung zugrunde.
Indirekte Standardisierung

Bei der indirekten Standardisierung wird die Risikohdhe fur Todesfélle berechnet, indem der Schatzwert
der Mortalitatsraten auf die Gesamtpopulation angewendet wird. Im nachsten Schritt werden dann die real
auftretenden Sterbefélle mit den erwarteten Sterbefallen verglichen. Durch die Division der beobachteten
und erwarteten Sterbefélle erhalt man die standardisierte Mortalitatsrate. (SMR)

Die prazisesten Ergebnisse kdnnen erzielt werden, indem z.B. Confounding-Effekte in der Datenanalyse
bereits ausgeschlossen werden kann. Wenn z.B. das Alter zum Todeszeitpunkt in der Gruppe bekannt ist,
muss man die Verteilung nicht abschatzen, sondern kann das Risiko spezifisch fur eine Altersgruppe aus-

geben.

Als Synonym fur Mortalitatsrate wird Gesamtmortalitéat, Sterblichkeitsziffer oder Sterbeziffer verwendet.

168



Anhang

Relatives Risiko (RR)

Das relative Risiko (RR) gibt ein Verhaltnis an, um wie viel eine Exposition (Inzidenzrate oder kumulative
Inzidenz) gegeniiber deren Abwesenheit die Mortalitéatsrate erhdht bzw. senkt. Es wird durch den Quoti-
enten der zu untersuchenden Ereignisse bei einer exponierten und einer nicht exponierten Gruppe be-
stimmt. Das RR wird klassischerweise mittels einer Vierfeldertafel, wie in Tabelle A.1 dargestellt, und fol-

gender Gleichung bestimmt.

Tabelle A.1 Vierfeldertafel zur Bestimmung des relativen Risikos

erkrankt nicht erkrankt
exponiert a b a+b
nicht exponiert c d c+d
a+c b+d atb+c+d=n
a/(a+b
RR = c//((c + d;

Dabei ist ein RR > 1 eine positive Assoziation, d.h., es gibt ein erhdhtes Risiko durch die Exposition; im
Gegensatz dazu weist ein RR < 1, als negative Assoziation bezeichnet, auf eine Minderung des Risikos
hin. Bei einem RR = 1 gibt es keinen Zusammenhang zwischen Exposition und Wirkung. Beispielsweise
fihrt die Exposition ‘Rauchen’ zu einem RR > 1 fur Lungenkrebs; das bedeutet, Raucher haben ein erhéh-
tes Lungenkrebsrisiko. Die Exposition ,Sporttreiben’ fihrt zu einem RR < 1 fur Adipositas, das heif3t Sport-
treibende haben ein niedrigeres Risiko, an Adipositas zu erkranken, als Nichtsporttreibende.

Als Synonyme werden im englischen Sprachgebrauch auch “risk ratio®, “hazard ratio“ oder “(risk) rate ratio*
verwendet. Dabei wird bei “risk ratio“ der Quotient aus den kumulativen Inzidenzen und bei “rate ratio* der
Quotient aus den Inzidenzraten berechnet. Bei der “hazard ratio“ wird als Grundlage die “hazard rate“

verwendet, darin ist die Zeitspanne bis zum Auftreten eines definierten Ereignisses berlcksichtigt.

Odds und Odds Ratio (OR)
Als Odds wird das Verhaltnis einer Wahrscheinlichkeit P und der Gegenwahrscheinlichkeit 1 — P bezeich-

net.

Odds =

(1-Pp)
Das Chancenverhdltnis der Einwirkung bei erkrankten Personen gegeniiber den Nichterkrankten wird als
Odds Ratio (OR) bezeichnet. Unter Verwendung von Tabelle A.1 kann das Odds Ratio berechnet werden

ZU:

S
=
I
S| Q
HH

Dies wird vor allem bei unklarer Inzidenzgré3e oder komplexem Studienaufbau aufgrund einer hoher Sel-

tenheit der Erkrankung verwendet und gibt einen Schéatzwert an. Dabei ist ersichtlich, dass ausgehend von
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der Berechnung ein OR im Vergleich zum RR immer gro3er bzw. kleiner ist und somit das tatsachliche

Risiko Giberschéatzt wird.

Konfidenzintervall (CI)

Zur Abschatzung eines relativen Risikos oder einer Odds Ratio wird ein Bereich genannt, in dem ein defi-
nierter Prozentsatz der ausgewerteten Datenpunkte liegt. Dieser Bereich wird als Konfidenzintervall be-
zeichnet. In der Praxis wird dafiir zumeist das 95% Intervall verwendet. Je geringer das Konfidenzintervall
vom gegebenen Risikowert abweicht, desto signifikanter ist dieser Wert, da die Einzelergebnisse eine
geringe Streuung aufweisen. Der Nullwert bezeichnet ein RR oder eine Odds Ratio von genau 1,0. Liegt
das CI:95% aul3erhalb dieses Wertes, kénnen die Ergebnisse als signifikant betrachtet werden. Die Ver-
ringerung der Abweichungen vom Risikowert kénnen durch eine Erhéhung der Stichprobe erzielt werden,

da dadurch einzelne Extremwerte ausgeschlossen werden.

p-Wert

Der p-Wert bezeichnet, vereinfacht beschrieben, die Wahrscheinlichkeit, dass die untersuchten Daten mit
der Nullhypothese vereinbar sind, und wird ahnlich wie das Cl bei den Effektschatzern (RR und Odds
Ratio) als statistische Kenngrof3e angegeben. Dabei wird ein Fehlerkennwert (a) vorab definiert, haufig
beispielsweise 5 %, was bei Unterschreitung eine Signifikanz der Ergebnisse belegt. Beispielsweise sagt
p < 0.05 aus, dass ein Ergebnis, das aus einem Zufallsfehler resultiert und die Nullhypothese irrtiimlich
negativ bewerten wirde, mit einer geringeren Wahrscheinlichkeit als 5% auftritt. Fir den Fall, dass das
Cl:95% eines Effektschatzers aufRerhalb des Nullwerts liegt, sind die Ergebnisse automatisch signifikant

unter Verwendung des Signifikanzniveaus von a = 0,05. Eine Bestimmung des p-Wertes ist obsolet.
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Anhang 2:
Kombination Exposition Rauch, Feuer und Flamme mit Unterkategorie

Neben den in Tabelle 2 aufgefiihrten Uberkategorien der Sterbeart Exposition gegeniiber Rauch, Feuer
und Flamme X00-X09, wird jede dieser Expositionen nochmals in Unterkategorien nach dem Ort der Ex-
positionseinwirkung X__.1 — X__ .9 unterschieden. Dabei ergeben sich als logische Konsequenz nur die
mit X in der aufgefuhrten Tabelle gekennzeichneten Kombinationen.

z.B. X05.1 bedeutet Exposition gegenuber Entziindung oder Schmelzen von Nachtwésche in einem Wohn-
heim.

Kombination ICD10_X00-X09 mit Unterkategorien .0 - .9 (WHO, 2019)

Un- Bezeichnung Uberkategorie
terka-

X- X X- X- X- X X X-  X-
tego-
] 00 01 02 03 04 05 06 08 09
rie

X_.0 Exposition gegenuber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebauden oder Bauwerken: zu X X X X X X X X X
Hause

X_.1 Exposition gegenuber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X - X - X X X X X
Wohnheime oder - anstalten

X_.2 Exposition gegenuber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X X - - X X X X X
Schule, sonstige

X_.3 Exposition gegeniber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X - X - X - - - X
Sportstatten

X_.4 Exposition gegeniber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X X X X X - - X X
StraRen und Wege

X_.5 Exposition gegeniber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X - X - X - - X X
Gewerbe- und Dienstleistungseinrichtungen

X_.6 Exposition gegeniiber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Geb&uden oder Bauwerken: In- X X - - X - X X X
dustrieanlagen und Baustellen

X_.7 Exposition gegeniber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X X - X - - - X X
Landwirtschaftliche Betriebe

X_.8 Exposition gegeniber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X X X X X - X X X
Sonstige néher bezeichnete Orte

X_.9 Exposition gegeniber nicht unter Kontrolle ste-
hendem Feuer in Gebduden oder Bauwerken: X X X X X X X X X

Nicht ndher bezeichneter Ort des Ereignisses
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Anhang 3:

Schadereignisse mit Haufung von Brandtoten

Nr. Datum Was Wo Bundesland

1 03.02.2008 Wohnhausbrand Ludwigshafen Rheinland-Pfalz
Grof3brand in Behin-

2 26.11.2012 o Titisee-Neustadt Baden-Wiirttemberg
derteneinrichtung

3 10.03.2013 Wohnhausbrand Backnang Baden-Wurttemberg

Anzahl Toter

14

Regulares
Schadereignis?
M

|

|

Quelle
(Juttner, 2008)
(Langer & Miller, 2012)

(Ternieden, 2013)

Ereignis 1: Wohnhausbrand mit 9 Toten. Es konnte keine Brandstiftung oder Ahnliches festgestellt werden. Das Ereignis ist somit als reguléres Schadereignis in

die Auswertung aufzunehmen.

Ereignis 2: Brand in einer Behinderteneinrichtung mit 14 Toten. Geht nicht in die Auswertung der Brandtoten am Wohnort ein, da es sich um eine Behinderten-

werkstatt (Gewerbe- und Dienstleistungseinrichtung Kategorie ICD: Xxx.5) handelte. Es konnte keine Brandstiftung oder Ahnliches festgestellt werden. Das Ereignis

ist somit als regulares Schadereignis in die Auswertung (Bundeslander) aufzunehmen.

Ereignis 3: Brand in einem Wohnhaus mit 8 Toten. Es konnte keine Brandstiftung oder Ahnliches festgestellt werden; der Brand wurde nach den Ergebnissen der

Brandermittler durch fahrlassigen Umgang mit offenem Feuer ausgeldst. Das Ereignis ist somit als reguléares Schadereignis in die Auswertung aufzunehmen.
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Anhang 4: Literaturanalyse Stand des Wissens Brandrisiko

Autor

Jahr

Tabak

Alkohol

sonstige Drogen

Senioren

Kinder

Geschlecht

Zu Hause

Gebaude

Brandursache

Beziehungsstatus

Einkommen

Bildung

Rauchmelder

Uhrzeit

Methoden
Risikoermittlung

Ahrens, M.

2008

Ahrens, M.

2010

Allareddy, V.,
etal.

2007

Andrews, R.,
Brewer, G. A.

2010

Asgary, Al,
Naini, AS,,
Levy, J.

2012

Ballard, J.E. ,
et al.

1992

Barillo, D. J.,
Goode, R.

1996

Beaulieu, E. ,
et al.

2019

Berl, W. B,
Halpin, B. H.

1980

Bruck, D., Ball,
M., Thomas, .

2011

Buyuk Y,
Kocak, U.

2009

Cassidy, P.,
McConnell, N.,
Boyce, K.

2019

Ceyhan, E., Er-
tugay, K.,
Duzgin, S.

2013

Chien, S., Wu,
G

2007

Clark, A,
Smith, J.,
Conroy, C.

2015

Delichatsios,
M.

2012

DiGuiseppi, C.,
etal.

2002

Duncanson,
M., Woodward,
A., Reid, P.

2001

Edwards, P., et
al.

2006

Elder, AT.,
Squires, T.,
Busuttil, A.

1996

173




Anhang

Fernandez-

Vigil, M., Eche-

verria Trueba, 2019 X (x)
J.B.

Flynn, J.D. 2010 X

Fridolf, K., Nils- 2011

son, D.

Georgiadis-Fili-

kas K., Bakas, 2022 X
I., Kontoleon,

K.

Greene, M.A. 2011

Harpur, A.P,

Boyce, K.E.,

Mcconnell, 2014 X

N.C.

Hasofer, A.M.,

Thomas, I. 2005 (x)

Hastie, C. ,

Searle, R. 2018

Herweg, H.,

Wagner, P. 2016 X
Higgins, E., et 2013

al.

Holborn, P.G.,

Nolan, P.F, 2002 X
Golt, J.

Hu, J., et al. 2019

Istre, G., et al. 2002 X

Istre, G., et al. 2001 X
Ivashyna, N.,

Borys, 0o., 2019

Odynets, A.

Jennings, C. R. 2013 X X X
Jonsson, A., et 2017 X X
al.

Kalach, A.V., et 2020

al.

Karter, M., et 1993

al.

Leth, P., Gre-

gersen, M., 1998 X
Sabroe, S.

McGwin, G., et 1991 N

al.

Melez, I. et al. 2016

Mulvaney, C., 2008 X

et al
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Nilson, F., Bo-

nander, C., 2015 X X X X X
Jonsson, A.

Nilson, F.,

Lundgren, L., 2020 X X X

Bonander, C.

Rohde, D., et 2016 "
al.

Runefors, M. 2020 X X X X
Runefors, M.,

Jonsson, A, 2021 X X X (x)
Bonander, C.

Runyan, C. 1992 X X X X
Senthilkuma-

ran, M., et al. 2019 X
Smith, G. A,

Kistamgari, S., 2022 X X

Splaingard, M.

Spatenkova,

0., Virrantaus, 2013

K.

Suzuki, K., Ho-

kugo, A. 2009 X

;aylor, M.J, et 2012 X X X X

Todorovic, S. 2020

Trond, M. 2004 X

;urner, S.L., et 2016 X X X X X
Wang, F., Lu,

S., Li, C. 2005

Wuschke, K.,

Clare, J., 2013

Gatris, L.

Xin, J., Huang, 2013 X

C.

Xin, J., Xin, J. 2013 X

Xiong, L.,

Bruck, D., Ball, 2015 X X X X X X

M.
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Anhang 5:

Sterbewahrscheinlichkeit Exposition Feuer, Flamme und Rauch
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Brandtote "weiblich” + "zu Hause" + "verwitwet" Brandtote "weiblich” + "zu Hause™ + "verwitwet"
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Brandtote weibl. + zu Hause + verwitwet + Alter
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Brandtote mannl. + zu Hause + ledig + Alter
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Anhang 6

Sterbewahrscheinlichkeit Exposition Feuer, Flamme und Rauch nach Bundes-

land
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Anhang

Brandopfer in Hessen nach Geschlecht und Alter bezogen auf 100.000 Einwohner Mittelwert 2005 - 2019
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Anhang

Brandopfer in Sachsen nach Geschlecht und Alter bezogen auf 100.000 Einwohner Mittelwert 2005 - 2019
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Anhang

Brandopfer in Thiiringen nach Geschlecht und Alter bezogen auf 100.000 Einwohner Mittelwert 2005 - 2019
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Anhang

Anhang 7

Berechnungsmodell Sterbewahrscheinlichkeit angrenzende Nutzungseinhei

Kritischer Brand

in ME

Mutzergefahr €

Wenn gezieltes Risiko fur spez. Person,

1 in angrenzender ME (alNE)

Wenn Schottung hal,
dann ist Person sicher
(aulser FW braucht langer als Schattung,
dann Gefahr)

Schottungsfaldor
REID
REI30

ltgration

X

dann 3. Risikoanalyse fir fremde NE
(Lebensvearsicherung ete.)

Oberhalb (0)

Gefahren-
faktor
Mutzung

MNehenan (M)

Gefahren-

faktor
Mutzung

Unterhaly (L)

Gefahren-

faktor
Mutzung

REI 60
REI 90
REI120

Da kritischer Wohnungsbrand,
ist die Fluchtméalichkeit nicht
Zu beriicksichtigen, da
Treppenraum verraucht

rand-
berschlags
wahrschein

lichkeit

assage”

wlo|C(Z (o

Gefahren-
Gegeniber () faktor %ﬂﬁﬁﬁ: J
Mutzung
Gefahren- ﬂ%ﬁﬂ;
Sonderfall (S) faktor
Nutzung il B

mmcmc%:{

Berechnung
Muttiplikations-

ol

&
<

Bauahr -7

Gehiudeklasse -

Gesetzliche

Anforderungen §

Wenn Hilfsfrist

Brandiiberschlag

Brand unter Kontrolle/
Riegelstellung
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Berechnungsmodell Sterbewahrscheinlichkeit Abwehrender Brandschutz

Anhang
Anhang 8:

Personen gehorgen

Abw. BS in Hilfsfrist T ﬁ
(Erflllungsgrad IST)
Personen gereftet
Berechnung
Erfillungsgrad
Personen geborgen
7 Redundanz der Feuerwehr _ w55 et e :
leichzeitiger Einsatzlage] W, nichtin Hilfsfri
o = 22) (1- Enfullungsgrad 1ST) Losehangrit

m Verzdgert

> FlashQver nicht erfolgt Personen gerettet
Kritischer Brand in NE

Flash-Over erfolgt
@ - (kurzer als Hilfsfrist) Personen geborgen

Festgelegtvon

Brandiberschiag
aus angrenzende Mutzungseinheit
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Anhang

Anhang 9:

Berechnungsgrundlage Larmexposition

Exposition Verkehrslarmpegelbereich
Stadt Gesamt <55dB >55dB 55 - 59 dB 60 - 64 dB 65 - 69 dB 70-74 dB >75dB
Berlin
Bevdlkerung 3.6134.95 2.796.225 664.500 223.200 170.900 160.700 104.200 5.500
Bevdlkerung [%)] 0,82 0,18 0,34 0,26 0,24 0,16 0,01
@ Loen [dB] 55,64 61,93 66,92 71,70 75,56
RRipen [-] 1,02 1,07 1,11 1,16 1,19
Hamburg
Bevdlkerung 1.830.584 1468584 362000 140.000 114.600 82.200 24.900 300
Bevolkerung [%)] 0,80 0,20 0,39 0,32 0,23 0,07 0,00
@ Loen [dB]
RRipen [-]
Munchen
Bevolkerung 1.378.176 1.168.676 209.500 80.700 58.600 52.400 16.600 1.200
Bevolkerung [%)] 0,83 0,17 0,37 0,27 0,26 0,09 0,01
@ Loen[dB] 56 62 67 71 76
RRuoen [] 1,02 1,07 1,11 1,15 1,19
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Anhang 10:
Werte flr Risiko durch lokale Exposition Larm in Verbindung mit Abbildung 57

Lokaler Pegel [dB] @ Risiko,pen rr=108 @ Risiko,pen rr=1.01 @ Risiko,prn rr=1.15
53 0,000 0,000 0,000
54 1,113 0,143 2,027
55 2,234 0,287 4,083
56 3,364 0,431 6,167
57 4,503 0,574 8,281
58 5,650 0,718 10,425
59 6,807 0,862 12,599
60 7,972 1,007 14,803
61 9,146 1,151 17,039
62 10,330 1,296 19,306
63 11,522 1,440 21,605
64 12,724 1,585 23,936
65 13,935 1,730 26,300
66 15,156 1,875 28,697
67 16,386 2,020 31,128
68 17,625 2,166 33,593
69 18,874 2,311 36,093
70 20,132 2,457 38,628
71 21,401 2,603 41,199
72 22,679 2,749 43,806
73 23,967 2,895 46,450
74 25,265 3,041 49,131
75 26,573 3,188 51,849
76 27,891 3,334 54,606
77 29,219 3,481 57,402
78 30,557 3,628 60,237
79 31,906 3,775 63,112
80 33,265 3,922 66,027
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Anhang 11:

Berechnung des lokalen Verkehrslarmrisikos in Deutschland

Randbedingung Indizes Wert Einheit Datenquelle
Untersuchungsland DE - Deutschland | (DIN EN ISO 3166-1:2020-12)
lokaler Larmpegel Lpen 73 dB In-situ Messungen
Gesamtbevélkerung PDE, total 83.155.031 - (Destatis, 2022b)
Bevolkerung exponiert PDE, exp 10,23 % (UBA, 2020a)
Bevolkerung nicht exp. 89,77 % (UBA, 2020a)

relatives Risiko RR 1,08 - (Van Kempen et al., 2018)
Konfidenzintervall Cl95% | 1,01-1,15 - (Van Kempen et al., 2018)
Todesfalle IHD NiHD 121.462 - (Destatis, 2022d)

Jahr a 2020 -

Gesetzlicher Grenzwert S1 59 dB (16. BiImSchv, 2020)
Hochstwert S2 80 dB (DIN 18005:2022-02)
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Anhang 12:

Verkehrslarmausbreitung in urbaner Bebauung nach DIN 18005
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Anhang 13:
Messstationen zur Verkehrsmenge in Minchen nach BAST
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Anhang 14

Prozentualer Anteil der Bevolkerung bezogen auf die Hohe der exponierten

NO2-Konzentration

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

Exponierte Bevalkerungsanteil in %

20%

10%

0%

m= 45 yg/m*®
o40 - 45 pg/m*®
030 - 40 pg/m*
020 - 30 pg/m*®
o10 - 20 pg/m*®
o= 10 pg/m*

T == — I — T — e
2005 2009 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
2% 3% 0% 2% 1% 1% 1% 0% 0%
2% 1% 0% 1% 1% 1% 1% 1% 0%
17% 13% 2% 6% 5% 5% 5% 4% 2%
45% A44% 53% 36% 40% 34% 32% 24% 14%
33% 3T% 42% 50%% 47% 52% 55% 61% 68%
2% 2% 3% 6% 5% T% 6% 1086 16%
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Anhang 15:

Berechnung des lokalen NO2z induzierten Lungenkrebsrisikos in Deutschland

Randbedingung Indizes Wert Einheit Datenquelle
Untersuchungsland DE - Deutschland | (DIN EN ISO 3166-1:2020-12)
Jahr a 2020 -
In-situ Messungen Landshuter Allee
lokaler Schadstoffpegel NO:2 54 pg/m? Jahresmittelwert
(UBA, 2020b)

Gesamtbevolkerung PDE, total 83.155.031 - (Destatis, 2022hb)
Bevolkerung exponiert PDE, exp 69.850.226 -

<10 pg/m?® 16% %

10 - 20 pg/m3 68% %

20 - 30 yg/m?3 14% % (Horélek et al., 2022)

30 - 40 yg/m?® 2% %

40 - 45 pug/m3 0% %

> 45 pg/m? 0% %
relatives Risiko RR 1,04 - (Hamra et al., 2015)
Konfidenzintervall Cl:95% | 1,01 -1,08 - (Hamra et al., 2015)
Todesfalle Bésartige Neu-
bildung der Trachea,
Bronchien und der Lunge flessas 44817 ) (GBE, 2023)
(ICD10: C33-34)
Todesféalle (ICD10: C33- Sterbefélle/-
34) pro 100,000 EW 53,9 100.000 Ein- | (GBE, 2023)

wohner

Wirkungsschwelle 10 ug/m?
WHO Empfehlung 10 pg/m?
Entwurf EU 2030 20 ug/m?
Gesetzlicher Grenzwert 40 pg/m?
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Anhang 16: NO2 Messwerte 2020 der Messstationen Berlin, Hamburg, Minchen
(UBA, 2022b)

Bayern
Bayern
Bayern
Bayern
Bayern

Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin
Berlin

Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg
Hamburg

DEBY089
DEBY189
DEBY037
DEBY039
DEBY115

DEBEO10
DEBEO18
DEBEO027
DEBE032
DEBEO34
DEBEO51
DEBEO56
DEBE062
DEBE066
DEBEO068
DEBEO61
DEBE063
DEBEO64
DEBE065
DEBE067
DEBE069
DEBE082
DEBE083
DEBE084
DEBE085
DEBE086
DEBE092
DEBE096
DEBE097

DEHHO08
DEHHO47
DEHHO50
DEHHO59
DEHHO79
DEHHO81
DEHHO15
DEHHO16
DEHHO26
DEHHO64
DEHHO68
DEHHO70

Miinchen/Johanneskirchen
Minchen/Allach
Minchen/Stachus
Minchen/LothstraRRe
Miinchen/Landshuter Allee

Berlin Wedding

Berlin Schéneberg
Berlin Marienfelde
Berlin Grunewald (3.5 m)
Berlin Neukolln

Berlin Buch

Berlin Friedrichshagen
Berlin Frohnau (3.5 m)
Berlin Karlshorst

Berlin Mitte

Berlin SchildhornstraRe
Berlin Silbersteinstralle
Berlin Karl-Marx-StralRe
Berlin Frankfurter Allee
Berlin Hardenbergplatz
Berlin Mariendorfer Damm
Berlin Leipziger Stralle
Berlin KantstraRe

Berlin HauptstraRe
Berlin HerrmannstraRe
Berlin Sonnenallee
Berlin Spandauer Damm
Berlin Landsberger Allee
Berlin Herrmannplatz

Hamburg Sternschanze
Hamburg Bramfeld
Hamburg Neugraben
Hamburg Wilhelmsburg
Hamburg Altona Elbhang
Hamburg Hafen

Hamburg Veddel

Hamburg Billbrook
Hamburg Stresemannstralie
Hamburg Kieler Stral3e
Hamburg Habichtstralle
Hamburg Max-Brauer-Allee Il

vorstadtisches Gebiet
vorstadtisches Gebiet

stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet

stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
landlich stadtnah
landlich stadtnah
stadtisches Gebiet

vorstadtisches Gebiet

landlich stadtnah

landlich stadtnah

stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet

stadtisches Gebiet

vorstadtisches Gebiet
vorstadtisches Gebiet

stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet
stadtisches Gebiet

Hintergrund
Hintergrund
Verkehr
Hintergrund
Verkehr

Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr

Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Hintergrund
Industrie
Industrie
Verkehr
Verkehr
Verkehr
Verkehr
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Anhang 17:

Jahresdurchschnittswert NO2 Konzentration in Minchen (oben), Berlin (Mitte)

und Hamburg (unten) fir das Jahr 2020. Datenquelle (UBA, 2022b)
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