
Öffentliche Anhörung am Mittwoch, 30. Januar 2019, 11 Uhr, zum  
Gesetzentwurf der Bundesregierung 
Entwurf eines Dreizehnten Gesetzes zur Änderung des Bundes-Immissionsschutzgesetzes 
BT-Drucksache 19/6335. 
 

Barbara Hoffmann 

 

Dreiminütiges Eingangsstatement und Tischvorlage:  

NO2 in der Umgebungsluft ist bei den heute vorkommenden Konzentrationen 
gesundheitsschädlich.  

Zu diesem Ergebnis kommt die Weltgesundheitsorganisation WHO in ihren 
Luftqualitätsrichtlinien von 2005 (1) und die US-amerikanische Umweltbehörde EPA, die ihre 
aktuellen Schlussfolgerungen von 2016 mit mehr als 1600 wissenschaftlichen Studien aus der 
ganzen Welt belegt (2).  

Schädlich sind sowohl kurzfristige als auch langfristige Belastungen, und zwar bereits bei 
Konzentrationen, die regelmäßig z. B. an stark befahrenen Straßen vorkommen.  

Kurzfristige hohe Konzentrationen lösen unter anderem Asthmaanfälle aus. Dieser 
Zusammenhang ist kausal  (3). Die Wirkung von NO2 bei in der Umgebungsluft vorkommenden 
Konzentrationen wurde in kontrollierten Expositionsstudien in Kammern (sogenannte 
Kammerexperimente) an Menschen nachgewiesen.  Bei diesen Studien können Zufall, 
Verzerrungen oder die Wirkung von anderen Schadstoffen mit an Sicherheit grenzender 
Wahrscheinlichkeit ausgeschlossen werden.  Epidemiologische Studien an großen 
Studienpopulationen zeigen darüber hinaus konsistente Zusammenhänge mit der Mortalität (4) 
und mit Herz-Kreislauferkrankungen (5). 

Langfristige erhöhte Konzentrationen führen zu einer erhöhten Rate von chronischen 
Atemwegserkrankungen (6). Außerdem bestehen konsistente Zusammenhänge mit Herz-
Kreislauferkrankungen, Diabetes mellitus, Lungenkrebs, einem niedrigen Geburtsgewicht und 
einer erhöhten Sterblichkeit (3; 7).  

Eine untere Wirkschwelle für die gesundheitlichen Effekte ist nicht bekannt.  Das heißt, dass die 
Effekte auch bei heute bestehenden Belastungen mit NO2 vorkommen. Zur Zeit sind große Teile 
der städtischen Bevölkerung Langzeitkonzentrationen über dem empfohlenen Wert der WHO 
von 20 µg/m3 (8) bzw. sogar über dem gesetzlichen Grenzwert von 40 µg/m3 ausgesetzt. Dies 
führt zu einer zusätzlichen Krankheitslast, die bei niedrigeren Werten vermieden werden kann.  

Aus umweltmedizinischer Sicht ist eine weitere Reduktion der Schadstoffbelastung gegenüber 
NO2, aber auch gegenüber Feinstaub, in Deutschland dringend geboten. Die bisherigen 
Maßnahmen der letzten 10 Jahre haben zwar zu einer Reduktion der NO2-Immissionen geführt, 
aber seit mehreren Jahren ist vor allem im städtischen Hintergrund eine Verlangsamung der 
notwendigen NO2-Reduktion eingetreten (9). Weitere und verstärkte Bemühungen zur 
Luftreinhaltung und Erreichung der gesetzlichen Grenzwerte sowie in einem nächsten Schritt 
der WHO Richtwerte sind aus medizinischer Sicht unerlässlich und ein wichtiger Beitrag zur 
Krankheitsprävention.  
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