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Kurzbeschreibung

Der Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa dient der Unterstiitzung politischer Mafnahmen zur
Verringerung umweltbedingter Gesundheitsrisiken in der europdischen Region der WHO durch die
Verabschiedung gemeinsamer Verpflichtungen der Mitgliedstaaten auf regelmaf3ig einberufenen Mi-
nisterkonferenzen unter Teilnahme des Umwelt- und Gesundheitssektors. Die flinfte Ministerkonfe-
renz Umwelt und Gesundheit in Parma 2010 verabschiedete die ,Erkldrung von Parma“, die unter an-
derem fiinf zeitgebundene Ziele bis 2015 bzw. 2020 definiert.

Das hier dokumentierte Vorhaben diente der Unterstiitzung der deutschen Behdrden bei der aktiven
Mitgestaltung des Prozesses im Zeitraum der Umsetzung der Parma-Erklarung sowie bei der Vorberei-
tung der sechsten Ministerkonferenz unter Beriicksichtigung deutscher strategischer und programma-
tischer Interessen und Positionen. Im Zentrum der Arbeiten standen die hochrangigen Steuerungs-
gremien des Prozesses, das Europédische Zentrum fiir Umwelt und Gesundheit der WHO in Bonn, und
die intensive Begleitung der Verhandlungen iiber die Abschlussdokumente der sechsten Ministerkon-
ferenz.

Das Vorhaben endete kurz nach der Durchfiihrung der sechsten Ministerkonferenz Umwelt und Ge-
sundheit vom 13. bis 15. Juni 2017 in Ostrava, Tschechien. In der , Erklarung von Ostrava“ verpflichten
sich die Mitgliedstaaten zur Ausarbeitung nationaler Handlungskataloge, deren Umsetzung die weitere
Gestaltung des Prozesses in den kommenden Jahren maf3geblich pragen wird.

Abstract

The European Environment and Health Process supports political actions for the reduction of envi-
ronmental health risks in the WHO European region through the adoption of common commitments of
the member states at ministerial conferences, which take place on a regular basis with the involve-
ment of both the environment and the health sector. The Fifth Ministerial Conference on Environment
and Health in Parma 2010 adopted the ,Parma Declaration®, which defines five time-bound targets for
completion until 2015 and 2020, respectively.

Aim of this project was to support the German representatives in their active contribution to the pro-
cess during implementation of the Parma commitments as well as the preparation of the sixth Ministe-
rial Conference, taking into account German strategic and programmatic interests and positions. The
work focused mainly on the high-ranking governance bodies of the process, the WHO European Centre
for Environment and Health in Bonn, and the participation in the negotiation of the outcome docu-
ments of the sixth Ministerial Conference.

The project ended shortly after the Sixth Ministerial Conference on Environment and Health took place
on 13-15 June 2017 in Ostrava, Czech Republic. With the adoption of the , Ostrava Declaration mem-
ber states committed to the development of national portfolios of actions on environment and health,
which will determine the course of the process in the years to come.
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Dieses Vorhaben wurde auf den Weg gebracht von Marianne Rappolder, die am 31. August 2015 viel
zu friih verstarb. Die Erinnerung an ihre Klugheit, Geradlinigkeit und Herzlichkeit hat die weiteren
Arbeiten noch oft begleitet und wird fiir immer bleiben.
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Zusammenfassung

Dieses Vorhaben diente der Unterstiitzung der deutschen Mitgestaltung des Prozesses Umwelt und
Gesundheit fir Europa der Weltgesundheitsorganisation (WHO). Im Mittelpunkt der Arbeiten stand
die Umsetzung der Beschliisse der fiinften Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit 2010 in Parma.
Zu den zentralen Aufgaben zahlten die Vor- und Nachbereitung von Sitzungen der Steuerungsgremien
des Prozesses, die Unterstlitzung bilateraler Beratungen der deutschen Vertreter mit der WHO, die
Beobachtung und Auswertung der fachlichen Arbeit des Europadischen Zentrums fiir Umwelt und Ge-
sundheit in Bonn sowie die Begleitung der Vorbereitungen fiir die sechste Ministerkonferenz Umwelt
und Gesundheit 2017 in Ostrava, Tschechien.

Der Prozess Umwelt und Gesundheit in der europaischen Region der WHO hat seinen Ausgangspunkt
in der ersten gemeinsamen Ministerkonferenz des Umwelt- und Gesundheitssektors 1989 in Frankfurt
am Main. Mit der Durchfiihrung dieser Konferenz begann auch das bis heute andauernde besondere
Engagement Deutschlands in diesem Bereich. Zu den wegweisenden Ergebnissen der Ministerkonfe-
renz von Frankfurt zihlen die Verabschiedung der Europaischen Charta Umwelt und Gesundheit so-
wie der Beschluss iiber die Einrichtung eines Europaischen Zentrums fiir Umwelt und Gesundheit, der
1991 mit der Er6ffnung von zwei Niederlassungen in Rom und in Bilthoven umgesetzt wurde. Seitdem
leistet das Zentrum wichtige Beitrage fiir die Weiterentwicklung von Instrumenten und Methoden zur
Erfassung und Reduzierung umweltbedingter Gesundheitsrisiken. Von grofier Bedeutung fiir den ge-
samten Prozess ist auch die Vielzahl an bilateralen Kooperationen zur technischen Unterstiitzung der
Mitgliedstaaten, insbesondere im 6stlichen Teil der Region. In den folgenden Jahren verstetigte sich
der Prozess. Der Européaische Ausschuss Umwelt und Gesundheit, bestehend aus Vertretern von Mit-
gliedstaaten und zwischenstaatlichen Institutionen, iibernahm ab 1994 die Steuerung. Weitere Minis-
terkonferenzen tagten im Fiinf-Jahres-Rhythmus und beschlossen Meilensteine wie den Aktionsplan
Umwelt und Gesundheit in Europa (Helsinki, 1994), das Protokoll tiber Wasser und Gesundheit (Lon-
don, 1999), die Charta Verkehr, Umwelt und Gesundheit (London, 1999) und den Aktionsplan zur Ver-
besserung von Umwelt und Gesundheit der Kinder in Europa (Budapest, 2004). Kennzeichnend fiir
den Prozess wurde neben seiner sektorentibergreifenden Ausrichtung auch das Bemiihen um eine
Einbindung von Vertretern unterschiedlicher Interessensgruppen, darunter auch nichtstaatliche Or-
ganisationen, die auch in den Steuerungsgremien vertreten waren.

Die flinfte Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit 2010 in Parma legte erneut einen Schwerpunkt
auf die Gesundheit und Umwelt der Kinder und verabschiedete fiinf zeitgebundene Ziele bis 2015 bzw.
2020, die auf konkrete Verbesserungen in der Lebensumwelt von Kindern abzielten, darunter die Er-
filllung grundlegender Bediirfnisse wie die Versorgung mit Trinkwasser und Sanitdranlagen, aber auch
ambitionierte Vorhaben wie die weitgehende Reduzierung von Gesundheitsrisiken durch gefahrliche
Chemikalien. Einen zusatzlichen Schwerpunkt legte die Parma-Konferenz auf die Bewaltigung der ge-
sundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels. Ungleichheiten hinsichtlich Umwelt und Gesundheit,
die sowohl zwischen verschiedenen Mitgliedstaaten der Region als auch zwischen verschiedenen sozi-
alen Gruppen und Geschlechtern innerhalb der Mitgliedstaaten identifiziert wurden, waren zwar in
der Vorbereitung auf die Parma-Konferenz stark thematisiert worden, wurden letztlich aber in den
Abschlussdokumenten nicht mit konkreten Zielen oder Handlungsvorgaben unterlegt. Auf der institu-
tionellen Ebene wurden tiefgreifende Anderungen beschlossen. Der frithere Ausschuss Umwelt und
Gesundheit sollte durch zwei neue Steuerungsgremien ersetzt werden: die Sonderarbeitsgruppe Um-
welt und Gesundheit, in der Vertreter aller 53 Mitgliedstaaten und 14 anerkannter Stakeholder-
Organisationen gemeinsam die Umsetzung der Parma-Beschliisse voranbringen sollten, und den Mi-
nisterausschuss Umwelt und Gesundheit, der mit einer Besetzung aus hochrangigen Vertretern aus-
gewahlter Mitgliedstaaten und internationaler Institutionen dem Prozess Umwelt und Gesundheit ein
starkeres politisches Gewicht verschaffen sollte.
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Die mit der Einrichtung des Ministerausschusses verkniipften Erwartungen erfiillten sich nicht, da
kaum einer der gewahlten Minister sich personlich fiir die Arbeit des Ausschusses engagierte. Zudem
versdumte das Sekretariat der WHO zu Beginn der Arbeit wichtige Weichenstellungen durch die man-
gelhafte Umsetzung beschlossener Arbeitsauftrage. Zum Teil liber Jahre wurden Tagespunkte ohne
Beschlussfassung verschoben, die fiir die Ausrichtung des Prozesses entscheidend gewesen waren.
Darunter fallen die Aufgabenbeschreibung fiir den Ministerausschuss in Abgrenzung zur Sonderar-
beitsgruppe, die Auswahl prioritarer politischer Ziele aus der thematisch sehr breiten Parma- Agenda,
die Entwicklung einer Strategie zur Mobilisierung finanzieller Ressourcen fiir die Umsetzung politi-
scher Mafdnahmen in den Mitgliedstaaten und die Einbindung der Europaischen Kommission, die in
den zwei Jahrzehnten vor der Parma-Konferenz einer der starksten Partner und Triebkrifte des Pro-
zesses gewesen war. Wichtige Anldsse fiir die Darstellung des Prozesses in hochrangigen internationa-
len Foren und fiir die Starkung seiner Vernetzung mit anderen politischen Prozessen und Partnerinsti-
tutionen blieben ungenutzt.

Die Arbeit der Sonderarbeitsgruppe kam in den ersten Jahren nach Parma nur langsam voran, da das
Hauptaugenmerk des Sekretariats dem Ministerausschuss galt, und die Grof3e der Gruppe die Durch-
fiihrung von Sitzungen zusatzlich erschwerte. Das nachlassende Interesse der Mitgliedstaaten, insbe-
sondere bei Vertretern des Umweltsektors, sowie einiger Stakeholder konnte wahrend der Zeit des
deutschen Vorsitzes von 2013 bis 2015 teilweise mit der Durchfiihrung informeller Konsultationen
erneuert werden. Als wirksam fiir die Arbeit zwischen den Sitzungen erwies sich die Griindung einer
Ad Hoc Arbeitsgruppe, die sowohl die Verantwortung fiir die Vorbereitung der Halbzeittagung als
auch spater der sechsten Ministerkonferenz iibernahm. Bei der Halbzeittagung 2015 in Haifa wurden
die Fortschritte bezliglich der Umsetzung der Parma-Beschliisse hauptsiachlich anhand von durch die
WHO zusammengestellte Berichte und Prasentationen diskutiert, um die Mitgliedstaaten durch Daten-
erhebungen und Berichtspflichten nicht iiberméafiig zu belasten. Zu diesem Zeitpunkt wurde deutlich,
dass die Formulierung der fiinf zeitgebundenen Ziele in der Parma-Erklarung nicht die beabsichtigte
Triebkraft fiir die Umsetzung politischer Mafdnahmen entwickelt hatten, denn keines der fiir 2015
terminierten Ziele wurde erreicht. In Hinblick auf zukiinftige Schwerpunktsetzungen bezeichnete eine
Mehrzahl an Teilnehmern die Themen Luftqualitit, Chemikaliensicherheit und Klimawandel als priori-
tar. Gleichzeitig beschloss die Tagung jedoch eine von der WHO vorgeschlagene Roadmap fiir die
sechste Ministerkonferenz, die fiinf weitere Themenfelder zur vertieften Diskussion in den kommen-
den Jahren vorsah: Wasser/Abwasser, Urbanisierung, Abfallwirtschaft, Energie und Nahrungsmittel.

Die Umsetzung der Parma-Beschliisse in den Mitgliedstaaten wurde erganzt und unterstiitzt durch die
fachlich-technische Arbeit des Europaischen Zentrums fiir Umwelt und Gesundheit der WHO. Nach der
Schliefdung der Biiros in Bilthoven und Rom ist das Zentrum seit 2012 am Standort Bonn konzentriert
und wird von der Bundesregierung mit jahrlichen Zahlungen finanziell unterstiitzt. Seine wesentlichen
Aufgaben sind die Weiterentwicklung von Losungsansatzen fiir die Bewaltigung umweltbedingter
Gesundheitsrisiken sowie die Unterstiitzung der Mitgliedstaaten beim Kapazitatsaufbau. Zu diesem
Zweck organisiert es regionale Fachtagungen fiir den Informationsaustausch und die Formulierung
gemeinsamer Strategien und biindelt die erweiterte Wissensbasis in Publikationen und technischen
Leitfidden. Seit der Einrichtung der Datenbank Environment and Health Information System nach 2004
libernimmt das Zentrum zum grofiten Teil die Datenerhebung und Berichterstattung iiber die in der
Region erzielten Fortschritte.

Im Zeitraum zwischen der fiinften Ministerkonferenz 2010 und der sechsten Ministerkonferenz 2017
fithrte das Europaische Zentrum fiir Umwelt und Gesundheit mehr als sechzig regionale Fachtagungen
durch und veréffentlichte mehr als fiinfzig Statusberichte und thematisch ausgerichtete Publikationen.
Mit Hilfe der WHO erarbeiteten die Mitgliedstaaten eine Reihe gemeinsamer Strategien und etablier-
ten mehrere thematisch fokussierte Expertennetzwerke.
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Die international fithrende Rolle des Zentrums im Themenbereich Wasser, Abwasser und Hygiene
zeigt sich unter anderem in der Wahrnehmung der Sekretariatsfunktion (gemeinsam mit UNECE) fiir
das Protokoll tiber Wasser und Gesundheit, dem bisher 26 der 53 Mitgliedstaaten beigetreten sind.
Diese Zahl ist allerdings seit Jahren unverandert, und in einem Teil der Region bestehen nach wie vor
Defizite bei der Versorgung mit sicherem Trinkwasser und Sanitdreinrichtungen.

Auch beziiglich der gesundheitlichen Auswirkungen von Luftverschmutzung nimmt das Zentrum in-
ternational eine herausragende Position ein. Seit mehr als zwanzig Jahren koordiniert es die Formulie-
rung global anerkannter Luftqualitdtsrichtlinien. Mit Unterstiitzung der Europdischen Kommission
wurde der aktuelle Kenntnisstand iiber die Wirkungen relevanter Luftschadstoffe in zwei grundlegen-
den Forschungsprojekten aufgearbeitet und eine Uberarbeitung der geltenden Richtwerte initiiert.
Nach wie vor stellt die Verschmutzung der Auf3en- und Innenraumluft den gréf3ten umweltbedingten
Risikofaktor fiir die Gesundheit in der europdischen Region dar. Die Bedeutung dieser Problematik
spiegelt sich auch in mehreren Aktivitaten anderer Institutionen in den letzten Jahren wider, wie z. B.
dem Programm ,Saubere Luft fiir Europa“ der Europaischen Kommission, der Neuformulierung von
Emissionsminderungszielen unter dem Genfer Luftreinhalteabkommen oder der Initiative ,Batumi
Action for Cleaner Air unter dem Prozess ,Umwelt fiir Europa“ der UNECE.

Laut einer Umfrage der WHO betreiben die meisten Mitgliedstaaten eine Regulierung gefahrlicher
Chemikalien und beteiligen sich diesbeziiglich auch an internationalen Programmen. Erhebliche Lii-
cken bestehen jedoch beim Schutz besonders empfindlicher Bevolkerungsgruppen, wie Kindern, und
bei der Regulation besonders besorgniserregender Stoffe, wie z. B. Kanzerogenen. Da neben fehlenden
Finanzmitteln vor allem unzureichendes Fachwissen in den Mitgliedstaaten einer Verbesserung der
Situation entgegensteht, legte das Zentrum einen Schwerpunkt seiner Arbeit auf die Durchfiihrung von
Trainingsworkshops und Pilotprojekten zum Kapazitatsaufbau. Dies betrifft auch die Unterstiitzung
interessierter Mitgliedstaaten bei der Entwicklung von Programmen zur Erfassung und sicheren Ent-
sorgung asbesthaltiger Materialien. Da allerdings einige Mitgliedstaaten nach wie vor Asbest verwen-
den bzw. produzieren, mangelt es in dieser Frage in der Region vor allem am politischen Konsens.

Die Verantwortung fiir die Umsetzung des in Parma verabschiedeten Handlungsrahmens fiir den
Schutz der Gesundheit vor den Folgen des Klimawandels lag bei ,Working Group on Health in Climate
Change“, einer offiziellen Untergruppe unter der Sonderarbeitsgruppe. Das Zentrum fiir Umwelt und
Gesundheit unterstiitze die Durchfiihrung jahrlicher Arbeitsgruppensitzungen und koordinierte die
Erstellung von Schulungsmaterialien sowie Pilotprojekten fiir den Kapazitdtsaufbau in den Mitglied-
staaten. Neben der Entwicklung nationaler Anpassungsstrategien stand im Fokus der Aktivitdten auch
der Schutz vor den gesundheitlichen Folgen von Extremwetterereignissen, insbesondere Hitzewellen.

Um der Berticksichtigung der wirtschaftlichen Auswirkungen von umweltbedingten Krankheitslasten
und Gesundheitsrisiken starkeren Nachdruck zu verleihen, etablierten die Mitgliedstaaten mit Hilfe
der WHO ein Expertennetzwerk fiir umweltbezogene Gesundheits6konomie, das in mehreren Sitzun-
gen eine regionale Strategie formulierte sowie an den Beispielen Luftverschmutzung und Asbest die
wirtschaftliche Dimension spezifischer Gesundheitseffekte eingehender betrachtete.

In den letzten Jahren widmete sich die Arbeit des Zentrums auch der Entwicklung neuer Themenfel-
der, die fiir eine mogliche Schwerpunktsetzung der sechsten Ministerkonferenz vorgeschlagen worden
waren. Dazu zdhlen die Umgestaltung der Gesundheitssysteme in Hinblick auf mehr 6kologische
Nachhaltigkeit, die Betrachtung gesundheitlicher Risiken durch Abfalle und die besondere Situation
von Umwelt und Gesundheit in den Stadten.

Die Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz erstreckte sich von Anfang 2015 bis zum Friihjahr
2017 und erfolgte in den Sitzungen der Sonderarbeitsgruppe und der Ad Hoc Arbeitsgruppe sowie auf
dem Weg umfangreicher schriftlicher Abstimmungen. Wahrend dieses Prozesses sprachen sich zahl-
reiche Mitgliedstaaten wiederholt fiir die Auswahl einer eng begrenzten Anzahl politischer Prioritdten
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aus. Angesichts der erheblichen Unterschiede in den verschiedenen Mitgliedstaaten gelang dariiber
jedoch keine Einigung, so dass bei der Formulierung der politischen Ziele der Schwerpunkt auf eine
moglichst grofde Flexibilitat gelegt wurde, um den Mitgliedstaaten die Festlegung eigener Priorititen
entsprechend ihrer spezifischen Situation zu ermoglichen. Unstrittig war die Notwendigkeit zu einer
grundlegenden Umgestaltung des institutionellen Rahmens.

Die sechste Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit tagte vom 13. bis 15. Juni 2017 in Ostrava,
Tschechien. Delegationen aus 46 der 53 Mitgliedstaaten nahmen teil, wenn auch nicht mit Vertretern
der hochsten politischen Ebene. Kern der ,Erklarung von Ostrava“ ist die Verpflichtung der Mitglied-
staaten zur Erstellung nationaler Handlungskataloge fiir Umwelt und Gesundheit, die zu Fortschritten
in sieben als prioritdr benannten Themenbereichen fiihren sollen. Diese sind Luftqualitit, Trink- und
Abwasser, Chemikaliensicherheit, Abfille und Altlasten, gesundheitliche Folgen des Klimawandels,
Unterstiitzung von Stadten und Regionen und Stirkung der 6kologischen Nachhaltigkeit der Gesund-
heitssysteme. Unterstiitzt wird die Ausarbeitung der nationalen Handlungskataloge von dem Doku-
ment ,Anhang 1. Katalog moglicher Mafdnahmen zur Férderung der Umsetzung der Erklarung von
Ostrava“. Das Dokument ,Anhang 2. Institutionelle Regelungen fiir den Prozess Umwelt und Gesund-
heit in Europa“ beschreibt die neue Steuerungsstruktur. Wichtigste Anderungen gegeniiber der vorhe-
rigen Situation sind die Abschaffung des Ministerausschusses und die Einrichtung eines Prasidiums
fiir die Sonderarbeitsgruppe, das im wesentlichen die Funktion der Ad Hoc Arbeitsgruppe tibernimmt.
Zwecks starkerer Einbindung des Umweltsektors sprachen sich die Mitgliedstaaten fiir eine starkere
Rolle der UNECE bei der Steuerung des Prozesses aus, nach Moglichkeit durch Einrichtung eines ge-
meinsamen Sekretariats aus UNECE und WHO.

Nachdem der Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa der WHO vor allem in den 1990er Jahren
bedeutende Erfolge fiir die Verbesserung von Umwelt und Gesundheit erzielen konnte, zeichneten sich
spatestens ab 2004 Schwachstellen und Unzufriedenheiten auf Seiten der Mitgliedstaaten ab, die mit
der wenig pointierten Erklarung von Parma kaum zu iiberwinden waren. Fiir die Zukunft des Prozes-
ses wird entscheidend sein, ob es gelingt, mit der Umsetzung der Erklarung von Ostrava, namentlich
der Ausarbeitung nationaler Handlungskataloge fiir Umwelt und Gesundheit, neue Impulse fiir konkre-
te Verbesserungsmafdnahmen in den Mitgliedstaaten zu erzeugen.
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Summary

Aim of this project was to support the German contribution to the European Environment and Health
Process of the World Health Organization (WHO). The main focus was the implementation of commit-
ments adopted at the fifth Ministerial Conference on Environment and Health 2010 in Parma. The
tasks included preparation of and follow-up to meetings of the governing bodies, supportive work for
bilateral consultations between German representatives and the WHO, monitoring and evaluation of
the technical work performed by the European Centre for Environment and Health in Bonn, and assis-
tance in the preparatory process for the sixth Ministerial Conference on Environment and Health 2017
in Ostrava, Czech Republic.

The Environment and Health Process in the WHO European Region started with the first joint ministe-
rial conference of the environment and the health sector, respectively, 1989 in Frankfurt. The hosting
of this conference also marks the beginning of a particularly strong German engagement in this field.
Among the ground-breaking results of this conference are the adoption of the European Charter on
Environment and Health and the decision to establish a European Centre for Environment and Health,
which was implemented in 1991 by the opening of two offices in Rome and in Bilthoven, respectively.
Since then, the centre has played a central role in the development of instruments and methods for the
assessment and reduction of environmental health risks. In addition, many bilateral cooperations with
member states, especially those in the Eastern part of the region, have been of great importance for
the evolvement of the process as a whole. During the following years, the process gained continuity.
Governance was taken over by the European Environment and Health Committee, consisting of repre-
sentatives of member states and intergovernmental institutions. Ministerial conferences took place
every five years, achieving milestones such as the Environment and Health Action Plan for Europe
(Helsinki, 1994), the Protocol on Water and Health (London, 1999), the European Charter on
Transport, Environment and Health (London, 1999), and the Children’s Environment and Health Ac-
tion Plan for Europe (Budapest, 2004). Characteristic for the process, in addition to its intersectorial
approach, was the involvement of a variety of stakeholder representatives, including non-
governmental organisations, which were also included in the work of the governing bodies.

The fifth Ministerial Conference on Environment and Health 2010 in Parma confirmed the focus on the
health and environment of children. The adoption of five time-bound targets for completion until 2015
and 2020, respectively, aimed at specific improvements in the living environments of children, ranging
from basic need such as access to water and sanitation to ambitious goals such as the minimization of
health risks from hazardous chemicals. In addition, the conference directed its focus on the health im-
pacts of climate change. On the other hand, the issue of environment and health inequalities, both
within and between member states, which had been intensely discussed during the conference prepa-
ration, was not supported by any specific commitments in the outcome documents. With regard to the
governance of the process, the conference adopted a substantially new institutional framework. The
previous Environment and Health Committee was to be replaced by two new governing bodies: The
Environment and Health Task Force, composed of representatives from all 53 member states and 14
recognized stakeholder organizations, should focus on the implementation of Parma commitments,
while the Environment and Health Ministerial Board, consisting of a limited number of the highest-
ranking officials from member states and key international institutions, should give the process en-
hanced political weight and recognition.

The expectations associated with the establishment of the Ministerial Board could not be fulfilled. To a
large extent this was due to the lacking personal engagement of elected Ministers in the proceedings of
this body. In several respects, the WHO secretariat failed to set the course in the early stages of the
work through insufficient follow-up to decisions taken in the meeting. This way, a number of issues on
the agenda were repeatedly postponed, which would have been essential for the shaping of the profile
of the process. Amongst those issues were the definition of the roles and responsibilities of the Minis-
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terial Board and the Task Force, respectively, the selection of political priorities from the thematically
broad Parma agenda, the development of a resource mobilization strategy to aid implementation of
political commitments in the member states, and the re-engagement of the European Commission,
which in the decades before Parma had been one of the strongest partners and driving forces for the
process. Important opportunities to present the process in high-ranking international fora and
strengthen its links with other political processes and institutions were missed.

Work of the Task Force evolved slowly in the first years after Parma. The main focus of the WHO secre-
tariat was on the Ministerial Board. The size of the Task Force further complicated the conduct of
regular meetings. The German chairmanship in the period from 2013 to 2015 could to some extent re-
new the decreasing interest among member states, in particular in the environment sector, as well as
certain stakeholders through a number of informal consultations. Highly beneficial for the interses-
sional work proved the establishment of an Ad Hoc Working Group, which took over responsibility for
the preparation of both the mid-term review and, later on, the sixth Ministerial Conference. The mid-
term review meeting in Haifa, 2015, discussed progress towards implementation of the Parma com-
mitments largely on the basis of reports and presentations prepared by the WHO. By this it should be
avoided that member states became over-burdened by mandatory monitoring and reporting activities.
At this time, it was already apparent that the time-bound targets had not served as the intended driv-
ing force towards accelerated implementation, since none of the targets for 2015 could be met. With
regard to future priority setting, a majority of participants named the issues air quality, chemical safe-
ty, and climate change as their preferred choices. However, at the same time, the meeting adopted a
roadmap proposed by the secretariat, which included five additional thematic areas for further discus-
sion in the following years: water and sanitation, urbanization, waste, energy, and food.

Implementation of Parma commitments in the member states was complemented and supported by
the technical work of the WHO European Centre for Environment and Health. Following the closure of
the offices in Bilthoven and Rome, all branches of the centre have been located at a single location in
Bonn since 2012, where it receives annual financial support from the German government. Its main
tasks are the development of approaches to address environmental health risks and the support for
member states in their capacity building efforts. To this end, the centre organises regional conferences
to facilitate information exchange and strategy development and documents the expanded common
knowledge in a series of guidance documents and publications. Since establishment of the Environ-
ment and Health Information System after 2004, the centre is also largely responsible for the monitor-
ing and reporting of progress achieved in the region.

In the period between the Fifth Ministerial Conference 2010 and the Sixth Ministerial Conference 2017
the European Centre for Environment and Health organised more than sixty regional conferences and
published more than fifty reports and thematically focussed publications. Supported by WHO, the
member states developed a number of common thematic strategies and established expert networks
in several thematic areas.

The leading role of the centre in the area of water, sanitation and hygiene is evidenced, amongst other
things, by its role as co-secretariat (jointly with UNECE) for the Protocol on Water and Health, which
has already been signed by 26 of the 53 member states. However, in recent years this number has
been stagnating, and there deficits with regards to safe drinking water and sanitation facilities still
persist in the region.

Another prominent area of work, where the centre receives high international recognition, is the eval-
uation of health effects of air pollution. Since more than twenty years it has been coordinating the de-
velopment of global air quality standards. The current state of the science regarding health effects of
air pollutants could be evaluated in two recent projects supported by the European Commission,
which lead to the initiation of another update of air quality guidance values for relevant substances.
Pollution of ambient and indoor air still constitutes the single most severe environmental risk factor
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for human health in the European region. The importance of this issue is also reflected by several ac-
tivities of other international institutions in this regard, such as the programme ,Clean Air for Europe“
of the European Commission, the establishment of emission reduction commitments under the Air
Pollution Convention, or the initiative ,Batumi Action for Cleaner Air“ under the umbrella of the
UNECE Environment for Europe process.

According to a WHO survey, most of the member states have regulations for hazardous chemicals in
place and also take part in international programmes in this area. However, deficits are still identified
with regard to the protection of vulnerable population groups, such as children, or the consideration of
substances of the highest concern, such as carcinogens. Having identified insufficient knowledge as
one of the biggest hindrances for improvement - next to lacking financial resources - the WHO has
focussed in activity in the area to a large extent on training workshops and pilot projects for capacity
building in the member states. This includes the support for interested member states with the inven-
tarisation and safe disposal of asbestos-containing materials. However, as several member states still
use and even produce asbestos, there is no political consensus on this issue in the region.

The responsibility for the implementation of the framework on climate change and health adopted in
Parma was assigned to the Working Group on Health in Climate Change, an officially recognized sub-
group under the Environment and Health Task Force. The Centre for Environment and Health sup-
ported the yearly meetings of this group, and coordinated the development of training materials and
pilot projects for capacity building in the member states. In addition to the development of national
adaptation strategies, these activities were also directed towards the protection against health effects
of extreme weather events, in particular heat waves.

In order to increase the consideration of the economic aspects of environmental burdens of disease
and health risks, the member states, supported by WHO, established an Environmental Health Eco-
nomics Network, which developed a common strategic framework. For two exemplary issues, air pol-
lution and asbestos, the economic dimension of associated health risks was evaluated in more detail.

In more recent years, the work of the centre was also directed at the development of new thematic
areas, which had been proposed for consideration as potential priorities for the sixth Ministerial Con-
ference. This included for instance the development of environmentally sustainable health systems,
the evaluation of health risks from waste disposal, and the special environment and health situation in
cities and urban areas.

The preparation for the sixth Ministerial Conference took place between early 2015 and Spring 2017
during the meetings of the Task Force and its Ad Hoc Working Group as well as through extensive
written consultations. Throughout this process, several member states strongly advocated for the se-
lection of a very limited number of political priorities. However, in view of the substantial differences
between the member states, no consensus could be reached on this matter. Therefore, the political
commitments were formulated with the intention to provide a high degree of flexibility that would
enable member states to determine their own priorities according to their specific national situation.
The necessity for some amendments in the institutional framework of the process was non-
controversial.

The Sixth Ministerial Conference on Environment and Health took place from 13 to 15 June 2017 in
Ostrava, Czech Republic. It was attended by delegations from 46 of the 53 member states, but not in-
cluding any highest ranking officials such as ministers. Core element of the ,Ostrava Declaration is the
commitment of member states to develop national portfolios of action for environment and health
addressing seven priority areas: air quality, water and sanitation, chemical safety, waste and contami-
nated sites, health impacts of climate change, support for cities and regions, and strengthening envi-
ronmental sustainability of health systems. The development of national portfolios of action is sup-
ported by the document ,,Annex 1. Compendium of possible actions to advance the implementation of
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the Ostrava Declaration.” The document ,Annex 2. Institutional arrangements for the European Envi-
ronment and Health Process” describes the new governance structure. The most important changes
are the abolishment of the Ministerial Board and the establishment of a Bureau of the Task Force,
which will work under a similar mandate as the previous Ad Hoc Working Group. In order to strength-
en the involvement of the environment sector, member states expressed their wish for a more active
role of the UNECE in the process, possibly through the establishment of a joint secretariat of UNECE
and WHO.

After the WHO European Environment and Health Process created substantial improvements for envi-
ronment and health in the past, particularly during the 1990s, limitations and criticisms among mem-
ber states were noted from 2004 onward. The Parma Declaration was not suited to alleviate these
concerns, as became apparent during the period of its implementation. For the future of the process it
will be decisive to what extent the implementation of the Ostrava Declaration, and namely the devel-
opment of national portfolios of action, will successfully create fresh impulses for environment and
health improvements in the member states.



UBA Texte Post-Parma — Strategien zur Umsetzung der Erklarung von Parma zu Umwelt und Gesundheit

Ziel des Vorhabens war die kontinuierliche Begleitung des politischen Prozesses Umwelt und Gesund-
heit in Europa der Weltgesundheitsorganisation (WHO) zur Unterstiitzung der deutschen Mitgestal-
tung des Prozesses durch das Bundesministerium fiir Umwelt, Naturschutz, Bau und Reaktorsicherheit
(BMUB) und das Umweltbundesamt (UBA).

Deutschland hat in dem Prozess Umwelt und Gesundheit von Beginn an eine sehr aktive Rolle wahr-
genommen, ausgedriickt unter anderem durch die Ausrichtung der ersten Ministerkonferenz Umwelt
und Gesundheit 1989 in Frankfurt am Main und die finanzielle Unterstiitzung fiir die 2001 erdffnete
Bonner Niederlassung des Européischen Zentrums Umwelt und Gesundheit der WHO. Pragend fiir die
Arbeit der letzten Jahre waren die Erweiterung des Bonner Zentrums im Jahr 2012 mit einer deut-
lichen Erh6hung der finanziellen Verpflichtung und die Wahrnehmung der Vorsitzfunktion im hochs-
ten Steuerungsgremium des Prozesses, der Sonderarbeitsgruppe Umwelt und Gesundheit, von 2013
bis 2015.

Die Tatigkeiten innerhalb des Vorhabens waren in drei Arbeitspakete unterteilt:

Arbeitspaket 1, Steuerung des Prozesses, diente der Vor- und Nachbereitung der Sitzungen der beiden
hochrangigen Steuerungsgremien des Prozesses, der Beobachtung der Aktivititen des WHO-Regional-
biiros mit Bezug zu Umwelt und Gesundheit und der Vorbereitung bilateraler Beratungen zwischen
Vertretern der Bundesministerien und der Leitungsebene des WHO-Regionalbiiros. In diesem Arbeits-
paket wurden auch in enger Abstimmung mit UBA/BMUB Vorschlage fiir deutsche Positionen zur pro-
grammatischen und strategischen Gestaltung des Prozesses formuliert.

Arbeitspaket 2, fachliche Begleitung der Parma-Umsetzung, umfasste alle Tatigkeiten mit Bezug zu den
wissenschaftlich-technischen Aspekten des Prozesses. Dazu zdhlte die Auswertung relevanter Publika-

tionen, die Teilnahme an Expertensitzungen, die Auswertung von Tagungsunterlagen und die Unter-
stiitzung des BMUB bei der Planung und Nachverfolgung derjenigen Arbeiten des WHO-Zentrums, die
unter Verwendung der deutschen Férdermittel durchgefiihrt wurden. Zu diesem Arbeitspaket zdhlte
auch die Unterstiitzung von UBA/BMUB bei der Beantwortung von WHO-Anfragen zur Ubermittlung
von Daten fiir die Uberwachung der Parma-Umsetzung.

Arbeitspaket 3, Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz, biindelte alle Tatigkeiten, die im enge-
ren Zusammenhang mit der Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz standen, angefangen von
der Vorbereitung der hochrangigen Halbzeittagung 2015 bis hin zu den Verhandlungen iiber die Ab-
schlussdokumente der sechsten Ministerkonferenz in den Jahren 2016 und 2017.

Der vorliegende Abschlussbericht konzentriert sich zum einen auf eine zusammenhéngende Darstel-
lung der wesentlichen Entwicklungen im Prozess Umwelt und Gesundheit seit der 5. Ministerkonfe-
renz 2010 in Parma, einschlief3lich einer ausfiihrlichen Beschreibung der Vorgeschichte. Zum anderen
bietet er eine Sammlung und Sortierung aller Tagungen, Sitzungsdokumente und Publikationen unter
dem Dach des WHO-Regionalbiiros fiir Europa, die fiir den Prozess Umwelt und Gesundheit im Zeit-
raum 2010 bis 2017 relevant waren. Detaillierte Beschreibungen der durchgefiihrten Arbeitsschritte
und Arbeitsprodukte wie Stellungnahmen, Analysen oder tabellarischen Auswertungen zu spezifi-
schen Fragestellungen wurden dem Umweltbundesamt im Verlauf des Vorhabens regelmaf3ig in halb-
jahrlichen Zwischenberichten vorgelegt und sind hier nur in stark verkiirzter Form als Anhang beige-
fugt.
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2.1 Der Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa 1989-2010

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) flihrte bereits im Zeitraum 1971-1980 ein erstes Langzeit-
programm zu Umweltgesundheit in der europdischen Region durch (WHO 2010a). Diese Region um-
fasst aufer dem geographischen Europa auch samtliche Nachfolgestaaten der fritheren Sowjetunion
sowie die Tiirkei und Israel. Wie das damalige WHO-Regionalbiiro insgesamt so war auch die Abtei-
lung flir Umwelt und Gesundheit zunachst stark auf die fachlich-technische Arbeit fokussiert. Zuneh-
mend setzte sich jedoch die Erkenntnis durch, dass die Mitgliedstaaten neben technischen Leitlinien
auch Unterstiitzung in strategisch-politischer Hinsicht bendtigten, um iiberhaupt die Grundlagen fiir
die Umsetzung beschlossener Ziele zu schaffen. Die 1980 von den WHO-Mitgliedstaaten beschlossene
europaische Strategie ,,Gesundheit fiir alle” spiegelt einen neuen Ansatz der WHO wider, aktiv fiir eine
starkere Beriicksichtigung gesundheitlicher Aspekte in allen Politikbereichen einzutreten. Der Bereich
Umwelt und Gesundheit bildete dabei einen von vier Arbeitsschwerpunkten, und 1984 wurden die
ersten regionalen Ziele und Indikatoren zu Umwelt und Gesundheit verabschiedet. Bemiihungen der
WHO, den Umwelt- und Gesundheitssektor auf hochrangiger politischer Ebene zusammenzubringen,
wie etwa in Form einer gemeinsamen, thematisch fokussierten Ministerkonferenz, stiefen bei den
nationalen Vertretern beider Bereiche zunachst auf Ablehnung. Das sektorielle Denken war noch stark
ausgepragt. Das einschneidende Ereignis der Reaktorkatastrophe von Tschernobyl 1986 dnderte den
offentlichen Diskurs iiber die gesundheitlichen Auswirkungen von Umwelteinfliissen jedoch grundle-
gend und verlangte nach neuen politischen Ansatzen.

So gelang die Durchfiihrung einer ersten Ministerkonferenz zu Umwelt und Gesundheit in Europa auf
Einladung des damaligen Umweltministers der Bundesrepublik Deutschland, Klaus Topfer, im Dezem-
ber 1989 in Frankfurt am Main - praktisch zeitgleich mit dem politischen Umbruch in Osteuropa, der
fiir die weitere Zusammenarbeit innerhalb der Region vollig neue, vorher nicht vorhersehbare Mog-
lichkeiten eroffnete. Vorbereitet hatte die Ministerkonferenz das Regionalbiiro der WHO gemeinsam
mit der Wirtschaftskommission fiir Europa der Vereinten Nationen (UNECE), die mit Hilfe ihres um-
weltpolitischen Mandats in der Region insbesondere die Umweltminister fiir eine Teilnahme mobili-
sieren sollte. Vertreten waren 29 der damals 32 Mitgliedstaaten sowie die Europdische Kommission.
Mit der Européischen Charta ,,Umwelt und Gesundheit” verabschiedete die Konferenz ein wegweisen-
des Dokument fiir die kommenden Jahre und Jahrzehnte (WHO 1990). Neben allgemeinen Grundsét-
zen von bis heute anhaltender Bedeutung (siehe Textbox auf der folgenden Seite) benennt die Charta
strategische Instrumente zur konkreten Verbesserung der identifizierten umwelt- und gesundheitsbe-
zogenen Probleme. Im westlichen Teil der Region wurden viele der damals vorgeschlagenen Ansatze
im Laufe der Jahre als Teil der Umweltgesetzgebung der Europaischen Union verwirklicht, wie etwa
spezifische Regelungen zur Wasser- und Luftqualitit, zur Chemikalienbewertung, zur Abfallwirtschaft,
zum Katastrophenschutz oder zur Beriicksichtigung von Gesundheitsaspekten bei der Umweltvertrag-
lichkeitspriifung.

Zur Verwirklichung der in der Charta festgehaltenen Ziele erteilte die Versammlung dem WHO-
Regionalbiiro Arbeitsauftrige, die den Prozess auf Jahre pragen und verstetigen sollten: Priifung und
gef. Neu-Entwicklung spezifischer Indikatoren fiir umweltbedingte Gesundheitswirkungen; Einrich-
tung einer Governance-Struktur fiir die Weiterfithrung des Prozesses in Form eines europaischen Be-
ratungsausschusses; Griindung eines europdischen Zentrums fiir Umwelt und Gesundheit (ECEH), das
die Zusammenarbeit und insbesondere den Informationsaustausch auf dem Gebiet Umwelt und Ge-
sundheit koordinieren und intensivieren sollte. Zwei Niederlassungen dieses Zentrums wurden 1991
eroffnet - eine in Bilthoven, die zehn Jahre spater durch ein neues Biiro in Bonn ersetzt wurde, und
eine in Rom, die 2012 ebenfalls in dem dann erweiterten Bonner Biiro aufging, das seitdem die gesam-
te Tatigkeit des Zentrums an einem Ort konzentriert. Das ECEH leistete wichtige Beitrage fiir die Zu-
sammenstellung und Auswertung relevanter Daten fiir die Entwicklung und Uberpriifung politischer
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Instrumente sowie fiir die Unterstiitzung der Mitgliedstaaten bei deren Umsetzung. Eine vielbeachtete
Publikation war der Bericht ,Sorge um Europas Zukunft* (WHO 1994a; 1995) - die erste umfangreiche
Datenerhebung zu Umwelt und Gesundheit in Europa. Zusammengestellt wurde sie unter Einbezie-
hung von Kontaktpersonen aus der Arbeitsebene der fiir Umwelt und Gesundheit zustdndigen nationa-
len Stellen. Ein neues Netzwerk aus nationalen ,Focal Points“ war damit praktisch etabliert.

Allgemeine Grundsatze

1. Fir Gesundheit und Wohlergehen ist eine saubere und harmonische Umwelt erforderlich, in der alle
physischen, psychologischen, sozialen und asthetischen Faktoren den richtigen Stellenwert erhalten. Die
Umwelt soll als Grundlage fiir bessere Lebensbedingungen und gesteigertes Wohlbefinden angesehen
werden.

2. Der bevorzugte Ansatz sollte darin bestehen, den Grundsatz ,Vorbeugen ist besser als heilen” zu for-
dern.

3. Der Gesundheit jedes Menschen, besonders aber die der Schwachen und der einem besonderen Risiko
ausgesetzten Gruppen, muss geschiitzt werden. Besondere Aufmerksamkeit muss den benachteiligten
Gruppen gelten.

4. MalRnahmen zur Losung der Probleme von Umwelt und Gesundheit sollten auf den besten jeweils ver-
fligbaren wissenschaftlichen Informationen basieren.

5. Neue politische MaRnahmen, Technologien und Entwicklungen sollten mit Umsicht und nur nach ent-
sprechender vorheriger Beurteilung der eventuellen Folgen fir Umwelt und Gesundheit eingefiihrt wer-
den. Dabei sollte eine Verpflichtung zum Nachweis bestehen, dass keine schadlichen Einfliisse auf Um-
welt und Gesundheit auftreten.

6. Die Gesundheit des einzelnen und die von Bevélkerungsgruppen sollte eindeutig Vorrang vor wirt-
schaftlichen Uberlegungen haben.

7. Alle Aspekte der soziookonomischen Entwicklung, bei denen es um Auswirkungen der Umwelt auf Ge-
sundheit und Wohlergehen geht, miissen berticksichtigt werden.

8. Der gesamte Umlauf von Chemikalien, Stoffen, Erzeugnissen und Abfallprodukten sollte so gesteuert
werden, dass die natirlichen Ressourcen optimal genutzt werden und nur in geringstmoglichem Umfang
eine Verschmutzung entsteht.

9. Ziel von Regierungen sowie behordlichen und privaten Stellen sollte es sein, die schadlichen Wirkun-
gen, die durch eventuell gefahrliche Substanzen sowie schlechte stadtische und landliche Umweltbedin-
gungen verursacht werden, zu verhindern oder einzuschranken.

10. Umweltstandards mussen laufend Gberarbeitet werden, um den neuen Erkenntnissen in den Berei-
chen Umwelt und Gesundheit und den Auswirkungen der zukiinftigen wirtschaftlichen Entwicklung Rech-
nung zu tragen. Gegebenenfalls sollten diese Standards aufeinander abgestimmt werden.

11. Es sollte der Grundsatz angewendet werden, dass jede 6ffentliche und private Stelle, die Umwelt-
schaden verursacht oder verursachen kann, finanziell daftir aufkommen muss (Verursacherprinzip).

12. Die Kriterien und Verfahren zur Quantifizierung, Beobachtung und Bewertung von Umwelt- und Ge-
sundheitsschaden sollten weiterentwickelt und angewandt werden.

Noch auf der ersten Ministerkonferenz war vereinbart worden, zur Sichtung der Fortschritte im Ab-
stand von fiinf Jahren erneut zusammen zu kommen. Somit tagte die zweite Ministerkonferenz zu
Umwelt und Gesundheit in Europa im Juni 1994 in Helsinki. Mit der Erklarung von Helsinki (WHO
1994b) verabschiedeten die Mitgliedstaaten einen Aktionsplan fiir Umwelt und Gesundheit in Europa
(Environment and Health Action Plan for Europe, EHAPE; WHO 1994c) und verpflichteten sich zur
Entwicklung nationaler Aktionspldne (National Environment and Health Action Plans, NEHAPs) bis
1997. Um den Mitgliedstaaten zu ermdéglichen, die im EHAPE umrissenen Ziele nach Maf3gabe ihrer
jeweiligen Situation zu erreichen, nannte dieser nicht nur prioritdre Handlungsfelder (z. B. Kontamina-
tion von Wasser und Nahrung, Verschmutzung der Aufden- und Innenraumluft, urbane Gesundheit,
Verletzungen durch Unfélle, einschlief3lich nuklearer Storfalle), sondern auch geeignete politische In-
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strumente. Hier spielte insbesondere die Einbeziehung maéglichst vieler Akteure und Interessensver-
treter aus verschiedenen Sektoren und Ebenen der offentlichen Verwaltung, der privaten Wirtschaft,
der Zivilgesellschaft, aus Forschungseinrichtungen und Medien eine wichtige Rolle, die bis heute
kennzeichnend fiir den Prozess ist. Zur weiteren Steuerung des Prozesses etablierten die Teilnehmer
den Europdischen Ausschuss Umwelt und Gesundheit (Environment and Health Committee, EEHC),
bestehend aus Vertretern von acht Mitgliedstaaten und verschiedenen zwischenstaatlichen Organisa-
tionen.

Unter Federfithrung des EEHC entstanden in den folgenden fiinf Jahren eine NEHAP-Task Force, ein
NEHAP-Pilotprojekt und Leitlinien fiir die NEHAP-Erstellung und die Implementierung lokaler Aktivi-
taten. Zusatzliche Mafdnahmen wie eine ,Summer School on Environmental Epidemiology“ adressier-
ten speziell den notwendigen Kapazitatsaufbau in Osteuropa und in den Nachfolgestaaten der ehema-
ligen Sowjetunion. Bis zur dritten Ministerkonferenz konnten 40 der damals 51 Mitgliedstaaten
NEHAPs vorweisen, die offiziell von ihren Regierungen verabschiedet worden waren.

Die dritte Ministerkonferenz zu Umwelt und Gesundheit, 1999 in London, wies mit 73 Ministern aus
54 Staaten nicht nur eine besonders hochrangige Teilnehmerschaft auf, sondern brachte auch zwei
Arbeitsergebnisse von bis heute anhaltender Wirkung und Bedeutung hervor (WHO 1999a):

» Das Protokoll iiber Wasser und Gesundheit zu dem internationalen Ubereinkommen von 1992
zum Schutz und zur Nutzung grenziiberschreitender Wasserldufe und internationaler Seen
(Vereinte Nationen 1999)

» Die Charta Verkehr, Umwelt und Gesundheit (WHO 1999b), Ausgangspunkt fiir das Pan-
Europdische Programm fiir Verkehr, Umwelt und Gesundheit (THE PEP)

Das Protokoll trat 2005 in Kraft als volkerrechtlich verbindliches Instrument zum Thema Wasser und Ge-
sundheit im Rahmen des internationalen Ubereinkommens von 1992 zum Schutz und zur Nutzung grenz-
Uberschreitender Wasserldaufe und internationaler Seen.
Das Sekretariat wird gemeinsam von der WHO (ECEH in Bonn) und dem UNECE ausgelibt.
Die Vertragsstaaten verpflichten sich zur Festlegung nationaler Ziele, um ein hohes Schutzniveau vor was-
serbedingten Krankheiten zu gewahrleisten. Gegenstand der Zielsetzungen sind u. a.

e der Bevolkerungsanteil mit einer geregelten Trinkwasserversorgung

e die Qualitat des Trinkwassers

o der Bevolkerungsanteil mit einer geregelten Abwasserentsorgung

e die Qualitat des Abwassers vor der Einleitung in die natirlichen Wasserkorper oder Wiederver-

wendung in der Landwirtschaft

e die Qualitat des Wassers, das zu Erholungszwecken oder fir Aquakulturen genutzt wird

e die Identifizierung und Sanierung besonders kontaminierter Gebiete
Wichtigstes Instrument ist das Water-Safety-Plan-Konzept zum sicheren Management von Trinkwasser-
versorgungen. Zur Unterstlitzung und Kontrolle der Staaten bei der Formulierung und Umsetzung ihrer
nationalen Ziele wurden eine Reihe von Leitfaden erstellt und ein ,,Compliance Committee” eingerichtet.
Das hochste Gremium, die Vertragsstaatenkonferenz (Meeting of the Parties), tagt im Drei-Jahres-Turnus,
zuletzt 2016 in Genf.
Das Protokoll wurde von 36 Staaten unterzeichnet und von 26 ratifiziert (Stand September 2017).

Der in Helsinki eingerichtete Ausschuss Umwelt und Gesundheit hatte sich als ein effektives Instru-
ment erwiesen - nicht nur fiir die Unterstiitzung der NEHAP-Entwicklung, sondern vor allem auch fiir
die Vorbereitung der dritten Ministerkonferenz. Erstmalig hatte damit im WHO-Kontext ein externes
Gremium eine derartige Funktion iibernommen. Basierend auf einem positiven Evaluierungsbericht
(WHO 1999c) wurde die Rolle des Ausschusses in der Folge verfestigt und gestarkt: Der Ausschuss
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erhielt das Mandat, tiber seine Geschaftsordnung und Arbeitsmethoden selbst zu entscheiden, und
wurde um zusatzliche Mitglieder erganzt, darunter erstmalig Vertreter nicht-staatlicher Organisatio-
nen (NGOs). Die Arbeit der NGOs hatte vor allem in den Staaten im Ubergang zur Marktwirtschaft
wahrend der 1990er Jahre stark an Bedeutung gewonnen. Um ihre Vernetzung zu starken, trafen sich
NGOs aus dem Umwelt- und Gesundheitsbereich der gesamten Region parallel zur dritten Minister-
konferenz im ,Healthy Planet Forum“, aus dem die NGO-Plattform ,Health and Environment Alliance
(HEAL)“ hervorging.

Dieses gemeinsame Programm von WHO Europa und UNECE dient dem Ziel, die drei Sektoren Verkehr,
Umwelt und Gesundheit auf gleichrangiger Ebene zusammenzubringen, um umweltvertragliche und ge-
sundheitsférdernde Formen von Mobilitat zu fordern.
1997: Erste UNECE-Regionalkonferenz zu Verkehr: Erklarung von Wien
1999: Dritte WHO-Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit: Charta Verkehr, Umwelt und Gesundheit
2001: Erste Hochrangige Tagung von WHO und UNECE zu Verkehr, Umwelt und Gesundheit
2002: Zweite Hochrangige Tagung: Etablierung von THE PEP, Verabschiedung des Politischen Rahmens
und Einrichtung des Steuerungsausschusses
2009: Dritte Hochrangige Tagung: Erklarung von Amsterdam; Arbeitsplan 2009-2014
2014: Vierte Hochrangige Tagung: Erklarung von Paris; Arbeitsplan 2014-2020
Die Erklarung von Paris benennt fiinf prioritdre Ziele:

e Stimulation einer nachhaltigen wirtschaftlichen Entwicklung und Schaffung von Arbeitsplatzen

durch Investition in umweltfreundliche und gesundheitsférdernde Verkehrsmittel

e Steuerung einer nachhaltigen Mobilitat und Forderung effizienterer Verkehrssysteme

e Minderung der verkehrsbedingten Emission von Luftschadstoffen, Treibhausgasen und Larm

e Forderung politischer MaBRnahmen zugunsten gesunder und sicherer Beférderungsformen

e Integration von Zielen des Querschnittbereichs Umwelt, Gesundheit und Verkehr in die Stadt-

und Raumplanungspolitik

THE PEP beinhaltet keine bindenden Verpflichtungen, sondern dient dem Informationsaustausch und der
gemeinsamen Entwicklung von Leitfaden, wie die angestrebten Ziele erreicht werden kénnen.

Im Vorfeld der vierten Ministerkonferenz fiihrten auf Initiative des EEHC eingerichtete, aber unabhan-
gige wissenschaftliche Arbeitsgruppen umfangreiche Evaluierungen durch, zusammengefasst in dem
Bericht ,,Health and the Environment in the European Region: Situation and Policy at the Beginning of
the 21st Century” (WHO 2004a). Untersucht wurden sowohl Vorkommen und Ausmaf$ umweltbeding-
ter Gesundheitsrisiken, mit einem besonderen Fokus auf den Nachfolgestaaten der ehemaligen Sow-
jetunion, als auch die Wirksamkeit des Prozesses Umwelt und Gesundheit fiir die Herbeifiihrung poli-
tischer Veranderungen. Verglichen mit der Ausgangssituation zu Beginn des EHP in den 1980er Jahren
war der Abstand zwischen den d&rmeren und den reicheren Staaten der Region grofier geworden, da
die westeuropdaischen Lander zum Teil grundlegende Verbesserungen erreichen konnten. Wesentliche
Triebkraft dafiir war die Rechtsetzung in der EU, die auch die mittel- und osteuropaischen Beitritts-
lander bzw. -kandidaten tibernahmen. In vielen Staaten weiter 0stlich in der Region fiihrte der tief-
greifende Umbau von Wirtschaft und Gesellschaft zu einer erheblichen Zunahme des von Armut be-
troffenen oder bedrohten Bevolkerungsanteils, begleitet von entsprechenden negativen Entwicklun-
gen der Gesundheit. Dort vorherrschende umweltbedingte Gesundheitsrisiken waren

» ein hohes Mafi an verkehrsbedingter Luftverschmutzung (Feinstaub, Blei);

» mangelhafte Trinkwasserqualitat (Erreger von Durchfallerkrankungen, Pestizide, Nitrat);

» lokal hochkonzentrierte Kontamination von industriell oder militarisch genutzten Béden (Pes-
tizide, Schwermetalle, Radioisotope); und

» hohe Verletzungs- und Erkrankungsraten an unkontrollierten Arbeitsplatzen.
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Bei der Erstellung des Berichtes war zum wiederholten Male deutlich geworden, dass der Region ein
einheitliches Informationssystem zur Sammlung und Auswertung umwelt- und gesundheitsbezogener
Daten fehlte. Dieser Mangel sollte behoben werden durch den Aufbau eines ,Environment and Health
Information System (ENHIS)“ (WHO 2004b).

Eine Erhebung unter wichtigen Akteuren in den Mitgliedstaaten ergab, dass der EHP aufierhalb des
Kreises der unmittelbar Beteiligten wenig bekannt war und selbst von diesen als zu vage und von un-
scharfem Profil wahrgenommen wurde. Viele Befragte empfanden die Entwicklung nationaler Akti-
onsplane zu Umwelt und Gesundheit als wirksames Instrument, um die Kooperation zwischen dem
Umwelt- und Gesundheitssektor zu starken, allerdings liberwiegend beschrankt auf die Ebene der
nationalen Administration. Die Einbindung lokaler Behérden und nicht-staatlicher Akteure, insbeson-
dere aus dem Wirtschaftssektor, wurde als gering beschrieben. Auch war es die allgemeine Einschéat-
zung, dass der Prozess grofiere Auswirkungen auf die Umwelt- als auf die Gesundheitspolitik hervor-
gebracht hatte. Bei einer Fortsetzung des EHP wurde eine bessere Koordination mit anderen interna-
tionalen Prozessen gewlinscht, namentlich dem Prozess Umwelt fiir Europa des UNECE, und die Schaf-
fung von Mechanismen fiir eine finanzielle Unterstiitzung der Implementierung in den Mitgliedstaaten.

Die vierte Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit 2004 in Budapest legte ihren inhaltlichen
Schwerpunkt auf die Situation von Kindern als besonders schutzbediirftiger Bevolkerungsgruppe. Mit
der Verabschiedung des ,Aktionsplans zur Verbesserung von Umwelt und Gesundheit der Kinder in
Europa (CEHAPE)“ verpflichteten sich die Mitgliedstaaten zur Verwirklichung von vier vorrangigen
Zielen (WHO 2004c; WHO 20044d).

Vorrangige Ziele der Region:

I. Wir wollen Morbiditat und Mortalitat als Folge von Magendarmerkrankungen und anderen ge-
sundheitlichen Beeintrachtigungen verhiiten und entscheidend verringern, indem wir fiir angemes-
sene Mallnahmen sorgen, die fir alle Kinder den Zugang zu sauberem und bezahlbarem Wasser
und guten sanitaren Verhaltnissen verbessern.

Il. Wir wollen die gesundheitlichen Folgen von Unfallen und Verletzungen verhiten und entscheidend
verringern und setzten darauf, dass die durch Bewegungsmangel bewirkte Morbiditat abnimmt, in-
dem wir fur alle Kinder sichere, schiitzende und stiitzende Wohnverhaltnisse fordern.

lll.  Wir wollen durch Verschmutzung der Innen- und AuBenluft bedingte Erkrankungen der Atemwege
verhiten und vermindern und damit dazu beitragen, dass die Haufigkeit der Asthmaanfalle zuriick-
geht, um sicherzustellen, dass alle Kinder der Europdischen Region in einem Lebensumfeld mit sau-
berer Luft leben kénnen.

IV. Wir verpflichten uns, das Risiko von Erkrankung oder Behinderung als Folge einer Belastung vor der
Geburt oder in Kindheit und Jugend zu verringern, die durch gefahrliche Chemikalien (z. B. Schwer-
metalle), physikalische Einwirkungen (z. B. Larmbelastigung) und biologische Wirkstoffe sowie ge-
fahrliche Arbeitsbedingungen verursacht werden kann.

Die Diskussion liber die erzielten Fortschritte bei der Tagung zur Halbzeitbilanz in Wien 2007 basierte
auf dem Bericht ,Children’s health and the environment in Europe - a baseline assessment” (WHO
2007a) - der ersten Bestandsaufnahme, die mit Hilfe des neu geschaffenen Informationssystems EN-
HIS erstellt wurde. Deutschland legte zusatzlich eine eigene Dokumentation vor (BMG und BMU 2007).
Die Halbzeittagung (WHO 2007b) stimmte darin iiberein, dass auch die fiinfte Ministerkonferenz Um-
welt und Gesundheit den Fokus auf die Gesundheit und Umwelt der Kinder fortsetzen sollte. Zusatzlich
sollten politisch besonders bedeutsame Querschnittsthemen wie der Einfluss des Klimawandels oder
die wirtschaftlichen Auswirkungen der umweltbedingten Krankheitslast starker in den Vordergrund
gestellt werden. Die WHO wurde gebeten, ihre Unterstiitzung der Mitgliedstaaten bei der Umsetzung
beschlossener Ziele auszubauen, insbesondere durch die Festlegung konkreter, zeitgebundener Ziele,
die Entwicklung von soliden Finanzierungsmechanismen und eine stirkere Einbeziehung lokaler Um-
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setzungsebenen in den EHP. Auch die Rolle nicht-staatlicher Akteure, und hier insbesondere der Ju-
gend und der Wirtschaft, sollte gestarkt werden.

Tabelle 1:

Umwelt und Gesundheit: Meilensteine 1987-2017

Prozess Umwelt und Gesundheit

Europaische Gemeinschaft bzw.

Vereinte Nationen

in Europa der WHO
1989: 1. Ministerkonferenz,
Frankfurt am Main

e Europaische Charta Um-
welt und Gesundheit

1991: Er6ffnung des Europaischen
Zentrums fiir Umwelt und Ge-
sundheit (ECEH), Rom/Bilthoven

1994: 2. Ministerkonferenz, Hel-
sinki
e Environment and Health
Action Plan

e European Environment
and Health Committee

1995: 1. Ausgabe der WHO Air
Quality Guidelines

1999: 3. Ministerkonferenz, Lon-
don
e Protocol on Water and
Health (2005 in Kraft)

e Charter Transport, Envi-
ronment and Health

2001: Eréffnung des ECEH Bonn
(Erweiterung 2012)

2004: 4. Ministerkonferenz, Bu-

dapest
e Children’s Environment
and Health Action Plan

e Environment & Health In-
formation System
2010: 5. Ministerkonferenz, Par-
ma
e fiinf zeitgebundene Ziele
2017: 6. Ministerkonferenz, Ost-
rava

e nationale Handlungskata-
loge

Europaische Union

1987: Festschreibung von Um-
weltpolitik als Gemeinschaftsauf-
gabe in der Europaischen Akte

1994: Eroffnung der Europaischen
Umweltagentur, Kopenhagen

2000: Wasserrahmenrichtlinie

2001: Richtlinie Gber Emissions-
hochstmengen von Luftschadstof-
fen

2004: EU-Erweiterung von 15 auf
25 Mitgliedstaaten

2004-2010: Europaischer Akti-
onsplan Umwelt und Gesundheit

2007: Chemikalien-Verordnung
REACH

2007: Eroffnung der Européischen
Chemikalienagentur, Helsinki

2008: Luftqualitatsrichtlinie

2016: Richtlinie Gber Emissions-
minderungsverpflichtungen

1992: UN Konferenz zu Umwelt
und Entwicklung, Rio de Janeiro

1992: Klimarahmenkonvention

1998: Rotterdamer Ubereinkom-
men Uber den Handel mit gefahr-
lichen Chemikalien

1998: Aarhus-Konvention tber
den Zugang zu Informationen und
Offentlichkeitsbeteiligung

1999: Goteborg-Protokoll zum
Genfer Luftreinhalteabkommen

2001: Stockholmer Ubereinkom-
men Uber persistente organische
Schadstoffe

2002: Weltgipfel fur nachhaltige
Entwicklung, Johannesburg

2002: Global harmonisiertes Sys-
tem zur Einstufung und Kenn-
zeichnung von Chemikalien

2013: Minamata-Ubereinkommen
zu Quecksilber

2015: UN Ziele fir nachhaltige
Entwicklung (SDGs)
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2.2

Die fiinfte Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit, Parma 2010

Die fiinfte WHO-Ministerkonferenz zu Umwelt und Gesundheit in Europa tagte im Marz 2010 in Par-
ma, [talien. Als zentrales Tagungs-Dokument verabschiedete sie die Erkldrung von Parma tiber Um-
welt und Gesundheit (WHO 2010b; Anlage 1) mit dem Zusatz Entschlossenheit zum Handeln (WHO

2010c). Darin werden die CEHAPE-Ziele bekraftigt und, um der Umsetzung zusatzlichen Nachdruck zu
verleihen, in Form folgender fiinf zeitgebundener Ziele konkretisiert:

.

il.

iii.

iv.

Ab 2020 soll jedes Kind zu Hause, in der Kinderbetreuung, in Kindergdrten, in Schulen, in Ein-
richtungen der Gesundheitsversorgung und in 6ffentlichen Freizeit- und Kurbddern eine sichere
Wasserver- und Abwasserentsorgung erhalten.

Bis 2020 ist jedem Kind Zugang zu gesunden und sicheren Umgebungen und Lebensumfeldern
zu verschaffen, damit es zu Fuf$ oder mit dem Rad in Kindergarten oder Schule gelangen und
auf Griinfldchen spielen und korperlich aktiv sein kann.

() jedem Kind Zugang zu gesunden Innenrdumen in Kinderbetreuungseinrichtungen, Kinder-
gdrten, Schulen und éffentlichen Freizeiteinrichtungen verschaffen, (...) die Leitlinien der WHO
fiir Raumluftgiite beachten und nach MafSgabe des Rahmeniibereinkommens zur Einddmmung
des Tabakgebrauchs dafiir Sorge tragen, dass diese Umfelder bis 2015 rauchfrei werden.

(...) jedes Kind vor den Risiken zu schiitzen, die durch eine Belastung mit gefihrlichen Substan-
zen und Zubereitungen entstehen, (...) diese Risiken benennen und bis zum Jahr 2015 so weit
wie méglich beseitigen.

(-..) bis spdtestens 2015 nationale Programme zur Beseitigung asbestbedingter Erkrankungen
entwickeln.

Die Dokumente heben eine Reihe weiterer Aspekte besonders hervor, die zuvor auf verschiedene Wei-
se im Rahmen des Prozesses thematisiert worden waren:

>

>

Schutz von Gesundheit und Umwelt vor den Folgen des Klimawandels: Mafdnahmenvorschlage
sind in einem Handlungsrahmen zusammengefasst, den eine im Vorfeld der Ministerkonferenz

eingerichtete Sonderarbeitsgruppe ,Klimawandel und Gesundheit” erarbeitet hatte (WHO
2010d). Zentrale strategische Ziele sind die Integration gesundheitlicher Aspekte in Klima-
schutz- und Anpassungskonzepte auf allen Ebenen und die Starkung der Gesundheitssysteme
in Hinblick auf die Verminderung bzw. Bewaltigung von gesundheitlichen Folgen des Klima-
wandels. Zur dauerhaften Unterstiitzung und Koordination diesbeziiglicher Aktivititen wurde
die Fortfithrung der Sonderarbeitsgruppe Klimawandel und Gesundheit als dauerhaftes Gre-
mium unter der neu geschaffenen Sonderarbeitsgruppe Umwelt und Gesundheit (siehe unten,
institutioneller Rahmen) beschlossen.

Einbindung von Kindern und Jugendlichen: Nachdem bereits in Budapest parallel zur vierten
Ministerkonferenz ein Workshop fiir Jugendorganisationen stattgefunden und eine eigene Ju-
genderklarung zu Umwelt und Gesundheit verabschiedet hatte, wurde in Parma die Beteili-
gung von Jugendvertreterinnen am EHP im neuen institutionellen Rahmen (WHO 2010e; siehe
unten) formal festgeschrieben. Die Mitgliedstaaten verpflichteten sich, auch die Beteiligung
von Jugendlichen an nationalen Prozessen zu férdern.

Instrumente fiir die Politikgestaltung und -umsetzung: Hervorgehoben wird die Bedeutung zur
Weiterentwicklung von international vergleichbaren Umwelt- und Gesundheitsindikatoren,
von Methoden zur Betrachtung der wirtschaftlichen Dimension umweltbedingter Gesundheits-
risiken und des Human-Biomonitorings.

Ungleichheiten hinsichtlich Umwelt und Gesundheit: Ungleichheiten, sowohl zwischen den
verschiedenen Mitgliedstaaten der Region als auch zwischen den Einwohnern des selben Lan-
des, waren in den Vorbereitungen zur fiinften Ministerkonferenz wiederholt als wichtige Punk-
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te fiir die Tagesordnung thematisiert worden. Zustandsbeschreibungen und Hintergriinde
werden in zwei Publikationen zur Ministerkonferenz dargestellt: ,Konkrete Bedlirfnisse der
neuen unabhéngigen Staaten und der stidosteuropéaischen Lander (WHO 2010f) und ,Soziale
und geschlechtsbezogene Ungleichheiten im Bereich Umwelt und Gesundheit* (WHO 2010g).
Die Erklarung von Parma benennt aber letztlich keine konkreten Ziele, Mafinahmen oder Me-
chanismen zur Losung dieser Probleme.

Institutioneller Rahmen: Um eine starkere Reprasentanz sowohl des Themenbereichs Umwelt und
Gesundheit als auch des EHP in der internationalen politischen Arena zu erreichen, sollte der bisherige
EEHC zu einem mehr politisch ausgerichteten Gremium umgestaltet werden. Die Mitgliedschaft wurde

zahlenmaf3ig verringert und sollte nur noch aus Ministern und der Leitungsebene der relevantesten
internationalen Organisationen bestehen. Diesem neuen Ministerausschuss Umwelt und Gesundheit
(Environment and Health Ministerial Board, EHMB) wurde gleichberechtigt ein zweites neu geschaffe-
nes Gremium an die Seite gestellt: die Sonderarbeitsgruppe Umwelt und Gesundheit (Environment
and Health Task Force, EHTF), in der alle Mitgliedstaaten und Stakeholder vertreten sein sollten, mit
der Verantwortung fiir die Umsetzung der eingegangenen Verpflichtungen.

Tabelle 2:

Die Steuerungsgremien des EHP ab 2010

Sonderarbeitsgruppe (EHTF) Ministerausschuss (EHMB)

Kurzbeschreibung

Vertreter der MS*

Stakeholder

Sitzungsturnus

Mandat

Fihrende internationale Instanz fir die
Umsetzung und Kontrolle des EHP

Vertreter aller 53 MS aus der Umset-
zungsebene (National Focal Points), be-
nannt durch jeweilige MS

WHO, UNECE, UNEP, UNDP, OECD, Euro-
paische Kommission, EUA, ECDC, Weltun-
ternehmerrat fir nachhaltige Entwick-
lung, ITUC, REC, HEAL, Eco-Forum, EHYN

jahrlich

e  Forum fir fachlichen Wissens-
und Erfahrungsaustausch

e Bestandsaufnahme der wissen-
schaftlichen Erkenntnisse

e Erleichterung der Zusammenar-
beit zwischen maRgeblichen Be-
reichen, Partnern und Akteuren

e AnstolRen von Initiativen in Hin-
blick auf neue Sachfragen

e Einrichtung von Arbeitsgruppen
nach Bedarf

Politisches Gesicht und treibende Kraft
der internationalen Politik im Bereich
Umwelt und Gesundheit

Vertreter von 8 MS aus der hochsten
politischen Ebene (Minister), gewahlt
durch die Gremien von WHO bzw. UNECE
ex officio: EHTF-Chair und Co-Chair

WHO, UNECE, UNEP, Europaische Kom-
mission (jeweils Leitungsebene)

jahrlich

e Positionierung des EHP innerhalb
der gesundheits- und umweltpo-
litischen Agenda

e Prifung und Vorschlag der politi-
schen Ausrichtung und der stra-
tegischen Prioritaten

e Eintreten fir einen Ausbau der
Umwelt- und Gesundheitspolitik

e Aufzeigen finanzieller Optionen
zur Umsetzung der Parma-Ziele

o Kontaktaufnahme mit anderen
Sektoren und Akteuren

#Abkiirzungen: MS = Mitgliedstaaten; UNEP = Umweltprogramm der Vereinten Nationen; UNDP = Entwicklungspro-
gramm der Vereinten Nationen; OECD = Organisation fir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung; EUA =
Europaische Umweltagentur; ECDC = Europdisches Zentrum fiir die Pravention und Kontrolle von Krankheiten; ITUC =
Internationaler Gewerkschaftsbund; REC = Regionales Umweltzentrum fiir Osteuropa; HEAL = Health and Environment
Alliance; EHYN = Environment and Health Youth Network.
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3.1 Der Ministerausschuss (Environment and Health Ministerial Board)

Das gewiinschte stiarkere Engagement der hochsten politischen Ebene wurde mit dem Ministeraus-
schuss nicht erreicht. Die gewahlten Minister nahmen kaum persoénlich an den Sitzungen teil, sondern
liberliefsen die Arbeit weitgehend nachgeordneten Vertretern (,Alternates). Die Sitzungsunterlagen
des WHO-Sekretariats erwiesen sich als ungeeignet fiir die Herbeiftihrung pointierter politischer Be-
schliisse. Der Versuch des Sekretariats, die Arbeit dieser Vertreter in eigenen , Alternates-Sitzungen“
zu institutionalisieren, zur Vorbereitung der eigentlichen EHMB-Sitzungen beitragen sollten, fiihrte
nicht zu einer Verbesserung. Stattdessen war unter der Hand ein neues quasi Gremium von zweifelhaf-
ter Legitimitat entstanden, das thematisch zunehmend in Konkurrenz zur EHTF zu treten drohte. Die
Aufgabenverteilung zwischen EHMB einerseits und EHTF andererseits blieb lange im Unklaren.

Tabelle 3: Zusammensetzung und Sitzungskalender des EHMB 2011-2016

Sitzung EHMB-Mitglieder Umwelt EHMB-Mitglieder Gesundheit
EHMB 1: 05.05.2011, Paris 2011-2012: Aserbaidschan, Ruma- | 2011-2013: Frankreich, Malta,
EHMB 2: 14.02.2012. Bonn nien, Tlrkei, WeiRrussland Serbien, Slowenien

EHMB 3:16.11.2012, Baku

EHMB 4: 19.04.2013, Belgrad 2013-2014: Belgien, Israel, Mol-

EHMB 5: 01.07.2014, Vilnius dawien, Ukraine 2014-2016: Georgien, Kroatien,
EHMB 6: 24.02.2015, Madrid 2015-2016: Armenien, Mon- Litauen, Spanien

EHMB 7: 19.11.2015, Zagreb tenegro, Portugal, Russland

Nach 2015 wurde keine Sitzung des EHMB mehr einberufen.

Wichtige Weichenstellungen, die zu Beginn der Arbeit nach der Parma-Konferenz notwendig gewesen
waren, wurden durch wiederholte Vertagung der entsprechenden Tagesordnungspunkte sowie man-
gelhafte Umsetzung und Nachverfolgung der gefassten Beschliisse versaumt:

» Priorititensetzung: Mit der Wiederholung samtlicher CEHAPE-Ziele und der zusatzlichen Auf-
nahme neuer thematischer Aspekte wies die Parma-Erklarung eine thematische Breite auf, die
eine schlagkraftige politische Unterstiitzung stark erschwerten. Das Ziel einer Prioritatenset-
zung fiir die Arbeit des EHMB stand zwar bereits in der ersten Sitzung auf der Tagesordnung,
wurde aber iiber mehrere Sitzungen ohne konkrete Beschlussfassung immer wieder aufgegrif-
fen, bis schlief3lich bei der fiinften Sitzung im Juli 2014 der EHMB dem Vorschlag des Sekreta-
riats folgte, die Themen Luftqualitit, Chemikaliensicherheit und Klimawandel als Schwerpunk-
te fiir die Arbeit der folgenden zwei Jahre zu benennen.

» Mobilisierung finanzieller Ressourcen fiir die Umsetzung der Parma-Beschliisse in den Mit-
gliedstaaten: Von jeher bestand eines der grofiten Hindernisse flir die Umsetzung konkreter
Verbesserungen hinsichtlich Umwelt und Gesundheit in den Mitgliedstaaten in deren begrenz-
ten finanziellen Méglichkeiten - insbesondere derjenigen mit dem groéfiten Handlungsbedarf.
Bereits in der ersten Sitzung des EHMB wurde daher die Notwendigkeit fiir eine effektive Stra-
tegie zur Mobilisierung finanzieller Ressourcen formuliert. In der Folge erteilte der EHMB dem
Sekretariat mehrfach konkrete Arbeitsauftrage, wie die Einrichtung einer Arbeitsgruppe, die
Entwicklung eines Konzeptpapiers oder Vorschlage fiir die gezielte Kontaktaufnahme mit ge-
eigneten internationalen Finanzinstitutionen. Nachdem das Sekretariat diese Arbeitsauftrage
wiederholt nicht ausfiihrte, wurde das Thema schlief3lich im EHMB ab der sechsten Sitzung
nicht wieder aufgegriffen, und das grundlegende Problem ist bis heute nicht gelost.
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» Einbindung der europdischen Kommission: Nachdem die EU in fritheren Jahren zeitweise ein
bedeutender Stakeholder und Partner fiir den EHP gewesen war, der mit seiner politischen
und wirtschaftlichen Bedeutung viel dazu beitragen konnte, die Situation beziiglich Umwelt
und Gesundheit in der Region zu verbessern, lief} die Beteiligung an der Arbeit des EHP nach
der Parma-Konferenz stark nach, und die europdische Kommission nahm ihren Sitz im EHMB
nicht wahr. Ab der dritten Sitzung Anfang 2013 waren die Bemiihungen um eine bessere Ein-
bindung der EU in den EHP daher stindiges Thema im EHMB, ohne dass es letztlich der WHO
gelang, ein mehrfach angekiindigtes Treffen mit hochrangigen Vertretern der Kommission zu

realisieren.

Auch in der Vertretung des EHP nach aufien konnte der EHMB die Erwartungen nicht erfiillen. Zu sel-
ten wurden Anlasse, wie z. B. Vertragsstaatenkonferenzen relevanter Abkommen, genutzt, um die An-
liegen des EHP auf hochrangiger internationaler Ebene bekannt zu machen und die Vernetzung mit
anderen, thematisch nahestehenden Foren und Prozessen zu starken.

Tabelle 4:

Ubersicht tiber Diskussionspunkte und Beschliisse im EHMB 2011-2015

Thema
EHMB 1 (WHO 2011a)
Steuerung des EHP

Prioritaten bei der Umset-
zung der Parma-Beschlisse

Multilaterale Umweltab-
kommen (MEAs)

Verknipfung des EHP mit
der globalen Nachhaltig-
keitsagenda

Monitoring-Instrumente fiir
die Umsetzung der Parma-
Ziele

Finanzielle Tragfahigkeit
des EHP

EHMB 2 (WHO 2012)
Steuerung des EHP

Beschluss

Annahme der Geschaftsordnung

Erstellung von Leitlinien fir die inter-
sektorielle Arbeit in den MS

Auftrag an Sekretariat: Erarbeitung
eines Konzeptentwurfs

Vorlage einer Liste relevanter MEAs
zur Diskussion bei EHTF 1

Auftrag an Sekretariat: Anfertigung
eines Berichts ,Governance in en-
vironment and health in Europe”

Diskussion ohne Beschluss

Diskussion ohne Beschluss

Einrichtung einer Arbeitsgruppe
(zwecks Erarbeitung einer Strategie zur
Ressourcenmobilisierung)

Vorschlag an WHO RC* und UNECE
CEP, das Mandat der EHMB-Mitglieder
auf 3 Jahre zu verlangern

Deutschland erhilt permanenten Be-
obachterstatus im EHMB

Arbeitsauftrdge an Sekretariat:
Erstellung eines Arbeitsplans

Prazisierung der Rollenverteilung von

Umsetzung/Nachverfolgung

Wurde nicht umgesetzt
Erneute Diskussion bei EHMB 3
Statt der Liste bei EHTF 1 Prasenta-

tionen von UNECE, UNEP, EEA

Wurde zunachst verschoben, spa-
ter aufgehoben

Erneut aufgegriffen in der EHTF

Wurde nicht umgesetzt

RC folgte dem Vorschlag, CEP nicht

Nach wiederholter Aufforderung
vorgelegt bei EHMB 5 (Juli 2014)

Nach wiederholter Aufforderung
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Thema

EHMB-Strategie fir
2012/13

Finanzielle Tragfahigkeit
des EHP

EHMB 3 (WHO 2013a)
Nachlauf zu EHMB 2

Prioritaten im EHP
(Entwurf des Sekretariats)

Starkung der EU-
Beteiligung

Bericht an WHO RC/UNECE
CEP

(1. Entwurf des Sekretari-
ats)

Kommunikationsstrategie
(Entwurf des Sekretariats)

Multilaterale Umweltab-
kommen (MEAs)

EHMB 4 (WHO 2013b)
Nachlauf zu EHMB 3

Bericht an WHO RC/UNECE
CEP

(2. Entwurf des Sekretari-
ats)

Luftqualitat in Europa

Multilaterale Umweltab-

Beschluss
EHMB/EHTF

Vorschlag zur Jugendbeteiligung

Entwurf fiir eine Kommunikationsstra-
tegie

Durchfiihrung einer Tagung zur Be-
stimmung von Prioritaten im EHP

Auftrag an Sekretariat: Papier zur Prio-
ritatensetzung

Stellungnahme des EHMB bei der Ta-
gung Rio+20

Auftrag an Sekretariat: Strategie zur
Ressourcenmobilisierung

WHO-Regionaldirektorin beabsichtigt
ein Treffen zwischen EHMB und zu-
standigen EU-Kommissaren flr Ge-
sundheit und Umwelt

Vorschlag zur Weiterflihrung der Dis-
kussion unter EHMB-Alternates

Diskussion ohne Beschluss

Fortsetzung der Diskussion im schriftli-
chen Verfahren

Einrichtung einer Communication
Working Group (CWG)

Kenntnisnahme eines Fortschrittsbe-
richts zur Erstellung eines Online-
Verzeichnisses relevanter MEAs

Klarung erforderlich Gber Zustandigkei-
ten in der EU Kommission

Auftrag an Sekretariat: Fertigstellung
des Berichts unter Bericksichtigung
schriftl. Kommentare

Prasentationen von E. Paunovic und M.
Krzyzanowski, ECEH; Diskussion ohne
Beschluss

Teilnahme von EHMB-Vertretern bei

Umsetzung/Nachverfolgung
vorgelegt bei EHTF 3 (Dez. 2013)

Beschluss bei EHMB 3: EHYC erhalt
permanenten Beobachterstatus

Vorgelegt bei EHMB 3

Durchgefihrt im Juli 2012
(mit technischen Experten statt
politischer Entscheidungstrager)

Vorgelegt bei EHMB 3

nicht umgesetzt

Mehrfach verschoben, letztlich
nicht umgesetzt

Wurde trotz mehrfacher Nachfrage
nicht umgesetzt

Erste Sitzung der EHMB-Alternates
im Marz 2013 (ohne Weiterfliihrung
der Prioritatendiskussion)

Wiedervorlage bei EHMB 4

Treffen der CWG im Nov. 2013,
danach nicht fortgefihrt

Wurde nicht umgesetzt

Vorgelegt bei WHO RC im Sept.
2013, bei UNECE CEP im Okt. 2013

Keine Teilnahme in Oslo; in Paris
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Thema
kommen (MEAs)

EHMB 5 (WHO 2014a)

Bericht an WHO RC/UNECE
CEP

(Entwurf des Sekretariats)

Strategische Partnerschaf-
ten

Prioritaten im EHP

Arbeitsplan bis EHMB 6
(Entwurf des Sekretariats)

EHMB 6 (WHO 2015a)

Berichterstattung tiber
laufende Ereignisse

Beschluss

der 3. Vertragsstaatenkonferenz zum
Protokoll Gber Wasser und Gesundheit,
Oslo, Nov. 2013, und bei der 4. Hoch-
rangigen Tagung zu THE PEP, Paris,
April 2014

Auftrag an Sekretariat: Entwurf eines
Aufrufs an die MS, die relevanten
MEAs voranzubringen, und die Beteili-
gung der Jugend an politischen Prozes-
sen zu starken

Auftrag an Sekretariat: Fertigstellung
des Berichts unter Beriicksichtigung
schriftl. Kommentare

Arbeitsauftrag an Sekretariat: Entwick-
lung von Kernbotschaften des EHMB
zur Interessensvertretung bei int. Ver-
anstaltungen

Einbindung der EU wieder herstellen
durch div. MaRhahmen zur Kontakt-
aufnahme

Einbindung internationaler Finanzinsti-
tutionen sondieren

Synergien mit MEAs starken

Diskussion von Ankniipfungspunkten
des EHP mit Health 2020

Diskussion tiber Einbindung von NGOs
in den EHMB

Benennung von Klimawandel, Luftver-
schmutzung und Chemikaliensicherheit
als prioritdre Themenbereiche des
EHMB fiir die nachsten zwei Jahre

Beschluss, die WHA-Resolution zu Luft-
verschmutzung mit einem Schreiben
an die WHO-Generaldirektorin zu un-
terstitzen

Beschluss, einen vom Sekretariat zu
entwickelnden Aktionsplan mit konkre-
ten Meilensteinen und Fristen per E-
Mail abzustimmen

Die Anknipfungspunkte des EHP mit
der WHO-Strategie Health 2020 sollen
durch Side-events bei internationalen
Tagungen besser bekannt gemacht
werden

Umsetzung/Nachverfolgung

Verlesung einer Erklarung durch
den Gesundheitsminister Litauens

Versendet an die MS im Juli 2013,
unterzeichnet fir den EHMB durch
den Umweltminister Israels und
den Gesundheitsminister Serbiens

Vorgelegt bei WHO RC im Sept.
2014, bei UNECE CEP im Okt. 2014

Wiedervorlage bei EHMB 6

Nicht umgesetzt/weiterverfolgt

Mehrfach verschoben, letztlich
nicht umgesetzt

Wourde verschoben

Ist erfolgt bei EHMB 6
Ist erfolgt bei EHMB 6
Der Beschluss hatte keine weiteren

Konsequenzen

Erneut diskutiert bei EHMB 6

Wurde nicht umgesetzt

Wurde nicht umgesetzt
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Thema

Fahrplan zur 6. Minister-
konferenz (Entwurf des
Sekretariats)

Steuerung des EHP

EHMB 7 (WHO 2016a)

Berichterstattung tber
laufende Ereignisse

Fahrplan zur 6. Minister-
konferenz

Beschluss

Erneuter Beschluss, die WHA-
Resolution zu Luftverschmutzung mit
einem Schreiben an die WHO-
Generaldirektorin zu unterstiitzen so-
wie eine Erklarung fiir das EHMB im
Plenum der WHA abzugeben

Zur Einbindung der EU Kommission soll
ein Treffen mit den relevanten Kom-
missaren organisiert und ein Brief an
den Kommissionsprasidenten gesendet
werden

Zustimmung, dass primar die EHTF
Uiber die Ministerkonferenz berat

Zustimmung zum vorgelegten EHMB-

Arbeitsprogramm und den vorbereite-
ten Stellungnahmen fiir ICCM4, WHA,
UNFCCC COP21

Keine Einigung liber Stellungnahme zur
Listung von Asbest unter dem Rotter-
damer Ubereinkommen

Annahme von Anderungen der Ge-
schaftsordnung

Zur Beteiligung von NGOs als Beobach-
ter im EHMB soll das Sekretariat ein
Papier zur schriftl. Abstimmung des
EHMB erstellen

Zur Einbindung der EU Kommission
sollen EHMB-Mitglieder die Bedeutung
des EHP bei kommenden EU Tagungen
hervorheben

UNEA2 und die 8. EfE-
Ministerkonferenz sollen genutzt wer-
den, um hochrangige EHP-Anliegen zu
thematisieren

Zustimmung des EHMB, die Diskussion
mit der EHTF fortzusetzen

Nennung folgender Aspekte: Nutzen
des EHP fur Gesundheitssysteme her-
vorheben; Diskussion Uber Kreislauf-
wirtschaft erganzen um Chemikalien
und Abfille; Gelegenheiten zum ge-
meinsamen Handeln z.B. zu Luftver-
schmutzung nutzen

Nominierung von Armenien und Kroa-

Umsetzung/Nachverfolgung

Die Erklarung wurde nicht vorge-
tragen

Wurde nicht umgesetzt

Versendung des Entwurfs im Sept.
2015, Annahme des Vorschlags fur
NGO-Beobachtersitz per Webex-
Konferenz im Okt. 2015

keine Riickmeldung

EHP-Stellungnahme zur CEP-
Sondersitzung im Feb. 2016

erlbrigte sich durch de facto Ein-
stellung der Arbeit des EHMB

Armenien Ubte diese Funktion nie
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Beschluss Umsetzung/Nachverfolgung
tien als EHMB-Vertreter in der Ad Hoc | aus
Working Group

#Abkiirzungen: RC = Regionalkomitee; CEP = Ausschuss fiir Umweltpolitik; EHYC = Environment and Health Youth Coa-
lition; ICCM4 = 4th International Conference on Chemicals Management; WHA = World Health Assembly; UNFCCC
COP21 = 21. Vertragsstaatenkonferenz der UN Klimarahmenkonvention; UNEA2 = 2nd UN Environment Assembly; EfE
= Environment for Europe process

3.2 Die Sonderarbeitsgruppe (Environment and Health Task Force)

Mit der EHTF war erstmals ein Steuerungsgremium geschaffen worden, in dem samtliche Mitglied-
staaten und anerkannten Stakeholder des EHP vertreten sein sollten. Die damit verbundene Grof3e der
EHTF erschwerte die Durchfithrung regelmafiiger Sitzungen. Die Teilnahme der Mitgliedstaaten lief3
nach der konstituierenden Sitzung 2011 deutlich nach (Tabelle 5). Auffaillig ist insbesondere die sehr
geringe Anzahl von Teilnehmern aus dem Umweltsektor. Bei den Stakeholdern zeichnete sich friih ab,
dass einige Organisationen ihre Rolle im EHP so gut wie gar nicht wahrnahmen (OECD, Europdisches
Zentrum fiir die Pravention und Kontrolle von Krankheiten, Internationaler Gewerkschaftsbund), der
Weltunternehmerrat fiir nachhaltige Entwicklung stellte die Teilnahme im Laufe der Zeit ein. Die EU
war durchgiangig durch die Europaische Umweltagentur und meistens auch durch die Generaldirekti-
on Forschung vertreten. Aktiv und regelmaf3ig begleiteten den Prozess die UN-Organisationen, das
Regionale Umweltzentrum fiir Osteuropa (REC) sowie die Vertreter der NGOs und der Jugend.

Tabelle 5: Aktive Teilnehmer und Sitzungskalender der EHTF 2011-2017
Vertreter der Mitgliedstaaten Vertreter der Stakeholder
MsS Umwelt Gesund- internationale EU- Zivil-
gesamt heit Organisationen Institutionen gesellschaft
EHTF 1, Bled 43/53 18 35 5/6 2/3 3/5
27./28.10.2011
EHTF 2, Den Haag 36/53 10 33 4/6 2/3 4/5
31.5./1.6.2012
EHTF 3, Brussel 32/53 9 29 5/6 2/3 4/5
10./11.12.2013
EHTF 4, Haifa 37/53 16 32 6/6 1/3 3/5
29./30.4.2015
EHTF 5, Skopje 33/53 7 30 3/6 1/3 2/5
24./25.11.2015
EHTF 6, Wien 36/53 9 33 5/6 2/3 3/5
29./30.11.2016
EHTF 7, Kopenhagen | 32/53 13 29 5/6 1/3 3/5
10./11.4.2017

Eine Ubersicht iiber Diskussionspunkte und Beschliisse simtlicher EHTF-Sitzungen bietet Tabelle 8
am Ende dieses Kapitels. Nachfolgend werden nur die wesentlichen Entwicklungen ndher erldutert.

Nachdem in der ersten Sitzung keine Einigung iiber die Auswahl geeigneter Indikatoren fiir das Moni-
toring der Umsetzung der Parma-Beschliisse erzielt wurde, hielt die EHTF eine aufierordentliche Sit-
zung ab, die sich nur mit dieser Frage beschaftigte. Auferdem wurden dazu eine Reihe von Fachtagun-
gen im Bonner ECEH durchgefiihrt (Tabelle 6). Insgesamt setzte sich die Haltung durch, dass die Mit-
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gliedstaaten durch Aktivititen zum Monitoring und zur Berichterstattung nicht zusatzlich belastet
werden sollten, damit sie alle verfiigbaren Ressourcen fiir Aktivitdten zur Umsetzung der Parma-
Beschliisse verwenden konnten. Daher sollte die Berichterstattung insgesamt freiwillig sein und auf
bereits vorhandenen Datenquellen basieren. Einige Mitgliedstaaten zeigten Interesse, zusatzlich von
der WHO entwickelte Monitoring-Instrumente anzuwenden und taten dies unterstiitzt von der WHO
mit dem ,School Survey” (Untersuchungen zur Innenraumluftqualitdt, den sanitdren Einrichtungen
und den Transportmitteln fiir den Schulweg).

Tabelle 6: Tagungen des ECEH Bonn zum Thema Monitoring 2010-2013

Datum Thema Bericht

25./26.11.2010 Tools for the monitoring of Parma Conference WHO 2011b
commitments

04./05.04.2011 Methods for monitoring indoor air quality in WHO 2011c
schools

29./30.09.2011 Monitoring of Parma Conference commitments: WHO 2012b
methodological and organizational issues

19./20.04.2012 Biomonitoring-based indicators of exposure to WHO 2012c
chemical pollutants

29./30.10.2012 Monitoring of Parma Conference commitments: liegt nicht vor
organization of data collection

18./19.09.2013 Human biomonitoring survey as a tool for as- liegt nicht vor
sessing early life exposures to priority chemical
pollutants

Durch die eingeschobene auf3erordentliche EHTF-Sitzung wurde der Zeitraum zwischen den beiden
reguldren Sitzungen mit iiber zwei Jahren sehr lang und die Arbeit der EHTF geriet ins Stocken. Um die
Mitgliedstaaten und Stakeholder wieder neu fiir den Prozess zu aktivieren, initiierte der damalige Co-
Chair und designierte Chair der EHTF, Alexander Nies aus dem BMUB, zur besseren Vorbereitung der
dritten EHTF-Sitzung informelle Besprechungen mit den Stakeholdern und nationalen Focal Points:

» erstes Treffen mit den Stakeholdern am 07.03.2013
» zweites Treffen mit den Stakeholdern am 23.08.2013
» Treffen mit den nationalen Focal Points am 15.10.2013

Um zukiinftig die Arbeit zwischen den Sitzungen zu erleichtern, beschloss die EHTF bei ihrer dritten
Sitzung im Dezember 2013 die Einrichtung einer Arbeitsgruppe, der sogenannten Ad Hoc Working
Group (AWG), bestehend aus einer begrenzten Anzahl an Mitgliedstaaten und Stakeholdern. Der AWG
kam eine wichtige Rolle bei der Vorbereitung der vierten EHTF-Sitzung zu, die gleichzeitig als hoch-
rangige Halbzeittagung fungierte und nach mehrmaliger Terminverschiebung im April 2015 in Haifa,
Israel, unter deutschem Vorsitz durchgefiihrt werden konnte.

Da zuvor beschlossen worden war, die Mitgliedstaaten nicht mit Berichtspflichten zusatzlich zu belas-
ten, ibernahm die WHO die Bilanzierung und Dokumentation der Umsetzung der Parma-Beschliisse
auf der Grundlage der Datenbank ENHIS, der Ergebnisse des Policy Survey und anderen verfiigharen
Informationsquellen. Eine Redaktionsgruppe der EHTF unterstiitzte die Erstellung des Fortschrittsbe-
richts ,Improving environment and health in Europe: how far have we gotten“ (WHO 2015b). Ausge-
wahlte Themen wurden in weiteren Publikationen niaher beleuchtet (Tabelle 7).
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Tabelle 7: Publikationen zur Halbzeittagung 2015

Titel Quelle
Improving environment and health in Europe: how far have we gotten? WHO 2015b
Economic cost of the health impact of air pollution in Europe: clean air, health and WHO/OECD 2015
wealth

Implementing the European Regional Framework for Action to protect health from WHO 2015c¢
climate change: a status report

School environment: policies and current status WHO 2015d
Human biomonitoring: facts and figures WHO 2015e
Towards the elimination of asbestos-related diseases in the WHO European Region: WHO 2015f
assessment of current policies in member states 2014

Water and sanitation in the WHO European Region: 2014 highlights WHO 2015g

Die Halbzeittagung markiert auch den Beginn der Vorbereitung fiir die sechste Ministerkonferenz. Die
EHTF beschloss eine von der WHO entworfene Roadmap, die vorsah, in den kommenden Jahren aus
acht Themenfeldern eine begrenzte Anzahl von Prioritéten fiir die Ministerkonferenz auszuwahlen.
Themen, die in der Diskussion immer wieder als von besonderer Bedeutung genannt wurden, waren
Luftqualitat, Chemikaliensicherheit und die gesundheitlichen Folgen des Klimawandels. Die EHTF ver-
langerte das Mandat fiir die AWG mit dem Auftrag, den Chair bei der Vorbereitung der Ministerkonfe-
renz zu unterstiitzen. Die weitere Arbeit der EHTF in den folgenden Jahren stand ganz im Zeichen der
Umsetzung der Roadmap und der Verhandlungen iiber die Abschlussdokumente der sechsten Minis-
terkonferenz (siehe Kapitel 5 und 6).

Tabelle 8: Ubersicht tiber Diskussionspunkte und Beschliisse in der EHTF 2011-2017

Thema Beschluss Umsetzung/Nachverfolgung
EHTF 1 (WHO 2012d)

Steuerung des EHP Annahme der Geschaftsordnung -

Wahl des Chair, Krunoslav Capak, Kroa- | -
tien, und des Co-Chair, Alexander Nies,
Deutschland

Arbeitsauftrdge an das Sekretariat:

Erstellung einer Kommunikationsstra- vorgelegt bei EHTF 3
tegie bis Mai 2012
Prazisierung der Rollenbeschreibung vorgelegt bei EHTF 3

von EHTF und EHMB
Erstellung eines Arbeitsplans vorgelegt bei EHTF 3

Formalisierung der Working Group on Konstituierende HIC-Sitzung im
Climate Change and Health (HIC) als Juni 2012, seitdem jahrlich
Arbeitsgruppe unterhalb der EHTF

Unterstltzung der Einrichtung einer Einrichtung der European Envi-
Jugendorganisation im EHP ronment and Health Youth Coali-
tion (EEHYC)
Umsetzung der Parma- Prasentationen und Diskussion zu -
Beschlusse e Wasser und Gesundheit

e asbestbedingte Krankheiten
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Thema

Monitoring der Parma-
Umsetzung

Neue Fragestellungen

Internationale Partner-
schaften

EHTF 2 (WHO 2012e)

Monitoring

EHTF 3 (WHO 2013c)
Steuerung des EHP

Umsetzung der Parma-
Beschliisse

Beschluss

Vereinbarung liber eine gesonderte
Sitzung zum Thema ,,Indikatoren”

Prasentationen und Diskussion zu
e Energie und Gesundheit
e Ungleichheiten
e Bedeutung von Umweltfakto-
ren flr nicht-tGbertragbare
Krankheiten

Prasentationen und Diskussion zu
e Prozess ,Umwelt fir Europa“
(EfE) der UNECE
e Vorbereitung der UN-Tagung
,Rio+20“

EHTF-Chair: K. Capak, Kroatien

Die Berichterstattung durch die MS ist
freiwillig und soll nur auf bereits vor-
handenen Datenquellen basieren, wei-
tere Einzelheiten sollen bei einer Fach-
tagung erortert werden.

Vor der Halbzeittagung und vor der 6.
Ministerkonferenz wird die WHO je-
weils eine Befragung zur Umwelt- und
Gesundheitspolitik in den MS durch-
fihren (,,Policy Survey®).

Interessierte MS fuhren auf freiwilliger
Basis den von der WHO entwickelten
»School Survey” durch (betrachtet
Innenraumluft, Sanitareinrichtungen
und Transportmittel fiir den Schulweg)

Die WHO prift die Moglichkeiten zur
Durchfiihrung von Humanbiomonito-
ring-Untersuchungen.

EHTF-Chair: A. Nies, Deutschland

Wahl des neuen Co-Chair, Thor Erik
Lindgren, Norwegen®, und des nachfol-
genden Co-Chair, Robert Thaler, Oster-
reich

Diskussion der Rollenbeschreibung von
EHTF und EHMB

Einrichtung einer Ad Hoc Working
Group (AWG) zur Unterstiitzung des
EHTF-Chair, Festlegung der Satzung

Prasentation und Diskussion der Kom-
munikationsstrategie

Prasentation und Diskussion

Umsetzung/Nachverfolgung

aulerordentliche Sitzung EHTF 2
im Mai/Juni 2012, Den Haag

Die Fachtagung wurde im Oktober
2012 im ECEH Bonn durchgefihrt.
Vor der Halbzeittagung wurde der
Policy Survey durchgefiihrt, vor der
Ministerkonferenz nicht.

10 MS fiihrten den Survey durch,
ein Teil der Ergebnisse wurde zur
Halbzeittagung publiziert (WHO
2015d).

Zu dem Thema wurde eine Tagung
durchgefiihrt und eine Publikation
zur Halbzeittagung erstellt.

Arbeitsbeginn der AWG Juni 2014
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Thema

Strategische Partnerschaf-
ten

Vorbereitung der Halbzeit-
Tagung

Moglicher Fokus der sechs-
ten Ministerkonferenz

EHTF 4 (WHO 2015h)

Umsetzung der Parma-
Beschliisse

Herausforderungen und
Lektionen

Steuerung des EHP

Prioritaten bis zur 6. Mins-
terkonferenz

Strategische Partnerschaf-
ten

Zukiinftige Themen und
Prioritaten

EHTF 5 (WHO 2016b)

Strategische Partnerschaf-

Beschluss

Vorschlag des Themas als Tagesord-
nungspunkt fiir den EHMB; Erstellung
eines Arbeitspapiers in einer informel-
len Redaktionsgruppe

Einrichtung einer Redaktionsgruppe fir
den Bericht zur Halbzeit-Tagung

Diskussion tiber den Tagesordnungs-
entwurf, Auftrag zur Uberarbeitung an
die neue AWG

Diskussion tber den vorgelegten Ar-
beitsplan

allgemeine Diskussion

EHTF-Chair: A. Nies, Deutschland

Prasentationen und Diskussion
Prasentationen und Diskussion

Diskussion tber ein vorgelegtes Ar-
beitspapier. Ubereinstimmende Kritik
am EHMB als nicht effektiv.
Ubereinstimmung, dass die EHTF min-
destens einmal im Jahr tagen soll.
Verlangerung des Mandats der AWG
und Offnung der Sitzungen fiir alle
EHTF-Mitglieder als Beobachter.

Diskussion ohne klares Ergebnis

Diskussion mit Vertretern internationa-
ler Organisationen und Plattformen.
Betonung der Wichtigkeit einer Ver-
kniipfung des EHP mit den SDGs.

Prasentation und Annahme der
,Roadmap towards the 6th Ministerial
Conference”

Ubereinstimmung, dass die Minister-
konferenz ihren Fokus auf eine be-
grenzte Auswahl von Themen richten
sollte; besonders haufig genannt: Luft-
qualitat, Chemikaliensicherheit und
Klimawandel

EHTF-Chair: D. Gjorgjev, Mazedonien

Ministerkonferenz ,,Umwelt fiir Euro-

Umsetzung/Nachverfolgung

Behandlung des Themas bei EHMB
5 (Juli 2014) auf der Grundlage
eines Entwurfs des Sekretariast
ohne Beteiligung der Redaktions-
gruppe

Beteiligung der Redaktionsgruppe
an der Erstellung des Berichts er-
folgte Giber E-Mail und Web-
Konferenzen

Uberarbeitung und Fertigstellung
der Tagesordnung in der AWG

Die Beschliisse wurden umgesetzt

Zur Verknlpfung mit den SDGs
fanden (nach einer erfolgreichen
Veranstaltung in 2014) in der Folge
keine Aktivitaten statt

Im weiteren Verlauf der Vorberei-
tung der Ministerkonferenz wurde
der Fokus auf sieben Themen er-
weitert, so dass letztlich keine
wirkliche Prioritdtensetzung erfolg-
te.

Eine Stellungnahme fiir den EHP
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Thema Beschluss Umsetzung/Nachverfolgung
ten pa“im Juni 2016 in Batumi: wurde durch das Sekretariat abge-
e aktive Beteiligung des EHP an | geben
der Vorbereitung (Kommentie- | Ein Side-event wurde nicht durch-
rung der Textentwiirfe, eigene | geflhrt.

Im Anschluss an die Ministerkonfe-
renz wurde in Batumi eine Sitzung

Stellungnahme)
e evtl. Durchfiihrung eines Side-

Vorbereitung der 6. Minis-
terkonferenz

EHTF 6 (WHO 2017a)
Steuerung des EHP

Vorbereitung der 6. Minis-
terkonferenz

event in Batumi

e evtl. Durchfiihrung einer EHTF-
Sitzung in Batumi direkt vor/
nach der Ministerkonferenz

Annahme eines Implementierungs-
plans fir die in Haifa beschlossene
,Roadmap”
Ubereinstimmung, dass die nicht er-
fillten Parma-Ziele weiter thematisiert
werden sollen.
Die Anzahl zusatzlicher prioritarer
Themen sollte stark begrenz werden.
Prasentationen zu den Themenfeldern

e Stadtisches Griin

e Abfall

e umweltvertragliche Gesund-

heitssysteme

e  Wasser und Abwasser
Prasentation eines informellen WHO-
Papiers lber die mogliche Gestaltung
der Ministererklarung.
Vereinbarung, in 2016 zwei EHTF-
Sitzungen durchzufiihren.
Auftrag an die AWG, bis Mitte 2016
einen ersten Entwurf flir die Minister-
erklarung zu erarbeiten.

EHTF-Chair: R. Thaler, Osterreich

es konnte kein neuer Co-Chair gewahlt
werden, da niemand kandidierte

Diskussion tiber den Entwurf der Mi-
nistererklarung: der Text enthalt zuvie-
le Doppelungen und sollte gekiirzt
werden.

Keine Einigung Uber die Fokussierung
auf begrenzte Anzahl von Prioritaten.
Stattdessen sollen MS eigene Priorita-
ten setzen (,,National Portfolio of Ac-
tion“)

Diskussion tiber den Implementie-
rungsplan: soll als Anhang zur Erkla-
rung eine Auswahl moglicher Aktivita-
ten prasentieren, die geeignet sind, die

der AWG durchgefihrt.

Fortsetzung der Diskussion bei
EHTF 6

Fortsetzung der Diskussion bei
EHTF 7

Fortsetzung der Diskussion bei
EHTF 7
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Thema

EHTF 7
(Bericht liegt nicht vor)

Steuerung des EHP

Vorbereitung der 6. Minis-
terkonferenz

Beschluss

Ziele der Erklarung zu erreichen.

Diskussion Uber den institutionellen
Rahmen: Ubereinstimmung, dass der
EHMB nicht fortgesetzt wird und es
kiinftig nur die EHTF geben soll

An die Stelle der jetzigen AWG tritt
kiinftig ein Bureau, dessen Sitzungen
flr alle EHTF-Mitglieder offen sind.

Ein gemeinsames Sekretariat von WHO
und UNECE wird angestrebt

EHTF-Chair: R. Thaler, Osterreich

es konnte kein neuer Co-Chair gewahlt
werden, da niemand kandidierte

Detaillierte Diskussion tber den Wort-
laut der Ministererklarung bis eine
Einigung erzielt werden konnte

Diskussion tber den Implementie-
rungsplan: Bestatigung, dass dieses
Dokument offiziell ein Anhang zur Mi-
nistererklarung sein soll, aber nicht
unter der Bezeichnung , Implementie-
rungsplan®, da es keine Verpflichtung
zur Umsetzung bestimmter Aktivitaten
geben soll.

Umsetzung/Nachverfolgung

Beschliisse wurden Glbernommen.
Uber die Beteiligung an einem ge-
meinsamen Sekretariat kann die
UNECE erst im November 2017
entscheiden.

Verabschiedung der Erklarung bei
der 6. Ministerkonferenz

Fortsetzung der Diskussion in der
AWG, Mai 2017

*Konnte diese Funktion nicht wahrnehmen, wurde spéter ersetzt durch Dragan Gjorgjev, Mazedonien.
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4.1 Das Europadische Zentrum fiir Umwelt und Gesundheit in Bonn

Die Grindung des Europdischen Zentrums fiir Umwelt und Gesundheit (European Centre for En-
vironment and Health) war eine direkte Folge der ersten Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit
1989 und erfolgte 1991 mit zwei Niederlassungen in Rom und Bilthoven. Nach der Schlief3ung des
Biiros in Bilthoven 2001 und des Biiros in Rom 2011 nimmt das 2001 erdffnete und 2012 erweiterte
Biiro in Bonn mittlerweile die Aufgaben des Zentrums alleine wahr. Im Notenwechsel vom 6. Februar
2012 zwischen der Bundesregierung und der WHO erklart die Bundesrepublik Deutschland ihre Be-
reitschaft zu einer regelmafiigen finanziellen Unterstiitzung in Hohe von 3,42 Millionen Euro, davon
750.000 Euro fiir Veranstaltungen und sonstige Aktivitaten des ECEH innerhalb Deutschlands. Die
Vereinbarung sieht die Durchfiihrung jahrlicher Gesprache zwischen dem ECEH und den fiir Umwelt
und Gesundheit zustdndigen Bundesministerien iiber das Arbeitsprogramm des Zentrums sowie die
Anfertigung zweijahrlicher Tatigkeitsberichte vor.

Bis 2016 war die Arbeit des Zentrums in vier Programmbereiche aufgeteilt:

» Environment and health intelligence and forecasting (EHI) - Sammlung und Auswertung von

Informationen iiber den Status von Umwelt und Gesundheit, u. a. durch die Datenbank ENHIS;
Unterstiitzung der Mitgliedstaaten bei der Erhebung von Daten; Bearbeitung von Querschnitts-
themen; Aufgreifen neuer Problemstellungen.

» Environmental exposures and risks (EER) - Bearbeitung von Fragestellungen zur Schad-
stoffexposition der Bevolkerung und Bewertung damit verbundener Gesundheitsrisiken (Ar-
beitsbereiche Chemikaliensicherheit, einschliefdlich Arbeitsschutz, und Luftqualitat, einschlief3-
lich Innenraumluft); Unterstiitzung der Mitgliedstaaten beim Kapazitatsaufbau fiir Chemikali-
enmanagement und Monitoring von Luftschadstoffen; Vorsitz der Arbeitsgruppe Gesundheit
(Joint Task Force on Health Effects) unter dem Genfer Luftreinhalteabkommen.

» Water and sanitation (WSN) - Ausiibung des Co-Sekretariats (gemeinsam mit UNECE) fiir das
Protokoll iiber Wasser und Gesundheit; Unterstiitzung der Mitgliedstaaten mit technischer Ex-
pertise fiir den Themenbereich Wasser, Abwasser und Hygiene, u. a. durch Leitfdden und
Workshops.

» Climate change, green health services and sustainable development (CGS) - Bearbeitung der
Themengebiete Klimawandel /Extremwetterereignisse und Nachhaltigkeit, mit dem Schwer-
punkt auf umweltvertragliche Gesundheitssysteme; technische Unterstiitzung der Mitglied-
staaten bei der Weiterentwicklung ihrer Gesundheitssysteme in Hinblick auf die Folgen des
Klimawandels und die Einfithrung umweltvertraglicher Praktiken; Mitarbeit in globalen Foren
zu den Themen Klimawandel und nachhaltige Entwicklung.

Ein Vorschlag zur Neustrukturierung ab 2017 sieht eine Reduzierung auf drei Bereiche vor. Dabei
wirden die Aufgaben zur Anpassung an den Klimawandel und Extremwetterereignisse an den friihe-
ren Bereich WSN angegliedert (unter Umbenennung in ,Natural environments and resources”), die
Aufgaben zum vorbeugenden Klimaschutz und Nachhaltigkeit der Gesundheitssysteme an den friihe-
ren Bereich EER (unter Umbenennung in, Living and working environments“).

Wesentliche Aufgaben des ECEH sind die Weiterentwicklung von Methoden und Lésungsansatzen mit-
tels Durchfiihrung regionaler Fachtagungen und Publikation technischer Leitlinien sowie die Unter-
stiitzung der Mitgliedstaaten beim Kapazitatsaufbau, z. B. durch Pilotprojekte. Mit der Einrichtung der
regionalen Datenbank ENHIS verlagerte sich die Verantwortung fiir die Berichterstattung iiber Fort-
schritte bei der Umsetzung politischer Ziele zunehmend von den Mitgliedstaaten auf das ECEH, das zu
wichtigen Anladssen, wie den Ministerkonferenzen oder der Halbzeittagung Statusberichte zum Zu-
stand von Umwelt und Gesundheit in der Region erstellte (Tabelle 9).
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Tabelle 9: WHO-Statusberichte zu Umwelt und Gesundheit in Europa 2010-2017
Titel Inhalt Quelle
Health and environment in Fortschritte Gber 20 Jahre, insbesondere in Hinblick | WHO 2010h
Europe: progress assessment | auf die vorangigen Ziele des CEHAPE. Basis: ENHIS-
Indikatoren; Fragebogen zu Umwelt- und Gesund-
heitspolitik in den MS; online-Befragung zu CEHA-
PE-Umsetzung. Ca. 100 Seiten.
Health and the environment in | Uberblick iber den Status des Arbeitsbereiches WHO 2013d
the WHO European region: Umwelt und Gesundheit innerhalb der WHO, ins-
Creating resilient communities | besondere im Kontext der europaischen Gesund-
and supportive environments | heitsstrategie Health 2020. Ca. 40 Seiten.
Improving environment and Bericht zur Halbzeit-Tagung 2015: Uberblick (iber WHO 2015b
health in Europe: how far have | den politischen Kontext und den Status in Hinblick
we gotten? auf die Umsetzung der Parma-Erklarung. Basis:
ENHIS-Indikatoren; Fragebogen zu ausgewahlten
Themen. Ca. 110 Seiten.
Environment and health in Kurzer Uberblick Giber den Status 2017, den politi- WHO 2017b
Europe: status and perspec- schen Kontext und die wesentlichen Herausforde-
tives rungen. Basis: detaillierte Factsheets zu einzelnen
Themenbereichen. 15 Seiten.
4.2 Wasser, Abwasser und Hygiene

In seiner Funktion als Co-Sekretariat fiir das Protokoll tiber Wasser und Gesundheit unterstiitzt das
ECEH Bonn regelméf3ig dessen Steuerungsgremien bei der Vorbereitung und Durchfiihrung von Sit-
zungen, einschliefdlich der Vertragsstaatenkonferenzen, und leistet bei Bedarf technische Hilfestellung
fiir Mitgliedstaaten bei der Erfiillung ihrer Verpflichtungen unter dem Protokoll.

Regionale Fachtagungen in Bonn (Tabelle 10) behandelten

» die Monitoring-Programme der Vereinten Nationen zur globalen Uberwachung der Wasser-
versorgung;

» Vorbeugung und Kontrolle wasserbezogener Krankheiten, mit einem Schwerpunkt auf
Darmwiirmern (Helminthen) in Kindern;

» die Situation in Schulen und Gesundheitseinrichtungen in Hinblick auf Wasser, Abwasser und
Hygiene.

Dartiber hinaus wurden etliche Pilotprojekte und Trainingsworkshops zur Statuserhebung und zum
Kapazitatsaufbau speziell in den dstlichen Mitgliedstaaten durchgefiihrt. Durch Intensivierung der
Zusammenarbeit mit der Europaischen Bank fiir Wiederaufbau und Entwicklung (EBRD), namentlich
mittels des EBRD Water Fund?, konnten Projekte zur Verbesserung der Wasserversorgung in Zentral-
asien realisiert werden.

Ein weiterer Arbeitsschwerpunkt bemiihte sich um stirkere Verbreitung des Water Safety Plan-
Konzeptes fiir eine sichere Trinkwasserversorgung. Pilotprojekte in Georgien und Tadschikistan de-

1 Der EBRD Water Fund wurde 2010 auf Initiative Norwegens unter dem Dach der EBRD eingerichtet. Weitere Geberlander
sind Finnland, Schweden und Stidkorea. Sein Ziel ist die Verbesserung der Wasserversorgung in Zentralasien. Das Inves-
titionsvolumen der bisher genehmigten Projekte betragt iiber 5 Millionen Euro.
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monstrierten die Anwendbarkeit des Water Safety Plan auch auf kleine Wasserversorgungen, die in
der ganzen Region von grofier Bedeutung fiir landliche Gebiete und kleinere Stadte sind.

Tabelle 10: Tagungen des ECEH Bonn zum Thema Wasser, Abwasser und Hygiene 2010-2017

Datum Thema Bericht

29./30.10.2012 Monitoring of water supply and sanitation: Atlas WHO 2012f
on water and health

17./18.12.2012 Towards a strategic plan for the elimination of soil- | WHO 2012g
transmitted helminths in children

12./13.06.2013 Strengthening monitoring on water supply and WHO 2013e

sanitation

05./06.09.2013 Advancing approaches towards effective preven-

European region

16./17.09.2013 Regional framework for control and prevention of

soil-transmitted helminths in the European region

18./19.9.2014

22./23.10.2014 Strengthening surveillance of water-related dis-

eases

27./28.09.2017
care facilities

tion and reduction of water-related diseases in the

Advancing water, sanitation and hygiene in schools

Improving water, sanitation and hygiene in health-

liegt nicht vor

liegt nicht vor

UNECE/WHO
2014a

UNECE/WHO
2014b

noch nicht ver-
fligbar

Tabelle 11 gibt einen Uberblick iiber Publikationen zur aktuellen Situation in der Region beziiglich
Wasser, Abwasser und Hygiene. Dariiber hinaus wurden zahlreiche technische Leitfidden erstellt, unter

anderem in Russisch und weiteren Landessprachen der 6stlichen Mitgliedstaaten.

Tabelle 11:

Publikationen der WHO zum Thema Wasser, Abwasser, Hygiene 2010-2017

Titel

Progress and challenges on water and health: the role of the Protocol on Water and
Health

No one left behind: good practices to ensure equitable access to water and sanita-
tion in the pan-European region

Water and sanitation in the WHO European Region: 2014 highlights

Status of small-scale water supplies in the WHO European Region. Results of a sur-
vey conducted under the Protocol on Water and Health

The situation of water, sanitation and hygiene in schools in the pan-European region
The situation of water-related infectuous diseases in the pan-European region

Framework for control and prevention of soil-transmitted helminthiases in the WHO
European Region 2016-2020

Fact sheet: Water, sanitation and hygiene — transforming the regional agenda to-
wards equitable access to safe and sustainable services

Quelle
WHO 2010i

UNECE/WHO 2012

WHO 2015g
WHO 2016¢c

WHO 2016d
WHO 2016e
WHO 2016f

WHO 2017c¢

Trotz gewisser Fortschritte in den letzten zehn Jahren haben in der europaischen Region der WHO
noch immer nicht alle der insgesamt ca. 900 Millionen Einwohner Zugang zu gesicherten Trinkwas-

serquellen und einfachen Sanitareinrichtungen (Abbildung 1).
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Abbildung 1: Zugang zu Trinkwasser und Sanitareinrichtungen in der europdischen Region der WHO
2006-2015
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Datenquellen: WHO 2010i, WHO 2017c.

Dabei sind signifikante Ungleichheiten festzustellen: 70% der Menschen ohne sicheren Trinkwasser-
zugang leben auf dem Land. In den Landern des Kaukasus und Zentralasiens sind fast 20% der Land-
bevolkerung betroffen, aber nur 2% der Stadtbevélkerung (WHO 2017c). Der Anteil an stadtischem
Abwasser, das ohne Behandlung in die Umwelt freigesetzt wird, betragt selbst in Staaten mit hohem
Einkommen noch 30%, in solchen mit mittlerem Einkommen sogar 60%.

Die regionale Krankheitslast durch Durchfallerkrankungen infolge mangelhafter Wasser-, Abwasser-
und Hygienestandards wird auf 14 Todesfille pro Tag geschatzt. Zur Verbreitung von wassergebunde-
nen Erkrankungen insgesamt liegen keine ausreichenden Informationen vor. In vielen Landern ist es
nicht méglich, die Instandhaltung der Infrastruktur durch Gebiihren fiir private Verbrauchstellen al-
leine zu finanzieren, und 6ffentliche Investitionen werden nicht in ausreichender Hohe getétigt. Das
Protokoll iiber Wasser und Gesundheit, das die dritte Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit im
Jahr 1999 eigens als Instrument zur Erreichung sicherer Wasser- und Abwasserstandards geschaffen
hatte, nutzen erst 26 Staaten, die zusammen rund 60 % der Einwohner der europdischen Region um-
fassen. Die Zahl der Vertragsstataten stagniert seit Jahren (Abbildung 2).

Fortschreitende Urbanisierung und Klimawandel werden in den kommenden Jahren Herausforderun-
gen durch eingeschrankte Verfiigbarkeit von Wasser und Diirreperioden in einigen Teilen der Region
weiter verstiarken und erfordern die Entwicklung und den Ausbau sicherer Praktiken zur Wiederver-
wendung von Abwasser, z. B. in der Landwirtschaft, die ohne zusatzliche Risiken fiir die menschliche
Gesundheit angewendet werden kénnen.
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Abbildung 2: Beitritt von Mitgliedstaaten der europdischen Region der WHO zum Protokoll Giber Was-
ser und Gesundheit 1999-2017
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Datenquelle: United Nations 2017.

4.3 Luftqualitat

Das ECEH der WHO iibt den Vorsitz in der Joint Task Force on Health Aspects of Air Pollution aus, ei-
ner Expertengruppe im Rahmen des Genfer Luftreinhalteabkommens. In diesem Zusammenhang wur-
de eine Fachtagung durchgefiihrt, um eine Ubersicht zu den vorhandenen Methoden und Instrumenten
fiir die gesundheitliche Risikobewertung von Luftverschmutzung zu erstellen (siehe Tabelle 12). Der
Workshop diente auch als Grundlage fiir die Erstellung eines praktischen Leitfadens fiir Fachleute in
Behorden und anderen Einrichtungen verschiedener Ebenen (WHO 2016g, siehe Tabelle 13). Ansons-
ten konzentrierte sich die fachliche Arbeit der WHO zum Thema Luftqualitédt in den vergangenen Jah-
ren stark auf zwei wesentliche Projekte:

» Entwicklung des Software-Instruments AirQ+ und
» Auswertung neuerer Erkenntnisse liber die Wirkung von Luftschadstoffen in Hinblick auf eine
Uberarbeitung der WHO Luftqualititsrichtlinien.

Tabelle 12: Tagungen des ECEH Bonn zum Thema Luftqualitat 2010-2017

Datum Thema Bericht

12./13.05.2014 Methods and tools for assessing the health risks of air pollu- | WHO 2014b
tion at local, national and international level

29.09.-01.10.2015 Consultation on available evidence for the future update of WHO 2016h
the WHO Global Air Quality Guidelines

13.-15.02.2017 Development of WHO software AirQ+ for the assessment of noch nicht ver-
the health risks of air pollution: utilization, communication of | fligbar
results and potential improvements
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Die Software AirQ+ wurde im Frithjahr 2016 auf der Internetseite der WHO zum Download bereitge-
stellt (WHO 2016i; WHO 2016;j). Sie ermoglicht eine quantitative Abschatzung der gesundheitlichen
Auswirkungen gemessener Schadstoffkonzentrationen (fiir Feinstaub, Stickstoffdioxid und Ozon).

Unterstiitzt von der EU setzte sich die WHO in zwei Projekten damit auseinander, ob die geltenden EU-
Grenzwerte bzw. WHO-Richtwerte fiir Luftschadstoffe im Licht neuer Erkenntnisse noch als ausrei-
chend fiir einen angemessen Gesundheitsschutz gelten konnen (Projekt REVIHAAP, WHO 2013f), und
welche Parameter am besten geeignet sind, den erzielten Nutzen einer bestimmten Luftreinhaltepoli-
tik zu quantifizieren (Projekt HRAPIE, WHO 2013g). Als ein Ergebnis dieser Arbeiten sowie eines Ex-
pertentreffens in 2015 (WHO 2016h) initiierte die WHO eine Uberarbeitung ihrer Luftqualititsrichtli-
nien fiir ausgewahlte Schadstoffe (noch nicht abgeschlossen).

Tabelle 13: Publikationen der WHO zum Thema Luftqualitat 2010-2017
Titel Quelle
Health effects of black carbon WHO 2012h
Health effects of particulate matter: policy implications for countries in Eastern Eu- WHO 2013h
rope, Caucasus and Central Asia
Review of evidence on health aspects of air pollution — REVIHAAP project: technical WHO 2013f
report
Health risks of air pollution in Europe — HRAPIE project. Recommendations for con- WHO 2013g

centration-response functions for cost-benefit analysis of particulate matter, ozone
and nitrogen dioxide

Economic cost of the impact of air pollution in Europe WHO/OECD 2015

Residential heating with wood and coal: health impacts and policy options in Europe WHO 2015i
and North America

Health risk assessment of air pollution: general principles WHO 2016g
Evolution of WHO air quality guidelines: past, present and future WHO 2017d
Fact sheet: Air pollution — better air for better health WHO 2017e

Luftverschmutzung stellt in der europdischen Region der WHO nach wie vor den gréfiten Risikofaktor
fiir umweltbedingte Gesundheitsschdden dar. Die Anzahl vorzeitiger Todesfalle durch chronische Lun-
generkrankungen, Herzerkrankungen und Lungenkrebs aufgrund belasteter Aufdenluft wird auf knapp
500.000 geschatzt. Hinzu kommen ca. 120.000 Todesfélle durch Innenraumbelastungen im Zusam-
menhang mit der Verfeuerung fester Brennstoffe, wovon vor allem Menschen in den einkommens-
schwicheren Landern betroffen sind. Dagegen ist die Verschmutzung der Auféenluft in den Ballungs-
gebieten der gesamten Region ein Problem. Zwar ist in den letzten Jahren die Anzahl der Lander, in
denen der WHO-Richtwert fiir Feinstaub von 20 pg/m3 im Jahresmittel eingehalten wird, leicht gestie-
gen (Abbildung 3), die Mehrzahl der Lander mit vorhandenen Monotoringsystemen liberschreitet die-
sen Wert jedoch - zum Teil sogar erheblich (z. B. >70 pg/m3 in Mazedonien). Nach wie vor sehr grof3
ist auch die Anzahl derjenigen Lander, fiir die keine Daten zur Luftqualitét vorliegen (iiberwiegend
Siidosteuropa, Kaukasus und Zentralasien).
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Abbildung 3: Feinstaubkonzentration in der europaischen Region der WHO 2004-2012
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Datenquelle: ENHIS.

Das Thema Luftqualitat stand aufgrund seiner grofien Bedeutung fiir die Gesundheit in den letzten
Jahren wiederholt im Zentrum internationaler Aktivititen und Initiativen:

>

4.4

2012 wurde das Goteborg-Protokoll zum Genfer Luftreinhalteabkommen grundlegend iiberar-
beitet, das Emissionsminderungsziele fiir wichtige Schadstoffgruppen festlegt. Dem Genfer Ab-
kommen gehoren fast alle Mitgliedstaaten der WHO Europaregion an, das iiberarbeitete Gote-
borg-Protokoll wurde jedoch bisher nur von der EU sowie drei einzelnen EU-Mitgliedstaaten
ratifiziert.

2013 veroffentlichte die europdische Kommission das Programm ,Saubere Luft fiir Europa“
mit neuen Luftqualititszielen bis 2030 (Europaische Kommission 2013).

2015 verabschiedete die Weltgesundheitsversammlung der WHO die Resolution ,,Health and
the environment: addressing the health impact of air pollution“ (WHO 2015j), gefolgt von einer
Roadmap zu ihrer Umsetzung (WHO 2016Kk).

2015 schloss die Internationale Krebsforschungsagentur ihre Bewertung verschmutzter Au-
enluft ab und kam zu dem Ergebnis, dass die in modernen Stadten iiblicherweise vorliegende
Luft bereits als humankarzinogen einzustufen ist (IARC 2016).

2016 beschloss die 8. Ministerkonferenz des UNECE-Prozesses ,Umwelt fiir Europa“ die Initia-
tive ,Batumi Action for Cleaner Air (2016-2021)“ mit der Mitgliedstaaten und Stakeholder
freiwillige Verpflichtungen eingehen, um die Erreichung der Standards aus dem Genfer Ab-
kommen zu beférdern (UNECE 2016).

Gesundheitliche Risiken durch Chemikalien

Der Frage, welchen Beitrag der Gesundheitssektor bei der Umsetzung bestehender internationaler
Ubereinkommen und Programme zur Chemikaliensicherheit leisten kann, widmeten sich mehrere
regionale WHO-Tagungen im ECEH Bonn (siehe Tabelle 14). Weitere Fachtagungen thematisierten
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speziellere Problemstellungen der Chemikaliensicherheit wie Nanomaterialien und endokrin wirksa-
me Substanzen. Zum Aufbau von Kapazititen fiir die Risikobewertung von Chemikalien fiihrte die
WHO Trainingsworkshops in den Mitgliedstaaten insbesondere in Siidosteuropa durch und entwickel-
te Trainingsmaterialien.

Im Rahmen des Projekts ,,Development of a plan for global monitoring of human exposure to and en-
vironmental concentrations of mercury“ unter der Federfiithrung von UNEP (gefordert von GEF) iiber-
nahm das ECEH die Verantwortung fiir die Entwicklung standardisierter Verfahren zur Uberwachung

der Quecksilberexposition der Bevolkerung mittels Humanbiomonitoring. Das Projekt, das Pilotstu-
dien in mindestens fiinf Landern vorsieht, begann in 2015 und endet 2017.

Tabelle 14: Tagungen des ECEH Bonn zum Themenbereich Chemikaliensicherheit 2010-2017

Datum Thema Bericht

Chemikaliensicherheit allgemein:

17.-19.10.2012 Health aspects of chemical safety: Strategic directions for | WHO 2013i
action of the WHO Regional Office for Europe

16.-18.10.2013 Multiple exposures and risks: evidence review, -
knowledge transfer and policy implication training work-
shop

22./23.06.2015 Strategic Approach to International Chemicals Manage- WHO 2015k
ment: implementation and priorities in the health sector

24./25.06.2015 Health sector involvement in the implementation of the WHO 2016l
Minamata Convention: Mercury exposure assessment
and prevention

04./05.07.2016 Chemical policies and programmes to protect human WHO 2017f
health and environment in a sustainability perspective

Spezielle Fragestellungen:

10./11.12.2012 Nanotechnology and human health: Scientific evidence WHO 2013j
and risk governance

07./08.07.2014 Identification of risks of endocrine-disrupting chemicals: WHO 2015
Overview of existing practices and steps ahead

Asbest:

07./08.06.2011 National programmes to eliminate asbestos-related dis- WHO 2012i
eases

05./06.11.2012 The human and financial burden of asbestos in the WHO | WHO 2013k
European region

10./11.06.2014 Shaping the message: Towards a WHO European region WHO 2015m
free of asbestos-related diseases

Abfall- und Kreislaufwirtschaft:

05./06.11.2015 Waste and human health: evidence and needs WHO 2016m

05./06.10.2016 Waste, health, sustainability: What way forward? WHO 2017g

04./05.10.2017 Circular economy meets environment and health — op- noch nicht ver-
portunities and risks fligbar

Ein besonderer Schwerpunkt der Arbeit ergab sich aus der Verpflichtung in der Parma-Erklarung, ,bis
spdtestens 2015 nationale Programme zur Beseitigung asbestbedingter Erkrankungen entwickeln.“ Die-
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ser Zielstellung widmete sich die WHO in drei regionalen Workshops sowie einer Reihe sub-regionaler
Aktivititen in Siidosteuropa und im Baltikum. Ziel der Aktivititen war neben der Hilfestellung bei der
Erstellung der nationalen Programme auch zunéchst die Quantifizierung der durch Asbest verursach-
ten Krankheitslast und der damit verbundenen Kosten.

Als Teil des Ansatzes, mogliche Gefahrdungen durch Chemikalien iiber ihren gesamten Lebenszyklus
hinweg zu beriicksichtigen, sollten stoffliche Gesundheitsrisiken durch die Abfallwirtschaft eingehen-
der betrachtet werden. Nach zwei Tagungen im Zuge der Vorbereitung der sechsten Ministerkonfe-
renz (siehe Kapitel 5) ist eine weitere Bearbeitung dieses Themas mit einem besonderen Schwerpunkt
auf Praktiken der Kreislaufwirtschaft vorgesehen.

Tabelle 15: Publikationen der WHO zum Themenbereich Chemikaliensicherheit 2010-2017

Titel Quelle

Assessment of capacity in WHO European member states to address health-related WHO 2013l
aspects of chemical safety

Health-sector involvement in chemicals management at the national level: review of WHO 2014c
current practice

Identification of risks from exposure to endocrine-disrupting chemicals at the country WHO 2014d
level

Human health in areas with industrial contamination WHO 2014e
Towards the elimination of asbestos-releted diseases in the WHO European region: WHO 2015f
assessment of current policies in member states 2014

Human biomonitoring: facts and figures WHO 2015e
Analysis of stakeholder views on future development in chemical safety in the WHO WHO 2017h
European region

Asbestos: economic assessment of bans and declining production and consumption WHO 2017i
Fact sheet: Chemical safety — the importance of preventing early-life exposure to haz- WHO 2017j
ardous chemicals

Fact sheet: Elimination of asbestos-related diseases WHO 2017k
Fact sheet: Contaminated sites and waste — towards a circular economy WHO 2017I

Eine Befragung der WHO zur Regulation von Gesundheitsrisiken durch Chemikalien ergab, dass sich
fast alle Mitgliedstaaten an internationalen Programmen beteiligen wie den International Health Regu-
lations (IHR) oder dem Strategic Approach to International Chemicals Management (SAICM) und mehr
als 80% bereits mindestens einem internationalen Ubereinkommen zur Chemikaliensicherheit beige-
treten sind. Auch nationale Regelungen fiir die Registrierung und Kontrolle gefahrlicher Chemikalien
sind in irgendeiner Form in fast allen Staaten prasent. Erhebliche Liicken bestehen jedoch bei spezifi-
schen Vorkehrungen zum Schutz empfindlicher Gruppen wie Schwangeren oder Kindern, bei der Re-
gulation von Chemikalien, die in Produkten eingesetzt werden, und bei der Regulation besonders be-
sorgniserregender Substanzklassen wie krebserzeugenden, mutagenen, fortpflanzungsschadigenden
oder hormonell wirksamen Chemikalien. Mangelnde finanzielle und technische Ausstattung sowie
mangelndes Fachwissen stellen fiir viele Lander die grof3te Hiirde fiir die Umsetzung oder Verbesse-
rung ihrer Chemikalienpolitik dar.

Nach wie vor gehdren zwei Staaten der Region, Russland und Kasachstan, zu den weltweit vier grof3-
ten Asbestproduzenten. Dementsprechend konnte innerhalb der Gremien des EHP auch kein Konsens
dariiber erzielt werden, anlésslich der 7. Vertragsstaatenkonferenz zum Rotterdamer Ubereinkommen
2015 Chrysotilasbest in das Verfahren der Einfuhr nach vorheriger Zustimmung aufzunehmen. In 37
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der 53 Mitgliedstaaten ist jegliche Verwendung von Asbest verboten. Darunter sind alle 28 EU-
Mitglieder, aber nur wenige siidosteuropaische Staaten (Serbien, Mazedonien und Montenegro) und
mit Ausnahme des Baltikums kein Staat auf dem Gebiet der ehemaligen Sowjetunion. Dieser Stand ist
seit der fiinften Ministerkonferenz in Parma 2010 unverandert. Eine Befragung der WHO unter den
Mitgliedstaaten ergab, dass auch nach dem Verbot von Asbest nur eine Minderheit der Staaten eine
Inventarisierung asbesthaltiger Materialien durchgefiihrt hat. Grof3e Regulierungsliicken bestehen
auch fiir die sichere Entsorgung von Asbest.

4.5 Nachhaltigkeit, Klimawandel und Gesundheit

In Einklang mit dem in Parma verabschiedeten institutionellen Rahmen {ibernahm die zuvor bereits
informell gebildete Arbeitsgruppe ,Working Group on Health in Climate Change“ (HIC) offziell als Un-
tergruppe der EHTF die Verantwortung fiir die Umsetzung der Parma-Beschliisse zu diesem Thema.
Bestehend aus Vertretern von 38 Mitgliedstaaten und 5 internationalen Organisationen tagte die HIC
zwischen 2012 und 2016 jeweils einmal im Jahr, um sich tiber die Erfahrungen bei der nationalen Um-
setzung der Parma-Ziele zum Klimawandel auszutauschen, gemeinsame Positionen abzustimmen und

Informationsmaterialien und Leitlinien zu erstellen.

Tabelle 16: Tagungen des ECEH Bonn zu den Themen Klimawandel und Nachhaltigkeit 2010-2017

Datum Thema Bericht

Folgen des Klimawandels:

29.-30.11.2010 Climate change, extreme weather events and public health WHO 2011d

04.-06.06.2012 Establishment of a Working Group on climate change and its im- WHO 2012j
pact on health (HIC)

04.-06.06.2012 Climate change and health: lessons learnt in the WHO European WHO 2012k
region

05./06.03.2013 Climate change and health — training resources for capacity build- WHO 2013m
ing

15.05.2013 Dengue fever and the threat from climate change -

09.12.2013 Second meeting of HIC WHO 2013n

27./28.05.2014 Health in the latest assessment report of the Intergovernmental WHO 2015n
Panel on Climate Change (IPCC)

02.07.2014 Third meeting of HIC WHO 2014f

01./02.06.2015 Fourth meeting of HIC WHO 20150

19./20.10.2015 Prevention, preparedness and response to reduce or avoid health liegt nicht vor
effects of flood events

23./24.06.2016 Fifth meeting of HIC liegt nicht vor

Nachhaltige Gesundheitssysteme:

27./28.08.2013 Greening health systems WHO 20130

11./12.11.2015 Environmentally sustainable health systems WHO 2015p

24./25.10.2016 Promoting and managing change towards environmentally sus- WHO 2017m
tainable health systems

Gemeinsam mit Experten der Mitgliedstaaten erstellte die WHO umfangreiches Schulungsmaterial
(Prasentationen, Ubungen) zur Durchfiihrung von Workshops iiber die gesundheitlichen Auswirkun-
gen des Klimawandels (WHO 2013m). In einem Pilotprojekt (,,seven-country initiative“) erhielten sie-
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ben Mitgliedstaaten in Zentralasien und Stidosteuropa Unterstiitzung beim Kapazitatsaufbau fiir die
Erstellung nationaler Folgenabschitzungen und Anpassungsstrategien (WHO 2013p). Im Laufe der
Jahre wurden auch weitere Mitgliedstaaten in dieser Hinsicht unterstiitzt. Auch in Hinblick auf den
Gesundheitsschutz bei Extremwetterereignissen leistete die WHO technische Unterstiitzung, z. B. bei
der Erstellung von nationalen Hitzeaktionspldnen oder mit technischen Leitlinien flir Kdltewellen oder
Hochwasser und Uberflutungen.

Ein zweiter Schwerpunkt widmete sich dem Beitrag des Gesundheitswesens zur Vorbeugung des Kili-
mawandels durch die Verringerung von Treibhausgasemissionen und die Einflihrung umweltvertrag-
licher Praktiken. Drei Fachtagungen widmeten sich der Bestandsaufnahme iiber die Wirksamkeit mog-
licher Mafdnahmen und der Formulierung einer Strategie fiir Umgestaltung der Gesundheitssysteme.

Tabelle 17: Publikationen der WHO zu den Themen Klimawandel und Nachhaltigkeit 2010-2017

Floods in the WHO European region: health effects and their prevention WHO 2013q
Climate change and health: a tool to estimate health and adaptation costs WHO 2013r
Protecting health from climate change: a seven-country initiative WHO 2013p
Implementing the European Regional Framework for Action to protect health from cli- WHO 2015c¢

mate change: a status report
Flooding: managing health risks in WHO European member states WHO 2017n

Fact sheet: Climate change and health — strengthening adaptive capacity and resilience WHO 20170
and supporting measures to mitigate climate change

Fact sheet: Building environmentally sustainable health systems WHO 2017p

Angesichts der geographischen und klimatischen Diversitat der Region betrifft der Klimawandel jedes
Land in einer spezifischen Form und die Erstellung nationaler Folgenabschatzungen und Anpassungs-
strategien sowie der Aufbau entsprechender Kapazititen fiir ihre Umsetzung ist daher von grofiter
Bedeutung. Zum Zeitpunkt der Halbzeittagung 2015 hatten bereits 32 Mitgliedstaaten eine Abschat-
zung der Gesundheitsauswirkungen durch die vorhergesagte Klimaveranderung in ihren Landern
durchgefiihrt. In 22 Mitgliedstaaten sind Mafdnahmen zum Gesundheitsschutz bereits in die nationalen
Anpassungsstrategien bzw. Aktionspldane zum Klimawandel integriert.

Der gesundheitlich schwerwiegendste Witterungsfaktor in der Region iiber die letzten 25 Jahre war
Hitze, in deren Folge seit 1991 mehrere zehntausend Menschen verstarben. Als Reaktion darauf er-
stellten 18 betroffene Mitgliedstaaten Hitzeaktionspldne, mit einem Schwerpunkt auf der frithen Iden-
tifizierung und Kommunikation von Wetterlagen mit potentiell negativen Wirkungen auf die mensch-
liche Gesundheit. Neben Hitzewellen stehen im Fokus der Friilhwarnsysteme auch Uberflutungen, Kal-
tewellen, Feuer und Diirre sowie die Bildung besorgniserregender Konzentrationen von Luftschafstof-
fen.

4.6 Ubergreifende und Querschnittsthemen

Auch Fragen von iibergreifender Bedeutung wurden in Fachtagungen des ECEH aufgegriffen. Hierzu
zahlten die Diskussion iiber Priorititen fiir Umwelt und Gesundheit aus wissenschaftlicher Sicht, die
Schnittmenge zwischen dem Prozess Umwelt und Gesundheit und dem globalen Nachhaltigkeitspro-
zess, die Weiterentwicklung von Methoden zur Folgenabschatzung fiir Umwelt und Gesundheit sowie
Querschnittsthemen wie soziale Ungleichheiten, wirtschaftliche Aspekte von Umwelt und Gesundheit
oder die Gestaltung gesunder Lebensraume.

Arbeiten iiber soziale und geschlechtsbezogene Ungleichheiten in den Bevolkerungen der Mitglied-
staaten hatten bereits im Vorfeld der Parma-Konferenz begonnen und miindeten nach Fortsetzung der
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Diskussion bei zwei weiteren Expertentreffen in der Publikation eines Sachstandsberichts fiir die ge-
samte Region (WHO 20121).

Tabelle 18:

Tagungen des ECEH Bonn zu tbergreifenden und Querschnittsthemen 2010-2017

Datum
03./04.07.2012

30.09.2014

24./25.09.2015

25./26.04.2017

27./28.04.2017

Ungleichheiten:

25./26.10.2010

16./17.06.2011

23./24.05.2017

Wirtschaftliche Dimensi

29./30.11.2012

23./24.05.2013

01./02.10.2013

14./15.10.2013

27./28.05.2014
18./19.05.2016

Gesunde Lebensrdume:

28./29.05.2015
27./28.06.2016

20./21.09.2016

Thema

Expert consultation on environment and health priorities for
the European Region

Sustainable Development Goals and the European Environ-
ment and Health Process: aligning the agenda

Health impact assessments and health in environmental as-
sessments — developing further implementation strategies

Environment and Health Impact Assessment online platform

Setting research priorities in environment and health

Towards environmental health inequality reporting: Devel-
opment of a core set of indicators for reporting and assessing
environmental health inequalities in the WHO European re-
gion

Environmental health inequalities in Europe: towards a Euro-
pean assessment report

Expert consultation on environmental health equity

on:

Towards a European strategy on environmental health eco-
nomics

First advisory group meeting on environmental health and
economics

Development of the Health Economic Assessment Tools
(HEAT) for walking and cycling

Second symposium and advisory group meeting on environ-
mental health and economics

Third symposium on environmental health and economics

Assessing the economic costs of the health impacts of envi-
ronmental and occupational factors: The economic dimen-
sion of asbestos

Urban green spaces and health

Environment and health for European cities in the 21st cen-
tury

Urban green space and health: intervention impacts and ef-
fectiveness

Bericht

liegt nicht vor
WHO 2014g
WHO 2016h
noch nicht ver-

flgbar
WHO 2017q

WHO 2011e

liegt nicht vor

noch nicht ver-
fligbar

2013s

2013t

WHO 2014h

siehe 2016q

WHO 20160

Anknitipfend an die Aufforderung der Parma-Erklarung zur Entwicklung geeigneter Methoden fiir die
Bewertung von wirtschaftlichen Auswirkungen umweltbedingter Gesundheitseffekte initiierte die
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WHO die Griindung eines regionalen ,Environment and Health Economics Network” (EHEN), das zwi-
schen 2012 und 2014 dreimal tagte, um einen strategischen Rahmen fiir die bessere Einbeziehung der
6konomischen Aspekte von Umwelt und Gesundheit in die politischen Entscheidungsprozesse zu ent-
wickeln. Gemeinsam mit der OECD erstellte die WHO anlasslich der Halbzeittagung 2015 eine Publiak-
tion tiber die wirtschaftlichen Auswirkungen der Luftverschmutzung in der europdischen Region
(WHO/OECD 2015). Die Abschatzung basiert auf einer Verkniipfung von Daten zur vorzeitigen Sterb-
lichkeit durch Feinstaub mit dem in Bevolkerungsbefragungen ermittelten hypothetischen Wert fiir
ein statistisches Leben und wurde anschliefdend in einer Publikation des Umweltbundesamtes auch
auf die Situation in Deutschland tibertragen (Kallweit und Biinger 2015).

Der Themenbereich ,Gesunde Lebensraume/stadtische Umwelt" gelangte im Zuge der Vorbereitung
der sechsten Ministerkonferenz neu in den Fokus der fachlichen Arbeit im ECEH. Abgesehen von einer
ersten Abschatzung iiber die konkreten Auswirkungen stadtischer Griinflichen konnte die allgemeine
Problematik der Umwelt- und Gesundheitssituation in urbanen Lebensraumen bisher nur einleitend
angerissen werden. Angesichts des grofden Anteils von bald 80% der europaischen Bevolkerung, die in
Stadten leben, wird diese Frage jedoch an Dringlichkeit zunehmen.

Tabelle 19: Publikationen der WHO Europa zu tibergreifenden und Querschnittsthemen 2010-2017
Environmental health inequalities in Europe WHO 2012I
Health and environment: communicating the risks WHO 2013u
Combined or multiple exposure to health stressors in indoor built environments WHO 2014i
Economic cost of the health impact of air pollution in Europe: Clean air, health and WHO/OECD 2015
wealth

School environment: policies and current status WHO 2015d
Towards environmentally sustainable health systems in Europe: a review of evidence WHO 2016p
Urban green spaces and health: a review of evidence WHO 2016q
Environment and health for European cities in the 21st century: making a difference WHO 2017r
Urban green space interventions and health: a review of impacts and effectiveness WHO 2017s
Fact sheet: Cities — Transport, health and environment WHO 2017t
Fact sheet: Cities — Urban planning and health WHO 2017u
Fact sheet: Environmental and health impact assessments — integrating health into WHO 2017v
environmental assessments — a tool to achieve the Sustainable Development Goals
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Die Vorbereitung fiir die sechste Minsiterkonferenz begann kurz vor der Halbzeittagung 2015. In den
Sitzungen der AWG am 4./5. Februar 2015 in Kopenhagen und des EHMB am 24. Februar 2015 in
Madrid prasentierte die WHO einen ersten Entwurf fiir eine ,Roadmap towards the sixth Ministerial
Conference on Environment and Health®. Im Marz 2015 erfolgte eine Verteilung an alle EHTF-
Mitglieder zur Kommentierung, deren Ergebnisse bei der Halbzeittagung am 29./30. April in Haifa
prasentiert wurden. Die Roadmap sah fiir die weitere Arbeit zwei parallele Handlungsstrange vor: auf
der einen Seite einen politischen Verhandlungsprozess iiber den Wortlaut der Ministererklarung und
die darin einzugehenden Verpflichtungen und auf der anderen Seite eine Reihe fachlicher Beratungen
liber relevante Themenbereiche. Beziiglich der Themenbereiche wurde vorgeschlagen, sich am Dis-
kussionsprozess zur globalen Nachhaltigkeitsagenda zu orientieren, unter Beriicksichtigung der vo-
rangegangenen Diskussionen im EHMB, in deren Verlauf Luftqualitit, Chemikaliensicherheit und Kli-
mawandel als prioritdre Themen identifiziert worden waren. Wie in Tabelle 20 dargestellt spiegelte
sich diese Praferenz auch im Ergebnis der EHTF-Befragung wieder, in der mehrheitlich die selben drei
Themenbereiche als besonders wichtig eingestuft wurden, gefolgt von den Themen Wasser/Abwasser,
Urbanisierung und Abfall. Die Themen Energie und Nahrung erhielten wenig Unterstiitzung. Sie wur-
den in den fachlichen Beratungen nicht weiter bearbeitet und fanden auch keinen Eingang in die spa-
tere Ministererklarung.

Tabelle 20: Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz: Themenvorschlage der WHO-Roadmap
Thema Ranking in der Weitere Beratungen

MS-Befragung
Luftqualitat 1 keine
Chemikaliensicherheit 1 Fachtagungen im ECEH Bonn
Klimawandel/Nachhaltigkeit 2 HIC (Klimawandel)

Prasentation bei EHTF 5 und Fachtagungen im ECEH
(nachhaltige Gesundheitssysteme)

Wasser/Abwasser 3 Prasentation bei EHTF 5
Gremien des Protokolls liber Wasser und Gesundheit
Stadte/Urbanisierung/Verkehr | 4 Prasentation bei EHTF 5 (Griinflachen)
Fachtagungen im ECEH (Stadte)
Abfall 5 Prasentation bei EHTF 5
Fachtagungen im ECEH
Energie 6 keine
Nahrungsmittel 7 keine

Die Diskussion iiber die Roadmap wurde bei der fiinften Sitzung der EHTF im November 2015 fortge-
setzt. Nach Prisentationen zu den Themen Wasser/Abwasser, urbane Griinflachen, Abfall und Nach-
haltigkeit im Gesundheitswesen bestéitige die EHTF, dass diese Themen in Hinblick auf die Ministerer-
klarung weiter verfolgt werden sollten. Fiir die Erarbeitung spezifischer Ziele zum Thema Luftqualitat
sollten zunachst die 2. Umweltversammlung der Vereinten Nationen im Mai 2016 und die 8. Minister-
konferenz ,Umwelt fiir Europa“im Juni 2016 abgewartet werden, die beide das Thema schwerpunkt-
mafdig behandeln wiirden. Letzten Endes wurde das Thema Luftqualitdt dann nicht mehr in den fachli-
chen Beratungen im EHP aufgegriffen, und in die Ministererklarung nur in allgemeiner Form und unter
Verweis auf andere, bestehende Verpflichtungen aufgenommen. Schon vor der Halbzeittagung und
noch einmal vor der fiinften EHTF-Sitzung wurden Mitgliedstaaten und Stakeholder um Interessenbe-
kundung gebeten, zu welchen der Themen sie im Vorbereitungsprozess mitarbeiten wollten. Obwohl
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zahlreiche Riickmeldungen eingingen, folgte daraus spater keine engere Einbindung in die inhaltliche
Arbeit, die somit das WHO-Sekretariat alleine tibernahm.

In 2016 begann die Diskussion iiber konkrete Textentwiirfe fiir die Abschlussdokumente der Minis-
terkonferenz. Mit dem faktischen Ende der Tatigkeit des EHMB nach seiner siebten Sitzung im No-
vember 2015 fanden alle weiteren Verhandlungen ausschlief3lich im Rahmen der EHTF-Sitzungen
statt, die jeweils von der AWG vorbereitet wurden.

Tabelle 21: Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz: Verhandlung (iber die Abschlussdoku-
mente

Datum, Ort Sitzung Gegenstand

10.03.2016, AWG 6 Diskussion Uber die Gliederung der Abschlussdokumente

Frankfurt

28.04.2016, AWG 7 Fortsetzung der Diskussion von AWG 6

Frankfurt

10.06.2016, AWG 8 Diskussion Uber einen ,,Zero Draft” fur die Erklarung und Konzeptpa-
Batumi piere fir Anhang 1 und 2

26.09.2016, AWG 9 Diskussion Uber die Fertigstellung des 1. Entwurfs fir die Erklarung
Frankfurt und Anhang 1 und 2

10/11 2016 schriftliches Kommentierung des 1. Entwurfs fiir die Erklarung und Anhang 1 sowie

29./30.11.2016,
Wien

Verfahren
EHTF 6

eines Konzeptpapiers fir Anhang 2

Fortsetzung der Diskussion aus dem schriftlichen Verfahren

02/03 2017 schriftliches Kommentierung des 2. Entwurfs fiir die Erklarung und Anhang 1 sowie
Verfahren des 1. Entwurfs fiir Anhang 2
24.03.2017, AWG 10 Fortsetzung der Diskussion aus dem schriftlichen Verfahren, mit einem
Frankfurt Schwerpunkt auf Anhang 2 (unter weitgehender Einigung)
10./11.04.2017, | EHTF 7 Diskussion und Einigung liber den 3. Entwurf der Erklarung
Kopenhagen Diskussion tber den 3. Entwurf des Anhang 1 (konnte aus Zeitmangel
nicht beendet werden)
Diskussion und Einigung tiber den 2. Entwurf des Anhang 2
16.05.2017, AWG 11 Diskussion Uber den 4. Entwurf des Anhang 1
Wien
12.06.2017, ad Hoc Sitzung | abschlieRende Diskussion Gber die Erklarung und ihre Anhédnge
Ostrava der EHTF

Wie in Tabelle 21 dargestellt, verlief der Vorbereitungsprozess vor allem zu Beginn schleppend, und
erste Textentwiirfe zur Kommentierung durch die Mitgliedstaaten und Stakeholder konnten erst im
Oktober 2016 vorgelegt werden. Frithzeitig war Einigkeit dariiber erzielt worden, dass die Dokumen-
tation zur Ministerkonferenz aus einer moglichst kurzen politischen Erklarung, einem detaillierten
Implementierungsplan fiir die Umsetzung der vereinbarten Ziele (Anhang 1) und einem Dokument
liber den neuen institutionellen Rahmen (Anhang 2) bestehen sollte.

Erschwert wurde die Diskussion uiber die Abschlussdokumente dadurch, dass die thematischen Bera-
tungen in Fachtagungen und Expertengremien quasi zeitgleich stattfanden, und noch keine abge-
stimmten Empfehlungen iiber konkrete inhaltliche Ziele vorlagen. Dies trug mit dazu bei, dass es nicht
gelang, den Fokus der Ministererklarung auf eine begrenzte Auswahl prioritarer Themen einzuengen,
obwohl etliche Mitgliedstaaten mehrfach dufderten, dass sie eine solche Prioritdtensetzung stark be-
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vorzugen wiirden. Wesentliche Kritikpunkte an den ersten Textentwiirfen, vor allem aus deutscher
Sicht, waren:

» die Formulierungen fiir die politischen Verpflichtungen waren zu breit gefasst;

» es wurde versucht, ein zu grofdes Themensprektrum abzudecken, das den Rahmen des EHP
zum Teil erheblich tiberschritt;

» die Relevanz und der besondere Nutzen des EHP im Vergleich zu anderen internationalen In-
strumenten und Plattformen wurde nicht ersichtlich;

» Wortlaut und Funktion der Erklarung auf der einen Seite und des Anhangs 1 auf der anderen
Seite waren nicht klar voneinander abgegrenzt;

» beider Formulierung von Zielen im Anhang 1 wurden zu oft einfach solche Ziele wiederholt,
auf die sich die Mitgliedstaaten bereits in anderen Prozessen verpflichtet hatten;

» die formulierten Ziele waren weder spezifisch noch konkret und bestanden zum iiberwiegen-
den Teil aus der Aufstellung ,nationaler Plane“ zu einer Reihe verschiedener Themen, ohne
dass z. B. Kriterien genannt wurden, die solche Pldne erfiillen sollten;

» nicht zuletzt wies die sprachliche Qualitit mit vielen Wiederholungen, Redundanzen und einer
blumigen Ausdrucksweise erhebliche Mangel auf.

Probleme bereitete insbesondere die Abstimmung des Implementierungsplans (Anhang 1). Als Reak-
tion auf Vorbehalte von Mitgliedstaaten, die sich nicht auf Aktivitaten verpflichten lassen wollten, die
sie fiir ihre Gesellschaften als nicht relevant erachteten, wurde daher der Status des Anhang 1 abge-
schwaicht, so dass nicht mehr von einem ,Implementierungsplan” die Rede war, sondern von einem
»Katalog moglicher Mafdnahmen®. Zugleich wurde in der Erklarung festgehalten, dass im weiteren Ver-
lauf des Prozesses die Mitgliedstaaten ,Handlungskataloge fiir Umwelt und Gesundheit entwickeln, (...)
in denen die Unterschiede zwischen den Gegebenheiten, Anforderungen, Priorititen und Kapazititen
der Lander gebtlihrend berticksichtigt werden®.

Hinsichtlich des institutionellen Rahmens in seiner in Parma beschlossenen Form hatte ein ausfiihrli-
cher Review der Durham University im Auftrag der WHO (Brown et al. 2016) ergeben, dass einige Kri-
tikpunkte im wesentlichen von allen Beteiligten des EHP geteilt wurden und auch die Vorschlége fiir
vorzunehmende Anderungen weitgehend unstrittig waren:

» Die Tatigkeit des EHMB wurde als wenig erfolgreich angesehen, und es bestand allgemein der
Wunsch, dieses Gremium aufzulosen.

» Die EHTF sollte auch nach der 6. Ministerkonferenz ihre Arbeit fortsetzen und die alleinige
Steuerung des EHP wahrnehmen.

» Zur Erleichterung der Arbeit zwischen den Sitzungen sollte ein ,EHTF-Bureau” eingerichtet
werden, dessen Aufgaben und Zusammensetzung in etwa denen der bisherigen AWG entspre-
chen sollten.

» Um die Beteiligung des Umweltsektors am EHP zu verbessern, wurde ein gemeinsames Sekre-
tariat von WHO und UNECE stark beflirwortet (wortiber die Gremien des UNECE aber noch
nicht letztinstanzlich entschieden haben).

Die Einigung auf die Beschreibung des neuen institutionellen Rahmens (Anhang 2 der Erklarung) ge-
lang daher vergleichsweise schnell.

Nachdem die Ministerkonferenz schon seit langerem fiir die erste Halte 2017 angekiindigt worden
war, gelang es erst wenige Monate vor Konferenzbeginn, den genauen Termin und den Tagungsort
festzulegen, ndmlich 13.-15. Juni 2017 in Ostrava (Tschechien).
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An der sechsten Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit, 13.-15. Juni 2017 in Ostrava (Tschechien),
nahmen Vertreter von 46 der 53 Mitgliedstaaten der europaischen Region der WHO teil, sowie zahl-
reiche internationale Organisationen und NGOs. Mit Ausnahme des Gastgebers Tschechien hatten die
Mitgliedstaaten allerdings keine Reprasentanten der hdchsten politischen Ebene wie Minister oder

Staatssekretdre in ihre Delegationen entsandt.

Das Programm der Konferenz entwickelte das WHO-Sekretariat alleine, die AWG wurde dabei nur
informationshalber eingebunden. Es bestand aus sieben thematischen Plenarsitzungen, die in Form

von Einfiihrungsvortragen und Podiumsdiskussionen gestaltet waren:

1. Riickblik und Ausblick zu Umwelt und Gesundheit in Europa: Barrieren und Chancen fiir mehr

Gesundheit und Wohlbefinden

2. Unerledigtes erledigen: Intelligente Umweltpolitik als effektivstes Mittel fiir nachhaltige, 6ffentli-

che Gesundheit in der Europadischen Region
Widerstandsfahige Gemeinschaften in stiitzenden stadtischen Umfeldern

w

4. Maximaler Nutzen fiir die Menschheit durch internationale und nationale Konzepte fiir Umwelt

und Gesundheit
5. Umwelt- und Gesundheitspolitik: Relevanz fiir die Welt und Effekt in Europa

o

Weniger ausbeuten, mehr erzeugen: Okonomie fiir Umwelt, Gesundheit und Wohlbefinden

7. Fortschritt verstetigen und beschleunigen: mehr Gesundheit, bessere Umwelt und nachhaltige

Entwicklung aus den Zusagen dieser Sechsten Ministerkonferenz gewinnen

Zur Darstellung der regionalen Situation beziiglich Umwelt und Gesundheit publizierte die WHO eine

Reihe von Hintergrunddokumenten (Tabelle 22).

Tabelle 22: Hintergrunddokumente zur sechsten Ministerkonferenz

Titel Quelle

Environment and health in Europe: status and perspectives
Fact sheet 1: Cities — Transport, health and environment
Fact sheet 2: Cities — Urban planning and health

Fact sheet 3: Climate change and health — strengthening adaptive capacity and resilience
and supporting measures to mitigate climate change

Fact sheet 4: Elimination of asbestos-related diseases

Fact sheet 5: Chemical safety — the importance of preventing early-life exposure to haz-
ardous chemicals

Fact sheet 6: Reducing noise to promote health — turning down urban soundscapes to
promote health and well-being

Fact sheet 7: Water, sanitation and hygiene — transforming the regional agenda towards
equitable access to safe and sustainable services

Fact sheet 8: Environmental and health impact assessments — integrating health into envi-
ronmental assessments — a tool to achieve the Sustainable Development Goals

Fact sheet 9: Building environmentally sustainable health systems
Fact sheet 10: Air pollution — better air for better health

Fact sheet 11: Contaminated sites and waste — towards a circular economy

WHO 2017b
WHO 2017t
WHO 2017u
WHO 20170

WHO 2017k
WHO 2017j

WHO 2017w

WHO 2017c

WHO 2017v

WHO 2017p
WHO 2017e
WHO 20171
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Dartiiberhinaus organisierten die Mitgliedstaaten und Stakeholder insgesamt 16 Nebenveranstaltun-
gen (,Side-events”) zur Darstellung und vertieften Diskussion thematischer Arbeiten und Herausfor-
derungen, zwei davon mit Unterstiitzung des Umweltbundesamtes:

» ,Schutz der Kinder vor unheilbaren Schadigungen durch Chemikalien®, unter Beteiligung von
Dr. Hedi Schreiber, UBA-Fachgebiet II 1.1, Ubergreifende Angelegenheiten Umwelt und Ge-
sundheit

» ,Gestaltung und Auswertung der Ansatze fiir Chemikaliensicherheit: HBM4EU, Initiative flr
Human-Biomonitoring in der Europdischen Union“, unter Beteiligung von Dr. Marike Kolossa-
Gehring, UBA-Fachgebiet Il 1.2, Toxikologie, Gesundheitsbezogene Umweltbeobachtung

Den Abschluss der Konferenz bildete die formale Verabschiedung der ,Erklarung der sechsten Minis-
terkonferenz Umwelt und Gesundheit (Anhang 2; WHO 2017x) mit ihren beiden Anhdngen ,, Anhang
1. Katalog moglicher Mafdnahmen zur Férderung der Umsetzung der Erklarung von Ostrava“ (WHO
2017y) und ,Anhang 2. Institutionelle Regelungen fiir den Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa“
(WHO 2017z).

Wie zuvor dargestellt, gelang es im Laufe der Verhandlungen iiber die Erklarungen nicht, eine Eini-
gung Uber konkrete, fiir alle Mitgleidstaaten verbindliche Zielvereinbarungen zu erreichen. Zentrales
Element der Erklarung ist daher die Verpflichtung zur Ausarbeitung nationaler Handlungskataloge fiir
Umwelt und Gesundheit, die - abgestimmt auf die jeweilige nationale Situation - sowohl der Verwirk-
lichung der nicht erreichten Parma-Ziele dienen als auch Fortschritte in sieben prioritdren Themenbe-
reichen erbringen sollen (siehe Textbox). Im Zuge dieser Maffnahmen sollen auch die fir Umwelt und
Gesundheit relevanten Ziele der globalen Nachhaltigkeitsagenda verwirklicht sowie die Umsetzung
weiterer internationaler Verpflichtungen vorangetrieben werden. Um Doppelbelastung zu vermeiden,
sollen fiir die Berichterstattung iiber die erzielten Fortschritte die selben Mechanismen genutzt wer-
den wie fiir die Berichterstattung im Rahmen des globalen Nachhaltigkeitsprozesses.

a. Verbesserung der Qualitat der Innen- und AuRenluft fiir alle

b. Gewahrleistung eines allgemeinen, chancengleichen und nachhaltigen Zugangs zu einer sicheren Trink-
wasser- und Sanitarversorgung und zu sicheren hygienischen Bedingungen fir alle in allen Umfeldern

¢. Minimierung der schadlichen Folgen von Chemikalien fiir die menschliche Gesundheit und die Umwelt

d. Pravention und Eliminierung von schadlichen umwelt- und gesundheitsbezogenen Folgen, Kosten und
Ungleichheiten in Bezug auf Abfallentsorgung und Altlasten

e. Starkung der Anpassungs- und Widerstandsfahigkeit gegeniiber durch den Klimawandel bedingten Ge-
sundheitsrisiken und Unterstiitzung von KlimaschutzmaBnahmen und MalRnahmen zur Sicherung positiver
Nebeneffekte fiir die Gesundheit gemaR dem Ubereinkommen von Paris

f. Unterstltzung der Bemihungen europdischer Stadte und Regionen, geslinder, inklusiver, sicherer, wi-
derstandsfahiger und nachhaltiger zu werden

g. Starkung der 6kologischen Nachhaltigkeit von Gesundheitssystemen und Verringerung ihrer Auswirkun-
gen auf die Umwelt

Die neuen institutionellen Regelungen sehen vor, dass die EHTF ihre Arbeit als Steuerungsgremium
fiir den EHP fortsetzt. Dafiir soll sie mindestens einmal jahrlich einberufen werden. Die Vorbereitung
der Sitzungen koordinieren Chair und Co-Chair (Amtszeit ein Jahr) unterstiitzt durch ein Prasidium
(,Bureau”). Dieses besteht aus von der EHTF gewahlten Vertretern von acht Mitgliedstaaten (ein-
schlief3lich Chair, Co-Chair und ehemaligem Chair), Vertretern von WHO, UNECE und UNEP sowie zwei
Vertretern weiterer Stakeholder-Organisationen. Die Amtszeit betrdgt drei Jahre. Desweiteren kann
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die EHTF Arbeitsgruppen zur Umsetzung konkreter Arbeitsauftriage einsetzen. Neben der bereits be-
stehenden Arbeitsgruppe Klimawandel und Gesundheit (HIC) soll eine neue Arbeitsgruppe eingerich-
tet werden, um Zusammenarbeit und Austausch auf subnationalen und kommunalen Ebenen zu for-
dern und die Reprasentation ihrer Anliegen im Prozess zu stirken. Der Kreis der anerkannten Stake-
holder-Organisationen wurde noch einmal erweitert.

Tabelle 23:

Stakeholder im EHP nach der flinften und nach der sechsten Ministerkonferenz

Stakeholder im institutionellen Rahmen nach der 5.

Ministerkonferenz, Parma 2010

Stakeholder im institutionellen Rahmen nach der 6.
Ministerkonferenz, Ostrava 2017

Unterorganisationen der Vereinten Nationen:
Weltgesundheitsorganisation

Wirtschaftsausschuss fiir Europa der Vereinten Na-
tionen

Umweltprogramm der Vereinten Nationen

Entwicklungsprogramm der Vereinten Nationen

Andere zwischenstaatliche Organisationen:
Europaische Kommission
Europdische Umweltagentur

Europaisches Zentrum fiir die Vorbeugung und Kon-
trolle von Krankheiten

Organisation fiur wirtschaftliche Zusammenarbeit
und Entwicklung

Regionales Umweltzentrum fiir Osteuropa

Nicht-staatliche Organisationen:

Health and Environment Alliance
Ecoforum

Environment and Health Youth Network

Weltunternehmerrat fir nachhaltige Entwicklung

Internationaler Gewerkschaftsbund

Weltgesundheitsorganisation

Wirtschaftsausschuss fiir Europa der Vereinten Na-
tionen

Umweltprogramm der Vereinten Nationen
Entwicklungsprogramm der Vereinten Nationen
Sekretariat der Klimarahmenkonvention
Weltorganisation fiir Metereologie

Protokoll Giber Wasser und Gesundheit

Pan-Europaisches Programm fiir Verkehr, Umwelt
und Gesundheit

Europaische Kommission
Europadische Umweltagentur

Europaischer Ausschuss der Regionen

Organisation fir wirtschaftliche Zusammenarbeit
und Entwicklung

Regionales Umweltzentrum fiir Osteuropa
Regionales Umweltzentrum fiir Zentralasien

Regionales Umweltzentrum fiir den Kaukasus

Health and Environment Alliance
Ecoforum
Environment and Health Youth Coalition

International Society for Environmental Epidemiolo-
gy

European Healthy Cities Network

Regions for Health Network
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Der Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa der WHO hat wichtige Beitrage dazu geleistet, dass sich
die Situation hinsichtlich Umwelt und Gesundheit in der europaischen Region in den letzten dreif3ig
Jahren mafdgeblich verbessert hat. Grofde Fortschritte gelangen besonders in den 1990er Jahren mit
der Etablierung von Institutionen und Instrumenten, die bis heute fortbestehen, wie dem Europai-
schen Zentrum fiir Umwelt und Gesundheit, dem Protokoll {iber Wasser und Gesundheit und der Pan-
Europaischen Plattform Verkehr, Umwelt und Gesundheit. In dieser Zeit ergaben sich fiir den Prozess
auch besonders konstruktive Wechselwirkungen durch die politische und wirtschaftliche Umgestal-
tung in Osteuropa und den Ausbau der Europaischen Union.

Doch schon 2004 férderte eine Bestandsaufnahme unter den mafdgeblichen Akteuren des Prozesses
Kritikpunkte zu Tage, die sich in den folgenden Jahren weiter verstarkt haben, wie das unklare Profil
des Prozesses, sein geringer Bekanntheitsgrad, die mangelnde Beteiligung des Wirtschaftssektors und
die Unausgewogenheit zwischen den beteiligten Sektoren Umwelt und Gesundheit. Verbesserungsvor-
schlige, die damals genannt und bis heute nicht wirksam umgesetzt wurden, bezogen sich auf die bes-
sere Koordinierung mit anderen internationalen Prozessen und die Schaffung von Mechanismen fiir
eine finanzielle Unterstiitzung von Mafinahmen in den Mitgliedstaaten.

Die Erkldrung von Parma mit ihrer grofRen thematischen Breite erwies sich als ungeeignet, das inhalt-
liche Profil des Prozesses zu schirfen. Daran dnderten auch die fiinf zeitgebundenen Ziele wenig, da
ihre Umsetzung nicht stringent genug verfolgt wurde. Es fallt insgesamt schwer, konkrete Fortschritte
in den Mitgliedstaaten seit der Parma-Konferenz 2010 zu identifizieren. Dies hiangt nicht zuletzt mit
der Form der Berichterstattung zusammen, die von der WHO seit der Halbzeittagung 2015 nicht mehr
wahrgenommen wurde.

Das Europdische Zentrum fiir Umwelt und Gesundheit konnte sich trotz einiger Umwalzungen und
Mittelkiirzungen erfolgreich am Standort Bonn konsolidieren und seine fachliche Vorreiterfunktion in
der Region, und zum Teil sogar weltweit, erneut unter Beweis stellen, besonders hinsichtlich der ge-
sundheitlichen Bewertung von Luftschadstoffen, der Einrichtung und Uberwachung sicherer Wasser-
und Sanitarversorgung, bei der Organisation des Dialogs zu kontroversen Fragen wie Asbest oder
beim Aufgreifen neuer thematischer und methodischer Herausforderungen.

Hinsichtlich der Steuerung des Prozesses gelang es, negative Erfahrungen wie z. B. die enttduschende
Arbeit des Ministerial Board oder die voriibergehende Stagnation der Task Force, in konstruktive Ver-
anderungen des institutionellen Rahmens bei der Konferenz von Ostrava umzusetzen.

In den kommenden Jahren wird die Ausarbeitung der nationalen Handlungskataloge zu den priorita-
ren Bereichen der Ostrava-Erklarung im Zentrum der Arbeit stehen. Fiir eine erfolgreiche Umsetzung
der darin identifizierten Mafsnahmen konnten folgende Schritte von besonderem Nutzen sein:

» Die Entwicklung einer Strategie zur Mobilisierung von Resourcen fiir die finanzielle Unterstiit-
zung von Mafdnahmen in den Mitgliedstaaten unter Einbeziehung internationaler Finanzinsti-
tutionen.

» Die Nutzung des Prozesses zur Etablierung umsetzungsorientierter Partnerschaften zwischen
einzelnen Mitgliedstaaten mit Unterstlitzung und Vermittlung des ECEH.

» Die Verbesserung der intersektoriellen sektoriellen Zusammenarbeit im Sinne a) einer starke-
ren Beteiligung des Umweltsektors an der Steuerung des EHP; und b) einer starkeren Unter-
stiitzung umweltpolitischer Mafsnahmen durch den Gesundheitssektor in den Mitgliedstaaten.

» Die Riickkehr zu einer Berichterstattung mit dem Fokus auf konkrete, mefdbare Fortschritte.
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9.1 Erklarung von Parma iiber Umwelt und Gesundheit

1. Wir, die fiir Gesundheit und Umwelt verantwortlichen Ministerinnen und Minister und sonstigen
Delegierten von Mitgliedstaaten der Europdischen Region der Weltgesundheitsorganisation (WHO),
haben uns zusammen mit der WHO-Regionaldirektorin flir Europa und im Beisein der fiir Gesundheit
und Verbraucherpolitik bzw. fiir Umwelt zustiandigen Mitglieder der Europdischen Kommission, des
Exekutivsekretirs der Wirtschaftskommission der Vereinten Nationen fiir Europa (UNECE) und des
Regionaldirektors des Umweltprogramms der Vereinten Nationen (UNEP) vom 10. bis 12. Marz 2010
in Parma (Italien) versammelt, um uns den gegenwartig wichtigsten Herausforderungen im Bereich
Umwelt und Gesundheit zu stellen.

2. Auf dem bisher durch den Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa angelegten Fundament wer-
den wir unsere Anstrengungen zur Erfiillung der auf fritheren Ministerkonferenzen der WHO einge-
gangenen - und insbesondere der im Aktionsplan zur Verbesserung von Gesundheit und Umwelt der
Kinder in der Europaischen Region der WHO (CEHAPE) genannten - Verpflichtungen intensivieren.

3. Wir sind entschlossen, uns mit den gegenwartig wichtigsten Herausforderungen des umweltbezo-
genen Gesundheitsschutzes aktiv auseinanderzusetzen. Zu diesen gehdren:

a) die gesundheitlichen und umweltbezogenen Folgen des Klimawandels und der darauf bezogenen
Politik;

b) die gesundheitlichen Risiken, denen Kinder und andere gefihrdete Gruppen aufgrund ungiinstiger
Umwelt-, Arbeits- und Lebensbedingungen (insbesondere das Fehlen einer angemessenen Was-
server- und Abwasserentsorgung) ausgesetzt sind;

c) die soziookonomischen und geschlechtsbezogenen Ungleichheiten zwischen den Menschen in Be-
zug auf Umwelt und Gesundheit, die sich durch die Finanzkrise noch verscharft haben;

d) die Belastung durch nichtiibertragbare Krankheiten, insbesondere insofern sie durch angemessene
Konzepte fiir Bereiche wie Stadtentwicklung, Verkehr, Lebensmittelsicherheit und Erndhrung so-
wie die Verbesserung von Lebens- und Arbeitsbedingungen verringert werden kann;

e) besorgniserregende Problemfelder wie persistente, endokrin wirksame und bioakkumulierende
schidliche Chemikalien und (Nano-)Partikel sowie neuartige und neu auftretende Problemstellun-
gen;

f) unzureichende Ressourcenausstattung in Teilen der Europaischen Region der WHO.

4. Wir werden uns diesen Herausforderungen stellen, indem wir geeignete Mechanismen oder Struk-
turen schaffen bzw. stirken, die eine wirksame Politikumsetzung sichern, lokales Handeln fordern und
zu einer aktiven Beteiligung am Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa fithren. In der Erkenntnis,
dass 6konomischen Argumenten zunehmend eine entscheidende Rolle bei der Entwicklung tragfahi-
ger Konzepte zukommt, werden wir uns insbesondere um eine Férderung strategischer Partnerschaf-
ten und Netzwerke bemiihen, damit Fragen des umweltbezogenen Gesundheitsschutzes in die rele-
vanten Konzepte aller Politikbereiche wirksamer einbezogen werden. Wir appellieren an diese Poli-
tikbereiche und an die relevanten Organisationen, bei der Schaffung einer gesundheitsférderlichen
Umwelt enger mit uns zusammenzuarbeiten.

5. Wir werden uns stadrker fiir die Entwicklung, Verbesserung und Umsetzung neuer gesundheits- und
umweltpolitischer Rechtsvorschriften und ggf. die Fortsetzung von Gesundheitsreformen, insbesonde-
re in den neuen unabhéngigen Staaten und den Liandern Siidosteuropas, einsetzen, um eine Straffung,
Aufwertung und Starkung der Leistung im Gesundheitswesen und im Umweltschutz herbeizufiihren.

6. Wir werden in allen Mitgliedstaaten die Einbeziehung der Jugendlichen auf nationaler wie internati-
onaler Ebene ermoglichen, indem wir ihnen durch gezielte Hilfs- und Schulungsmafnahmen sowie
eine entsprechende Mittelausstattung die Voraussetzungen fiir eine sinnvolle und nachhaltige Beteili-
gung an allen Aspekten des Prozesses bieten.
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7. Wir werden fiir Investitionen in nachhaltige, umweltfreundliche und gesundheitsférdernde Techno-
logien eintreten, indem wir die hierdurch entstehenden Chancen, etwa energieeffiziente Gesundheits-
dienste und Arbeitspldtze im Umweltbereich, hervorheben.

8. Wir ermutigen die internationalen Akteure, einschliefdlich der internationalen Finanzinstitutionen
und der Europaischen Kommission, durch weitere wissenschaftliche, politische, fachliche und finanzi-
elle Hilfe zur Schaffung wirksamer Mechanismen und zur Starkung der Kapazitaten fir die Verringe-
rung sowohl der Exposition gegenliber umweltbedingten Gefahren als auch ihrer gesundheitlichen
Auswirkungen in der Region beizutragen.

9. Wir appellieren an das WHO-Regionalbiiro fiir Europa, die Europdische Kommission, die UNECE, das
UNEP und alle anderen Partner, ihre Zusammenarbeit zu verstirken, um Fortschritte bei der Umset-
zung des Prozesses Umwelt und Gesundheit in der Europaischen Region der WHO herbeizufiihren.

10. Wir unterstiitzen das Dokument ,Entschlossenheit zum Handeln“ und die darin genannten Ziele
und Vorgaben und werden sie umsetzen. Das genannte Dokument ist ein integraler Bestandteil dieser
Erklarung.

11. Wir unterstitzen den institutionellen Rahmen, der in dem Dokument ,Der Prozess Umwelt und
Gesundheit in Europa (2010-2016): Der institutionelle Rahmen*“ beschrieben wird. Wir begrii.en die
dem Europaischen Ministerausschuss fiir Umwelt und Gesundheit zugedachte starkere politische Rolle
und werden den Prozess der Umsetzung durch die Sonderarbeitsgruppe Umwelt und Gesundheit wei-
terverfolgen, und der Ministerausschuss wird dem WHO-Regionalkomitee fiir Europa und dem UNE-
CE-Ausschuss fiir Umweltpolitik jahrlich dartiber Bericht erstatten.

12. Wir vereinbaren, uns im Jahr 2016 auf der Sechsten Europaischen Ministerkonferenz Umwelt und
Gesundheit erneut zu versammeln.

13. Wir, der Minister fir Gesundheit und die Ministerin fiir Umwelt, Landschafts- und Meeresschutz
[taliens, nehmen hiermit im Namen aller fir Gesundheit und Umwelt verantwortlichen Ministerinnen
und Minister der Mitgliedstaaten der Europaischen Region der WHO zusammen mit der WHO-
Regionaldirektorin fiir Europa und im Beisein der Kommissare fiir Gesundheit und Umwelt der Euro-
paischen Union, des Exekutivsekretirs der UNECE und anderer Partner diese Erklarung in vollem Um-
fang an.

9.1.1 Entschlossenheit zum Handeln

Auf dem bisher durch den Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa - und namentlich die Vierte Mi-
nisterkonferenz Umwelt und Gesundheit und die zwischenstaatliche Halbzeitbilanztagung im Juni
2007 in Wien - errichteten Fundament werden wir unsere Anstrengungen zur Auseinandersetzung
mit den gegenwartig wichtigsten Herausforderungen des umweltbezogenen Gesundheitsschutzes, wie
Klimawandel, neue Sachfragen und die Auswirkungen der Wirtschaftskrise, intensivieren und bekraf-
tigen erneut unser Bekenntnis zu einer sektoriibergreifenden Zusammenarbeit.

Wir erkennen die bewahrten politischen Prozesse, die eine gesunde Umwelt fiir die Kinder gewahr-
leisten, wie sdmtliche einschlagige Prozesse der Vereinten Nationen, andere Ministerkonferenzen der
WHO sowie die Rechtsvorschriften der Europdischen Union und die Beratungen der Gruppe der acht
fithrenden Industrienationen (G-8) im Jahre 2009, als Instrumente fiir die weitere Umsetzung des Pro-
zesses an2.

2 Die Tirkei erklart, sie fiihle sich nicht an Verpflichtungen in denjenigen Abschnitten gebunden, die sich auf internationale
Vertrige, Ubereinkommen oder Protokolle beziehen, deren Vertragspartei sie nicht ist, nimlich das Protokoll iiber Was-
ser und Gesundheit zu dem Ubereinkommen von 1992 zum Schutz und zur Nutzung grenziiberschreitender Wasserlaufe
und Internationaler Seen und die Protokolle zu dem Ubereinkommen von 1979 iiber weitrdumige grenziiberschreitende
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Wir nehmen insbesondere Kenntnis von der Erklarung der Sechsten Ministerkonferenz ,,Umwelt fiir
Europa“, von der Charta von Tallinn der WHO mit dem Titel ,Gesundheitssysteme fiir Gesundheit und
Wohlstand“® und von der Erklirung der Europaischen Union iiber Gesundheit in allen Politikberei-
chen.

A. Schutz der Gesundheit der Kinder

1. Wir bekréftigen unser Bekenntnis zu den folgenden priorisierten Mafdnahmen im Rahmen der vor-
rangigen Ziele der Region (RPG) aus dem Aktionsplan zur Verbesserung von Umwelt und Gesundheit
der Kinder in der Europaischen Region der WHO (CEHAPE). Wir werden danach streben, die in den
RPG enthaltenen Ziele auf folgende Weise zu erreichen.

Erstes vorrangiges Ziel der Region: Schutz der 6ffentlichen Gesundheit durch Verbesserung des Zu-
gangs zu einer sicheren Wasserver- und Abwasserentsorgung

i. Wir werden den Ansatz und die Bestimmungen des Protokolls iiber Wasser und Gesundheit*als
Grundlage und Triebfeder fiir die Entwicklung integrierter Konzepte fiir Wasserwirtschaft und Ge-
sundheit nutzen, die den durch den Klimawandel bedingten Herausforderungen fiir eine sichere
Wasserversorgung mit klaren Zielen und Vorgaben begegnen, und werden dabei mit allen betroffe-
nen Politikbereichen partnerschaftlich zusammenarbeiten.

ii. Wir streben an, dass ab 2020 jedes Kind zu Hause, in der Kinderbetreuung, in Kindergarten, in Schu-
len, in Einrichtungen der Gesundheitsversorgung und in offentlichen Freizeit- und Kurbadern eine
sichere Wasserver- und Abwasserentsorgung erhalt und dass wieder mehr Gewicht auf Hygie-
nepraktiken gelegt wird.

Zweites vorrangiges Ziel der Region: Reduzierung von Adipositas und Verletzungen durch Schaffung
einer sicheren Umwelt und durch mehr Bewegung und gesunde Erndhrung

i. Wir werden die inhaltlich relevanten Passagen aus der Amsterdamer Erklarung der Dritten Hoch-
rangigen Tagung des Paneuropéischen Programms fiir Verkehr, Gesundheit und Umwelt (THE PEP)
umsetzen.

ii. Wir werden bei der Planung und Gestaltung von Siedlungen, Wohnungen, Gesundheitseinrichtun-
gen, Mobilitatskonzepten und Verkehrsinfrastrukturen die Bediirfnisse der Kinder beriicksichtigen.
Dafiir werden wir gesundheitliche, umweltbezogene und strategische Folgenabschiatzungen vor-
nehmen und die einschlagigen Vorschriften, Konzepte und Leitlinien entwickeln und anpassen und
die erforderlichen Mafdnahmen umsetzen.

Luftverunreinigung, mit Ausnahme des Protokolls von 1984 betreffend die langfristige Finanzierung des Programms
tiber die Zusammenarbeit bei der Messung und Bewertung der weitrdumigen Ubertragung von luftverunreinigenden
Stoffen in Europa.

3 Ein Gesundheitssystem ist die Gesamtheit aller 6ffentlichen und privaten Organisationen, Einrichtungen und Ressourcen in
einem Land, deren Auftrag darin besteht, unter den dortigen politischen und institutionellen Rahmenbedingungen auf
die Verbesserung, Erhaltung oder Wiederherstellung von Gesundheit hinzuarbeiten. Die Gesundheitssysteme umfassen
sowohl die individuelle als auch die bevolkerungsbezogene Gesundheitsversorgung, aber auch Maffnahmen, mit denen
andere Politikbereiche dazu veranlasst werden sollen, in ihrer Arbeit an den sozialen wie auch den umweltbedingten
und 6konomischen Determinanten von Gesundheit anzusetzen.

4 Protokoll iiber Wasser und Gesundheit zu dem Ubereinkommen von 1992 iiber den Schutz und die Nutzung gren-
ziiberschreitender Wasserldufe und internationaler Seen
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iii. Wir werden in partnerschaftlicher Zusammenarbeit mit lokalen, regionalen und nationalen Behor-
den fir Malknahmen gegen die negativen sozio6konomischen, gesundheitlichen und umweltbe-
zogenen Folgen von Zersiedelung werben.

iv. Wir sind bestrebt, bis 2020 jedem Kind Zugang zu gesunden und sicheren Umgebungen und Leben-
sumfeldern zu verschaffen, damit es zu Fufd oder mit dem Rad in Kindergarten oder Schule gelan-
gen und auf Griinfl.chen spielen und korperlich aktiv sein kann. So beabsichtigen wir Verletzungen
zu verhindern, indem wir wirksame Mafdnahmen durchfithren und Produktsicherheit fordern.

v. Wir werden den Europaischen Aktionsplan Nahrung und Erndhrung der WHO (2007-2012) umset-
zen, insbesondere indem wir den Ndhrwert von Schulmahlzeiten erhéhen und die Erzeugung und
den Konsum von Nahrungsmitteln am Ort dort férdern, wo dies zur Verringerung schadlicher Aus-
wirkungen auf Umwelt und Gesundheit beitragen kann.

Drittes vorrangiges Ziel der Region: Krankheitspravention durch Verbesserung der Auf3en- und Innen-
raumluft

i. Wir werden die Vorgehensweise und Bestimmungen der Protokolle zum Ubereinkommen von 1979
liber weitrdumige grenziiberschreitende Luftverunreinigung nutzen und erforderlichenfalls ihre
Uberarbeitung unterstiitzen. Wir werden unsere Bemiihungen fortsetzen und ausweiten, die Inzi-
denz akuter und chronischer Atemwegserkrankungen durch den Abbau der Belastung mit Feinst-
partikeln und Schwebstaub (vor allem durch Industrie, Verkehr und Hausbrand) sowie mit boden-
nahem Ozon in Ubereinstimmung mit den WHO-Lulftgiiteleitlinien zu reduzieren. Wir werden Be-
obachtungs-, Kontroll- und Aufklarungsprogramme starken, unter anderem im Hinblick auf den
Einsatz von Treib- und Brennstoffen in Verkehr und Haushalt.

ii. Wir werden angemessene sektoriibergreifende Konzepte und Vorschriften entwickeln, die beim
Abbau der Innenraumluftverschmutzung einen entscheidenden Unterschied bewirken kénnen, und
geeignete Anreize und Gelegenheiten schaffen, um den Menschen zu Hause und an 6ffentlichen Or-
ten zu nachhaltiger, sauberer und gesundheitsvertraglicher Energie zu verhelfen.

iii. Wir sind bestrebt, jedem Kind Zugang zu gesunden Innenrdumen in Kinderbetreuungseinrichtun-
gen, Kindergarten, Schulen und o6ffentlichen Freizeiteinrichtungen zu verschaffen, indem wir die
Leitlinien der WHO fiir Raumluftgiite beachten und nach Mafigabe des Rahmeniibereinkommens
zur Einddmmung des Tabakgebrauchs dafiir Sorge tragen, dass diese Umfelder bis 2015 rauchfrei
werden.

Viertes vorrangiges Ziel der Region: Pravention von Erkrankungen aufgrund chemischer, biologischer
und physikalischer Umwelteinfliisse

i. Wir werden den Ansatz und die Bestimmungen der mafégeblichen internationalen Vereinbarungen
konsequent nutzen®. Wir werden zu dem Strategischen Konzept fiir ein internationales Chemikali-
enmanagement (SAICM) und zur Entwicklung eines globalen Rechtsinstruments flir Quecksilber
beitragen.

ii. Wir sind bestrebt, jedes Kind vor den Risiken zu schiitzen, die durch eine Belastung mit gefdhrlichen
Substanzen und Zubereitungen entstehen, und konzentrieren unsere Anstrengungen auf schwange-

5 7. B. Basler Ubereinkommen iiber die Kontrolle der grenziiberschreitenden Verbringung gefihrlicher Abfille und ihrer
Entsorgung, Rotterdamer Ubereinkommen iiber das Verfahren der vorherigen Zustimmung nach Inkenntnissetzung fiir
bestimmte gefiahrliche Chemikalien sowie Pflanzenschutz- und Schadlingsbekdmpfungsmittel im internationalen Handel,
Stockholmer Ubereinkommen iiber persistente organische Schadstoffe sowie die Protokolle iiber Schwermetalle und
persistente organische Schadstoffe zu dem Ubereinkommen von 1979 iiber weitrdumige grenziiberschreitende Luftver-
unreinigung.
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re und stillende Frauen sowie auf Orte, an denen Kinder leben, lernen und spielen. Wir werden die-
se Risiken benennen und bis zum Jahr 2015 so weit wie moglich beseitigen.

iii. Wir werden gegen erkannte Risiken einer Exposition gegeniiber Kanzerogenen, Mutagenen und die
Fortpflanzungsfahigkeit beeintrachtigenden Giftstoffen wie Radon, UV-Strahlung, Asbest und endo-
krinen Disruptoren vorgehen und ersuchen andere Akteure dringend, dies ebenfalls zu tun. Insbe-
sondere werden wir, sofern nicht bereits geschehen, in Zusammenarbeit mit der WHO und der IAO
bis spatestens 2015 nationale Programme zur Beseitigung asbestbedingter Erkrankungen entwi-
ckeln.

iv. Wir fordern eine weitergehende Erforschung der moglichen Schadlichkeit persistenter, endokrin
wirksamer und bioakkumulativer Stoffe bzw. einer kombinierten Belastung durch diese sowie die
Ermittlung sichererer Alternativen. Wir fordern auch mehr Forschung tiber die Verwendung von
Nanopartikeln in Produkten und Nanomaterialien und tiber elektromagnetische Felder, um eine
mogliche schadliche Exposition bewerten zu kénnen. Wir werden verbesserte Methoden zur Be-
wertung gesundheitlicher Risiken und gesundheitlichen Nutzens entwickeln und anwenden.

v. Wir fordern alle Akteure auf, gemeinsam auf eine Senkung der Belastung der Kinder durch Larm
hinzuarbeiten, wie er u. a. durch personliche elektronische Gerate, Freizeitaktivititen und Verkehr
vor allem in Wohngebieten sowie in Kinderbetreuungseinrichtungen, Kindergarten, Schulen und 6f-
fentlichen Freizeiteinrichtungen entsteht. Wir bitten die WHO eindringlich um Entwicklung geeig-
neter Leitlinien fir die Lirmbekdmpfung und bieten hierzu unsere Unterstiitzung an.

vi. Wir werden ein besonderes Augenmerk auf Kinderarbeit und —ausbeutung richten, eines der we-
sentlichen Umfelder fiir eine Exposition gegeniiber einschlagigen Risiken, insbesondere auch ge-
gentber gefahrlichen Chemikalien und physikalischen Stressfaktoren.

B. Schutz von Gesundheit und Umwelt vor den Folgen des Klimawandels

2. Wir bekennen uns zum Schutz der Gesundheit und des Wohlbefindens, der natiirlichen Ressourcen
und der Okosysteme sowie zur Férderung von gesundheitlicher Chancengleichheit, Gesundheitssi-
cherheit und einer gesundheitsvertraglichen Umwelt vor dem Hintergrund eines sich verandernden
Klimas. Unter Beriicksichtigung der aktuellen Arbeit unter dem Dach des Rahmeniibereinkommens
der Vereinten Nationen liber Klimadnderungen und in Anerkennung der subregionalen, sozio6kono-
mischen sowie geschlechts- und altersbezogenen Unterschiede werden wir:

i. gesundheitliche Aspekte auf allen Ebenen und Gebieten in simtliche Klimaschutz- und Anpassungs-
mafdnahmen, -konzepte und -strategien einbeziehen. Wir werden jede gesundheitsschadliche Wir-
kung solcher Konzepte bewerten, verhindern und aufgreifen, indem wir zum Beispiel die Gesund-
heitsféorderung in der Umweltpolitik starken;

ii. Gesundheitssystem, Sozialwesen und Umweltschutz starken, um diesen Systemen eine wirksamere
und schnellere Reaktion auf die Auswirkungen des Klimawandels (z. B. extreme Wetterereignisse
und Hitzeperioden) zu ermdéglichen. Insbesondere werden wir die Wasserversorgung und die Be-
reitstellung sanitarer Einrichtungen und unbedenklicher Lebensmittel durch angemessene Vorsor-
ge-, Vorbereitungs- und Anpassungsmafénahmen schiitzen;

iii. Frihwarn- und Notfallsysteme fiir extreme Wetterereignisse und Krankheitsausbriiche entwickeln
bzw. starken, etwa - soweit erforderlich - fiir vektoriibertragene Krankheiten an der Schnittstelle
zwischen menschlichem und tierischem Okosystem;

iv. Aufklarungs- und Sensibilisierungsprogramme zum Thema Klimawandel und Gesundheit entwi-
ckeln und umsetzen, mit denen gesunde und energieeffiziente Verhaltensweisen in allen Umfeldern
gefordert und Informationen iiber mogliche Klimaschutz- und Anpassungsmafdnahmen mit
Schwerpunkt auf benachteiligten Gruppen und Subregionen verbreitet werden;
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v. gemeinsam auf einen grofieren Beitrag des Gesundheitssektors zur Verringerung der Treibhaus-
gasemissionen und auf eine Starkung seiner Vorreiterrolle bei der effizienten Nutzung von Ener-
gien und Ressourcen hinarbeiten und andere Sektoren wie die Nahrungsmittelindustrie zu einem
dhnlichen Vorgehen veranlassen;

vi. Forschung und Entwicklung z. B. in Bezug auf Instrumente zur Prognose gesundheitlicher Folgen
des Klimawandels, das Erkennen gesundheitlicher Gefahrdungen und die Entwicklung geeigneter
Klimaschutz- und Anpassungsmafinahmen anregen.

3. Wir appellieren an das WHO-Regionalbiiro fiir Europa, mit der Europaischen Kommission, der Eu-
ropaischen Umweltagentur, der Wirtschaftskommission der Vereinten Nationen fiir Europa, dem Um-
weltprogramm der Vereinten Nationen und weiteren Partnern liber die Einrichtung europdischer In-
formationsforen zu diskutieren, mittels derer bewahrte Praktiken, Forschungsergebnisse, Daten, In-
formationen, Technologien und Instrumente mit gesundheitlichem Schwerpunkt auf allen Ebenen sys-
tematisch ausgetauscht werden kénnen

4. Wir begriifsen den regionalen Handlungsrahmen mit dem Titel Schutz der Gesundheit in einer durch
den Klimawandel bedrohten Umwelt. Wir empfehlen, die darin beschriebenen Ansatze bei der Unter-
stiitzung von Mafdnahmen auf diesem Gebiet heranzuziehen.

C. Einbeziehung von Kindern, Jugendlichen und anderen Interessengruppen

5. Wir werden in allen Mitgliedstaaten die Einbeziehung der Jugendlichen in nationale wie internatio-
nale Prozesse erleichtern, indem wir ihnen gezielte Hilfs- und Schulungsmafinahmen sowie eine ent-
sprechende Mittelausstattung anbieten und so Gelegenheit zu einer sinnvollen Beteiligung geben.

6. Wir werden unsere Zusammenarbeit mit lokalen und subnationalen Behorden, zwischenstaatlichen
und nichtstaatlichen Organisationen, der Privatwirtschaft, den Gewerkschaften, den Fachverbdanden
und der Wissenschaft ausbauen und unter Nutzung ihrer Erfahrungen und ihres Wissens auf optimale
Ergebnisse hinarbeiten.

7. Wir rufen die Wirtschaft dazu auf, die in diesem Dokument genannten Herausforderungen aufzu-
greifen, etwa durch einschlagige unternehmenseigene und branchenspezifische Programme.

8. Wir werden uns bemiihen, die Wissensgrundlage iiber Umwelt und Gesundheit zu erweitern und die
Kompetenz der Fachwelt, insbesondere aber der Gesundheits- und Kinderbetreuungsberufe, zu ver-
bessern.

D. Wissen und Instrumente fiir Politikgestaltung und -umsetzung

9. Wir unterstiitzen die Weiterentwicklung des Europdischen Umwelt- und Gesundheitsinformations-
systems (ENHIS). Wir rufen das WHO-Regionalbiiro fiir Europa sowie die Europdische Kommission
und die Europaische Umweltagentur dazu auf, die Mitgliedstaaten weiter bei der Entwicklung interna-
tional vergleichbarer Indikatoren zu unterstiitzen und bei der Interpretation und praktischen Anwen-
dung einschlagiger Forschungsresultate behilflich zu sein.

10. Wir appellieren an alle einschlagigen internationalen Organisationen, weiterhin allgemeine Werk-
zeuge und Leitlinien fiir die Bewaltigung der wirtschaftlichen Kosten umweltbedingter Risikofaktoren
fiir die Gesundheit, einschliefilich der Kosten von Untatigkeit, zu entwickeln und dadurch die Schaf-
fung und Durchsetzung von Rechtsinstrumenten zu ermdglichen.

11. Wir werden zur Entwicklung eines konsequenten und rationalen Ansatzes fiir das Human-
Biomonitoring beitragen und es als ein ergdanzendes Instrument zu evidenzbasierten gesundheits- und
umweltpolitischen Mafdnahmen nutzen und dabei das Bewusstsein fiir Praventivmafinahmen schar-
fen.
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12. Wir nehmen die Beitrage, Schlussfolgerungen und Empfehlungen des Internationalen gesund-
heitspolitischen Symposiums iber Umwelt- und Gesundheitsforschung, das im Oktober 2008 in Mad-
rid stattfand, zur Kenntnis. Wir stimmen darin iiberein, interdisziplindre Forschung gemafd den
Grundsatzzielen dieser Erkldrung zu unterstiitzen und die Weiterentwicklung ausgewahlter Werkzeu-
ge® wie der Gesundheitsfolgenabschitzung zu verbessern. Wir werden die vorhandenen Informatio-
nen fiir politische Entscheidungen heranziehen und bei Bedarf das Vorsorgeprinzip anwenden, insbe-
sondere fiir neue und neu entstehende Probleme.

13. Wir bekriftigen die Notwendigkeit einer Beteilung der Offentlichkeit und der mageblichen Ak-
teure an der Bewdltigung der Probleme im Bereich Umwelt und Gesundheit. Wir werden geeignete
Initiativen fiir Risikowahrnehmung, -bewertung, -management und -kommunikation entwickeln und
umsetzen.

6 z. B. das Protokoll iiber die Strategische Umweltvertraglichkeitspriifung zum Ubereinkommen iiber die Umweltvertriglich-
keitsprifung im grenziiberschreitenden Rahmen.
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9.2 Erklarung der sechsten Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit

In der Europdaischen Region der WHO sind Umweltfaktoren, die eigentlich vermieden bzw. beseitigt
werden konnten, jahrlich fir 1,4 Mio. Todesfalle verantwortlich. Die grof3en gesundheitlichen Auswir-
kungen der umweltbedingten Determinanten in der Europaischen Region betreffen nichtiibertragbare
Krankheiten, Behinderungen und Unfallverletzungen. Dariiber hinaus wachst die Besorgnis iiber die
Auswirkungen des Klimawandels und des Verlusts der biologischen Vielfalt auf die sich verandernden
Muster bestehender und neu auftretender tibertragbarer Krankheiten sowie tiber negative Folgen fiir
die Fortpflanzung. Die Bewiltigung bekannter und neu hinzukommender Herausforderungen macht
zusatzliche und energische gemeinsame Mafinahmen erforderlich.

Wir, die fiir Gesundheit und Umwelt verantwortlichen Ministerinnen und Minister und sonsti-
gen Delegierten von Mitgliedstaaten der Weltgesundheitsorganisation (WHO) in der Europai-
schen Region, haben uns zusammen mit der WHO-Regionaldirektorin fiir Europa und im Bei-
sein des Regionaldirektors fiir Europa des Umweltprogramms der Vereinten Nationen (UNEP)
sowie hochrangiger Vertreter der Wirtschaftskommission der Vereinten Nationen fiir Europa
(UNECE) und der Europidischen Kommission, anderer Organisationen der Vereinten Nationen
und zwischenstaatlicher und nichtstaatlicher Organisationen

vom 13. bis 15. Juni 2017 in Ostrava zur Sechsten Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit ver-
sammelt, die auf die freundliche Einladung der Tschechischen Republik hin gemeinschaftlich vom
WHO-Regionalbiiro fiir Europa, der UNECE und dem UNEP organisiert wurde, um kiinftige gemeinsa-
me Mafsnahmen zur Senkung der durch Umweltfaktoren bedingten Krankheitslast fiir gegenwartige
und kiinftige Generationen zu gestalten und Synergieeffekte zwischen unseren beiden Politikberei-
chen und den mafdgeblichen Interessengruppen als Voraussetzung fiir die Verwirklichung der auf Ge-
sundheit und Wohlbefinden bezogenen Ziele der Agenda 2030 der Vereinten Nationen flir nachhaltige
Entwicklung zu fordern.

Wir:

1. erkennen an, dass die Agenda 2030 fiir nachhaltige Entwicklung die entscheidend wichtige und un-
aufldsliche Verknilipfung zwischen Entwicklung, Umwelt sowie Gesundheit und Wohlbefinden der
Menschen und der Wirtschaft als Grundbedingung fiir die Verwirklichung einer Vielzahl von Men-
schenrechten herausstellt, darunter das Recht auf Leben, auf das erreichbare Hochstmaf$ an korperli-
cher und geistiger Gesundheit, auf einen angemessenen Lebensstandard, auf eine sichere Versorgung
mit Lebensmitteln und Trinkwasser und auf sichere sanitdre Einrichtungen, auf personliche Sicherheit
sowie auf sauberen Boden, saubere Gewdsser und saubere Luft, die allesamt entscheidende Vorausset-
zungen fiir die Forderung gerechter, friedlicher, inklusiver und bliihender Gesellschaften heute und in
Zukunft sind;

2. erkennen an, dass verniinftige Konzepte fiir Umwelt und Gesundheit in den vergangenen Jahrzehn-
ten in hohem Mafie zum Anstieg der Lebenserwartung und zur Verbesserung des Wohlbefindens in
der Europdischen Region der WHO beigetragen haben und dass gesundheitliche Zugewinne zu den in
gesellschaftlicher und wirtschaftlicher Hinsicht wiinschenswertesten Friichten eines angemessenen
Umweltschutzes gehoren;

3. stellen mit Besorgnis fest, dass Umweltzerstérung und -belastung, Klimawandel, die Exposition ge-
geniiber schidlichen Chemikalien und die Destabilisierung von Okosystemen das Recht auf Gesundheit
gefahrden und sozial benachteiligte und anfillige Bevolkerungsgruppen unverhaltnisméfiig stark be-
treffen und so bestehende Ungleichheiten verscharfen;

4. erkennen den Nutzen der Thematisierung des Klimawandels fiir die Gesundheit und unterstiitzen
das Pariser Klimaschutziibereinkommen, in dem die Bedeutung des Rechts auf Gesundheit im Hinblick
auf kiinftige Mafdnahmen zum Schutz des Klimas anerkannt wird;
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5. heben hervor, dass alle Regierungen und staatlichen Beh6rden auf allen Ebenen eine gemeinsame
Verantwortung fiir die Erhaltung der globalen Umwelt durch ressortiibergreifende Zusammenarbeit
und Biirgerbeteiligung sowie fiir die generations- und ressortiibergreifende Férderung und Verteidi-
gung der menschlichen Gesundheit fiir alle gegen Umweltgefahren tragen. Deshalb sollten die Regie-
rungen und staatlichen Behorden sich dessen bewusst sein, dass ihre Entscheidungen, Mafdnahmen
und Handlungen sowohl innerhalb als auch aufserhalb ihrer Staatsgrenzen Auswirkungen auf Umwelt
und menschliche Gesundheit haben konnen;

6. erkennen an, dass die Agenda 2030 fiir nachhaltige Entwicklung und ,Gesundheit 2020, das Rah-
menkonzept der Europdischen Region fiir Gesundheit und Wohlbefinden, uns zu koharenten res-
sortiibergreifenden Strategien verpflichten, die systemweite und ausgewogene Praventivkonzepte zur
Verbesserung des umweltbezogenen Gesundheitsschutzes in den Mittelpunkt stellen, und halten uns
die Folgen fiir die sozialen Determinanten von Gesundheit vor Augen, insbesondere mit Blick auf die
am starksten benachteiligten Gruppen in unserer Region;

7. bekraftigen unser Engagement fiir die Europdische Charta fiir Umwelt und Gesundheit von 1989
und die darin festgelegten Grundséatze sowie unsere Beschliisse aus fritheren Ministerkonferenzen;

8. stellen mit Besorgnis fest, dass die drei zeitgebundenen Zielvorgaben fiir 2015 sowie zwei Zielvor-
gaben fiir 2020 aus der Fiinften Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit noch nicht erfiillt sind.

9. Wir sind deshalb entschlossen:

a) Gesundheit und Wohlbefinden aller unserer Menschen zu schiitzen und zu férdern und
vorzeitige Todesfille, Erkrankungen und Ungleichheiten aufgrund von Umweltbelastung
und Umweltzerstorung zu verhindern;

b) bei unseren Handlungskonzepten im Bereich Umwelt und Gesundheit Chancengleichheit,
soziale Inklusion und Gleichstellung zwischen den Geschlechtern gebiihrend zu
bertcksichtigen, auch in Bezug auf den Zugang zu natiirlichen Ressourcen und die Nutzung
von Okosystemen;

c) fiir den gesundheitlichen Nutzen nachhaltiger Produktions- und Konsummuster, einen
Ubergang von fossilen zu erneuerbaren Energien in einem angemessenen Zeitrahmen, die
Nutzung sauberer und sicherer Technologien sowie eine Umstellung auf emissionsarme
und energieeffiziente Verkehrs- und Mobilititskonzepte einzutreten, die in die Stadtepla-
nung und Raumordnung integriert sind;

d) aufeine Gesellschaft sowie auf Infrastrukturen und Gesundheitssysteme hinzuarbeiten, die
insbesondere fiir den Klimawandel geriistet sind;

e) in partnerschaftlicher Zusammenarbeit mit allen relevanten Ressorts und Interessengrup-
pen die Verwirklichung der Vision eines gesunden Planeten und einer gesunden Bevdlke-
rung durch unsere Arbeit in der Europdischen Region der WHO anzustreben;

f) die Umsetzung unserer internationalen Verpflichtungen und unserer freiwilligen Zusagen
in Bezug auf die Forderung unserer Ziele im Bereich Umwelt und Gesundheit verstarkt vo-
ranzutreiben;

g) geeignete Verfahren anzuwenden und weiterzuentwickeln, mit denen relevante Erkennt-
nisse Uiber Gesundheit und Umwelt gesammelt und analysiert und als Grundlage fiir unsere
Entscheidungen verwendet werden kénnen, unter Beriicksichtigung des Vorsorgeprinzips;

h) aktiv offene, transparente und zweckdienliche Forschung zu bereits bekannten wie auch
neu auftretenden Risiken fiir Umwelt und Gesundheit zu unterstiitzen, um die Wissens-
grundlage im Hinblick auf die Gestaltung von Konzepten und praventiven Mafdnahmen zu
erweitern.

10. Wir werden den Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa als bewahrtes ressortiibergreifendes
und inklusives Verfahren und Forum fiir die Umsetzung der Agenda 2030 fiir nachhaltige Entwicklung
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und im Hinblick auf die strategische Planung, die Abstimmung, die Umsetzung und die Beobachtung
der Fortschritte bei der Verwirklichung der Ziele dieser Erklarung sowie die Berichterstattung da-
ritber nutzen.

11. Insbesondere werden wir gleichzeitig die Schutzfunktionen der Gesundheitssysteme starken und
unsere Kapazitaten fiir eine ressortiibergreifende Zusammenarbeit auf allen staatlichen Ebenen und
mit allen mafdgeblichen Interessengruppen ausweiten, um umweltbedingte Gesundheitsrisiken fiir
unsere Biirger zu verringern, und im Bereich Umwelt und Gesundheit die Beteiligung der Biirger an
Entscheidungsprozessen und den Zugang zu Informationen und zu den Gerichten férdern.

12. Durch die Ausweitung der Umsetzung auf der nationalen Ebene wollen wir fiir unsere Blirger einen
splirbaren Unterschied bewirken. Hierzu werden wir bis Ende 2018 nationale Handlungskataloge fiir
Umwelt und Gesundheit entwickeln, die als eigenstidndige Grundsatzdokumente oder als Teile anderer
Dokumente fungieren und in denen die Unterschiede zwischen den Gegebenheiten, Anforderungen,
Prioritdten und Kapazititen der Liander gebiihrend beriicksichtigt werden. Diese Handlungskataloge
werden sich an dem Anhang 1 zu dieser Erklarung orientieren, der einen Katalog méglicher Mafénah-
men zur Erleichterung ihrer Umsetzung enthilt, die auf folgende Bereiche abzielen:

a) Verbesserung der Innen- und Aufdenluft fiir alle als einem der wichtigsten umweltbeding-
ten Risikofaktoren in der Europadischen Region durch Mafdnahmen zur Verwirklichung der
Werte aus den Luftgiiteleitlinien der WHO in einem kontinuierlichen Optimierungsprozess;

b) Gewadhrleistung eines allgemeinen, chancengleichen und nachhaltigen Zugangs zu einer si-
cheren Trinkwasser- und Sanitarversorgung und zu sicheren hygienischen Bedingungen
fiir alle und in allen Umfeldern und gleichzeitig Forderung einer integrierten Bewirtschaf-
tung von Wasserressourcen und ggf. einer Wiederverwendung von ordnungsgemaf$ ge-
klarten Abwassern;

c) Reduzierung der schadlichen Auswirkungen von Chemikalien auf die menschliche Gesund-
heit und die Umwelt auf ein Mindestmaf3 durch: Ersetzung gefahrlicher Chemikalien durch
sicherere (einschliefilich nicht-chemischer) Alternativen; Verringerung der Belastung an-
falliger Gruppen durch gefdhrliche Chemikalien, insbesondere wahrend der frithen Phasen
der menschlichen Entwicklung; Starkung der Kapazitéten fiir Risikoabschatzung und For-
schung, um ein besseres Verstandnis der Exposition des Menschen gegeniiber Chemikalien
und der daraus resultierenden Krankheitslast zu erméglichen; und Anwendung des Vor-
sorgeprinzips, sofern moglich.

d) Préavention und Eliminierung der schiadlichen umwelt- und gesundheitsbezogenen Folgen,
Kosten und Ungleichheiten in Bezug auf Abfallentsorgung und Altlasten durch Fortschritte
hin zur Eliminierung von unkontrollierten und illegalen Abfalldeponien und von Abfalltou-
rismus sowie eine verniinftige Entsorgung von Abfillen und einen verntinftigen Umgang
mit Abfillen und Altlasten im Zuge des Ubergangs zu einer Kreislaufwirtschaft;

e) Starkung der Anpassungsfahigkeit und Widerstandskraft gegeniiber durch den Klimawan-
del bedingten Gesundheitsrisiken und Unterstiitzung von Mafdnahmen zum Schutz des
Klimas und zur Sicherung positiver gesundheitlicher Nebeneffekte gemafl dem Pariser
Klimaschutziibereinkommen;

f) Unterstiitzung der Bemiihungen europdischer Stadte und Regionen, gesiinder, inklusiver,
sicherer, widerstandsfahiger und nachhaltiger zu werden, durch einen umfassenden, intel-
ligenten und gesundheitsfordernden Ansatz in der Stadteplanung und Raumordnung, die
Steuerung von Mobilitét, die Umsetzung wirksamer und kohdrenter Konzepte auf ver-
schiedenen Ebenen der Politiksteuerung, leistungsfahigere Mechanismen fiir die Rechen-
schaftslegung und den Austausch von Erfahrungen und vorbildlichen Praktiken in Uber-
einstimmung mit der gemeinsamen Vision aus der Neuen Urbanen Agenda;

g) Starkung der dkologischen Nachhaltigkeit von Gesundheitssystemen und Verringerung ih-
rer schadlichen Auswirkungen auf die Umwelt, u. a. durch effizientere Nutzung von Energie
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und Ressourcen, einen sachgerechten Umgang mit medizinischen Produkten und Chemika-
lien wahrend ihres gesamten Lebenszyklus und die Verringerung der Umweltbelastung
durch sichere Abfall- und Abwasserentsorgung - unbeschadet des gesundheitlichen Auf-
trags des Gesundheitswesens.

13. Durch unsere nationalen Handlungskataloge werden wir auch die fiinf zeitgebundenen Ziele der
Flinften Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit bis zu ihrer Verwirklichung verfolgen; dies sind:
Sicherung rauchfreier Umfelder fiir Kinder; Entwicklung nationaler Programme zur Beseitigung as-
bestbedingter Erkrankungen; Benennung der durch die Belastung mit gefahrlichen Substanzen und
Zubereitungen bedingten Risiken und deren weitestmogliche Beseitigung bis 2015; Beschaftigung mit
Fragen in Bezug auf Wasser- und Sanitdrversorgung sowie gute hygienische Bedingungen in von Kin-
dern benutzten Umfeldern; und Schaffung sicherer Umgebungen, die die korperliche Betdtigung von
Kindern férdern, bis 2020.

14. Um diese Prioritdten wirksam in Angriff nehmen zu kénnen, werden wir:

a)

b)

c)

d)

g)

h)

eine Umsetzung auf der nationalen Ebene einleiten und dabei den nétigen Wissensaus-
tausch veranlassen und ein Forum fiir Kooperation und Kommunikation einrichten;
Ressourcen mobilisieren und Kapazitdaten aufbauen oder biindeln, die auch bilaterale oder
multilaterale Kooperationen beinhalten kdnnen;

die konzeptionelle Stimmigkeit und Anndherung zwischen dem Prozess Umwelt und Ge-
sundheit in Europa, dem Prozess Umwelt fiir Europa, dem UNEP, den leitenden Organen
der einschligigen multilateralen Ubereinkommen iiber Umwelt und Gesundheit sowie den
bereichsiibergreifenden Programmen, Prozessen und Konzepten fordern;

die Umsetzung von geltenden Verpflichtungen und Instrumenten vorantreiben, insbeson-
dere solchen, die sich aus dem Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa (Protokoll iiber
Wasser und Gesundheit zu dem Ubereinkommen von 1992 zum Schutz und zur Nutzung
grenziiberschreitender Wasserlaufe und Internationaler Seen und Paneuropaisches Pro-
gramm fiir Verkehr, Gesundheit und Umwelt (THE PEP)), den maf3geblichen Resolutionen
der Weltgesundheitsversammlung und des WHO-Regionalkomitees fiir Europa sowie aus
Ubereinkommen und damit verbundenen Instrumenten, die von Umwelt- und Gesund-
heitspolitik gemeinschaftlich umgesetzt werden, ergeben;

Wissensstand und Fahigkeiten des Fachpersonals im Bereich Umwelt und Gesundheit in
Bezug auf die Gesundheitsfolgenabschatzung durch geeignete Weiterbildungsmafinahmen
starken;

durch Ausbau der formellen wie informellen Bildung in der Offentlichkeit das Verstindnis
komplexer Probleme im Bereich Umwelt und Gesundheit sowie wirksamer Mafdnahmen zu
ihrer Losung wirksam fordern;

die wichtigsten strategischen und institutionellen Partnerschaften fortsetzen und auswei-
ten und eine angemessene Beteiligung aller mafdgeblichen zwischenstaatlichen und nicht-
staatlichen Akteure sicherstellen;

die European Environment and Health Youth Coalition (EEHYC) dazu auffordern, sich wei-
terhin als aktiver Partner am Prozess Umwelt und Gesundheit in Europa zu beteiligen, und
uns zur Unterstiitzung der Schaffung nationaler Jugendforen in unseren Landern und zur
Fortsetzung der Zusammenarbeit mit der EEHYC verpflichten.

15. Wir werden die Fortschritte bei der Umsetzung unserer Zusagen messen und dariiber berichten,
indem wir ein nationales Berichterstattungsverfahren iiber die Verwirklichung der Ziele fiir nachhalti-
ge Entwicklung und der dazu gehorigen Vorgaben durchfiihren.
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16. Zur Aufrechterhaltung der Nachhaltigkeit des Prozesses Umwelt und Gesundheit in Europa werden
wir institutionelle Regelungen unterstiitzen, die zur Verwirklichung der Zusagen aus dieser Erklarung
sowie ihrer Erlauterung in Anhang 2 erforderlich sind, und uns an ihnen beteiligen.

17. Wir appellieren an die leitenden Organe von WHO und UNECE, diese Zusagen zu unterstiitzen, in-
dem sie sich insbesondere nach Kraften um Beschaffung der erforderlichen Mittel bemiihen.

18. Wir sind entschlossen, in enger Abstimmung mit dem UNEP nach Mafégabe unserer jeweiligen fi-
nanziellen Mittel und haushaltlichen Méglichkeiten zur Einhaltung unserer Zusagen auf der nationalen
wie internationalen Ebene beizutragen und die Arbeit des WHO-Regionalbiiros fiir Europa und der
UNECE im Bereich Umwelt und Gesundheit zu unterstiitzen.
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9.3 Uberblick iiber die durchgefiihrten Arbeiten

Arbeitspaket 1: Steuerung des Prozesses
Unterstiitzung der deutschen Mitarbeit in den Steuerungsgremien

Zur besseren Uberischt iiber die beiden hochrangigen Gremien Ministerial Board und Task Force wur-
de eine kontinuierlich fortgeschriebene tabellarische Zusammenfassung der Sitzungsbeschliisse und
ihrer Nachverfolgung erstellt.

Die Teilnahme am EHMB wurde durch das BMUB, in einzelnen Fallen auch zusatzlich durch das BMG
wahrgenommen. Die deutsche Mitarbeit wurde durch folgende Arbeiten unterstiitzt:

EHMB 3,16.11.2012, Baku, Aserbaidschan

» Telefonbesprechung am 6.11.2012 und personliche Besprechung im BMU in Bonn am
12.11.2012.

» Auswertung und Zusammenfasung der Sitzungsunterlagen

» Anfertigung einer Ubersicht {iber potentiell nutzbare Ressourcen (Finanzinstitute und globale
Initiativen) flir Projekte zur Umsetzung der Parma-Ziele

» Im Nachgang nominierte das BMU im Einvernehmen mit BMG die Auftragnehmerin fiir die neu
gegriindete Communication Working Group.

EHMB 4, 19.04.2013, Belgrad, Serbien

Arbeitsbesprechung im BMU Bonn am 11.04.2013.

Auswertung und Zusammenfasung der Sitzungsunterlagen

Anfertigung einer Ubersicht iiber aktuelle Defizite im EHP

Kommentierung des Entwurfs fiir den Bericht an das WHO-Regionalkomitee.

Nachbereitung: Kommentierung des Berichts an das WHO-Regionalkomitee in mehreren wei-
teren Uberarbeitungstufen.

vVvyywvyy

EHMB 5, 01.07.2014, Vilnius, Litauen

» Auswertung und Zusammenfasung der Sitzungsunterlagen

EHMB 6, 24.02.2015, Madrid

» Auswertung und Zusammenfasung der Sitzungsunterlagen
» Anfertigung eines Sprechzettels und eines Entwurfs fiir einen deutschen Antrag zur besseren
Einbindung von NGOs

EHMB 7, 19.11. 2015, Zagreb
» Vorbesprechung in zwei Telefonkonferenzen sowie in einer Besprechung am 17.11.2015 im
BMUB in Bonn.

» Auswertung und Zusammenfasung der Sitzungsunterlagen
» Nachbereitung: Antwortentwurf an die WHO zur Kommentierung des Protokolls.

Zuarbeit zu den Alternates Meeting des Ministerial Board:

» 26.05.2014, Lissabon: Anfertigung eines Sprechzettels zum TOP Strategische Partnerschaften
» 13.11.2014, Bonn: diverse Entwiirfe zur Vor- und Nachbereitung
» 04.02.2015, Kopenhagen: diverse Entwiirfe zur Vor- und Nachbereitung
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Die Teilnahme an den Sitzungen des EHTF erfolgte in der Regel gemeinsam durch BMUB und BMG,
nach Absprache auch durch die Auftragnehmerin. Die deutsche Mitarbeit wurde durch folgende Arbei-
ten unterstiitzt:

1. Stakeholder-Treffen, 7.03.2013, Bonn:

» Personliche Teilnahme
» Nachbereitung: Anfertigung eines Sitzungsprotokolls.

2. Stakeholder-Treffen, 26.08.2013, Bonn:

» Personliche Teilnahme

» Kommentierung der Tagesordnung

» Nachbereitung: Kommentierung eines Sekretariats-Entwurfs fiir einen Arbeitsplan der Task
Force in mehreren Uberarbeitungsschritten

Treffen der Focal Points, 15.10.2013, Bonn:

» Personliche Teilnahme

EHTF 3,10./11.12.2013, Brissel

Vorbesprechung im BMU in Bonn am 21.11.2013

Mehrere Telefonbesprechungen mit BMU und UBA im Zeitraum Oktober-Dezember 2013
Kommentierung der Tagesordnung und Anfertigung von Sprechzetteln
Zusammenstellung von Hintergrundinformationen zu ausgewahlten NGOs
Zusammenstellung von Hintergrundinformationen zur UNECE Umweltpolitik

vVvyyvyyvyy

Redaktionsgruppe zur Erstellung des WHO-Berichts zur Halbzeittagung

» Drei Telefonkonferenzen im Februar/Marz 2014.

EHTF 4, 28.-30.04.2015, Haifa, Israel

» siehe Halbzeittagung, Arbeitspaket 3

EHTF 5, 24./25.11.2015, Skopje, Mazedonien

» Personliche Teilnahme

Vorbesprechung im BMUB Bonn am 17.11.2015.

» Teilnahme an der vorbereitenden Telefonkonferenz der AWG am 16.10.2015 und Vorberei-
tung der Telefonkonferenz der AWG am 06.11.2015. Teilnahme an der AWG-Sitzung am
23.11.2015 in Skopije.

» Nachbereitung.

v

Zu den Sitzungen der EHTF und der AWG in 2016 und 2017 siehe Arbeitspaket 3.
WHO Regionalbiiro

Beobachtung der Aktivititen des WHO-Regionalbiiros mit Bezug zu Umwelt und Gesundheit und der
Vorbereitung bilateraler Beratungen zwischen Vertretern der Bundesministerien und der Leitungs-
ebene des WHO-Regionalbiiros.

Zu Beginn des Vorhabens wurde die Beriicksichtigung des Themenbereichs Umwelt und Gesundheit
innerhalb des Arbeitsspektrums der WHO Europaregion mittels zweier Auswertungen analysiert:
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» Darstellung auf der Website der WHO Europa
» Beriicksichtigung in der WHO-Strategie Health 2020

Vorbereitung von Besprechungen zwischen BMUB/BMG und der WHO-Regionaldirektorin

» 11.07.2013, Kopenhagen: Zusammenstellung von Diskussionspunkten
» 30.06.2016, Kopenhagen: Zusammenstellung von Sprechpunkten
» 22.02.2017, Berlin: Zusammenstellung von Sprechpunkten und Hintergrundinformationen

Zuarbeiten zur Vorbereitung des WHO-Regionalkomitees

» 63. Sitzung, September 2013: Sprechzettel zur Teilnahme des EHTF Chair (BMUB) an einer Po-
diumsdiskussion

» 64.Sitzung, September 2014: Auswertung der Sitzungsunterlagen

» 65. Sitzung, September 2015: Kommentierung von Sitzungsunterlagen, Anfertigung eines Ent-
wurfs fiir einen deutschen Redebeitrag

» 66.Sitzung, September 2016: Kommentierung des Berichtentwurfs zum EHP

Vorbereitung von Schreiben des BMUB an das WHO-Regionalbiiro

» Entwurf fiir ein Schreiben anlasslich des Zweijahresberichtes 2012/2013 des Bonner WHO-
Zentrums fiir Umwelt und Gesundheit

» Entwurf fiir eine kritische Stellungnahme gegeniiber der WHO tiiber den Verlauf des EHP im
Februar 2016 (spater verworfen)

» Recherche und Entwurf fiir ein Schreiben im Nachgang zur Besprechung im Februar 2017
(spater verworfen)

Sonstiges

» Teilnahme an der Sitzung der Communication Working Group am 22.11.2013 in Bonn
» Vorbereitung eines Redebeitrags des EHTF Chair (BMUB) bei einer Podiumsdiskussion bei der
20. Sitzung des UNECE Ausschusses fiir Umweltpolitik, 28.-31.10.2014

Arbeitspaket 2: Fachliche Begleitung der Parma-Umsetzung

Als Grundlage der Arbeiten in diesem Arbeitspaket wurde eine Bestandsaufnahme der Expertenta-
gungen und sonstigen fachlichen Arbeiten des WHO ECEH im Zeitraum von der Parma-Konferenz im
Marz 2010 bis zum Beginn des Vorhabens im Oktober 2012 durchgefiihrt. Hierzu wurden bei zwei
Arbeitstreffen im BMUB in Bonn, am 6. Februar und am 7. Marz 2013, die dort vorliegenden Unterla-
gen gesichtet und in einer tabellarischen Ubersicht ausgewertet.

Daran anschlieffend wurde die Ubersicht der im ECEH durchgefiihrten Fachtagungen kontinuierlich
weitergeschrieben - iiberwiegend in tabellarischer Form, in einzelnen Fallen in vertiefenden Zusam-
menfassungen. In folgenden Fallen erfolgte eine personliche Teilnahme an Tagungen durch die Auf-
tragnehmerin:

» , Health Aspects of Chemical Safety: Strategic Directions for Actions of the WHO Regional Office
for Europe®, 17.-19.10.2012, ECEH Bonn

» , Monitoring the implementation of Parma Conference commitments: organization of data col-
lection®, 29.-30.10.2012, ECEH Bonn

» ,Multiple Exposures and Risks*, 16.-18.10.2013, ECEH Bonn
Fiir den Eingangsvortrag ,Policy relevance of multiple environmental exposure” (Dr. Birgit
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Wolz, BMU) wurde die Entwicklung der Schadstoffbelastung in Deutschland seit der Wieder-
vereinigung aufgearbeitet.

» ,Environment, Human Health, and Well-Being*, 12.02.2014, Europaische Umweltagentur, Ko-
penhagen

» "Chemical policies and programmes to protect human health and environment in a sustainabil-
ity perspective", 04./05.07.2016, ECEH Bonn
Auf Anfrage der WHO wurde die Moderation einer Arbeitsgruppe libernommen.

» ,Waste, health, sustainability: what way forward?“, 05./06.10.2016, ECEH Bonn

Im Rahmen der Erstellung des Policy-Fragebogens der WHO zur Uberpriifung der Umsetzung der
Parma-Ziele in den Mitgliedstaaten wurde das UBA bei der Kommentierung der Entwiirfe unterstiitzt.
Hierfiir erfolgten zwei Arbeitstreffen im UBA am Corrensplatz, Berlin, am 30.01. und 22.03.2013.

Auf Anfrage des BMUB wurden im Verlauf des Vorhabens die folgenden relevanten Publikationen aus-
gewertet und zusammengefasst:

»Environment and Human Health“, EEA/JRC 2013

samtliche Publikationen des WHO-Regionalbiiros zum Thema Luftqualitat 2010-2015

»The European environment - state and outlook 2015“ (EEA 2015)

,2Habitat I1I: Zero Draft of New Urban Agenda“ (Stand Mai 2016) im Kontext der UN Conference
on Housing and Sustainable Urban Development

vVvyywvyy

Zur Unterstiitzung des BMUB bei der Planung der von Deutschland finanzierten Projekte des ECEH
wurden jeweils die Projektvorschlage fiir die Jahre 2013 bis 2017 tabellarisch aufbereitet und kritisch
kommentiert. Kurz nach Beginn des Vorhabens (am 06.02.2013) und gegen Ende des Vorhabens (am
18.01.2017) wurden diesbeziigliche Besprechungen von BMUB/UBA mit der WHO im ECEH Bonn be-
gleitet. Ebenso wurden die Tatigkeitsberichte des ECEH fiir die Perioden 2012/2013 und 2014/2015
fiir das BMUB ausgewertet und kritisch kommentiert.

Arbeitspaket 3: Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz
Vorbereitung der Halbzeittagung

Zuarbeit zu Sitzungen der AWG

12.06.2014, Webex
15.07.2014, Kopenhagen
10.09.2014, Frankfurt am Main
13./14.11.2014, Bonn
04./05.02.2015, Kopenhagen
23.03.2015, Webex

vVvyVvYyvyYyvyy

Fiir alle Sitzungen wurde das BMUB durch personliche Teilnahme, allgemeine Vor- und Nachbereitung
sowie nach Absprache Anfertigung spezieller Textentwiirfe bzw. Sprechzettel unterstiitzt.

Halbzeittagung (EHTF 4), 28.-30.04.2015, Haifa

Personliche Teilnahme

Vorbesprechung am 09.03.2015 in Bonn

Telefonkonferenz am 13.04.2015

Erstellung von Sprechpunkten und Hintergrundinformationen zur Session 4 ,Governace“
Anfertigung von Entwiirfen fiir die Zusammenfassung des Vorsitzenden und Fortschreibung
wahrend der Sitzung

Anfertigung der Abschlussprasentation

vVvyyvyyVvyy

v
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Vorbereitung der sechsten Ministerkonferenz

Die Vorbereitung der Ministerkonferenz erfolgt im Rahmen der EHTF und der AWG und wurde durch
folgende Arbeiten unterstiitzt:

AWG 6,10.03.2016, Frankfurt am Main

» Personliche Teilnahme.

» Vorbesprechung mit dem BMUB am 08.03.2016 in Berlin.
» Vorbereitung der Unterlagen

» Nachbereitung.

AWG 7, 28.04.2016, Frankfurt am Main

Teilnahme an der Sitzung iiber Webex

Telefonische Vorbesprechungen mit dem BMUB am 08.04. und 27.04.2016

Auswertung und Zusammenfassung der Sitzungsunterlagen

Kommentierung eines Vorentwurfs ('Early outline') fiir die Erklarung zur 6. Ministerkonferenz
Kommentierung des Protokolls zur 6. Sitzung der AWG

Nachbereitung der Sitzung

vVvyVvyYvYyyvyy

AWG 8, 10.06.2016, Batumi

» Teilnahme tiber Webex im BMUB, Bonn

» Telefonische Vorbesprechung mit dem BMUB am 07.06.2016

» Auswertung der Sitzungsunterlagen

» Kommentierung des Protokolls zur 7. Sitzung

» Zuarbeit zum Fragebogen fiir den Review der Governance-Struktur des EHP

AWG 9, 26.09.2016, Frankfurt am Main

» Personliche Teilnahme
» Telefonische Vorbesprechung mit dem BMUB am 21.09.2016
» Kommentierung des Protokolls zur 8. Sitzung

EHTF 6, 29./30.11.2016, Wien

Personliche Teilnahme

Teilnahme an zwei Vorbesprechungen der AWG per Webex am 22.11. und 25.11.2016
telefonische Vorbesprechung mit dem BMUB

ausfiihrliche Kommentierung der Textentwiirfe fiir die Ministerkonferenz

Erstellung von Sprechpunkten fiir die Sitzung

vVvyVvyyvyy

AWG 10, 24.03.2017, Frankfurt am Main

Personliche Teilnahme

ausfiihrliche telefonische Vorbesprechung mit dem BMUB am 15. und 16.03.2017
Kommentierung der tiberarbeiteten Textentwiirfe fiir die Ministerkonferenz
Erstellung von Sprechpunkten fiir die Sitzung

vVvyyVvyy

EHTF 7,10./11.2017, Kopenhagen

» Personliche Teilnahme
» Auswertung der Sitzungsunterlagen
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AWG 11, 16.05.2017, Wien

» Personliche Teilnahme
» Kommentierung des iiberarbeiteten Textentwurfs fiir den Anhang 1 der Ministererkldrung

Teilnahme an der 6. Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit, 12.-15.6.2017, Ostrava (Tschechien).
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