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Gesundheit und 6kologische Nachhaltigkeit hdngen eng miteinander zusammen:
Einerseits wird die (urologische) Gesundheit durch die Klimakrise gefahrdet,
andererseits erzeugt die Gesundheitsversorgung erhebliche Emissionen. Bisher fehlen
konkrete Zahlen zum aktuellen Status, mdglichen Potentialen und Barrieren aber
auch Erwartungen hinsichtlich Nachhaltigkeit unter deutschen Urologinnen und
Urologen. Um dies zu ermitteln, wurde eine Umfrage unter Mitgliedern der Deutschen
Gesellschaft fiir Urologie e. V. (DGU) durchgefiihrt. Die 339 Studienteilnehmerinnen und
-teilnehmer sehen Nachhaltigkeit als relevant an, beobachten jedoch keine praktische
Umsetzung in der tdglichen Arbeit. Nachhaltige Urologie wird mit Ressourceneffizienz,
Kostenreduktion und einem Beitrag zu gesellschaftlicher Verantwortung assoziiert.

In der Realitdt jedoch mangelt es an Priorisierung, Klarheit und personellen sowie
finanziellen Ressourcen. Die DGU-Mitglieder, die an der Umfrage teilgenommen haben,
wiinschen sich Unterstiitzung vonseiten der Fachgesellschaft, Industrie, Politik und
Forschung zur Fortbildung, Strategieentwicklung, Implementierung und Finanzierung
von Nachhaltigkeit in der Urologie.

Schliisselworter
Klimawandel - Okologisches Bewusstsein - Klimakrise - Haltung von Gesundheitspersonal -
Planetare Gesundheit

Einleitung: Anspruch und Realitét zinische Versorgung hinkt dem Statement
nachhaltiger Urologie der Weltgesundheitsorganisation (WHO)

nach, das den Klimawandel und seine
Die Patientenversorgung in der Urologie Folgen als ,fundamentale Gefahr fiir die

hangt maBgeblich mit einer funktionie- menschliche Gesundheit” beschreibt’.
renden Umwelt zusammen: Einerseits Wie bereits im Positionspapier der
wird die Gesundheit durch den Klima- Deutschen Gesellschaft fiir Urologie e.V.

wandel gefdhrdet, andererseits bedeutet (DGU) zum Thema Nachhaltigkeit [15]
die Gesundheitsversorgung durch die ausgefiihrt, werden diverse urologische
mit ihr einhergehenden Emissionen Ri-

siken fir die Umwelt. Die Integration 1 https://www.who.int/news-room/fact-
okologischer Nachhaltigkeit in die medi- sheets/detail/climate-change-and-health.
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ﬁé: Anonyme, standardisierte Online-Befragung
unter den Mitgliedern der Deutschen
Gesellschaft fiir Urologie e.V. (DGU)

Teilnehmerkollektiv

Von 8.000 DGU-Mitgliedern erhielten 5.300
den Fragebogen zum Thema Nachhaltigkeit.
339 Fragebogen wurden vollstandig ausgefillt,
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was einer Riicklaufquote von 6,4% entspricht.
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Fazit
-> Nachhaltigkeit ist fiir den Grof3teil der befragten Urologinnen und Urologen relevant.
Die Umsetzung hinkt jedoch dem Bewusstsein deutlich hinterher.

~ Die DGU ist gefordert, durch Standards, Fortbildungen und den Aufbau einer Evidenzbasis
als strategischer Partner fur nachhaltiges Handeln in der Urologie zu agieren.
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Krankheitsbilder wie z.B. Urolithiasis, das
Urothelkarzinom, aber auch Infektionen
durch die fortschreitende Klimaerwar-
mung begiinstigt. Gleichzeitig wird der
sOkologische FuBabdruck” der Urologie
als chirurgisches Fachgebiet als beachtlich
angesehen [8].

In dem Positionspapier wird die be-
stehende Bereitschaft der Fachgesellschaft
und ihrer Mitglieder erwdhnt, sich fiir eine
klimafreundlichere Versorgung von Patien-
tinnen und Patienten in der Urologie ein-
zusetzen. Der Anspruch sei ,eine klimaresi-
liente, verantwortungsbewusste Urologie
im Sinne von (...) ,health and well-being"”
(Sustainable Development Goal 3; [15]).

Wie genau diese Bereitschaft aussieht,
welche MaBnahmen als notwendig erach-
tet werden, wie der aktuelle Stand zum
Thema Nachhaltigkeit in der gelebten Pra-
xis aussieht und welche strukturellen Vor-
aussetzungen momentan fehlen, wurde
bisher nicht explizit untersucht.

Aus der bestehenden Literatur geht
hervor, dass die internationale Evidenz
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zwar Bewusstsein zeigt, Deutschland-
spezifische Daten bisher jedoch fehlen.
An diesem Punkt setzt die vorliegende
Studie mit der zentralen Fragestellung
an, wie Nachhaltigkeit von urologischen
Fachpersonen wahrgenommen und um-
gesetzt wird und welche strukturellen
Voraussetzungen dafiir aktuell fehlen. Zur
Beantwortung dieser Fragen und Abbil-
dung der Realitdt wurde eine Befragung
der Mitglieder der DGU durchgefiihrt.

Methodisches Vorgehen

Die Erhebung erfolgte im Rahmen einer
anonymen, standardisierten Online-Befra-
gung unter den Mitgliedern der DGU.
Der Fragebogen wurde in Abstimmung
mitder neu eingerichteten Arbeitsgemein-
schaft Nachhaltigkeit und Okonomie der
DGU entwickelt und vorab im Rahmen
eines inhaltlichen Expertenreviews durch
die Arbeitsgemeinschaft gepriift. Inhalt-
lich umfasste er Fragen zur Relevanz von
Nachhaltigkeit, zur Umsetzung im beruf-

lichen Arbeitsumfeld, zu wahrgenomme-
nen Barrieren sowie zu Erwartungen an
die DGU im Kontext Nachhaltigkeit. Er-
gdnzend wurden soziodemografische Da-
ten erhoben. Die Bearbeitungszeit betrug
etwa 10min.

Die Feldphase erstreckte sich vom
16. Juni bis 30. September 2025. Die
Einladung zur Teilnahme erfolgte (ber
den DGU-Newsletter sowie im Rahmen
des DGU-Kongresses im September 2025.
Von insgesamt 8000 DGU-Mitgliedern er-
hielten 5300 den Fragebogen. Insgesamt
wurde er 476-mal aufgerufen; 339 Teilnah-
men wurden vollstdndig abgeschlossen
(Abschlussquote 71%) - die Teilnahme-
quote derer, die den Fragebogen erhielten,
lag also bei 6,4%. Fir die Auswertung
wurden ausschlieBlich vollstandig ausge-
fiillte Fragebdgen berlicksichtigt. Bezogen
auf die Gesamtzahl aller Mitglieder der
DGU lag die Teilnahme damit bei 4,2 %.
Die Auswertung erfolgte ausschlief3lich
deskriptiv. Aufgrund des explorativen
Studiendesigns und der durch Selbst-
selektion verzerrten Stichprobe wurde
auf inferenzstatistische Tests verzichtet;
berichtete Gruppenunterschiede sind als
hypothesengenerierend zu verstehen.

Ergebnisse

Die Stichprobe umfasst Teilnehmende aus
niedergelassenen Praxen (n=137), Kran-
kenhdusern (n=132), Universitatskliniken
und Forschungseinrichtungen (n=53),
Medizinischen Versorgungszentren (n=
8), offentlichen Institutionen (n=2) sowie
sonstigen Einrichtungen (n=7). Subgrup-
penvergleiche zwischen Institutionstypen
beschranken sich auf die drei groften
Institutionstypen; die (brigen Gruppen
werden aufgrund geringer Fallzahlen nicht
separat ausgewiesen, sind aber in den
Gesamtauswertungen enthalten. 96 % der
Befragten sind drztlich tétig und 45 % der
Befragten verfiigen sowohl iber Personal-
als auch Uiber Budgetverantwortung.

Nachhaltigkeit zwischen hoher
Relevanz und Zustimmung aber
geringer Umsetzung

Insgesamt stufen 83 % Nachhaltigkeit per-
sonlich als wichtig oder sehr wichtig ein.
Zudem sehen 70 % auch einen hohen Stel-
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Abb. 2 A Umsetzung von MaBnahmen zur Nachhaltigkeit

lenwertvon Nachhaltigkeitin der Urologie.
Gleichzeitig bleibt die Wahrnehmung ei-
nes starken Engagements der DGU und
die Umsetzung von Nachhaltigkeit im Ar-
beitsumfeld mit jeweils 12% auf einem
niedrigen Niveau.

Befragte aus Universitétskliniken und
Forschungseinrichtungen berichten den
hochsten personlichen (92 %) und fachli-
chen (87 %) Stellenwert von Nachhaltig-
keit, bei einer wahrgenommenen Umset-

zung von 8%. In Krankenhdusern liegen
die Werte bei 82% bzw. 71% und einer
wahrgenommenen Umsetzung von 5%.In
Praxen wird die personliche Relevanz mit
78% am niedrigsten eingeschétzt, wah-
rend die wahrgenommene Umsetzung
mit 20% am hochsten ausféllt (@ Abb. 1).

Nachhaltigkeit Uberwiegend
operativ, selten strategisch
verankert

Nachhaltigkeit manifestiert sich im Ar-
beitsumfeld der Befragten vor allem in
operativen EinzelmaBnahmen. Am h&u-
figsten genannt werden Digitalisierung
zur Ressourcenschonung, Abfallvermei-
dung, bewusster Umgang mit Ressourcen
sowie Energieeinsparungen. Strategisch-
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Abb. 3 A Positive Effekte von Nachhaltigkeit, wenn es einen hoheren Stellenwert hatte

ibergreifende MalBnahmen wie die Inte-
gration in Leitbilder oder Strategien, die
Benennung klarer Zustandigkeiten oder
strukturierte Schulungsangebote werden
deutlich seltener berichtet (s.@ Abb. 2).

Zwischen den Institutionstypen zeigen
sich deskriptive Unterschiede: Wahrend
80% der Befragten aus niedergelassenen
Praxen Manahmen zur Abfallvermeidung
angeben, liegt dieser Anteil in Kranken-
hdusern und Kliniken bei knapp 50%.
Ahnliche Muster sind bei der Digitali-
sierung zur Ressourcenschonung obser-
vierbar. Operative MaBnahmen werden
haufiger in Praxen berichtet, strategische
MaBnahmen hingegen haufiger in Kli-
niken und Universitdtskliniken. Letztere
allerdings auch hier auf niedrigem Niveau
von unter 20 %.

Nutzen von Nachhaltigkeit

Die Befragten verbinden Nachhaltigkeit
primar mit Effizienz- und Wirkungsgewin-
nen. Am haufigsten genannt werden eine
effizientere Ressourcennutzung sowie ein
starkerer Beitrag zu gesellschaftlicher Ver-
antwortung und Klimaschutz. Auch Kos-
tensenkungen durch nachhaltige, ressour-
censchonende Prozesse spielen eine zen-
trale Rolle, wéhrend kulturelle Effekte und

4 Die Urologie

Imagegewinne von nachrangiger Bedeu-
tung sind (s.@ Abb. 3).

In der deskriptiven Betrachtung nach

Organisationstyp wird in Universitatsklini-
ken in nahezu allen Kategorien ein ho-
herer Nutzen berichtet als in Praxen. Die
deutlichste Differenz zeigt sich beim er-
warteten Imagegewinn: 70% der Befrag-
tenaus Universitatskliniken nennen diesen
Aspekt, gegeniiber 49% aus Praxen.

Organisatorische Verankerung
von Nachhaltigkeit ist selten klar
geregelt

Weniger als ein Viertel der Teilnehmenden
berichtet, dassinihrerEinrichtung eine klar
definierte organisatorische Struktur (z.B.
Stelle, beauftragte Person oder Arbeits-
gruppe) fiir das Thema Nachhaltigkeit be-
steht. Die Mehrheit gibt an, dass eine sol-
cheinstitutionell verankerte Zustandigkeit
nicht vorhanden ist. Sofern eine entspre-
chende Struktur existiert, handelt es sich
in den meisten Fallen um eine Arbeits-
gruppe. Rund ein Viertel der Befragten
konnte keine Angabe dazu machen, ob in
ihrer Einrichtung eine explizite organisa-
torische Verantwortung fiir Nachhaltigkeit
etabliert ist.

Nach Organisationstyp zeigen sich

deutliche Unterschiede: In Praxen geben

zwei Drittel der Befragten an, dass keine
entsprechende Struktur vorhanden ist,
gegeniiber 46% in Krankenhdusern und
42% in Universitatskliniken. Gleichzeitig
ist in Krankenhdusern und Universitatskli-
niken die Unsicherheit dariiber, ob eine
organisatorische Zustandigkeit besteht,
besonders ausgepragt.

Barrieren: Warum Nachhaltigkeit im
Arbeitsalltag scheitert

Die Befragten benennen eine Reihe von
Hindernissen, die einer konsequenten Um-
setzung von Nachhaltigkeit im Arbeitsall-
tag entgegenstehen. Uber die Hilfte der
Befragten nennen eine geringe Priorisie-
rung im Arbeitsalltag, Unklarheit tber die
tatsdchlichen 6kologischen Effekte einzel-
ner MaBnahmen, fehlende personelle Res-
sourcen sowie ein mangelndes Budget
oder fehlende finanzielle Mittel als Hin-
dernisse (s.@ Abb. 4).

Auch hier zeigen sich institutionenspe-
zifische Unterschiede. In niedergelassenen
Praxen wird Personalmangel am haufigs-
ten als Barriere genannt. In Krankenhau-
sern und Universitatskliniken werden ge-
ringe Priorisierung und Unklarheit tber
okologische Effekte einzelner Manahmen
haufiger berichtet.



Geringe Prioritat im Arbeitsalltag
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Abb. 4 A Barrieren der Implementierung von Nachhaltigkeit im Arbeitsumfeld
Entwicklung von Standards oder Empfehlungen fiir nachhaltiges
74%
Handeln
Bereitstellung von Informationsmaterialien oder Impulsen (z.B. Best 63%
Practices) °
Schaffung von Evidenz zu Nachhaltigkeitsmassnahmen 63%
Angebote zur Fort- und Weiterbildung (z.B. Schulungen, E- 29%
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Abb. 5 A Erwartung an die DGU im Kontext von Nachhaltigkeit

Erwartungen an die DGU:
Orientierung und Unterstlitzung
statt Appelle

Die Mitglieder verbinden klare Erwartun-
gen mit der Rolle der DGU im Kontext
von Nachhaltigkeit. Besonders haufig ge-
wiinscht werden die Entwicklung von
Standards oder Empfehlungen, die Bereit-
stellung von Informationsmaterialien oder

praxisnahen Best-practice-Beispielen so-
wie die Schaffung von wissenschaftlicher
Evidenz zu NachhaltigkeitsmafBnahmen
(s.B@Abb. 5). Auch Angebote zur Fort-
und Weiterbildung werden von vielen
Teilnehmenden erwartet.

Im Gegensatz zu anderen Themenfel-
dern zeigen sich bei den Unterstiitzungs-
wiinschen nur wenige Unterschiede zwi-
schen den Institutionstypen. Insgesamt

wiinschen sich ca. 96% aller Befragten
Unterstiitzung zum Thema Nachhaltig-
keit, insbesondere bei der Entwicklung
von Standards fiir nachhaltiges Handeln,
bei der Bereitstellung von Informations-
materialien oder Impulsen und bei der
Schaffung von Evidenz zu Nachhaltig-
keitsmaBnahmen.

Die Urologie 5
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Diskussion

Die vorliegende Studie hat zum Ziel, den
aktuellen Stand, potenzielle Chancen,
Hindernisse und Erwartungen hinsichtlich
der d6kologischen Nachhaltigkeit unter in
Deutschland praktizierenden Urologinnen
und Urologen zu evaluieren. Die Befrag-
ten halten Nachhaltigkeit fiir relevant,
sehen jedoch kaum praktische Umset-
zung. Nachhaltige Urologie wird vor al-
lem mit effizienterer Ressourcennutzung,
Kostensenkungen und einem stdrkeren
Beitrag zu gesellschaftlicher Verantwor-
tung verbunden. Als zentrale Barrieren
werden eine geringe Priorisierung im
Arbeitsalltag, Unklarheit tber die 6ko-
logischen Effekte einzelner MaBnahmen
sowie fehlende personelle und finanzielle
Ressourcen genannt. Fast alle Teilnehme-
rinnen und Teilnehmer (96 %) wiinschen
sich mehr institutionelle Unterstiitzung
bei der Umsetzung von Nachhaltigkeit
in der urologischen Patientenversorgung.
Teilweise zeigen sich deutliche Unter-
schiede zwischen in einer Praxis bzw.
Klinik tatigen Urologinnen und Urologen.

Diese erstmalig in Deutschland der-
art durchgefiihrte Untersuchung unter-
streicht die bestehende {ibernationale Da-
tenlage: Eine europdische Erhebung unter
83 Mitgliedern der European Association
of Urology ergab ein Vorhandensein von
Umweltbewusstsein bei 61,5 % der Befrag-
ten, wobei 49,3 % bei der Verwendung von
Instrumenten auf Nachhaltigkeit achteten
[13]. Eine systematische Ubersichtsarbeit
[14] legte den Fokus auf den Kohlen-
stoffdioxidverbrauch  (CO,-FuBBabdruck)
urologischer Prozeduren, insbesondere
beziiglich Einweg- und Mehrwegproduk-
ten und schlagt einen hybriden Gebrauch
der Optionen vor. Hierbei sei darauf hinge-
wiesen, dass der Strommix und -verbrauch
sowie die resultierenden Ergebnisse in
Okobilanzstudien linderabhéngig sind
und daher nicht eins zu eins auf Deutsch-
land (ibertragbar. Ramsey et al. betonten
die Wichtigkeit, dass Anstrengungen zu
Nachhaltigkeit auch tiber den operativen
Bereich hinaus zu unternehmen sind und
jeweils der gesamte Behandlungsverlauf
zu betrachten ist [9]. Auch die Vermei-
dung von Eingriffen durch Prévention,
z.B. bei Urolithiasis, sei eine nachhaltige
Strategie. Eine Umfrage unter franzosi-
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schen Urologinnen und Urologen zeigte
einerseits grofle Ambitionen beziiglich
einer umweltfreundlichen Versorgung in
der Urologie, jedoch auch bestehende
Wissensliicken und eine fehlende institu-
tionelle Unterstiitzung in Umweltfragen
auf [11. In England wurden bereits konkre-
te MalBnahmen zur Dekarbonisierung in
der Urologie identifiziert und umgesetzt
[5].

Befragungen aus Deutschland wurden
bis dato lediglich in anderen Fachberei-
chen oder interdisziplindr durchgefiihrt
[7, 12]. Eine bundesweite Umfrage unter
Gyndkologinnen und Gyndkologen z.B.
untersuchte das Bewusstsein und die Ein-
stellung zu nachhaltigen MaBnahmen und
deren Umsetzung im klinischen und nie-
dergelassenen Bereich [10]. Die Ergebnisse
zeigen ebenfalls eine hohe Sensibilisie-
rung flir Nachhaltigkeit, hier insbesondere
im ambulanten Sektor. Sie identifizieren
Zeitmangel, finanzielle Einschrankungen
und fehlende nachhaltige Alternativen als
Hauptbarrieren. Auch (Allgemein-)Chir-
urginnen und Chirurgen zeigten sich
bestrebt, Klimafreundlichkeit in den Ope-
rationsalltag zu integrieren [6]. Jacob et al.
beschrieben 2024 ebenfalls Informations-
defizite und mangelnde Aufkldrung als
Hindernisse [6]. Eine Untersuchung un-
ter administrativen Fiihrungskraften in
deutschen Krankenhdusern ergab wenig
liberraschend, dass die Organisation und
Kommunikation von Nachhaltigkeitsthe-
men durch die Leitung das Engagement
des Personals malgeblich beeinflussen
[11]. Eine Studie zu Klimaschutz in Praxen
40 verschiedener Fachrichtungen zeigte
schon 2021 ein groBBes Bewusstsein fiir
den Zusammenhang zwischen Klimawan-
del und Gesundheitsversorgung unter der
deutschen Arzteschaft [7]. Auch hier wur-
de die Notwendigkeit berufspolitischer
Unterstiitzung hervorgehoben.

Ein Vergleich mit branchenibergrei-
fenden Erhebungen verdeutlicht, dass
die Urologie beim Thema Nachhaltigkeit
gegeniiber der Wirtschaft einen Nachhol-
bedarf aufweist. Hier ist die strategische
Verankerung von Nachhaltigkeit bereits
weiter fortgeschritten. So belegt der Ber-
telsmann Sustainability Transformation
Monitor 2024 [2], dass Nachhaltigkeit in
deutschen Unternehmen bei rund 80%
als wichtiger geworden gilt und bereits

bei rund 80% auf Vorstands- bzw. Ge-
schaftsflihrungsebene verankert ist — ein
Wert, der in der DGU-Befragung mit we-
niger als einem Viertel weit unterschritten
wird. In diesem Kontext muss aber ge-
sehen werden, dass die Urologie oft nur
einen kleinen Bereich in einem grofen
Klinikbetrieb darstellt und der Einfluss
der Urologinnen und Urologen auf das
Gesamtmanagement eher gering ist.

Eine weitere Studie aus dem Jahr 2024
[4] zeigt, dass selbst kleine und mittlere
Unternehmen, strukturell vergleichbar mit
groBeren niedergelassenen Praxen oder
kleineren Kliniken, operative MaBnahmen
wie Energieeinsparungen und ressourcen-
schonende Prozesse bereits deutlich hau-
figer umsetzen. Der Deloitte CxO Sustaina-
bility Report 2024 [3] unterstreicht zudem,
dass Nachhaltigkeit international mit Blick
auf Kostenreduktion, Mitarbeiterbindung
und Reputation zunehmend als strategi-
scher Wettbewerbsvorteil betrachtet wird.
Dieses Potenzial wird in der Urologie bis-
lang kaum genutzt.

Gleichwohl zeigt die DGU-Befragung
mit 96% Unterstiitzungswunsch eine
auBergewdhnlich  hohe Handlungsbe-
reitschaft der befragten Mitglieder. Die
Ergebnisse unterstreichen die Erwartungs-
haltung an die Fachgesellschaft, weniger
als appellative Instanz zu wirken, sondern
vielmehrals Orientierungs-, Ubersetzungs-
und Legitimationseinheit fiir nachhaltiges
Handeln in der Urologie.

Die Grundlage fiir einen Aufholprozess
ist damit vorhanden. Es braucht nun den
strukturellen Rahmen, um diesen Willen
in konkrete Verdnderung zu berfiihren.

Als Limitation ist hervorzuheben, dass
vermutlich eher an dem Thema Nachhal-
tigkeit interessierte DGU-Mitglieder an der
Umfrage teilgenommen haben, da die Teil-
nahme freiwillig war (Selbstselektionsbi-
as). AuBerdem ist die begrenzte Frage-
bogenriicklaufquote von 6,4% aufzufiih-
ren, welche auf ein allgemeines Desin-
teresse, an Umfragen teilzunehmen oder
einer Passivhaltung zum Thema Nachhal-
tigkeit liegen konnte. Vor diesem Hinter-
grund sind die berichteten Unterschiede
zwischen den Institutionstypen explora-
tiv zu interpretieren und bedirfen einer
Replikation mit statistischer Priifung in zu-
kiinftigen Studien. Nichtsdestotrotz ist die
dargestellte Motivation eine Grundlage,
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auf der die DGU aufbauen kann. Die Her-
ausforderung liegt weniger im fehlenden
Willen als in der noch ausstehenden struk-
turellen Ubersetzung: belastbare Evidenz
und praxisnahe Orientierung werden ge-
braucht, um den vorhandenen Impuls in
nachhaltige Veranderung zu uberfiihren.

Fazit fiir die Praxis

-~ Nachhaltigkeit ist fiir die Mehrheit der
teilnehmenden Urologinnen und Urolo-
gen relevant. Die Umsetzung hinkt jedoch
dem Bewusstsein deutlich hinterher.

— Der Wille zur Verdanderung ist grofB3: 96 %
der Befragten wiinschen sich institutio-
nelle Unterstiitzung. Dieses Potenzial soll-
te genutzt werden.

= Nachhaltigkeit zeigt sich vor allem in ope-
rativen EinzelmaBnahmen wie Digitalisie-
rung, Abfallvermeidung und Energieein-
sparung. Eine strategische Verankerungin
Leitbildern oder Strukturen fehlt jedoch
groBtenteils.

=~ Obwohl Krankenhduser und Universitats-
kliniken Nachhaltigkeit eine hohere Re-
levanz beimessen, sind Praxen bei direkt
umsetzbaren MafBnahmen aktiver. Unter-
stiitzungsangebote sollten diese deskrip-
tiven Unterschiede beriicksichtigen und
institutionsspezifisch gestaltet sein.

= Zentrale Barrieren bei der Umsetzung sind
geringe Priorisierung im Alltag, Unklar-
heit liber 6kologische Effekte, Personal-
mangel und fehlende finanzielle Mittel.

- Die DGU ist gefordert, durch Standards,
Fortbildungen und den Aufbau einer Evi-
denzbasis als strategischer Partner fiir
nachhaltiges Handeln in der Urologie zu
agieren.
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Healthcare is closely linked to climate change: on the one hand, climate change has
negative effects on (urological) health; on the other hand, resource intensive patient
care has negative effects on global warming. Currently, there is a lack of data on
current status, potential benefits, barriers, and expectations regarding environmental
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among members of the German Society of Urology (Deutsche Gesellschaft fiir
Urologie e.V., DGU). The 339 participants consider sustainability to be relevant. While
sustainable urology is associated with more efficient use of resources, cost reductions,
and a stronger contribution to societal responsibility, the main barriers identified
are low prioritization in daily practice, lack of clarity regarding ecological effects of
individual measures, and insufficient personnel and financial resources. Members of
the DGU who took part in the survey consider sustainability to be an important area
of action that has seen little practical implementation to date. They call for support
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