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Schriftliche Anfrage

der Abgeordneten Patrick Friedl, Andreas Hanna-Krahl, Paul Knoblach,
Christian Hierneis, Laura Weber BUNDNIS 90/DIE GRUNEN
vom 27.05.2026

Hitze gefahrdet Leben — Welche Auswirkungen haben Hitzetage und Hitzewellen
auf Gesundheit und Sterblichkeit der Menschen in Bayern?

Extreme Hitze und lang anhaltende Hitzeperioden nehmen aufgrund der Klimauber-
hitzung auch in Bayern stark zu und stellen eine ernste Bedrohung fir die Gesundheit
der Bevdlkerung dar.

Das Robert Koch-Institut (RKI) schreibt dazu auf seiner Website (www.rki.de'):

»In Deutschland ist aufgrund des Klimawandels mit einer Zunahme extremer Hitze
zu rechnen. Dies hat erhebliche Folgen fir die menschliche Gesundheit, das Wohl-
befinden und das Gesundheitssystem. Hitze kann bestehende Beschwerden wie Er-
krankungen des Herz-Kreislauf-Systems, der Atemwege oder der Nieren verschlimmern
und bei bestimmten Medikamenten teils schwerwiegende Nebenwirkungen auslésen.
In Hitzeperioden ist ein teils deutlicher Anstieg bei der Gesamtzahl von Sterbeféllen
zu beobachten. Hitze stellt fir die gesamte Bevdlkerung in Deutschland ein Gesund-
heitsrisiko dar. Allerdings sind bestimmte Bevdlkerungsgruppen aufgrund individueller
Risikofaktoren oder einer erhéhten Exposition in ihren Lebenswelten besonders ge-
fahrdet — insbesondere, wenn mehrere dieser Faktoren zusammenkommen.*

Auswertungen des RKI zeigen, dass deutschlandweit im Jahr 2025 (bis zur Kalender-
woche 38) rund 2500 hitzebedingte Sterbefalle zu verzeichnen waren, die meisten
davon unter Menschen in den Altersgruppen ab 75 Jahren (www.rki.de?).

Fir Bayern schatzt das RKI die hitzebedingten Todesfalle in den letzten Jahren auf
440 im Jahr 2022, 510 im Jahr 2023, 380 im Jahr 2024 und sogar mehr als 1200 im
Hitzesommer-Jahr 2015 (www.rki.de?®).

Die Staatsregierung wird gefragt:

1.a) Welche Kenntnisse und konkreten Zahlen hat die Staatsregierung
tber die hitzebedingte Ubersterblichkeit in Bayern seit 2018 (bitte ge-
trennt nach einzelnen Jahren angeben)? 4

1 https://www.rki.de/DE/Themen/Gesundheit-und-Gesellschaft/Gesundheitliche-Einflussfaktoren-
A-Z/H/Hitze/gesundheitliche-auswirkungen-hitze-node.html

2 https://www.rki.de/DE/Themen/Gesundheit-und-Gesellschaft/Gesundheitliche-Einflussfaktoren-
A-Z/H/Hitze/Bericht_Hitzemortalitaet.html

3 https://www.rki.de/DE/Aktuelles/Publikationen/Epidemiologisches-Bulletin/2025/19_25_Anhang.
html?nn=16930564


https://www.rki.de/DE/Themen/Gesundheit-und-Gesellschaft/Gesundheitliche-Einflussfaktoren-A-Z/H/Hitze/gesundheitliche-auswirkungen-hitze-node.html
https://www.rki.de/DE/Themen/Gesundheit-und-Gesellschaft/Gesundheitliche-Einflussfaktoren-A-Z/H/Hitze/Bericht_Hitzemortalitaet.html
https://www.rki.de/DE/Aktuelles/Publikationen/Epidemiologisches-Bulletin/2025/19_25_Anhang.html?nn=16930564
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5.a)

5.b)

5.c)

Welche Kenntnisse und konkreten Zahlen hat die Staatsregierung
tber die regionale Verteilung hitzebedingter Ubersterblichkeit inner-
halb Bayerns in den Jahren seit 2018 (bitte getrennt nach einzelnen
Jahren und Klimaregionen angeben)?

Welche Kenntnisse hat die Staatsregierung Uber die Altersstruktur hitze-
bedingt verstorbener Menschen in Bayern in den Jahren seit 2018 (bitte
getrennt nach Altersgruppen und einzelnen Jahren angeben)?

Welcher Anteil der hitzebedingt verstorbenen Menschen in Bayern in
den Jahren seit 2018 war jeweils 65 Jahre oder alter (bitte getrennt
nach einzelnen Jahren angeben)?

Welcher Anteil der hitzebedingt verstorbenen Menschen in Bayern in
den Jahren seit 2018 war jeweils pflegebedurftig bzw. lebte in Pflege-
einrichtungen (bitte getrennt nach einzelnen Jahren angeben)?

Welcher Anteil der hitzebedingten Todesfalle in Bayern in den Jahren
seit 2018 trat jeweils in Pflegeeinrichtungen, Krankenhausern oder
vergleichbaren vulnerablen Einrichtungen auf (bitte getrennt nach
einzelnen Jahren angeben)?

Wie weit fortgeschritten ist die zweite Projektphase der behérdentiber-
greifenden Arbeitsgruppe ,Hitzebedingte Mortalitat®, auf die die Staats-
regierung in ihrer Antwort auf die Schriftliche Anfrage Drs. 19/7152
Bezug genommen hat?

Welche bisherigen Erkenntnisse liegen dieser Arbeitsgruppe bereits
vor?

Bis wann ist mit belastbaren Ergebnissen bzw. einer Verédffentlichung
der Ergebnisse zu rechnen?

Plant die Staatsregierung, hitzebedingte Mortalitat kiinftig regelmafig
und offentlich zu erfassen bzw. in geeigneter Form jahrlich zu be-
richten?

Falls ja, plant die Staatsregierung hierbei eine Differenzierung nach
Regionen, Altersgruppen, Geschlecht und besonderen Vulnerabilita-
ten?

Falls nein, warum nicht?

Welche Kenntnisse und konkreten Zahlen hat die Staatsregierung
Uber hitzebedingte Krankenhausaufnahmen sowie hitzebedingte Not-
falleinsatze in den Jahren seit 2018?

In welchen Jahren seit 2000 traten die héchsten Zahlen hitzebedingter
Krankenhausaufnahmen sowie hitzebedingter Notfalleinsatze in Bay-
ern auf (bitte jeweils unter Nennung der Zahlen)?

Welche regionalen Unterschiede zeigen sich bei hitzebedingten
Krankenhausaufnahmen sowie hitzebedingten Notfalleinsatzen in
Bayern?
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6.a) Welche konkreten HitzeschutzmafRnahmen wurden seit 2018 in bay-
erischen Krankenhausern, Pflegeeinrichtungen und vergleichbaren
Einrichtungen fir Menschen aus vulnerablen Gruppen mit Unter-
stlitzung des Freistaats umgesetzt? 7

6.b) Welche finanziellen Mittel wurden hierfur seit 2018 jahrlich bereit-
gestellt, beantragt und tatsachlich abgerufen (bitte tabellarisch getrennt
nach Jahren und in Anspruch genommenen Fdrderprogrammen)? 8

6.c) Inwelchen Einrichtungen bestehen nach Kenntnis der Staatsregierung
weiterhin besondere Schutzlicken? 8

Hinweise des Landtagsamts 9
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Antwort

des Staatsministeriums fiir Gesundheit, Pflege und Pravention im Einverneh-
men mit dem Staatsministerium fir Familie, Arbeit und Soziales sowie dem
Staatsministerium des Innern, fir Sport und Integration

vom 22.07.2026

1.a) Welche Kenntnisse und__konkreten Zahlen hat die Staatsregierung
tiber die hitzebedingte Ubersterblichkeit in Bayern seit 2018 (bitte
getrennt nach einzelnen Jahren angeben)?

Da Hitze in der amtlichen Todesursachenstatistik nur in den seltensten Féllen als Todes-
ursache ausgewiesen wird, kann die tatsachliche Anzahl der im Zusammenhang mit
Hitzeereignissen verstorbenen Menschen nur geschatzt werden. Auf Grundlage von
Mortalitatsdaten des Statistischen Bundesamtes und Temperaturmessungen des Deut-
schen Wetterdienstes hat das Robert Koch-Institut (RKI) fir Bayern die Anzahl hitze-
bedingter Todesfalle in den Jahren 2018 bis 2026 berechnet. Dabei ist zu beachten,
dass die Schatzung fur das Jahr 2026 noch unvollstandig ist (bis zur Kalenderwoche
27). Die Daten konnen unter folgendem Link abgerufen werden: www.rki.de', Datei:
,Geschétzte Anzahl hitzebedingter Sterbefélle im Zeitraum 2016 bis 2026/KW27 fiir
Deutschland und die Bundeslénder*.

Die Anzahl hitzebedingter Sterbefélle schwankt von Jahr zu Jahr erheblich. Die Werte
sind als grobe Schatzungen zu interpretieren, da die Berechnungsmethodik des RKI
mit weitreichenden Annahmen einhergeht.

1.b) Welche Kenntnisse und konkreten Zahlen hat die Staatsregierung
iiber die regionale Verteilung hitzebedingter Ubersterblichkeit inner-
halb Bayerns in den Jahren seit 2018 (bitte getrennt nach einzelnen
Jahren und Klimaregionen angeben)?

Das Landesamt fur Statistik hat in seinem Statistikmagazin ,Bayern in Zahlen® (Ausgabe
06/2024)2 Ergebnisse einer regionalisierten Schatzung der hitzebedingten Sterblichkeit
in Bayern fur die Jahre 2018 bis 2022 verdéffentlicht. Dabei zeigte sich eine besonders
hohe Anzahl an hitzebedingten Sterbefallen in der Donauregion sowie in den Regionen
Main-Spessart-Rhon und Stdbayerisches Hiigelland (siehe www.statistik.bayern.de?).

1.c) Welche Kenntnisse hat die Staatsregierung uiber die Altersstruktur
hitzebedingt verstorbener Menschen in Bayern in den Jahren seit
2018 (bitte getrennt nach Altersgruppen und einzelnen Jahren an-
geben)?

Der Staatsregierung liegen hierzu keine Daten fiir Bayern vor. Das RKI veréffentlicht
deutschlandweite Zahlen zur hitzebedingten Mortalitat nach Altersgruppen und Jah-
ren unter edoc.rki.de*.

1 https://www.rki.de/DE/Themen/Gesundheit-und-Gesellschaft/Gesundheitliche-Einflussfaktoren-
A-Z/H/Hitze/Bericht_Hitzemortalitaet.html

https://lwww.statistik.bayern.de/mam/produkte/biz/z1000g_202406.pdf
https://lwww.statistik.bayern.de/mam/produkte/biz/z1000g_202406.pdf
4 https://edoc.rki.de/handle/176904/11174


https://www.statistik.bayern.de/mam/produkte/biz/z1000g_202406.pdf
https://www.statistik.bayern.de/mam/produkte/biz/z1000g_202406.pdf
https://edoc.rki.de/handle/176904/11174
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Die Zahlen sind fiir die Zeitspanne 2023 bis 2027 (KW 26) verfiigbar unter:
Datenarchiv fiir das Jahr 2023: edoc.rki.de®
Datenarchiv fir das Jahr 2024: edoc.rki.de®
Datenarchiv fir das Jahr 2025: edoc.rki.de’

Datenarchiv fir das Jahr 2026: edoc.rki.de?®

2.a) Welcher Anteil der hitzebedingt verstorbenen Menschen in Bayern
in den Jahren seit 2018 war jeweils 65 Jahre oder dlter (bitte getrennt
nach einzelnen Jahren angeben)?

Es wird auf die Antwort auf Frage 1c verwiesen.

2.b) Welcher Anteil der hitzebedingt verstorbenen Menschen in Bayern in
den Jahren seit 2018 war jeweils pflegebediirftig bzw. lebte in Pflege-
einrichtungen (bitte getrennt nach einzelnen Jahren angeben)?

2.c) Welcher Anteil der hitzebedingten Todesfalle in Bayern in den Jahren
seit 2018 trat jeweils in Pflegeeinrichtungen, Krankenhausern oder
vergleichbaren vulnerablen Einrichtungen auf (bitte getrennt nach
einzelnen Jahren angeben)?

Aufgrund des Sachzusammenhangs werden die Fragen 2b und 2c gemeinsam be-
antwortet.

Der Staatsregierung liegen keine Daten zum Anteil der hitzebedingten Todesfalle in
Bayern in den Jahren seit 2018 in Pflegeeinrichtungen, Krankenhausern oder vergleich-
baren vulnerablen Einrichtungen vor. Ebenso liegen keine Daten zum Anteil der hitze-
bedingt verstorbenen Menschen in Bayern vor, die pflegebedurftig waren.

3.a) Wie weit fortgeschritten ist die zweite Projektphase der behorden-
tibergreifenden Arbeitsgruppe ,,Hitzebedingte Mortalitat®, auf die
die Staatsregierung in ihrer Antwort auf die Schriftliche Anfrage
Drs. 19/7152 Bezug genommen hat?

3.b) Welche bisherigen Erkenntnisse liegen dieser Arbeitsgruppe bereits
vor?

3.c) Bis wann ist mit belastbaren Ergebnissen bzw. einer Veréffentlichung
der Ergebnisse zu rechnen?

Die Fragen 3a bis 3¢ werden aufgrund des Sachzusammenhangs gemeinsam be-

antwortet.

5 https://edoc.rki.de/handle/176904/11310
6 https://edoc.rki.de/handle/176904/12266
7 https://edoc.rki.de/handle/176904/12995
8 https://edoc.rki.de/handle/176904/13783


https://edoc.rki.de/handle/176904/11310
https://edoc.rki.de/handle/176904/12266
https://edoc.rki.de/handle/176904/12995
https://edoc.rki.de/handle/176904/13783
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Die zweite Phase der Arbeitsgruppe ,Hitzebedingte Mortalitat“ wurde in Kooperation
zwischen dem Landesamt fur Statistik (LfStat), dem Landesamt fiir Gesundheit und
Lebensmittelsicherheit (LGL) und dem Landesamt fir Umwelt (LfU) geplant. Dabei soll
gepruft werden, ob sich alternativ zur bisherigen Methode zur Schatzung der hitze-
bedingten Mortalitat in Bayern die Analysemethode des RKI auf die Klimaregionen in
Bayern anwenden Iasst. Die Vorarbeiten zu den Analysen sollen voraussichtlich im
Herbst 2026 beginnen. Eine Abschatzung, wann die Ergebnisse verfiigbar sein wer-
den, ist zum jetzigen Zeitpunkt nicht méglich.

4.a) Plant die Staatsregierung, hitzebedingte Mortalitat kiinftig regel-
maRig und offentlich zu erfassen bzw. in geeigneter Form jahrlich
zu berichten?

4.b) Falls ja, plant die Staatsregierung hierbei eine Differenzierung nach
Regionen, Altersgruppen, Geschlecht und besonderen Vulnerabili-
taten?

4.c) Falls nein, warum nicht?

Die Fragen 4 a bis 4 ¢ werden aufgrund des Sachzusammenhangs gemeinsam be-
antwortet.

Eine Erfassung bzw. jahrliche Berichtserstattung zur hitzebedingten Mortalitat ist
derzeit nicht geplant. Zunachst werden die Ergebnisse der behdrdeniibergreifenden
Arbeitsgruppe ,Hitzebedingte Mortalitat* abgewartet.

Siehe hierzu auch Antwort zu Frage 3a bis 3c.

5.a) Welche Kenntnisse und konkreten Zahlen hat die Staatsregierung
uber hitzebedingte Krankenhausaufnahmen sowie hitzebedingte
Notfalleinsédtze in den Jahren seit 20187

5.b) Inwelchen Jahren seit 2000 traten die h6chsten Zahlen hitzebedingter
Krankenhausaufnahmen sowie hitzebedingter Notfalleinsédtze in Bay-
ern auf (bitte jeweils unter Nennung der Zahlen)?

5.c) Welche regionalen Unterschiede zeigen sich bei hitzebedingten
Krankenhausaufnahmen sowie hitzebedingten Notfalleinsatzen in
Bayern?

Die Fragen 5a bis 5¢ werden aufgrund des Sachzusammenhangs gemeinsam be-
antwortet.

Eine detaillierte statistische Auswertung von hitzebedingten Krankenhausaufnahmen
sowie Notfallen und Rettungsdiensteinsatzen im Sinne der Fragestellung liegt nicht
vor und ist nur im Rahmen einer Einzelfallauswertung und unter Beteiligung externer
Stellen moglich, die auch unter Beriicksichtigung der Bedeutung des sich aus Art. 13
Abs. 2, Art. 16a Abs.1 und 2 Satz 1 Bayerische Verfassung (BV) ergebenden parla-
mentarischen Fragerechts einen unverhaltnismaRig hohen Aufwand und die Bindung
erheblicher personeller Ressourcen bedeuten wiirde.
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6.a) Welche konkreten HitzeschutzmaRnahmen wurden seit 2018 in bay-
erischen Krankenhausern, Pflegeeinrichtungen und vergleichbaren
Einrichtungen fiir Menschen aus vulnerablen Gruppen mit Unter-
stlitzung des Freistaats umgesetzt?

Grundsatzlich liegt die Verantwortung fir Hitzeschutz bei den einzelnen Tragern der
Einrichtungen. Gemaf den auf §45 Sozialgesetzbuch (SGB) Achtes Buch (VIII) auf-
bauenden Heimrichtlinien haben sie sicherzustellen, dass das leibliche, geistige und
seelische Wohl der jungen Menschen mit Behinderung gewahrleistet ist. Die Umsetzung
dieser Vorgaben wird durch die Heimaufsichten bei den Regierungen tberpruft.

Im Bereich der Férderung von Einrichtungen fiir erwachsene Menschen mit Behinderung
sind die Einrichtungstrager der Freien Wohlfahrtspflege die Eigentiimer bzw. die Be-
treiber der jeweiligen Einrichtungen und somit grundsatzlich fir die Umsetzung/Ein-
haltung von HitzeschutzmafRnahmen verantwortlich.

Fir die Eingliederungshilfe, die Bedarfsfeststellung und somit auch fiir die Férderung
der entsprechenden Einrichtungen sind in Bayern die Bezirke sachlich zustandig. Sie
tragen zudem die finanzielle Verantwortung fir die laufenden Betriebskosten ein-
schliel3lich der Instandhaltungs- und ggf. Modernisierungs- und Sanierungskosten.

Der Freistaat gewahrt dartiber hinaus — mit dem Fokus auf behindertenpolitische Ziele —
freiwillige Zuwendungen fur die Schaffung neuer Einrichtungen fir Menschen mit Be-
hinderung. Hierbei sind grundsétzlich auch HitzeschutzmalRnahmen (wie beispielsweise
Blendschutz, Verschattungen, Schiebeladen etc.) férderfahig. Die Bewilligungsstellen
stehen den Einrichtungstragern wahrend der BaumafRnahmen unterstitzend und be-
ratend zu Seite, auch in Fragen von Hitzeschutzmalinahmen.

Im Bereich der Jungen Menschen mit Behinderung hat das StMGP mit seinem Pro-
jekt ,Hilfestellung zu KlimaanpassungsmafRnahmen in Einrichtungen der Kindertages-
betreuung sowie heilpaddagogischen Tagesstatten — KAMEL" seit 2024 einen wesent-
lichen Schritt zum Schutz vor ibermaRiger Hitze getan.

In Krankenhausern umfassen MaRnahmen fir den Hitzeschutz sowohl den organi-
satorischen Krankenhausbetrieb als auch die bauliche Infrastruktur. Allerdings sind
Krankenhauser keine nachgeordneten Behérden des Freistaates, sondern entscheiden
als unabhangige Wirtschaftsunternehmen selbststandig dariiber, welche Malnahmen
sie zum Hitzeschutz ergreifen. Der Freistaat unterstiitzt die Krankenhauser hierbei je-
doch sowohl finanziell als auch beratend.

Jede bauliche MalRnahme, die im Rahmen von Investitionsforderungen nach dem
Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG) an bayerischen Kliniken umgesetzt wird, fuhrt
zu einer Anpassung der Bausubstanz der Kliniken an die aktuell geltenden energeti-
schen Standards. Folgende konkrete HitzeschutzmalRnahmen sind hierbei beispiel-
haft zu nennen, die haufig Teil der Krankenhausbaumafnahmen sind. Die hierfiir not-
wendigen Kostenanteile werden in die Krankenhausférderung einbezogen.

—  HitzeschutzmafRnahmen an der Gebaudehille mit Verschattungsvorrichtungen
und Sonnenschutz (z.B. Warmedammung, feststehender Sonnenschutz, Son-
nenschutzrollos, Sonnenschutzverglasung etc.).

—  Technische Infrastruktur wie etwa Heizungs- und Liiftungsanlagen.

—  Schaffung erforderlicher klimatisierter Bedingungen in OP-Abteilungen und
Intensivstationen — als besonders sensiblen Bereichen eines Krankenhauses.
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—  Nutzung von technischen Systemen zum Hitzeschutz, sofern sie im Rahmen
eines wirtschaftlichen Gesamtenergiekonzepts sinnvoll sind, wie z.B. Flachen-
kihlsysteme, thermische Bauteilaktivierung etc.

Dank der jahrzehntelangen konsequenten Investitionskostenférderung des Freistaates
in die Bausubstanz sind bayerische Krankenhduser insgesamt in einem baulich sehr
guten Zustand. Diese kontinuierlichen Investitionen tragen somit auch aktiv zum Hitze-
und Klimaschutz bei.

Mit der Green Hospital®-'s Initiative treibt der Freistaat zudem das Thema Nachhaltig-
keit im Gesundheitssektor weiter voran. Der Freistaat motiviert auf diese Weise die
Krankenhaustrager zu mehr Klimaschutz- und Klimaanpassungsmaflnahmen und
begleitet sie auf diesem Weg. Bestandteil ist u.a. auch eine Sensibilisierung zu mehr
Hitzeschutz.

Erganzend wird auf die Antworten zu den Fragen 1.1 bis 1.3 der Schriftlichen An-
frage des Abgeordneten Andreas Hanna-Krahl (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN) vom
28.07.2025, Drs. 19/7158, verwiesen.

6.b) Welche finanziellen Mittel wurden hierfiir seit 2018 jahrlich bereit-
gestellt, beantragt und tatsachlich abgerufen (bitte tabellarisch getrennt
nach Jahren und in Anspruch genommenen Forderprogrammen)?

Eine finanzielle Férderung von Hitzeschutzmaflinahmen erfolgt im Rahmen jeder Sanie-
rung und jedes Neubaus eines Krankenhauses nach dem Krankenhausfinanzierungs-
gesetz (KHG) wie unter Frage 6 a beschrieben. Informationen zum konkreten Kosten-
anteil fur HitzeschutzmalRnahmen von KHG-Mafinahmen liegen nicht vor, jedoch die
Gesamtkosten der Bauinvestitionen nach KHG. Von 2018 bis 2025 wurden knapp
5 Mrd. Euro in bayerische Krankenhauser investiert.

Es wird auf die Antwort zu Frage 6a und die Antworten zu den Fragen 4.1 und 4.2
der Schriftlichen Anfrage des Abgeordneten Andreas Hanna-Krahl (BUNDNIS 90/
DIE GRUNEN) vom 28.07.2025, Drs. 19/7158, verwiesen.

6.c) Inwelchen Einrichtungen bestehen nach Kenntnis der Staatsregierung
weiterhin besondere Schutzliicken?

Krankenhduser sind keine nachgeordneten Behdrden des Freistaates und entscheiden
als unabhangige Wirtschaftsunternehmen selbststandig Gber HitzeschutzmalRnahmen.
Im Allgemeinen kann jedoch davon ausgegangen werden, dass eventuelle bauliche
~ochutzllicken® lediglich altere Krankenhausgebaude oder Gebaudeteile eines Kranken-
hauses betreffen, bei denen eine Sanierung langer zuruckliegt. Aufgrund der unter
Frage 6 a beschriebenen kontinuierlichen Investitionskostenférderung sind die bayeri-
schen Krankenhauser insgesamt in einem baulich sehr guten Zustand. Informationen
zu Schutzliicken in Krankenhdusern liegen der Staatsregierung nicht vor.

Auch die Verbande der Leistungserbringer und damit auch die Betreiber von pfle-
gerischen Versorgungsformen setzen sich bundesweit mit dem Thema Hitzeschutz
und Klimaresilienz auseinander und arbeiten an konkreten Umsetzungsschritten.
Einrichtungen, die demnach besondere Schutzliicken aufweisen, sind der Staats-
regierung nicht bekannt.
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Hinweise des Landtagsamts

Zitate werden weder inhaltlich noch formal Gberpruft. Die korrekte Zitierweise liegt in
der Verantwortung der Fragestellerin bzw. des Fragestellers sowie der Staatsregierung.

Zur Vereinfachung der Lesbarkeit kbnnen Internetadressen verkiirzt dargestellt sein.
Die vollstandige Internetadresse ist als Hyperlink hinterlegt und in der digitalen Version
des Dokuments direkt aufrufbar. Zusatzlich ist diese als Fulnote vollstandig dargestellt.

Drucksachen, Plenarprotokolle sowie die Tagesordnungen der Vollversammlung und
der Ausschusse sind im Internet unter www.bayern.landtag.de/parlament/dokumente
abrufbar.

Die aktuelle Sitzungsubersicht steht unter www.bayern.landtag.de/aktuelles/sitzungen
zur Verfigung.


http://www.bayern.landtag.de/parlament/dokumente
http://www.bayern.landtag.de/aktuelles/sitzungen
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