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len durch Langzeiteinwirkung von Mobilfunkstrahlung mog-
lich ist. Oxidative Schiadigung hat weit reichende Konsequen-
zen auf verschiedenen Ebenen: sie kann zu Anderungen in der
Proteinstruktur fithren, kann im Gehirn zu kognitiven Funkti-
onsstorungen fithren, kann die Mitochondrienfunktion beein-
trachtigen und die ROS-Produktion weiter ansteigen lassen.
Oxidative Schadigung ist auch verantwortlich fiir das altersab-
hingige Nachlassen der Hirnfunktion.

Dass es in diesen Experimenten keinen Unterschied im f3-
Amyloid-Gehalt in scheinbestrahlten und bestrahlten Tieren
gab, liegt wahrscheinlich an Art der Versuchstiere. In anderen
Experimenten wurden ausgewiesene Alzheimer-Mause ge-
nommen, hier gesunde Ratten. Zusammengefasst zeigen die
Daten, dass 10-monatige Einwirkung von 2-stiindiger 900-
MHz-Bestrahlung téglich den Karbonyl-Protein-Gehalt in
gesundem Rattenhirn-Gewebe signifikant ansteigen lésst. D. h.
900-MHz-Strahlung kann einige Parameter in lebenden Sy-
stemen verdndern.

Quelle: Dasdag S, Akdag MZ, Kizil G, Kizil M, Cakir DU,
Yokus B (2012): Effect of 900 MHz Radio Frequency Radiation on
Beta Amyloid Protein, Protein Carbonyl, and Malondialdehyde in
the Brain. Electromagnetic Biology and Medicine, 1-8, DOI:
10.3109/15368378.2011.624654

Mobhilfunkforschung

Mobilfunkstrahlung verandert
die Temperatur im Kopf

Durch das Telefonieren mit dem Mobiltelefon wird die
Temperatur im Mittelohr auf der anderen Seite erhoht.
Diese Temperaturerhéhung konnte die Hirnfunktion und
die Blut-Hirn-Schranke verindern. Damit einhergehende
Verianderungen des Blutdrucks konnten Schlafstorungen
erkliren.

Viele Mobilfunknutzer empfinden wiahrend des Telefonierens
Hitze am Ohr und Erwérmung des Gewebes um das Ohr her-
um. Messungen der Hauttemperatur bestéitigen die Erwdrmung
um 2,3-4,5 °C im Ohrbereich. Ob das Gehirn auch erwiarmt
wird, ist unklar, es gab nur Experimente am kiinstlichen Mo-
dellkopf (Phantom). Da Mobilfunkstrahlung vom Gewebe
absorbiert und in Warme umgewandelt wird, konnen Gesund-
heitsschidden auftreten, und wenn das Mittelohr erwarmt wird,
konnte das zu Funktionsstorungen im Gehirn fithren. Deshalb
wurde an 10 Freiwilligen (junge gesunde Ménner, 19-29 Jah-
re, 22,1 £ 4,7) erforscht, ob unter Einwirkung von elektroma-
gnetischen Feldern im 900-MHz-Bereich (SAR 1,23 W/kg)
eine Verdnderung der Temperatur im Mittelohr gemessen
werden kann. Die Probanden wurden dreimal im Doppelblind-
Verfahren der experimentellen Prozedur unterzogen: einen
Tag zweimal 60 Minuten mit Scheinbestrahlung, einen Tag
mit 60 Minuten kontinuierlicher Bestrahlung und anschlie-
Bend 60 Minuten Scheinbestrahlung und an einem Tag vier-
mal 15 Minuten ,,an“ und viermal 15 Minuten ,,aus* (intermit-
tierende Bestrahlung). Die Teilnehmer hatten vorher minde-
stens eine Woche kein Mobiltelefon benutzt. Die Temperatur-
messung erfolgte alle 10 Sekunden am dem Ohr, das nicht mit
dem Mobiltelefon in Kontakt war (kontralaterale Position).
Der Messfiihler war iiber den dufleren Gehdrgang am Trom-
melfell angelegt und der Gehdrgang mit Baumwolle schall-
dicht verschlossen. Blutdruck und Puls wurden wéhrend der
Exposition alle 5 Minuten, wahrend der Erholungsphase alle
15 und wéhrend des Schlafs alle 30 Minuten gemessen.
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Die Ergebnisse: Die durchschnittliche Temperatur war bei der
kontinuierlichen Bestrahlung signifikant hoher (p = 0,0001),
bei der intermittierenden Bestrahlung bis zu 0,11 °C niedriger
als bei der Scheinbestrahlung. Innerhalb von einer Stunde
nach der kontinuierlichen Bestrahlung war die Temperatur
noch 0,03 °C hoher und nach der intermittierender 0,18 °C
niedriger als bei der Scheinbestrahlung. Zwei Stunden nach
der Bestrahlung war die Temperatur jeweils signifikant niedri-
ger als bei der Scheinbestrahlung (0,06 bzw. 0,26 °C, p =
0,0001). Auch der Blutdruck éndert sich (die Daten sind nicht
angegeben).

Die Ergebnisse zeigen, dass die Anderung der Temperatur von
der Art der Bestrahlung abhéngt, ob diese kontinuierlich oder
intermittierend ist. Die Temperaturdnderung ist nicht so hoch
wie bei Phantommessungen (0,08-0,16 °C), da die Temperatur
im Gehirn durch die Thermoregulation angepasst wird, was
bei Phantomexperimenten nicht beriicksichtigt wird. Die Tem-
peratur im Mittelohr verdndert sich physiologisch im Tages-
rhythmus. Durch die Mobilfunkstrahlung wird die normale
Temperatur verdndert, unterschiedlich durch kontinuierliche
und intermittierende Strahlung. Eine Erklérung fiir die Ver-
minderung der Temperatur bei und nach intermittierender
Bestrahlung konnte sein, dass das Blut in der Region erwérmt
wird und dadurch die Thermoregulation einsetzt, oder dass das
Thermoregulationssystem direkt durch die Strahlung in Gang
gesetzt wird. Jedenfalls kdnnen die Temperaturveranderungen
physiologische Konsequenzen haben und die Empfindungen
erkldaren, die Mobilfunknutzer beim Telefonieren haben. Die
Verdanderungen des Blutdrucks konnten die Schlafstorungen
erkldaren, von denen Mobilfunknutzer berichten. Die Erwér-
mung im Mittelohr kénnte auch an der erhdhten Durchldssig-
keit der Blut-Hirn-Schranke beteiligt sein, meinen die Auto-
ren.

Quelle: Bortkiewicz A, Gadzicka E, Szymczak W, Zmyslony M
(2012): Changes in tympanic temperature during the exposure to
electromagnetic fields emitted by mobile phone. International Jour-
nal of Occupational Medicine and Environmental Health 03/2012;
DOI: 10.2478/S13382-012-0013-y

Mobilfunk und Gesundheit

Beschwerden durch Mobilfunk-
Basisstationen in Polen

In 5 Regionen nahe der Stadt Lodz in Polen wurden die
Feldstirken in einigen Wohnungen gemessen und die Be-
wohner befragt, um eine Beziehung zwischen Beschwerden
der Anwohner, der Entfernung zur Basisstation und den
vorhandenen Feldstirken herstellen zu konnen. Die Ent-
fernung zu einer Basisstation ist allein kein ausreichendes
Kriterium zur Beurteilung der Feldbelastung.

Die hochsten Feldstirken sind nach der Literatur innerhalb
von 100 m im Umkreis einer Sendeantenne zu erwarten. Bei
mehr als 500 m Entfernung sind die Feldstirken gering. Basis-
stationen sind meistens etwa 20—40 m iiber dem Boden instal-
liert. Die Einwirkung auf die Bevolkerung hingt von der
Strahlungsrichtung und dem Neigungswinkel ab, aber inner-
halb von Gebduden auch von den Baumaterialien. So kénnen
genaue Daten nur durch Messungen erzielt werden. Die mei-
sten verdffentlichten wissenschaftlichen Untersuchungen be-
ziehen sich aber nur auf den Abstand. In dieser Studie wurden
Messungen in den Wohnungen vorgenommen und die Befind-
lichkeit der Bewohner ins Verhiltnis zum Abstand zur Basis-
station gesetzt. Untersucht wurden 5 Gebiete um die Stadt
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Lodz, wobei die Daten der Antennen (Leistung, Antennenge-
winn, Hohe, Strahlungsrichtung, Abstand 50-500 m und Hohe
des Gebdudes u. a.) genau festgehalten wurden. Die Teil-
nehmer wurden in 4 Gruppen nach der Entfernung von der
Basisstation eingeteilt: 50-100 m, 101-150 m, 151-200 m und
201-500 m. Niemand wohnte néher als 50 m an einer Basis-
station. Messwerte wurden, immer zur gleichen Tageszeit, an
den Plitzen in der Wohnung genommen, wo sich die Bewoh-
ner am meisten authalten, am Schlafplatz und in der Mitte des
Aufenthaltsraumes am Tag.

1154 Bewohner iiber 18 Jahre wurden ausgewéhlt, 500 Haus-
halte nahmen schlieBlich teil. Das waren 181 Manner (36,2 %,
Alter 46,2 £ 29,0 Jahre) und 319 Frauen (63,8 %, Alter 48,7 +
17,0 Jahre). Durchschnittlich wohnten 2,3 + 1,1 Personen in
einem Haushalt (1-6). Der Fragebogen enthielt Fragen zu
demografischen Daten, Beruf, beruflicher und héuslicher
EMF-Exposition, Gesundheitszustand und subjektiven Be-
schwerden. Die Befragten wussten nur, dass eine Untersu-
chung zu Umweltbedingungen durchfiihrt wurde, nicht genau,
um was es sich handelt, damit Verzerrungen der Ergebnisse
ausgeschlossen werden konnen.

Ergebnisse: Elektrische Felder von 0,8 V/m (Empfindlich-
keitsgrenze des Messgerdtes) wurden in 12 % der Wohnungen
(23 von 195) gefunden. Es wurden keine Werte tliber 3,2 V/m
ermittelt. Damit liegen alle Werte unter dem polnischen Stan-
dard von 7 V/m. Beziiglich der Gesundheit gaben 14,5 % der
Personen ,,sehr gut™ an und 53,6 % ,,ziemlich gut®, ,,ziemlich
schlecht® sagten 24,2 % und ,,sehr schlecht* 7,7 %. Von den
Personen mit ,,sehr schlechter Gesundheit lebten 43,3 % mehr
als 200 m von einer Basisstation entfernt. Die Unterschiede
zwischen den Gruppen waren statistisch nicht signifikant.

Es gab keinen signifikanten Zusammenhang zwischen Feld-
stirken der elektrischen Felder und der Entfernung der Woh-
nungen zur Basisstation. Um diese Ergebnisse mit der relevan-
ten Literatur vergleichbar zu machen, wurde die Héufigkeit der
Symptome in Bezug zur Entfernung analysiert. Kopfschmer-
zen, tiglich oder fast tdglich, wurden von 57 % der Personen
berichtet, meistens von solchen, die 100—150 m von der Basis-
station entfernt wohnen (36,4 %). Das ist im Vergleich zu
weiter entfernt wohnenden Personen statistisch signifikant (p =
0,013). 24,4 % der Personen, dic mehr als 150 m entfernt
wohnen, berichten von schlechtem Gedéchtnis. Das ist signifi-
kant verschieden zu weiter entfernt wohnenden Personen (p =
0,004). Von einer Tendenz zu Depressionen berichteten 19,0
% der Teilnehmer, 23,3 % davon lebten am nichsten und 21,3
% am weitesten von einer Basisstation entfernt. Fiir die Perso-
nen, die 101-150 m entfernt wohnten, waren es 12 % und 14
% bei denen, die 151-200 m entfernt wohnen, was an der
Grenze zur Signifikanz ist. Hautverdnderungen wurden von
13,4 % berichtet, davon wohnten 18,2 % 101-150 m entfernt.
Von Miidigkeit berichteten 63,6 %, 67 % davon lebten in mehr
als 200 m Entfernung. Bei diversen Kreislaufbeschwerden gab
es keinen Zusammenhang zwischen der Héufigkeit der Be-
schwerden und der Entfernung zur Basisstation. Schlafprob-
leme gaben 32,8 % an, es gab aber keine signifikanten Unter-
schiede zwischen den Entfernungsgruppen. Schwindel hatten
25 %, die meisten in der 100-150 m-Gruppe. Andere Be-
schwerden wie Konzentrationsschwéche, Probleme mit dem
Gehor oder der Fruchtbarkeit Larm, Staub, chemische Ver-
schmutzung, passives Rauchen und die Belastung durch elek-
tromagnetische Felder in der Umgebung oder am Arbeitsplatz
waren nicht signifikant verschieden zwischen den Gruppen. 9
Personen sprachen von schédlicher Einwirkung elektromagne-
tischer Felder.

Da es keinen signifikanten Zusammenhang zwischen elektri-
schen Feldstirken und der Entfernung der Wohnung zu einer
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Basisstation gibt, ist eine Bewertung nur auf Basis der Entfer-
nung zu einer Basisstation nicht aussagekriftig. Die Messun-
gen ergaben, dass in {iber 90 % der Wohnungen die Feldstér-
ken unterhalb der Messgrenze des Messgerites lagen und die
gemessenen Werte lagen im Bereich von anderen Studien
(0,2-1,37 V/m). Die Ergebnisse der Befragung hinsichtlich
einiger der gesundheitlichen Beschwerden zeigen zwar einen
Zusammenhang zur Entfernung von der Basisstation, aber
nicht zu den elektrischen Feldstiarken. Eine Erkldrung, warum
man keinen Zusammenhang zwischen der elektrischen Feld-
stirke und der Hiufigkeit der subjektiven Symptome finden
konnte, aber eine Korrelation zwischen subjektiven Sympto-
men und der Entfernung zur Basisstation, verlangt nach weite-
rer Forschung. Moglicherweise miissen dafiir neue Methoden
Beurteilung der Exposition angewendet werden.

Quelle: Bortkiewicz A, Gadzicka E, Szyjkowska A, Politanski P,
Mamrot P, Szymczak W, Zmyslony M (2012): Subjective com-
plaints of people living near mobile phone base stations in Poland.
International Journal of Occupational Medicine and Environmental
Health 03/2012; 25(1), 31-40; DOI: 10.2478/s13382-012-0007-9

Mobilfunkstrategie in Osterreich

Leitfaden Senderaufbau

Die Allgemeine Unfallversicherungsanstalt (AUVA) in
Osterreich hat einen Leitfaden fiir die Errichtung von orts-
festen Sendeanlagen herausgegeben, der von Autoren der
Medizinischen Universitit Wien und Mitarbeitern anderer
Institutionen erarbeitet wurde. Auf Grundlage des Vorsor-
geprinzips (ALATA) konnen Behorden und Betreiber iiber
die Standorte der Sendeanlagen entscheiden und betroffene
Biirger sollen ausreichend informiert werden.

Der Titel ist ,,Leitfaden Senderbau (LSB) — Vorsorgeprinzip
bei Errichtung, Betrieb, Um- und Ausbau von ortsfesten Sen-
deanlagen®“. Die Autoren sind Dipl.-Ing. Alfred Brezansky
(Stv. Leiter der Wiener Umweltanwaltschaft), Dipl.-Ing. Ha-
mid Molla-Djafari (AUVA — Allgemeine Unfallversicherungs-
anstalt, Abteilung fiir Unfallverhiitung und Berufskrankhei-
tenbekdmpfung), Dipl.-Ing. Gustav Poinstingl (Leiter Ver-
kehrsarbeitsinspektorat i. R., im Auftrag der Arbeiterkammer)
und Ing. Josef Witke (Bundesinnung Elektro-, Gebiude-,
Alarm- und Kommunikationstechniker) sowie als wissen-
schaftliche Berater die Privat-Dozenten Hans Peter Hutter und
Hanns Moshammer, die Professoren Michael Kundi und Wil-
helm Mosgoeller von der Medizinischen Universitdt Wien. Der
35-seitige Leitfaden umfasst alle Funkanlagen einschlielich
Radio- und TV-Sender von 100 kHz aufwirts und bezieht sich
auf ,,sensible Orte*, an denen sich Menschen mehr als 4 Stun-
den aufhalten. Er soll Entscheidungstrigern (Behdrden, Be-
treibergesellschaften u. a.) helfen, die Feldbelastungen der
betroffenen Personen zu minimieren bei gleichzeitiger ,,Ver-
sorgungssicherheit mit Funkdiensten®. Die betroffene Bevolke-
rung soll zur Konsensfindung eingebunden werden. Der ,,Pla-
nungszielwert* betrigt 1 mW/m’, (0,001 W/m’, ca. 0,6 V/m)
fiir die Summe aller hochfrequenten Immissionen im gesamten
Frequenzbereich. Dieser Wert gilt als Vorsorgewert, der so zu
verstehen ist, dass bei Uberschreitung ein Gesundheitsrisiko
unwahrscheinlich ist, bei Unterschreitung allerdings keine
Unbedenklichkeit garantiert ist. Die Orte sind so zu wihlen,
dass moglichst wenige Personen hoheren Werten ausgesetzt
sind, vor allem keinem zusitzlichen Langzeitrisiko. Bei Uber-
schreitungen des Planungszielwertes an sensiblen Orten sollen
technische MaBnahmen zur Feldreduktion ergriffen werden,
und wenn diese nicht ausreichen, Abschirmungen vorgenom-
men werden. Alle Maflnahmen sollen mit Messungen begleitet
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