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Das Phanomen der Elektrosensibilitat/Elektrosensitivitat

in der hausarztlichen Praxis

Ein Uberblick tiber den gegenwartigen Forschungsstand

Jorg Reissenweber, Andreas Wojtysiak und Eduard David, Zentrum fiir Elektropathologie, Universitat Witten/Herdecke

Zusammenfassung

Das Problem der subjektiv empfundenen Elektro-
sensibilitat («self-reported electromagnetic hyper-
sensitivity») ist in der modernen Industriegesell-
schaft noch immer ungeldst. Nach wie vor fehlen
medizinische oder biologische Indikatoren sowie
Untersuchungsverfahren, mit denen sich die Exis-
tenz dieser Befindlichkeitsstérung beweisen liesse.
So hatte der Vergleich der Hormonkonzentration
(beispielsweise des «Schlafhormons» Melatonin) im
Blut sowie weiterer Blutwerte bei subjektiv elektro-
sensiblen Menschen und gesunden Kontrollperso-
nen bislang keine relevanten Unterschiede zwischen
beiden Gruppen ergeben. Es geht also darum, eine
Moglichkeit zu finden, um die Existenz der Elek-
trosensibilitdt zu objektivieren, falls sie denn Uber-
haupt als eigenstandiges Krankheitsbild existieren
sollte.

Die Thematik wurde in den skandinavischen Lan-
dern in den achtziger Jahren aktuell, als man dort
im Rahmen arbeitsmedizinischer Vorsorgeunter-
suchungen und Betreuungsmassnahmen der Arbeit-

nehmer neue Einblicke in die Entstehung des
hypothetischen Krankheitsbildes der Elektrosensibi-
litat anstrebte. Mittlerweile interessieren sich ver-
schiedene gesellschaftliche Gruppen einschliesslich
Selbsthilfegruppen von Umwelterkrankten und Biir-
gerinitiativen zunehmend fur dieses Thema. Deshalb
werden Elektrotechniker und Mediziner ebenso wie
Biologen, Psychologen und Sozialwissenschaftler
zunehmend in die Forschung auf diesem Gebiet
eingebunden.

Elektrosensibilitat kann auch als die hypothetische
Fahigkeit betrachtet werden, Felder weit unterhalb
technischer Grenzwerte wahrzunehmen, wobei
durchaus auch negative Empfindungen und neben
Kribbelgeflhlen weitere Dyséasthesien bis hin zu
neurologischen Stérungen assoziiert werden koén-
nen. Zudem leiden die Betroffenen unter mangeln-
dem Verstandnis von Verwandten und Bekannten.
Kurzum: Das Pha&nomen wurde noch nicht aus-
reichend erforscht.



Elektrosensibilitat/Elektrosensitivitat

Die niedergelassenen Kollegen
wissen heute noch zu wenig uber
das Phanomen der Elektro-
sensibilitat, weil sie sowohl vor

als auch nach dem Staatsexamen

zu wenig bzw. gar nichts lber

dieses Thema lernen.

Einleitung

Das Phanomen der Elektrosensitivitat/Elektrosen-
sibilitat stellt innerhalb der Arzteschaft speziell
fur Allgemeinpraktiker und Hausarzte ein nicht zu
unterschatzendes Problem dar. Sind sie es doch,
die zuallererst mit besorgten und verunsicherten
Patienten in Kontakt kommen, die vom Arzt Hilfe-
stellung und letztlich auch einen Wissensvorsprung
zu den gesundheitlichen Aspekten der elektromag-
netischen Felder erwarten. In Deutschland werden
die Mediziner allerdings erst nach dem Staats-
examen im Rahmen des Erwerbs der Zusatzbe-
zeichnung «Umweltmedizin» und bislang in geringem
Umfang explizit auf das Thema vorbereitet. Hier sind
umweltmedizinische Kurse allerdings noch keine
Pflicht, vermehrte Bemihungen zur Fortbildung auf
diesem Gebiet also durchaus wiinschenswert. Nie-
dergelassene und klinische Praktiker sind h&ufig
verunsichert, wenn sie von ihren Patienten auf die

gesundheitlichen Aspekte elektromagnetischer Fel-
der angesprochen werden. Deshalb werden sie nur
allzu leicht Opfer unsachlicher Argumentation, die
sie aufgrund ihrer fehlenden Spezialkenntnisse nicht
durchschauen kénnen. Das soll sich nun &ndern: So
soll dieses Thema im neuen Gegenstandskatalog
des Humanmedizinstudiums flr den Bereich Arbeits-
medizin/Umweltmedizin in Deutschland auch ver-
treten sein. Beispielsweise werden an der Fakultat
fur Medizin der Universitat Witten/Herdecke ab 2005
die medizinisch-biologischen Wirkungen elektromag-
netischer Felder im Nieder- und Hochfrequenz-
bereich im Rahmen der umweltmedizinischen Aus-
bildung thematisiert werden.

Der Blickwinkel des Arztes darf und muss durchaus
ein anderer sein als derjenige des rein naturwissen-
schaftlich Forschenden oder des Technikers: Fur den
Naturwissenschaftler ist ein Wirkungszusammen-
hang oder Wirkungsmechanismus erst dann giiltig,
wenn er im reproduzierbaren Versuch beweisbar ist.
Ahnlich verhilt es sich, wenn sich ein Elektrotech-
niker des Themas annimmt. Ganz anders der Medi-
ziner und hier besonders der Allgemeinarzt: Seine
spezielle Position am Schnittpunkt von naturwissen-
schaftlich gepragter wissenschaftlicher Medizin
einerseits, von der Empirie gepragter Erfahrungs-
medizin andererseits, dem empathischen Mitfuhlen
mit subjektiv leidenden Menschen zum dritten und
der offentlichen Empodrung etwa uber neuerrichtete
Mobilfunkbasisstationen durch Mobilfunkprovider
zum vierten kann dazu flihren, dass er die von
seinen Patienten gedusserten subjektiven Befindlich-
keitsstorungen keineswegs nur unter dem Blick-
winkel der logisch aufgebauten Naturwissenschaften

Das klinische Bild der Elektrosensibilitat

Das klinische Bild der Elektrosensibilitat wurde als neue Kategorie von gesundheitlichen Problemen und
als ein neues hypothetisches Krankheitsbild beschrieben, das haufig mit dermatologischen Symptomen
einhergeht wie Schmerz, Hitzegeflihlen, Jucken, Réte, Papeln und Pusteln.

Auch Allgemeinsymptome wie Riickenschmerzen, Mudigkeit, Kopfweh, Ubelkeit, Erbrechen, Schmerzen
in der Herzgegend, erhdhte Pulsfrequenz, Bluthochdruck, aber auch unklare Angstzustande,

Aggressivitat und Depressionen wurden beschrieben.

Auf dem Gebiet der Elektrosensibilitatsforschung werden zunehmend Provokationsstudien durchgefiihrt
und diskutiert (siehe «Wittener Versuch», Seiten 4 und 5).



sieht. Nein, ganz im Gegenteil macht sich der mit-
fihlende Arzt teilweise zum Komplizen seiner
Patienten und Ubernimmt — bewusst oder unbewusst
- einen Teil ihrer laienhaften Argumentation. Er wird
also mit grosser Wahrscheinlichkeit solche von den
Patienten subjektiv berichteten Befindlichkeits-
stérungen als faktisch gegeben betrachten, auch
wenn alle objektiven medizinischen Untersuchungs-
verfahren einschliesslich einer umfangreichen appa-
rativen Diagnostik nichts ergeben haben. Dies umso
leichter, als er — wie oben schon erwdhnt - hier
wissenschaftliches Neuland betritt und das
Phanomen der Elektrosensibilitdt neben weiteren
umweltmedizinischen Phanomenen noch Gegen-
stand der Forschung ist.

Laut WHO-Definition der Gesundheit kann ein
betroffener Mensch allein dann schon als Patient
bezeichnet werden, wenn er unter subjektiven Symp-
tomen leidet, die nicht objektivierbar bzw. einem
organischen Leiden zuschreibbar sind. Mit anderen
Worten: Der niedergelassene Arzt wird im Zweifels-
fall haufig argumentativ auf der Seite seiner
Patienten stehen, auch wenn der Wissenschaftler in
ihm dazu mahnt, nicht von der «Krankheit Elek-
trosensibilitat» und vom «elektrosensiblen Patienten»
zu sprechen, sondern vom «Phanomen der Elek-
trosensibilitdt» und von «betroffenen Menschen».
Dies zumindest solange, als die Existenz einer
«Krankheitseinheit Elektrosensibilitat» nicht objekti-
viert wurde. An dieser Stelle soll darauf hingewiesen
werden, dass bisher kein objektiver biologischer
oder medizinischer Indikator gefunden wurde,
hinsichtlich dessen sich gesunde Menschen von
subjektiv elektrosensiblen in irgendeiner Weise sig-
nifikant unterscheiden wurden. Weder die Unter-
suchung des Melatoninblutspiegels noch anderer
Blutwerte oder Bioparameter konnte hier bislang zur
Aufklarung beitragen und - bildlich gesprochen -
wird die Suche nach der Nadel im Heuhaufen wei-
tergehen mussen. Denn der Leidensdruck der
betroffenen Menschen besteht unvermindert. Die
Brisanz des Themas zeigt sich auch daran, dass das
Bundesamt fir Strahlenschutz der Bundesrepublik
Deutschland im Rahmen des Deutschen Mobilfunk-
forschungsprogramms verschiedene Ausschrei-
bungen zum Thema «Elektrosensibilitadt» durchge-
fuhrt hat und auch weiterhin plant.
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Riickblick

Noch vor etwa 15 Jahren war das Phanomen der
Elektrosensibilitdt weitgehend unbekannt. Die ersten
Falle wurden aus Deutschland und den skandi-
navischen Landern gegen Ende der achtziger Jahre
berichtet.3:5:6;19;:31 Es handelte sich zunéchst um
ungeklarte Falle von Befindlichkeitsstérungen,23 die
in Skandinavien eher der Belastung durch Bild-
schirmarbeitspléatze zugeschrieben wurden.16-18;31
Im mitteleuropaischen Raum wie Deutschland und
Osterreich dagegen wurden die Ursachen eher bei
den Hochspannungsleitungen und weiteren Anlagen
der elektrischen Energieversorgung wie Transfor-
matorenstationen und Ahnlichem angesiedelt. Im
Ubrigen weisen die Beschwerden der Elektrosensi-
bilitat ein Nord-Sid- sowie ein West-Ost-Gefalle auf.

In der wissenschaftlichen Literatur werden gegen-
wartig Nieder- und Hochfrequenzfelder und ihre
vermeintlichen negativen gesundheitlichen Auswir-
kungen diskutiert, wobei der Schwerpunkt zurzeit
bei den hochfrequenten Feldern liegt, nachdem vor
15 Jahren vornehmlich die vermeintlichen gesund-
heitlichen Effekte schwacher niederfrequenter Felder
lebhaft diskutiert worden waren.

Frihzeitig haben sich Selbsthilfegruppen gegriindet
sowie Interessenverbande zusammengeschlossen
und zunachst fir mehr Beachtung gekampft. Das
Thema «Elektrosensibilitdt» — verbunden mit dem
zunehmenden Umweltbewusstsein in den Industrie-
nationen - ist von haufig selbsternannten Spezialis-
ten (Baubiologen, Heilpraktikern, Bioelektrikern und
Winschelrutengéngern) und natirlich immer wieder
auch den Medien aufgegriffen worden. In England,
Schweden und Osterreich ist es sogar méglich, sich
die Elektrosensibilitat arztlich attestieren zu lassen.
Es fanden sich Sponsoren und Stiftungen, die den
Meinungsaustausch zwischen wissenschaftlich Inter-
essierten unterstutzten, sodass zahlreiche Arbeiten

zu diesem Thema publiziert werden konnten.2:11;13-
15;17;19;21;22;24 u.v.a.m.

Obwohl die Energieversorgungsunternehmen und
die Telekommunikationsbranche dem Phanomen der
Elektrosensibilitat kritisch gegenuberstehen, waren
es beispielsweise in der Schweiz, Italien und Oster-
reich staatliche Institutionen, die in ihren gesetz-
lichen Empfehlungen zum Schutz vor elektromag-
netischen Feldern Elektrosensible neben Kindern,
Kranken und Alten als besonders empfindliche Per-
sonengruppen einstuften.
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Bisher wurde kein objektiver
biologischer oder medizinischer
Indikator gefunden, hinsichtlich

dessen sich gesunde Menschen

von subjektiv elektrosensiblen in

irgendeiner Weise signifikant

unterscheiden wiirden.

Der Wittener Versuch

Betroffene Menschen schreiben subjektiv zahlreiche
vegetative Symptome dem Einfluss elektrischer und
magnetischer Felder im hauslichen Umfeld, am Ar-
beitsplatz oder anderswo zu. Personen, die unter
dieser Problematik leiden, stossen haufig auf Unver-
standnis in der Offentlichkeit, besonders aber im
Berufsleben und bei Behdrdenkontakten (Rentenver-
sicherungstrager, Krankenkassen etc.). Sowohl aus
wissenschaftlicher als auch aus arztlicher Motivation
heraus ist es deshalb dem Zentrum fir Elektropatho-
logie der Universitat Witten/Herdecke ein Anliegen,
zur Klarung dieses Phanomens - nicht zuletzt im
Interesse der betroffenen Menschen — beizutragen.

Der an das Zentrum fur Elektropathologie gestellte
gesellschaftspolitische Auftrag besteht in der Suche
nach objektiven Merkmalen fur die Elektrosensibilitat.
Das beinhaltet Melatoninblutspiegeluntersuchungen
sowie klinische und neurologische Untersuchungen,
eine ausfihrliche Anamnese samt sogenannter
narrativer Interviews, in deren Verlauf der Proband
Uber seine Leidensgeschichte in freier Rede berich-
ten kann, sowie die Exposition in schwachen magne-
tischen Feldern, die weit unter dem zugelassenen
Grenzwert fiir den Daueraufenthalt der Bevolkerung
entsprechend der 26. Bundesimmissionsschutzver-
ordnung (26. BImSchV 1996) von 100 Mikrotesla
liegt. Der Versuch kann wie folgt skizziert werden:

1. Rekrutierung der Probanden aus dem gesamten
Bundesgebiet: Aus der Gruppe der schriftlich
und telefonisch Hilfesuchenden werden freiwil-
lige Probanden gewonnen. Ihnen wird das An-
gebot eines kostenlosen Gesundheits-Checks
gemacht. Lediglich Reisekosten missen selbst
getragen werden.

Die Freiwilligen erhalten einen Termin ihrer Wahl.

Nach Erledigung der erforderlichen Formalitaten
wie Patientenaufklarung und -einwilligung wer-
den die obengenannten Anamnesen durchge-
fuhrt.

Sodann erfolgen klinische Untersuchung, neuro-
logische Untersuchungen und psychiatrisches
Screening.

Dann erfolgt der Wittener Test zur Elek-
trosensibilitdt in einer elektrisch, magnetisch,
akustisch und optisch abgeschirmten Kammer.
Die Exposition erfolgt mittels einer Spule, wobei
die magnetische Flussdichte auf 10 Mikrotesla
eingestellt wird, ein Wert, der knapp das
Doppelte der magnetischen Flussdichte des
Kichenherdes betragt. lhre Frequenz betragt
50 Hz. Die Exposition wird in zehn finfminutige
Zeitabschnitte unterteilt, in denen das Feld in
den jeweils ersten zwei Minuten in sto-
chastischer Folge ein- oder ausgeschaltet ist. In
den letzten drei Minuten eines jeden finf-
minutigen Zeitraums bleibt das Feld immer aus-
geschaltet. Darin gibt der Proband die
Wahrnehmung «Feld ein/Feld aus» schriftlich zu
Protokoll. Somit lasst sich die «Trefferquote»
oder auch Felderkennungsrate bestimmen.
Nach einer einstiindigen Pause erfolgt der zwei-
te Durchgang, der analog aufgebaut ist.

Nach der Mittagspause erfolgt die Entnahme
von Venenblut zur Bestimmung des Plasma-
melatoninspiegels aus Griinden der Vergleich-
barkeit jeweils zur gleichen Tageszeit (15.00 Uhr).

Im abschliessenden Beratungsgesprach werden
auch empirisch gewonnene Therapievorschlage
(zum Teil von friheren elektrosensiblen Pro-
banden stammend) weitergegeben.
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Es war deshalb nur eine Frage der Zeit, bis 6ffent-
liche Forschungseinrichtungen (Bundesamt fur Strah-
lenschutz, Salzgitter; Bundesanstalt flr Arbeits-
schutz und Arbeitsmedizin, Berlin; Forschungsge-
meinschaft Funk, Bonn; Zentrum fir Elektropa-
thologie der Universitat Witten/Herdecke, Witten;
National Institute for Working Life (NIWL), Schwe-
den; Environmental Protection Agency (EPA), USA,
um nur einige zu nennen) sich der Problematik
wissenschaftlich angenommen haben. Dabei stan-
den vor Uber zehn Jahren energietechnische Ein-
richtungen wie Hochspannungsfreileitungen, Trans-
formatorenstationen und elektrische Dachzulei-
tungen in der Diskussion und heute starker die
Hochfrequenz-Kommunikationstechnik des Mobil-
funks. Es besteht allerdings gegenwartig eine tiefe
Kluft zwischen den naturwissenschaftlich orientier-
ten Forschern und den Phanomenologen, also den
nur beobachtenden Spezialisten. Diese Diskrepanz
reicht bis in die Gerichte hinein, wo die eine Partei
bei Gerichtsverhandlungen um die Zulassung von
Mobilfunkbasisstationen die Gutachter der anderen
Seite als befangen ablehnt.

Phanomen

Im Rahmen zunehmender Skepsis gegeniber tech-
nischen Einrichtungen treten vermehrt Menschen
auf, die der modernen Technik krankmachende
Effekte zuschreiben. Dabei passt es gut in unsere
Vorstellungswelt, dass Strahlen verschiedenster Art
mit unserem Kdérpergewebe in Reaktion treten. Dies
gilt besonders fur elektromagnetische Felder unter-
schiedlicher Frequenz. Dabei wird haufig nicht aus-
reichend zwischen ionisierenden und nichtionisie-

renden Strahlen unterschieden. lonisierende, also
UV-, Rontgen- und Gammastrahlen, zeigen echte,
sogenannte stochastische Reaktionen, die zu Sto-
rungen im Zellstoffwechsel, zu Genveranderungen
mit der Folge von Miss- oder Fehlgeburten oder zu
Krebs fihren konnen. Die Extrapolation der Effekte
ionisierender Felder auf nichtionisierende ist im
Grunde unzuldssig, wird aber dennoch haufig prakti-
ziert. In diesem Sinne werden Beschwerden nicht
selten elektromagnetischen Feldern zugeschrieben.
Betroffene, bei denen Beschwerden wie Schlaflosig-
keit, Kopfschmerzen, Rickenschmerzen, Schwéache,
Kreislauf- und Herzbeschwerden, Arbeitsunlust oder
Burn-out-Syndrom?® auftreten und bei denen der
Bezug zu elektrotechnischen Einrichtungen vor-
handen ist, schreiben diese Symptome den elektro-
magnetischen Feldern zu. Neben diesen eher psy-
chosomatischen Erscheinungen werden auch
schwerere Erkrankungen wie Herzinfarkt, Schlag-
anfall, Krebs und Leukd&mie mit Feldeinwirkung in
Verbindung gebracht. Allgemein spricht man von
den subjektiven oder selbst ernannten Elektro-
sensiblen. Der englische Begriff «self-reported elec-
tromagnetic hypersensitivity» ist hier bezeichnend.

Klinisches Erscheinungsbild

Bislang ist es nicht gelungen, ein typisches Krank-
heitsbild der Elektrosensibilitdt herauszuarbeiten.
Das Spektrum der Symptome bei den einzelnen Be-
troffenen ist so verschieden, dass sich zwar statis-
tisch das am haufigsten genannte Symptom, etwa
der Kopfschmerz, ausmachen lasst. Allerdings ist
schon das zweithdufigste und dritthaufigste Symp-
tom bei jedem betroffenen Menschen verschieden.
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Das Spektrum der Symptome korreliert eher mit
anderen Krankheitsbildern, etwa aus dem aller-
gischen oder rheumatischen Formenkreis oder aus
dem Bereich der Herz- und Kreislauferkrankungen.
Bis heute ist noch kein Wissenschaftler auf die Idee
gekommen, die einzelnen Krankheitsmuster mit an-
deren mathematisch zu korrelieren.

Insgesamt kénnte man die Situation theoretisch so
interpretieren, als ob ein jeder Betroffene - indi-
viduell unterschiedlich — im Sinne von Pavlov, eine
eigene bedingte Reaktion auf die Situation «elektro-
magnetisches Feld» entwickelte.

Interessant ist, dass der Schweregrad der subjektiv
berichteten Krankheitssymptome der Betroffenen
nicht mit der Intensitat der Feldeinwirkung korreliert.
So haben Versuche mit unterschiedlichen Expo-
sitionsmustern keine Korrelation zur Schwere der
Erkrankung ergeben.21:25-27 Allerdings leiden alle
Expositionsversuche darunter, dass sie nur im Labor
und nicht in der gewohnten Umgebung des Patien-
ten durchgefihrt werden kdnnen.

Gesellschaftspolitische Problematik

Zunehmend suchen Elektrosensible die Allgemein-
praxen auf, wo der praktische Arzt dem Ph&nomen
ziemlich hilflos gegenubersteht. Er ist nicht in
der Lage, die Umweltsituation des Betroffenen zu
bewerten, geschweige denn die hausliche Feld-
belastung zu messen. Die Patienten liefern oft aben-
teuerliche Beschreibungen der Einflisse, unter
denen sie stehen. Nicht selten berichten sie sogar
Uber mutwillige elektromagnetische Beeinflussungen
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Subjektiv elektrosensible

Menschen sind dadurch definiert,
dass sie sich selbst als solche
bezeichnen. Der englische Fach-
terminus «self-reported electro-
magnetic hypersensitivity» bringt

dies deutlich zum Ausdruck.

durch einen «bdsartigen» Nachbarn. In solchen
Féallen von sich verselbststandigenden Wahnwahr-
nehmungen ist allerdings immer auch nach Krank-
heitsbildern aus neurotischen oder schizophrenen
Formenkreisen zu suchen.

Selten nur findet man heute in der Umweltmedizin
ausgebildete klinische Praktiker, die mit einem ech-
ten Umweltlabor zusammenarbeiten, um anders-
artige — beispielsweise chemische — Einflisse von
den elektromagnetischen zu unterscheiden.21;22;26

Haufig entsprechen die Angaben der Patienten nicht
einmal ihrer wirklich erlebten Situation, weil sie zu
sehr von Medien, von Interessenverbanden, selbst-
ernannten Spezialisten aus der Alternativszene oder
gar von Scharlatanen beeinflusst werden. Auch
wenn sich einige Betroffene sehr in der Offentlichkeit
engagieren, sehen sie in der exakten arztlichen
Untersuchung oder Uberpriifung ihrer h&uslichen
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Elektrosensibilitdt/Elektrosensitivitat

Situation einen Eingriff in ihre Privatsphéare und sind
dann nicht bereit, an exakten wissenschaftlichen
Experimenten teilzunehmen. Und so stammen die
meisten Erkenntnisse Uber die Elektrosensibilitat aus
Begleitbeobachtungen, die nicht nach den Kriterien
der «Good Clinical Practice» bzw. «Good Epidemio-
logical Practice» durchgeflihrt wurden. Sie werden in
der Folge von den sogenannten seridsen Wissen-
schaftlern nicht anerkannt und als weiche empirische
Beobachtungen klassifiziert. Besondere Probleme
ergeben sich, wenn Streitfdlle vor ein Gericht
gelangen und Sachverstéandige harte Fakten vor-
legen sollen. Diesen stehen dann Gutachter aus
Burgerinitiativen unverséhnlich gegeniber und so
kommt es nicht selten zu jahrelangen Gerichtsver-
fahren, die teuer sind und oft in Vergleichen enden.

Solche Vergleiche sind aber nicht dazu geeignet,
technische Entwicklungen objektiv zu bewerten.
Zu oft sind positive Neuentwicklungen verzdgert,
aber auch eher schéadliche nicht erkannt worden. Die
meisten Elektrosensiblen haben sich in Burgerini-
tiativen organisiert und besitzen Internetportale.
Da es heute Ublich ist, sich im Internet schnell zu
orientieren, verbreitet sich die Idee von der Elektro-
sensibilitat rasch und findet Eingang nicht nur in
offentliche Diskussionen, sondern auch ins Bewusst-
sein unserer Gesellschaft. Somit findet die Elektro-
sensibilitat auch auf politischer Ebene bis hin zu
Regierungskreisen zunehmende Beachtung.

19 Leitgeb N. Electromagnetic hypersensitivity. 22 Lyskov E. Neurophysiological study of
patients with perceived «electrical hyper-
sensitivity». International Journal of Psy-
chophysiology 2000; 42:233-41.

Quantitative assesment of an ill-defined
problem. In: Proceedings of the COST 244
meeting on Electromagnetic Hyper-
sensitivity 1994, Technische Universitat

Graz, Editor: Dina Simunic. 23 Mayer-Tasch PC. Strédme des Lebens,
Strome des Todes. In: Strom des Lebens —
Strom des Todes — Elektro- und Mag-
netosmog im Kreuzfeuer, Hrsg. P. C. Mayer-
Tasch u. B. M. Malunat, Fischer-Taschen- 26 Reissenweber J, David E, Kentner S. Uber
buch-Verlag GmbH, Frankfurt am Main,
Marz 1995, ISBN 3-596-12483-2.

20 Leitgeb N, Schréttner J. Electrosensibility
and Electromagnetic Hypersensitivity.
Bioelectromagnetics 2003; 24:387-94.
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Lyskov E, Sandstrom M, Mild KH: Pro-
vocation Study of Persons with perceived

electrical hypersensitivity and controls 24 Oftedal G, Vistnes Al, Ryggen K, de
Francisco P. Skin symptoms and electric

using magnetic field exposure and

Dementsprechend werden auch offizielle staatlich
geférderte Forschungsprogramme ausgeschrieben.
Denn unsere Gesellschaft hat das Recht, eine Ant-
wort auf wichtige offene Fragen zu bekommen. Die
Haufigkeit des Auftretens von Elektrosensibilitat wird
maximal mit 15% und minimal mit 0,1% unserer
Bevolkerung angegeben. Die Elektrosensiblen stellen
somit eine kleine Minderheit in unserer demokra-
tischen Gesellschaft dar und berufen sich letztlich
auf den Schutz der Minderheiten.

Schatzt man die Risiken der elektromagnetischen
Felder aufgrund epidemiologischer Studien realis-
tisch ein — besonders im Vergleich zu anderen
Umweltrisiken des alltédglichen Lebens, die wir schon
immer hinnehmen wie Autoabgase, ungesunde Er-
nahrung, ungesunde Lebensweise, Hypertonie,
Stress, Bewegungsmangel, Schlafmangel, Nikotin,
Koffein etc. —, so kommt man zu folgendem Schluss:
Im Konzert dieser und weiterer potenziell schadigen-
der Begleitfaktoren unseres taglichen Lebens durfte
den elektromagnetischen Feldern eine eher beschei-
dene Rolle zukommen.

Als Arzt sollte man sich hier seiner Verantwortung
bewusst sein und — dem Hippokratischen Eid ge-
mass - Leid, und damit auch psychisches Leid, so-
wie unnétige Verunsicherung von den Menschen
fernhalten, wo es vertretbar erscheint.

Unverantwortlich ist es namlich auch, ohne jede
echte Notwendigkeit der Panik Vorschub zu leisten
und das Leben der Bevolkerung, das gegenwartig
nicht einfach ist (Problem der Arbeitslosigkeit etc.)
noch zusatzlich zu erschweren. Zur lllustration soll

25 Reissenweber J, David E, Fachner J. Elek-
trische und magnetische Felder und ihre
biologischen Wirkungen im Nieder- und
Hochfrequenzbereich. Zentralblatt fir
Arbeitsmedizin, Arbeitsschutz und
Ergonomie Heft 6, Band 46, Juni 1996, S.
207-219, Dr. Curt Haefner Verlag GmbH,
Heidelberg.

die Natur der Elektrosensibilitét (The nature
of electromagnetic hypersensitivity).
Tagungsband «Nichtionisierende Strahlung»
anlasslich der 31. Jahrestagung des Fach-
verbands flir Strahlenschutz in Kéln 1999;

recording of electrophysiological cha-
racteristics. Bioelectromagnetics 2001;
22:457-62.

fields from VDUs: A double blind study. In: Band 11:1125-30.
Proceedings of the 2nd Copenhagen

Conference on Electromagnetic Hyper-

sensitivity, Copenhagen, Denmark, May

1995, Editors: Jyrki Katajainen, Bengt

Knave.



folgendes Beispiel dienen: Eine junge Familie mit
Nachwuchs hat im Nahbereich einer Mobilfunkbasis-
station eine schone, ruhige und preisginstige
Wohnung gefunden und wird nun durch unseritse
Vero6ffentlichungen tberméassig und mit hoher Wahr-
scheinlichkeit unberechtigterweise in Angst und
Schrecken versetzt. Die Angst verselbststandigt
sich soweit, dass sich die Familie aus vorwiegend
psychologischen Griinden (Sorge um das Wohl
der heranwachsenden Kinder) eine neue, deutlich
teurere Wohnung suchen muss, die nun ihrerseits
real bewiesene Nachteile mit sich bringt: Sie liegt
zwar nicht in der Nahe einer Mobilfunkbasisstation,
dafliir aber an einer vielbefahrenen Bundesstrasse
mit hochsignifikant bewiesenen Larm-, Abgas- und
nicht zuletzt Unfallrisiken fur die Kinder. Es sei hier
nur darauf hingewiesen, dass ein statistischer
Zusammenhang zwischen Dieselrussabgasen (etwa
von Lastkraftwagen) und Leukamie bei Kleinkindern
besteht.

Wissenschaftlicher Hintergrund

Die Wissenschaft betrachtet die Elektrosensibilitat
zunachst als Hypothese, die es zu bestatigen oder
zu falsifizieren gilt. Die Negativhypothese heisst also:
es gibt keine Elektrosensibilitat. In diesem Sinne ist
eine Reihe von wissenschaftlichen Experimenten
durchgefuhrt worden. Eines der ersten Experimente
war die Untersuchung der Melatoninproduktion,2°
nachdem bekannt war,32;33 dass starke magnetische
Felder im Niederfrequenzbereich Magnetophos-
phene erzeugen und die dabei entstandene
Erregung der Sehbahn Uber eine Verbindung von
der Netzhaut zur Zirbeldrise auch letztere erreichen
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Realistisch betrachtet kommt man
zum Schluss, dass im Konzert der

potenziell schadigenden Begleit-

faktoren unseres taglichen Lebens

den elektromagnetischen Feldern
eine eher bescheidene Rolle

zukommen diirfte.

kann und dort die Melatoninproduktion moéglicher-
weise drosselt. Dies wirde besonders nachts ins
Gewicht fallen, wenn die Melatoninproduktion ihren
zirkadianen Hohepunkt erreicht.

Dies kdnnte den von den Elektrosensiblen gelegent-
lich berichteten stéarkeren Feldeinfluss in der Nacht
mdglicherweise erklaren. Jedoch haben Untersu-
chungen an Elektrosensiblen im Schlaflabor® keinen
Unterschied zu gesunden Menschen ergeben.
Schliesslich ist bei der Festlegung der Grenzwerte
(ICNIRP-Report 2003, siehe unten) das Auftreten
von Magnetophosphenen berticksichtigt worden. Bei
Feldstarken unter dem Grenzwert treten per se keine
Magnetophosphene auf.

Grosses Aufsehen hat die TNO-Studie3® in den
Niederlanden erregt. Beim Vergleich von GSM-Fel-
dern mit UMTS-Feldern wurden in speziellen Tests
zur Mustererkennung bei Elektrosensiblen Einflisse

ICNIRP International Commission on Non-lonizing Radiation Protection

Die ICNIRP ist eine internationale, unabhangige Kommission fiir den Schutz vor nichtionisierender
Strahlung, die von der WHO und EU offiziell anerkannt ist.

Nach der Grindung einer Vorgangerorganisation im Jahr 1974 besteht die Kommission in der jetzigen
Form seit 1992. Ihre 14 Mitglieder sind industrieunabhangige anerkannte Experten fur Fragestellungen
aus dem Bereich der nichtionisierenden Strahlung, wobei ihr ausserdem in vier Komitees weitere ca. 80
Wissenschaftler fiir Epidemiologie, Biologie, Physik und Optik zuarbeiten.

Die Hauptaufgaben der ICNIRP besteht in der kontinuierlichen Analyse und gesundheitlichen Bewertung
des Kenntnisstandes auf allen Gebieten, die fir den Strahlenschutz relevant sind, einschliesslich der

Analyse der jeweils aktuellen Forschungsergebnisse.

Diese Analysen verbunden mit Empfehlungen werden regelmassig veroffentlicht. Ziel ist eine weltweite
Harmonisierung der Verfahren und Vorgehensweisen zum Schutz vor nichtionisierender Strahlung.
Der ICNIRP Report 2003 kann im Internet unter http://www.icnirp.de/pubEMFE.htm angefordert werden.



http://www.icnirp.de/pubEMF.htm

Elektrosensibilitdt/Elektrosensitivitat

10

auf die kognitiven Leistungen und die Reaktionszeit
gefunden. Die wissenschaftliche Relevanz dieser Er-
gebnisse soll nun durch Replikationsstudien erhartet
werden.

In weiteren Experimenten8:27 wurden Provokations-
tests durchgefiihrt, bei denen Gesunde und Elektro-
sensible die Existenz von niederfrequenten Magnet-
feldern «erspuren» mussten. Im Bereich der mittleren
Ratewahrscheinlichkeit zeigte sich kein Unterschied.
Wurde allerdings nur die Situation «Feld ein»
bewertet, so war die Ratewahrscheinlichkeit bei
Elektrosensiblen hdher. Dies kdnnte auf ein gewisses
Erwartungsverhalten hindeuten, das die Elektro-
sensiblen im Zweifelsfall haufiger Feld-ein-Situa-
tionen wahlen lasst. Normale zeigten ein umge-
kehrtes Verhalten. Hier wurde die Situation «Feld
aus» haufiger richtig angegeben (siehe auch «Der
Wittener Versuch» Seiten 4 und 5).

Denkbar wére auch eine organische Veranderung in
den elektrisch aktiven Zellstrukturen, etwa den lo-
nenkanélen oder lonenpumpen. Dies kdnnte dann zu
Veranderungen im inneren Milieu fuhren und mit
Stoffwechselentgleisungen verschiedenster Art ver-
bunden sein. Einige Forscher vermuten bei den
Elektrosensiblen eine hdhere Kalziumionen-Permea-
bilitdt der Gehirnzellmembranen, was aber nicht
direkt bewiesen werden konnte.1;10;34 Die Forscher
haben aus der Kalziumionen-Konzentration im
Liquor auf den Transport von Kalziumionen in die
Zelle hinein bzw. aus der Zelle heraus geschlossen.

Schliesslich glauben einige namhafte Wissenschaft-
ler, dass bei Elektrosensiblen die Bluthirnschranke

27 Reissenweber J, Wenzel F, David E, Grote

29 Salford LG, Brun A, Sturesson K, Eberhardt

leichter durch elektromagnetische Felder beeinfluss-
bar ist.28-30 Auch diese Hypothese wartet noch auf
einen Beweis oder die Falsifizierung.

Ein weiterer Forschungsansatz am Zentrum fur Elek-
tropathologie, der die hochsensible Messgrdsse der
Hautdurchblutung des Daumens bei elektrosen-
siblen und gesunden Probanden im Vergleich mit
und ohne Einfluss eines magnetischen Wechsel-
feldes registrierte, zeigte — den bisherigen Befunden
nach zu urteilen - keine signifikanten Unterschiede
zwischen beiden Probandengruppen auf.2”

Zu klaren ist ferner, ob Querverbindungen der Elek-
trosensibilitdt zu bzw. Schnittmengen mit der Mul-
tiple-Chemical-Sensitivity (MCS), dem Sick-Building-
Syndrome (SBS), der Idiopathic Environmental
Intolerance (IEl, wie sie neuerdings von der WHO
definiert wird) oder dem Chronic-Fatigue-Syndrome
(CFS) bestehen. Bei den vier letztgenannten handelt
es sich um umweltmedizinische Krankheitsbilder, die
noch nicht ausreichend voneinander abgegrenzt
werden kénnen und die moglicherweise multifak-
toriell bedingt sind. Chemische und andere Begleit-
faktoren wie Schwermetalle (z. B. Quecksilber etc.)
kénnten bei der Entstehung der MCS zusam-
menwirken. Bei SBS vermutet man mit Gebduden
assoziierte Faktoren als Krankmacher, wie beispiels-
weise Radonemanationen aus Hauswanden. Bei der
IEI, einer Umweltunvertraglichkeit, kennt man die
Ursachen noch Uberhaupt nicht. Auch beim CFS ver-
mutet man einen Cocktail von Umweltfaktoren als
Ausldser. Ob elektromagnetische Felder bei der Aus-
I6sung all dieser Syndrome einen unter mehreren
Kofaktoren darstellen kdnnen, bleibt zu hinterfragen,

31 Sandstrém M, Lyskov E, Hansson Mild K.

28

J. Circularly polarized 50 Hz magnetic flux
densities of 96 mT do not influence
cutaneous microcirculation of the thumb in
healthy human volunteers and in persons
suffering from self-reported electromag-
netic hypersensitivity. Proceedings of the
Millennium International Workshop on
Biological Effects of Electromagnetic Fields,
Heraklion, Greece, 2000; 442-453.

Salford LG, Brun A, Eberhardt J, Persson B.
Permeability of the blood-brain barrier
induced by 915 MHz electromagnetic radia-
tion, continuous wave and modulated at 8,
16, 50, and 200 Hz. Bioelectrochemistry
and Bioenergetics 1993; 30:293-301.

30

JL, Persson B. Permeability of the Blood-
Brain barrier Induced by 915 MHz Electro-
magnetic Radiation, Continuous Wave and
Modulated at 8, 16, 50, and 200 Hz.
Microscopy Research and Technique 1994;
27:535-42.

Salford LG, Brun AE, Eberhardt JL, Malm-
gren L, Persson B. Nerve cell damage in
mammalian brain after exposure to
microwaves from GSM mobile phones.
Environmental Health Perspectives
doi:10.1289/ehp.6039 (available at
http://dx.doi.org/), online: 29.1.2003.

32

33

Neurophysiological effects of flickering light
on patients with electrical hypersensitivity.
In: Proceedings of the COST 244 meeting
on Electromagnetic Hypersensitivity 1994,
Technische Universitat Graz, Editor: Dina
Simunic.

Silny J. Beeinflussung des Organismus
duch starke niederfrequente magnetische
Felder. Medizinisch-Technischer Bericht des
Institutes zur Erforschung elektrischer
Unfélle der Berufsgenossenschaft der Fein-
mechanik und Elektrotechnik, Kéln, 1981.

Silny J. Changes in VEP caused by strong
magnetic fields. In: Richard H. Nodar, Colin
Barber «Evoked Potentials 11»,1984; Butter-
worth Publishers.
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ist aber als eher unwahrscheinlich zu bezeichnen.
Sie alle sind mit zum Teil starken Befindlichkeitsstd-
rungen und einem hohen Leidensdruck verbunden.
Das Team des Zentrums fur Elektropathologie plant
neue Forschungsanstrengungen, um die nach wie
vor unbeantworteten Fragen zur Problematik der
subjektiv.empfundenen Elektrosensibilitdt einer
Klarung naherzubringen.

Wirtschaftliche Gesichtspunkte

Die Elektrosensibilitat verursacht Kosten, sowohl fur
den Betroffenen als auch fir die Allgemeinheit. Fur
den Betroffenen entstehen oft erhebliche Kosten fiir
arztliche Beratung und Behandlung der Symptome.
Da der Arzt oft nicht die Ursache der Erkran-
kung ausmachen kann, ist er gezwungen, mehrere
Behandlungen anzusetzen und durch Ausprobieren
diejenige zu finden, die die besten Erfolge erbringt
(Diagnose «ex iuvantibus»). Dies ist jedoch keine
Kausaltherapie, sondern eine Therapie «per inten-
tionem». Haufig versuchen die Betroffenen, unter
Anleitung der Baubiologen ihr Wohnumfeld so um-
zugestalten, dass die vermeintlichen oder echten
Feldwirkungen minimiert werden. Auch dies kann mit
erheblichen Kosten verbunden sein.

Die meisten Kosten fiir die Offentliche Hand
entstehen, wenn Elektrosensible in die 6ffentliche
Planung von Einrichtungen einbezogen werden. Ent-
sprechend dem sehr heterogenen Bild der Elektro-
sensibilitat sind auch die Forderungen Elektro-
sensibler nach Modifikation von elektrotechnischen
Einrichtungen sehr verschieden und schwer unter
einen Hut zu bringen bzw. einheitlich zu organisieren.

34 Wolke S, Neibig U, Elsner R, Gollnick F,
Meyer R. Calcium homeostasis of isolated
heart muscle cells exposed to pulsed high-
frequency electromagnetic fields.
Bioelectromagnetics 1996; 17:144-153.

35 Zwamborn APM. Effects of Global
Communication system radio-frequency
fields on Well Being and Cognitive
Functions of human subjects with and
without subjective complaints. Copyright
2003 TNO, Netherlands Organisation for
Applied Scientific Research (TNO).
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Nicht selten werden dann Streitigkeiten vor Gerich-
ten ausgetragen, was weitere Kosten verursacht. Die
Richter haben in diesen Fallen das Problem, geeig-
nete Gutachter zu finden, die beide Seiten parita-
tisch vertreten konnen.

Es ist verstandlich, dass die o6ffentliche Hand Grenz-
werte festlegt, bei deren Einhaltung nach dem
heutigen Stand des Wissens die Bevoélkerung vor
negativen Einwirkungen geschutzt ist. Eine wichtige
Rolle spielt dabei die Frage, ob die Existenz der
Elektrosensibilitat (wie z. B. in der Schweiz) akzep-
tiert wird oder nicht (wie in Deutschland). Deutsch-
land war das erste Land, das Verordnungen erlassen
hat (26. BImSchV = 26. Bundesimmissionschutzver-
ordnung), die gestitzt sind auf die Empfehlungen
der ICNIRP. Diese Empfehlungen nehmen keine be-
sonderen Ricksichten auf Elektrosensible.

11
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Das Zentrum fiir Elektropathologie befasst sich schwer-
punktmassig mit der Frage der Wirkung nieder- und hoch-
frequenter elektrischer, magnetischer und elektromag-
netischer Felder auf den Menschen. Im Zentrum wird
neben der Forschungstétigkeit eine grosse Literaturdaten-
bank zum Thema der elektromagnetischen Feldwirkungen
auf biologische Systeme gepflegt. Auf der Basis der
wissenschaftlichen Literatur in Medizin und Biologie
werden ausserdem Beratungen durchgefiihrt und medizi-

nische Gutachten erstellt.

Kontaktadresse

Dr. med. JOrg Reissenweber. Zentrum fir
Elektropathologie, Fakultat flir Medizin der Universitat
Witten/Herdecke und UWH-Forschungsgesellschaft
Stockumer Strasse 28, D-58453 Witten

Tel.: +49 (0) 2302/2825132  Email:joergr@uni-wh.de

Impressum

Auflage: 8000

Herausgeber: Forum Mobil, Kramgasse 16, 3011 Bern
Layout und Redaktion: Burson-Marsteller AG

Druck: Varicolor AG, 3000 Bern 32

Das Forum der Mobilkommunikation Schweiz (Forum
Mobil) ist ein von der Schweizer Mobilfunkbranche
gegrindeter Verein mit dem Ziel, Fakten rund um den
Mobilfunk sachlich aufzuarbeiten und bereitzustellen.
Das Forum Mobil ist Schnittstelle zwischen allen Dia-
logpartnern und wirkt als Plattform fiir wichtige Fra-
gen rund um Mobilfunk und mobile Kommunikation.
Es publiziert fundierte Argumente, Fakten und Infor-
mationsunterlagen, nutzt Seminare, Expertenhearings
und Informationsveranstaltungen und bietet verschie-
denen Partnern einen Informationsservice.

-l

«frequentia» und weitere Informationen zu [11]
Mobilfunk und Medizin sind auch im Internet F d RUM
verfligbar: www.forummobil.ch/medizin/



www.forummobil.ch/medizin/

	Schaltfläche1: 


