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Stellungnahmen

Stellungnahme der Umweltkommission der Deutschen Akademie für
Kinderheilkunde und Jugendmedizin e.V. zu den Themen Mobilfunk
und Elektromagnetische Felder

Die Umweltkommission der Deutschen Akademie für
Kinderheilkunde und Jugendmedizin e.V. erklärt:

Mobilfunk und Elektromagnetische Felder

Da in Embryonal- und Fetalzeit und in der Kindheit beson-
dere Gesundheitsrisiken bestehen, ist es angemessen und
notwendig, dass Kinder- und Jugendärzte sich zu dem The-
ma der Belastungen durch mobilfunkbedingte elektroma-
gnetische Felder äußern, damit ratsuchende Eltern kompe-
tent beraten werden können.

1 Grundlagen

Die schnelle Ausweitung moderner Telekommunikations-
techniken, insbesondere des Mobilfunks, bringt unüberseh-
bare Vorteile; gleichzeitig sind mögliche Risiken durch die vom
Mobilfunk ausgehenden elektromagnetischen Felder zu be-
denken, und es sind die Befürchtungen zu berücksichtigen,
die dadurch bei vielen Menschen hervorgerufen werden.

Die technischen Hintergründe sind anderenorts [1,2,6-9,
11,14] ausführlich dargestellt. Hier ist anzumerken, dass es
gut definierte, dosisabhängige thermische Effekte gibt, die
nach Einrechnung von Unsicherheitsfaktoren als Ausgangs-
punkt für die Festlegung von Grenzwerten (4500 mW/m2

für das D-Netz, 9000 mW/m2 für das E-Netz) benutzt wer-
den, etwa von der ICNIRP [2,3] und von der Weltgesund-
heitsorganisation [4,5].

Zudem gibt es nicht-thermische, gleichwohl messbare Effek-
te auf biologische Funktionen auch schon bei wesentlich nied-
rigeren Feldintensitäten. Diskutiert werden Veränderungen
von Membran-, Rezeptor- und Chromosomeneigenschaften,
von Signalübertragung, Gehirntätigkeit, Reaktionszeiten,
Schlafmustern und Befindlichkeit und die Möglichkeit einer
Malignomentstehung und Tumorpromotion [6-9].

Bisher ist nicht aufgezeigt, dass solche Effekte krankmachend
sind. Es muss aber eingeräumt werden, dass solches auch
nicht ausgeschlossen werden kann und dass erheblicher
Forschungsbedarf besteht [9]. Derzeit werden verschieden
groß angelegte Forschungsprogramme der WHO, der
ICNIRP, der IARC durchgeführt; mit Abschlussberichten
ist in den Jahren 2003 und 2004 zu rechnen [10].

2 Empfehlungen

Nutzung von Mobiltelefonen
Bei der Benutzung von Mobiltelefonen handelt sich um frei-
willig eingegangene Risiken; es steht jedem frei, auf den

Gebrauch von Mobiltelefonen weitgehend oder ganz zu
verzichten.

Folgende Empfehlungen sind dabei zu beachten:

• Die Sprechzeiten sollen so kurz wie möglich gehalten
werden.

• Kinder und Jugendliche brauchen nur in sehr seltenen
Ausnahmesituationen Mobiltelefone für wichtige Tele-
kommunikation. Von unnötiger, häufiger und langer Be-
nutzung muss dringend abgeraten werden.

• In Kraftfahrzeugen ohne Außenantenne sollen Mobil-
telefone nicht verwendet werden, da unter dieser Bedin-
gung besonders hohe Energiedichten emittiert werden.

• Es gilt zudem, dass bei der Benutzung von Mobiltelefonen
während des Führen eines Kraftfahrzeuges oder Fahrra-
des die Unfallgefährdung sehr viel größer ist als die Beein-
trächtigung durch die elektromagnetischen Felder [11]; ein
neuer Gesetzentwurf [12] geht bereits darauf ein.

• Die  Hersteller  oder  Netzbetreiber  sollen  verpflichtet
werden, Angaben zur Emission auf den Geräten anzu-
bringen.

Betrieb von Basisstationen
Bei der Belastung durch Ausstrahlungen von Sendemasten
ist zu bedenken:

• Es handelt sich um unfreiwillig eingegangene Risiken.
• Es handelt sich um dauerhafte Belastungen.
• Es sind sehr viele Menschen betroffen. Der Multiplika-

tor ist entsprechend groß, so dass auch kleine Risiken
stärker gewichtet werden müssen.

Demzufolge ist es im Sinne eines vorbeugenden Gesundheits-
schutzes für die Bevölkerung unumgänglich, sich an dem
Minimierungsprinzip bzw. dem ALARA-Prinzip (as low as
reasonable achievable) zu orientieren.

Der bislang gültige Grenzwert (Verordnung über elektro-
magnetische Felder 26. BImSchV, gültig seit 1.1.97 [13])
orientiert sich an den thermischen Effekten von elektroma-
gnetischen Feldern. Die bei viel niedrigeren Energiedichten
auftretenden biologischen Effekte werden dabei nicht be-
rücksichtigt.

Der "Salzburger" Vorsorgewert [14] mit einer nicht zu über-
schreitenden Leistungsflussdichte von 1 mW/m2 in der Woh-
nung des nächsten Nachbarn einer Basisstation ist wissen-
schaftlich nicht begründet. (Zum Vergleich: Leistungsfluss-
dichte bei einem Handytelefonat bis zu 200 000 mW/m2). Er
entspräche der Forderung nach einem außerordentlich vor-
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sichtigen Umgang mit dem Mobilfunk und ließe sich mit
der derzeit verfügbaren Technik zumeist umsetzen.

Die frühzeitige rechtliche und planerische Einbindung der
Anrainer bei Genehmigung und Installation von Basissta-
tionen ist von großer Bedeutung. Sie entspricht einem guten
Demokratieverständnis und den Grundsätzen einer ratio-
nalen Risikokommunikation.

Die Immissionssituation in den anliegenden Wohnungen ist
von den Betreibern zu messen, zu erfassen und Anrainern
sowie Genehmigungsbehörden offenzulegen.

Von der Installation von Basisstationen in der Nachbarschaft
von Kindergärten, Schulen und Krankenhäusern ist drin-
gend abzuraten, einerseits wegen der Ungewissheiten hin-
sichtlich der Gefährdung der Gesundheit der Kinder und
Jugendlichen, andererseits – und insbesondere – wegen der
vorhersehbar entstehenden Befürchtungen und Diskussio-
nen mit den Anrainern.

Für bestehende und künftige Mobilfunksendeanlagen sind
alle technischen Möglichkeiten auszunutzen, um eine mög-
lichst niedrige Exposition von Anrainern zu gewährleisten.
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ISEM und ISNE

Als am 01. März 1997 auf Initiative der Herausgeber der
Zeitschrift 'Umweltmedizin in Forschung und Praxis' die ISEM
gegründet wurde, war die Zeitschrift gerade ein Jahr alt und
der Bereich 'Umweltmedizin' noch wenig strukturiert. Inzwi-
schen haben Zeitschrift und Gesellschaft wesentlich zur Stand-
ortfindung beigetragen und zur Förderung der Umweltmedizin
und ihrer Grenzgebiete in Forschung, Lehre, Ausbildung und
praktischer Anwendung.

Ganz ähnlich gestaltet sich die Situation bei der 'Zeitschrift
für Ernährungsökologie – ERNO'. Nach einem Jahr ihres Be-
stehens wird am 16. März 2001 in Gießen die Internationale
Gesellschaft für Ernährungsökologie gegründet (Internatio-
nal Society of Nutrition Ecology – ISNE). Die Ernährungs-
ökologie ist eine junge, interdisziplinäre Wissenschaft, die seit

Anfang der 1990er Jahre zunehmend an Bedeutung gewon-
nen hat. Sie analysiert die Beziehungen zwischen Mensch, Ge-
sellschaft, Wirtschaft und Umwelt und den Ernährungs-
systemen. Die komplexen und verzahnten Strukturen bedürfen
der Kompetenz einer die Kräfte bündelnden Fachgesellschaft
– und entsprechend rufen führende Vertreter der Ernährungs-
ökologie, der Ernährungswissenschaften und Ökotoxikologie,
der Medizin sowie der angrenzenden Bereiche der Natur-, So-
zial- und Kulturwissenschaften zum Beitritt auf (siehe Positi-
onspapier S. 57).

Eine enge Zusammenarbeit zwischen ISEM und ISNE wird
angestrebt. Weitere Informationen zur ISNE können bei der
ERNO-Redaktion abgefragt werden (a.heinrich@ecomed.de).


