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Phanomenbeschreibung —

> 5% der Schweizer Bevolkerung vermuten, dass EMF bel
Ihnen gesundheitliche Probleme verursacht (Schreier et
al., 2006).

> Unspezifische Symptome: Schlafstérungen,
Kopfschmerzen, Konzentrationsprobleme,...

> Vermutete Ursache: Hochspannungsleitungen,
Mobilfunk, Schnurlostelefone, WLAN,...

> 61% der Hausarztinnen in der CH glauben Sie, dass es
Personen gibt, bel denen Gesundheitsbeschwerden
durch EMF ausgelost werden (Huss & R66sli, 2006)
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Fragestellung:
(Schreier et al, 2006)
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Sicht der Betroffenen I —
(Roosli et al, 2004)

> 56% gaben an, dass sie elektromagnetische
Felder wahrnehmen konnen.

> 53% der Befragten gaben an, dass die
Symptome innerhalb von wenigen Minuten nach
Beginn einer Exposition erscheinen.
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Aspekte der elektromagnetischen .=
Hypersensibilitat (EHS)

> Wahrnehmung von schwachen EMF Feldern:
Sensitivitat (Leitgeb and Schrottner, 2003)

> Akute Effekte (Symptome) durch EMF

> Langzeit Effekte (Symptome) durch EMF
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen ub

Provokationsstudie p—

> Mehrfache Wiederholung des Experimentes mit
verschiedenen Expositionsbedingungen (inkl.
Scheinexposition): randomisiert

> Die Expositionsbedingung ist weder der
Versuchsperson noch der Versuchsleitung bekannt:
doppelblind.

> Versuchspersonen geben an, ob sie ein Feld (oder
Symptome) spuren.

Training Expoi Expoz Expo3
B e G <Pt -
Qch QD QcD QacDh
EQ | Cognitive| BCAAWT Cognitive| BOW® o0 Cognitive| BOW™ oD Cognitive | BCAW®
{aco| tests |mnog [ES0|O00 | ess |mio-a| =9 %P | tests |mNO-Q IS 9P| ests |Tio-0
QCF QCF QCF QCF
week Z week 3 ek 4 week 5

M. R66sli, 30.11.2007



Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

u

Beispiel: UMTS-Studie aus CH s
(Regel et al, 2006)

sensible Gruppe nicht-sensible Gruppe
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gespirte Intensitat (xrStandardfehler)
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen

Meta-Analyse der
Provokationsstudien

>

Provokationsstudie im Hochfrequenzbereich:
7 Studien Iin Fachzeitschriften identifiziert

Alle sind doppelblind
EXxposition:

— Mobiltelefon: 5 GSM 900

— Basisstation: 1 GSM, 2 UMTS

Expositionsdauer pro Test: 2-50 Minuten
Anzahl Tests pro Person: 3-12

Insgesamt 182 EHS-Personen und 332 gesunde
Probanden.
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Korrekte Detektionsrate:
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Studie ES (95% Cl)
Nicht-EHS-Kollektive: |
Loughran, 2005 — 0.23 (-0.09, 0.51)
Regel, 2006 ; -0.10 (-0.39, 0.20)
Rubin, 2006 —— -0.03 (-0.22, 0.18)
Wolf, 2006 : 0.09 (-0.26, 0.59)
Eltiti, 2007 (5") 0.02 (-0.12, 0.18)
Eltiti, 2007 (50') : 0.02 (-0.13, 0.18)
Subtotal <> 0.02 (-0.07, 0.10)

|
EHS-Kollektive: |
Radon, 1998 — 0.20 (-0.04, 0.45)
Regel, 2006 — 0.13 (-0.25, 0.49)
Rubin, 2006 —— 0.04 (-0.15, 0.25)
Eltiti, 2007 (5") —_— -0.01 (-0.20, 0.21)
Eltiti, 2007 (50') ; 0.08 (-0.14, 0.35)
Oftedal, 2007 —-— 0.07 (-0.14, 0.28)
Subtotal <E> 0.07 (-0.02, 0.17)
Overall <> 0.04 (-0.02, 0.11)
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Zusammenfassung Sensitivitat e

> EHS-Personen Uberschatzen ihre Exposition
(mehr falsche Alarme).

> Unter doppelblinden Versuchsbedingen im
Labor kann EMF generell nicht wahrgenommen
werden.

> Gibt es eine sehr kleine sensitive Minderheit?
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Systematische Literatursuche zu

Kurzzeiteffekten

>

Provokationsstudie im Hochfrequenzbereich:
8 Studien in Fachzeitschriften identifiziert

5 doppelblind, 2 einfach-blind, 1 ,blind”

EXxposition:

— Mobiltelefon: 1 Analogtelefon, 6 GSM 900, 1 GSM1800
— Basisstation: 1 GSM, 2 UMTS

Expositionsdauer: 30-60 Minuten (7), 6 Nachte (1)

Insgesamt 194 EHS-Personen und 347 gesunde
Probanden.
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

u

Beispiel: UMTS-Studie aus CH s
(Regel et al, 2006)

sensible Gruppe nicht-sensible Gruppe
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Beispiel: skandinavische
Kopfschmerzenstudie
(Oftedal et al, 2007)

> Offene Provokation mit 38 Personen, die von
Kopfschmerzen beim Telefonieren berichten.

> 24 reagierten mit Kopfschmerzen wahrend der
offenen Provokation.

> 17 Personen willigten ein an einer
doppelblinden Provokationsstudie
mitzumachen.

> Kein Zusammenhang zwischen tatsachlicher
Exposition und Starke der Schmerzen

> Evidenz fur Nocebo-Effekte
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Nocebo —

> (Gegentell von Placebo

> Entwicklung von Symptomen auf Grund der
Erwartung (z.B. Besorgnis)
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen

Uberblick: Kurzzeiteffekte

_

kein Effekt
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Noceboeffekte beobachtet
Keine Noceboeffekte untersucht
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Zusammenfassung —
Kurzzeiteffekte

> Noceboeffekte sind nachgewiesen.

> Kurzzeiteffekte sind unwahrscheinlich oder
zumindest deutlich weniger stark als
Noceboeffekte.

> Kein Hinwelise, dass EHS Personen kurzfristig
anders oder starker auf EMF reagieren als
Allgemeinbevolkerung.
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen

Langzeiteffekte:

epidemiologische Studien

Grosste methodische Herausforderung:

Subjektive
Symptom-
erhebung
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Systematische Literatursuche T
Epidemiologie

>

>

4 epidemiologische Studien identifiziert.

Design:

— 2 Querschnittsstudien: Vergleich von hoch und tief
Exponierten

— 1 Langsschnittstudien

— 1 gemischt Langs-/Querschnitt
Exposition: 2 Kurzwellensender, 3
Basisstationen

Kollektiv: insgesamt ca. 3200 Personen
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

u
Beispiel Kurzwellensender bversn
Schwarzenburger
(Abelin et al, 2005; Altpeter et al, 2006)
Design Kollektiv Beobachtete Effekte
Querschnitt | 404 Bewohner um den | Schlafstérungen, Midigkeit,
(1992) Sender Nervosiat, Gelenkschmerzen
Unterbruch: | 65 Bewohner um den | Rlckgang des nachtlichen Erwachen
3 Tage Sender
Querschnitt | 399 Bewohner um den | Schlafstorungen, Nervositét
(1996) Sender
Senderab- 54 Bewohner um den | Verbesserte selbstgeschatzte
schaltung Sender Schlafqualitat
1998 Melatoninexkretion in schlechten

Schlafern erhoht
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

u
Uberblick Langzeiteffekte —
kein Effekt
Effekt

Noceboeffekte beobachtet
Keine Noceboeffekte untersucht

M. R66sli, 30.11.2007




Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Widerspruch zwischen Provokations- —
und epidemiologischen Studien

2 Erklarungsmaglichkeiten:

1. Kausale Erklarung: Langzeiteffekte aber keine
Kurzzeiteffekte

2. Methodische Erklarung:

- Rgndomisierte Studien, grundsatzlich der Goldstandard,
aber:

— Mangelnde statistische Aussagekraft (zu wenig Studienteilnehmende)?
—  Stress der Studienteilnahme tberdeckt subtile Symptome?

— Epidemiologische Studien sind anfalliger fir methodische
Schwaéachen:

—  Studienteilnehmende waren sich ihrem Expositionsstatus bewusst:
Einfluss auf die Symptomerhebung wahrscheinlich
Nocebo-Phanomene maglich

—  Storgrossen (Confounding)

M. R66sli, 30.11.2007 21



Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Was wissen wir?

>

TTTTTTTTTTT

EHS ist eine Selbstdeklaration basierend auf
eigenen Erfahrungen.

Es gibt keine objektivierbare diagnostische
Kriterien.

Generell kann unter doppelblinden Bedingungen im
Labor EMF nicht wahrgenommen werden.

Nocebo Effekte sind nachgewiesen.

Kurzzeiteffekte durch alltdgliche EMF-Belastung auf
das Wohlbefinden sind unwahrscheinlich.

Keine Evidenz, dass EHS-Personen kurzfristig
empfindlicher auf EMF reagieren als die
Allgemeinbevoélkerung.
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Sensitivitat — akute Effekte — Langzeiteffekte - Schlussfolgerungen b

Was wissen wir (noch) nicht? e

>

Kann eine kleine Minderheit der Bevolkerung EMF
wahrnehmen?

Welches ist der Schwellenwert fur kurzfristige
Effekte auf das Wohlbefinden?

Gibt es Langzeiteffekte (>1h)?
Spielt die Modulation/Frequenz eine Rolle?

Was ist die hilfreichste Intervention fur EHS-
Personen?
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