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Vorbemerkung:

Dr. med. Joachim Mutter, Mitglied des wissenschaftlichen Beirats der Kompetenzinitiative
e.V., gab der Schwabischen Zeitung am 11.12.2009 ein Interview zu den Gefahren der
Handynutzung flr Kinder. Professor Dr. Alexander Lerchl, Vorsitzender der deutschen
Strahlenschutzkommission, Ausschuss nichtionisierende Strahlung, kritisierte in zwei Mails
die Position von Dr. Mutter als ,Panikmache®. Dass der oberste deutsche Strahlenschitzer
fur den Bereich Mobilfunk Prof. Lerchl persénlich eingreift, ist ein bemerkenswerter Vor-
gang. Daraus entwickelte sich eine Kontroverse Uber arztliche Ethik, den Stand der Mobil-
funk - Forschung und den des deutschen Strahlenschutzes, die wir hiermit dokumentieren.
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Antwort von Dr. Joachim Mutter auf die Kritik von Prof. Alexander Lerchl, Februar 2010

Dr. Joachim Mutter, Lohnerhofstr. 2, 78467 Konstanz
06.02.2010

Offene Antwort auf die Kritik von Professor Alexander Lerchl, Leiter der deutschen
Strahlenschutzkommission (SSK), Ausschuss Nichtionisierende Strahlung, an meinem
mobilfunkkritischen Interview in der Schwébischen Zeitung vom 11.12.2009

An

Herrn Prof. Alexander Lerchl,

Prof. fiir Biologie, School of Engineering
and Science,

Research II, Campus Ring 6

Jacobs, University Bremen gGmbH

z.K.

Wolfram Koénig, Leiter Bundesamt fiir
Strahlenschutz; Norbert Rottgen, Bundesminister
fiir Umwelt; Biggi Bender, DIE GRUNEN im
Bundestag; Dr. Wodarg, SPD, Gesundheits-
ausschuss des EU Parlamentes; Jean Huss. MdEP;
Fraktion DIE LINKE, Bundestag; Bundesirzte-
kammer, Landesédrztekammer Baden-Wiirttemberg,
Redaktion UMG, Okologische Arzteinitiative,
Deutscher Berufsverband der Umweltmediziner,
Deutsche Gesellschaft fiir Umwelt- und Human-
toxikologie,Deutsche Gesellschaft fiir Umwelt-

,,Die Wissenschaft ist ein strenger Zuchtmeister,
und in Anbetracht der Tatsache, dass Warnungen
vor moglichen toxischen Wirkungen in den meisten
Fillen schlieBlich bestdtigt werden, ist es vielleicht
an der Zeit dariiber nachzudenken, ob die wissen-
schaftlichen MafBstébe fiir den Nachweis von Kau-
salzusammenhingen — und die Taktik , abzuwarten,
bis die Leichen purzeln — nicht vorausschauenderen
Gesundheitsstrategien weichen miissen, die von
realistischeren Einschédtzungen ausgehen und zu
schnellerem Handeln fiihren. «'

Leitartikel im New England Journal of Medicine,
April 1987

Zahnmedizin GZM, BNZ, ZAEN, IGUMED,
Verein zur Hilfe umweltbedingt Erkrankter e.V., |

EUROPAEM. BUND Deutschland. Greenpeace Zitiert bei: Robert O. Becker: Heilkraft und Gefahren
’ ’ der Elektrizitit, S. 292, 1993

Sehr geehrter Herr Professor Lerchl,

In Threr Funktion als fithrendes Mitglied der Strahlenschutzkommission (SSK) kritisieren Sie mein Interview zu
den Risiken der Handynutzung. In diesem Interview vom 11.12.2009 habe ich davor gewarnt, Kindern zu Weih-
nachten ein Handy zu schenken.” Anlass des Interviews war auch eine zuvor publizierte Pressemitteilung im
Daily Telegraph bzw. im Schweizer Tagesanzeiger, mit der Uberschrift: ,, So gefihrlich ist Handystrahlung .’
Uber meine Aussagen waren Sie sehr betroffen bzw. entsetzt . Sie forderten mich in zwei Email-Nachrichten auf,
Beweise fiir meine mobilfunkkritischen AuBerungen vorzulegen. Gerne lege ich Thnen nun die Griinde dafiir dar,
warum ich der Journalistin auf ihre Fragen genau in dieser Weise geantwortet habe.

Veranlasst dazu haben mich alte und neueste Studienergebnisse, v.a. weitere Hinweise auf tumorférdernde Wir-
kungen der Mobilfunkstrahlung, aber auch deutliche Beweise fiir Spermienschidigungen® bis hin zu den zahlrei-
chen Erfahrungen praktizierender Arzte mit ihren Patienten. Als Arzt sehe ich mich auch verpflichtet, die Be-
volkerung iiber gesundheitliche Gefahren aufzuklaren. Auch Thre oberste Prioritét als Biologe und Leiter der
deutschen Strahlenschutzkommission (SSK), Ausschuss nichtionisierende Strahlung, sowie als Universitéts-
lehrer an der eng mit der Vodafone — Stiftung kooperierenden privaten Jacobs-Universitit Bremen sollte der
Schutz und die Forderung der Gesundheit von Lebewesen, also Pflanzen, Tieren und Menschen sein.

Der Vorsorgegedanke erfordert es, die Bevolkerung auf potentielle Risiken hinzuweisen, insbesondere dann,
wenn ein Grofteil der Bevolkerung einem Schadfaktor ausgesetzt ist. Diesen Grundsatz habe ich auch bei
meiner iiber sieben Jahre wihrenden Tétigkeit als Arzt an der Universitétsklinik Freiburg sowie als Sachver-
standiger im Robert Koch-Institut zu anderen potentiellen Gesundheitsrisiken befolgt. Mit meinem ehemaligen
Chef versuchten wir, einen kritischeren Umgang mit dem quecksilberhaltigen Zahnfiillungsmaterial Amalgam zu
erwirken. Dass dies auf Grund von wirtschaftlichen Interessen nicht erwiinscht ist, kann leicht nachvollzogen
werden. Nach der Emeritierung meines Direktors, Prof. Dr. med. Franz Daschner, der ein besonders hohes Maf}
an Personlichkeit ausstrahlte und sich im Gegensatz zu anderen Universitéitsdirektoren nicht scheute, im Dienste
der Menschheit auch unbequeme heif3e Eisen anzupacken, der meine Arbeit sehr unterstiitzte und mich auch vor
externen Angriffen abschirmte, wurde ich vom neuen Direktor aus der Universitétsklinik entfernt. Wahrheits-
findung in der universitiren Umweltmedizin war nie karriereférdernd.
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Dass meine Aufkldrungsarbeit von Thnen als fiihrendem Mitglied der SSK kritisiert wird, ist bedauerlich. Teile
der umfangreichen Datenlage werden nach wie vor von den zustdndigen Schutzkommissionen und der von Thnen
geleiteten SSK ausgeklammert. Sonst hétten Sie sich schon ldangst filir einen wirksamen Gesundheits- und
Umweltschutz engagiert, der die rapide steigende Strahlenbelastung drastisch reduziert und die Bevolkerung zu
einem sorgsamen Gebrauch des Kommunikationsfunks anhilt.

Die Warnungen der Experten der Wiener Arztekammer °, der europiische Umweltagentur © | des Européischen
Parlaments’ , Appelle zahlreicher Wissenschaftler und der Russischen Strahlenschutzkommission

( RCNIRP ) in ihrem Appell: ,, Kinder und Mobiltelefone. Die Gesundheit der nachfolgenden Generation ist in
Gefahr* zeigen, dass eine zunehmende Zahl von Fachleuten die Anderung der Grenzwerte und Vorsorgemal-
nahmen einfordern. Mit meinen Warnungen sehe ich mich in Ubereinstimmung mit anderen kompetenten
Organisationen und Personen, hier drei aktuelle Standpunkte :

Bund fiir Umwelt-und Naturschutz Deutschland:
,.Die Gesundheit der Menschen nimmt Schaden durch flachendeckende, unnatiirliche Strahlung mit
einer bisher nicht aufgetretenen Leistungsdichte. Kurz- und langfristige Schadigungen sind absehbar
und werden sich vor allem in der néchsten Generation manifestieren, falls nicht politisch verantwortlich
und unverziiglich gehandelt wird.« (Positionspapier 46, 2008)"*

Jo Leinen, SPD :
"Wir setzen Millionen Menschen diesen Strahlen aus. Wir wissen auch, dass viele daran erkrankt sind,
vielleicht sogar auch gestorben sind, und es wére hochste Zeit, einen hohen Schutz fiir die Biirgerinnen
und Biirger in der Europdischen Union einzufiihren, wir brauchen eine europaweite Regelung."
( Vorsitzender des Ausschusses fiir Umweltfragen, Volksgesundheit und Lebensmittelsicherheit, EU-
Parlament, WDR, Bericht aus Briissel, 28.10.2009).

Europiische Umweltagentur:
,,Die Absicht der EEA, die Verwendung der Mobiltelefonie auf diese Weise zu fordern, steigert ihre
Verantwortung, Informationen zu liefern, die die Sicherheit der Bevolkerung bei der Verwendung von
Mobiltelefonen gewihrleisten, insbesondere bei anfilligen Gruppen wie Kindern, Alteren und
Abwehrgeschwichten. Dies ist der Grund, warum die EEA am 17. September 2007 eine Friihwarnung
iiber die moglichen Gefahren von EMF herausgab. In dieser Warnung machten wir auf den Biolnitiative
Report und andere fiir diese Debatte wichtigen Referenzen (von der EU, WHO und dem britischen
National Radiological Protection Board) aufmerksam, die zusammengenommen die Basis unserer
Frithwarnung zu EMF lieferten.
Insbesondere stellten wir fest:
., Es gibt zahlreiche Beispiele hinsichtlich der Nichtanwendung des Vorsorgeprinzips in der Vergangen-
heit, die zu ernsthaften und oft unwiderruflichen Schéiden der Gesundheit und in der Umwelt fiihrten.
Angemessenes, vorsorgendes und im richtigen Verhdltnis stehendes Handeln heute, um annehmbare
und mogliche ernsthafte Gesundheitsgefahren durch EMF zu vermeiden, werden wahrscheinlich aus
zukiinftiger Sicht als klug und weise angesehen. *
Die Washingtoner Konferenz zu Mobiltelefonen hat gerade das aktuelle Beweismaterial zu den
moglichen Gefahren im Zusammenhang mit Mobiltelefonen, insbesondere das mogliche
Hirntumorrisiko, ausgewertet. Ein Grofteil dieses Beweismaterials wurde in einer EMF-Sonderausgabe
der Fachzeitschrift der International Society for Pathophysiology zusammengefasst. Die Beweislage fiir
ein Hirntumorrisiko ausgehend von Mobiltelefonen, obwohl immer noch sehr begrenzt und stark
bezweifelt, ist ungliicklicherweise stirker als vor zwei Jahren, als wir erstmalig unsere Friihwarnung
herausgaben.” ( Erkldrung vom 15.09.2009)

Zuriick zu Threr Kritik an meinem Interview. Sie kritisieren meine Aussage: "Die im Mutterleib bestrahlten
Kinder litten hdufiger an Aufmerksamkeitsstorungen als ihre vorgeburtlich unbestrahlten Genossen.*

Sie schreiben, dass der von mir hergestellte Zusammenhang zwischen elektromagnetischen Feldern und
Verhaltens- und Entwicklungsstdrungen bei Kindern, auch zu ADHS in keiner Weise belegt sei. Gerade aber die
Studie von Divan et al. (2008) * hat diese Zusammenhinge durchaus belegt. Der Arzt und Biochemiker Prof.
Guido Zimmer hilt es in seinem Artikel ,,Zellbiologische Mechanismen der Schidigung™ fiir sehr wahrschein-
lich,"” dass auch die wachsenden Strahlenbelastung zur rapiden Zunahme von ADHS (Attention — Deficit-
Hyperactivity-Syndrome) beitragt.

Sie kritisieren meine Aussage, Prof. L. Hardell hitte eine bis zu fiinffache Tumorhéufigkeit durch Handy-
nutzung festgestellt, als unwahr und weisen jeden Zusammenhang zwischen Handynutzung und Tumoren
zuriick.

,,Lennart Hardell von der Universitit Orebro in Schweden hat kiirzlich berichtet, dass bei langzeitigen Mobiltele-
fonnutzern unter 25 Jahren das Hirntumorrisiko mehr als fiinffach erhoht ist, und zwar auf der Seite des Kopfes,
auf der sie telefonierten,” ' berichtete Prof. Franz Adlkofer auf einer Konferenz in Stavanger. Ich beziehe mich
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weiter auf die Studie Hardell, Carlberg: Mobile phones, cordless phones and the risk for brain tumours, 2009.
In dieser Studie wird erstmals berichtet, dass bei Mobiltelefonbenutzern, die Teenager oder jiinger waren, als sie
das erste Mal mobil telefonierten, sich ein um 420% erhohtes Hirntumorrisiko ergab. '

In einer Vielzahl von Studien wurde festgestellt, dass HF — EMF die Erbsubstanz (DNA) schidigen und damit
u.a. kanzerogen, also Krebs fordernd und auslosend sein konnen.

Sie kritisieren meine Aussage: "Und da gibt es beziiglich der Schidigung der menschlichen Erbsubstanz, also
der DNA, keinen Unterschied zwischen radioaktiver Gamma- und Handystrahlung. Beide Strahlungsarten fiihren
zu denselben Erbsubstanzschéden."

Sie werfen mir also vor, ionisierende und nichtionisierende Strahlung unzuldssig gleichzusetzen. Dieser Vorwurf
trifft aber nicht zu. Zwar ist der schidigende Mechanismus der Strahlungsarten verschieden, doch die Auswir-
kung auf die Zelle und den Menschen, und nur um diese geht es, kann dieselbe sein. Beide konnen die DNA
schidigen, mit den gleichen kanzerogenen Folgen, jedoch auf unterschiedliche Weise. Die elektromagnetischen
Felder (EMF) erzeugen oxidativen Stress in den Zellen durch zellschiddigende Freie Radikale. EMF beein-
trichtigen auerdem die Energieproduktion (ATP) der Zelle. Diese toxische Kombination kann zu vielfiltigen
Krankheiten fithren, von Erschépfung bis hin zu DNA-Schidigungen. "

Soweit zu ihren Hauptkritikpunkten. Es geht aber nicht nur um Fragen der Forschung. In meiner &rztlichen
Praxis habe ich es tiglich mit Menschen zu tun, die von dieser Strahlung krank geworden sind. Laut Berufs-
ordnung sind wir Arzte dazu verpflichtet, nicht nur dem einzelnen Patienten zu helfen, sondern auch die ganze
Gesellschaft zu schiitzen, um Schiden an der Bevolkerung abzuwenden. Patienten, die ihre Beschwerden und
Krankheiten auf die Funkbelastung zuriickfiihren, werden oft als psychisch oder psychiatrisch krank abklassi-
fiziert. Diese industriekonforme Meinung wird dann von Arzten unkritisch iibernommen, was letztlich auch mit
der entwarnenden Informationspolitik der Lobbyverbénde zusammenhéngt. Der Fachinformationsdienst
Elektrosmogreport (6/2009) analysiert fiir Deutschland im Strahlenschutz die

,, absurde Situation, dass die Bevolkerung von Industrie und Politik jahrelang getduscht wurde und
immer noch wird. Wissenschaftler, die unabhingige Forschung betreiben und unliebsame Ergebnisse
produzieren, werden verunglimpft, und die politisch Verantwortlichen in verschiedenen Gremien,
Institutionen und Regierung negieren jegliche Schiadigung durch Mobilfunk...Zudem hat es Methode
beim Bundesamt fiir Strahlenschutz, Aussagen der Wissenschaftler zu schidlichen Wirkungen zu
verfilschen oder wegzulassen.*

Dies beschreibt treffend die Situation, in die der deutsche Strahlenschutz gefiihrt wurde. Die Strahlenschutz-
kommission mutierte zur Hofberichterstatterin der Mobilfunkindustrie, eine Tragddie fiir die Gesundheits-
vorsorge. Sie sind, so habe ich gelesen, der Meinung, dass die Forschung eigentlich eingestellt werden kann,
weil die Unschédlichkeit der Mobilfunkstrahlung bewiesen sei.'* H.P. Neitzke, der Leiter des ECOLOG-
Institutes, hat im EMF-Monitor (Dez. 2009) in dem Artikel ,,Forschung tut not!* diese Meinung analysiert und
festgestellt, dass Mitglieder der Strahlenschutzkommission damit denen ,,Argumente* liefern,

,, die ihre Geschifte lieber ungestort machen wiirden, ungestort von wissenschaftlichen Hinweisen auf Effekte in
biologischen Systemen*.

Die Warnungen vor den Risiken der Handynutzung in meinem Interview, welches Sie kritisierten, waren
berechtigt. Es entsteht die Frage, weshalb Sie soviel Engagement betreiben, mich von meinen érztlichen Auf-
gaben abhalten zu wollen. Eigentlich wire es bei der bestehenden Kenntnislage hochste Zeit, dass die Strahlen-
schutzkommission ihre Distanzlosigkeit zur Industrie aufgibt und eine kritische Positionierung einnimmt. Man
schiitzt bisher offensichtlich lieber die Interessen der Wirtschaft als die der Biirger.

Mit freundlichen Griiflen

Gez. Dr. med. Joachim Mutter

Seperate Dokumentation im Anhang:

Die angehingte von mir zusammengestellte Dokumentation iiber einige Aspekte des Standes der Forschung
zeigt, dass meine im Interview ausgesprochenen Warnungen durch zahlreiche Forschungsergebnisse abgesichert
sind aber auch, wie weit der deutsche Strahlenschutz von diesen Erkenntnissen entfernt ist.



n Antwort von Dr. Joachim Mutter auf die Kritik von Prof. Alexander Lerchl, Februar 2010

Quellenangaben

2
3
4

http://www.netzwerkfrauengesundheit.com/?p=962&preview=true&preview_id=962& , Text des Interviews

http://www.tagesanzeiger.ch/digital/mobil/So-gefaehrlich-ist-Handystrahlung/story/24217962

Meine Ausfithrungen beruhen u.a. auf folgenden aktuellen Informationsquellen: Originaltexte der zitierten Studien;
Summarys aus der staatlichen Datenbank www.emf-portal.de; der Broschiire ,,Zellen im Strahlenstress®, 2009, Autorenteam
Stuttgart; der Broschiirenreihe der Kompetenzinitiative e.V.; den Informationen des Vereins zum Schutz der Bevolkerung vor
Elektrosmog e.V. Stuttgart, www.der-mast-muss-weg.de; den Homepages www.diagnose-funk.ch und
www.kompetenzinitiative.net; den Zeitschriften umwelt-medizin-gesellschaft. Elektrosmogreport und EMF-Monitor. Weitere
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Arztekammerprisident. Der Referent fiir Umweltmedizin der Arztekammer fiir Wien, Erik Huber, wies darauf hin, dass erst
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Hugo Riidiger im Rahmen der so genannten "Reflex"-Studie iiber die biologische Wirkung elektromagnetischer Strahlung
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Dr. Joachim Mutter, Lohnerhofstr. 2, 78467 Konstanz 06.02.2010
Anhang zur ,,Offenen Antwort™ von Dr. Joachim Mutter an Professor Alexander Lerchl

Dokumentation iiber einige Aspekte des Standes der Forschung und Erfahrungen aus
der drztlichen Praxis zu den Risiken der Mobilfunktechnologie

1. Zu den Hauptkritikpunkten an meinem Interview

Im Schreiben vom 6.2.2009 habe ich IThnen, Herr Professor Alexander Lerchl, auf Thre Kritiken an meinem
Interview in der Schwiébischen Zeitung vom 11.12.2009 kurz geantwortet. Diese von mir zusammengestellte
Dokumentation iiber einige Aspekte des Standes der Forschung zu den Auswirkungen von elektromagnetischen
Feldern des Mobilfunks zeigt, dass meine im Interview ausgesprochenen Warnungen durch zahlreiche For-
schungsergebnisse abgesichert sind aber auch, wie weit der deutsche Strahlenschutz von diesen Erkenntnissen
entfernt ist.

1.1. Kinder, Handys und Verhaltensstorungen

Sie , Herr Prof. Lerchl, kritisieren meine Aussage: "Die im Mutterleib bestrahlten Kinder litten haufiger an
Aufmerksamkeitsstorungen als ihre vorgeburtlich unbestrahlten Genossen.*

Sie schreiben, dass der von mir hergestellte Zusammenhang zwischen elektromagnetischen Feldern und
Verhaltens- und Entwicklungsstdrungen bei Kindern, auch zu ADHS in keinster Weise belegt sei.

Ich beziehe mich vor allem auf die Studie von Divan et al. (2008)'. Warnke fiihrt zu ihren Ergebnissen aus:

,»Sie wurde an 13169 Kindern durchgefiihrt und ist aussagekréftig. Untersucht wurde der Zusammen-
hang zwischen Mobiltelefon- Nutzung wahrend Schwangerschaft bzw. frither Kindheit und spéteren
Verhaltens-Problemen der Kinder. Wenn Miitter digital schnurlos wéhrend der Schwangerschaft
telefonieren, ergibt sich danach ein Risiko von 54% Wahrscheinlichkeit, dass die Kinder hyperaktiv
werden und Verhaltensstorungen wie Beziehungsschwierigkeiten zu Gleichaltrigen zeigen. Wenn diese
Kinder vor Erreichen des 7. Lebensjahres auch noch selbst mit Handy telefonieren, steigt die
Wahrscheinlichkeit auf 80%. Diese Kinder haben zu 25% seelische Probleme; 34% haben Schwierig-
keiten mit Altersgenossen; 35% zeigen Hyperaktivitit; 49% ein auffdlliges Verhalten. Keine andere
untersuchte Korrelation — z. B. Rauchen wihrend der Schwangerschaft, psychiatrische Probleme in der
Familiengeschichte, sozialokonomische Stellung — erwies sich als signifikant. Im Gegenteil: Wurden
diese Parameter eingerechnet, konnten sie die Wirkung der Mobilfunk-Belastung verstarken.
Berufliche Exposition zu niederfrequenten elektromagnetischen Feldern erhdht nicht nur das Risiko fiir
akute lymphatische Leukdmie (ALL) bei den direkt Betroffenen, sondern auch bei Kindern, deren
Miitter wiahrend der Schwangerschaft den hochsten beruflichen ELF-MF-Belastungen ausgesetzt waren
(Infante-Rivard & Deadman 2003, Wilett et al. 2003). Deutlich statistisch signifikant ergibt sich auch
ein erhohtes Krebsrisiko (RR=2,2-3,3) fiir Kinder, wenn die Viter beruflich elektromagnetischer
Strahlung allgemein oder Radarstrahlung ausgesetzt waren. Kinder haben nach dieser Untersuchung
ebenfalls ein erhohtes Krebsrisiko (RR=4,3), wenn ihre Miitter im Beruf elektromagnetischen Feldern
ausgesetzt sind (Smulevich et al. 1999a, 1999b).*

Eine kanadische Studie, die an Ratten durchgefiihrt wurde, fand Hyperaktivitit und verstirktes Aufbdumen bei
Ratten, welche ab dem 2. Tag vor ihrer Geburt bis zum 14. Tag nach der Geburt einem niederfrequenten (7 Hz)
Magnetfeld ausgesetzt wurden. Die Mobilfunkstrahlung ist niederfrequent getaktet, das wird oft auller Acht
gelassen. Bei einer Vergleichsgruppe, bei der die infolge Magnetfelder beschleunigte Bildung des freien
Radikals Stickstoffmonoxid durch die Zugabe eines NOS-Hemmers unterbunden wurde, fanden sich diese
Verhaltensauffilligkeiten kaum oder gar nicht (Whissell et al. 2007).

Der Arzt und Biochemiker Prof. Guido Zimmer schlussfolgert in seinem Artikel ,,Zellbiologische Mechanismen
der Schidigung”,’ dass eine groe Wahrscheinlichkeit besteht, dass ADHS (Attention — Deficit-Hyperactivity-
Syndrome) auch mit der wachsenden Strahlenbelastung zusammenhéngen kann:

"Nach Auskunft kinderarztlicher Praxen ist die Zahl von Kindern, die im Alter von 3-7 Jahren an ADHS
erkranken, in den letzten Jahren auffillig angestiegen." Die produzierte Menge von Methylphenidat, dem
Wirkstoff des Hyperaktivitits-Medikamentes Ritalin, stieg in Korrelation zur Verbreitung der schnurlosen
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Telefone (Mitte 90er) und des flaichendeckenden Mobilfunks (1998) massiv an. Methylphenidat ist seit iber 50
Jahren auf dem Markt und wird seit rund 30 Jahren gegen Hyperaktivitit (ADHS) eingesetzt. Es ist daher
unwahrscheinlich, dass der Umsatzanstieg blof3 das Ergebnis einer verstirkten Vermarktung ist.

1.2. Handynutzung und Tumorwahrscheinlichkeit

Sie kritisieren meine Aussage, L. Hardell hitte eine bis zu fliinffache Tumorhéufigkeit durch Handynutzung
festgestellt, als unwahr und weisen jeden Zusammenhang zwischen Handynutzung und Tumoren zuriick.

,,Lennart Hardell von der Universitit Orebro in Schweden hat kiirzlich berichtet, dass bei langzeitigen Mobiltele-
fonnutzern unter 25 Jahren das Hirntumorrisiko mehr als fiinffach erhoht ist, und zwar auf der Seite des Kopfes,
auf der sie telefonierten,”* berichtete Prof. Franz Adlkofer auf einer Konferenz in Stavanger.

Ich beziehe mich weiter auf die Studie Hardell, Carlberg: Mobile phones, cordless phones and the risk for brain
tumours, 2009. In dieser Studie wird erstmals berichtet, dass bei Mobiltelefonbenutzern, die Teenager oder
jiinger waren, als sie das erste Mal mobil telefonierten, sich ein um 420% erhdhtes Hirntumorrisiko ergab.® Dies
scheinen keine Ausreifer zu sein, sondern Ergebnis einer nun vorliegenden besseren Datenbasis, denn in anderen
vorhergegangenen Metastudien wurden bereits signifikant erhohte Risiken festgestellt:’

,Jedoch wurde ein signifikant erhohtes Risiko fiir Gliom bei Latenzzeit von 10 Jahren beobachtet (OR
1,2; KI 1,1-1,6), das bei ipsilaterale Nutzung hoher lag (OR 1,9; KI 1,4-2,4)... Allerdings wurde ein
signifikant erhohtes Risiko fiir Akustikusneurinom beobachtet, wenn ein Mobiltelefon mehr als 10 Jahre
ipsilateral genutzt wurde. .. Die Autoren schlussfolgerten, dass ein erhdhtes Risiko flir Gliom und
Akustikusneurinom nach mehr als 10-jdhriger Mobiltelefon-Nutzung konsistent aufgezeigt wurde*
(emf-portal, Hardell 2009). ®

Auch Sadetzki (2008)° , Myung (2009)'°, Khurana et al.(2009)'' kommen zu dhnlichen Ergebnissen.

In einer Vielzahl von Studien wurde festgestellt, dass HF — EMF die Erbsubstanz (DNA) schidigen und damit
u.a. kanzerogen, also Krebs auslosend, sind. Die Frage der Gesundheitsgefdhrdung und Kanzerogenitit ist also
nicht auf Gefdhrdungen im Bereich des Gehirns beschrinkt. Die neu erschienene australische Untersuchung
von De luliis et al. Mobile Phone Radiation Induces Reactive Oxygen Species Production and DNA Damage
in Human Spermatozoa In Vitro '* (Juli 2009) hat folgende Ergebnisse:

Mobilfunkstrahlung generiert vermehrt schédliche freie Radikale in den Mitochondrien der Spermien
dadurch entstehen vermehrt DNA — Schidigungen

eine Folge kann eine Schidigung der Spermien oder Unfruchtbarkeit sein

diese Schiadigungen konnen Folgewirkungen bei Neugeborenen haben

el

Das sind Ergebnisse, die alle verantwortlichen Stellen inklusive Threr SSK umgehend zu medienwirksamen
Aufklarung und Vorsorgemalnahmen veranlassen miissten. Wiederum ist es nur die Wiener Arztekammer, die
ihren &rztlichen Pflichten nachkommt und warnt:

,,Das Handy in der Hosentasche oder SMS unter der Schulbank versenden, konnte die Fruchtbarkeit

beeintrichtigen und sollte daher unterlassen werden®."

Die deutsche SSK wird auch in dieser Frage ihrer Verantwortung nicht gerecht.

Die Ergebnisse dieser australischen Studie bestétigen vorangegangene Arbeiten. Es gibt inzwischen 14 Studien
zu Spermien / Fertilitdt, die schiadliche Effekte zeigen ( Magras 1997, Davoudi 2002, Erogul 2006, Wdowiak
2007, Fejes 2007, Falzone 2007, Yan 2007 , Agarwal 2008, Salama 2008, Aitken 2009, Mailankot 2009,
Otitoloju 2009, Gul 2009, De-Kun Li 2009 ). Die Ergebnisse der EMF- Studien zu Spermien sind mehrfach
reproduziert, ein Wirkmechanismus ist identifiziert. Damit sind alle Kriterien der Wissenschaftlichkeit erfiillt.
Die Mehrheit der Studien zum Einfluss der Handynutzung auf die Fruchtbarkeit ergaben schidliche Effekte!

Bedeutend an der Studie von Deluliis/Aitken ist ihr Hinweis auf die potentiell generelle Kanzerogenitét von
EMF unterhalb der Grenzwerte und auf bereits bekannte Wirkmechanismen:

,,Die Spermienmotilitit und Spermien-Vitalitit waren nach der hochfrequenten elektromagnetischen
Feld-Exposition mit ansteigenden SAR-Werten signifikant reduziert, wohingegen die mitochondriale
Erzeugung reaktiver Sauerstoffspezies und die DNA-Fragmentierung signifikant erhoht waren.
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Dariiber hinaus gab es nach der Exposition hoch-signifikante Beziechungen zwischen dem SAR-
Wert, dem Marker 8-OH-desoxy-Guanosin fiir einen oxidativen DNA-Schaden und der DNA-
Fragmentierung.

Insgesamt erhdht eine hochfrequente elektromagnetische Feld-Exposition mit einer Leistungsdichte und
aus einem Frequenz-Bereich von Mobiltelefonen die Bildung reaktiver Sauerstoffspezies in den
Mitochondrien der menschlichen Spermatozoen, was die Spermienmotilitidt und Spermien-Vitalitdt
vermindert und die DNA-Fragmentierung stimuliert. Die Ergebnisse haben klare Auswirkungen auf die
Sicherheit der extensiven Handy-Nutzung von Ménnern im reproduktiven Alter, was moglicherweise
sowohl die Fertilitdt als auch die Gesundheit und das Wohlbefinden ihrer Nachkommen beeinflusst.*
(Zitat aus emf-portal)

In dem Beitrag ,,Pathophysiologie der Mobilfunkstrahlung: Oxidativer Stress und Karzinogenese mit dem Focus
auf das ménnliche Fortpflanzungssystem ! fassen Desai et al. die Erkenntnisse iiber die Gentoxitit und Wirk-
mechanismen zusammen. Deren Abbildung ( siche Seite 4 ) veranschaulicht den Stand der Erkenntnis, der von
der deutschen SSK vollkommen ignoriert wird. Warum diese fiir die Bevolkerung geféhrliche Ingnoranz der
SSK und von Thnen?

1.3. Die REFLEX-Studie, die deutsche Strahlenschutzkommision (SSK) und die
Prophezeiung vom ,,Ende* des Mobilfunks

Sie kritisieren meine Aussage: "Und da gibt es beziiglich der Schidigung der menschlichen Erbsubstanz, also
der DNA, keinen Unterschied zwischen radioaktiver Gamma- und Handystrahlung. Beide Strahlungsarten fiihren
zu denselben Erbsubstanzschéden."

Sie fragen mich, ob ich diese Aussage belegen konne. Threr Meinung nach sollte ich natiirlich wissen, dass
nicht-ionisierende Strahlung, zu der auch die elektromagnetischen Felder des Mobilfunks gehoren, keine wie
durch radioaktive Strahlung verursachten Effekte hitte.

Sie werfen mir also vor, ionisierende und nichtionisierende Strahlung unzuldssig gleichzusetzen. Dieser Vorwurf
trifft aber nicht zu. Zwar ist der schiadigende Mechanismus der Strahlungsarten verschieden, doch die Auswir-
kung auf die Zelle und den Menschen, und nur um diese geht es, kann dieselbe sein. Beide konnen die DNA
schéidigen, mit den gleichen kanzerogenen Folgen, jedoch auf unterschiedliche Weise. Das Schidigungspotential
gleichzusetzen ist daher keineswegs ungerechtfertigt. In der REFLEX- Studie wurde beispielsweise nachge-
wiesen, dass der Micronucleus Anstieg in HL 60 Zellen nach 72 Stunden Befeldung ( 1800 MHz, 1,3 W/kg,
CW) dem bei 0, 5 Gy Gamma-Strahlung entspricht.

Von Thnen wird bis heute versucht, die bisher dargelegten Ergebnisse zum Wirkmechanismus mit dem Argument
unglaubwiirdig zu machen, die nicht-ionisierende Strahlung des Mobilfunks hétte nicht die Energie, Zellen zu
schadigen. Die Professoren Adlkofer, Kundi, Riidiger antworten in einem gemeinsamen Artikel darauf:

,.Die vorliegenden in-vitro-Forschungsergebnisse belegen sowohl ein gentoxisches als auch ein die
Genfunktion modulierendes Potential von HF-EMF. Sie bilden damit die theoretische Grundlage fiir
die Annahme eines Tumorrisikos, wie es sich in epidemiologischen Studien bereits andeutet. Das immer
wieder genannte Argument, dass an der gentoxischen Wirkung von HF-EMF schon deshalb gezweifelt
werden muss, weil der Energiegehalt der Strahlung bei weitem nicht ausreicht, um eine chemische
Bindung aufzubrechen, ist ohne Substanz. Die nachgewiesenen gentoxischen Wirkungen kommen auf
indirektem Wege zustande. Sie sind mit etlicher Wahrscheinlichkeit auf eine unmittelbar nach Beginn
der Bestrahlung einsetzende Radikalbildung zuriickzufiihren (Friedman 2007, Lai 1997). Auf der
Grundlage dieses Wissens erscheint uns der Ausschluss eines Gesundheitsrisikos zum jetzigen
Zeitpunkt als ein unverantwortliches Unterfangen.*'”

Die REFLEX — Studie (2005)"¢ hatte folgende, Thnen bekannte, Ergebnisse: GSM-1800 und GSM-900 verindern
unterhalb des geltenden Grenzwertes fiir die Teilkorperexposition von 2 W/kg in verschiedenen menschlichen
und tierischen Zellen nach intermittierender und kontinuierlicher Exposition Struktur und Funktion der Gene.
Folgende Wirkungen wurden festgestellt:

e  Zunahme von Einzel- und Doppelstrangbriichen der DNA in menschlichen Fibroblasten, HL60-Zellen und
Granulosazellen von Ratten, aber nicht in menschlichen Lymphozyten

e  Zunahme von Mikrokernen und Chromosomenaberrationen in menschlichen Fibroblasten

e  Verianderung der Genexpression in mehreren Zellarten, insbesondere aber in menschlichen Endothelzellen
und embryonalen Stammzellen von Méiusen
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,,Die Grafik veranschaulicht einige zelluldre Angriffspunkte von elektromagnetischen Wellen im Radiofrequenz-
bereich (RFEMW). Eine akute (Kurzzeit)-Exposition kann zu einer Steigerung der Aktivitit der NADH -
Oxidase auf der Plasmamembran fiihren, wodurch verstirkt reaktive Sauerstoffspezies (ROS) gebildet werden.
Eine ROS-Zunahme kann den Rezeptor fiir den endothelialen Wachstumsfaktor (EGF) stimulieren, was zu einer
Aktivierung des extrazelluldr regulierten Kinasen (ERK) Signalwegs fiihrt. Der ERK Signalweg beeinhaltet die
Aktivierung von Ras, Raf Proteinen und MAP-Kinasen (MAPK). Der MAPK Signalweg spielt eine Rolle in der
Entstehung von Tumoren. Eine Langzeitexposition gegeniiber ROS aktiviert unterschiedliche Stress-Kinase (p38
MAPKinasen).

Die Aktivierung der p38 MAP Kinase kann den ERK Signalpfad stimulieren und zudem Hitzeschockproteine
(Hsp) phosphorylieren, wodurch die Apoptose blockiert wird. Eine Blockierung der Apoptose kann die
Entstehung von Krebs fordern, indem Zellen mit geschadigter DNA weiter exisiteren. Hsp stabiliseren
endotheliale Stressfasern und veréndern die Sekretion von bFGF. Das kann zu einer gesteigerten Durchlis-
sigkeit der Blut-Hoden-Schranke fiihren was sich in Unfruchtbarkeit zeigen kann. RFEMW konnen dazuhin
Krebs fordern, indem die Ornithin-Decarboxylase (ODC) stimuliert wird. ODC ist eine Enzym, welches bei der
Polyamin-Synthese beteiligt ist und mit Calciumkanilen der Plasmamembran wechselwirkt.

Ubersetzung des Textes aus Desai et al: ,,Pathophysiologie der Mobilfunkstrahlung: Oxidativer Stress und
Karzinogenese mit dem Focus auf das médnnliche Fortpflanzungssystem *, 2009.
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Ein signifikanter Anstieg von DNA-Strangbriichen wurde in menschlichen Fibroblasten bereits bei einem SAR-
Wert (spezifische Absorptions-Rate) von 0,3 W/kg, der weit unterhalb der deutschen Grenzwerte ist, festge-
stellt. Die an der Medizinischen Universitit Wien durchgefiihrte UMTS — Folgestudie (2007) '” ergab, dass das
gentoxische Potential der UMTS - Handystrahlung 10-mal grofer als bei GSM ist :

,.In der Zwischenzeit sind die in vitro-Effekte von RF-EMF in einer Folgestudie des REFLEX-Projekts
bestitigt worden. Die Resultate, welche erst kiirzlich von der Universitdt Wien mit UMTS-Signalen
erhalten wurden, zeigen, dass RF-EMF imstande ist, genotoxische Wirkungen in isolierten mensch-
lichen Fibroblasten (Bindegeweben) schon bei einem SAR-Wert von 0,05W/kg zu erzeugen, was
ungefihr einem Vierzigstel des giiltigen Grenzwerts entspricht.*'®

Alle diese gefundenen Zellschiddigungen wie DNA-Strangbriiche, Mikrokerne und Chromosomenabberationen
stehen am Anfang einer Krebsentwicklung. Bei einer Latenzzeit (d.h. dem Zeitraum vom Beginn der Einwir-
kung bis zur Erkrankung) von Tumoren von 10 — 40 Jahren trife das die heranwachsende Generation mit aller
Hirte. In der Broschiire ,,Wie empfindlich reagieren die Gene auf Mobilfunkstrahlung?* listet Prof. Franz
Adlkofer mehr als einhundert Studien auf, die Hinweise auf die krebsférdernde (gentoxische) Wirkung von
EMF geben.

Sie selbst, Herr Lerchl, erkannten von Anfang an die Brisanz der Ergebnisse der REFLEX-und UMTS-
Studie, Sie schreiben:

,,Die Ergebnisse von Diem et al. waren also in der Tat Besorgnis erregend. Sollten sie sich bestétigen,
wire dies nicht blof} ein Alarmsignal, sondern der Anfang vom Ende des Mobilfunks, da DNA-
Schéden die erste Stufe zur Krebsentstehung sind*."’

Nun wurden die von Thnen vorgebrachten Filschungsvorwiirfe gegen die REFLEX-Studie und der Wiener
UMTS-Studie von den Fachzeitschriften als haltlos zuriickgewiesen, ebenso Thre Einspriiche bei COPE. Die in
der REFLEX-Studie gefunden Schidigungsmuster an Fibroblasten wurden nun auch an anderen Zellen
(Trophoblasten und primiren Neuronen) durch Franzellitti et al. (2009)*° und Xu et al. (2009)*' bestitigt. Fiir
den ELF-Bereich des Mobilfunks konnten die REFLEX-Ergebnisse ( Invancsits, 2002, 2003, 2005) durch Focke
et al.(2009)* reproduziert werden. Die Ergebnisse des REFLEX — Projektes sind also kein Einzelfall. Prof. Hugo
W. Riidiger (Med. Uni Wien) stellt in seinem Studieniiberblick fest, dass 51 von 101 publizierten in vitro
Studien gentoxische Effekte zeigen.”’ Prof. Riidiger schreibt in seiner Metastudie:

“Taking altogether there is ample evidence that RF-EMF can alter the genetic material of exposed cells
in vivo and in vitro and in more than one way. This genotoxic action may be mediated by microthermal
effects in cellular structures, formation of free radicals, or an interaction with DNA-repair
mechanisms.”

In der aktuellen Forschungs - Gesamtschau von Desai et al. werden die Erkenntnisse sowohl zum kanzerogenen
Potential als auch den Wirkmechanismen von HF-EMF Feldern bestétigt:

,,Wir gaben einen Uberblick iiber die vorhandene Literatur, um besser die Effekte von Mobilfunk-
strahlung auf die Gesundheit (mit Schwerpunkt auf Zeugungsfahigkeit und Krebs) zu verstehen.
Kommerziell erhéltliche Mobilfunkgerite konnten einen Effekt auf die Zellfunktion durch nicht-
thermische Effekt haben. Wir stellen die Hypothese auf, dass die Plasmamembran das Ziel der
Mobilfunkstrahlung ist. RF-EMF koénnen die ROS Entstehung verstirken, indem die Aktivitét der
NADH - Oxidase in der Plasmamembran gesteigert wird. Eine liinger andauernde Exposition mit
RF-EMF kann ebenfalls (durch eine verstirkte ROS Entstehung) zu DNA Schiiden fiihren, sowie
zu einem schnellen Zelltod von Neuronen und Spermazellen, wodurch neurodegenerative
Erkrankungen, Gehirntumore und Hodenkrebs initiiert werden konnen( Hervorh. d.d. Verfasser).
Jedweder RF-EMF Effekt, der die Karziogenese fordert, konnte auf die Effekte auf PKC**, ODC*,
intrazelluldres Calcium und die Stimulation von Stresskinasen zuriickgefiihrt werden. Die Stimulation
der NADH - Oxidase in der Plasmamembran konnte eine zentrale Rolle bei den oben beschriebenen
Effekten spielen. ROS und Verdnderungen in der PKC Aktivitdt kdnnten zu einer RF-EMF
verursachten Zeugungsunfihigkeit fiihren, die in vielen Studien festgestellt wurde. Somit konnten RF-
EMF von kommerziell erhiltlichen Mobilfunkgeréten das Potential der Zeugungsfahigkeit von
Spermazellen beeinflussen. Der SAR Grenzwert fiir Mobiltelefone sollte daher herabgesetzt werden.
Jedoch sind mehr Studien notwendig, um definitive Beweise fiir die Schidlichkeit von Mobiltelefonen
zu erbringen. Diese Studien sollten in vitro Studien in Kombination mit rechnergestiitzten Simulationen
sein. <
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Zusammenfassend: Sie versuchen die Ergebnisse der REFLEX — Studien als anektodische und dazuhin
gefilschte Ergebnisse darzustellen. Nicht nur im REFLEX-Projekt wurden DNA-Schéden nachgewiesen,
sondern u.a. bei Lai&Singh (1996, 2005)*", Franzellitti, Xu, Focke, Garaj-Vrhovac*®, Deluliis, Yan* (alle 2009),
im ATHEM-Report der dsterreichischen Allgemeinen Unfallversicherungsanstalt (AUVA) u.a.m..

Welche Konsequenz ziehen Sie nun, Herr Lerchl, aus Ihrer Erklirung?:

,,Die Ergebnisse von Diem et al. waren also in der Tat Besorgnis erregend. Sollten sie sich bestitigen,
wire dies nicht blof} ein Alarmsignal, sondern der Anfang vom Ende des Mobilfunks, da DNA-Schédden
die erste Stufe zur Krebsentstehung sind“. Hic Rhodos, hic salta!

1. 4. Embryotoxitit

Nochmals zu Threr Kritik an meiner Aussage, dass die im Mutterleib bestrahlten Kinder hdufiger an Aufmerk-
samkeitsstorungen als ihre vorgeburtlich unbestrahlten Genossen litten. Sie fragen, welche Studie dies sei.

Sie werfen mir damit auch indirekt vor, meine Aussagen iiber das embryotoxische Potential der Handy-
strahlung seien aus der Luft gegriffen.

Prof. Magras (Universitit Thessalonikki)’® bestitigte im Mai 2008 auf dem Kongress in Thessalonikki seine
langjéhrigen Studienergebnisse zur Embryotoxitdt von EMF unter Befeldung von Mobilfunksendern:

,,Diese Ergebnisse gaben deutliche Hinweise darauf, dass hochfrequente Strahlenquellen embryotoxisch
wirken konnen...Die hohe Empfindlichkeit der Méiuse-, Ratten-, Hithner- und Wachtelembryos gegen-
iiber schwacher Mikrowellenstrahlung ist ein deutlicher Hinweis auf die entsprechend hohe Empfind-
lichkeit der Embryos von hoheren Sdugetieren einschlieBlich Menschen, da sie Ahnlichkeiten in den
Anfangsstadien ihrer vorgeburtlichen Entwicklung aufweisen. *'

Die Unfruchtbarkeit der Tiere ging bis zur Irreversibilitit (Unumkehrbarkeit), bei Leistungsflussdichten
zwischen 1680 — 10 525 pWatt/m’, die der Normalbelastung in einer deutschen Grofstadt entsprechen. Magras
spricht eine Warnung fiir Schwangere aus.

Die Studien von Panagopoulos et al. weisen in dieselbe Richtung.’” Die Fachzeitung Elektrosmogreport 4/2007
schreibt dazu, dass

,»-..elektrische Felder im Bereich von einigen Volt pro Meter (V/m) in der Lage sind, Zellfunktionen zu
unterbrechen durch irreguléres Offnen von Kanélen (gating), nimlich von elektrosensitiven lonenkan-
len der Plasmamembranen. Die elektromagnetischen Felder von 900 MHz und 1800 MHz haben an-
scheinend gentigend Intensitdt, um diese Vorgénge auszuldsen....“

Weiter heif3t es:
"Obwohl man es nicht direkt {ibertragen kann, halten es die Forscher fiir moglich, dass dhnliche Wirk-
ungen auch bei Menschen auftreten kdnnen....Es kann auch sein, dass die Einleitung des Zelltods vieler
Zellen der Grund fiir Kopfschmerzen, Miidigkeit und Schlafstorungen ist, bekannt als ""Mikrowellen-
syndrom""* (Elektrosmogreport 4/2007).

Diese Studie enthiilt damit einen wichtigen Hinweis auf die Ursache vieler Befindlichkeitsstorungen wie
Kopfschmerzen oder Erschopfung, die oft nach Entfernen der Strahlungsquelle wie z.B. DECT-Telefonen
verschwinden.

Auch Rezk et al. (2008) **weisen auf den Einfluss der Strahlung auf den Fétus hin:

,.Bel der prénatalen und postnatalen Mobiltelefon-Benutzung zeigte sich ein signifikanter Anstieg in der
fotalen und neonatalen Herzfrequenz und ein signifikanter Abfall im diastolischen Volumen, systoli-
schen Volumen, Entladungs-Volumen und in der kardialen Leistung. Die Wirkung der Mobiltelefon-
Exposition lieB fiir alle Messparameter mit steigendem Gestations-Alter nach. Die Ergebnisse zeigen,
dass eine elektromagnetische Befeldung mit Mobiltelefonen zu fotaler Tachykardie fiihrt.“(Zitat aus
dem emf-portal)

In diesem Zusammenhang ein Wort zu den Langzeitwirkungen. Im Gegensatz zu fritheren Generationen, sind

heutige und zukiinftige Generationen von Kindern permanent mit kiinstlichen und offensichtlich schiadigenden
hochfrequenten elektromagnetischen Feldern, wie z.B. aus Schnurlostelefonen, Mobilfunksendern und Handys,
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schnurlosem Internet, UMTS, Behordenorganisations Sendern (BOS), digitalem Fernsehen und Radio, schnur-
losen Babyphones, Funk-Heizungsmessgeriten und bald auch Funk-Stromzahler und Wasserzihler, bestrahlt.

Ernsthafte und objektive Forschungsanstrengungen zu den Auswirkungen auf Lebewesen kann ich in Deutsch-
land nicht erkennen. Wie man liest, haben sie dazu beigetragen, das von Prof. Franz Adlkofer bei der EU bean-
tragte MORPHORAD-Projekt zur Erforschung der Wirkungen des Mobilfunks auf Kindern zu verhindern. Die
in einer Machbarkeitsstudie fiir das DMF geforderten Forschungsvorhaben zu Kindern wurden nicht umgesetzt.
Wer hat dies zu verantworten?

Im offiziellen Deutschen Mobilfunkforschungsprogramm (2008) wurde konstatiert, dass zu den Risiken bei
Langzeitwirkungen iiber 10 Jahre sowohl fiir Kinder als auch Erwachsene noch nichts gesagt werden kann.”
Stréflich ignoriert werden Forschungen, die zu Langzeitwirkungen bereits vorliegen, so die vom ehem. Bundes-
amt fiir Telekommunikation in Auftrag gegebene Studie von Hecht/Balzer (Charité Berlin, Hecht 1996)*° zu
Langzeitwirkungen anhand der seit Jahrzehnten umfangreich vorliegenden russischen Studien. Prof. Hecht stellt
seine kurz nach Abgabe an den Auftraggeber unter Verschluss gehaltenen besorgniserregenden Studienergeb-
nisse heute im Internet fiir jeden zum Download zur Verfiigung, da die Bundesregierung daraus keine Konse-
quenz zog, aber die Studienergebnisse so brisant sind, dass er sie der Bevolkerung nicht vorenthalten kann:
http://www.broschuerenreihe.net/online/der-wert-der-grenzwerte.html.

2. Aus meiner érztlichen Praxis

Es mehren sich die Beobachtungen von zahlreichen drztlichen Kollegen und mir, dass eine Vielzahl von Gesund-
heitsstorungen und Krankheiten im Zusammenhang mit der Bestrahlung durch Mobilfunk, Schnurlostelefonen,
WLAN, UMTS etc. stehen konnen. Es existieren dariiber schon eine Vielzahl von plausiblen Erfahrungsberich-
ten. In der Zeitschrift ,,umwelt-medizin-gesellschaft” wird dieses Thema sogar in einer ganzen Ausgabe (Heft
3/2009) plausibel dokumentiert. Die Verantwortlichen, auch Sie, negieren solche Zusammenhdnge und miss-
achten sogar zahlreiche Arzteappelle im In-und Ausland.

Als Beispiele mogen auch folgende Félle aus meiner Praxis dienen:

Fall 1:

40 jahrige, verheiratete Frau, ein Kind. Sie klagt iiber zunehmende Schlafstorungen, Blutdruckerh6hung, Depres-
sionen, Korperschmerzen, Kribbeln und zunehmende Miidigkeit. Begonnen hatte dies vor 2 Jahren. IThr Kind,
vorher vollig gesund und mit guten schulischen Leistungen, ist seit etwa 2 Jahren zunehmend 6fters krank, leidet
an Schlafstérungen und berichtet iiber nun schlechte schulische Leistungen, welche eine Versetzung gefahrden.
Der Mann ist aber gesund, ist aber wegen seiner entfernten Arbeitsstelle nur am Wochenende in der Wohnung
anwesend. Die Frau und ihr Kind wurden medizinisch abgeklért, ohne diagnoseweisenden Befund. Schlielich
wurde ,,psychophysische Erschopfung® und ,,depressives Syndrom® diagnostiziert. Eine entsprechende Therapie
erbrachte keinen Erfolg. Bei auswdrtigen Aufenthalten (z.B. bei der Arbeitswohnung des Mannes) oder in
manchen Gegenden im Schwarzwald verbesserte sich der Gesundheitszustand. Sie liel nun ihre Mietswohnung
baubiologisch abkldren. Mobilfunk hatte Sie bisher nicht in Erwidgung gezogen, sondern die mdgliche Belastung
der Wohnung mit Chemikalien. Es fand sich aber eine recht starke Mobilfunkstrahlung bzw. UMTS-Strahlung
im Bereich von 1000 pW/ qm (etwa 10000-fach unter dem deutschen Grenzwert fiir UMTS) in der Wohnung. Es
war aber kein Mobilfunksender im Auflenbereich zu sehen. Eine neu gegriindete Biirgerinitiative konnte dann in
Erfahrung bringen, dass seit 2 Jahren ein Mobilfunkmasten, bestiickt mit UMTS und D-Netz, versteckt im
Kirchturm der etwa 70 m entfernten Kirche, in Betrieb genommen wurde.

Fall 2:

30 jahriger Patient, der seit 2006 arbeitsunfihig ist. Begonnen hatte dies mit einem Zusammenbruch mit
Bewusstlosigkeit bei der Arbeit in einer Werkzeugmaschinenfabrik. Zuhause nur leichte Besserung. Am Arbeits-
platz akute Verschlechterung. Der Patient schob diese Gesundheitsverschlechterung auf die Belastung des
Arbeitsplatzes mit Bohrdlen zuriick. Er wurde medizinisch und gutachterlich im Auftrag der Berufsgenos-
senschaft mehrfach untersucht, aber ohne diagnoseweisenden Befund. Es wurde eine psychiatrischen Diagnose
gestellt. Der Patient glaubte dies den Arzten und begab sich motiviert zur mehrwdchigen vollstationiren
Therapie in eine psychosomatische Klinik. Dort verschlechterte sich der Zustand des Patienten aber derart, dass
er z.B. nicht mehr selbststdndig in den AuBlenbereich der Klinik gehen konnte. Schon vor der Eingangstiire traten
Beinschwiche, Tinnitus, Schwindel, Verwirrung, Ubelkeit, Erbrechen bis zur BewubBtlosigkeit. Die Mahlzeiten
wurden im Speisesaal im obersten Stockwerk der mehrgeschossigen Klinik eingenommen. Dem Patienten ging
es hier aber besonders schlecht. Er war zuletzt sogar nicht mehr in der Lage, die Treppen zum Speisesaal
heraufzugehen. Die Psychotherapeuten gingen von aber von einer extremen Angststorung aus, insbesondere vor
Menschen, weswegen sie den Patienten die Treppe herauftragen lieBen mit dem Argument, dass er damit seine
angebliche Angst vor der Angst vor den Menschen verlieren konnte. Der Patient selbst war praktisch bis zum
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vorzeitigen Abbruch der stationdren Behandlung dann meist im Bett. Zuhause konnte er sich nur langsam
erholen. Eine nachtrigliche Analyse erbrachte folgenden Zusammenhang, welcher dem Patienten bis dahin nicht
bekannt war: in 80 bis 100 m Entfernung zur Klinik (im Schwarzwald gelegen) befand sich ein mehrfach
bestiickter Mobilfunkmast. Die Strahlung vor dem Klinikeingang und im Speisesaal waren hoher als an anderen
Stellen. Zusitzlich war die Klinik, wie viele andere Kliniken auch, mit DECT-Schnurlostelefonen und
schnurloses Internet (WLAN) ausgestattet, welche ununterbrochen strahlten. Zusétzlich telefonierten die
zahlreichen Klinikpatienten selbst rege mit ihren Handys. Beim Arbeitgeber waren dagegen vor dem
Zusammenbruch des Patienten die bisher schnurgebunden Telefonanlagen auf schnurlose Technik umgestellt.
Unter Vermeidung von Funkquellen (und durch Ausleitung von Schwermetallen) fiihlt sich der Patient
mittlerweile wieder fast gesund und hat seit einem Jahr eine Umschulung begonnen. Der Aufenthalt in
Menschenmengen oder das Fahren in Bussen und Bahnen ist ohne Beschwerden aber nur mit einer
Abschirmhaube, welche iiber den Kopf gezogen wird, mdglich.

Fall 3:

Eine weitere bisher gesunde Patientin berichtet neu iiber Unruhegefiihl nachts, Herzrhythmusstorungen, Bein-
zittern und zunehmende Geflihlsstorungen der Beine. Diese verschwanden bei Aufenthalt in einer strahlenarmen
Gegend im Schwarzwald, begannen aber sofort wieder zuhause, in Stadten, im Theater oder beim Einkaufen,
oder bei der Autofahrt auf der Autobahn. Die Wohnung ist im dritten Stockwerk einer Kleinstadt gelegen. Um
die Wohnung herum sind im Umkreis von 500 m mind. 5 Mobilfunkmasten, seit 3 Jahren zunehmend bestiickt,
positioniert. Die Messung ergab mit der isotropen Messantenne eine Summenbelastung (Spitzenwerte) von 200
microWatt/qm im Schlafbereich (deutscher Grenzwerte fiir E-Netz: 9 Millionen microWatt/qm). Aufer der
Mobilfunkstrahlung sind einige DECT und WLAN Signale von den dariiber-, darunter- und daneben- wohnen-
den Nachbarn messbar. Diese zeigen sich nicht einsichtig, selbst nach Angebot eines strahlendrmeren DECT -
Telefons, ihre hiuslichen Strahlenquellen abzuschalten. Deshalb Abschirmung mit Baldachin aus Silbergewebe
(50db Abschirmung bei 2,5 GHz) und Abschirmmatte unterm Bett. Dadurch Reduktion der Strahlung auf 3-4
microW/qm (Messgrenze des Gerétes). Damit verschwanden zumindest die néichtlichen Beschwerden
vollstindig.

Fall 4:

Eine 54 jahrige Psychotherapeutin leidet seit ca. 10 Jahren zunehmend an starksten brennenden Schmerzen am
ganzen Korper. Zusétzlich bestehen Kopfschmerzen, Gliederschmerzen, Atemnotattacken, linksthorakale
Schmerzen, Schlafstorungen. Seit 2 Jahren besteht ein therapieresistenter Bluthochdruck sowie immer
wiederkehrende Giirtelrose. Eine schulmedizinische Ursache konnte von den zuvor konsultierten Kollegen nicht
gefunden werden, auBer eben, wie immer in solchen Féllen, eine Depression oder eine dhnliche Diagnose. Da die
entsprechend verordneten Medikamente aber nicht halfen, begann die Patientin eine naturheilkundliche Therapie
bei einer Heilpraktikerin. Dabei aber auch keine Verbesserung. Nach nun 5 Tagen Aufenthalt in einer funkarmen
Umgebung verschwanden jetzt alle Beschwerden fast vollstindig und sie blieb dort in gebessertem Zustand mit
Ausnahme zweier Zwischenfille. Bei diesen waren Busfahrer, welche Patienten zum Hotel brachten, im Speise-
saal anwesend und versuchten dort mit ihrem Handy zu telefonieren (was aber durch die fehlende Mobilfunk-
versorgung nicht gelang). Die Patientin befand sich in einem Zimmer nebenan, und spiirte jeweils sofort(!) eine
vollstandige Verschlechterung ihrer Beschwerden. Eine nachtragliche Analyse (die Patientin gab an, sie fiihle
sich so, wie wenn jemand mit dem Handy telefoniert) ergab dann obigen Zusammenhang. Die Patientin war
dabei durch eine Mauer getrennt, etwa 6 m von dem Busfahrer entfernt. Als Konsequenz wurde ein allgemeines
Handyverbot eingefiihrt, und da viele Handys auch noch im abgeschalteten Zustand periodisch strahlen, wurden
diese in Alufolie eingewickelt. Interessanterweise fiihlten sich in dieser funkarmen Gegend auch vorher vollig
gesunde Menschen besser. Einige meinten sogar, dass sie bei Ankunft das Gefiihl hatten, ihnen wiirde eine Last
vom Kopf genommen, obwohl sie vorher gar nicht wussten, dass sie eine Last trugen.

Diese Erfahrung wird von vielen, welche mal in funkarmen Gegenden verweilen, geteilt. Diese Erfahrungen
werden aber nicht berichtet, wenn einfach nur irgendwo, z.B. in einem Hotel, im In-oder Ausland Urlaub
gemacht wird. Also, ein alleiniger ,,Urlaubseffekt* scheint hier nicht die Ursache der Verbesserung des
Allgemeinbefindens zu sein. Aufgrund der seuchenartigen Ausbauwut der Mobilfunkbetreiber und der Behorden
werden funkarme Gebiete weltweit immer seltener. Interessant wére ein Vergleich des Gesundheitszustandes
von vollig unbestrahlten Menschengruppen mit der heute iiblichen Bevolkerung, welche permanent durch
unterschiedliche HF-EMF-Quellen 24 Stunden pro Tag bestrahlt werden. Eine solche Langzeitstudie wire zwar
allen bisher durchgefiihrten Studien in Threm Aussagewert deutlich liberlegen, weil man eine echte, unbestrahlte
Kontrollgruppe hitte, wird aber nicht durchgefiihrt, weil eine ausreichende unbestrahlte Personengruppe heute
faktisch nicht mehr existiert. So stiitzt man sich bis jetzt nur auf Daten, die den Gesundheitszustand einer
bestrahlten Personengruppe mit dem einer weniger bestrahlten vergleicht. Ob Personen zu den ,,bestrahlten
oder ,,nicht bestrahlten” zugewiesen werden, hingt meist nur von deren, ungepriiften subjektiven Aussagen ab,
wie oft sie mit dem Funktelefon in den letzten Jahren telefoniert haben, oder nicht. Objektive Messwerte, oder
die Dosimetrie, werden nicht eingesetzt. Trotzdem wurde in solchen epidemiologischen Studien oft ein schidli-
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cher Effekt gefunden. Die schidlichen Effekte und Risikoerh6hungen fiir Krankheiten wéren aber bei einer
methodisch besseren Studie, also beim Vergleich der Strahlenexponierten mit einer wirklich unbestrahlten
Gruppe, groBler. In der Toxikologie und auch in der Strahlenforschung geht man falschlicherweise davon aus,
dass ein linearer Zusammenhang zwischen Dosis, bzw. Expositionstérke und schédlichen Effekten existiert. Es
ist aber gut vorstellbar, dass alleine die Exposition, auch mit niedrig dosierten Strahlen, schon zu einem grof3en
gesundheitsschidlichen Effekt fiihrt, und eine hohere Exposition nur zu einer marginalen Erhohung des Effektes
beitragt. Dieser nichtlineare Dosiseffekt ist nicht abwegig, und fiihrt aber zu einer groben Unterschitzung
des wirklichen Gesundheitsrisikos von Funkstrahlung!.

Fall 5:

Autistisches Kind, , das im zeitlichen Zusammenhang zur einer zweimal durchgefiihrten Hepatitis B Impfung (in
der Ukraine, Quecksilberhaltig) von einem vorher normalen Entwicklungszustand in die regressive Form von
Autismus (friithkindlicher Autismus, Kanner-Syndrom) gefallen ist. Die Diagnostik konnte eine Quecksiber-
vergiftung feststellen. Das Kind war aggressiv, konnte nicht sprechen, hatte viel Bauchschmerzen und unruhigen
Schlaf, zum Teil mit Schreien. Die von mir eingeleitete Therapie konnte eine deutliche Verbesserung der
Symptomatik, sowie das Sprechen der ersten Worter sowie Kindergartenfahigkeit erreichen, als zusitzlich der
Schlafplatz (60microWatt pro qm) des Kindes mit einem Abschirmgewebe und einer Bodenmatte von den aus
den Nachbarwohnungen stammenden Hochfrequenzbelastung (WLAN, DECT, Mobilfunk) geschiitzt werden
konnte. Dadurch auch deutliche Besserung des Schlafes.

Fall 6 und mehr: Ich kénnte Thnen noch Dutzende dhnliche Félle berichten. Alle Patienten sind normale
Menschen, ohne psychologische Auffalligkeiten(wenn, dann hochstens sekundér, also in der Folge der
Beschwerden entstanden). Auch andere Arzte haben die gleichen Beobachtungen an Patienten oder sich selbst
gemacht und auch dem Bundesamt fiir Strahlenschutz eine Auswahl von besonders nennenswerten Fillen
vorgelegt. Bis jetzt wurde darauf nicht reagiert. Da es in Deutschland und weltweit noch mehr Menschen mit
dhnlichen Beschwerden gibt, wiire eine funkfreie Gegend fiir diese zum Uberleben notwendig. Bisher wurden
aber entsprechende Forderungen von der Politik aber abgelehnt, da die zum Thema EMF vdllig unwissenden
Politiker sich auf den Rat ihrer von den Steuergeldern finanzierten ,,Experten® aus der Strahlenschutzkom-
mission, Robert Koch Institut oder Bundesamt fiir Strahlenschutz verlassen miissen. In den USA dagegen haben
bereits sechs Staaten einen Monat der Elektrosensivitit ausgerufen, um ein Bewusstsein iiber diese Krankheit zu
schaffen (www.diagnose-funk.ch/politik/politik-int/gouverneur-proklamiert-elektromagn-sensitivitaet.html).

3. Zur Entwicklungsrichtung des deutschen Strahlenschutzes im Bereich Mobilfunk

Sie, Herr Lerchl, werden vielleicht alle Studien, die ich hier genannt habe, in unwichtigen Detailfragen kriti-
sieren, um vor deren mobilfunkkritischen Hauptergebnissen abzulenken. Es ist ja eine gebrauchliche Taktik,
alles Kritische in Frage zu stellen, damit wichtige gesundheitspolitische Entscheidungen oder Gerichtsurteile
verzogert werden, mit dem Pauschalsatz, dass es bisher keinen wissenschaftlichen Beweis einer Schédlichkeit
von Mobilfunk unterhalb anerkannter Grenzwerte gebe. Nur so wird eine von den wenigen mutigen Wissen-
schaftlern ldngst geforderte drastische Verringerung der Grenzwerte und die Ablosung der Mobilfunktechnologie
durch eine gesundheitsvertrigliche Technologie verzogert. Es geht ja um die Milliardenumsétze der Mobilfunk-
industrie und die Abwehr einer Lawine von Schadensersatzklagen und Strafanzeigen von Betroffenen und
Geschéadigten, wie sie auch Versicherungen befiirchten und die vielleicht deshalb den Mobilfunkbetreibern einen
Versicherungsschutz fiir potentielle Strahlenschidden verweigern.

Mit dem Deutschen Mobilfunk Forschungsprogramm (DMF), das Sie, Herr Professor Lerchl, entscheidend
geprégt haben, sollte wohl die ,,geschéftsschiadigende* Dauer-Diskussion: ,,Macht Mobilfunk krank?* beendet
werden. ,,Das 2002 gestartete Projekt hatte zum Ziel, letzte offene Fragen ( alle Hervorheb. d.d. Verf.) tiber die
Wirkung elektromagnetischer Felder auf Mensch und Umwelt zu kléren.“, so wiinschte es sich das Informa-
tionszentrum Mobilfunk (IZMF) in der Pressemitteilung vom 9.6.2008 (das IZMF wurde von den Mobilfunk-
betreibern gegriindet und wird als eine PR-Agentur der Mobilfunkbetreiber angesehen). Und so wurde es auch in
den Medien kommuniziert. Aus dieser eigentlichen eher 6konomisch bedingten Zielsetzung macht Staatssekretar
Dr. Bernd Pfaffenbach vom Bundesministerium fiir Wirtschaft (BMWI) keinen Hehl:

"Mégen alle diese MaBnahmen dazu beitragen, die Sorgen der Offentlichkeit gegeniiber den
elektromagnetischen Feldern, ob nun gepulst oder ungepulst, weiter zu reduzieren. Verschweigen
mochte ich aber nicht, dass neben dem unverzichtbaren Schutz der Bevolkerung auch ein
prospgrierender Markt vor Eingriffen zu schiitzen ist, die aus wissenschaftlicher Sicht unbegriindet
sind.*
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Die daraus folgenden Prioritdten des Strahlenschutzes formulierte Ihr Kollege Prof. Roland Glaser, ebenfalls
Mitglied der Strahlenschutzkommission:

,.Eine wichtige und nicht abklingende Aufgabe besteht darin, den unbegriindeten Bedenken des
Biirgers beziiglich moglicher Gefahren durch hochfrequente Felder durch sachliche Aufklarung
entgegenzuwirken® ( Festschrift 15 Jahre Forschungsgemeinschaft Funk (FGF), 2007, S.26).

Herr Prof. Glaser stellt in seinem Buch ,,Heilende Magneten - strahlende Handys* die Grundthese auf, elektro-
magnetische Felder (EMF) des Mobilfunks kénnten unterhalb der Grenzwerte prinzipiell keine Schidden in
menschlichen Zellen verursachen. Dies sei abschlielend geklart. Deshalb sei Mobilfunkkritik eine Ersatz-
religion, vor allem fiir verdngstigte Biirger, gendhrt von unverantwortlichen Wissenschaftlern. Dies deckt sich,
da werden Sie mir nicht widersprechen, mit Thren vielfach vertretenen Auffassungen, u.a. in lhrem Buch
,,Mobilfunk und Gesundheit“(2007):

,,Die Resultate der wissenschaftlichen Studien belegen insgesamt bislang keinen Verdacht auf einen
Zusammenhang zwischen Mobilfunkstrahlen innerhalb der gesetzlichen Grenzwerte und
Gesundheitsschiaden, weder in Zell- oder Tierexperimenten noch anhand epidemiologischer Untersu-
chungen.” ( S.72)

Und so seien Erkrankungen durch Strahleneinwirkungen nach Threr Meinung lediglich Einbildungen psychisch
erkrankter Menschen:

,»,Weitere Untersuchungen an diesen Personen (Elektrosensible, d.Verf.) zeigten, dass Gehirnareale, die
Angstgefiihle anzeigen, besonders hdufig aktiv waren, wenn den Personen gesagt wurde, sie seien
exponiert, wenngleich sie in Wirklichkeit nicht exponiert waren.***

Das beweist aber lediglich, dass diese Menschen tatsdchlich Angst vor der Strahlung haben, aber nicht, dass sie
sich die Strahlenwirkung nur einbilden. Ahnliche Ergebnisse wiirden Sie auch bei Pollenallergikern sehen, wenn
ihnen gesagt wird, sie wiirden jetzt eine Wolke von Pollen einatmen, obwohl sie in Wirklichkeit nicht exponiert
wiren. Oder Sie kdnnen bei Menschen, die oft korperlich geschlagen wurden, sicher die gleichen Angstgefiihle
hervorrufen, wenn ihnen ein zum Schlagen erhobener Arm gezeigt wiirde, obwohl er nicht schlédgt. Das ist aber
kein Beweis dafiir, dass die Pollen, der zum Schlag ausholende Arm oder eben Mobilfunkstrahlung unschidlich
sind.

Sie vertreten die von Neitzke (s.0.) kritisierte Ansicht, dass weitere Forschung herausgeworfenes Geld sei, weil
sich die HF-Strahlung unterhalb der ,,anerkannten“ Grenzwerte endgiiltig als unschidlich herausgestellt habe.*
Gegen diese Auffassung beantragte die Bundestagsfraktion der Griinen noch am 21.03.2007, dass das DMF
wegen liickenhafter Forschungsergebnisse v.a. im Bezug auf Langzeitauswirkungen und Kinder weitergefiihrt
werden muss. ** Dies wurde von CDU, SPD und Netzbetreibern abgelehnt. Denn letztlich stimmen sie mit dem
Vorschlag des Siemens-Lobbyisten Dr. Uwe Kullnik auf einer internen BMWI-Tagung am 21.06.2007 iiberein:
Einstellung der Forschung, weitere Aufklarung der Bevolkerung durch die Industrie selbst. Die Forschungs-
gemeinschaft Funk (FGF) und IZMF sollen dies tibernehmen. Ministerialdirektor Gerold Reichle gab bereits
beim Festakt ,,15 Jahre Forschungsgemeinschaft Funk* dieser Richtung den ministerialen Segen.*'

Die Inszenierung des DMF-Abschlusses sollte die Rechtfertigung dafiir liefern. Der damalige Umweltminister
Sigmar Gabriel (SPD) erhoffte sich vom DMF eine ,,Befriedung der Diskussion®, sozusagen den Endsieg tiber
die Kritiker.** Die Industrie erhoffte sich durch die Klirung ,letzter offener Fragen* (IZMF) eine Risikoent-
sorgung, eine freie Bahn flir die Vermarktung. Konsequenterweise wurde zum 31.12.2009 auch die zwischen
Forschungsfoérderung und Industrielobbyismus angesiedelte FGF aufgelost. Selbst ihre z.T. informativen
Newsletter, Schriften und Symposien ergaben anscheinend zu viel unnétigen Diskussionsstoff.

Insbesondere das DMF erweist sich, nachdem die Propagandanebel verflogen sind, als ein Fehlschlag. Offentlich
wird nun diskutiert, warum gerade die Hauptfragen Auswirkungen der Strahlung auf Kinder und Auswirkungen
der Langzeitnutzung ** im DMF ausgespart wurden. Obwohl zu diesen Kernfragen so gut wie keine Erkenntnisse
vorgelegt wurden, wird pauschal Entwarnung gegeben. Das Entwarnungsziel wurde durch das DMF nicht
erreicht, die Kritiker sind nicht ruhiggestellt, die ehrenamtlich titige Kompetenzinitiative e.V. legte mit den
Broschiiren ,,Wie empfindlich reagieren die Gene auf Mobilfunkstrahlung?* und ,,Warum Grenzwerte schidi-
gen, nicht schiitzen — aber aufrechterhalten werden* eigene kritische Forschungsberichte vor, neue mobilfunk-
kritische Forschungen und Publikationen internationaler Organisationen und Kongresse bestitigen sie. Die
fehlenden und auch verschlissenen Entwarnungsinstitutionen DMF und FGF brauchen Nachfolger. Ich hoffe
nicht, dass Sie sich pridestiniert dafiir sehen, deren Entwarnungs- und Verharmlosungsrollen fortzufiihren.** Mit
Entsetzen lese ich, dass nun offenbar das WIK (Wissenschaftliches Institut fiir Infrastruktur und Kommunika-
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tionsdienste) mit der Verbraucheraufklédrung beauftragt wurde. Im Beirat Telekommunikation des WIK sitzen
alle Geschiftsfiihrer der Mobilfunkindustrie und der BDI (Bundesverband der deutschen Industrie).

4. Konsequenzen

Weit vor der aktuellen Auseinandersetzung um den Mobilfunk fasste in den 80er Jahren, als es noch fast keine
Handys gab, ein fiihrender US-Experte fiir elektromagnetische Medizin, Prof. Robert O. Becker den Stand der
Erkenntnis tiber die biologischen Auswirkungen von ELF und HF — EMF in seinem Buch Heilkrafi und
Gefahren der Elektrizitit wie folgt zusammen:

,.Die Fragen, die wir am Anfang dieses Kapitels gestellt haben, scheinen beantwortet zu sein: Alle
abnormen, kiinstlichen elektromagnetischen Felder erzeugen, unabhédngig von ihrer Frequenz, die gleichen
biologischen Wirkungen. Diese — faktisch oder potentiell schiadlichen — Wirkungen, die in Abweichungen
von den normalen Funktionen bestehen, sind:

e  Wirkungen auf wachsende Zellen, wie zum Beispiel die Beschleunigung der Zellteilung bei
Krebszellen

Vermehrtes Auftreten gewisser Krebsarten

Entwicklungsbedingte Fehlbildungen beim Embryo

Neurochemische Verdnderungen, die zu Verhaltensabweichungen bis zum Selbstmord fiithren
Verdnderung der biologischen Zyklen

Stressreaktionen bei exponierten Tieren, die bei langandauernder Einwirkung zu einer Schwéchung
des Immunsystems fithren

e Beeintriachtigung der Lernfahigkeit®. (S.275)

Dr.Randall Huber, Umweltreferent der Wiener Arztekammer schreibt zurecht:

,»,Wiirden Medikamente dieselben Priifergebnisse wie Handystrahlen liefern, miisste man sie sofort vom
Markt nehmen. Denn keine Firma der Welt wiirde Arzneimittel entwickeln, die bei Versuchstieren oder
in Zellexperimenten Krebs auslosen und dann behaupten, das werde beim Menschen so schon nicht
auftreten.**’

Schon vor 20 Jahren musste Prof. Becker als Resiimee langjahriger Forschungsarbeit feststellen, dass wissen-
schaftliche Erkenntnisse unterdriickt werden, wenn sie herrschenden Interessen widersprechen:

,,Es lasst sich eindeutig nachweisen, dass die unbeschrinkte Verwendung der elektromagnetischen
Energie die Umwelt im globalen Mafistab so veréndert hat, dass das Leben immer mehr gefahrdet ist.
Die Zeitspanne, die uns bleibt, um dieser verhdngnisvollen Entwicklung mit geeigneten Ma3nahmen
gegenzusteuern, ohne die wirklichen Segnungen der modernen Technologien aufs Spiel zu setzen, wird
immer knapper. Leider gibt es in jeder Gesellschaft méchtige Kreise, die es um eines unmittelbaren
Vorteils willen vorziehen, sich in der Illusion zu wiegen, es sei noch unendlich viel Zeit. Das moderne
strategische Denken steht und fallt mit dem unbeschriankten, stdndig zunehmenden Einsatz elektromag-
netischer Energie. Ohne diese Moglichkeit sind komplizierte Waffensysteme undenkbar. Infolgedessen
betrachten diese Kreise jeden Versuch, die Offentlichkeit iiber die potentiellen Gefahren elektromag-
netischer Felder aufzukléren, als staatsgefdhrdenden Akt, der rigoros zu unterdriicken ist. (S. 373 ff)

War es im letzten Jahrhundert vor allem das Militdr, das am thermischen Dogma festhielt und alle Erkenntnisse
iiber athermische Wirkungen von EMF leugnete, so sind an dessen Stelle in Deutschland die Mobilfunkindustrie
und leider auch Regierungsinstitutionen getreten. Als Arzt setze ich darauf, dass am Ende die Fakten und die
Wahrheit die Oberhand bekommen, im Interesse der Gesundheit der Bevolkerung und vor allem der Kinder, die
von den Auswirkungen dieser Technologie besonders betroffen sind.

Gez. Dr. med. Joachim Mutter

17



Dokumentation zur Antwort von Dr. Joachim Mutter auf die Kritik von Prof. Alexander Lerchl

Anmerkungen / Quellenangaben

! Divan HA, Kheifets L, Obel C, Olsen J, Prinatale und postnatale Exposition bei Mobiltelefon-Nutzung und

Verhaltens-Probleme bei Kindern. Epidemiology 2008
2 Ulrich Warnke: Sensible Bereiche der biologischen Wirkung, in: Bleuel u.a.“Die Gefahrdung und Schadigung von
Kmdern durch Mobilfunk®, 2008, S. 25

Naheres dazu siehe ebenfalls bei Warnke, s.o.
¢ Ebda. S. 29 ff
5 Franz Adlkofer, Nachweis von genotoxischen Wirkungen in isolierten Séugerzellen nach elektromagnetischer
Feldexposition , Stavanger 2009, www.diagnose-funk.ch
6 Sie dazu auch: Mobiltelefon und Hirntumor, 15 Griinde zur Sorge, S.9, 2009; Download auf www.der-mast-muss-
weg.de.
7 ,.Bs wurde insgesamt kein erhohtes Risiko fiir Gliom im Zusammenhang mit Mobiltelefon-Nutzung gefunden.
Jedoch wurde ein signifikant erhohtes Risiko fiir Gliom bei Latenzzeit von 10 Jahren beobachtet (OR 1,2; KI 1,1-1,6),
das bei ipsilaterale Nutzung hoher lag (OR 1,9; KI 1,4-2,4). Fiir Akustikusneurinom wurde insgesamt kein erhdhtes Risiko
in der Verbindung mit Mobiltelefon-Nutzung gefunden. Allerdings wurde ein signifikant erhéhtes Risiko fiir
Akustikusneurinom beobachtet, wenn ein Mobiltelefon mehr als 10 Jahre ipsilateral genutzt wurde. Es wurde kein
erhdhtes Risiko fiir Meningiom gefunden. Fiir Speicheldriisen-Tumor, Non-Hodgkin-Lymphom und Hodentumor wurde kein
konsistenter Zusammenhang beobachtet. Die Studienergebnisse zu malignem Melanom des Auges und im Schédelbein
gelegenem Gesichtsnerv-Tumor sind aufgrund methodischer Méngel nur eingeschrinkt zu verwenden. Die Autoren
schlussfolgerten, dass ein erhdhtes Risiko flir Gliom und Akustikusneurinom nach mehr als 10-jéhriger Mobiltelefon-
Nutzung konsistent aufgezeigt wurde.“ Hardell 2009

Epidemiological evidence for an association between use of wireless phones and tumor diseases. Pathophysiology
2009
o ,» Die Nutzer von Mobiltelefonen in Israel telefonieren auBergewdhnlich viel im Vergleich zu Nutzern in anderen,
an der Interphone-Studie teilnehmenden Léndern. Es wurde kein erhéhtes Risiko fiir Ohrspeicheldrusen-Tumoren bei
regelméBigen Mobiltelefon-Nutzern fiir die ganze Gruppe beobachtet. Bei ipsilateraler Nutzung waren die Odds Ratios in den
hochsten Kategorie der Gesamtzahl der Anrufe und Gesamtnutzungsdauer signifikant erhoht. Die Autoren folgern, dass die
Ergebnisse auf einen Zusammenhang zwischen langfristiger und haufiger Mobiltelefon- Nutzung und Ohrspeicheldrusen-
Tumor hinweisen. Dieser Zusammenhang wurde in Analysen, die auf Mobiltelefon- Nutzer beschrankt waren, in Analysen
der Lateralitat sowie in Analysen des hauptsachlichen Nutzungsgebiets (Stadt, Land oder beides) beobachtet.“ (emf-Portal,
Mobiltelefon-Nutzung und Risiko fiir gutartige und bosartige Ohrspeicheldrusen-Tumoren: Eine landesweite Fall-Kontroll-
Studle Sadetzki S, Am J Epidemiol 2008; 167 (4): 457 — 467)

,,Es wurde kein Zusammenhang zwischen der Nutzung von Mobiltelefonen und dem Risiko fiir bosartige und
gutartige Tumoren in der Analyse von 23 Studien (OR 0,98; KI 0,89-1,07) gefunden. Jedoch wurde ein signifikant
positiver Zusammenhang (OR 1,17; KI 1,02-1,36) in den acht Studien (hauptséichlich von Hardell et al.) beobachtet,
bei denen wihrend der Befragung der Status des Patienten als Fall oder Kontrolle verblindet worden war, wahrend
eine signifikant negative Assoziation (OR 0,85; KI 0,80-0,91) in 15 Studien ohne Verblindung (hauptsichlich Interphone-
Studien) gefunden wurde. Ein signifikanter Zusammenhang zwischen Mobiltelefon-Nutzung von 10 Jahren und liinger
und dem Risiko fiir Tumoren (OR 1,18; KI 1,04-1,34) wurde in der Analyse von 13 Studien mit Daten zur Langzeit -
Nutzung beobachtet. Die Autoren schlussfolgerten, dass es einen mdglichen Hinweis auf einen Zusammenhang zwischen
Mobiltelefon- Nutzung und einem erhdhten Risiko fiir Tumoren gibt. Prospektive Kohortenstudien sind zur Bestitigung der
Ergebnisse erforderlich.” ( emf-portal, Myung SK et al., Mobiltelefon-Nutzung und Tumor-Risiko: eine Meta-Analyse. J
Chn Oncol 2009)

Khurana , Kundi, Hardell, Carlberg, ,,Mobiltelefon und Hirntumor: ein Review iiber epidemiologische Langzeit-
Daten,” in Surg Neurol 2009: , METHODS: In order to be included in the present meta-analysis, studies were required to
have met all of the following criteria: (i) publication in a peer-reviewed journal; (ii) inclusion of participants using cell
phones for >/=10 years (ie, minimum 10-year "latency"); and (iii) incorporation of a "laterality" analysis of long-term users
(ie, analysis of the side of the brain tumor relative to the side of the head preferred for cell phone usage). This is a meta-
analysis incorporating all 11 long-term epidemiologic studies in this field. RESULTS: The results indicate that using a cell
phone for >/=10 years approximately doubles the risk of being diagnosed with a brain tumor on the same ("ipsilateral") side
of the head as that preferred for cell phone use. The data achieve statistical significance for glioma and acoustic neuroma but
not for meningioma. CONCLUSION: The authors conclude that there is adequate epidemiologic evidence to suggest a
link between prolonged cell phone usage and the development of an ipsilateral brain tumor.” (Pub Med Abstract)

12 Mobile Phone Radiation Induces Reactive Oxygen Species Production and DNA Damage in Human Spermatozoa
In Vitro, De Iuliis GN, Newey RJ, King BV, Aitken RJ, Erschienen in: PLoS One 2009; 4 (7): ¢6446

13 Huber, Knirsch-Wagner: Nebenwirkung Handy, Wien 2007, S.31
14 Reproductive Biology and Endocrinology 2009, 7:114 doi:10.1186/1477-7827-7-114
15 Adlkofer, Kundi, Riidiger, Mobilfunk, eine Technik ohne Risiko fiir die Gesundheit der Menschen? umwelt-

medlzm—gesellschaft 2/2008, S.118

Diem E, Schwarz C, Adlkofer F, Jahn O, Riidiger H:, Non-thermal DNA breakage by mobile-phone radiation
(1800 MHz) in human fibroblasts and in transformed GFSH- R17 rat granulosa cells in vitro. Mutat Res 2005; 583 (2): 178 —
183. Die Arbeit ist Teil des REFLEX-Projektes (Risk Evaluation of Potential Environmental Hazards From Low Energy
Electromagnetic Field Exposure Using Sensitive in vitro Methods), gefordert durch die Europdische Union. Gesamtbericht
der Reflex-Studie auf www.verum-foundation.de.
17 ,»Radiofrequency electromagnetic fields (UMTS 1950 MHz) induce gentoxic effects in vitro in human fibroblasts,
but not in lymphocytes*; Schwarz C., Kratochvil E., Pilger A., Kuster N., Adlkofer F., Ruediger H.W.; International
Archives of Occupational and Environmental Health 81:755 — 767; 2008.
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Lutz/Adlkofer: Einwénde gegen die derzeitigen Grenzwerte fiir Mikrowellenstrahlung, Chemnitz 2007

19 Lerchl, A.: Die Filscher im Labor und ihre Helfer, 2008, S.43

20 Franzellitti S, Valbonesi P, Ciancagli N, Biondi C, Contin A, Bersani F, Fabbri E (2009) , Transient DNA damage
induced by high frequency electromagnetic fields (GSM1.8 GHz) in the human trophoblast HTR-8/SVneo cell line evaluated
with the alkaline Commet assay.Mutat Res, 2009 Oct 9 (Epub ahead of print)

2 Xu S, Zhong M, Zhang L, Zhou Z, Zhang W, Wang Y, Wang X, Li M, Chen Y, Chen C, He M, Zhang G, Yu Z.
Exposure to 1800 MHz radiofrequency radiation induces oxidative damage to mitochondrial DNA in primary cultured
neurons. Brain Res. 2009 Oct 29. [Epub ahead of print], Department of occupational health, Third Military Medical
University, Chongqing 400038, People's Republic of China.

2 DNA-Fragmentierung in menschlichen Fibroblasten unter extrem niederfrequenter elektromagnetischer Feld-
Exposition. Von: Focke F, Schuermann D, Kuster N, Schar P Erschienen in: Mutat Res 2010; 683 (1-2): 74 - 83

3 H.W. Ruediger, Genotoxic effects of radiofrequency electromagnetic fields,

Pathophys1ology(2009) doi:10.1016/j.pathophys. 2008.11.004

Proteinkinase C

Ornithindecarbooxylase, Enzym, das als Indikator fiir die Proliferation dient.

“Pathophysiology of cell phone radiation: oxidative stress and carcinogenesis with focus on male reproductive
system”, 2009

Reproductive Biology and Endocrinology 2009, 7:114 doi:10.1186/1477-7827-7-114
7 Lai H, Singh NP, Einzel- und Doppel-DNA-Strangbriiche in Gehirn-Zellen der Ratte nach akuter Exposition bei
elektromagnetischer Hochfrequenz-Befeldung. Int J Radiat Biol 1996; 69 (4): 513 — 521. Diess.: Wechselwirkung von
Mikrowellen und einem zeitlich inkohérenten Magnetfeld auf Einzel- und Doppelstrangbriiche in Gehirn-Zellen der Ratte.
Electromagn Biol Med 2005; 24 (1): 23 - 29

8 Garaj-Vrhovac V, et al., Evaluation des grundlegenden DNA-Schadens und des oxidativen Stresses in Leukozyten
von Wistar-Ratten nach Mikrowellen-Exposition. Toxicology 2009; 259 (3): 107 — 112: ,,Sowohl der Standard- als auch der
Fpg-modifizierte Komet-Assay wies einen erhdhten DNA-Schaden in den Blut-Leukozyten der exponierten Ratten nach. Der
signifikante Anstieg des ...DNA-Schadens deutet darauf hin, dass oxidativer Stress wahrscheinlich dafiir verantwortlich ist.*
(that emf-portal)

Yan JG et al.: Qualitative Wirkung auf die mRNAs von Verletzungs-assoziierten Proteinen durch Mobiltelefon-
dhnliche Befeldung bei Gesichts-Nerven von Ratten. Electromagn Biol Med 2009; 28 (4): 383 — 390: ,,Die Autoren kommen
zu dem Schluss, dass diese Hochregulierungen in der Handy-exponierten Gruppe auftraten, da es zu Verletzungen des
umgebenden Nerven-Gewebes kam. Weiterhin schlussfolgern die Autoren, wenn die Nutzung der Mobiltelefone andauert,
dass es wahrscheinlich iiber die Jahre zu einem permanenten Schaden an diesen Geweben kommt und dass die
Wahrscheinlichkeit fiir Tumoren, Krebs und Systemstérungen moglicherweise ansteigt.” (Zitat aus EMF-Portal)

30 Magras IN et al.: Hochfrequenz-Befeldungs-induzierte Veranderungen in der prianatalen Entwicklung von
Mausen. Bioelectromagnetics 1997; 18 (6): 455 —461. ,,Es wurde eine fortschreitende Verminderung bei der Anzahl der
Neugeborenen pro Muttertier gefunden, die in einer irreversiblen Infertilitdt endete. Die prénatale Entwicklung der
Neugeborenen allerdings, die durch die Scheitel-Stei3-Lange, das Korpergewicht und die Anzahl der Vertebrae bewertet
wurde, war verbessert.“ (emf-portal)

Ausfiihrliche Darstellung im Tagungsband : 1* Hellenic Congress on the effects of Electromagnetic Radiation, 2008 und in
der Broschiire ,,Zellen im Strahlenstress*, Stuttgart 2009.

i Magras,l.: “Vorsorgemalinahmen fiir die Nutzung von Mobiltelefonen, insbesondere fiir Embryos und Kinder, die
aufgrund einer Reihe bioelektromagnetischer Experimente empfohlen werden®, 1* Hellenic Congress on the effects of
Electromagnetlc Radiation, 2008

Panagopoulos 2004 ,,Gepulste hochfrequente elektromagnetische Befeldung von géngigen GSM-Handys mit einer
Tréagerfrequenz von 900 MHz, "moduliert" durch die menschliche Stimme ("Sprech-Emission") verminderte das Reproduk-
tions-Vermogen von Drosophila melanogaster um 50 % bis 60 %, wohingegen das entsprechende "nicht-modulierte" Feld
("Nicht-Sprech-Emission") das Reproduktions-Vermogen um 15 % bis 20 % verringerte. Es wurde herausgefunden, dass das
Feld sowohl Ménnchen wie Weibchen beeintrachtigt. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass diese Feld-Befeldung die Rate
zelluldrer Prozesse wihrend der Gonaden-Entwicklung bei Insekten vermindert.” (emf-portal)

Panagopoulos 2007/1 ,,Beide Expositions-Typen verminderten signifikant und nicht-thermisch das Reproduktions-
Vermogen der Insekten, wobei GSM 900 MHz bio-aktiver zu sein schien als DCS 1800 MHz. Die Wirkung schien abhéingig
von der Feldstérke und weniger von der Tragerfrequenz zu sein.“ ( Comparison of bioactivity between GSM 900 MHz and
DCS 1800 MHz mobile telephony radiation; emf-portal)

Panagopoulos 2007/2 ,,Zelltod wurde wihrend aller Entwicklungsstadien der frithen und mittleren Oogenese
(Eireifung), vom Germarium bis zum Stadium 10 und in allen Typen der Eikammer-Zellen (Néhrzelle, follikuldre Zelle,
Oozyte) nachgewiesen. Es wurde aufgedeckt, dass das Germarium und die Stadien 7-8 die Entwicklungsstadien sind, die am
empfindlichsten auf elektromagnetischen Stress, induziert durch GSM- und DCS-Felder, reagieren, wobei das Germarium
sogar noch empfindlicher als die Stadien 7-8 war.“ ( Cell death induced by GSM 900-MHz and DCS 1800-MHz mobile
telephony radiation; emf-portal)

Der Begriff ,,Mikrowellensyndrom* geht auf Erwin Schliephake zuriick. In dem Standardwerk
.Kurzwellentherapie®, Stuttgart 1960, in dem die biologischen Wirkungen auch der Mikrowellenfrequenzen untersucht
werden, heift es: ,,Die Beschwerden, die von den einzelnen Personen angegeben werden, sind ziemlich verschiedener Art.
Auch die Empfindlichkeit einzelner Menschen ist verschieden; wahrend manche schon sofort beim Einschalten des Senders
unangenehme Empfindungen haben, treten bei anderen erst Beschwerden nach téglich fortgesetzter mehrstiindiger
Beschiftigung an ungeschiitzten Sendern auf. Oft werden die Empfindungen im Kopf lokalisiert. Zunéchst tritt manchmal
das Gefiihl eines eigenartigen Ziehens in der Stirn und der Kopthaut auf; bei manchen Personen ist die Empfindlichkeit so
groB, daB sie bei Betreten des Behandlungsraumes ohne weiteres angeben konnen, ob der Sender in Betrieb ist oder nicht,
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wobei selbstverstindlich irgendwelche Gehors- oder Lichterscheinungen vom Sender ausgeschlossen sein miissen. Bei
langerem Aufenthalt im Strahlungsbereich eines Senders tritt dann meist Miidigkeit ein. Schlielich kénnen sich
Erscheinungen zeigen, wie wir sie an Neurasthenikern zu sehen gewohnt sind: Unruhe, Aufgeregtheit, unter Umstéinden auch
Angstgefiihle und Pessimismus; abends fillt meist das Einschlafen schwer, die betreffenden Personen schrecken aus dem
Schlaf auf. Morgens friih besteht dafiir Mattigkeit, Zerschlagenheit und Unlust. Bei weiterer fortgesetzter Einwirkung stellen
sich dumpfer Druck im Kopf und Kopfschmerzen ein. (S.91)*.

i Fetal and neonatal responses following maternal exposure to mobile phones. Rezk AY, Abdulgawi K, Mustafa
RM, Abo El-Azm TM, Al-Inany H, Saudi Med J 2008; 29 (2): 218 - 223

» DMF-Abschlussbericht: ,,Infolge der langen Latenzzeiten von Krebserkrankungen und der vergleichsweise kurzen
Zeit der Nutzung der Mobilfunktechnik ...bleibt die Frage der Langzeitwirkungen iiber einen Zeithorizont von mehr als 10
Jahren aber weiterhin offen.” (S.6 )

3 Hecht, Karl: Biologische Wirkungen Elektromagnetischer Felder im Frequenzbereich 0 — 3 GHz auf den
Menschen, Studie russischer Literatur von 1960 — 1996 im Auftrag des Bundesministerium fiir Telekommunikation Auftrag-
Nr 4131/630 402, 14. 11. 1996.

FGF/ BG Elektro, Textil, Feinmechanik: "Gepulste Felder-eine besondere Gefahr fiir die Gesundheit? ", 2008, S. 5
http://www.youtube.com/watch?v=ys55vddZHaw&feature=channel page oder http:/tinyurl. conﬂdzrvca

e H.P: Neitzke: EMF — Forschung tut not!, EMF Monitor, Dez. 2009

40 Bundestagsdrucksache 16/4762, Antrag : “Deutsches Mobilfunk Forschungsprogramm fortsetzen

4 ,»-.. auch wird sich Politik und Fachwelt dem praktisch unldsbaren psychologischen Problem vieler Biirger, sich
durch die bloBe Anwesenheit von Sendemasten negativ beeinflusst zu fithlen, dauerhaft nicht entziehen kdnnen. Dieser
veridnderten Problematik wird die FGF — etwa durch Verzicht auf ,,Forschung um der Forschung willen zugunsten
verstérkter Information und Kommunikation — Rechnung tragen miissen. Forschungsgemeinschaft Funk, ,,15 Jahre FGF*,
September 2007

Technikfolgenabschitzung-Theorie und Praxis Nr.3, 2008, S.7

Infolge der langen Latenzzeiten von Krebserkrankungen und der vergleichsweise kurzen Zeit der Nutzung der
Mobilfunktechnik in der breiten Bevolkerung bleibt die Frage der Langzeitwirkungen iiber einen Zeithorizont von mehr als
10 Jahren aber weiterhin offen. (DMF Abschlussbericht, S.6) ,,Jm Rahmen des DMF wurde zunéchst eine
Machbarkeitsstudie durchgefiihrt, die die komplexe Informations- und Datenlage zum Thema zusammenfiihren und im
Hinblick auf eine Hauptstudie analysieren sollte (,,Machbarkeitsstudie zur Untersuchung altersabhidngiger Wirkungen
hochfrequenter elektromagnetischer Felder auf der Basis relevanter biophysikalischer und biologischer Parameter ). Es
wurde schnell deutlich, dass eine umfassende Klérung der Frage altersabhingiger Wirkungen hochfrequenter elektromag-
netischer Felder aufgrund der Vielzahl ungeklarter Einzelaspekte im Rahmen der Laufzeit des DMF nicht moglich ist.* (
ebda S.32)

Dabei beobachte ich zu meinem Erstaunen, dass sich eine Entwarnungsmannschaft derselben Personen
zusammengefunden hat, die auch bei Amalgam und anderen Umweltnoxen diese Funktion wahrnehmen: Prof. Eikmann,
Prof. C. Herr, Prof. von Miihlendahl, Dr. Otto. Die Zeitschrift umwelt-medizin-gesellschaft 4/2008 tritt in einer Sonder-
beilage der Psychologisierungs - These der Professoren Eikmann / Herr entgegen. Diese vertreten in der Konsequenz, dass
die weit iiberwiegende Zahl umweltmedizinischer Patienten, und besoonders solche, welche ihre Beschwerden auf Amalgam,
Mobilfunk oder Nanopartikel zuriickfiihren, real an anderweitigen somatischen und/oder psychischen Erkrankungen leiden.
Deswegen wird empfohlen, bei solchen Patienten erst gar keine diagnostischen Massnahmen durchzufiihren.

45 Huber, Randall, Knirsch-Wagner, Michaela: Nebenwirkung Handy, Wien 2007, S.28
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Prof. Dr. Alexander Lerchl Bremen, den 11.2.2010
Jacobs University Bremen gGmbH

Res. II, Campus Ring 6

28759 Bremen

Email: a.lerchl@jacobs-university.de

Herrn Dr. Mutter
Lohnerhofstr. 2
78467 Konstanz

Betr.

: Thre « Offene Antwort » vom 06.02.2010

OFFENE ANTWORT

Sehr geehrter Herr Dr. Mutter,

in Threr ,,Offenen Antwort* beziehen Sie sich auf den ersten Blick auf meine beiden
Emails' an Sie vom 22.12.2009. Bevor ich zu Threr »Antwort* Stellung nehme, mochte
ich einige Punkte vorab erwéhnen:

1.

Sie haben meine personlichen Emails an Sie inhaltlich in Ihrer ,,Offenen
Antwort* wiedergegeben und damit einen Vertrauensbruch begangen, zumal ich
am Ende beider Emails schrieb: ,,Diese Email wurde Ihnen von Prof. Dr.
Alexander Lerchl (a.lerchl@jacobs-university.de) elektronisch iibermittelt. Eine
Weiterleitung oder Verbreitung des Inhaltes, auch auszugsweise, an Dritte ist
nicht gestattet.*“ Dass Sie mit personlichen, an Sie adressierten Nachrichten so
umgehen (sie ungefragt an Dritte weiter geben), ist offenbar kein Einzelfall*.
Warum Sie so vorgehen, dariiber kann man trefflich streiten. Jedenfalls
verhindern Sie dadurch jede weitere bilaterale Diskussion. Ist das Thre Absicht?

Sie schreiben in Threr ,,Offenen Antwort®: ,.In Ihrer Funktion als fiihrendes
Mitglied der Strahlenschutzkommission (SSK) kritisieren Sie mein Interview zu
den Risiken der Handynutzung.* Wie kommen Sie darauf, dass ich Ihnen in
meiner Funktion als Vorsitzender des Ausschusses Nichtionisierende Strahlung
der SSK (das meinten Sie vermutlich) geschrieben habe? Sie wissen natiirlich,
dass eine offizielle Anfrage der SSK (wofiir ohnehin kein Anlass bestand und
besteht) anders aussehen wiirde. Thre Aussage ist also nicht anders zu werten als
eine grobe Irrefiihrung der Leser Ihrer ,,Offenen Antwort™.

' Die Emails sind im Wortlaut hier zu finden: http://www.izgmf.de/scripts/forum/index.php?id=38188

2 .Dr. Mutter verteilte bereits mit seiner ersten Antwort (Mail 2) diesen Schrifiwechsel ungefiagt an iiber
50 weitere Empfinger, darunter eine Vielzahl bekannter Mobilfunkkritiker und Vertreter der Medien und
Umweltmedizin (Namen und Adressen wurden von mir in den o. g. Kopien unkenntlich gemacht). Die Mail
Nr. 7 beschreibt zudem noch einen weiteren Vertrauensbruch und Unredlichkeit von seiner Seite, was
beides nicht nur fiir einen Arzt véllig inakzeptabel ist und dennoch bisher ohne jede Entschuldigung oder
zumindest Erklirung geblieben ist.*“ Quelle: http://www.ralf-
woelfle.de/elektrosmog/redir.htm?http://www.ralf-woelfle.de/elektrosmog/allgemein/rdw_mutter.htm
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3. In dem verdffentlichten Interview” und in der Langversion® Thres Interviews mit
der Schwibischen Zeitung vom 21.12.2009 werden Sie als ,,Umweltmediziner an
der Universitdt Freiburg® bezeichnet. Auch hier werden die Leser getiuscht, da
sie seit geraumer Zeit (seit August 2008) nicht mehr an der Universitit Freiburg
titig sind, wie in Threr Vita’ nachzulesen ist. Zumindest in der Langversion Thres
Interviews hétte dieser Fehler korrigiert werden kdnnen (und miissen), da Sie
Mitglied des Wissenschaftlichen Beirates von medivere sind, auf dessen Seiten
das Langinterview veroffentlicht wurde.

Nun zu Threr ,,Antwort“. Sie gingen kritisch auf meine Einschitzung ein, dass es keinen
Zusammenhang zwischen elektromagnetischen Feldern und Verhaltens- und
Entwicklungsstorungen (auch ADHS) bei Kindern gibt und verwiesen auf eine Studie
von Divan et al. (2008), der Ihrer Meinung nach ,,diese Zusammenhénge durchaus
belegt* habe. Das Gegenteil ist jedoch der Fall. Im Abstract der Arbeit lautet der
selbstkritische Passus der Autoren: ,,Examination of the possible effect of prenatal and
postnatal cell phone exposure on cognitive development and behavior is best done in a
longitudinal study. Our results need to be replicated; they only suggest that cell phone
use during critical periods of brain development in pregnancy and early childhood could
be a potential risk factor for behavioral problems in children. We hope others will be
able to pursue this question in other cohorts of children. The observed associations may
be noncausal and due to unmeasured confounding; however, if they are real they would
have major public health implications. [Unterstreichungen von mir]. Auch die
Stellungnahme der Bundesamtes fiir Strahlenschutz ist diesbeziiglich eindeutig®.
SchlieBlich hat auch eine Querschnittsstudie zu Befindlichkeitsstorungen durch
Mobilfunk bei Kindern und Jugendlichen’ keinen Zusammenhang gefunden: ,, Die
Ergebnisse der Studie geben keine Hinweise auf einen Einfluss der gemessenen
Gesamtmobilfunkexposition auf gesundheitliche Beschwerden bei Kindern oder
Jugendlichen. Dies gilt sowohl fiir selbst berichtete Beschwerden der letzten 6 Monate
(Kopfschmerzen, Gereiztheit, Nervositdt, Schwindel, Miidigkeit, Angst,
Einschlafprobleme) als auch fiir akute Beschwerden am Mittag oder Abend
(Kopfschmerzen, Gereiztheit, Nervositdt, Schwindel, Miidigkeit, Angst,
Einschlafprobleme).

Sie schreiben: ,,Sie kritisieren meine Aussage, Prof. L. Hardell hditte eine bis zu fiinffache
Tumorhdufigkeit durch Handynutzung festgestellt, als unwahr und weisen jeden
Zusammenhang zwischen Handynutzung und Tumoren zuriick.* Diese Aussage von Thnen
ist nachpriifbar falsch, da ich geschrieben habe: ,,Sie verweisen auf einen Studie der WHO:
,Dabei kam heraus, dass junge Erwachsene, die in ihrer Kindheit oder Jugend mit dem
Handy telefonierten, ein 5,2-fach erhéhtes Risiko haben an einem bosartigen Hirnkrebs

3 http://gigaherz.ch/pages/posts/handystrahlung-laesst-hirnkrebsrisiko-steigen1571.php?p=10

4 Joachim Mutter, Umweltmediziner an der Universitit Freiburg, erklirt unserer Redakteurin Antje Merke,
wie schidlich diese Strahlen vor allem fiir Kinder sind“. Quelle (am 11.2.2010):
http://www.medivere.de/blog/allgemeines/handystrahlung-lasst-hirnkrebsrisiko-steigen

5 http://www.medivere.de/seiten/beirat.php

® http://www.bfs.de/de/elektro/hff/papiere.html/Expos_Mobiltelef.html

7 http://www.emf-forschungsprogramm.de/forschung/epidemiologie/epidemiologie_abges/epi_045.html
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zu erkranken, im Vergleich zu einer Kontrollgruppe, die nie mit dem Handy telefonierte.’
Welche , WHO Studie’ meinen Sie? “

Sie gehen in Threr Antwort hingegen nicht auf meine folgenden Fragen ein:

o Siesagen., ... die wissenschaftlichen Daten zeigen eindeutig, dass
Handytelefonieren mindestens ebenso gefihrlich ist wie das Zigarettenrauchen.
Bei Kindern ist der schddliche Effekt sogar noch hoher.’ Kénnen Sie diese
Aussage belegen? Sie wissen natiirlich, dass die WHO, die ICNIRP, das BfS und
auch die SSK, um nur wenige zu nennen, diese Einschdtzung nicht
teilen. ““ [Unterstreichungen von mir].

Bleiben Sie also bei Ihrer Aussage?

o, Inder Langversion listen Sie nicht weniger als 20 Krankheiten bzw. Symptome
auf, die ,nach derzeitigem Wissensstand’ ... ,durch die Handystrahlung ausgelost
oder verstdrkt werden’ konnen [Anm.: im Langinterview wurden aufgefiihrt:
,.Kopfschmerzen, Tinnitus, Schlafstorungen. Blutdruckprobleme, psychische
Krankheiten, Erregtheit trotz chronischer Miidigkeit, Kopfdruck, Sehstorungen,
Asthma, Schlafstorungen, Verhaltens- und Entwicklungsstorungen im Kindesalter,
Infektanfdlligkeit, Nervenschdden, Stoffwechselerkrankungen,
Konzentrationsstorungen, Geddchtnisprobleme, Infektanfdlligkeit und als
schlimmste Konsequenzen neurodegenerative Erkrankungen und Krebs]. Sie
blenden hier offenbar den tatsdchlichen wissenschaftlichen Wissensstand
komplett aus. Uber Ihre Motivation zu spekulieren, warum Sie solche Art
Panikmache betreiben, lohnt sich nicht. Tatsache ist allerdings, dass Sie gesunde
Menschen und Kranke verunsichern, verdngstigen und mittelbar auch
moglicherweise schaden (Angst macht krank. Aber wem sage ich das!). Vertrdgt
sich Ihr Verhalten mit der drztlichen Ethik? *“ [Unterstreichungen von mir].

Bleiben Sie also bei Threr Aussage?

o | Ebenso behaupten Sie, dass ,todliche Gehirnkrebse bei Kindern deutlich’
zunehmen und sogar die Blutkrebshdufigkeit ,fast iiberholt’ hdiitten. Warum sagen
Sie so einen Unsinn, der auch noch so leicht als Unsinn zu identifizieren ist? Was
wollen Sie erreichen? (siehe z.B. hier, S. 112 [f: http://www.ekr.med.uni-
erlangen.de/GEKID/Doc/kid2008.pdf)

Bleiben Sie also bei Ihrer Aussage?
Ich stimme abschliefend Herrn Dipl.-Ing. Wolfle zu, der schrieb®: , Jeder Fachkollege,

Anhdnger oder auch Patient von Dr. Mutter sollte sich daher ernsthaft fragen, in
welchem Umfang er diesem Arzt noch sein Vertrauen schenken kann und ob er nicht doch

8 hitp://www.ralf-woelfle.de/elektrosmog/redir.htm?http://www.ralf-
woelfle.de/elektrosmog/allgemein/rdw_mutter.htm (11.2.2010)

23



die eine oder andere seiner Aussagen bzw. Behauptungen unter Hinzuziehung originaler

Quellen tiberpriifen sollte.

Und auch Dr. Mutter sollte sein Verhalten kritisch darauf hinterfragen, ob er damit nicht
die Glaub- und Vertrauenswiirdigkeit seines gesamtes Berufsstandes gefihrdet, gerade
auch durch die Manipulation von Fachkollegen, die aus Mangel an eigener qualifizierter
Fachkenntnis seinen Ausfiihrungen kritiklos folgen und diese weiterverbreiten.*

gez.: Prof. Dr. Alexander Lerchl
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Dr. Joachim Mutter, Lohnerhofstr. 2, 78467 Konstanz 18.03.2010

Stellungnahme zur Antwort von Prof. A. Lerchl vom 11.02.2010

An
Herrn Prof. Alexander Lerchl ,,Wenn sich bei der Mitose in der Zelle magnetisch
Professor of Biology aktive Vorginge abspielen, die von irgendeiner Art

. . .. L von Resonanzwirkung der natiirlichen (oder norma-
Chair, Committee on Non-onizing Radiation, len) Felder der Erde abhéingen, dann kénnten kiinst-
German Radiation Protection Board (SSK), liche (abnorme) Felder zu Stérungen der Mitose oder

M ) .. ) genetischen Missbildungen fiihren. Es liegen klare
Associate Member, Committee on Publication Ethics Beweise dafiir vor. dass alle am Prozess der aktiven
(COPE) www.publicationethics.org Zellteilung beteiligten Zellen sowohl von ELF- als

auch von Mikrowelleneinwirkung in Mitleidenschaft
gezogen werden.“ ( R. O. Becker )'

School of Engineering and Science, Research II,

Campus Ring 6 Jacobs

University Bremen gGmbH : _
D-28759 Bremen, Germany Robert O. Becker: ,,Heilkraft und Gefahren der

Elektrizitat“, S. 308, 1993

Sehr geehrter Herr Professor Lerchl,

Die neuesten wissenschaftlichen Daten, die ich Thnen in meiner offenen Antwort vom 06.02.2010 dargelegt habe,
http://www.kompetenzinitiative.de/gesundheit/strahlenschutz-kommission/offene-briefe/dr-mutter-antwort-auf-
kritik-von-prof-lerchl.html, weisen mit Nachdruck auf eine gesundheitsschiidigende Wirkung des Mobilfunks und
anderer Kommunikationsfunkanwendungen (z.B. Schnurlostelefone, WLAN, etc.: im Folgenden verkiirzend ,,Mobil-
funk* genannt) hin.

Sie als ein von Steuergeldern der (bestrahlten) Bevolkerung finanziertes Mitglied der deutschen Strahlenschutzkom-
mission hitten sofort angemessen reagieren konnen: Die Bevolkerung, insbesondere Eltern, Lehrer, Kinder und
Jugendliche selbst vor Mobilfunkrisiken zu warnen und die Regierung dahingehend zu informieren, dass eine
schnelle und drastische Reduzierung der Grenzwerte erreicht wird.

A. Stattdessen weichen Sie nun den zentralen und wichtigen inhaltlichen Punkten meines Briefes aus. Sie bauschen
formale Nebenfragen zu Glaubwiirdigkeitsfragen auf, um meine Aussagen als ,,grobe Irrefithrung der Leser* generell
in Frage zu stellen. So schreiben Sie:

,»Sie ( Dr. Mutter, d.Verf.) schreiben in Threr ,,Offenen Antwort™: ,In Threr Funktion als filhrendes Mitglied
der Strahlenschutzkommission (SSK) kritisieren Sie mein Interview zu den Risiken der Handynutzung.*
Wie kommen Sie darauf, dass ich Thnen in meiner Funktion als Vorsitzender des Ausschusses Nichtioni-
sierende Strahlung der SSK (das meinten Sie vermutlich) geschrieben habe? Sie wissen natiirlich, dass eine
offizielle Anfrage der SSK (wofiir ohnehin kein Anlass bestand und besteht) anders aussehen wiirde. Thre
Aussage ist also nicht anders zu werten als eine grobe Irrefiihrung der Leser Threr ,,Offenen Antwort*. «

Sie legen also Wert darauf, nicht als Chef (,, Chair ©) der Strahlenschutzkommission (Ausschuss Nichtionisierende
Strahlung= NIS) an mich geschrieben zu haben. Der erste Abschnitt IThrer Email- Signatur lautete aber: ,, Prof. Dr.
Alexander Lerchl, Professor of Biology, Chair, Committee on Non-lonizing Radiation, German Radiation
Protection Board (SSK), www.ssk.de”. Und wenn Sie nicht als SSK-Mitglied geschrieben hétten: Hat der Professor
Lerchl der Jacobs-Universitit Bremen eine andere Meinung als der Vorsitzende der Strahlenschutzkommission?

25



Stellungnahme Dr. Joachim Mutter zur Antwort von Prof. A. Lerchl vom 11. 02. 2010

B. Sie werfen mir Vertrauensbruch vor, weil ich am 6.2.2010 eine ,,Offene Antwort* an Sie geschrieben habe.
Haben Sie denn etwas zu verbergen? Meinen Sie, unsere Korrespondenz ist streng geheim und darf nicht an die
Offentlichkeit gelangen? Es ist sogar eine drztliche Pflicht zur Verhiitung von Gesundheitsschiiden, diesen brisanten
Schriftwechsel 6ffentlich zu machen. SchlieBlich setzen wir uns mit den gesundheitlichen Risiken des Mobilfunks
fiir 80 Millionen deutsche Biirger auseinander. Nach dem Stand der Erkenntnis miissen wir sagen, dass alle geféhrdet
und viele heute schon geschédigt und ihrer Lebensqualitit beraubt sind — und dies mit Threr Kenntnis als oberster
Strahlenschiitzer. Jedenfalls hat die Bevolkerung, die Sie noch dazu bezahlt, mehr denn je ein Recht darauf zu
erfahren, was Sie unter ,Strahlenschutz’ verstehen.

Am 2.1.2010, also 4 Wochen vor meiner Antwort an Sie, haben Sie die Offentlichkeit {iber das IZGMF-Forum, das
fiir seine Diffamierungen der mobilfunkkritischen Szene bekannt ist, iber Thr Schreiben informiert und stimmten der
dort geduBerten Kritik an meinem Interview in der SZ vom 11.12.2009 ausdriicklich zu.

Sie bezeichnen mich in Thren Emails als Panikmacher, der Leute krank macht, verbieten mir aber in den Mails, iiber
diese ,,Anklage* 6ffentlich bzw. mit Dritten zu sprechen. Sollte nicht an die Offentlichkeit kommen, wie Thr oberster
Strahlenschiitzer denkt und handelt ? Die Offentlichkeit fragt sich natiirlich: Warum verteidigt ein Strahlenschiitzer
so vehement die Produkte der Mobilfunkindustrie? Cui bono?

C. Als weiteren Beweis meiner ,,Unseriositit” filhren Sie an, dass ich im Interview noch als Arzt an der Uniklinik
Freiburg betitelt werde. Natiirlich bin ich nicht mehr dort beschiftigt, das war ein redaktioneller, verzeihlicher Fehler
der Journalistin. Im Ursprungsmanuskript an die Journalistin hatte ich ihr meine aktuelle Adresse angegeben.

Soviel zu Thren formalistischen Vorwiirfen, die wenig zur Diskussion um den Forschungsstand beitragen.

1.

Wissenschaftlich geht es aber vordergriindig um zwei Positionen: Sie halten die Unschédlichkeit des Mobilfunks
fiir bewiesen, weitere Forschung eriibrige sich und Sie verteidigen das thermische Paradigma®, dass eben nur die
durch Strahlung ausgeldste Erwarmung schidlich wire, eine monokausale, technokratische Auffassung, die
Professor Robert O. Becker so charakterisiert:

,, Dennoch kennt die klassische Physik keinen Mechanismus, aufgrund dessen normale oder abnorme
elektromagnetische Felder irgendeine Wirkung auf biologische Systeme ausiiben konnten. Das ist der
Hauptgrund, warum Physiker und Ingenieure bisher so wenig geneigt sind, die biologischen und medizini-
schen Daten als gesichert anzuerkennen. Und dennoch sind die Daten, iiber die wir heute verfiigen, ebenso
zwingend wie die Beweise fiir den Zusammenhang zwischen Rauchen und Lungenkrebs....Die Schwierig-
keit ist zum Teil dadurch entstanden, dass die biologischen und medizinischen Daten von Ingenieuren nach-
gepriift werden, deren Kenntnisse der Biologie man wohl bestenfalls als diirftig bezeichnen kann.*“(S.292)

Ich werde mehrmals Robert O. Becker” zitieren, weil er lange vor der Auseinandersetzung iiber das Risiko Mobil-
funk, die heute durch Milliarden Euro schwere Interessen belastet ist, auf Grund der Forschungen in den USA
wissenschaftlich abgesicherte Aussagen macht. Diese Auseinandersetzung in den USA von 1950 bis 1980, die
Steneck* historisch nachzeichnet, priigt auch aktuelle Auseinandersetzungen. Die Konsequenz des thermischen
Paradigmas sind Grenzwerte, die athermische, also biologische Wirkungen nicht beriicksichtigen. Das thermische
Paradigma diente dem Militdr zur Legitimation der unkontrollierten Anwendung der Mikrowellentechnologie fiir
Funkanwendungen. Die Position des thermischen Paradigmas steht im Widerspruch zu einem vorsorgeorientierten
Gesundheitsschutz, der jeden Hinweis auf Risiken und athermische Wirkungen ernst nimmt und ihnen nachgeht.
Eine solche Haltung miisste man von Thnen erwarten. Es ist aber das genaue Gegenteil zu beobachten: Wo auf
potentielle Gefahren dieser Technologie hingewiesen wird, werden Sie gegeniiber den Warnern aktiv. Wird aber
offentlich der vollig sorglose Umgang mit Handys propagiert, so z.B. als Vodafone zum Weihnachtsgeschéft 2009
die Meldung verbreitete, man konne bedenkenlos sieben Tage ununterbrochen telefonieren, schweigen Sie und
der ganze deutsche Strahlenschutz schweigt mit.’

Ich gehe nun auf einzelne Vorwiirfe in IThrer ,,Offenen Antwort* ein.
1.1.
Sie behaupten, dass ich Thre Meinung zum Komplex Handy / Krebs / Tumore falsch und manipulativ wiedergebe

und in meinem Interview eine nichtexistente WHO-Studie ins Feld fiihre. Das ist nicht der Fall. In meinem Interview
stehen zwei Aussagen zu Handy und Krebs:
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,Dies zeigen jetzt auch die neuesten Ergebnisse der bisher grofiten und aufwendigsten Studie der Geschichte
zu diesem Thema (WHO Studie) oder andere Studien: Junge Erwachsene, welche in ihrer Kindheit oder
Jugend mit dem Handy telefonierten, haben ein 5,2 fach erhohtes Risiko an einem bdsartigen Hirnkrebs zu
erkranken, im Vergleich zu einer Kontrollgruppe, welche nie mit dem Handy telefonierte.*

Spéter fasse ich die Erkenntnisse in einer Auflistung von mdglichen Krankheiten zusammen:

,»,Nach derzeitigem Wissenstand konnen tatsdchlich einige Beschwerden und Krankheiten durch die Handy-
strahlung ausgelost oder verstiarkt werden: Kopfschmerzen, Tinnitus, Schlafstorungen. Blutdruckprobleme,
psychische Krankheiten, Erregtheit trotz chronischer Miidigkeit, Kopfdruck, Sehstérungen, Asthma, Schlaf-
storungen, Verhaltens- und Entwicklungsstorungen im Kindesalter, Infektanfalligkeit, Nervenschaden,
Stoffwechselerkrankungen, Konzentrationsstorungen, Gedéchtnisprobleme, Infektanfalligkeit und als
schlimmste Konsequenzen neurodegenerative Erkrankungen und Krebs. Dies wurde von der russischen
Strahlenschutzkommission im Jahre 2008 verdffentlicht.*

In Threm ersten Email zweifeln Sie in suggestiver Frageform die Existenz solcher Studien zum Krebsrisiko an.
Innerhalb der Interphone Studie (WHO), deren Endergebnis bis dato nicht verdffentlicht ist, gibt es aber Teil-
Studien, die auf ein erhohtes Tumorrisiko (3,9 fach) hinweisen. Das tun auch ,,andere Studien, wozu ich Hardell
(5,2 fach) zéhlte. Ich stiitzte mich u.a. dabei auf die bereits zitierte Studie von Hardell und auf eine Meldung des
Daily Telegraph, der angab, Teile der Interphone Studie eingesehen zu haben.’

Doch entscheidend: Es dreht sich in Threr Kritik nicht darum, ob ein 3,2 fach, 3,9 fach oder 5, 2 — fach erhohtes
Tumorrisko festgestellt wurde oder um Fragen der Krebsstatistik. Sie bestreiten jedes Risiko. Sie kritisieren meine
Zusammenfassung (s.0.) moglicher Krankheiten und Zusammenhénge, auch den mit Krebs als Panikmache und
VerstoB} gegen die édrztliche Ethik:

,»In der Langversion listen Sie nicht weniger als 20 Krankheiten bzw. Symptome auf, die "nach derzeitigem
Wissensstand" ... "durch die Handystrahlung ausgelost oder verstirkt werden" konnen. Sie blenden hier
offenbar den tatséichlichen wissenschaftlichen Wissensstand komplett aus. Uber Ihre Motivation zu
spekulieren, warum Sie solche Art Panikmache betreiben, lohnt sich nicht. Tatsache ist allerdings, dass Sie
gesunde Menschen und Kranke verunsichern, verangstigen und mittelbar auch méglicherweise schaden
(Angst macht krank. Aber wem sage ich das!). Vertrigt sich Ihr Verhalten mit der drztlichen Ethik?* (Prof.
Lerchl, 2.Mail)

Hier sind wir beim Kernpunkt. Meine Auflistung bezeichnen Sie als Panikmache, mit der ich Menschen krank
mache! Diesen Vorwurf weise ich entschieden zuriick. Im Umkehrschluss bedeutet dies eine Anstiftung zur
Verharmlosung. Diese Liste von Krankheiten finden Sie bei mehreren Autoren (z. B. RCNIRP- Appell, Biolnitiative
Report). Bereits 1990 schrieb Becker:

,.Es ist hier nicht der Ort, auf die vielen Untersuchungen einzugehen, die einen Kausalzusammenhang
zwischen Mikrowellenexposition und allen méglichen Krebsarten (nicht nur Gehirntumoren) und gene-
tischen Missbildungen nahelegen. Die wissenschaftlichen Daten, iiber die wir gegenwirtig verfiigen,
bezeugen, dass Mikrowellen schon bei Stérkegraden weit unter dem thermischen Niveau bedeutsame
biologische Wirkungen haben. Die meisten dieser Wirkungen fiihren bei exponierten Personen und ihren
nichtexponierten Nachkommen zu verschiedenen Krankheitszustanden, vor allem zu Krebs und genetischen
Defekten. Dabei handelt es sich keineswegs um neuartige Krankheiten, die nur bei Mikrowellenexposition
vorkdmen; nein, es sind unsere alten Feinde. Die Gefahrdung entsteht dadurch, dass Mikrowellen wie jedes
abnorme elektromagnetische Feld zu Stress, zur Schwichung des Immunsystems und zu genetischen Veréin-
derungen fiihren. Es bleibt also festzustellen, dass die Grenzwerte fiir die Bestrahlung, die die amerikani-
sche Regierung als ,,ungefahrlich* ausgibt, in Wirklichkeit alles andere als ungefahrlich sind“ ( S. 256 ff).

Durch EMF ausgeloster Zellstress als Schadigungsmechanismus und Ursache dieser Krankheitsbilder, das ist inzwi-
schen dutzende Male publiziert, in vielen Einzelstudien’, Artikeln in umwelt-medizin-gesellschaft,® zuletzt in der
AUVA-Studie (2009) und in der Spermienstudie von Deluliis/Aitken (2009). In der Broschiire ,,Zellen im Strahlen-
stress™ (2009) ist der gegenwirtige Forschungsstand zu zelluldren Wirkungen grafisch dargestellt (s. Anhang, mit
Genehm. d. Autoren). Aus Ihrer prinzipiellen, vom thermischen Paradigma gepragten Haltung heraus, bestreiten Sie
solche Zusammenhange mit der Konsequenz, dass keine Vorsorgepolitik in Deutschland stattfindet.
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Sie geben keine Antwort auf die zentrale Frage in meinem ersten Brief an Sie:

»Welche Konsequenz ziehen Sie nun, Herr Lerchl, aus Threr Erklirung?: ,,Die Ergebnisse von Diem
et al. waren also in der Tat Besorgnis erregend. Sollten sie sich bestitigen, wire dies nicht blof} ein
Alarmsignal, sondern der Anfang vom Ende des Mobilfunks, da DNA-Schiiden die erste Stufe zur
Krebsentstehung sind“.*

Ich vermisse auch Thre Antwort auf die Tatsache, dass diese Ergebnisse inzwischen mehrfach bestétigt wurden und
kann mich H.P. Neitzke anschlieSen, der in Bezug auf Thren ,,Strahlenschutz - Kollegen* Prof. Glaser schreibt:

,, Die Internationale Agentur fiir Krebsforschung schliefit den EMF-Net Bericht iiber Gesundheitsrisiken
durch Hochfrequenzfelder im Rahmen des 6. EU-Rahmenprogramms mit der dringenden Empfehlung

( Cardis 2009),

- sowohl Krebserkrankungen als auch andere Endpunkte im Zusammenhang mit der Nutzung von

Mobiltelefonen vor allem durch Kinder und Jugendliche epidemiologisch zu untersuchen.

- Auch Untersuchungen an beruflich exponierten Personen seien wichtig.

Erheblicher Forschungsbedarf wurde auch von Wissenschaftlern angemeldet, die als Experten zu einem
Hearing des US Senats eingeladen waren, das Mitte September in Washington stattfand, bzw. die an einem
parallelen Meeting teilnahmen, das u.a. vom National Institute of Environmental Health Sciences (NIEHS)
unterstiitzt wurde (s. z.B. Davis 2009, Leszczynski 2009, Naidenko 2009, Sadetzki 2009).

Wir brauchen also nicht weniger, sondern bessere Forschung! Und Wissenschaftler mit Einblick in die
Schwierigkeiten ihrer jeweiligen Arbeitsgebiete sollten sich daran beteiligen wichtige Fragestellungen zu
identifizieren, Kriterien und Methoden fiir eine bessere Forschung sowie Verfahren zu ihrer Evaluation

zu entwickeln und in der wissenschaftlichen Community fiir eine kritische, aber von sachlichen und
fachlichen Erwdgungen geleitete Diskussion zu schaffen. Hier konnte sich auch ein emeritierter Professor
der Biophysik einbringen und auf Dauer mehr Anerkennung finden als mit polemischen und destruktiven
Kampfschrifien. “(EMF-Monitor, Dezember 2009)

2.1.

Ihre Interpretation der Ergebnisse von Divan et al. (2008) zu Kindern erfolgt nach der von Neitzke beobachteten
Methode, dass im Deutschen Mobilfunkforschungsprogramm (DMF) generell kritische Hinweise unter den Tisch
gekehrt wurden. Erkenntnisbedingte Einschrankungen interpretieren Sie zur Entwarnung um. Sie schreiben an mich:

,».Sie gingen kritisch auf meine Einschétzung ein, dass es keinen Zusammenhang zwischen elektromagne-
tischen Feldern und Verhaltens- und Entwicklungsstérungen (auch ADHS) bei Kindern gibt und verwiesen
auf eine Studie von Divan et al. (2008), der Threr Meinung nach ,,diese Zusammenhénge durchaus belegt*
habe. Das Gegenteil ist jedoch der Fall. Im Abstract der Arbeit lautet der selbstkritische Passus der Autoren:
-Examination of the possible effect of prenatal and postnatal cell phone exposure on cognitive development
and behavior is best done in a longitudinal study. Our results need to be replicated; they only suggest that
cell phone use during critical periods of brain development in pregnancy and early childhood could be a
potential risk factor for behavioral problems in children. We hope others will be able to pursue this
question in other cohorts of children. The observed associations may be noncausal and due to unmeasured
confounding; however, if they are real they would have major public health implications.[Unterstreichungen
von mir]. Auch die Stellungnahme des Bundesamtes fiir Strahlenschutz ist diesbeziiglich eindeutig™.

Belegt diese Studie keine Zusammenhédnge? Die Unterstreichungen sind von Thnen und belegen Ihre selektive
Interpretation. Sie wissen, dass nur die unter ,,Results* publizierten Daten relevant sind. In Schlussfolgerungen oder
Diskussionen miissen Autoren von Studien, die kritische Studienergebnisse zu Produkten von méchtigen Industrie-
konzernen gefunden haben, ihre eigenen Ergebnisse in Frage stellen oder in der Aussage abmildern, damit ihre in
wissenschaftlichen Zeitschriften eingereichte Manuskripte nicht vollig abgelehnt werden oder ihre Karriere nicht
gefahrdet wird. Das heif3t, fiir gewichtige Interessengruppen unangenehme Studien werden von den Zeitschriften
meist abgelehnt. Dies zeigt u.a. das Zeugnis der ehemaligen Chefredakteurin der Zeitschrift ,,New England Journal
of Medicine®, Angell M.: The truth about drug companies: How they deceive us and what to do about it. New York.
Random House 2004.

Sie konnten aber auch wissen, dass ungeachtet notwendiger wissenschaftssprachlicher Zuriickhaltung in der Studie
Folgerungen getroffen werden, die Threr Interpretation widersprechen:
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e Der Erkenntnisprozess ist noch nicht abgeschlossen: ,,Unsere Resultate miissen repliziert werden.* Eine
richtige Forderung, die am Schluss fast jedes Fachartikels steht und die nichts an der Existenz und vorldufigen
Richtigkeit der Resultate &ndert.

e Moglicher Erkenntnisgewinn: Die Resultate lassen ,,lediglich darauf schlieBen (weisen darauf hin, suggest),
dass die Nutzung von Mobiltelefonen wahrend kritischer Perioden der Gehirnentwicklung in der Schwanger-
schaft und der frithen Kindheit ein potentieller Risikofaktor fiir Verhaltensprobleme bei Kindern sein kann
(konnte)“.

¢ Einschrinkung: , Die beobachteten Assoziationen konnen vielleicht (may be) nicht-kausal und auf nichtgemes-
sene (erhobenen) Confoundern zuriickzufiihren sein.*

e  Warnung: , Jedoch wenn sie (die Resultate) zutreffen, wiirden sie bedeutend fiir die 6ffentliche Gesundheit
sein‘.

Das sind Aufforderungen zu weiterer Forschung (die Sie fiir unnétig erkldren!) und zur Vorsorge (,,potentieller
Riskofaktor*). Zudem darf diese Studie nicht isoliert betrachtet werden. Ich habe diese Studie im Zusammenhang
mit anderen Studien und der Broschiire der Kompetenzinitiative zu Kindern’ zitiert. Die Erkenntnisse aus in vivo-, in
vitro- Studien und der Epidemiologie ergeben ein Gesamtbild des Schidigungspotenzials. Schon Becker fiihrte dazu
aus:

,,Die Zellen des Gehirns und des zentralen Nervensystems scheinen besonders empfindlich auf abnorme
Felder zu reagieren. Diese Empfindlichkeit kann sich in Funktionsstérungen der ausgereiften Zellen
ausdriicken, wie Adeys Demonstration des Austritts von Ca™ oder die pathologischen Verinderungen, die
zu Gehirntumoren fiihren (...), gezeigt haben. Das sich entwickelnde zentrale Nervensystem des Fotus oder
des Neugeborenen ist besonders empfindlich. Man sagt, es sei in den ersten Lebensmonaten ,,weich wie
Gummi“, weil es sich dauernd verdndert und neue Verbindungen und anatomische Strukturen bildet. In
dieser Zeit kann die Bestrahlung des Gehirns mit abnormen elektromagnetischen Feldern entweder zur
Herstellung falscher Verbindungen oder zur Entstehung dauerhafter anatomischer Veranderungen fiihren.
Das Ergebnis ist in jedem Fall tragisch.“ (S. 327)

Beckers Buch erschien 1990. Er ahnte noch nicht, dass 15 Jahre spéter gerade Kinder von der pranatalen Phase an
standig dieser Strahlung in viel hoherer Dauerdosis ausgesetzt sein werden als seine Forschungsobjekte. Auch
deshalb habe ich in meinem Interview vom 11.12.2009 so deutlich gewarnt:

,,Die wissenschaftlichen Daten zeigen eindeutig, dass Handytelefonieren mindestens ebenso gefdihrlich ist
wie das Zigarettenrauchen. Bei Kindern ist der schédliche Effekt sogar noch hoher. “ Becker schrieb 1990:
., Und dennoch sind die Daten, iiber die wir heute verfiigen, ebenso zwingend wie die Beweise fiir den
Zusammenhang zwischen Rauchen und Lungenkrebs. “(S.292)

2.2,

In meiner Dokumentation habe ich darauf hingewiesen, dass die Spermienschidigung durch Handybefeldung
bewiesen ist und VorsorgemalBinahmen gefordert. Darauf gehen Sie nicht ein. Am 2.3.2010 erschien die Meldung
,.Lahme Spermien durch Handys"," basierend auf einer Untersuchung an der Medizinischen Universitit Graz. Thre
Reaktion darauf ist, gelinde formuliert, erstaunlich. Obwohl sie selbst indirekt eingestehen, diese Studie noch nicht
zu kennen, nur ein Poster ('s. Anhang) davon, spielen Sie reflexartig sofort dieses Ergebnis herunter, wenn sie
schreiben:

“Hier ein Link zu einem Poster auf einem anderen Kongress in 2009, auf dem die Daten ebenfalls gezeigt
wurden. MMn sind zu wenig Daten gezeigt, um die Unterschiede einordnen zu koénnen. Insbesondere
mangelt es an der Berticksichtigung von sog. Confoundern (z.B. Rauchen, Koérpergewicht, ethnischer
Hintergrund usw.) und an weiteren Angaben zum Gebrauch von Handys (seit wann, wie lange usw.).*
(IZGMF-Forum, 6.3.2010)
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3.
Ihre grundsétzliche Tendenz, Hinweise herunterzuspielen oder tiberhaupt auszublenden, illustrieren Sie dankens-
werterweise selbst. Sie fiihren eine Querschnittsstudie'' an, die beweise, dass keine Zusammenhinge zu Befindlich-
keitsstorungen bestlinden. Sie zitieren eine Interpretation dieser Studie durch das Bundesamt fiir Strahlenschutz
(BfS) und schreiben:

»SchlieBlich hat auch eine Querschnittsstudie zu Befindlichkeitsstorungen durch Mobilfunk bei Kindern und
Jugendlichen keinen Zusammenhang gefunden:

,,Die Ergebnisse der Studie geben keine Hinweise auf einen Einfluss der gemessenen Gesamtmobilfunk-
exposition auf gesundheitliche Beschwerden bei Kindern oder Jugendlichen. Dies gilt sowohl fiir selbst
berichtete Beschwerden der letzten 6 Monate (Kopfschmerzen, Gereiztheit, Nervositdt, Schwindel,
Miidigkeit, Angst, Einschlafprobleme) als auch fiir akute Beschwerden am Mittag oder Abend
(Kopfschmerzen, Gereiztheit, Nervositdt, Schwindel, Miidigkeit, Angst, Einschlafprobleme). "

Kein Zusammenhang? In dieser Miinchner Studie wurde die Mobilfunkbelastung bei Kindern und Jugendlichen
iiber einen Zeitraum von 24 Stunden gemessen und zeitgleich ihr Wohlbefinden abgefragt. Im Rahmen des Deut-
schen Mobilfunkforschungsprogramms (DMF) wurde diese Untersuchung durch das Institut und die Poli-Klinik fiir
Arbeits-, Sozial- und Umweltmedizin der Ludwig-Maximilians-Universitit (LMU) Miinchen durchgefiihrt. Fiir die
Studie befragt wurden 1.524 Jugendliche zwischen 13 und 17 Jahren sowie 1.498 Kinder zwischen acht und zwolf
Jahren und deren Eltern. In dieser Studie wird iiber signifikante Zusammenhinge zwischen Handy, DECT, WLAN,
Handymasten und Befindlichkeitsstorungen berichtet (s. Kasten S.7 mit Zitaten a.d. Studie):

e War die ndchste Basisstation in weniger als 500 Meter Entfernung von der Wohnung, wurde signifikant
héaufiger iiber chronische Gereiztheit und signifikant hiufiger iiber chronische Kopfschmerzen berichtet
(S.180).

e In der Gruppe der Kinder war zu erkennen, dass die Probanden, die angaben, am Vormittag linger als 5
Minuten mit dem DECT-Telefon telefoniert zu haben, signifikant haufiger tiber mittégliche Gereiztheit,
Nervositit und Konzentrationsprobleme berichteten (S. 182).

e Eswurden signifikante Zusammenhinge mit einigen Beschwerden beobachtet: ,,Die Ergebnisse
bestitigen die von anderen teilweise beschriebenen Zusammenhénge zwischen der selbsteingeschétzten
Entfernung der Wohnung zu Mobilfunkbasisstationen bzw. der selbstbeschriebenen Nutzungshéufigkeit von
Mobiltelefonen und dem Auftreten von Symptomen (Santini, Santini et al. 2002; Navarro, Segura et al. 2003;
Zwamborn, Vossen et al. 2003).“ (S. 239).

Diese Ergebnisse werden in der BfS -Einschiitzung schlichtweg unterschlagen. H.-Peter Neitzke vom ECOLOG-
Institut kritisiert in seiner Analyse dieses Vorgehen der Behorden bei der Interpretation der DMF-Ergebnisse:

»Aufneue (z.T. sehr deutliche) Befunde wird nicht eingegangen und es fehlen durchgéngig kritische
Anmerkungen zur Aussagekraft der Studien bzw. kritische Anmerkungen der Autoren “fallen unter den
Tisch ™",

Das ist kein Einzelfall. In den skandaldsen Stellungnahmen des BfS zu Spermien und Mobilfunk, Tieren und
Mobilfunk werden in shnlicher Weise Erkenntnisse unterschlagen oder verfilscht.”” SchlieBlich ignorieren Sie die
beim BfS vorliegenden vielfachen Kasuistiken praktizierender Arzte und die von mir aufgefiihrten Fille, die von
diesen Symptomen berichten, die oft bei Deexposition verschwinden. Auch Prof. A. Kappos (Bundesarztekammer)
weist in seiner Kritik der DMF — Ergebnisse auf die Notwendigkeit hin, diese Zusammenhénge auf Grund vieler
Hinweise weiter zu untersuchen.'* Es bestitigt sich die Einschitzung des Fachinformationsdienstes Elektrosmog-
report (6/2009). Er konstatiert fiir Deutschland im Strahlenschutz die

,» absurde Situation, dass die Bevolkerung von Industrie und Politik jahrelang getduscht wurde und immer
noch wird. Wissenschaftler, die unabhéngige Forschung betreiben und unliebsame Ergebnisse produzieren,
werden verunglimpft, und die politisch Verantwortlichen in verschiedenen Gremien, Institutionen und
Regierung negieren jegliche Schidigung durch Mobilfunk. ..Zudem hat es Methode beim Bundesamt fiir
Strahlenschutz, Aussagen der Wissenschaftler zu schiadlichen Wirkungen zu verfilschen oder wegzu-
lassen.*
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Originalzitate aus der Miinchner Querschnittsstudie

,,Bei den Kindern zeigte sich die Tendenz, dass bei einer Nachmittagsexposition im 4. Quartil hdufiger iiber Nervositét sowie
signifikant hiufiger iiber Konzentrationsprobleme berichtet wurde. In beiden Gruppen zeigte sich fiir die akute Gereiztheit am
Abend ein nicht-signifikant erhohtes Risiko in den Expositionsgruppen im Vergleich zur Referenzkategorie. (Abbildung 45)

Die Odds Ratios fiir den Zusammenhang zwischen Vormittagsexposition und akuten Beschwerden am Mittag unterschieden sich
von denen fiir den Zusammenhang zwischen Nachmittagsexposition und akuten Beschwerden am Abend.* (S.177)

,.In der Gruppe der Jugendlichen dagegen zeigte sich, dass die Jugendlichen, bei denen sich laut eigener Angabe die néchste
Basisstation in weniger als 500 Meter Entfernung von der Wohnung befand, signifikant hiufiger iiber chronische Gereiztheit
berichteten (OR=1,4 (1,1; 1,8)). Zudem berichteten diese Jugendlichen signifikant haufiger iiber chronische Kopfschmerzen
(OR=1,4 (1,003; 1,8)) (Abbildung 49).“( S.180)

..Akute Beschwerden:

Als subjektives Expositionsma@ fiir die akuten Beschwerden wurde die selbstberichtete Dauer der Mobil- und DECT-Telefonate
wihrend der letzten 8 Stunden vor Ausfiillen des Beschwerden-Tagebuchs verwendet und die Assoziation mit akuten
Beschwerden am Mittag und am Abend betrachtet. In der Gruppe der Kinder war zu erkennen, dass die Probanden, die angaben,
am Vormittag ldnger als 5 Minuten mit dem DECT-Telefon telefoniert zu haben, signifikant hdufiger tiber mittéigliche
Gereiztheit, Nervositit und Konzentrationsprobleme berichteten (Abbildung 50). Bei den akuten Beschwerden am Abend war
diese Assoziation nur fiir die Konzentrationsprobleme statistisch signifikant (Abbildung 51).

Im Gegensatz dazu zeigten sich bei den Kindern keine Zusammenhénge zwischen der Dauer der Mobiltelefonate und akuten
mittdglichen oder abendlichen Beschwerden.

In der Gruppe der Jugendlichen berichteten diejenigen, die am Vormittag ldnger als 5 Minuten mit dem Mobiltelefon telefoniert
haben, statistisch signifikant haufiger tiber akute Gereiztheit sowie akute Miidigkeit am Mittag. Es wurde hingegen keine
Assoziation zwischen der selbstberichteten Dauer von DECT-Telefonaten am Vormittag und mittiglichen Beschwerden
beobachtet. (Abbildung 52)

Bei Betrachtung der selbstberichteten Dauer von Mobil- und DECT-Telefonaten am Nachmittag zeigten sich keine
Zusammenhange mit akuten abendlichen Beschwerden. Eine Ausnahme bildete die Zielgrofe ,,akute abendliche Gereiztheit", die
von Probanden, die langer als 5 Minuten mit dem DECT telefonierten, signifikant haufiger angegeben wurde (Abbildung 53).*
(S.182)

..Akute Beschwerden:

Im Gegensatz zu den Berechnungen mit den gesamten Tagesabschnittsexpositionen iiber alle Frequenzen zeigten sich bei
Betrachtung der Kinder vereinzelt statistisch signifikante Zusammenhange zwischen der in drei Frequenzbereiche aufgeteilten
Tageszeiten-Exposition und akuten Beschwerden am Mittag bzw. am Abend. So war in dieser Gruppe eine WLAN-
Vormittagsexposition im 4. Quartil mit einem héufigeren Auftreten von akuten mittdglichen Konzentrationsproblemen assoziiert
(Tabelle 66). Des Weiteren zeigte sich, dass die Kinder mit einer Nachmittagsexposition im 4. Quartil des E-Netz Bereiches
signifikant hiufiger tiber akute Konzentrationsprobleme am Abend berichteten (Tabelle 67). Probanden mit einer
vormittéglichen Exposition im 2. Quartil des D-Netzes gaben héufiger an, mittags akut miide zu sein (Tabelle 70). Dagegen war
eine nachmittigliche Exposition im 3. und 4. Quartil des WLAN Bereiches mit einer selteneren Angabe von abendlicher
Miidigkeit assoziiert (Tabelle 70).

In der Gruppe der Jugendlichen zeigte sich nur fiir eine akute ZielgroBe ein statistisch signifikanter Zusammenhang. Bei den
jugendlichen Teilnehmern war eine D-Netz Exposition im 4. Quartil am Vormittag mit der hiufigeren Angabe von akuter
mittiglicher Gereiztheit assoziiert (Tabelle 56).“ (S.193)

..Akute Beschwerden:

Bei den Kindern waren mit Ausnahme des akuten Schwindels keine Zusammenhénge zwischen den bin4ren Tagesabschnitts-
Expositionen und den akuten Beschwerden zu sehen. Wéhrend die Kinder mit einer Vormittagsexposition im oberen Perzentil
signifikant seltener {iber akuten Schwindel am Mittag berichteten (Tabelle 76), gaben Kinder mit einer Nachmittagsexposition im
oberen Perzentil signifikant hiufiger einen akuten abendlichen Schwindel an (Tabelle 77).

In der Gruppe der Jugendlichen waren keine statistisch signifikanten Zusammenhéinge zwischen der am 90%-Perzentil
kategorisierten Vormittags- bzw. Nachmittagsexposition und akuten selbstberichteten Beschwerden am Mittag bzw. am Abend zu
beobachten (Tabelle 78 und Tabelle 79).“ (S.208)

»71.4.2. Assoziation zwischen der selbsteingeschiitzten Exposition und akutem sowie chronischem Befinden der Kinder und
Jugendlichen. Bezogen auf die subjektive Exposition lassen sich sowohl bei den Kindern als auch bei den Jugendlichen
signifikante Zusammenhénge mit einigen Beschwerden beobachten. Die Ergebnisse bestiitigen die von anderen teilweise
beschriebenen Zusammenhénge zwischen der selbsteingeschétzten Entfernung der Wohnung zu Mobilfunkbasisstationen bzw. der
selbstbeschriebenen Nutzungshaufigkeit von Mobiltelefonen und dem Auftreten von Symptomen (Santini, Santini et al. 2002;
Navarro, Segura et al. 2003; Zwamborn, Vossen et al. 2003).

Bei den Kindern konnte ein Zusammenhang zwischen der DECT-Nutzung am Vormittag und drei akuten mittaglichen
Beschwerden (Gereiztheit, Nervositit und Konzentration) beobachtet werden.* (S.239)

,.Ein weiterer kritischer Aspekt an der MobilEe-Studie war, dass nur subjektiv berichtete Outcomes untersucht wurden. Es wire
daher wiinschenswert, wenn in weiteren Untersuchungen auch klinische Parameter als objektive Zielgroen betrachtet wiirden.
Dies gilt vor allem vor dem Hintergrund, dass sich in der Gruppe der Jugendlichen bei den explorativen Analysen tendenziell eine
mit der objektiven Expositionshohe steigende Privalenz der Hyperaktivitit zeigte. Zur weiteren Uberpriifung dieses
Zusammenhangs wire zundchst die Durchfithrung einer Fall-Kontroll-Studie notwendig. Hierbei sollte die Hyperaktivitit iiber
eine &rztliche Diagnose objektiviert werden. Sollte sich in einer solchen Fall-Kontroll-Studie der Zusammenhang bestitigen,
sollte iiber weitere Schritte nachgedacht werden.* (S.243)
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Der Soziologe Beck fillt iiber den Zustand der industriegefélligen Wissenschaften dieses Urteil:

,.Die herrschenden Definitionsverhéltnisse weisen den Technik- und Naturwissenschaften eine Monopol-
stellung zu: Sie (und zwar der Mainstream, nicht Gegenexperten und Alternativwissenschaftler) entscheiden
ohne Beteiligung der Offentlichkeit, was angesichts drohender Unsicherheiten und Gefahren tolerierbar ist
und was nicht. ... Man hat es nicht mehr mit der Abfolge: erst Labor, dann Anwendung zu tun. Stattdessen
kommt die Uberpriifung nach der Umsetzung, die Herstellung vor der Forschung. Das Dilemma, in das die
GroBgefahren die wissenschaftliche Logik gestiirzt haben, gilt durchgéngig: Die Wissenschaft schwebt blind
iiber der Grenze der Gefahren.* ( Weltrisikogesellschaft, S.73ff)"

Beck beschreibt dies als einen Zustand ,,organisierter Unverantwortlichkeit”, die staatlichen Behorden seien priméir
nur noch Legitimationsorgane der Industrie. Lobbyistische Einfliisse liegen heute in der Pharmaindustrie, in der Gen-
technologie, der Autoindustrie ( u.a. Feinstaubproblematik, CO, Ausstof3) und bei Zahnamalgam unbestritten auf der
Hand. Ist die Kommunikationstechnologie hier jungfriauliches Gebiet, eine lobbyfreie Zone?

4.

Durch die Konfrontation mit [hnen musste ich feststellen, dass Sie sich seit langem aktiv an einem Internetforum
beteiligen (IZGMF), in dem elektrosensible Menschen menschenverachtend und zynisch personlich angegriffen und
beschimpft werden (psychisch Kranke, Spinner, Simulanten, Selbstdarsteller, Geschidftemacher usw.), darunter auch
Patienten von mir.

Wie immer man zu den Risiken des Mobilfunks steht: Es scheint mir unertréglich, dass Sie sich als staatlicher und
von Steuergeldern finanzierter oberster ,,Strahlenschiitzer* aktiv und distanzlos an einem Forum beteiligen, in dem
u.a. Angestellte der Mobilfunkindustrie und andere Mobilfunkverharmloser sich iiber Personen in unqalifizierter und
abstoflender Weise auslassen. Oder nehmen Sie auch dort “nur* als Angestellter der Jacobs-Universitét oder gar als
Privatmann teil?

5.
,.Forschung tut Not!“, so hat H.P. Neitzke seine Kritik iiberschrieben. Es ist ein gesundheitspolitischer Skandal, dass
zu Kindern, Langzeitwirkungen des Handygebrauchs und den Auswirkungen der Dauerbestrahlung durch Mobil-
funkmasten von der Bundesregierung keine ausreichende Forschung durchgefiihrt wurde und wird und Mitglieder
der SSK die Einstellung der Forschung theoretisch rechtfertigen.

Es ist begriilenswert, dass ein Forscherteam nun in Eigeninitiative die gesundheitlichen Auswirkungen der Mobil-
funkmasten im Paderborner Mastbruch-Projekt untersuchen will, und dies ohne 6ffentlich geférderte Finanzierung in
Angriff nimmt. Das wirft aber die Frage auf: Warum miissen deutsche Biirger etwas tun, was eigentlich Aufgabe
eines schiitzenden Staates sein miisste? Oder noch deutlicher gefragt: Warum miissen sie Malnahmen ihres Schutzes
selbst finanzieren, wahrend ihre Steuergelder im Dienst der Verharmlosung und Entwarnung ausgegeben werden?
Ich schliefle mich deshalb dem Aufruf der www.pandora-stiftung.eu an die europdische Bevolkerung an, durch eine
Spende dieses wichtige Projekt zu unterstiitzen, damit es durchgefiihrt werden kann und appelliere an den
Bundesumweltminister, in die Finanzierung dieses Projektes einzusteigen.

Ich schlage den Bundesbehdrden vor, dass die Mobilfunkbetreiber von jedem verkauften Handy eine ,,1 Euro Handy
- Forschungsabgabe® machen, mit der eine unabhéngige Forschung finanziert wird.

Mit freundlichen Griiflen

Gez. Dr. Joachim Mutter
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Anmerkungen & Anhénge

2 Das thermische Dogma/Paradigma geht auf Festlegungen des Militdrs und der Industrie in den 5Oer Jahren in den USA zuriick. Der

Physiker Herman Paul Schwan stellte ex Kathedra den Grundsatz auf, dass athermische Wirkungen den Gesetzen der Physik widersprechen. Diese
Vorgabe, dass alle biologischen Strahlenwirkungen mit einer Erwarmung des Organismus zu erkldren sind, entsprach militdrisch-industriellen
Interessen. Dieses Dogma wurde u.a. grundsitzlich wissenschaftlich widerlegt von Prof. Neil Cherry in: ,,Kritik der Einschédtzungen der Auswir-
kungen auf die Gesundheit in den ICNIRP-Richtlinien fiir Hochfrequenz-und Mikrowellenstrahlung (100 kHz-300 GHz)*, 2000. Die deutsche
Strahlenschutzkommission bestitigte noch 1991 in der Empfehlung ,,Schutz vor elektromagnetischer Strahlung® (12.12.1991, Bundesanzeiger
Nr. 43, 3.3.1992) das Wissen tiber die athermischen Effekte der Mobilfunkstrahlung : ,,So kénnen unter Sonderbedingungen, wie liber ampli-
tudenmodulierte HF-Felder, auch direkte Wirkungen auf Makromolekiile, Zellmembranen oder Zellorganellen induziert werden.(S.5) ,,Uber
spezielle Effekte, die nicht auf Erwdrmung beruhen, wird in der Literatur seit ungeféhr 15 Jahren berichtet...Es handelt sich meistens um
Verdnderungen der Permeabilitéit (Durchléssigkeit, d.Verf.) von Zellmembranen*(S.6) .

Eine aktuelle Auseinandersetzung zur Grenzwertfrage fiihrt die Broschiire der Kompetenzinitiative: Warum Grenzwerte schadigen,
nicht schiitzen, 2009.

3 Robert O. Becker: Heilkraft und Gefahren der Elektrizitit, 1993. Robert O. Becker , geb.1923 in River Edge/N.J., war ein fithrender
Experte auf dem Gebiet der Energiemedizin. Er lehrte am Upstate Medical Center der State Universitiy of New York und am Medical Center der
Louisiana State University (s. auch bei Wikipedia).

¢ Steneck et al.: The Origins of U.S. Safety Standards for Microwave Radiation, Science Vol. 208, 1980, in deutscher Ubersetzung auf
der Homepage www.broschuerenreihe.net unter der Recherche — Seite der Grenzwertbroschiire.

Pressemitteilung Vodafone/D2, 22.10.2009: ,,.Der SAR-Grenzwert fiir Felder von Mobilfunkbasisstationen betrigt 0,08 Watt/kg fiir
die allgemeine Bevolkerung. Dieser Wert ist iiber den gesamten Korper gemittelt. Der Teilkorpergrenzwert fiir die elektromagnetischen Felder,
die beim Gebrauch des Handys in der Hohe des Kopfes entstehen, betrdgt 2 Watt/kg. Er ist {iber 10 g Kérpergewebe gemittelt. Diese Grenzwerte
stellen sicher, dass die mogliche Temperaturerh6hung des ganzen Korpers in der Ndhe von Mobilfunkbasisstationen unter 0,02 °C liegt. Und auch
die ortliche Temperaturerhéhung, die beim Gebrauch eines Handys in Teilen des Korpers entsteht, ist geringer als 0,1 °C. Der Teilkorpergrenz-
wert berticksichtigt zudem den theoretischen Maximalfall. Das bedeutet: Ein Nutzer kann an sieben Tagen pro Woche jeweils 24 Stunden
mobil telefonieren, ohne gesundheitlichen Risiken ausgesetzt zu sein. Alle Handys, die Vodafone anbietet, unterschreiten den zuldssigen SAR-
Wen von zwei W/kg.*

“ Its head, Dr Elisabeth Cardis, backed new warnings. “In the absence of definitive results and in the light of a number of studies
which, though limited, suggest a possible effect of radiofrequency radiation, precautions are important,” she said. “I am therefore globally in
agreement with the idea of restricting the use by children, though I would not go as far as banning mobile phones as they can be a very important
tool, not only in emergencies, but also maintaining contact between children and their parents and thus playing a reassurance role.“Means to
reduce our exposure (use of hands-free kits and moderating our use of phones) are also interesting.”

The project conducted studies in 13 countries, interviewing tumour sufferers and people in good health to see whether their mobile
phone use differed. It questioned about 12,800 people between 2000 and 2004.

Previous research into the health effects of mobile phones, in the short time they have been in use, has proved inconclusive. However, a
breakdown of the latest findings, seen by The Daily Telegraph, shows that six of eight Interphone studies found some rise in the risk of glioma
(the most common brain tumour), with one finding a 39 per cent increase.

Two of seven studies into acoustic neurinoma (a benign tumour of a nerve between the ear and brain) reported a higher risk after using
mobiles for 10 years. A Swedish report said it was 3.9 times higher.

A summary said a definitive link could not be proved because of difficulties with subjects’ memories. An Israeli study found heavy
users were about 50 per cent more likely to suffer tumours of the parotid salivary gland.”(24. 11. 2009)

Einen guten Studientiiberblick gibt die Broschiire ,,Zellen im Strahlenstress®, 2009, S. 33ff.

8 Schwerpunkthema in umwelt, medizin,gesellschaft 3/2009. Siehe auch Heft 2/2005: Ulrich Warnke: Pathologische Wirkungsmecha-
nismen durch Hochfrequenzsender — ein plausibles Modell. ebda: B.Kukliniski: Zur Praxisrelevanz von nitrosativem Stress.
? Bleuel u.a.: ,,Die Gefdhrdung und Schéadigung von Kindern durch Mobilfunk®, 2008

10 Correlation between cell phone usage and deterioration of semen quality, Gutschi et al., 0.D.;

http //icsm2009.meetingsevents.org/website/uploads/files/31%20Gutschi%20.pdf

MobilEe: Exposition und Befinden, Epidemiologische Untersuchung zu méglichen akuten gesundheitlichen Effekten durch Mobilfunk
bei Kindern und Jugendlichen, 2008. S.auch: Thomas et al.: Exposure to radio-frequency electromagnetic fields and behavioural problems in
Bava.rla.n children and adolescents. Eur J Epidemiol 2010; 25 (2): 135 — 141.
H.-Peter Neitzke: Deutsches Mobilfunkforschungsprogramm I, EMF-Monitor 3/2008
Dies wird detailliert dokumentiert in der Beilage zur Broschiire ,,Zellen im Strahlenstress“: Von subtiler Falschung zur Wissenschafts-
kriminalitdt .Erkenntnis und Interesse. Wie Politik und Wissenschaft die 6ffentliche Meinung manipulieren. Aktualisierte Fortschreibung der
Broschure ,.Die Filscher. Mobilfunkpolitik und Forschung®. 2009

Kappos, Andreas,D. (Bundesirztekammer): Das Mobilfunk-Risiko aus drztlicher Sicht Technikfolgenabschétzung-Theorie und Praxis

13

Nr.3

13 Es dringt sich die Frage nach den Ursachen dieser ,,Blinddheit auf. Der Parteienforscher Prof. A.v.Achim gibt eine plausible

Antwort: ,,Auch regelrechte ,,Hofkommissionen™ sind an der Tagesordnung. Sie sollen politisch gewiinschte Ergebnisse, die, zumindest der
Richtung nach, von vorneherein feststehen, politisch scheinbar legitimieren, und entsprechend gezielt werden die Mitglieder berufen.” (
Deutschlandakte, S.203 )

Anhiinge:
Poster der Med. Universitit Graz

Ausschnitt aus der Broschiire ,,Zellen im Strahlenstress*, 2009
Offene Antwort von Professor Alexander Lerchl vom 11. 02. 2010
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Correlation between cell phone usage and deterioration of

semen quality

T.Gutschi, Badereddin Mohamad A/-Ali, K.Pummer and H.Trummer
Department of Urology, Graz Medical University, Graz, Austria

OBJECTIVES

Results concerning potential adverse effects of electromagnetic
waves (EMW) on different body organs have been reported. Some
studies have shown detrimental impact of EMW emitted by cell
phones on semen quality, regarding sperm count, motility,
morphology and viability, as well as genotoxic effects depending on
the duration of exposure. The objective of this retrospective study was
to determine whether cell phone usage has an undesirable influence
on the male reproductive system .

MATERIALS AND METHODS

We examined 2110 male partners, in couples with a lack of offspring,
attending our andrology unit over a period of 15 years (1993-2007).
According to their cell phone usage, participants were stratified into
two groups, namely cell phone users (group A, 991 subjects) and
non-cell phone users (group B, 1119 subjects). Semen samples were
collected by masturbation after an abstinence period of 5+/-2days.
Semen analysis was performed according to WHO guidelines. Serum
free testosterone, follicle stimulating hormone (FSH), luteinizing
hormone (LH) and prolactin were collected from all patients. Statistical
analysis was done by multivariate analysis of variance (MANOVA).

RESULTS

The mean age was 31.8 years (SD +/-6.6 years). All parameters
assessed showed a negative correlation with the use of cell phones.
A statistically significant difference was noted in sperm morphology. In
participants of group A, 68.0% of the spermatozoa featured a
pathological morphology, compared to only 58.2% in the subjects of
group B ( p<0.0001). Teratozoospermia was diagnosed in 45.3% of
cell phone users vs. 25.4% of non-cell phone users. According to our
data, this correlation is irrespective of participant's age. The
proportion of rapid progressive motile sperms was significantly
decreased in group A, namely 24.0% vs. 25.2% in group B (p<0.01).
No statistically significant difference was detected regarding the
sperm count. Cell phone users showed a mean sperm count of 62
million spermatozoa/mL vs. 65.7 million/mL in group B (p<0.186).
Hormone values among the two groups demonstrated a statistically
significant difference regarding testosterone and luteinising hormone,
whereas cell phone users (group A) had higher testosterone and
lower luteinising hormone levels than non-cell phone users (group B).
There was no statistical significant difference regarding follicle
stimulating hormone and Prolactin hormone values.

CONCLUSIONS
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Fig.1 : pathological morphology of spermatocytes of the
group User (A) compared to the Non-User-group (B)
(p<0.0001)
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Fig.2 : mobility of spermatocytes of the group User (B)
compared to the Non-User-group (A) (p<0.001)

Fig. 3 and 4: Hormone values (LH- left, Testosterone- right) of the group User
(A) compared to the Non-User-group (B) (p<0.0001)

USER NON-USER USER NON-USER
GROUP A GROUP B GROUP A GROUP B

In this retrospective analysis, the usage of cell phones was associated with a statistically significant deterioration of semen quality,
concerning morphology and motility. Further studies analyzing the underlying mechanisms are highly recommended.




Wechselwirkungen zellschadigender Mechanismen, ausgel6st durch elektro-
magnetische Felder des Mobilfunks

Schwéchung der Zellenergie (ATP) Freie Radikale (ROS)
Stoérung der zellularen Atmungskette Oxidativer Stress
Kaskade 2 Kaskade 1
) Sanders, 1980, 84, 85 Friedman, 2007 —
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Zellschaden
Chronisches Energiedefizit: Hemmung von Schutz- und
»~Aquired Energy Dyssymbiosis Reparaturmechanismen
Syndrom” (AEDS) warnke, 2008 Uberlastung Schwachung

Kaskade 1: Storung des oxidativen Gleichgewichts durch Generierung (iberschiissiger freier Radikaler (Friedman 2007, Warnke 2007)
Kaskade 2: Senkung der Zellenergetik durch Beeinflussung des ATP Aufbaues (Sanders 1980, 1984, 1985): Senkung ATP, Senkung Creatinkinase und
Hemmung der Cytochrom-C-Oxidase

Storung des oxidativen Gleichgewichts durch Generierung liberschiissiger freier Radikaler

Friedman, 2007

.Die Exposition gegeniiber nichtthermischen elektromagnetischen Feldern im Frequenzbereich des Mobilfunks beeinflusst die Expression vieler Gene.
Diese Wirkung auf die Transkription und Proteinstabilitdt kann durch die Mitogen-aktivierte Proteinkinase (MAPK)-Kaskaden vermittelt werden, die als
zentrale Signaltransduktionswege dienen und praktisch alle zelluldr vermittelten Stimuli requlieren. Eine Langzeitexposition der Zellen durch Mobil-
funkstrahlung fiihrt tatsachlich zur Aktivierung von p38MAPKs sowie ERKs/MAPKs. In der vorliegenden Studie haben wir die unmittelbare Wirkung
dieser Strahlung auf die MAPK-Kaskaden untersucht und festgestellt, dass ERKs, aber nicht die mit Stressreaktionen verbundenen MAPKs als Reaktion
auf verschiedene Frequenzen und Strahlungsintensitaten schnell aktiviert werden. Wir haben Signalinhibitoren eingesetzt, um den damit verbundenen
Aktivierungsmechanismus zu beschreiben. Dabei haben wir feststellen kénnen, dass die erste Stufe in der Zellmembran durch die NADH-Oxidase ver-
mittelt wird, welche schnell reaktive Sauerstoffspezies (ROS) generiert. Diese ROS wiederum stimulieren direkt Matrixmetallproteinasen und bringen
sie dazu, das Heparin-bindende EGF abzuspalten und freizusetzen. Dieser freigesetzte EGF-dhnliche Wachstumsfaktor aktiviert EGF-Rezeptoren, was
im weiteren Verlauf zur Aktivierung der ERK-Kaskade fiihrt. Die vorliegende Studie zeigt somit zum ersten Mal einen detaillierten Mechanismus auf,
durch den die elektromagnetische Strahlung von Mobiltelefonen die Aktivierung der ERK-Kaskade induziert, und demzufolge auch Transkrip-
tionsvorgédnge und andere Zellablaufe." (Mechanismus einer kurzfristigen ERK-Aktivierung durch elektromagnetische Felder im Frequenzbereich des
Mobilfunks. 2007 (Ubersetzung: K.Gustavs).

Warnke, 2007

.Weil dieser Mechanismus so bedeutend ist, wollen wir ihn in einem Satz zusammenfassen: Die schwere pathologische Entgleisung kommt dadurch
zustande, dass die durch Magnetfeld- und Strahlungseinfluss zusitzlich entstandenen reaktiven Sauerstoff-Spezies (ROS) wie Superoxid-Radikal und
Wasserstoff-Peroxid, sich mit dem verstérkt produzierten NO zu dem duBerst giftigen Peroxinitrit verbinden, dieses wiederum mit Wasserstoffen zu
weiterem Wasserstoff-Peroxid reagiert. ...Viele notwendige Stoffe, die der Korper fiir sein Funktionieren braucht, werden unbrauchbar gemacht." ( Bi-
enen, Vgel, Menschen. Die Zerstérung der Natur durch Elektrosmog, 2007)

JProteine reagieren auf energetische Anregung z.B. mit Licht, indem sie ein Elektron abgeben. Wenn das Elektron dann auf ein benachbartes Molekil
iibertragen wird, entsteht ein instabiles Radikalpaar. Dieses Radikalpaar wechselt zwischen einem Singulett- (antiparalleler Spin) und Triplettzustand
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(paralleler Spin) hin und her. Besteht dieses Radikalpaar ausreichend lange, dann wird AusmaB und Zeit dieses Wechsels von Magnetfeldern und
Hochfrequenzschwingungen beeinflusst. Diese physikalischen GroBen bewirken einen Spinflip weitgehend unabhdngig von Temperaturprozessen. Das
Magnetfeld der Erde und aufgepfropfte Magnetfelder technischen Ursprungs sowie elektrische Hochfrequenzfelder sind geeignet, diesen Mechanismus
auszuldsen. Die so vermehrt erzeugten Triplettzustdnde zerfallen schlieBlich in Freie Radikale. Schwache magnetische Felder beschleunigen die S-T-in-
terkonversion und vergroBern damit die Bildung Freier Radikale um 10-40%. ...Die Reaktionsmolekiile befinden sich innerhalb eines Enzyms wie in
einem Kéfig eingeschlossen (micellar cage). Deshalb sind Enzyme, die Elektronen vermitteln und dadurch Radikalpaare erzeugen, besonders empfind-
lich fiir den Effekt. Dies trifft auf eine ganze Reihe von Enzymen zu: Cytochrom P-450 (Abbau von Pharmaka, Steroid Hydroxylierung), Lipoxygenase
(Schliisselenzym fiir Prostaglandine und Thromboxane-Synthese), Cyclo-Oxigenase (erzeugt Prostaglandin aus Arachidonsdure), Oxidasen (Xantinoxi-
dase, NADH-Oxidase, Cytochrom-Oxidase)." (Warnke in: BUND Position 46, 2008)

Senkung der Zellenergetik durch Beeinflussung des ATP Aufbaues

Sanders, 1985

.Da die Gehirn-Temperatur nicht anstieg, kamen die durch Mikrowellen hervorgerufenen Erhdhungen von NADH und Verminderungen der ATP und
Kreatinphosphat-Konzentrationen nicht aufgrund von Hyperthermie zustande. Dies deutet auf einen direkten Wechselwirkungs-Mechanismus hin.
Dies stimmt mit der Hypothese Uberein, dass Mikrowellen die Funktion der mitochondrialen Elektronentransportkette zur ATP-Produktion hemmen."
(emf - portal)

LEs wurden fiir alle drei Verbindungen Frequenz-abhangige Anderungen gefunden. Bei 200 und 591 MHz stieg die NADH-Fluoreszenz in einer Dosis-
abhangigen Art und Weise zwischen ungefahr 1 und 10 mW/ecm? an. Bei hoheren Expositionen war die Fluoreszenz dann konstant. Bei 2450 MH gab
es keine Effekte. Die ATP-Level nahmen bei 200 und 591 MHz ab, nicht aber bei 2450 MHz. Der Kreatinphosphat-Level nahmen nur bei 591MHz ab.
Die Temperatur im Ratten-Gehirn war bei allen Befeldungen im Wesentlichen konstant. Es wird ein allgemeiner Mechanismus zur Hemmung der mito-
chondrialen Elektronentransportkette und ein Kreatinkinase Reaktionsweg durch hochfrequente Befeldung vorgeschlagen.” (emf-portal)

Hemmung der Cytochrom-C-Oxidase

Ammari, 2008

Studie: Exposition durch GSM-Felder bei 900 MHz beeinflusst die zerebrale Cytochrom-C-Oxidase-Aktivitat

.Es war das Ziel dieser Studie, mit Hilfe histochemischer Methoden den Gehalt an Cytochrom-Oxidase (CO) zu messen, um die Stoffwechselaktivitit
der Hirnregionen bei Ratten nach der Exposition durch ein 900-MHz-GSM-Signal auszuwerten. Die exponierten Ratten wurden sieben Tage hintere-
inander entweder 45 min/Tag mit einem tiber das Gehirn durchschnittlich verteilten SAR-Wert von 6 W/kg befeldet oder 15 min/Tag mit einem SAR-
Wert von 1,5 W/kg. Im Vergleich zur schein-exponierten Gruppe und Kontrollgruppe zeigten die Ratten, die einem GSM-Signal von 6 W/kg ausgesetzt
waren, eine verminderte Cytochrom-C-Oxidase-Aktivitat in einigen Bereichen des prafrontalen und frontalen Kortex,... im Septum,... im Hippokam-
pus,... und im hinteren Teil des Kortex. Die Exposition durch ein GSM-Signal von 1,5 W/kg hat die Gehirnaktivitit jedoch nicht beeinflusst. Unsere
Ergebnisse deuten darauf hin, dass Mikrowellenstrahlung mit einem GSM-Signal von 900 MHz den Hirnstoffwechsel und die neuronale Aktivitat bei
Ratten beeinflussen kann.” (Ubersetzung: K. Gustavs)

Hemmung der Radikalfanger Superoxiddismutase und Gesamt-Glutathionperoxidase

Moustafa, 2001

.Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass akute Exposition bei hochfrequenten Feldern von Handys, den oxidativen Stress durch freie Radikale durch Er-
héhung der Lipidperoxidation modulieren und die Aktivierung von Superoxiddismutase und Gesamt-Glutathionperoxidase (freie Radikalfidnger) ver-
mindern konnte. Die Ergebnisse untermauern deswegen die Wechselwirkung von hochfrequenten Feldern von Handys mit biologischen Systemen.”
Yurekli, 2006

.Unter Verwendung elektromagnetischer Felder mit einer Leistungsflussdichte von 3.67 W/m2 war der Malondialdehyd-Gehalt signifikant erhéht und
die Glutathion-Konzentration signifikant erniedrigt. Zusatzlich gab es unter Exposition einen etwas weniger signifikanten Anstieg der Superoxiddis-
mutase-Aktivitat.Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass die Exposition bei elektromagnetischen Feldern einer Basisstation-Frequenz oxidativen Stress
bei Ratten modulieren kénnte."

Oktem, 2005

.Wahrend in der exponierten Gruppe der Gehalt an Malondialdehyd im Gewebe und N-Acetyl-beta-D-Glucosaminidase im Urin anstieg, waren die Su-
peroxid-Dismutase-, Katalase- und Glutathionperoxidase-Aktivitaten vermindert. Die Melatonin-Behandlung kehrte diese Wirkungen um. Die Ergeb-
nisse zeigen die Rolle des oxidativen Mechanismus, hervorgerufen durch die 900 MHz Mobiltelefon-Exposition, und Melatonin, das, mittels seiner
freien Radikalfanger- und Antioxidationsmittel-Eigenschaften, die oxidative Gewebe-Verletzung in den Nieren der Ratte verbessert. Die Ergebnisse
zeigen, dass Melatonin eine schiitzende Wirkung auf die Handyinduzierte Nieren-Verletzung aufweisen konnte."

Guney, 2008

.In dhnlicher Weise sanken die Aktivitaten der Superoxiddismutase, der Katalase und der Glutathionperoxidase bei den exponierten Tieren wahrend die
Vitamine E und C einen signifikanten Anstieg in den Aktivitdten dieser antioxidativen Enzyme verursachten... Zusammenfassend ist festzustellen, dass
die oxidative Schadigung des Endometriums eine wichtige Rolle im 900 MHz-Mobiltelefon-induzierten endometrialen Ungleichgewicht spielt. AuBer-
dem vermindert die Beeinflussbarkeit des oxidativen Stress durch die Vitamine E und C die endometriale Schadigung, die durch die 900 MHz-Mobil-
telefon induziert wurde, sowohl auf biochemischer als auch auf histologischer Ebene."

Yao, 2008

.Der DNA-Schaden war nach der 3 W/kg- und 4 W/kg-Befeldung signifikant erhoht, wohingegen die Doppelstrangbriiche nur nach der 4 W/kg-Expo-
sition erhoht waren. In den 3 W/kg- und 4 W/kg-Gruppen waren ebenfalls signifikant angestiegene Gehalte der reaktiven Sauerstoffspezies zu verze-
ichnen... Die beobachtete reaktive Sauerstoffspezies-Bildung kénnte mit dem DNA-Schaden verbunden sein. Uberlagerndes elektromagnetisches
Rauschen hemmt den Mikrowellen-induzierten DNA-Schaden, die reaktive Sauerstoffspezies-Bildung und den Zellzyklus-Arrest."

(Alle Zitate aus www.emf-portal.de)

Hemmung des Reparaturmechanismus 53BP1/ y - H2AX

Belyaev 2005

.Es wurde in dieser und weiteren Studien herausgefunden, dass GSM - Mikrowellen der Trigerfrequenzen von 915 MHz und UMTS (Universal Mobile
Telecommunications System) Mikrowellen von 1947.4 MHz (middle channel) die Bildung von 53BP1/ y - H2AX DNA Reparaturfoci hemmten und
dieser entgegenwirkende Effekt noch 72 Stunden nach der 1-stiindigen Exposition bestehen blieb.” (siehe Anmerkung 60)
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EMF frisst Energie

6.3. Die Konsequenz: EMF I6st durch die Erzeugung
von Oxidativem Stress eine krankmachende Spirale
aus

Fassen wir die bisher dargestellten Wirkmechanismen zu-
sammen. Die Mobilfunkbefeldung generiert Freie Radikale
und 16st mehrere Hemmungsprozesse aus:

® die Hemmung eines DNA - Reparaturmechanismus
( Belyaev, 2005, 2008)

e die Hemmung von Radikalfingern ( Moustafa, 2001 u.a.)

® in der mitochondrialen Atmungskette den Abfall der ATP -
Produktion (Zimmer 2008, Sanders 1980, 1984, 1985),
verursacht u.a. durch die Einwirkung auf die Cytochrom-
C-Oxidase in der Elektronentransportkette (Blank 1998,
Ammari 2008) und den Abfall der Creatinkinase und
ATP-Synthase Aktivitaten (durch Stérung der aktiven
Proteinstrukturen) ( Barteri , 2005, Leszczynski, 2002,
Martisorov 1995)

Zusammenfassend bedeutet das: die elektromagnetischen
Felder greifen in ursdchlich lebensnotwendige Prozesse und
Strukturen storend ein:

¢ Die Reparatur von DNA-Schidigungen, die durch das
Rauchen, Umweltgifte wie Feinstaub u.a. toxische Stoffe
verursacht werden, wird gehemmt.

* EMF erzeugen selbst eine Uberproduktion von zellscha-
digenden Freien Radikalen, die wiederum die DNA scha-
digen kdnnen.

® Die kdrpereigenen Abwehrstoffe - die Radikalfanger -
werden durch EMF geschwécht

® EMF greifen storend in die Zentrale unseres Stoffwech-
sels und unserer Energieproduktion ein: sie schwachen
die ATP - Produktion.

® Die Hemmung der ATP - Produktion schwacht das Ge-
samtsystem

Diese Wechselwirkungen zeigen die Brisanz. Die Mobilfunk -
Befeldung 16st eine krankmachende Spirale aus.

6.4. Die Energiethese als Ablenkung von den tatsach-
lichen Schadigungsmechanismen

Diese Tatsachen nachgewiesener Schadigungsmechanismen
werden von der Strahlenschutzkommission und der Mobil-
funkindustrie ignoriert und geleugnet. Sie lenken von diesen
Mechanismen mit einer Tduschung ab.'?® Ihre These: Im Ge-
gensatz zu ionisierender Strahlung'® (z.B. Radioaktivitét)

konne Mobilfunkstrahlung nicht schadlich sein und kova-
lente Bindungen'? nicht brechen, da fiir die lonisierung von
Atomen die Energie der elektromagnetischen Felder fiinf eV
(Elektrovolt) tibersteigen muss, die Energie von Mobilfunk-
strahlung aber kleiner als flinf eV ist. Mit dieser monokausa-
len, auf die Physik eingeengten Argumentation wird versucht,
der Kritik an gesundheitsschddlichen Auswirkungen der Mi-
krowellenstrahlung des Mobilfunks grundsatzlich den Boden
zu entziehen. Die Professoren Lutz / Adlkofer antworten da-
rauf:

.Es ist richtig, die Quantenenergie beispielsweise der UMTS
Strahlung liegt bei 9 - 10¢ eV und damit viele Zehnerpoten-
zen unter der lonisierungsenergie von Molekiilen. Aber diese
Betrachtung gilt fiir unbelebte Materie. Diese Uberlegung
kann angewandt werden, wenn ein Stiick Holz, ein Stiick
Plastik oder dergleichen bestrahlt wird.

In lebenden Organismen finden biologische Prozesse wie
Zellteilung, Zelldifferenzierung etc. statt, die die Molekiile,
speziell die DNA und die RNA sehr verletzbar machen. Che-
mische Verbindungen werden aufgebrochen und neue gebil-
det. DNA-Ketten werden gedffnet, vervielfaltigt und neue
Zellen werden gebildet. Eine viel tiefere Energieschwelle kann
flir eine Stérung der zelluldren Prozesse geniigen. Es wird
uberhaupt sehr schwer sein, eine untere Energieschwelle zu
definieren, um eine Stérung in Lebensprozessen, fiir die die
molekulare Instabilitdt eine Vorbedingung ist, auszuschlie-
Ben."13

Und Adlkofer fligt hinzu, dass dieses Argument ohne Sub-
stanz ist, denn: ,Die nachgewiesenen gentoxischen Wirkun-
gen kommen auf indirektem Wege zustande. Sie sind mit
etlicher Wahrscheinlichkeit auf eine unmittelbar nach Be-
ginn der Bestrahlung einsetzende Radikalbildung zurlickzu-
fiihren (Friedman 2007, Lai 1997). Auf der Grundlage dieses
Wissens erscheint uns der Ausschluss eines Gesundheitsrisi-
kos zum jetzigen Zeitpunkt als ein unverantwortliches Un-
terfangen."13?

Was also zunachst als logisches Argument erscheint, die feh-
lende Energie, wird zur Tauschung und Ablenkung von den
tatsachliche bekannten biologischen Wirkmechanismen'*
genutzt. In dieser Broschiire wurden wichtige Effekte von
HF-EMF auf lebende Systeme beschrieben. Eine Vielzahl an
weiteren Effekten ist dokumentiert, z.B. die Wirkungen auf
die Genexpression, Hitzeschockproteine oder den Ca** - lo-
nenfluss.

128 7 B. in ,Mobilfunk und Gesundheit. Eine Information fiir Arzte", Hrsg. IZMF, 2003 ( 3.1.); A.Lerchl im Deutschen Arzteblatt 23, 2008

129 |onisierende Strahlung: Strahlung mit einer Frequenziiber 300 GHz, die beim Durchgang durch Materie lonisation verursacht, d.h. ein Elektron von einem Atom oder Molekiil
entfernen kann und so ein lon und ein freies Elektron produziert (z.B. Alpha-Teilchen, Réntgen- und Gamma-Strahlung).

130 Bindung zwischen zwei oder mehreren Atomen, denen ein oder mehrere Elektronenpaare gleichzeitig angehéren.

31 Lutz, Josef, Adlkofer, Franz: Einwdnde gegen die derzeitigen Grenzwerte fiir Mikrowellenstrahlung, Chemnitz 2007 Proceedings of WFMNO7, TU Chemnitz 2007

132 Adlkofer, Kundi, Riidiger: Mobilfunk, eine Technik ohne Risiko fiir die Gesundheit der Menschen? Umwelt-Medizin-Gesellschaft, 2/2008, S.118

133 Auf einen weiteren indirekten Wirkmechanismus weist Scheiner hin: ,Wenn die groBen Kettenmolekiile von KdrpereiweiB bzw. der Erbgutsubstanz DNA durch EMF-Signale
im MHz oder GHz -Bereich ..in Eigenschwingung, eben ihre ,Wring-Resonanz ,, ihre ,Verdrillungsresonanz” geraten, fiihren diese Schwingungen des dreidimensionalen Gebau-
des der Molekiile zu mdglichen Strukturbriichen in den Molekiilketten”, in , Mobilfunk - Die verkaufte Gesundheit”, S. 74. Dies stellt auch Guido Zimmer in dem Aufsatz: ,Habe

den Mut, dich deines eigenen Verstandes zu bedienen”, in Bleuel: ,Generation Handy", dar.
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Neues von und zu Dr. Mutter (aigemein)
RDW ) &, Sonntag, 07. Februar 2010, 20:51 (vor 4 Tagen)

Die Weihnachtsgeschichte zu Dr. Mutter geht in die nachste Runde:
http://www.hese-project.org/Forum/index.php?story_id=6427&parent=0&forum_id=4

Und wer meinen eigenen Beitrag in diesem Thread tbersehen sollte, hier ist die richtige Wirze dazu (dazu dort bis
nach unten scrollen):
http://www.ralf-woelfle.de/elektrosmog/allgemein/rdw_mutter.htm

RDW

Tags:
Mutter, Mediziner, AZK, EsoWatch

antworten 355 Views

Peinlich. Peinlich. Peinlich.
Robert, Sonntag, 07. Februar 2010, 23:23 (vor 4 Tagen) @ RDW

Wen will der Dr. Mutter eigentlich erreichen?
So schreibt er:

"Veranlasst dazu haben mich alte und neueste Studienergebnisse, v.a. weitere Hinweise auf tumorférdernde
Wirkungen der Mobilfunkstrahlung, aber auch deutliche Beweise fiir Spermienschadigungen 4"

Literaturstelle 4, da steht das:

"Meine Ausfiihrungen beruhen u.a. auf folgenden aktuellen Informationsquellen: Originaltexte der zitierten
Studien;

Summarys aus der staatlichen Datenbank www.emf-portal.de; der Broschire ,Zellen im Strahlenstress", 2009,
Autorenteam Stuttgart; der Broschiirenreihe der Kompetenzinitiative e.V.; den Informationen des Vereins zum
Schutz der Bevolkerung vor Elektrosmog e.V. Stuttgart, www.der-mast-muss-weg.de; den Homepages
www.diagnose-funk.ch und www.kompetenzinitiative.net; den Zeitschriften umwelt-medizin-gesellschaft.
Elektrosmogreport und EMF-Monitor. Weitere

Informationen entstammen der internationalen www.next-up.org und www.akut.lu."

Na supi!

Alte und neueste Studienergebnisse! Bei Next-up, Diagnose Funk und KOI und so weiter. Wo selbstverstéandlich
alles ignoriert wird, was nicht der eigenen Meinung entspricht. Fir einen Wissenschaftler (oder wer sich dafiir halt)
ist so ein Zitat ein Offenbarungseid.

Ubrigens:
Glickwunsch zur Seite bei Esowatch!
Haben Sie sich verdient!

antworten 172 Views

Emails an Dr. Mutter
Alexander Lerchl i, Montag, 08. Februar 2010, 09:14 (vor 4 Tagen) @ RDW

Und wer meinen eigenen Beitrag in diesem Thread (ibersehen sollte, hier ist die richtige Wiirze dazu (dazu dort bis
nach unten scrollen):
http:Wwww.ralf-woelfle.delélektrosmoglallgemeinddw_mutter.htm

RDW

Herr Dr. Mutter hat meine an ihn gerichtete Nachrichten benutzt, um hierzu &ffentlich Stellung zu nehmen, trotz
des eindeutigen Hinweises am Ende jeder Email: "Diese Email wurde Ihnen von Prof. Dr. Alexander Lerchl
(a.lerchl@jacobs-university.de) elektronisch tibermittelt. Eine Weiterleitung oder Verbreitung des Inhaltes, auch
auszugsweise, an Dritte ist nicht gestattet." Dieser eklatante Vertrauensbruch verhindert natirlich jede weitere
bilaterale Diskussion, was aber ohnehin nicht im Interesse von Dr. Mutter zu sein scheint (siehe die von RDW
geschilderten Erfahrungen).

Um aufzuzeigen, was ich geschrieben habe, hier meine beiden Emails an Dr. Mutter im Wortlaut:
1. Email vom 22.12.2009, 09.54 Uhr:
Sehr geehrter Herr Dr. Mutter,

mit Erstaunen habe ich Ihr Interview in der Schwabischen Zeitung vom 11.12.09 gelesen und méchte ihnen dazu
einige Fragen stellen:
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1. Sie sagen: " ... die wissenschaftlichen Daten zeigen eindeutig, dass Handytelefonieren mindestens ebenso
gefahrlich ist wie das Zigarettenrauchen. Bei Kindern ist der schadliche Effekt sogar noch hoher."

Kénnen Sie diese Aussage belegen? Sie wissen natiirlich, dass die WHO, die ICNIRP, das BfS und auch die SSK, um
nur wenige zu nennen, diese Einschatzung nicht teilen.

2. Sie sagen: "Und da gibt es bezliglich der Schadigung der menschlichen Erbsubstanz, also der DNA, keinen
Unterschied zwischen radioaktiver Gamma- und Handystrahlung. Beide Strahlungsarten fiihren zu denselben
Erbsubstanzschaden."

Kdnnen Sie diese Aussage belegen? Sie wissen natirlich, dass nicht-ionisierende Strahlung, zu der auch die
elektromagnetischen Felder des Mobilfunks gehéren, keine wie durch radioaktive Strahlung verursachten Effekte
hat.

3. Sie verweisen auf einen Studie der WHO: "Dabei kam heraus, dass junge Erwachsene, die in ihrer Kindheit oder
Jugend mit dem Handy telefonierten, ein 5,2-fach erhdhtes Risiko haben an einem bdésartigen Hirnkrebs zu
erkranken, im Vergleich zu einer Kontrollgruppe, die nie mit dem Handy telefonierte."

Welche "WHO Studie" meinen Sie?

4. Sie sagen: "Die im Mutterleib bestrahlten Kinder litten haufiger an Aufmerksamkeitsstérungen als ihre
vorgeburtlich unbestrahlten Genossen."

Welche Studie ist das?

Uber eine zeitnahe Antwort wére ich dankbar.
Mit freundlichen GriBen,

A. Lerchl

2. Email vom 22.12.2009, 11.51 Uhr:

Sehr geehrter Herr Dr. Mutter,

nun habe ich gerade die Langversion Ihres Artikels gefunden und gelesen.
http://www.medivere.de/blog/allgemeines/handystrahlung-lasst-hirnkrebsrisiko-steigen

Mein Erstaunen weicht offenem Entsetzen.

Zunachst: Sie sind doch seit 1 1/2 Jahren gar nicht mehr "Umweltmediziner an der Universitat Freiburg". Wie
kommt es dann zu der Angabe? Ist dies nicht eine grobe Irrefiihrung der Leser?

[Hinweis: heute (8.2.09.17) steht immer noch in der Langversion: Joachim Mutter, Umweltmediziner an der
Universitat Freiburg, erkldrt unserer Redakteurin Antje Merke, wie schadlich diese Strahlen vor allem fiir

Kinder sind.]
In der Langversion listen Sie nicht weniger als 20 Krankheiten bzw. Symptome auf, die "nach derzeitigem
Wissensstand" ... "durch die Handystrahlung ausgel&st oder verstéarkt werden" kdnnen. Sie blenden hier offenbar

den tatsdchlichen wissenschaftlichen Wissensstand komplett aus. Uber Ihre Motivation zu spekulieren, warum Sie
solche Art Panikmache betreiben, lohnt sich nicht. Tatsache ist allerdings, dass Sie gesunde Menschen und Kranke
verunsichern, verangstigen und mittelbar auch mdéglicherweise schaden (Angst macht krank. Aber wem sage ich
das!). Vertragt sich Ihr Verhalten mit der &rztlichen Ethik? Nur um einer Antwort Ihrerseits beztiglich meiner
Kompetenz, mich zu &rztlichen Belangen zu &uBern, zuvorzukommen: ich habe mehr als 10 Jahre in einem
klinischen Institut gearbeitet, selbst klinische Studien durchgefiihrt bzw. publiziert und halte Vorlesungen tber
Ethik.

Sie stellen einen Zusammenhang zwischen elektromagnetischen Feldern und Verhaltens- und
Entwicklungsstérungen bei Kindern her, auch zu ADS / ADHS. Wie kommen Sie zu derartigen, wissenschaftlich in
keinster Weise belegten AuBerungen?

Ebenso behaupten Sie, dass "todliche Gehirnkrebse bei Kindern deutlich" zunehmen und sogar die
Blutkrebshaufigkeit "fast berholt" hatten. Warum sagen Sie so einen Unsinn, der auch noch so leicht als Unsinn zu
identifizieren ist? Was wollen Sie erreichen?

(siehe z.B. hier, S. 112 ff: http://www.ekr.med.uni-erlangen.de/GEKID/Doc/kid2008.pdf)

Auf Ihre Ubrigen Kommentare und Vorwiirfe, auch meine Person betreffend, gehe ich hier nicht weiter ein. Es lohnt
sich nicht.

A. Lerchl

"Ein Esoteriker kann in finf Minuten mehr Unsinn behaupten, als ein Wissenschaftler in seinem ganzen Leben
widerlegen kann." Vince Ebert

antworten 196 Views

Der Mann muss weg
spatenpauli =}, Mlinchen, Montag, 08. Februar 2010, 11:31 (vor 4 Tagen) @ Alexander Lerchl

Herr Dr. Mutter hat meine an ihn gerichtete Nachrichten benutzt, um hierzu 6ffentlich Stellung zu nehmen ...

Warum macht jemand so etwas? Warum geht der "offene Brief" sogleich in Kopie an den Prasidenten des BfS und
andere Entscheidungstrager? Warum jetzt diese Eile zu antworten, wo doch eine Wartezeit von Monaten
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Interview Mutter (Volltext ), 11. Dezember 2009, Schwabische Zeitung

Handystrahlung lasst Hirnkrebsrisiko steigen

Seitdem es Mobilfunkgibt, streiten sich Befurworter und Gegner, ob die unsichtbaren
Strahlen von Handys und Sendemasten ungesund sind oder nicht. Joachim Mutter,
Umweltmediziner an der Universitat Freiburg, erklart unserer Redakteurin Antje Merke,
wie schadlich diese Strahlen vor allem fur Kinder sind.

SZ: Viele Kinder winschen sich zu Weihnachten ein Handy. Was halten Sie davon?

Mutter: Wirden Sie Ilhrem Kind 2 kg Zigaretten zu Weihnachten schenken? Aber Spaf}
beiseite, die wissenschaftlichen Daten zeigen eindeutig, dass Handytelefonieren
mindestens genau so gefahrlich sind, wie das Zigarettenrauchen. Bei Kindern ist der
schadliche Effekt noch hoher.

Darauf hat ja die oberste europaische Umweltbehorde oder die russische
Strahlenschutzkommission mehrfach hingewiesen und vor Handy und anderen
Funkinformationssystem gewarnt.

Dies zeigen jetzt auch die neusten Ergebnisse der bisher grofdten und aufwendigsten
Studie der Geschichte zu diesem Thema (WHO Studie)oder andere Studien: Junge
Erwachsene, welche in ihrer Kindheit oder Jugend mit dem Handy telefonierten, haben
ein 5,2 fach erhdhtes Risiko an einem bdsartigen Hirnkrebs zu erkranken, im Vergleich
zu einer Kontrollgruppe, welche nie mit dem Handy telefonierte. In Wirklichkeit durfte
das Hirnkrebsrisiko aber noch héher liegen, da die benutzte Kontrollgruppe ja nicht vollig
strahlenfrei lebte, und somit die Unterschiede der Krankheitshaufigkeiten verwassert
wurde. Die Kontrollgruppee hat zwar nicht oder nur wenig mit dem Handy telefoniert,
aber war anderen technischen Mikrowellenstrahlungen aus Schnurlostelefonen,
Mobilfunksendern und schnurlosen Internetsendern (WLAN) ausgesetzt.

Weiterhin waren sie unendlich oft “Passivtelefonierer”, dass heil}t, sie waren den
Strahlungen ausgesetzt, welche von Handytelefonierer in einem Umkreis von etwa 300
m ausgesendet wurden. Mehrere Forschungen der Universitat Lund in Schweden haben
z.B. gezeigt, dass die Handystrahlung aus einer Entfernung von 1,80 m noch
schadlicher ist auf die Blut-Hirn-Schranke und Gehirnproteine. Die Kinder haben
heutzutage keine Chance mehr zu leben, ohne dieser technischen Strahlung ausgesetzt
zu sein. Denken Sie nur an Schulen, wo bald praktisch jedes Kind ein Handy tragt und
benutzt oder in den Schulen DECT-und WLAN Anlagen in Betrieb sind. Handys, WLAN,
Mobilfunksender und auch Schnurlostelefone senden ja auch, wenn nicht telefoniert wird
oder nicht gesurft wird.

Wohlgemerkt, der schadliche Effekt zeigt sich schon nach einer Anwendungsdauer von
10 Jahren. Um die Schadlichkeit von Zigarettenrauchen zu beweisen, benétigen Sie 20-
40 Jahre Beobachtungsdauer. Und da wurden Sie auch eine unbelastete Kontrollgruppe
nehmen, die nie Zigarettenrauch ausgesetzt war. Dann ist der Unterschied und der
Effekt groRer. Leider finden Sie zu aber keine unbestrahlte Kontrollgruppe mehr. Alle
Menschen, fast weltweit (es gibt weltweit etwa 4 Milliarden Handys), sind dieser
Strahlung rund um die Uhr ausgesetzt. In Deutschland bestehen 100 Millionen
Handyvertrage, mehr als Einwohner, und tber 200000 Mobilfunksendeanlagen.
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Brisant an der ganzen Sache ist ja auch, dass die Gesundheitsrisiken durch Mobilfunk
nicht versicherbar sind. Die Versicherungskonzerne schatzen das Gesundheitsrisko des
Mobilfunks zu hoch ein.

Aus einem zweiten Grund sind Handys nicht zu empfehlen, falls Sie noch einen Grund
fur die Leser suchen: Fir die Elektronikbauteile bendtigt man das Element Tantal.
Davon gibt es auf der Erde aber wenig, bzw.

hauptsachlich in Afrika. FUr den Tantalabbau werden dort aber die dort ansassigen
Volker vertrieben oder ermordet, und die Abbaugegenden weitraumig mit giftigen
Substanzen verseucht. Jedes Handy ist also auch 6kologisch und sozial eine
Katastrophe. Man weil} auch, dass Kinder, welche Handys benutzen, weniger soziale
Kontakte und soziale Fertigkeiten aufweisen, als Kinder ohne Handys. Die Kinder heute
sitzen ja schon ein Groldteil ihrer Lebenszeit, die sie sinnvoller z.B. in der Natur
einsetzen konnten, vor elektronischen Medien und eben auch am Handy.

SZ: Warum sind Handystrahlen vor allem fur Kinder gesundheitsschadlich?
Gibt es Studien, die das belegen?

Mutter: Es ist wichtig zu erwdhnen, dass auch bei Erwachsenen schadliche Effekte
beobachtet werden kdnnen. Aber heute sind Feten schon betroffen. Ein Teil der Studien
hat namlich untersucht, wie der Gesundheitszustand von Kindern ist, dessen Matter in
der Schwangerschaft das Handy benutzten.

Das brisante Ergebnis. Die im Mutterleib bestrahlten Kinder litten haufiger an
Aufmerksamkeitsstorungen, als ihre vorgeburtlich unbestrahlten Genossen.

Und auch Sauglinge kénnen stark belastet sein: Durch Babyphones. Die senden 24
Stunden eine digital gepulste Mikrowellenstrahlung aus.

Sauglinge und Kinder haben ein Gehirn, welches sich im Wachstum befindet. Und jedes
schnell wachsende Gewebe reagiert empfindlicher auf die Strahlung. Weiterhin ist der
Schadelknochen von Kindern noch nicht dick verkalkt, so dass in eine Kinderhirn mehr
Strahlung eindringt, als in ein Erwachsenengehirn. Die internationalen Grenzwerte,
welche an einer wassergeflllten Puppe mit 30 minutiger Einstrahlung festgelegt wurden,
schutzen uns nur vor der Hitzewirkung dieser Strahlung. Das Gehirn wird durch die
Handystarhlung also nur um ein paar Hundertstel Grad Celsius erwarmt. Die
Grenzwerte schitzen aber nicht vor den biologischen Wirkungen der Handystrahlung.
Und da gibt es bezuglich der Schadigung der menschlichen Erbsubstanz, also der DNA,
keinen Unterschied zwischen radioaktiver gamma-Strahlung, und Handystrahlung.
Beide Strahlungsarten fuhrten zu den selben Erbsubstanzschaden. Dies wurde in einer
von der EU geférderten Studie an 14 europaischen Forschungszentren eindeutig
bewiesen, und neuerdings nochmals bestatigt.

Wir wissen ja nun seit einiger Zeit, das niedrig dosierte radioaktive Strahlung, welche
nicht zu einer Erwarmung oder zu Verbrennungen fuhrt, doch aber erst nach
Jahrzehnten todlich sein kann, ohne das eine Thermische Wirkung, also Erhitzung,
stattfindet. Es ist, gelinde ausgedriickt, schon ziemlich eigenartig, dass die Grenzwerte
fur Handystrahlung nur gegen die Uberhitzung schutzt, aber nicht vor Langzeitfolgen.
Neben Schaden der ERbsubstanz wurden aber auch Hirnstromveranderungen, die
vermehrte Bildung von schadlichen Freien Radikalen im Korper, Hormonveranderungen
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und vielerlei Befindlichkeitsstérungen, sowie Schaden an menschlichen Samenzellen,
durch Handystrahlung bewiesen.

Es verwundert also nicht, dass unsere Kinder immer haufiger unter Verhaltensstorungen
und ENtwicklungsstérungen leiden, die vor 30 Jahren praktisch noch unbekannt waren.
Alleine wegen ADS/ADHS (Aufmerksamkeitsdefizitsysndrom) schlucken deutsche
Kinder pro Jahr schon tGber 2000 kg Ritalin, eine Psychodroge. Und etwa ein Drittel der
deutschen Kinder leiden an Verhaltensstorungen (laut Umweltbundesamt Berlin,
3.10.09), und viele an Kopfschmerzen (laut RKI-Kinder-Studie).

Wie Sie in meinem neuen Buch beschrieben ("Gesund statt chronisch krank”) zeigt die
Datenlage, dass neben der zunehmenden Strahlenbelastung auch Impfbegleitstoffe,
Gifte in der Nahrung, und Amalgamflllungen der Mitter an diesem Desaster ursachlich
sein konnen.

Ubrigens nehmen gerade auch todliche Gehirnkrebse bei Kindern deutlich zu und haben
sogar die Blutkrebshaufigkeit, welches selbst auch ansteigt, fast tberholt

Eine neuste Studie an Ratten, welche von der Universitat Leuven in Belgien
durchgefuhrt wurde, hatte soagr gezeigt, das Handystrahlung stichtig macht, und aber
zum vorzeitigen Tod der bestrahlten Ratten fuhrt.

SZ: Welche Krankheiten konnen lhrer Meinung nach durch Handystrahlen entstehen?

Nach derzeitigem Wissenstand kdnnen tatsachlich einige Beschwerden und Krankheiten
durch die Handystrahlung ausgel6st oder verstarkt werden:

Kopfschmerzen, Tinnitus, Schlafstérungen. Blutdruckprobleme, psychische Krankheiten,
Erregtheit trotz chronischer Mudigkeit, Kopfdruck, Sehstérungen, Asthma,
Schlafstorungen, Verhaltens- und Entwicklungsstérungen im Kindesalter,
Infektanfalligkeit, Nervenschaden, Stoffwechselerkrankungen, Konzentrationsstérungen,
Gedachtnisprobleme, Infektanfalligkeit und als schlimmste Konsequenzen
neurodegenerative Erkrankungen und Krebs. Dies wurde von der russischen
Strahlenschutzkommission im Jahre 2008 veroffentlicht. Alterskrankheiten werden
immer jungere Menschen treffen und die durchschnittliche krankheitsfreie
Lebenserwartung wird nach Ansicht von unabhangigen Experten schon in den nachsten
Jahzehnten drastisch abnehmen. Ubrigens hat der Anteil an psychischen Erkrankungen
sich in den letzen 10 Jahren verdoppelt.

Chronische Krankheiten sind fur Gber 80% der Ausgaben im Gesundheitswesen
verantwortlich und der grofdte Teil davon ist durch exogene Faktoren, also durch
Schadfaktoren aus der Umwelt oder Erndhrung, verursacht. Nur ein geringer Teil wird
durch Gene verursacht.

Es gibt auch sehr ernst zu nehmende Hinweise, dass die Strahlung von Funksendern zu
Pflanzenschaden und zum jetzigen Bienensterben (Colony collaps syndrom) beitragt,
und auch z.B. Vdgel geschadigt werden kénnen.

Neuste Hinweise bestehen auch dahingehend, dass z.B. Schimmelpilze in Hausern,

welche bestrahlt werden, mehr und aggressivere Pilzgifte in den Wohnraum
ausdunsten. Meine Beobachten deuten auch darauf hin, dass die Strahlung auch
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Infekterreger, wie z.B. Borrelien, in Stress versetzen kdnnten und Infektionen einen
schwereren und chronischen Verlauf zeigen.

SZ: Wenn Kinder nur ab und zu mit dem Handy telefonieren ist das genauso riskant wie
wenn man taglich langer damit telefoniert?

Mutter: Nun, weniger zu telefonieren ist schon gestinder. Das ist ahnlich wie beim
Rauchen: eine pro Tag macht nicht so viel, wie 20 pro Tag.

SZ: In Frankreich soll Schilern unter 15 Jahren verboten werden, ihr Handy in der
Schule zu benutzen. Wie sieht es in anderen Landern Europas aus?

Mutter: In Frankreich wird sogar Uber ein generelles Handyverbot fur Kinder diskutiert.
Wegen gesundheitlichen Problemen bei den Angestellten, haben alle Bibliotheken von
Paris lhre WLAN.Netze abgeschaltet. In Frankreich mussten Mobilfunkbetreiber auf
Gerichtsbeschluss Ihren Handymasten abbauen, weil die Anwohner sich vor
Gesundheitsschaden furchteten. Das Parlament in Lichtenstein setzt sich fur eine
drastische Reduzierung der Grenzwerte ein, Belgien hat sie schon reduziert aufgrund
der eigenen oben erwahnten Rattenstudie, Salzburg hat vor Jahren schon die
Salzburger Vorsorgewerte eingefuhrt, die extrem niedriger sind als die deutschen
Grenzwerte, die dsterreichische Arztekammer warnt schon seit Jahren vor den
Gesundheitsgefahren von Mobilfunk und andere Funksysteme, und die Europaische
Umweltagentur hat seine Warnung von 2007 jetzt nochmals eindringlich bekraftigt.
Aullerdem sprach sich die Mehrheit des EU-Parlamentes 2008 fur eine Reduzierung der
Grenzwerte aus und Immobilienfachhandler belegen, dass Immobilien mit Sichtkontakt
zu Handymasten schlecht verkauft werden kdnnen. In skandinavischen Landern ist die
Krankheit “Elektrosensibilitat” anerkannt und Betroffene haben die Moglichkeit, in
funkarme Oasen zu ziehen, wo sie ein normales Leben fihren kénnen.

Naturlich wehrt sich die Mobilfunkindustrie mit Macht gegen mobilfunkkritische Stimmen.
Auch werden mobilfunkkritische Studien angegriffen oder deren Autoren denunziert. Als
Beispiel mag hier Prof. Lerchl, Mitglied unserer Strahlenschutzkommission, und
bekannter Handybefiirworter stehen, der, mobilfunkkritische Studien aus Osterreich, als
“gefalscht” bezeichnete. Dies l6ste einen medienwirksamen Skandal aus, der mit
Unterstutzung des Rektors der Universitat Wien fast zu dem Rulckzug dieser Studien
fuhrte. Mittlerweile wurde der Fall aber aufgeklart und als Finte der Mobilfunkindustrie,
um ihnen unangenehme Studienergebnisse zu beseitigen, entlarvt. Trotzdem wurde der
Ruf der mobilfunkkritischen Wissenschaftler durch die angezettelte Medienkampagne, in
der Spitze durch den mobilfunkfreundlichen “Spiegel” so geschadigt, dass er durch eine
Richtigstellung wohl nur schwer wiederhergestellt werden kann.

Dass sich die Mobilfunkindustrie mit allen Mitteln wehrt, ist aber verstandlich, denn es
geht buchstéblich um das Uberleben dieses wohl weltweit neben der Pharmaindustrie
machtigsten Industriezweiges: Man furchtet ahnliche Szenarien wie bei Asbest,
Holzschutzmittel und Tabak:

Verbot und eine unendliche Prozesswelle von Geschadigten. Allerdings sind in USA
schon die ersten Gerichtsprozesse von Hirntumoren durch Handystrahlung erfolgreich
durchgefuhrt worden.
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Die Mobilfunkindustrie und die zahlreichen von Ihnen abhangigen Experten geben mit
Unterstutzung der groRen Funk-und Printmedien absolute Entwarnung und
Unbedenklichkeitserklarungen. Die von Ihnen gegrindete Forschungsgemeinschaft
Funk und das IZMF (Informationszentrum Mobilfunk

e.V.) gibt sogar in Arzteseminaren, die von den Arztekammern akkreditiert sind,
Entwarnung und stellen Strahlenschaden als eingebildet und psychisch bedingt dar.

Die besten Studien, welche im Rahmen des deutschen Mobilfunkforschungsprojekt
(DMF) geplant waren, wurden auf Druck der Netzbetreiber (!) nicht durchgeflhrt.
Stattdessen wurde das Geld fur “Risikokommunikationsforschung” ausgegeben, fur
Kurzzeitversuche, und methodisch schlechte Untersuchungen zum Phanomen der
Elektrosensibilitdt. Die entwarnenden Ergebnisse der mit 50% durch die
Mobilfunkindustrie finanzierten Studie waren absehbar. Die meisten, der durch die
Mobilfunkindustrie finanzierten Studien geben ja Entwarnung.

Auch die Bundesregierung gibt anhand der Tatsache, dass sie Hauptaktionar der T-
Mobile sind und tber 50 Milliarden Euro beim Verkauf der UMTS Lizenzen an die
Netzbetreiber eingenommen haben, Unbedenklichkeitsbescheinigungen fir Mobilfunk
und andere Funksysteme.

Viele Experten sehen darin aber Ubereinstimmungen mit der Debatte um die
Schadlichkeit des Rauchens. Weltweit hat sich gerade Deutschland dafur einen Namen
gemacht, da insbesondere die deutschen Politiker, Wissenschaftler und Beamte (z.B.
der Chef des ehemaligen

Bundesgesundheitsamtes) sehr viel Geld von der Tabakindustrie angenommen haben,
damit ein Rauchverbot oder Werbeeinschrankungen um Jahrzehnte hinausgezogert
wurden.

In der Informationsschrift des Umweltbundesamtes Berlin: “Spate Lehren aus friihen
Warnungen” werden solche Zusammenhange deutlich aufgezeigt.

Die Osterreichische Arztekammer und ein Ubersichtsartikel in der Zeitschrift “Lancet”
kommen zu folgendem Schluss: “Wenn Handys ein Lebensmittel waren, wirden sie

sofort verboten”.

Dr. med. Joachim Mutter
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Dr. med. Joachim Mutter, Jahrgang 1967, verheiratet, zwei Kinder,
absolvierte nach Hauptschulabschluss und Berufsfachschule erst eine
Berufsausbildung zum Elektroniker.

Abitur auf dem zweiten Bildungsweg, dann Medizinstudium und
Promotion in Freiburg im Breisgau. Nach praktischen Tatigkeiten in
Innerer Medizin, Chirurgie und Neurologie von 2001 bis Juli 2008
Arzt am ,,Uni-Zentrum Naturheilkunde Freiburg® und wissenschaft-
licher Mitarbeiter am Institut fiir Umweltmedizin und Hygiene der
Universitdtsklinik Freiburg unter Leitung von PROF. DR. MED.
FRANZ DASCHNER. Dort absolvierte er die Ausbildung zum
,JFacharzt fiir Hygiene und Umweltmedizin“ mit den Zusatzbezeich-
nungen ,,Naturheilverfahren* und ,,Akupunktur* und war mitverantwortlich fiir die Ausbildung
von Medizinstudenten im Fach Umweltmedizin.

Neben wissenschaftlichen Studien zu den Themen ,,Umwelt, Schwermetalle und Gesundheit
betreut und behandelt er Patienten aller Altersgruppen, die an vielféltigen Beschwerden und
Krankheiten leiden, z.T. auch solche, die als unheilbar gelten. Dabei hat er neue Therapie-
methoden entwickelt.

Ein Schwerpunkt seiner Tatigkeit liegt nicht nur in der Verbesserung der Lebenskraft und
Leistungsfahigkeit von Kranken, sondern auch von Gesunden und Sportlern. Hier betreut er unter
anderem die Olympiasiegerin SABINE SPITZ (www.sabine-spitz.com).

Er ist ein gefragter Referent mit Vortrags- und Seminartétigkeit im In- und Ausland und auch
bekannt geworden durch Interviews in Zeitschriften, Radio und Fernsehen.

Sein erstes Buch (,,Amalgam — Risiko fiir die Menschheit™ ISBN 978-3-89881-522-6) wurde ein
Bestseller. Das zweite Buch (,,Gesund statt chronisch krank* ISBN 978-3-89881-526-0) erschien
im Friihjahr 2009. Er verfasste zudem viele wissenschaftliche Artikel, die in internationalen
naturwissenschaftlichen Zeitschriften erschienen sind. Seine Arbeiten haben mit dazu beigetra-
gen, dass die kritische Diskussion um die Gefahren von Schwermetallen und Umweltfaktoren in
der internationalen Politik wieder in Gang gekommen ist.

Er berit natur- und umweltmedizinisch orientierte Kliniken in Deutschland und im Ausland.
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