Mehr Fluglirm -
mehr Arzneimittel

Weltweit grofite epidemiologische Studie zur Gesundheits-
gefihrdung durch Fluglirm in Siegburg vorgestellt

von Jiirgen Brenn

rofessor Dr. Eberhard Grei-
P ser stellte kiirzlich auf einem

Symposium in Siegburg die
Ergebnisse seiner Studie zur Ge-
sundheitsgefdhrdung durch Flug-
larm vor. Der Epidemiologe von der
Bremer Universitdt untersuchte
den Zusammenhang im Auftrag
der Arzteinitiative fiir ungestorten
Schlaf e. V.. Die Vorsitzende, Dr.
Gerda Noppeney, begriifite die rund
160 Teilnehmer mit den Worten:
,Nachdem wir iiber Jahre auf diesen
Tag hingearbeitete haben, sind wir
sehr auf das Ergebnis gespannt®.

Daten von iiber 800.000 Versicherten

Ziel der Studie war, durch die
Analyse von Daten gesetzlicher
Krankenkassen und durch die
adress-genaue Verbindung dieser
Daten mit Parametern des Flug-
larms und des Verkehrslarms, wie
etwa Schienen- und StraBenver-
kehr, zu ermitteln, ob fiir Versicher-
te in stirker durch Fluglarm belas-
teten Gebieten hiufiger und in gro-
Berer Menge spezifische Arzneimit-
tel verordnet wurden als fiir Versi-
cherte in geringer oder gar nicht
durch Fluglirm belasteten Gebie-
ten. Die Forscher nahmen die Stadt
Koln sowie Teile des Rhein-Sieg-
und Rheinisch-Bergischen Kreises
unter die Lupe. Die Daten lieferten
sieben Krankenkassen, der Flugha-
fen Koln/Bonn sowie das Landes-
umweltamt NRW.

Greiser bezeichnete seine Unter-
suchung als die ,,weltweit grofite
epidemiologische Studie, die jemals
zur Untersuchung moglicher ge-
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sundheitlicher Folgen des Flug-
larms* erstellt wurde. In die Studie
flossen Daten von mehr als 809.000
Versicherten ein, was etwa 42 Pro-
zent der Gesamtbevolkerung des
Untersuchungsgebietes entspricht.

Eindeutige Indizien

Das Hauptaugenmerk legte
Greiser auf den Flugldrm, der durch
Transportmaschinen in der Zeit
zwischen 3.00 und 5.00 Uhr mor-
gens am Koln-Bonner Flughafen
entsteht. Ebenfalls unterschied er
zwischen Gebieten mit ,,geringerer®
Liarmbelastung (40 — 45 dB (A))
und solchen mit ,,stirkerer* Belas-
tung (46 — 61 dB(A)).

Die Auswertungen ergaben, dass
insbesondere nichtlicher Fluglarm
einen Einfluss auf die Hiufigkeit
und die Menge verordneter Arznei-
mittel hat. In unterschiedlicher Aus-
priagung konnte der Forscher fest-
stellen, dass sowohl blutdrucksen-
kende Medikamente, Arzneimittel
zur Behandlung von Herz- und
Kreislauferkrankungen — ohne blut-
drucksenkende Mittel — als auch
Schlaf- und Beruhigungsmittel in
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Foto: bre

den larmbelasteten Gebieten hiufi-
ger und in hoheren Dosen verord-
net wurden, als in Vergleichsregio-
nen. Zum Beispiel wurde Frauen,
die in stark ldrmbelasteten Regio-
nen wohnten, blutdrucksenkende
Mittel 66 Prozent hiufiger verord-
net als in der Vergleichsregion.

Bewertung

Obwohl seine Studie rein auf ob-
jektiven Daten fuflt, bewertete der
Forscher die Erkenntnisse sehr
niichtern: ,,Die Ergebnisse dieser
Studie erlauben nicht die Feststel-
lung eines Kausalzusammenhangs
zwischen Fluglirm und Arzneiver-
ordnungen, da wesentliche Fakto-
ren, die zur Krankheitsentstehung
und damit zu Arzneiverordnungen
fiihren konnen, nicht beriicksichtigt
werden konnten“, so Greiser: In ei-
ner epidemiologischen Fall-Kon-
troll-Studie miissten diese Faktoren
bei einzelnen Patienten und einer
Vergleichsgruppe zusétzlich erho-
ben werden. Auch der Arzteinitiati-
ve war klar, dass die vorgelegte Stu-
die allenfalls ein ,,starkes Indiz* fiir
den vermuteten Zusammenhang
wiirde liefern konnen, wie der 2. Vor-
sitzende des Vereins, Dr. Arno Lange
im Gespriach mit dem Rheinischen
Arzteblatt vor Beginn der Studie sag-
te (siehe RhA 9/2005, S. 16f, im Inter-
net unter www.aekno.de/archiv/2005/
09/016.pdf).

Weniger zuriickhaltend duflerte
sich Priv.-Doz. Dr. Christian Masch-
ke vom Forschungsverbund ,,Lirm
und Gesundheit“ der Technischen
Universitdt Berlin. Greisers Ergeb-
nisse wiirden in die gleiche Rich-
tung weisen wie andere Studien zu
Auswirkungen von Larm auf den
menschlichen Organismus. ,,Man
kann und sollte nicht warten, bis je-
der Punkt bis ins kleinste Detail ge-
klart ist. Wenn sich die Erkenntnis-
dichte einem bestimmten kritischen
Punkt ndhert, sollte man handeln“.
Und Maschke stellt fest: ,,Fiir mich
ist dieser Punkt erreicht®.

Weitere Informationen im Inter-
net unter www.aefusch.de.
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