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Vorwort und Einordnung durch diagnose:funk

Gesundheitliche Auswirkungen von 5G

EU-Bericht analysiert Studienlage zu 5G und
karzinogenen und reproduktiven Entwicklungsrisiken
diagnose:funk veroéffentlicht deutsche Ubersetzung

Das Science and Technology Options Assessment Ko-
mitee (STOA) des Europaischen Parlaments veroffent-
lichte im Juni 2021 die Studie "Gesundheitliche Auswir-
kungen von 5G. Aktueller Kenntnisstand (ber die mit 5G
verbundenen karzinogenen und reproduktiven Entwick-
lungsrisiken, wie sie sich aus epidemiologischen Studien
und experimentellen In-vivo-Studien ergeben". Das
STOA-Komitee ist ein Ausschuss des Europaparlamen-
tes, der sich mit Wissenschaft und Technikfolgenab-
schatzung befasst.

Die Studie wurde im Auftrag der STOA erarbeitet, das
kompetente Autorenteam setzt sich aus Wissenschaft-
lern des Ramazzini-Institutes (ltalien) zusammen, das
fuhrend auf diesem Gebiet ist.

Diagnose:funk verdffentlicht eine Ubersetzung der bis-
her weltweit wohl umfangreichsten Auswertung des
Forschungsstandes zu den Auswirkungen der bisher
angewandten Mobilfunkfrequenzen (GSM, UMTS, LTE)
und zur neuen 5G-Technologie zu den Endpunkten
Krebs und Fertilitdt. Die Studienlage zu diesen zwei
Endpunkten mit scheinbar widersprichlichen Studien-
ergebnissen wird transparent ausgewertet und geklart,
wie unhaltbar Behauptungen sind, von diesen Techno-
logien wiirden keine Gesundheitsgefahren ausgehen.

Die Studie hat 198 Seiten. In diesem Brennpunkt verof-
fentlichen wir die Original-Zusammenfassung aus der
Studie (S. I-VIII).

Die Ergebnisse des STOA-Berichtes lassen sich wie folgt
zusammenfassen:

e In der Zusammenschau der Ergebnisse aus der Epide-
miologie, in-vivo und in-vitro Studien liegen Nach-
weise aus Tierversuchen flr ein krebsausldsendes Po-
tenzial v.a. der bisher angewandten Mobilfunk-Fre-
quenzbereiche von GSM, UMTS und LTE (FR1: 700 bis
3.800 MHz) vor, ebenso zu negativen Auswirkungen
auf die Fruchtbarkeit.

e Zu 5G im hoheren Frequenzbereich (FR2: 24,25 bis
52,6 GHz) liegen keine angemessenen Studien vor.
Deswegen bezeichnet die Studie 5G als ein Experi-
ment an der Bevdlkerung.

e Bei der Beurteilung mussen die nicht-thermischen
Auswirkungen beriicksichtig werden, was bisher nicht
gemacht wurde. Daflr wird die ICNIRP (International
Commission on Non-lonizing Radiation Protection)
direkt kritisiert. Die Referenzwerte ihrer Richtlinien
schiitzen nur vor thermischen Wirkungen.

e Die Autoren der Studie fordern einen 5G-Ausbau-
stopp (fir 5G im hoheren Frequenzbereich, FR2: 24,25
bis 52,6 GHz), weitere Forschung Uber die hohen 5G-
Frequenzen FR2, Aufklarung der Bevolkerung und
den Schwerpunkt auf den Ausbau von Glasfasernet-
zen.

Das ist in zweierlei Hinsicht bedeutend: Die Wahrschein-
lichkeit, dass die Strahlung der bisher angewandten Fre-
quenzen (FR1: 450 bis 6000 MHz) Krebs auslosend ist,
die Fruchtbarkeit und insbesondere vulnerable Organis-
men schadigt, wird durch neueste Forschungsergebnisse
bestatigt. Wer behauptet, 5G (FR2: 24 bis 100 GHz) sei
unbedenklich, gibt Nichtwissen als Wissen aus.

Der Bericht schlagt deshalb als Konsequenzen vor:

"7.1 Entscheidung fir eine neue Technologie fiir Mobil-
telefone, die eine Verringerung der HF-Belastung er-
moglicht ...

7.2 Uberarbeitung der Expositionsgrenzwerte fiir die
Offentlichkeit und die Umwelt, um die HF-Exposition
durch Mobilfunkmasten zu verringern ...

7.3 Verabschiedung von MaBnahmen, die Anreize zur
Verringerung der HF-EMF-Exposition schaffen ...

7.4 Forderung multidisziplindrer wissenschaftlicher For-
schung, um die langfristigen gesundheitlichen Auswir-
kungen von 5G zu bewerten und eine geeignete Metho-
de zur Uberwachung der Exposition gegeniiber 5G zu
finden ...

7.5 Férderung von Informationskampagnen tiber 5G."
(S. 152 ff)



Diesem STOA-Bericht gingen bereits zwei Untersu-
chungsberichte wissenschaftlicher Dienste des Europai-
schen Parlaments zu Gesundheit und 5G voraus, die in
der Diskussion in Deutschland bisher nicht beachtet
wurden.

. Blackman C., Forge S. (2019): 5G Deployment:
State of Play in Europe, USA and Asia.

In dieser Studie flir das EU-Parlament werden Bedenken
hinsichtlich der mdglichen Auswirkungen auf die Ge-
sundheit und Sicherheit geduBert, die sich aus einer po-
tenziell héheren Belastung durch hochfrequente elektro-
magnetische Strahlung durch 5G ergeben kénnten. Eine
erhdhte Exposition kann sich nicht nur aus der Verwen-
dung wesentlich hoherer Frequenzen bei 5G ergeben (FR
2: 24,25 bis 52,6 GHz), sondern auch aus dem Potenzial
der Bundelung verschiedener Signale, ihrer Dynamik und
den komplexen Interferenzeffekten, die insbesondere in
dichten Stadtgebieten auftreten konnen. In der Studie
heiBt es:

“Es gibt erhebliche Bedenken hinsichtlich der mogli-
chen Auswirkungen auf die Gesundheit und Sicher-
heit, die sich aus einer potenziell viel hoheren Belas-
tung durch hochfrequente elektromagnetische Strah-
lung durch 5G ergeben kénnten Die 5G-
Funkemissionsfelder unterscheiden sich deutlich
von denen friiherer Generationen durch ihre komple-
xen strahlformigen Ubertragungen (Beamforming,
df) von der Basisstation (ber das Mobilteil und zuriick.
Obwohl die Felder der Strahlen stark fokussiert werden,
variieren sie schnell mit Zeit und Bewegung und sind
daher unvorhersehbar, da die Signalpegel und -
muster als geschlossenes System interagieren. Dies
muss noch zuverldssig fiir reale Situationen auBerhalb
des Labors abgebildet werden." (5.11/12).

* Karaboytcheva M. (2020): Effects of 5G wire-
less communication on human health

Mit einem Briefing weist der wissenschaftliche Dienst
des Européischen Parlaments die Abgeordneten auf die
Risiken der 5G-Mobilfunktechnologie hin. Der eindeuti-
ge Tenor: Aufgrund des Forschungsstandes darf 5G nicht
eingefiihrt werden. Im Briefing werden all die Beschlisse
von EU-Gremien seit 1999 aufgezahlt, in denen immer
wieder auf die Gesundheitsgefahren hingewiesen wird
und die Regierungen aufgefordert werden, SchutzmaB-
nahmen zu ergreifen und Verbraucherlnnen tber Ge-
sundheitsgefahren durch Mobilfunkstrahlung aufzukla-
ren. Eine Hauptaussage zu Gesundheitsgefahren durch
5G im Briefing lautet:

diagnose:funk Brennpunkt STOA

Verschiedene Studien deuten darauf hin, dass 5G die Ge-
sundheit von Menschen, Pflanzen, Tieren, Insekten und
Mikroben beeintréiichtigen kénnte - und da 5G eine noch
nicht getestete Technologie ist, wdre ein vorsichtiger An-
satz angebracht."

Fazit: Die Bevolkerung muss Uber die Risiken informiert
werden, die Schutzverordnungen und Grenzwerte mus-
sen an den Stand der Forschung angepasst und es muss
eine Politik der Strahlenminimierung mit staatlichen re-
gulatorischen MaBnahmen durchgesetzt werden.

diagnose:funk fordert Arzteverbinde und Politiker, ins-
besondere aus dem Gesundheitswesen, auf, sich mit die-
sen Dokumenten zu befassen und daraus notwendige
Veranderungen in der Strahlenschutz- und Industriepoli-
tik einzuleiten.

Der diagnose:funk-Vorstand dankt seinem Bliroteam fiir
diese Ubersetzung. Bei eventuellen Unklarheiten gilt der
englische Originaltext, die Seitenreihenfolge zu ihm ist
im Haupttext identisch.

Die Analysen wissenschaftlicher Dienste des Europai-
schen Parlaments:

Belpoggi, F.: Health impact of 5G; Panel for the Future of
Science and Technology (STOA), European Parliament
(2021);[https://www.europarl.europa.eu/stoa/en/
document/EPRS STU(2021)690012]

Auf der diagnose:funk Homepage:
https://www.diagnose-funk.org/1740

Blackman C., Forge S. (2019): 5G Deployment: State of
Play in Europe, USA, and Asia; In-Depth-Analysis, Re-
quested by the ITRE Committee;
https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/
IDAN/2019/631060/IPOL IDA(2019)631060 EN.pdf

Auf der diagnose:funk Homepage:
https://www.diagnose-funk.org/1388

Karaboytcheva M. (2020): Effects of 5G wireless commu-
nication on human health. EPRS - European Parliamen-
tary Research Service, Members' Research Service PE
646.172. https://www.europarl.europa.eu/RegData/
etudes/BRIE/2020/646172/EPRS BRI(2020)

646172 EN.pdf

Auf der diagnose:funk Homepage:
https://www.diagnose-funk.org/1530
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Originalabstract

Gesundheitliche Auswirkungen von 5G

Aktueller Kenntnisstand Uber 5G-bedingte krebserregende und reproduktive/
entwicklungsbezogene Gefahren, wie sie sich aus epidemiologischen Studien und
experimentellen In-vivo-Studien ergeben

Die bevorstehende Einfiihrung von 5G-Mobilfunknetzen wird deutlich schnellere mobile
Breitbandgeschwindigkeiten und eine immer umfangreichere mobile Datennutzung er-
moglichen. Zu den technischen Neuerungen gehéren ein anderes Ubertragungssystem
(MIMO: Verwendung von Antennen mit mehreren Eingangen und Ausgédngen), eine ge-
richtete Signallibertragung oder ein gerichteter Signalempfang (Beamforming) und die
Nutzung anderer Frequenzbereiche. Gleichzeitig wird eine Verdnderung der Belastung
durch elektromagnetische Felder (EMF) fiir Mensch und Umwelt erwartet. Die auf EU-
Ebene identifizierten 5G-Pionierbander umfassen zusatzlich zu den bisher genutzten Fre-
quenzen die Bereiche 700 MHz, 3,6 GHz (3,4 bis 3,8 GHz) und 26 GHz (24,25 bis 27,5
GHz). Die ersten beiden Frequenzen (FR1) dhneln denen, die fiir 2G- bis 4G-Technologien
verwendet werden, und wurden sowohl in epidemiologischen als auch in experimentellen
Studien auf verschiedene Endpunkte hin untersucht (einschlieBlich Karzinogenitat und
Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung), wéhrend 26 GHz (FR2) und hdhere
Frequenzen nicht ausreichend auf dieselben Endpunkte hin untersucht worden sind.

Die Internationale Agentur fiir Krebsforschung (IARC) stufte hochfrequente EMF als
"moglicherweise krebserregend fiir den Menschen" (Gruppe 2B) ein und empfahl kirzlich
eine Neubewertung der HF-Exposition "mit hoher Prioritat" (IARC, 2019). Seit 2011 wurde
eine Vielzahl von Studien durchgefiihrt, sowohl epidemiologische als auch experimentel-
le. Die vorliegende Ubersichtsarbeit befasst sich mit den aktuellen Erkenntnissen Gber die
karzinogenen und reproduktiven/entwicklungsbezogenen Gefahren von HF, wie sie von
5G genutzt werden. Es gibt verschiedene experimentelle und epidemiologische In-vivo-
Studien zu HF im unteren Frequenzbereich (450 bis 6000 MHz), zu dem auch die in den
zellularen Breitbandnetzen friiherer Generationen verwendeten Frequenzen gehdren,
aber nur sehr wenige (und unzureichende) tber den héheren Frequenzbereich (24 bis
100 GHz, Zentimeter/MMW).

Der Uberblick zeigt: 1) Niedrigere 5G-Frequenzen (700 und 3 600 MHz): a) begrenzte Be-
weise fir Karzinogenitat in epidemiologischen Studien; b) ausreichende Beweise fir Kar-
zinogenitat in experimentellen Bioassays; c) ausreichende Beweise flr schadliche Auswir-
kungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung beim Menschen; d) ausreichende Beweise fiir
schadliche Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung bei Versuchstieren; 2) Hohe-
re 5G-Frequenzen (24,25-27,5 GHz): die systematische Uberpriifung ergab keine ausrei-
chenden Studien, weder beim Menschen noch bei Versuchstieren. Schlussfolgerungen: 1)
Krebs: FR1 (450 bis 6 000 MHz): EMF sind wahrscheinlich krebserregend fiir den Men-
schen, insbesondere in Bezug auf Gliome und Akustikusneurinome; FR2 (24 bis 100 GHz):
Es wurden keine angemessenen Studien zu den hdheren Frequenzen durchgefiihrt; 2)
Auswirkungen auf die reproduktive Entwicklung: FR1 (450 bis 6 000 MHz): Diese Frequen-
zen beeintrachtigen eindeutig die mannliche und moglicherweise auch die weibliche
Fruchtbarkeit. Sie konnen sich mdglicherweise negativ auf die Entwicklung von Embryo-
nen, Foten und Neugeborenen auswirken; FR2 (24 bis 100 GHz): Es wurden keine ange-
messenen Studien zu den nichtthermischen Auswirkungen der hoheren Frequenzen
durchgefiihrt.
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Auszug aus der Originalzusammenfassung

Zusammenfassung

1. Hintergrund

In den letzten Jahrzehnten hat sich eine beispiellose Entwicklung von Technologien vollzogen, die als Informations-
und Kommunikationstechnologien (IKT) bekannt sind. Dazu gehoren die drahtlose Kommunikation, die fiir Mobilte-
lefone verwendet wird, und z. B. Wi-Fi, das elektromagnetische Felder (EMF) im Hochfrequenzbereich (RF) nutzt.

Die erste Generation von tragbaren Mobiltelefonen war Ende der 1980er Jahre verfiigbar. In der Folgezeit haben die
zweite (2G), dritte (3G) und vierte (4G, Long Term Evolution = LTE) Generation ihren Verbreitungsgrad in der Gesell-
schaft drastisch erhoht, so dass es heute in Europa mehr Gerate als Einwohner gibt. Dartiber hinaus sind Wi-Fi und
andere Formen der drahtlosen Datenlibertragung inzwischen allgegenwartig und weltweit verfligbar. Dennoch gibt
es neue Ungleichheiten beim Zugang zum Hochgeschwindigkeitsinternet (selbst in Landern mit hohem Einkommen),
und die Kontrolle durch autoritdre Regime zeigt Risiken fiir die Demokratie und die europaischen Werte.

Die Einfiihrung der nachsten Generation von Funkfrequenzen, 5G, hat in den Mobilfunknetzen begonnen. Bei 5G
handelt es sich nicht um eine véllig neue Technologie, sondern um eine Weiterentwicklung der bereits bestehenden
G1- bis G4-Technologien. 5G-Netze werden in mehreren verschiedenen Frequenzbandern arbeiten, von denen die
niedrigeren Frequenzen fiir die erste Phase der 5G-Netze vorgeschlagen werden. Mehrere dieser Frequenzen wurden
oder werden bereits fur frihere Mobilfunkgenerationen genutzt. Es gibt auch Pléne, in spateren Phasen der 5G-
Technologieentwicklung wesentlich héhere Funkfrequenzen zu verwenden. Die neuen Bander liegen deutlich ober-
halb des sog. Ultrahochfrequenzbereichs (UHF) und haben Wellenlangen im Zentimeterbereich (3-30 GHz) oder im
Millimeterbereich (MMW) bei 30-300 GHz. Die letztgenannten Bander werden traditionell fir Radar- und Mikrowel-
lenverbindungen genutzt, und nur sehr wenige wurden hinsichtlich ihrer Auswirkungen auf die menschliche Gesund-
heit untersucht.

2. Methodik

Diese Ubersicht tiber die derzeit verfiigbaren wissenschaftlichen Erkenntnisse konzentriert sich sowohl auf die karzi-
nogenen als auch auf die reproduktiven/entwicklungsrelevanten Wirkungen von HF aus Mobilfunk-
Telekommunikationssystemen, die 2G-5G-Netze nutzen, und stiitzt sich dabei sowohl auf In-vivo-Tierstudien als
auch auf epidemiologische Studien am Menschen. Die bewerteten Studien wurden in zwei Gruppen eingeteilt:

1) Studien zur Bewertung der gesundheitlichen Auswirkungen von HF im unteren Frequenzbereich (FR) (FR1: 450 bis
6000 MHz), zu dem auch die Frequenzen gehoren, die in den bestehenden 2 bis 4 Generationen des zellularen Breit-
bandnetzes verwendet werden. Die aktuellen Erkenntnisse aus den 2G-4G-Studien sind die besten derzeit verfligba-
ren Erkenntnisse. Die Studien wurden mit narrativen Methoden ausgewertet.

2) Studien zur Bewertung der gesundheitlichen Auswirkungen von Hochfrequenzstrahlung bei héheren FR (FR2: 24
bis 100 GHz - MMW). Die hoheren Frequenzen sind neu, wurden bisher nicht fiir die mobile Kommunikation verwen-
det und sind spezifisch fiir die neue 5G-Technologie, die besondere physikalische Eigenschaften und Wechselwirkun-
gen mit biologischer Materie aufweist (geringere Durchdringung, hdhere Energie usw.): Sie wurden separat mit einer
Scoping-Review-Methode betrachtet.

Der narrative Review (FR1) wird vom Scoping Review (FR2) unterschieden, aber die Auswahl- und Bewertungskrite-
rien, die fir Scoping Reviews angegeben sind, wurden fir beide Recherchen und fiir die Einbeziehung/
AusschlieBung von Studien zu den biologischen Endpunkten Krebs und Fortpflanzung/Entwicklung ibernommen.

Bei der abschlieBenden Bewertung der Ergebnisse sowohl der epidemiologischen als auch der experimentellen Stu-
die sowie der Krebs- und Fortpflanzungs-/Entwicklungsergebnisse wurden die in der Praambel der IARC-Monografie
(2019) angegebenen Parameter berticksichtigt, die auf die Bedurfnisse des vorliegenden Berichts zugeschnitten sind
und flr beide Endpunkte (d. h. Krebs und Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung) gelten:
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Ausreichende Nachweise: Ein kausaler Zusammenhang zwischen der Exposition gegeniiber HF-EMF und der spezi-
fischen schadlichen Wirkung wurde nachgewiesen. Das heifBt, es wurde ein positiver Zusammenhang in der Gesamt-
heit der Nachweise zu folgenden Themen festgestellt. Exposition gegeniiber dem Agens und der spezifischen schad-
lichen Auswirkung in Studien, in denen Zufall, Verzerrungen und Storfaktoren mit hinreichender Sicherheit ausge-
schlossen werden konnten.

Begrenzte Nachweise: Eine kausale Interpretation des positiven Zusammenhangs, der in der Evidenzbasis zur Expo-
sition gegenliber HF-EMF und der spezifischen schadlichen Wirkung beobachtet wurde, ist glaubwiirdig, aber Zufall,
Verzerrung oder Storfaktoren kdnnen nicht mit angemessener Sicherheit ausgeschlossen werden.

Keine Nachweise: Es liegen keine Daten oder Nachweise vor, die auf das Fehlen schadlicher Wirkungen hindeuten
(zu spezifizieren).

Die Gesamtbewertung sowohl fir Krebs als auch fiir Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung wurde durch
die Zusammenschau der Nachweise fiir Mensch und Tier wie folgt ermittelt:

Evidence in experimental Evaluation based on

Evidence in humans

animals strength of evidence

Clear association
Sufficient Not necessary between exposure
and the adverse effect

Probable association between

Limited Sufficient
exposure and the adverse effect
gk 2 Possible association between
Limited Less than sufficient
exposure and the adverse effect
Inadequate Inadequate or limited Not classifiable

3. Expositionsabschatzung

Die Frage der Expositionsabschatzung bei der Einflihrung von 5G ist kompliziert, vor allem im Hinblick auf die Uber-
wachung der kontinuierlichen Anderungen der Aktivitdt sowohl von Basisstationen (BS) als auch von Nutzergeraten
(UE) im Zusammenhang mit der MIMO-Technologie (Multiple Input, Multiple Output). Dariiber hinaus wird der tech-
nische Ansatz fiir die Expositionsbewertung im Zukunftsszenario, der sich auf die gleichzeitigen Emissionen von 1G,
2G, 3G, 4G und 5G bezieht, noch immer formuliert und ist daher unsicher.

4. Nichtthermische Wirkungen

Die schadlichen Auswirkungen nicht-thermischer biologischer Wechselwirkungen von HF-EMF mit menschlichem
und tierischem Gewebe wurden bei der Festlegung der ICNIRP 2020-Leitlinien (ICNIRP 2020a) nicht berticksichtigt,
obwohl eine groBe Anzahl wissenschaftlicher Verdffentlichungen vorliegt, die die Schadlichkeit oder potenzielle
Schadlichkeit dieser Auswirkungen belegen. Es gibt athermische Bioresonanzen, und in der Tat werden einige Fre-
quenzen zu therapeutischen Zwecken in einer Reihe von Bereichen der Medizin eingesetzt. Wie wir wissen, kann je-
des Medikament, selbst das vorteilhafteste, auch einige unerwiinschte Wirkungen mit sich bringen. Daher miissen
bei der Risikobewertung sowohl thermische als auch nicht-thermische Wirkungen von HF-EMF berticksichtigt wer-
den.
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5. Aktueller Stand der Forschung zu HF-EMF

Die Einflhrung von drahtlosen Kommunikationsgeraten, die im HF-Bereich des elektromagnetischen Spektrums (450
bis 6.000 MHz, niedrigere Frequenzen) arbeiten, hat eine betrachtliche Anzahl von Studien ausgeldst, die sich mit
Gesundheitsfragen befassen. Diese Studien umfassen Untersuchungen am Menschen (epidemiologische Studien), an
Tieren (experimentelle Studien mit Nagetieren) und an zelluldren in-vitro-Systemen.

Die 5G-Netze werden die Zahl der drahtlosen Gerate erhdhen, was eine viel groBere Infrastruktur erfordert, um ein
héheres mobiles Datenvolumen pro geografischem Gebiet zu ermdglichen. AuBerdem muss eine hdhere Netzdichte
aufgebaut werden, da die fiir 5G bendétigten hoheren Frequenzen (24 bis 100 GHz, MMW) eine geringere Reichweite
haben. Zu diesen Frequenzen liegen nur wenige Studien von unterschiedlicher Qualitat vor.

Dies wirft die Frage auf, ob diese hdheren Frequenzen andere Auswirkungen auf die Gesundheit und die Umwelt
haben werden als niedrigere Frequenzen. Weltweit wurden auf verschiedenen Ebenen Bewertungen der HF-
Sicherheit durchgefiihrt und wissenschaftliche und politische Papiere verdffentlicht.

In Bezug auf Krebs definierte die IARC 2011 die Analyse der bis 2011 gesichteten Literatur (Baan, 2011), die 2013 ver-
offentlicht wurde und durchgehend als IARC (2013) zitiert wird, HF-EMF im Frequenzbereich von 30 kHz bis 300 GHz
als "moglicherweise krebserregend” fiir den Menschen, basierend auf "begrenzten Nachweisen auf Karzinogenitat"
beim Menschen und bei Versuchstieren. Die im Jahr 2011 verfligbaren Studien untersuchten HF in dem Bereich, den
wir hier als FR1 bezeichnen, d. h. von 450 bis 6 000 MHZ. Die FR2-Frequenzen (24 bis 100 GHz) liegen im MMW-
Bereich.

Die IARC-Analyse von 2011 untersuchte HF-EMF. Wahrend es keine Studien zu 5G gab, wurden einige Studien zu
hochfrequenten beruflichen Radar- und Mikrowellenexpositionen einbezogen.

Die neuen MMW-Frequenzen (FR2: 24 bis 100 GHz) werden zu den bereits genutzten niedrigeren Frequenzen hinzu-
kommen, unter anderem durch 5G. Daraus folgt, dass es fir 5G im Bereich von 450 bis 6.000 MHz (FR1) viele Studien
gibt, von denen viele in der IARC-Monographie in Bezug auf Krebs gesammelt wurden, wahrend es fiir 26 GHz und
andere MMW-Frequenzen im Allgemeinen nur wenig Literatur gibt, die die moglichen negativen Auswirkungen auf
die Gesundheit untersucht. Der einfache Grund dafiir ist, dass diese Frequenzen bisher nicht fir die Massenkommu-
nikation genutzt wurden und es daher nur wenige geeignete Populationen gab, die diesen Frequenzen ausgesetzt
waren, um sie zu untersuchen; ebenso gibt es nur sehr wenige adaquate Studien Uber nicht-thermische Auswirkun-
gen auf Labortiere.

6. Ergebnisse der vorliegenden Untersuchung

Unter Verwendung von PubMed und der EMF-Portal-Datenbank und unter Anwendung der Scoping-Review-
Methode auf unsere Forschung fanden wir 950 Arbeiten Uber die Karzinogenitdt von HF-EMF beim Menschen und
911 Arbeiten Uber experimentelle Nagerstudien, insgesamt 1.861 Studien. In Bezug auf Reproduktions-/
Entwicklungsstudien fanden wir 2.834 Arbeiten zur Epidemiologie und 5.052 Studien zu experimentellen Nagetier-
studien, insgesamt 7.886 Studien. Aus der vorliegenden Literaturiibersicht und den oben dargelegten Uberlegungen
kommen wir zu den folgenden Schlussfolgerungen:

6.1 Krebs beim Menschen

e FR1 (450 bis 6.000 MHz): Es gibt begrenzte Nachweise auf die Karzinogenitat von HF-Strahlung beim Menschen.
Bei der Aktualisierung der Ergebnisse der Gesamtbewertung von 2011 bis 2020 wurden erneut positive Assoziatio-
nen zwischen der Exposition gegeniiber hochfrequenter Strahlung von schnurlosen Telefonen und Gliomen
(Hirntumoren) sowie Akustikusneurinomen beobachtet, aber die Beweise beim Menschen sind immer noch begrenzt.

e FR2 (24 bis 100 GHz): Es wurden keine angemessenen Studien Uber die Auswirkungen der héheren Frequenzen
durchgefiihrt.

6.2 Krebs bei Versuchstieren

e FR1 (450 bis 6.000 MHz): Es gibt ausreichende Nachweise fir die Karzinogenitdt von HF-Strahlung bei Versuchs-
tieren. Neue Studien nach der IARC-Bewertung von 2011 zeigten einen positiven Zusammenhang zwischen HF-EMF
und Tumoren des Gehirns und der Schwann-Zellen des peripheren Nervensystems, der gleichen Art von Tumoren,
die auch in epidemiologischen Studien beobachtet wurden.

e FR2 (24 bis 100 GHz): Fir die héheren Frequenzen wurden keine angemessenen Studien durchgefiihrt.
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6.3 Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung beim Menschen

e FR1 (450 bis 6.000 MHz): Es gibt ausreichende Nachweise auf schédliche Auswirkungen auf die Fruchtbarkeit von
Mannern. Es gibt begrenzte Nachweise auf schadliche Wirkungen auf die Fruchtbarkeit von Frauen. Es gibt begrenz-
te Nachweise auf Auswirkungen auf die Entwicklung der Kinder von Muttern, die wahrend der Schwangerschaft in-
tensiv Mobiltelefone benutzt haben.

e FR2 (24 bis 100 GHz): Fiir die hdheren Frequenzen wurden keine angemessenen Studien durchgefiihrt.

6.4 Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung bei Versuchstieren

e FR1 (450 bis 6000 MHz): Es gibt ausreichende Nachweise auf schadliche Auswirkungen auf die Fruchtbarkeit
mannlicher Ratten und Mause. Es gibt begrenzte Nachweise auf schadliche Wirkungen auf die Fruchtbarkeit weibli-
cher Méduse. Es gibt begrenzte Nachweise auf schadliche Wirkungen auf die Entwicklung der Nachkommen von Rat-
ten und Mausen, die wahrend der Embryonalzeit exponiert wurden.

e FR2 (24 bis 100 GHz): Fir die hdheren Frequenzen wurden keine angemessenen Studien Uber nichtthermische
Wirkungen durchgefihrt.

7. Allgemeine Bewertung

7.1 Krebs
e FR1 (450 bis 6.000 MHz): Diese FR1-Frequenzen sind wahrscheinlich krebserregend fiir den Menschen.

e FR2 (24 bis 100 GHz): Fiir die hoheren Frequenzen wurden keine angemessenen Studien durchgefiihrt.

7.2 Auswirkungen auf die Fortpflanzung/Entwicklung

e FR1 (450 bis 6.000 MHz): Diese Frequenzen beeintrachtigen eindeutig die mannliche Fruchtbarkeit. Sie beein-
trachtigen moglicherweise die weibliche Fruchtbarkeit. Sie haben mdglicherweise nachteilige Auswirkungen auf die
Entwicklung von Embryonen, Féten und Neugeborenen.

e FR2 (24 bis 100 GHz): Es wurden keine angemessenen Studien Uber nicht-thermische Wirkungen der héheren
Frequenzen durchgefihrt.

8. Politische Optionen

8.1 Entscheidung fiir neue Technologien fiir Mobiltelefone, die eine Verringerung der HF-EMF-Exposition
ermoglichen

Die Quellen von HF-Emissionen, die derzeit die groBte Gefahr darzustellen scheinen, sind Mobiltelefone. Obwohl
Sendeanlagen (Funkmasten) von manchen Menschen als das grofBte Risiko angesehen werden, geht die groBte Ex-
positionsbelastung fir den Menschen im Allgemeinen von seinen eigenen Mobiltelefonen aus, und epidemiologi-
sche Studien haben eine statistisch signifikante Zunahme von Hirntumoren und Schwann-Zelltumoren der periphe-
ren Nerven beobachtet, vor allem bei starken Mobiltelefonbenutzern.

Daher mussen MaBnahmen ergriffen werden, um sicherzustellen, dass immer sicherere Telefongeradte hergestellt
werden, die wenig Energie abgeben und moglichst nur in einem bestimmten Abstand zum Koérper funktionieren. Die
kabelgebundene Hormuschel 16st einen GroBteil des Problems, ist aber unbequem und schreckt daher die Nutzer ab;
andererseits ist es nicht immer moglich, die Freisprechfunktion zu nutzen. Die Option, die HF-EMF-Exposition im Zu-
sammenhang mit Telefonen so weit wie mdglich zu verringern, gilt unabhangig von den verwendeten Frequenzen,
von 1G bis 5G. Lander wie die USA und Kanada, in denen strengere SAR-Grenzwerte fiir Mobiltelefone gelten als in
Europa, waren dennoch in der Lage, effiziente 1G-, 2G-, 3G- und 4G-Kommunikation aufzubauen (Madjar, 2016). Da
5G energieeffizienter sein soll als die bisherigen Technologien, wére die Verabschiedung strengerer Grenzwerte in
der EU fur Mobilfunkgerate sowohl ein nachhaltiger als auch ein vorsorgender Ansatz.

\
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8.2 Uberarbeitung der Expositionsgrenzwerte fiir die Offentlichkeit und die Umwelt, um die HF-EMF-
Exposition durch Mobilfunkmasten zu verringern

In jlingster Zeit hat die EU-Politik (Europaische Kommission, 2019) die Nachhaltigkeit eines neuen wirtschaftlichen
und sozialen Entwicklungsmodells gefordert, das neue Technologien nutzt, um den Gesundheitszustand des Plane-
ten standig zu Uberwachen, einschlieBlich des Klimawandels, der Energiewende, der Agrardkologie und der Erhal-
tung der biologischen Vielfalt. Die Verwendung der niedrigen 5G-Frequenzen und die Annahme von vorsorglichen
Expositionsgrenzwerten, wie sie unter anderem in Italien, der Schweiz, China und Russland verwendet werden und
die deutlich unter den von der ICNIRP empfohlenen Werten liegen, kdnnten dazu beitragen, diese EU-
Nachhaltigkeitsziele zu erreichen.

8.3 Verabschiedung von MaBBnahmen, die Anreize zur Verringerung der HF-EMF-Exposition schaffen

Ein GroBteil der bemerkenswerten Leistung der neuen drahtlosen 5G-Technologie der niedrigeren Frequenzen kann
auch durch die Verwendung von Glasfaserkabeln und durch die Umsetzung technischer MaBBnahmen zur Verringe-
rung der Exposition durch 1-4G-Systeme erreicht werden (Keiser, 2003; CommTech Talks, 2015; Zlatanov, 2017). Dies
wirde die Exposition Uberall dort minimieren, wo Verbindungen an festen Standorten erforderlich sind. So kénnten
zum Beispiel Glasfaserkabel fir die Verbindung von Schulen, Bibliotheken, Arbeitsplatzen, Hausern, 6ffentlichen Ge-
bduden und allen neuen Gebduden usw. verwendet werden, und &ffentliche Versammlungsorte kénnten "HF-EMF-
freie" Bereiche sein (dhnlich wie Nichtraucherzonen), um die passive Exposition von Personen zu vermeiden, die kein
Mobiltelefon oder eine Langstreckeniibertragungstechnologie verwenden, und so viele geféhrdete altere oder im-
mungeschwachte Menschen, Kinder und elektrosensible Personen zu schiitzen.

8.4 Férderung multidisziplindrer wissenschaftlicher Forschung, um die langfristigen gesundheitlichen Auswir-
kungen von 5G zu bewerten und eine geeignete Methode zur Uberwachung der Exposition gegeniiber 5G zu
finden.

In der Literatur finden sich keine angemessenen Studien, die das Risiko von Tumoren und negativen Auswirkungen
auf die Fortpflanzung und Entwicklung bei einer Exposition gegenliber 5G-MMW ausschlieBen oder die Mdglichkeit
von synergistischen Wechselwirkungen zwischen 5G und anderen bereits verwendeten Frequenzen ausschlieBen.
Daher ist die Einfihrung von 5G mit Unsicherheiten behaftet, sowohl in Bezug auf Gesundheitsfragen als auch auf
die Vorhersage bzw. Uberwachung der tatséchlichen Exposition der Bevélkerung: Diese Wissensliicken rechtfertigen
die Forderung nach einem Moratorium fiir 5G-MMW, bis die entsprechenden Forschungsarbeiten abgeschlossen
sind.

Angesichts dieser Ungewissheiten besteht eine politische Option darin, die multidisziplindre Teamforschung zu ver-
schiedenen Faktoren der Expositionsabschatzung und auch zu den biologischen Auswirkungen von 5G-MMW bei
Frequenzen zwischen 6 und 300 GHz zu férdern, und zwar sowohl auf den Menschen als auch auf die Flora und Fau-
na der Umwelt, z. B. nichtmenschliche Wirbeltiere, Pflanzen, Pilze und Wirbellose.

MMW wird erst mit dem endglltigen 5G-Protokoll eingefiihrt, d. h. erst in drei bis flinf Jahren. Angesichts dieses
Zeitrahmens besteht eine Moglichkeit darin, die Auswirkungen zu untersuchen, bevor die gesamte Weltbevolkerung
und die Umwelt exponiert werden.

Die Einfihrung der MMW-5G-Technologie ohne weitere Préventivstudien wiirde bedeuten, dass ein "Experiment" an
der menschlichen Bevolkerung durchgefiihrt wird, dessen Folgen véllig ungewiss sind. Um uns auf Europa zu be-
schranken, konnte dies in einem Bereich wie der Chemie geschehen, der derzeit durch REACH (EG, 1907/2006) gere-
gelt wird.

REACH zielt darauf ab, den Schutz der menschlichen Gesundheit und der Umwelt durch eine bessere und friihere
Identifizierung der inhdrenten Eigenschaften von chemischen Stoffen zu verbessern. EU REACH regelt die Registrie-
rung, Bewertung, Zulassung und Beschrankung von Chemikalien. Dariiber hinaus zielt sie darauf ab, die Innovation
und Wettbewerbsfahigkeit der chemischen Industrie in der EU zu verbessern. EU REACH basiert auf dem Prinzip
"keine Daten, kein Markt" und nimmt die Industrie in die Pflicht, Sicherheitsinformationen tber Stoffe zu liefern.

Wl
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Hersteller und Importeure sind verpflichtet, Informationen Uber die Eigenschaften ihrer chemischen Stoffe zu sam-
meln, die einen sicheren Umgang mit ihnen ermdglichen, und diese Informationen in einer zentralen Datenbank bei
der Europaischen Chemikalienagentur (ECHA) zu registrieren. Eine politische Option kénnte darin bestehen, den glei-
chen Ansatz auf alle Arten von technologischen Innovationen anzuwenden.

Die Ergebnisse dieser Studien kdnnten die Grundlage fur die Entwicklung einer evidenzbasierten Politik in Bezug auf
die HF-EMF-Exposition menschlicher und nicht-menschlicher Organismen durch 5G-MMW-Frequenzen bilden. Es
sind weitere Studien erforderlich, um die gesundheitlichen Auswirkungen von HF-EMF im Allgemeinen und von
MMW im Besonderen besser und unabhdngig zu untersuchen.

8.5 Forderung von Informationskampagnen iiber 5G

Es gibt einen Mangel an Informationen uber die méglichen Schiden von HF-EMF. Das Informationsdefizit schafft
Raum fiir Leugner und Panikmacher und flhrt in vielen EU-Landern zu sozialen und politischen Spannungen. Offent-
liche Informationskampagnen sollten daher eine Prioritat sein.

Informationskampagnen sollten auf allen Ebenen durchgefiihrt werden, angefangen bei den Schulen. Die Menschen
sollten Uber die potenziellen Gesundheitsrisiken, aber auch lber die Mdglichkeiten der digitalen Entwicklung, die
infrastrukturellen Alternativen fiir die 5G-Ubertragung, die von der EU und den Mitgliedstaaten ergriffenen Sicher-
heitsmaBnahmen (Expositionsgrenzwerte) und den richtigen Gebrauch von Mobiltelefonen informiert werden. Nur
mit fundierten und genauen Informationen kénnen wir das Vertrauen der Blirgerinnen und Biirger zurlickgewinnen
und eine gemeinsame Einigung Uber eine technologische Entscheidung erzielen, die, wenn sie richtig gehandhabt
wird, groBBe soziale und wirtschaftliche Vorteile bringen kann.

Vil
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