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Analyse von Lennart Hardell / Michael Carlberg:
Grenzwerte - die von der Lobbyorgani-
sation ICNIRP mit Sitz im Bundesamt
fur Strahlenschutz empfohlen werden,
schiitzen nicht

Vorwort von diagnose:funk

In diesem Brennpunkt verdffentlichen wir den Artikel von Lennart Hardell und
Michael Carlberg ,Gesundheitsrisiken durch hochfrequente Strahlung, einschlieBlich
5G, sollten von Experten ohne Interessenkonflikte bewertet werden”, der die Rolle der
ICNIRP (International Commission on Non-Ionizing Radiation Protection) in der interna-
tionalen Strahlenschutzpolitik analysiert. Es ist die sechste aktuelle Studie zur ICNIRP! Im
Juni 2020 publizierten die Europaabgeordneten Klaus Buchner und Michele Rivasi ihren
Bericht, 2019 erschien die Recherche des Journalistennetzwerkes Investigate Europe u.
a. fur den Berliner Tagesspiegel, 2020 erschienen die Analysen von Frank und Butler.
Alle sechs Untersuchungen weisen nach, dass die ICNIRP eine Inszenierung der Indus-
trie mit Hauptsitz im deutschen Bundesamt fiir Strahlenschutz (BfS) ist. Die ICNIRP hat
es geschafft, dass in fast allen Landern des ehemaligen Westblocks der Strahlenschutz
auBer Kraft gesetzt und der Mobilfunkausbau uneingeschrankt erfolgen konnte.

Das Mantra aller Behorden ,Machen Sie sich keine Sorgen, die Grenzwerte garantie-
ren die Sicherheit der Mobilfunktechnologie” beruht auf den Grenzwert-Empfehlungen
der ICNIRP. Aber die Grenzwerte erfassen keine Langzeitwirkungen, sie berticksichtigen
keine Kinder, keine Schwangeren, keine alten Menschen und keine Kranken.? Die Grenz-
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werte enthalten nach Auskunft der Bundesregierung keine Vorsorgekomponente.? Die i ausgabe April 2021

Erklarung des BfS, dass bei Einhaltung der Grenzwerte die Menschen geschiitzt seien,  Online Versffentlichung auf www.EMFdata.org
entbehrt jeder Grundlage. Die neuen Grenzwertrichtlinien der ICNIRP von 2020, die das

. . . . . Bestellung Pri be:
BfS wiederum als Grundlage seiner Arbeit akzeptiert, sind abzulehnen. Prof. Dr. Hans- catelung Printausgabe

shop.diagnose-funk.org/brennpunkt, Bestellnr. 244
Peter Hutter (Med. Uni Wien) begriindet dies: bestellung@diagnose-funk.de

JSeit langem bestimmt eine sehr kleine Anzahl von Personen eines Vereins, der sei-
. . .. . . Herausgeber und V.i.S.d.P
ne Mitglieder selbst bestimmt, die internationale Grenzwertsetzung. Indem die Beobach- Diagnosge_Funk v

tungen von Effekten im Niedrigdosisbereich als nicht gesundheitlich relevant bezeichnet  Postfach 15 04 48
D-70076 Stuttgart

beziehungsweise abgetan werden und nur thermische Effekte als einzig relevant dar- )
www.diagnose-funk.org

gestellt werden, werden automatisch hbhere Grenzwerte abgeleitet als in irgendeinem
anderen Gebiet der Umweltmedizin. Diese werden, durch die Mobilfunklobby gestiitzt, der ~ Diagnose-Funk Schweiz
. . ) . . . . . Heinrichsgasse 20 CH - 4055 Basel
Politik als ausreichend vermittelt, die das auch zufrieden zur Kenntnis nimmt, weil sie .. t@diagnose-funk.ch
selbst davon durch den Verkauf der Frequenzen und die hohe Steuerleistung der Mobil-
funkindustrie profitiert ... Die vorliegende Arbeit (gemeint sind die ICNIRP-Richtlinien 2020, ~ Unterstiitzen Sie diagnose:funk als Forderer
. . . o . onli den:
d:f) sollte bestenfalls ignoriert, aber keinesfalls fiir internationale Grenzwert-Festlegungen erlvwzisapgennoseerjfunkmg Junterstuetzen
herangezogen werden."”
Spendenkonto

. . Diagnose-Funk e.V.
Die Analysen kommen zum gleichen Schluss: IBAN: DE39 4306 0967 7027 7638 00

. . . . . . BIC: GENODEM1GLS | GLS Bank
> Die ICNIRP ist ein ,Closed-Club” ohne demokratische Legitimation und Struktu-

ren, der nur Mitglieder mit industriekompatibler Meinung aufnimmt.

> Die ICNIRP hat ein selbstreferentielles System geschaffen, das darin besteht, dass
in nationalen Schutz- und Beurteilungsgremien weltweit, in groBen europaischen
Staaten, der Europaischen Union und der WHO ICNIRP-Mitglieder sitzen, die sich
auf ihre eigenen Gutachten berufen.
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> Die ICNIRP liefert der Industrie die Argumente zur
Vermarktung der Mobilfunktechnik, in dem Studien,
die Gesundheitsrisiken nachweisen, entweder nicht
in die Bewertung aufgenommen, die Ergebnisse
angezweifelt oder verzerrt dargestellt werden.

Bereits 2017 hat Sarah Starkey in ihrer Analyse nachgewie-
sen, in welchem Umfang die ICNIRP die Studienlage ver-
falscht.® Buchner/Rivasi, Hardell/Carlberg, Butler und Frank
liefern dafiir neue Fakten, sowohl Giber die personellen Ver-
flechtungen, die Interessenkonflikte als auch Uber die Ver-
falschungen der Studienlage.

Eigentlich ist das Kartenhaus des Grenzwertbetrugs
durch die ICNIRP nicht mehr zu halten. Doch Lobbyarbeit,
wirtschaftliche und politische Interessen stiitzen es. Wie lan-
ge das noch halt, hangt auch von der 6ffentlichen Kritik ab.
Helfen Sie mit, dass die politischen Entscheidungstrager mit
diesen Fakten Uber die ICNIRP konfrontiert werden. Treten
Sie fur folgende Forderungen ein:

> Sofortige Auflésung des ICNIRP-Biros im Bundes-
amt fir Strahlenschutz.®

> Stopp der Bundeszahlungen fiir die ICNIRP?
> Schluss mit der Anerkennung der ICNIRP-Grenzwerte.

> Neubesetzung der Strahlenschutzkommissionen mit
industrieunabhédngigen Wissenschaftlern und Ver-
tretern der Umweltverbande.

> Neufestlegung der Grenzwerte durch eine unabhan-
gige Kommission.

> Einfihrung von Vorsorgewerten fir Orte sensibler
Nutzung® und neue Produkte und Dienstleistungen.

Publikationen von diagnose:funk zur ICNIRP und dem
Bundesamt fiir Strahlenschutz:

diagnose:funk (2020): Wann gibt es in Deutschland wieder
einen Strahlenschutz? Offener Brief mit Handlungsoptionen
an die Prasidentin des Bundesamtes fir Strahlenschutz, Dr.
Inge Paulini. https://www.diagnose-funk.org/1566

diagnose:funk-Brennpunkt (2020): Der Kausalitats-Betrug.
Was die Mobilfunkdiskussion mit Alkohol, einem Affen und
Kater zu tun hat. https://www.diagnose-funk.org/1539

diagnose:funk (2019): Behauptungen & Scheinargumente
Teil III. Der Grenzwertbluff: ,Unbedenklich — die Grenzwerte
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werden eingehalten!” https://www.diagnose-funk.org/1375
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diagnose:funk-Brennpunkt (2017): Mobilfunk — Grenzwerte
entzaubert: Studie weist nach, wie Grenzwerte scheinwis-
senschaftlich legitimiert werden. Ubersetzung der Studie:
Starkey SJ (2016): Inaccurate official assessment of radio-
frequency safety by the Advisory Group on Non-ionising
Radiation. Veroffentlicht in: Rev Environ Health 2016; 31 (4):
493-503 https://www.diagnose-funk.org/1163

diagnose:funk-Brennpunkt (2017): Handystrahlung und
Gehirntumore. Stand der Forschung. Ubersetzung der Studie
Carlberg /Hardell (2017) https://www.diagnose-funk.org/1190
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Kommentar

Gesundheitsrisiken durch hochfre-
quente Strahlung, einschlieRlich 5G,
sollten von Experten ohne Interessen-
konflikte bewertet werden

Lennart Hardell und Michael Carlberg
The Environment and Cancer Research Foundation, SE-702 17 Orebro, Sweden

Eingereicht am 08. April 2020; Angenommen am 19. Juni 2020

DOI: 10.3892/0l.2020.11876

Zusammenfassung:
5G, die fiinfte Generation der hochfrequenten (FH-) Strahlung, steht kurz vor der
globalen Einfiihrung, ohne dass die Risiken fiir die menschliche Gesundheit und die
Umwelt untersucht werden. Dies hat unter besorgten Menschen in zahlreichen Landern
eine Debatte ausgeldst. In einem Appell an die Européische Union (EU) im September
2017, der gegenwirtig von mehr als 390 Wissenschaftlern und Arzten unterstiitzt wird,
) wurde ein Moratorium fiir den Einsatz der 5G-Strahlung gefordert, bis eine ordnungs-
Uber den Herausgeber:
Lennart Hardell und Michael Carlberg ~ 9€MaBe wissenschaftliche Bewertung der méglichen negativen Folgen durchgefiihrt
worden ist. Dieser Antrag wurde von der EU abgelehnt. Die Bewertung der Gesund-

Health risks from radiofrequency radiation, e . . Lo . . .
ey heitsrisiken der HF-Strahlung durch die 5G-Technologie wird in einem Bericht einer

including 5G, should be assessed by experts
with no conflicts of interest  Expertengruppe der Schweizer Regierung und in einer kirzlich erschienenen Verdf-
, fentlichung der Internationalen Kommission zum Schutz vor nicht-ionisierender Strah-
The Environment and Cancer Research K . . . . .
Foundation, SE-702 17 Orebro, Sweden lung (ICNIRP) ignoriert. Interessenkonflikte und Verbindungen zur Industrie scheinen
. el zu den voreingenommenen Berichten beigetragen zu haben. Das Fehlen einer ange-
E-mail: lennart.hardell@ . L. ) . .
messenen, unvoreingenommenen Risikobewertung der 5G-Technologie gefdhrdet die
Bevolkerung. Darliber hinaus scheint es ein Kartell von Einzelpersonen zu geben, die

die Bewertungsausschiisse monopolisieren und so das Null-Risiko-Paradigma starken.

environmentandcancer.com

Eingereicht am 08. April 2020;
Angenommen am 19. Juni 2020
D0I:10.3892/0l.202011876  Wir glauben, dass diese Tatigkeit als wissenschaftliches Fehlverhalten einzustufen ist.

Key words: Switzerland, European Union, . B
World Health Organization, International EII‘I'EItI-lI‘lg
Commission on Non-lonizing Radiation Die meisten Politiker und andere Entscheidungstréger, die Richtlinien fiir die Exposi-
Protection, Scientific Committee on
Emerging and Newly Identified Health
Risks, Swedish Radiation Safety Authority, ~ menschliche Gesundheit und die Umwelt zu ignorieren. Die Tatsache, dass die Inter-

56, elect tic field, appeals, . . . .
CECHOMASNEt T, APPESE national Agency for Research on Cancer (IARC), eine Abteilung der Weltgesundheits-
moratorium, microwave rad|at|0n,

radiofrequency electromagnetic field, organisation (WHO), im Mai 2011 HF-Strahlung im Frequenzbereich von 30 kHz bis
health risks, non-ionizing radiation
guidelines, conflicts of interest

tion gegentiber hochfrequenter (HF-) Strahlung festlegen, scheinen die Risiken fir die

300 GHz in die Gruppe 2B ,mdglicherweise krebserregend” fiir Menschen eingestuft

hat (1,2), wird ignoriert. Dies wurde kdirzlich bei einer Anhérung im Parlament von Tal-
) . linn in Estland (3) deutlich.

Uberset;/jr:;f::i:tfllr;?”gfniirr:fgtf;hdeer: Ein wichtiger Faktor kénnte der Einfluss auf Politiker durch Einzelpersonen und

Autoren.  Organisationen mit offensichtlichen Interessenkonflikten (im Originaltext Conflict

Obersetzung: of Interests — COIs genannt, Anm. Ubersetzer) sein, sowie deren eigenen Absichten,

diagnose:funk, es gilt derenglische  das Null-Risiko-Paradigma zu unterstiitzen (4,5). Die Internationale Kommission fiir

Originaltext. - den Schutz vor nicht-ionisierender Strahlung (ICNIRP) hat wissenschaftliche Beweise

Disclaimer and Copyright  UDer die nachteiligen Auswirkungen von HF-Strahlung auf Mensch und Umwelt wie-

This work is licensed undera Creative  derholt ignoriert. Ihre Richtlinien fur die Exposition basieren ausschlieBlich auf dem

commons Attribution-fontommerdial o icchen (Erwarmungs-)Paradigma und wurden erstmals in den ICNIRP-Richtlinien

NoDerivatives 4.0 International (CC BY-NC-
ND 4.0) License. 1998 (6) veroffentlicht, dann 2009 (7) aktualisiert und sind jetzt neu in den ICNIRP-
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Richtlinien 2020 (8) veroffentlicht worden. Dabei wurde die
Grundposition nicht verandert, sie beruht weiterhin nur auf
thermischen Effekten von HF-Strahlung auf Menschen. Der
groBBe Umfang der von Fachkollegen begutachteten Studien
Uber nicht-thermische Effekte wurde in allen ICNIRP-Bewer-
tungen ignoriert (9,10). Dariiber hinaus hat die ICNIRP ihre
veralteten Richtlinien weltweit erfolgreich beibehalten.

Interessenkonflikte kdnnen schédlich sein. Bei der Bewer-
tung von Gesundheitsrisiken ist es notwendig, so unvorein-
genommen wie moglich zu sein. Drei Punkte sind wichtig:

Erstens sind die Beweise fir Gesundheitsrisiken durch
Umweltfaktoren maéglicherweise nicht eindeutig, und des-
halb mussen fundierte Urteile getroffen werden. Dartber
hinaus gibt es Wissenslicken, die sachkundige Bewer-
tungen erfordern, und keine Schlussfolgerung kann ohne
Werturteil gezogen werden. Zweitens werden Paradigmen
gegen die Beweise und gegen externe Bewertungen durch
soziale Netzwerke in der wissenschaftlichen Gemeinschaft
verteidigt. Drittens: Je starker sich Entscheidungen Uber
Gesundheitsrisiken auf wirtschaftliche, militarische und poli-
tische Interessen auswirken, desto starker werden die Inter-
essensvertreter versuchen, diese Entscheidungsprozesse zu
beeinflussen.

Seit der Bewertung durch die IARC im Jahr 2011 (1,2) wur-
de die Evidenz zu den Krebsrisiken beim Menschen durch
HF-Strahlung auf der Grundlage von Berichten zur mensch-
lichen Krebsepidemiologie (9-11), Studien zur Kanzeroge-
nitat bei Tieren (12-14) und experimentellen Befunden zu
oxidativen Mechanismen (15) und zur Genotoxizitat (16)
verstarkt. Daher sollte die IARC-Kategorie (fiir HF-Strahlung)
von Gruppe 2B in Gruppe 1, karzinogen fir Menschen (17),
aufgewertet werden.

Die Einfihrung von 5G, der flinften Generation von HF-
Strahlung, ist in zahlreichen Landern ein groBes Anliegen,
und Birgerinitiativen versuchen, ein Moratorium durchzu-
setzen, bis grundliche Forschungen Uber schadliche Aus-
wirkungen auf die menschliche Gesundheit und die Umwelt
durchgefiihrt wurden. Ein Appell fir ein Moratorium, der
derzeit von mehr als 390 internationalen Wissenschaftlern
und Arzten unterzeichnet ist, wurde im September 2017 an
die Europaische Union (EU) geschickt (18), ohne dass die EU
bisher darauf reagiert hat (19). Mehrere Regionen haben ein
Moratorium gegen die Einfiihrung von 5G aufgrund feh-
lender Studien Uber die Auswirkungen auf die Gesundheit
erlassen, so zum Beispiel Genf (20).

Im vorliegenden Artikel wird die aktuelle Situation in
der Schweiz exemplarisch erdrtert (21). Zusatzlich wird die
ICNIRP-2020-Evaluation diskutiert (8).

Evaluation von Gesundheitsrisiken in der Schweiz
Mehrere Schweizer Birgerinnen und Birger haben uns
darauf aufmerksam gemacht, dass der auBerordentliche
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Professor Martin Ro6sli den Vorsitz (directeur) von zwei
wichtigen Expertengruppen von der Schweizer Regierung
innehat, trotz moglicher Interessenkonflikte und einer
Geschichte der Falschdarstellung von Wissenschaft (22,23).
Es handelt sich dabei um die Beratende Expertengruppe NIS
(BERENIS; die schweizerische beratende Expertengruppe fiir
elektromagnetische Felder und nicht-ionisierende Strah-
lung) (24) sowie um die Untergruppe 3, die Arbeitsgruppe
Mobilkommunikation und Strahlung des Departements fur
Umwelt, Verkehr, Energie und Kommunikation/Eidgendssi-
sches Departement fiir Umwelt, Verkehr, Energie und Kom-
munikation, die die Gesundheitsrisiken der HF-Strahlung
durch die 5G-Technologie bewertet (25,26).

Die Schlussfolgerungen des jlingsten 5G-Berichts der
Schweizer Regierung sind voreingenommen und kdénnen
hier eingesehen werden (27,28). Dieser 5G-Bericht kam zu
dem Schluss, dass es keine kurzfristigen gesundheitlichen
Auswirkungen und keine oder nur unzureichende Belege fiir
langfristige Auswirkungen gibt [siehe Tabelle 17 (Tableau 17)
auf Seite 69 in der franzdsischen Fassung (27) und Tabelle 17
auf Seite 67 in der deutschen Fassung (28)].

Darliber hinaus wurde berichtet, dass es nur begrenz-
te Evidenz fur Gliome, Neurilemmoma (Schwannome) und
Ko-karzinogene Wirkungen und unzureichende Evidenz
fur Wirkungen auf Kinder durch prénatale Exposition oder
durch die eigene Mobiltelefonnutzung gibt. Hinsichtlich
der kognitiven Wirkungen, der fotalen Entwicklung und der
Fruchtbarkeit (Spermienqualitat) war das Urteil, dass die
Evidenz fur schéadliche Wirkungen unzureichend ist. Diese
Bewertungen waren auffallend &hnlich wie die der ICNIRP
(siehe Anhang B in ICNIRP 2020; 8). Andere wichtige End-
punkte wie Auswirkungen auf die Blut-Hirn-Schranke, die
Zellproliferation, Apoptose (programmierter Zelltod), oxida-
tiven Stress (reaktive Sauerstoffspezies) und die Gen- und
Proteinexpression wurden nicht bewertet.

GemaB der Zeitung Le Courrier vom 19. November 2019
stellte Martin R66sli die Schlussfolgerung in einem Interview
wie folgt dar: ‘Sur l'aspect sanitaire pur, «le groupe de
travail constate que, jusqu’a présent, aucun effet sani-
taire n'a été prouvé de maniere cohérente en dessous
des valeurs limites d'immissions fixées», résume Martin
R&6sli, professeur d'épidémiologie environnementale a
UInstitut tropical et de santé publique suisse’ (29). (In
Bezug auf die Gesundheitsfrage kommt die Arbeitsgruppe
zum Schluss, dass bis heute keine gesundheitlichen Auswir-
kungen unterhalb der vorgegebenen Grenzwerte konsistent
nachgewiesen werden konnten, resiimiert Martin R66sli, Pro-
fessor fir Umweltepidemiologie am Schweizerischen Tropen-
und Public Health-Institut].

Diese Schweizer Bewertung ist wissenschaftlich ungenau
und steht im Widerspruch zur Meinung zahlreicher Wissen-
schaftler auf diesem Gebiet (18). 252 Wissenschaftler aus 43
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Landern, die auf dem Gebiet der elektromagnetischen Fel-
der (EMF) forschen — und die alle durch Fachleute geprifte
Forschungsarbeiten iber die biologischen und gesundheit-
lichen Auswirkungen von nicht-ionisierenden elektroma-
gnetischen Feldern (RF-EMF) veroffentlichten — haben Fol-
gendes festgestellt:

.Zahlreiche neuere wissenschaftliche Veréffentlichungen
haben gezeigt, dass HF-EMF lebende Organismen in einem Aus-
maB beeinflussen, das weit unter den meisten internationalen
und nationalen Richtlinien liegt. Zu den Auswirkungen gehéren
ein erhohtes Krebsrisiko, zelluléirer Stress, Zunahme schddlicher
freier Radikale, genetische Schcéiden, strukturelle und funktionelle
Verdnderungen des Fortpflanzungssystems, Lern- und Gedcicht-
nisdefizite, neurologische Stérungen und negative Auswirkungen
auf das allgemeine Wohlbefinden des Menschen. Die Schéden
gehen weit liber die des Menschen hinaus, da es immer mehr
Beweise fiir schddliche Auswirkungen sowohl auf das pflanzli-
che als auch auf das tierische Leben gibt” (30).

Wir sind besorgt, dass der schweizerische 5G-Bericht von
einem oder mehreren Mitgliedern der Bewertungsgruppe
durch Verbindungen zu Mobilfunkunternehmen (Interes-
senkonflikte) beeinflusst sein konnte.

Interessenkonflikte (COls)

Die Finanzierung durch Telekommunikationsunterneh-
men ist ein offensichtlicher Interessenkonflikt (COI). Martin
Roosli war Mitglied des Vorstands der von der (Schweizer)
Telekom finanzierten schweizerischen Forschungsstiftung
far Elektrizitat und Mobilkommunikation (FSM) und hat von
derselben Organisation finanzielle Mittel erhalten (31-33).

Es sei darauf hingewiesen, dass die FSM eine Stiftung
ist, die formell als Zwischenglied zwischen Industrie und
Forschung dient. Laut ihrer Website sind unter den funf
Grundern der FSM, die ,das Anfangskapital der Stiftung zur
Verfiigung stellten”, vier Telekommunikationsunternehmen:
Swisscom, Salt, Sunrise, 3G Mobile (2011 aufgeldst). Der
fuinfte Grinder ist die ETH Zurich (Hochschule fir Technik
und Ingenieurwissenschaften). Es gibt nur zwei Sponsoren,
Swisscom (Telekommunikation) und Swissgrid (Energie), die
,die FSM mit jéhrlichen Spenden unterstiitzen, und somit die
Verwaltung der Stiftung als auch die Forschungsforderung
verwalten” (34).

Die gleiche Situation gilt fir die Mitgliedschaft in der
ICNIRP (Tabelle I) (35). Im Jahr 2008 erklarte der Ethikrat des
Karolinska-Instituts in Stockholm, dass die Mitgliedschaft in

Table I. Members of the WHO core group and additional experts of the Environmental Health Criteria Document 2014 (54), EU
SCENIHR 2015 (52), the SSM 2015-2020 (93) and ICNIRP commission or the Scientific Expert Group 1992-2020 (94).

Members WHO, 2014

SCENIHR, 2015

SSM, 2015-2020 ICNIRP, 1992-2020

Emilie van Deventer
Simon Mann

Maria Feychting
Gunnhild Oftedal
Eric van Rongen
Maria Rosaria Scarfi
Jukkka Juutilainen
Denis Zmirou

XX KK XX X
o

Theodoros Samaras

Norbert Leitgeb

Anssi Auvinen

Heidi Danker-Hopfe

Kjell Hansson Mild

Mats Olof Mattsson

Hannu Norppa

James Rubin X
Joachim Schiiz

Zenon Sienkiewicz X
Olga Zeni X
Anke Huss

Clemens Dasenbrock

Lars Klaeboe

Martin R66sli X
Aslak Harbo Poulsen

MK KX X K X X X X

o

X

X"

T e

XC

KoK KR X

*WHO Observer in the main commission (95); ®2002-2011; ©2020-2024. The table is based on members of WHO, SCENIHR and SSM during
the defined time period(s). No other individuals among those within WHO or SCENIHR were found in the list of SSM participants. A total
of 15 additional experts in WHO were not members of SCENIHR, SSM or ICNIRP. SCENIHR, Scientific Committee on Emerging and
Newly Identified Health Risks; SSM, Swedish Radiation Safety Authority; WHO, World Health Organization; EU, European Union; ICNIRP,
International Commission on Non-Ionizing Radiation Protection.
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der ICNIRP ein potenzieller Interessenkonflikt sei. Eine sol-
che Mitgliedschaft sollte immer angegeben werden.

Dieses Urteil basierte auf den Tatigkeiten von Anders
Ahlbom in Schweden, damals Mitglied der ICNIRP, aber es
ist eine allgemeine Feststellung (2008-09-09; Dnr, 3753-
2008-609). Zusammengefasst: ,Es ist erforderlich, dass alle
Parteien ihre Verbindungen und andere Umstdnde, die Aus-
sagen beeinflussen kénnen, klar und deutlich angeben, so
dass Entscheidungstrdger und die Offentlichkeit in der Lage
sind, zuverldssige Schlussfolgerungen und Interpretationen zu
ziehen. AA [Anders Ahlbom] sollte daher seine Verbunden-
heit mit der ICNIRP angeben, wann immer er Erklérungen im
Namen von Behérden und unter anderen Umstidnden abgibt”.

Interessenkonflikte mit Verbindungen zur Industrie sind
von groBer Bedeutung; denn diese Verbindungen konnen
direkte oder indirekte Forschungsfinanzierung, Zahlung
von Reisekosten, Teilnahme an Konferenzen und Sitzungen,
Prasentation von Forschungsergebnissen usw. beinhalten.
Solche Umstande werden nicht immer wie oben beispielhaft
angegeben. Eine detaillierte Analyse Gber Interessenkonflik-
te der ICNIRP-Mitglieder wurde kirzlich vorgelegt (22).

ICNIRP (International Commission on non-ionizing
radiation protection)

Die ICNIRP ist eine Nichtregierungsorganisation (NGO)
mit Sitz in Deutschland. Die Mitglieder werden in einem
internen Verfahren ausgewahlt, die Organisation ist nicht
transparent und vertritt nicht die Meinung der Mehrheit der
wissenschaftlichen Gemeinschaft, die sich mit der Forschung
Uber gesundheitliche Auswirkungen von HF-Strahlung
befasst. Unabhangige internationale EMF-Wissenschaftler
auf diesem Forschungsgebiet haben folgendes erklart: ,,/Im
Jahr 2009 verdffentlichte die ICNIRP eine Erklérung, in der
sie erkldrte, dass sie ihre Leitlinien von 1998 nochmals bestd-
tigt, da ihrer Meinung nach die seither veréffentlichte wissen-
schaftliche Literatur keine Hinweise auf schédliche Wirkun-
gen unterhalb der Basisgrenzwerte erbracht hat und keine
sofortige Uberarbeitung ihrer Leitlinien zur Begrenzung der
Exposition gegeniiber hochfrequenten elektromagnetischen
Feldern erforderlich macht. Die ICNIRP fdhrt bis zum heuti-
gen Tag fort, diese Behauptungen aufzustellen, trotz zuneh-
mender gegenteiliger wissenschaftlicher Beweise. Wir sind
der Meinung, dass die ICNIRP-Richtlinien nicht ausreichen,
um die dffentliche Gesundheit zu schiitzen, da sie die Lang-
zeit-Exposition und die Auswirkungen von niedriger Intensitét
nicht abdecken” (30).

Die ICNIRP erkennt nur thermische Effekte von HF-Strah-
lung an. Daher wird die umfangreiche Forschung Uber
schadliche nicht-thermische Effekte ignoriert. Dies wurde in
einem von Fachkollegen begutachteten wissenschaftlichen
Kommentarartikel weiter diskutiert (3).

Im Jahr 2018 verdffentlichte die ICNIRP die ,JCNIRP Note:
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Critical Evaluation of Two Radiofrequency Electromagnetic
Field Animal Carcinogenicity Studies Published in 2018" (36).
Es ist Uberraschend, dass in dieser Abmerkung behauptet
wird, dass die histopathologische Auswertung in der Studie
des US National Toxicology Program (NTP) an Tieren, die
HF-Strahlung ausgesetzt waren, nicht verblindet war (12,13).
Tatsachlich war die unbegriindete Kritik an der NTP-Stu-
die bereits widerlegt worden (37); dies scheint jedoch kei-
ne oder nur geringe Auswirkungen auf diese ICNIRP-Notiz
gehabt zu haben, die die Ergebnisse der Tierstudie infrage
stellt: ,Dieser Kommentar’ befasst sich mit mehreren unbe-
griindeten Kritikpunkten am Design und an den Ergebnissen
der NTP-Studie, die vorgebracht wurden, um den Nutzen der
experimentellen Daten (ber HF [hochfrequente Strahlung]
fiir die Bewertung von Gesundheitsrisiken beim Menschen zu
minimieren. Im Gegensatz zu diesen Kritiken kam ein Exper-
ten-Peer-Review-Gremium kiirzlich zu dem Schluss, dass die
NTP-Studien gut konzipiert seien und dass die Ergebnisse
zeigten, dass sowohl GSM- als auch CDMA-modulierte HF fiir
das Herz (Schwannome) und das Gehirn (Gliome) médnnlicher
Ratten krebserregend seien” (37).

Im Gegensatz zur Meinung der 13 Mitglieder der ICNIRP-
Kommission, hat die aus 29 Wissenschaftlern aus 18 Lan-
dern bestehende IARC-Beratergruppe kurzlich erklart, dass
der Krebs-Test an Versuchstieren und die mechanistische
Evidenz eine Neubewertung der durch HF-Strahlung indu-
zierten Karzinogenese mit hoher Prioritat rechtfertigen (38).

ICNIRP-Entwurf. Am 11. Juli 2018 vero6ffentlichte die
ICNIRP einen Entwurf fir Richtlinien (39) zur Begrenzung der
Exposition gegeniiber zeitlich veranderlichen elektrischen,
magnetischen und elektromagnetischen Feldern (100 kHz
bis 300 GHz). Er stand bis zum 9. Oktober 2018 fur 6ffent-
liche Konsultationen zur Verfligung. Der Anhang B basierte
auf der Bewertung von Gesundheitsrisiken auf der Grund-
lage einer Literaturiibersicht (39).

Uberraschenderweise fehlte die IARC-Klassifizierung der
HF-EMF-Exposition als Gruppe 2B (,mdglicherweise” krebs-
erregend flir den Menschen) ab 2011 im Hintergrundmate-
rial des neuen ICNIRP-Richtlinienentwurfs. Bemerkenswert
ist, dass eines der Mitglieder der ICNIRP-Kommission, Mar-
tin RO6sli (40), auch einer der IARC-Experten war, die im Mai
2011 die wissenschaftliche HF-Karzinogenitat bewerteten
(41). Ihm durfte die IARC-Klassifikation gut bekannt sein.
Die IARC-Klassifikation widerspricht der wissenschaftlichen
Grundlage fir die ICNIRP-Richtlinien, was neue Richtlinien
notwendig macht und eine Grundlage dafir bietet, die Ein-
fihrung der 5G-Technologie zu stoppen.

1 Melnick RL: Commentary on the utility of the National Toxicology
Program study on cell phone radiofrequency radiation data for as-
sessing human health risks despite unfounded criticisms aimed at
minimizing the findings of adverse health effects. Environ Res 168:
1-6, 2019.
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Daher liefert die ICNIRP wissenschaftlich ungenaue
Berichte fiir verschiedene Regierungen. Ein Problem besteht
darin, dass nur thermische (Erwdrmungs-)Effekte von HF-
Strahlung bericksichtigt werden, wahrend alle nicht-ther-
mischen Effekte auBer Acht gelassen werden. Eine Analyse
aus GroBbritannien zeigt diese Ungenauigkeiten auf (4), die
auch in einem anderen Artikel (5) diskutiert werden. Alle
Mitglieder der ICNIRP-Kommission sind fur diese vorein-
genommenen Aussagen, die nicht auf zuverlassigen wissen-
schaftlichen Beweisen beruhen, verantwortlich.

ICNIRP verédffentlicht neue Richtlinien fiir HF-Strahlung.
Am 11. Marz 2020 veroffentlichte die ICNIRP ihre neuen
Richtlinien fur die Exposition von EMF im Bereich von 100
kHz bis 300 GHz und damit auch fur 5G (8). Die experimen-
tellen Studien, die eine Vielzahl von nicht-thermischen bio-
logischen/gesundheitlichen Wirkungen (9,10) nachweisen,
werden wie in ihren fritheren Richtlinien (6,7) nicht berlick-
sichtigt. Zusatzlich erhéhte die ICNIRP die Referenzwerte fiir
die breite Offentlichkeit, gemittelt Giber 6 Minuten fiir HF-
Frequenzen >2-6 GHz (diejenigen, die fiir 5G in diesem Fre-
quenzbereich verwendet werden), von 10 W/m? (Tabellen 5
und 7 in Ref. Nr. 6) auf 40 W/m? (Tabelle 6 in Ref. Nr. 8), was
den Weg fiir noch hohere Expositionswerte fiir 5G ebnet, zu
den bereits schon extrem hohen Werten .

Die Hintergrunddosimetrie wird in Anhang A der Richt-
linien der ICNIRP 2020 diskutiert (8). Die Diskussion tber
.Relevante biophysikalische Mechanismen” ist zu kritisieren.
Der einzige von der ICNIRP betrachtete Mechanismus ist
der Temperaturanstieg, der auch bei 5G-Exposition auftre-
ten kann, abgesehen von den nachgewiesenen nicht-ther-
mischen biologischen/gesundheitlichen Wirkungen (42,43).
Unter Experten auf dem Gebiet der EMF-Bioeffekte ist aller-
dings bekannt, dass die festgestellten zelluldren Effekte wie
DNA-Schéden, Proteinschdden, Chromosomenschaden und
Reproduktionsschaden sowie die Uberwiegende Mehrheit
der biologischen/gesundheitlichen Effekte nicht mit einem
signifikanten Temperaturanstieg im Gewebe einhergehen
(44-47). Der Mechanismus der erzwungenen Ionen-Oszil-
lation (48) sollte dabei auf einen plausiblen nicht-thermi-
schen Mechanismus der unregelméBigen Ansteuerung
elektrosensitiver lonenkanéle auf Zellmembranen bezogen
werden, der zu einer Storung des elektrochemischen Gleich-
gewichts der Zelle fuhrt und die Freisetzung freier Radikale
und oxidativen Stress in den Zellen auslost, was wiederum
genetische Schaden verursacht (15,49). Die unregelmaBige
Ansteuerung von Ionenkanélen auf Zellmembranen ist mit
Veranderungen in der Permeabilitdt der Zellmembranen
verbunden, dies gibt die ICNIRP in ihrer Zusammenfassung
zu (8).

Gesundheitsrisiken werden in Anhang B der Richtlinien
der ICNIRP 2020 diskutiert (8). Auch hier werden nur ther-
mische Effekte berticksichtigt, wahrend die Literatur Uber
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nicht-thermische Gesundheitsfolgen nicht bertcksichtigt
wird (9,10,50). Trotz der offentlichen Konsultationen zum
Entwurf ist die endgultige veroffentlichte Fassung zu den
gesundheitlichen Auswirkungen praktisch identisch mit dem
Entwurf, und Kommentare scheinen nicht beachtet worden
zu sein (19).

Im folgenden Abschnitt wird der Anhang B zu den
gesundheitlichen Auswirkungen (8) diskutiert. Der Anhang
B beginnt mit: ,Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) hat
eine grtindliche Durchsicht der Literatur tiber hochfrequente
elektromagnetische Felder (EMF) und Gesundheit vorgenom-
men, das 2014 als ,,Public Consultation Environmental Health
Criteria Document” verdffentlicht wurde.. Dariiber hinaus hat
der Wissenschaftliche Ausschuss fiir neu auftretende und neu
identifizierte Gesundheitsrisiken (SCENIHR), eine Initiative der
Europdischen Kommission, ebenfalls einen Bericht iiber még-
liche gesundheitliche Auswirkungen der Exposition gegentiber
elektromagnetischen Feldern erstellt (SCENIHR 2015), und
die schwedische Behérde fiir Strahlenschutz (SSM) hat meh-
rere internationale Berichte zu diesem Thema erstellt (SSM
2015, 2016, 2018). Dementsprechend haben die vorliegenden
Richtlinien diese Literaturiibersichten als Grundlage fiir die
Bewertung des Gesundheitsrisikos im Zusammenhang mit
der Exposition gegeniiber hochfrequenten EMF verwendet,
anstatt eine weitere Ubersicht iiber die einzelnen Studien zu
liefern.”

In den letzten 11 Jahren, seit ihrer letzten ICNIRP-Erkla-
rung von 2009 (7), ist es der ICNIRP nicht gelungen, eine
neuartige Bewertung der gesundheitlichen Auswirkungen
von HF-Strahlung durchzufiihren. Wie aus Tabelle I hervor-
geht, sind mehrere der gegenwartigen ICNIRP-Mitglieder
auch Mitglieder in anderen Ausschiissen, wie z. B. im Wis-
senschaftlichen Ausschuss der EU fir neu auftretende und
neu identifizierte Gesundheitsrisiken (SCENIHR), in der
schwedischen Strahlenschutzbehdrde (SSM) und der WHO,
wodurch ein Kartell von Personen geschaffen wurde, von
denen bekannt ist, dass sie das ICNIRP-Paradigma iber HF-
Strahlung propagieren (4,5,22,51). Tatsachlich waren sechs
der sieben Expertenmitglieder der WHO, darunter Emilie van
Deventer, auch in der ICNIRP vertreten (5,7). Daher ist Emi-
lie van Deventer, die Teamleiterin des Strahlungsprogramms
bei der WHO (das Internationale EMF-Projekt), Beobachterin
in der Hauptkommission der ICNIRP, auch die SSM scheint
von der ICNIRP beeinflusst zu sein. Von den derzeit sieben
externen Experten der SSM (Danker-Hopfe, Dasenbrock,
Huss, Harbo Poulsen, van Rongen, Rd6sli und Scarfi) sind
fiinf auch Mitglieder der ICNIRP, und van Deventer gehorte
friiher der SSM an.

Wie an anderer Stelle diskutiert (5), ist es unwahrschein-
lich, dass eine Person die Gesundheitsrisiken im Zusammen-
hang mit der Exposition gegeniiber HF-Strahlung je nach
Zugehorigkeit zu einer bestimmten Gruppe unterschiedlich
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bewertet. Daher kann durch die Auswahl der Gruppenmit-
glieder das Endergebnis der Bewertung bereits vorher-
gesagt werden (Null-Risiko-Paradigma). Darliber hinaus
glauben wir, dass dies einem solidem wissenschaftlichem
Verhaltenskodex schaden kdnnte.

Der SCENIHR-Bericht aus dem Jahr 2015 (52) wurde
genutzt, um die weitere Verbreitung der kabellosen Techno-
logie zu legitimieren und war die Grundlage fiir die Einfiih-
rung in mehreren Landern. Eine Methode, die im SCENIHR-
Bericht angewandt wird, um Krebsrisiken auszuschlieBen,
ist die selektive Einbeziehung von Studien, wobei Studien,
die Uber Krebsrisiken berichten, ausgeschlossen und einige
Untersuchungen mit minderer epidemiologischer Qualitat
einbezogen werden. Der Bericht wurde von Forschern ohne
Interessenkonflikte heftig kritisiert (53): ,/m Januar 2015 ver-
Offentlichte der Wissenschaftliche Ausschuss neu auftretende
und neu identifizierte Gesundheitsrisiken (SCENIHR) seine
endgliltige Stellungnahme zu potenziellen Gesundheitsaus-
wirkungen der Exposition gegenliiber elektromagnetischen
Feldern... SCENIHR hat die Frage, mit deren Untersuchung er
beauftragt wurde, nicht beantwortet. Der Ausschuss hat eine
andere Frage beantwortet. Er beschréinkte die seine Schluss-
folgerungen darauf, ob Gewissheit oder eine kausale Wir-
kung festgestellt wird, anstatt die Frage nach den Mdoglich-
keiten von Gesundheitsrisiken zu beantworten ... Insgesamt
hat SCENIHR keinen wissenschaftlichen Uberpriifungsprozess
zur Beurteilung méglicher Gesundheitsrisiken durchgefiihrt.
Dies fiihrt zu falschen und triigerischen Schlussfolgerungen,
indem er nicht zu dem Schluss kommt, dass solche méglichen
Gesundbheitsrisiken existieren. Aber die von SCENIHR vorge-
legten Beweise zeigen klar und schliissig, dass EMF-Gesund-
heitsrisiken méglich sind, und in einigen Fillen sind sie nach-
gewiesen. Der Ausschuss ist verpflichtet, die Europdische
Kommission darauf aufmerksam zu machen, dass EMF ein
neues und aufkommendes Problem ist, das eine tatscchliche
oder potenzielle Bedrohung darstellen kann”.

Was die SSM betrifft, so sind nur jahrliche Aktualisierun-
gen verfligbar, und es werden keine Gesamtbewertungen
vorgenommen. Daher wird keine griindliche Uberpriifung
vorgelegt. Im Laufe der Jahre hat die ICNIRP diesen Aus-
schuss dominiert (Tabelle I). Daher ist es unwahrscheinlich,
dass die Meinung der SSM von der Meinung der ICNIRP
abweicht.

Im Jahr 2014 hat die WHO den Entwurf einer Monografie
Uber HF-Felder und Gesundheit zur &ffentlichen Stellung-
nahme vorgelegt (54). Es sei darauf hingewiesen, dass die
WHO folgende Erklarung abgegeben hat: ,Dies ist ein Ent-
wurf fiir ein Dokument zur 6ffentlichen Anhérung. Bitte nicht
zitieren oder nennen”. Die ICNIRP ignorierte diese Bitte voll-
standig und verwendete das oben erwdhnte Dokument. Die
offentlichen Anhorungen zu dem Dokumententwurf wurden
abgewiesen und nie verdffentlicht.
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Zusétzlich zu van Deventer waren finf (Mann, Feychting,
Oftedal, van Rongen und Scarfi) der sechs Mitglieder der
Kerngruppe, die fir den WHO-Entwurf verantwortlich war,
auch der ICNIRP angeschlossen, was einen Interessenkon-
flikt darstellt (Tabelle I). Scarfi ist ein ehemaliges Mitglied der
ICNIRP (5). Mehrere Einzelpersonen und Gruppen sandten
der WHO kritische Kommentare zu den zahlreichen Mangeln
im Entwurf der Monografie Gber HF-Strahlung. Im Allgemei-
nen hat die WHO nie auf diese Kommentare geantwortet,
und es ist unklar, in welchem Umfang sie, wenn Gberhaupt,
beriicksichtigt wurden. Nichtsdestotrotz wurde die endgiil-
tige Version der ,eingehenden Uberpriifung” der WHO nie
veroffentlicht. Stattdessen rief die WHO (durch Emilie van
Deventer) am 8. Oktober 2019 dazu auf, fiir systematische
Ubersichtsarbeiten die vorhandenen Beweise zu analysieren
und zusammenzufassen:

.Mit diesem Aufruf lddt die WHO die infrage kommen-
den Teams ein, ihr Interesse an einer systematischen Uber-
priifung zu einem (oder mehreren) der folgenden Themen
zu bekunden: SR1 — Wirkung von HF-Exposition auf Krebs
(Beobachtungsstudien am Menschen); SR2 — Wirkung von HF-
Exposition auf Krebs (Tierversuche); SR3 — Wirkung von HF-
Exposition auf negative/schddliche Auswirkungen im Bereich
der Fortpflanzung (Beobachtungsstudien am Menschen); SR4
— Wirkung von HF-Exposition auf negative/schddliche Aus-
wirkungen im Bereich der Fortpflanzung (Tier- und In-vit-
ro-Studien); SR5 — Wirkung von HF-Exposition auf kognitive
Beeintrdchtigungen (Beobachtungsstudien am Menschen;
SR6 — Wirkung der Exposition gegeniiber HF auf kognitive
Beeintréichtigung (experimentelle Studien am Menschen); SR7
— Wirkung der Exposition gegentiber HF auf Symptome (Beob-
achtungsstudien am Menschen); SR8 — Wirkung der Exposi-
tion gegeniiber HF auf Symptome (experimentelle Studien am
Menschen; SR9 — Wirkung der Exposition gegentiiber HF auf
Biomarker des oxidativen Stress; SR10 — Wirkung der Exposi-
tion gegeniiber Hitze aus jeder Quelle und Schmerzen, Ver-
brennungen, Grauer Star und hitzebedingte Erkrankungen”.

Die Autoren des vorliegenden Artikels gehdrten zu einem
Team, das die Uberpriifung von SR1 - Krebs beim Menschen
— beantragte. Am 20. Dezember 2019 ging folgende Ant-
wort vom WHO-Strahlungsprogramm ein: ,Nach sorgfal-
tiger Priifung haben wir beschlossen, ein anderes Team fiir
diese systematische Uberpriifung auszuwéhlen”.

Transparenz ist fir den gesamten Prozess von Bedeutung.
Daher wurde eine Anfrage an die WHO gerichtet, mit der
Bitte um Informationen zu den folgenden Punkten: Wer hat
die Bewertung der Gruppen vorgenommen, die den Aufruf
beantwortet haben? Welche Kriterien wurden angewandt?
Wie viele Gruppen hatten sich beworben und wer waren
diese? Welche Gruppen wurden schlieBlich fir die verschie-
denen Themen ausgewahlt? Trotz viermaligem Absenden
der Anfrage, am 2. Januar, am 3. Januar, am 7. April und am
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30. April 2020, hat es keine Antwort der WHO gegeben. Dies
scheint ein geheimer Prozess hinter verschlossenen Tlren zu
sein. Uber diese Umstinde wurde auch in Microwave News
(55) berichtet.

Es ist wichtig, die aktuelle ICNIRP-Evaluierung zu kom-
mentieren. Am 27. Februar 2020, zwei Wochen vor der
ICNIRP-Veroffentlichung, gab das WHO-Team fur offentli-
che Gesundheit, Umwelt- und soziale Gesundheitsfaktoren
eine Erklarung zu 5G-Mobilfunknetzen und Gesundheit
heraus: ,Bis heute, und nach umfangreichen Forschungen,
wurde keine nachteilige Auswirkung auf die Gesundheit kau-
sal mit der Exposition gegeniiber drahtlosen Technologien in
Verbindung gebracht” (56). Diese Erklarung ist nach derzei-
tigem Kenntnisstand nicht korrekt (4,5,9-11,17,19) und wur-
de ohne personliche Unterschrift abgegeben. Der Mangel
an Forschung zur 5G-Sicherheit ist bereits friher diskutiert
worden (19). Daruber hinaus gibt es keine Beweise, die eine
schadliche Wirkung mit einer Exposition ,kausal in Verbin-
dung bringen” kdnnen. Kausalitat ist keine empirische Tat-
sache, sondern eine Interpretation.

Im folgenden Abschnitt wird nur einer der acht verschie-
denen Endpunkte der (Krebs) ICNIRP-Publikation (8) disku-
tiert, da er sich mit unserem Hauptforschungsgebiet befasst.

L(viii) Krebs. Zusammenfassend kann gesagt werden,
dass keine Auswirkungen von hochfrequenter EMF auf die
Induktion oder Entwicklung von Krebs nachgewiesen werden
konnten.”

Zusammenfassung

Die einzigen nachgewiesenen gesundheitsschddlichen
Wirkungen, die durch die Exposition mit hochfrequenten EMF
verursacht werden, sind Nervenstimulation, Verédnderungen
in der Permeabilitit von Zellmembranen und Wirkungen auf-
grund von Temperaturerh6hungen. Es gibt keine Hinweise auf
gesundheitsschddigende Wirkungen bei Expositionspegeln
unterhalb der in den ICNIRP (1998)-Richtlinien festgelegten
Grenzwerte und keinen Hinweis auf einen Wechselwirkungs-
mechanismus, der vorhersagen wiirde, dass gesundheitsschd-
digende Wirkungen aufgrund einer Exposition mit hochfre-
quenten EMF unterhalb dieser Grenzwerte auftreten kénnten"”.

Anmerkungen

Der ICNIRP-Entwurf (39) wurde bereits in gewissem
Umfang beschrieben (19). Die verdffentlichte Endfassung
zu gesundheitlichen Auswirkungen ist dem Entwurf nahezu
dhnlich. Sie kann nicht fiir bare Miinze genommen werden.
Die Endfassung kann nicht als wissenschaftlicher Beweis
dafiir genommen werden, dass von HF-Strahlung kein Risi-
ko ausgeht. Ein Beispiel ist die folgende Aussage (S. 41): ,....
eine Reihe von Fall-Kontroll-Studien der Hardell-Gruppe in
Schweden berichten (iber signifikant erhéhte Risiken sowohl
fir Akustikusneurinome als auch fiir bésartige Hirntumore
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bereits nach weniger als fiinf Jahren seit Beginn der Mobil-
telefonnutzung und bei recht niedrigen Werten der kumulati-
ven Gesprdchsdauer”.

Diese Behauptung ist laut unserer Publikation fir Gliome
nicht korrekt (11). In der Gruppe mit der kirzesten Latenz-
zeit >1-5 Jahre war das Risiko fiir ein Gliom nicht erhoht
(Odds Ratio (OR), 1.1; 95% CI, 0.9-1.4) fiir die Nutzung von
Mobiltelefonen (Handy und/oder Schnurlostelefon). Es
bestand ein statistisch signifikant erhéhtes Gliomrisiko pro
100 h kumulativer Nutzung (OR, 1.011; 95% KI, 1.008-1.014)
und pro Jahr Latenzzeit (OR, 1.032; 95% KI, 1.019-1.046) (11).
Diese veroffentlichten Ergebnisse stehen im Gegensatz zu
den Behauptungen der ICNIRP.

In Bezug auf das Akustikusneurinom wurde Uber die ent-
sprechenden detaillierten Ergebnisse in unserer friheren
Studie berichtet (57). Die kirzeste Latenzperiode >1-5 Jah-
re ergab eine OR von 1.2 (95% K1, 0.8-1.6) fur die Nutzung
von Mobiltelefonen; das Risiko stieg pro 100 h kumulati-
ver Nutzung (OR, 1.008; 95% KI, 1.002-1.014) und pro Jahr
Latenzzeit (OR, 1.056; 95% KI, 1.029-1,085) (57). Daher ist die
Behauptung der ICNIRP falsch.

Es ist bemerkenswert, dass die ICNIRP nicht informiert ist
und dass ihr Schreiben auf einem Missverstandnis der von
Fachkollegen begutachteten veréffentlichten Artikel beruht,
wie oben beispielhaft dargestellt. Darliber hinaus sind unse-
re Studien (11,57) und eine weitere Studie von Coureau et al.
(58) sowie die IARC-Evaluierung von 2011 (1,2) nicht unter
den Referenzen aufgefiihrt. Mehrere Aussagen der ICNIRP
werden ohne wissenschaftliche Referenzen gemacht. Aller-
dings ist die danische Kohortenstudie zur Mobiltelefonnut-
zung (59) enthalten, obwohl sie sowohl von der IARC (1,2)
als auch in unserem Review (60) als nicht aussagekraftig
beurteilt wurde. Von der ICNIRP wird ein voreingenomme-
ner Artikel zitiert, der u. a. auch von ICNIRP-Mitgliedern
verfasst wurde und dazu diente, das Null-Risiko-Paradigma
fur die Karzinogenese durch HF-Strahlung zu ,beweisen”
(23). Bemerkenswert ist, dass der Artikel keiner relevanten
Peer-Review unterzogen wurde, und wir sind der Meinung,
dass er in seiner aktuellen Fassung nicht hatte veroffentlicht
werden dirfen. Die Unzuldnglichkeiten des oben genannten
Artikels werden in den folgenden Abschnitten erortert. Wie
weiter unten erdrtert wird, ist eine weitere Behauptung (23)
in Bezug auf ein erhdhtes Hirntumorrisiko im Zusammen-
hang mit der Nutzung von Mobiltelefonen falsch: ,Sie stim-
men jedoch nicht mit den Trends der Hirntumorinzidenzra-
ten von einer Vielzahl von Landern oder Regionen iberein,
die seit der Einfiihrung von Mobiltelefonen keinen Anstieg
der Inzidenz festgestellt haben”.

Die Kritik am ICNIRP-Richtlinienentwurf ab 2018 durch
den EMF-Aufruf (61) kann auch auf die aktuelle ICNIRP-
Publikation Ubertragen werden. Der Aufruf wurde von
164 Wissenschaftlern und Arzten sowie 95 NGOs unter-
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zeichnet: ,Die Internationale Kommission zum Schutz vor
nicht-ionisierender Strahlung (ICNIRP) hat am 11. Juli 2018
einen Entwurf fiir Richtlinien zur Begrenzung der Exposition
gegeniiber elektrischen, magnetischen und elektromagneti-
schen Feldern (100 kHz bis 300 GHz) herausgegeben. Diese
Richtlinien sind unwissenschaftlich, veraltet und stellen keine
objektive Bewertung der wissenschaftlichen Daten Uber die
Auswirkungen dieser Form der Strahlung dar. Sie ignorie-
ren die Unmenge an wissenschaftlichen Erkenntnissen, die
eindeutig und Uberzeugend schéadliche Auswirkungen bei
Intensitaten weit unterhalb der ICNIRP-Richtlinien zeigen.
Die Richtlinien sind unzureichend, um Mensch und Umwelt
zu schitzen. Die ICNIRP-Richtlinien schitzen nur vor aku-
ten thermischen Effekten bei sehr kurzer und intensiver
Exposition. Die Richtlinien schitzen nicht vor schadlichen
Wirkungen bei schwacher und langfristiger Exposition, wie
z. B. Krebs, Reproduktionsschaden oder Wirkungen auf das
Nervensystem, obwohl diese Wirkungen bei chronischer
Exposition bei Intensitaten unterhalb der ICNIRP-Grenzwer-
te Uberzeugend nachgewiesen sind.

Das Mandat der ICNIRPR, Expositionsrichtlinien herauszu-
geben, muss ernsthaft infrage gestellt werden. Die ICNIRP
ist nicht unabhdngig von Verbindungen zur Industrie, wie
sie behauptet. Ihre Stellungnahmen sind nicht objektiv und
nicht reprdsentativ fiir die Gesamtheit der wissenschaftli-
chen Beweise, sondern sie sind zugunsten der Industrie vor-
eingenommen. Durch ihr Zuriickhalten von wissenschaft-
lichen Erkenntnissen tiber Schiden wird offensichtlich, dass
die ICNIRP die Industrie und nicht die 6ffentliche Gesundheit
oder die Umwelt schiitzt.

Wir bitten die Vereinten Nationen, die Weltgesundheits-
organisation und alle Regierungen, die Entwicklung und
Betrachtungen der medizinischen Richtlinien zu unterstiit-
zen, die unabhdngig von Interessenkonflikten im Sinne direk-
ter oder indirekter Verbindungen zur Industrie sind und den
Stand der medizinischen Wissenschaft représentieren und die
wirklich schiitzend wirken.”

In dem kdirzlich von zwei Mitgliedern des Europaischen
Parlaments verdffentlichten Bericht Gber die ICNIRP heif3t
es am Ende: ,Das ist die wichtigste Schlussfolgerung dieses
Berichts: Fiir eine wirklich unabhdngige wissenschaftliche
Beratung kénnen wir uns nicht auf die ICNIRP verlassen. Die
Europdische Kommission und die nationalen Regierungen,
z. B. Deutschland, sollten die Finanzierung der ICNIRP ein-
stellen. Es ist hdchste Zeit, dass die Europdische Kommission
einen neuen, 6ffentlichen und véllig unabhéngigen Beirat fiir
nichtionisierende Strahlung schafft” (22).
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Weitere Beispiele fiir wissenschaftliche
Falschdarstellungen

Verdffentlichte Artikel. In diesem Abschnitt wird ein Artikel
mit Schlussfolgerungen diskutiert, die nicht durch wissen-
schaftliche Evidenz untermauert sind und eine voreinge-
nommene Bewertung des Krebsrisikos durch die Nutzung
von Mobiltelefonen darstellen und ein Beispiel fir einen
Mangel an Objektivitat und Unparteilichkeit darstellen (23)
(Anm. Ubersetzer: gemeint ist der Artikel: R6&sli M, Lagorio
S, Schoemaker MJ, Schiiz J and Feychting M: Brain and sal-
ivary gland tumors and mobile phone use: Evaluating the
evidence from various epidemiological study designs. Annu
Rev Public Health 40: 221-238, 2019). Dieser Artikel wurde
von der ICNIRP 2020 (8) verwendet, um zu bestatigen, dass
keine Risiken fir Hirn- und Kopftumoren gefunden wurden.
Daher sollte der Artikel noch eingehender diskutiert werden.

Der oben genannte Artikel weist zahlreiche schwerwie-
gende wissenschaftliche Mangel auf. Einer davon ist, dass
die Ergebnisse zur Nutzung von Schnurlostelefonen als Risi-
kofaktor fur Hirntumore nicht diskutiert werden. Tatsachlich
wurden detaillierte Ergebnisse zu Schnurlostelefonen aus
der Studien von Hardell et al. weggelassen (11,57).

Bei der Erdrterung des Gliomrisikos werden alle Ergebnis-
se zur kumulativen Nutzung von Mobiltelefonen sowie zur
ipsilateralen oder kontralateralen Nutzung im Zusammen-
hang mit der Tumorlokalisation im Gehirn aus den Abbil-
dungen im Haupttext weggelassen. Einige Ergebnisse im
Artikel von Ro06sli et al. (23), wie z. B. die kumulative Nut-
zung, finden sich im Zusatzmaterial, wobei das erhéhte Risi-
ko bei Vielnutzern nicht bertcksichtigt wird (11,57,58,62).
In der erganzenden Abbildung 4 liegen alle Odds Ratios
beziglich der langfristigen (>10 Jahre) Nutzung von Mobil-
telefonen Uber der Einheit (>1,0) fir Gliom und Neuroma
(23). Die Ergebnisse fur die ipsilaterale Mobiltelefon-Nut-
zung (gleiche Seite der Tumorlokalisation und der Mobil-
telefon-Nutzung), die von groBer biologischer Bedeutung
ist, werden nicht vorgelegt. Ergebnisse zur kumulativen
Nutzung, Latenzzeit und ipsilateralen Nutzung sind fiir die
Risikoabschdtzung besonders wichtig und haben ein kon-
sistentes Muster eines erhdhten Risikos fur Hirn- und Kopf-
tumoren gezeigt (11,57).

In dem oben erwdhnten Artikel wird die Erinnerungsver-
zerrung (Recall Bias) als Grund fir das erhdhte Risiko dis-
kutiert (23). Die Studien von Hardell et al. (11,57) schlossen
alle Arten von Hirntumoren ein. In einer Analyse wurden in
derselben Studie Meningiomfalle als ,Kontrollgruppe” ver-
wendet (11), und dennoch wurde ein statistisch signifikant
erhohtes Risiko fur Gliome bei Mobiltelefon-Nutzung fest-
gestellt (ipsilaterale OR, 1. 4; 95% KI, 1,1-1,8; kontralaterale
OR, 1,0; 95% KI, 0,7-1,4) und fur die Nutzung von Schnur-
lostelefonen (ipsilaterale OR, 1,4; 95% KI, 1,1-1,9; kontrala-
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terale OR, 1,1; 95% KI, 0,8-1,6). Wenn die Ergebnisse durch
einen Recall-Bias ,erklart” wirden, waren sowohl beim
Gliom als auch beim Meningiom ahnliche Ergebnisse erzielt
worden. Somit hatte diese Art von Analysen kein erhdhtes
Gliomrisiko ergeben. Auch fiir Akustikusneurinome wurde
ein statistisch signifikant erhohtes Risiko unter Verwen-
dung von Meningiomfallen als ,Kontrollen” gefunden (57).
Daher kénnen die Ergebnisse in den Studien von Hardell et
al. (11,57) nicht durch einen systematischen Unterschied in
der Bewertung der Exposition zwischen der Kontroll- und
der Experimentalgruppe erklart werden. Diese wichtigen
methodischen Erkenntnisse wurden von R&6sli et al. auBer
Acht gelassen (23).

In den Analysen zur Langzeitnutzung von Mobiltelefonen
ist eine danische Kohortenstudie zur Mobiltelefonnutzung
enthalten (59), die in der IARC-Evaluierung 2011 als nicht
aussagekraftig eingestuft wurde (1,2). Ein methodisches
Manko der genannten Studie bestand darin, dass nur pri-
vate Mobilfunknutzer in Ddnemark zwischen 1982 und 1995
in die Expositionsgruppe aufgenommen wurden (59). Die
am starksten exponierte Gruppe, bestehend aus 200.507
gewerblichen Nutzern von Mobiltelefonen, wurde ausge-
schlossen und stattdessen in die nicht exponierte Kontroll-
gruppe, bestehend aus dem Rest der danischen Bevdlke-
rung, aufgenommen. Nutzer mit Mobiltelefonvertrag nach
1995 wurden nicht in die exponierte Gruppe aufgenommen
und wurden daher zum Zeitpunkt der Beendigung der Nach-
beobachtung als nicht exponiert behandelt. Es wurde keine
Analyse der Lateralitdt der Mobiltelefon-Nutzung in Bezug
auf die Tumorlokalisation durchgefiihrt. Bemerkenswert ist,
dass diese Kohortenstudie nun in die Risikoberechnungen
einbezogen wurde, obwohl Martin R66sli Mitglied der IARC-
Evaluationsgruppe war und sich der IARC-Entscheidung hat-
te bewusst sein missen. Die zahlreichen Unzulanglichkeiten
der danischen Kohortenstudie, die in einem Peer-Review-
Artikel ausfuhrlich diskutiert wurden (60), werden in dem
Artikel von R66sli et al. ausgelassen (23).

In Bezug auf Tierversuche wird eine Studie von Falcioni et
al. (14) am Ramazzini Institut zur Kanzerogenese durch HF-
Strahlung nur als Referenz erwdhnt, die Ergebnisse werden
jedoch nicht diskutiert. Tatsachlich liefern diese Ergebnisse
(14) stutzende Beweise fir das in humanepidemiologischen
Studien (3) gefundene Risiko, ebenso wie die Ergebnisse der
NTP-Studie (12,13).

Daruber hinaus werden die Ergebnisse fur Inzidenzstu-
dien zu Hirntumoren nicht in angemessener Weise darge-
stellt. Ein Schwerpunkt wird auf die Daten des schwedischen
Krebsregisters gelegt (63,64), aber die zahlreichen Unzu-
langlichkeiten bei der Meldung von Hirntumorféllen an das
Register werden nicht diskutiert. Diese Unzuldnglichkeiten
wurden in einer friiheren Studie ausfiihrlich dargestellt (63),
werden aber von R86sli et al. nicht berlicksichtigt (23).
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Aus mehreren Landern gibt es eindeutige Beweise auf
eine steigende Zahl von Patienten mit Hirntumoren, wie z.
B. in Schweden (63,64), England (65), Dénemark (66) und
Frankreich (67).

Der Artikel von Ro6sli et al. (23) stellt keine objektive wis-
senschaftliche Bewertung des Hirn- und Kopftumorrisikos
im Zusammenhang mit der Nutzung von Mobiltelefonen
dar und sollte daher nicht beriicksichtigt werden. Indem
die Autoren Ergebnisse von biologischer Relevanz weglas-
sen und Studien einbeziehen, die als nichtssagend beurteilt
wurden, kommen die Autoren zu dem Schluss, dass es kei-
ne Risiken gibt: ,Zusammenfassend ldsst sich sagen, dass die
aktuelle Evidenz aus allen verfiigbaren Studien, einschlieB-
lich in vitro-, in vivo- und epidemiologischen Studien, keinen
Zusammenhang zwischen der Nutzung von MP [Mobiltelefo-
nen] und Tumoren, die sich aus den am meisten exponierten
Organen und Geweben entwickeln, erkennen ldsst”

Roosli et al. (23) vernachlassigen die Konkordanz eines
erhéhten Krebsrisikos in humanepidemiologischen Studien
(11,57,58,62), Tierstudien (12-14,68,69) und Laborstudien
(15,16,37). Es ist bedauerlich, dass der Review Prozess des
oben genannten Artikels nicht von angemessener Qualitat
war. Darliber hinaus enthalt der Artikel keine Aussage zur
konkreten Finanzierung dieser speziellen Arbeit, was inak-
zeptabel ist. Es wird nur eine begrenzte Anzahl von Kom-
mentaren zur allgemeinen Finanzierung gegeben. Es ist
nicht glaubhaft, dass es keine Finanzierung fir die Studie
gab. Wir sind der Meinung, dass der oben genannte Artikel
aufgrund seiner zahlreichen Einschrdnkungen nicht hatte
verdffentlicht werden dirfen.

CEFALO. Im Jahr 2011 wurde eine Fall-Kontroll-Studie
Uber die Nutzung von Mobiltelefonen und das Hirntumor-
risiko bei Kindern und Jugendlichen mit der Bezeichnung
CEFALO verdffentlicht (70). Die Studie scheint so angelegt
gewesen zu sein, dass sie das wahre Risiko falsch darstellt,
da die folgende Frage beziiglich der Nutzung von Schnur-
lostelefonen gestellt wurde: ,,Wie oft hat [das Kind] in den
ersten 3 Jahren, in denen es das Schnurlostelefon regelma-
Big benutzt hat, mit ihm gesprochen?”

Es gibt keine wissenschaftlich stichhaltigen Griinde, die
Untersuchung auf die ersten 3 Jahre zu beschrénken. Das
Ergebnis ist eine Falschdarstellung und eine falsche Ein-
stufung der Exposition, da Aydin et al. (70) bereitwillig
jede Zunahme der Nutzung des Schnurlostelefons und der
Exposition durch Schnurlostelefonstrahlung des Kindes nach
den ersten 3 Jahren der Nutzung weglieBen. Diese unwis-
senschaftliche Behandlung der Exposition durch Schnurlos-
telefone wurde in dem Artikel nicht erwahnt, auf3er in einer
FuBnote einer Tabelle und im Methodenteil (70). Es wurde
jedoch eine Erklarung gegeben: ,Konkret analysierten wir, ob
die Versuchspersonen jemals Babyphone in Kopfnéihe benutzt
haben, ob sie jemals schnurlose Telefone benutzt haben sowie


http://www.EMFData.org
http://www.diagnose-funk.org

12 brennpunkt | April 2021 | www.EMFData.org | www.diagnose-funk.org

die kumulative Dauer und Anzahl der Anrufe mit schnurlosen
Telefonen in den ersten 3 Jahren der Nutzung”. Da friihere
Studien gezeigt haben, dass diese Telefontypen, zuséatzlich
zu Mobiltelefonen, das Hirntumorrisiko erhéhen (11,57),
glauben wir, dass der Ausschluss einer vollstandigen Exposi-
tionsgeschichte bei der Nutzung von Schnurlostelefonen ein
wissenschaftliches Fehlverhalten darstellt.

In einem kritischen Kommentar schrieben die Autoren
der vorliegenden Studie: ,Weitere Unterstiitzung fiir einen
echten Zusammenhang fanden wir in den Ergebnissen auf der
Grundlage der vom Betreiber aufgezeichneten Nutzung in 62
Féllen und 1017 Kontrollen , die sich fiir die Zeit seit dem ersten
Vertrag >2,8 Jahre, OR 2,15 (95% Cl 1,07-4,29) mit einem
statistisch signifikanten Trend (P = 0,001) ergaben. Die Ergeb-
nisse, die auf solchen Aufzeichnungen basieren, wiirden als
objektiver beurteilt werden als personliche Befragungen, wie
in der Studie, die dem Interviewer eindeutig offenbart, wer zur
Kontroll- oder zur Experimentalgruppe gehérte. Die Autoren
haben diese Ergebnisse mit der Begriindung auBBer Acht gelas-
sen, dass es keinen signifikanten Trend bei den Betreiberdaten
fiir die anderen Variablen — kumulative Dauer der Handyver-
trdge, kumulative Dauer der Anrufe und kumulative Anzahl
der Anrufe — gab. Allerdings war die statistische Aussagekraft
in allen spditeren Gruppen geringer, da fiir etwa die Hdlfte der
Kontroll- und Experimentalgruppen die aufgezeichneten Nut-
zungsdaten von den Betreibern fehlten, was den Unterschied
in den Ergebnissen sehr wohl erkldiren kénnte” (71).

Das war unsere Schlussfolgerung: ,Wir sind der Ansicht,
dass die Daten trotz geringer Exposition, kurzer Latenzzeit
und Einschrédnkungen im Studiendesign, in den Analysen und
in der Interpretation mehrere Hinweise auf ein erhGhtes Risi-
ko enthalten. Aus den Griinden, die wir in diesem Kommentar
erortern, kbnnen die Informationen sicherlich nicht als beru-
higende Beweise gegen einen Zusammenhang verwendet
werden” (71).

Dies steht im Gegensatz zu den Autoren. In einer Pres-
semitteilung von Martin R66sli vom 28. Juli 2011 heifBt es:
.Kein erhéhtes Hirntumorrisiko bei Kindern und Jugendlichen
wegen Handys... Die Resultate sind beruhigend”(72).

Eine ahnliche Pressemitteilung wurde von Maria Feych-
ting vom Karolinska-Institut in Stockholm herausgegeben,
in der es heiBt: ,Beruhigende Ergebnisse der ersten Studie
iiber junge Mobilfunknutzer und Krebsrisiko... Die so genann-
te CEFALO-Studie zeigt kein erhdhtes Hirntumorrisiko fiir
Jjunge Mobilfunknutzer” (73). In Anbetracht der Ergebnisse
und der zahlreichen wissenschaftlichen Mangel in der Studie
(70) sind die Aussagen in diesen Pressemitteilungen nicht
korrekt.
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Diskussion

Es besteht kein Zweifel daran, dass mehrere Personen, die
in Tabelle I aufgefiihrt sind, einflussreich sind, da sie sowohl
Mitglieder sind als auch Beratungsauftrage in verschiedenen
Organisationen haben, wie z. B. ICNIRP, BERENIS, dem SSM,
dem Programm Elektromagnetische Felder und Gesundheit
der ZonMw in den Niederlanden und der Rapid Response
Group fiir das Japanische EMF-Informationszentrum (74)
haben.

Tatsachlich scheint es ein Kartell von Personen zu geben,
die an diesem Thema arbeiten (75). Der beigeordnete Pro-
fessor Martin Rd6sli hatte die Gelegenheit, seine Meinung
zum Inhalt des vorliegenden, ihn betreffenden Artikels
darzulegen. Die einzige Nachricht von ihm in einer E-Mail
vom 16. Januar 2020 lautete: ,Nur um es klar zu sagen: Mei-
ne gesamte Forschung wird durch &ffentliche oder gemein-
niitzige Mittel [Stiftungen] finanziert. Ich denke, Sie werden
einer wichtigen Debatte nicht helfen, wenn Sie gefélschte
Nachrichten verbreiten.” Offensichtlich ist sein Kommentar,
wie im vorliegenden Artikel beschrieben, angesichts seiner
Finanzierung durch die Telekommunikationsindustrie nicht
korrekt (76,77).

Wie aus Tabelle I hervorgeht, sind nur wenige Personen,
und zwar meist dieselben, an unterschiedlichen Bewertun-
gen von Gesundheitsrisiken durch HF-Strahlung beteiligt,
daher werden Behorden in den verschiedenen Landern,
die die Ansichten der ICNIRP vertreten, dieselben Ansich-
ten Uber die Risiken verbreiten (4,5). Daher ist es unwahr-
scheinlich, dass die genannten Personen ihre Ansichten
andern werden, wenn sie in verschiedenen Organisationen
mitarbeiten. Dariiber hinaus ist ihre Kompetenz in Natur-
wissenschaften, wie z. B. Medizin, aufgrund mangelnder
Ausbildung in diesen Disziplinen oft gering oder nicht
vorhanden (2). Deshalb wird jede Chance auf eine solide
Beurteilung medizinischer Fragen erschwert. Dariiber hinaus
muss geschlussfolgert werden, dass, wenn das Dogma ,nur
Warme" aufgehoben wird, dies weitreichende Konsequen-
zen fir das gesamte Uber kabellose Technologien organi-
sierte gesellschaftliche Leben haben wird, einschlieBlich
der Genehmigungen fir Basisstationen, fiir Vorschriften zur
drahtlosen Technologie, das Marketing und fir die Pléne zur
Einflhrung von 5G. Dies hétte daher groBe Auswirkungen
auf die Industrie. Dies erklart vielleicht den Widerstand der
ICNIRP, der EU, der WHO, der SSM und anderer Behorden,
das Risiko anzuerkennen. Die wichtigsten zu beriicksichti-
genden Aspekte sind jedoch das menschliche Wohlbefin-
den und eine gesunde Umwelt. Die Telekommunikations-
branche kann auf verschiedene Weise Gewinne erzielen,
und die Drahtlostechnik ist nur eine davon. Sie sind in der
Lage, Gewinne aufrechtzuerhalten, indem sie verschiedene
Techniken, wie z. B. Glasfaser, einsetzen, die mehr Daten bei
geringerer HF-Strahlungsbelastung liefern. Wenn die Tele-
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kombranche unbelehrbar auf der fehlgeleiteten Technolo-
gie beharrt, kann sie unter dem Aspekt der Haftung letztlich
von Klagen eingeholt werden, wie es zuvor bei Asbest- und
Tabakunternehmen erlebt wurde (78,79).

In einem kurzlich erschienenen Buch (Michaels D: The
Triumph of Doubt: Dark Money and the Science of Decep-
tion, 2020) wird beschrieben, wie Taduschung zur Verein-
nahmung von Behdrden und zum Kapern der Wissenschaft
eingesetzt wird (80). Es gibt bestimmte Hilfsmittel, die dafir
eingesetzt werden kénnen. Eines davon ist die Reanalyse
vorhandener Daten mit Methoden, die auf vorher festgeleg-
te Ergebnisse ausgerichtet sind (23). Dies kann z. B. dadurch
geschehen, dass man ,unabhangige Experten” einstellt,
um wissenschaftliche Ergebnisse infrage zu stellen und
Zweifel zu schaffen (81,82). Wie in einer Reihe von Blchern
(80-82) klar analysiert wird, kdnnen Einflussorganisationen
gebildet werden, um Zugang zu Politikern zu erhalten und
die Offentlichkeit mit voreingenommenen Meinungen zu
beeinflussen. Andere Methoden kénnen darin bestehen,
unabhangige Wissenschaftler einzuschiichtern und zu schi-
kanieren, die auf der Grundlage solider wissenschaftlicher
Erkenntnisse iber Gesundheitsrisiken berichten, oder Wis-
senschaftlern, die sich nicht an das no-risk-pro-industry-
Paradigma halten, die gesamte Finanzierung zu entziehen.
Ein weiteres Instrument ware die wirtschaftliche Unterstut-
zung und das Umwerben von Entscheidungstragern mit
speziellen Informationssitzungen, in dem sie diese in Bezug
auf Wissenschaft tduschen und durch verdeckte Bestechung
in die Irre flhren (3,5,19,80-82).

Eine Branche mit prézisen Marketingzielen hat einen
groBen Vorteil gegenliber einer losen wissenschaftlichen
Gemeinschaft mit wenig Geld. Darliber hinaus ist es von
entscheidender Bedeutung, Zugang zu Regulierungsbehor-
den zu haben und diese mit Kommentaren zu vorgeschla-
genen Regelungen zu lberhaufen (3). All diesen MaBnah-
men entgegenzuwirken ist zeitaufwendig und nicht immer
erfolgreich (19). Nichtsdestotrotz ist es wichtig, dass diese
Umstande erforscht und in der von Fachkollegen begutach-
teten Literatur als historische Notizen zur zuklnftigen Ver-
wendung verdffentlicht werden.

Basierend auf den Erfahrungen der Schweiz und der
ICNIRP kénnen einige Empfehlungen ausgesprochen wer-
den. Eine davon ist, nur unvoreingenommene und erfah-
rene Experten ohne Interessenkonflikt fir die Bewertung
von Gesundheitsrisiken durch HF-Strahlung einzubezie-
hen. Alle Lander sollten ein Moratorium fir 5G ausspre-
chen, bis unabhangige Forschung, die von Wissenschaftlern
ohne Verbindungen zur Industrie durchgefiihrt wurde, die
Sicherheit von 5G bestétigt oder nicht. 2G, 3G, 4G und WiFi
werden ebenfalls als nicht sicher angesehen, aber 5G wird
hinsichtlich schadlicher biologischer Auswirkungen gefahr-
licher sein (42,83,84). Die Autoren des vorliegenden Artikels
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empfehlen eine Aufkldrungskampagne, um die Offentlich-
keit Uber die Gesundheitsrisiken der HF-Strahlenexposition
und die sichere Nutzung der Technologie aufzuklaren, wie z.
B. die Einfihrung des drahtgebundenen Internets in Schulen
(85), wie es bereits von der Resolution 1815 des Europai-
schen Rates im Jahr 2011 (86) und The EMF Scientist Appeal
(87) empfohlen wurde. Dariiber hinaus wird empfohlen, dass
Regierungen MaBnahmen ergreifen, um die gegenwartige
Belastung der Offentlichkeit durch HF-Strahlung deutlich zu
verringern (88,89). Bemerkenswert ist, dass DNA-Schaden in
peripheren Blutlymphozyten mit der Comet-Assay-Technik
und in Bukkalzellen (Wangenzellen) mit dem Mikronukleus-
Assay bei Personen festgestellt wurden, die HF-Strahlung
von Basisstationen ausgesetzt waren (90).

SchlieBlich konnte die umfassende Arbeit der EMF-
Arbeitsgruppe der Europaischen Akademie fir Umweltme-
dizin (EUROPAEM) ein alternativer Ansatz zu den mangel-
haften ICNIRP-Sicherheitsstandards sein. Die EUROPAEM
schlagt zu Sicherheitsempfehlungen vor, die frei von den
ICNIRP-Méngeln sind (50). Kurrzlich wurden in den Interna-
tionalen Leitlinien flr nicht-ionisierende Strahlung (IGNIR)
die Sicherheitsempfehlungen von EUROPAEM akzeptiert
(91). Die Bioinitiative-Gruppe hat dhnliche Sicherheitsstan-
dards auf der Grundlage nicht-thermischer EMF-Effekte
empfohlen (92). Die WHO und alle Nationen sollten anstelle
der veralteten ICNIRP-Normen die Sicherheitsempfehlun-
gen EUROPAEM/Bioinitiative/IGNIR annehmen. Sie werden
von der Mehrheit der wissenschaftlichen Gemeinschaft
unterstutzt.

Entscheidend ist, dass Experten, die wissenschaftliche
Beweise bewerten und Gesundheitsrisiken durch HF-Strah-
lung einschatzen, keine Interessenkonflikte haben und nicht
voreingenommen sind. Die Mitgliedschaft in der ICNIRP und
die Finanzierung durch die Industrie direkt oder tber eine
von der Industrie finanzierte Stiftung stellen klare Interes-
senkonflikte dar. Dariiber hinaus wird empfohlen, bei der
Interpretation der Ergebnisse von Studien tber die gesund-
heitlichen Auswirkungen von HF-Strahlung das Sponso-
ring durch die Telekommunikationsbranche oder andere
Branchen zu beachten. Es wird der Schluss gezogen, dass
die ICNIRP es versaumt hat, eine umfassende Bewertung
der mit HF-Strahlung verbundenen Gesundheitsrisiken vor-
zunehmen. Die neueste ICNIRP-Publikation kann nicht fiir
Richtlinien zu dieser Exposition verwendet werden.
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