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Hintergrund: Im November 2009 traf sich eine Gruppe von 
Wissenschaftlern in Seletun, Norwegen, drei Tage lang zu 
einer intensiven Diskussion über vorliegende wissenschaftli-
che Beweise und gesundheitliche Folgen für die Gesundheit 
der Bevölkerung durch eine noch nie dagewesene globale 
Exposition durch  künstliche elektromagnetische Felder 
(EMF). EMF-Bestrahlung (von statisch bis 300 GHz) ist die 
Folge der Anwendung  von Elektrizität und von drahtlosen 
Telekommunikationstechnologien für die Sprach- und Daten-
übermittlung, im Bereich Energie, Sicherheit, für militärische 
Zwecke und auch bei der Radarnutzung , in der Meteorologie 
und im Verkehrswesen.  

Die Wissenschaftlergruppe anerkennt, dass die Beweislage zu 
EMF eine neue Vorgehensweise zum Schutz  der Volksge-
sundheit sowie für das Wachstum und die Entwicklung von 
Föten und Kindern erfordert und spricht sich für strenge Vor-
sorgemaßnahmen aus. Diese Beschlüsse beruhen auf vorheri-
gen wissenschaftlichen und gesundheitspolitischen Berichten 
(1-6), die folgendes dokumentieren: 

1. Auf niederer Intensität beruhende (nicht-thermische) bio-
logische Wirkungen und nachteilige Auswirkungen auf die 
Gesundheit zeigen sich bei Stärken deutlich unter den beste-
henden Expositionsgrenzwerten. 

2. Die von der ICNIRP und IEEE/FCC für die Öffentlichkeit fest-
gelegten Sicherheitsgrenzwerte sind unzureichend und ver-
altet im Hinblick auf lang anhaltende Expositionen niedriger 
Intensität. 

3. Es werden dringend neue Expositionsrichtlinien für die 
Öffentlichkeit gebraucht, die auf biologischer Grundlage ba-
sieren, um die Volksgesundheit weltweit zu schützen. 

4. Es ist nicht im Interesse der Öffentlichkeit, noch länger zu 
warten. 

Große Besorgnis wurde geäußert von der Öffentlichkeit, von 
Wissenschaftlern wie auch von Experten für Volksgesundheit 
und Umweltpolitik, dass der Einsatz von Technologien, die  
Milliarden von Menschen weltweit neuen EMF-Strah-
lungsquellen aussetzen, ein weitreichendes Risiko für die 
Volksgesundheit sein kann.  

Solche Strahlenexpositionen existierten vor dem „Zeitalter 
der Industrie und der Informationstechnologien“ noch nicht. 
Langanhaltende Exposition von EMF  scheint die biologischen 
Prozesse zu stören, die für das Wachstum und die Gesundheit 
von Pflanzen, Tieren und Menschen grundlegend sind. Das 
Leben auf der Erde entwickelte sich nicht mit biologischen 
Schutzmechanismen oder mit biologischen Anpassungsreakti-
onen gegenüber dieser EMF-Exposition. Außergewöhnlich 
kleine Intensitäten elektromagnetischer Felder von der Erde 
und vom Weltall bestanden während der Zeit, in der sich alles 
Leben auf der Erde entwickelte. Sie betrugen weniger als ein 
Milliardstel bis zu einem 10-millionstel von einem Watt/m2. 

Die Menge von wissenschaftlichen Beweisen für die Schädi-
gung von Gesundheit und Wohlbefinden wächst schnell. Sie 
sind Warnungen, dass bei lang anhaltenden Expositionen von 
sehr niedrigen Intensitäten von EMF  durch biologisch aktive 
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Zusammenfassung: Im November 2009 traf sich eine Gruppe von Wissenschaftlern in Seletun, Norwegen, für drei Tage zu 
einer intensiven Diskussion über vorhandene wissenschaftliche Beweise und gesundheitliche Folgen für die Öffentlichkeit 
durch eine noch nie dagewesene globale Exposition durch künstliche elektromagnetische Felder (EMF). Die EMF-
Bestrahlung (von statisch bis 300 GHz) ergibt sich aus dem Gebrauch von Elektrizität und von drahtlosen Telekommunikati-
onstechnologien für Sprache und Datenübermittlung, Energie, Sicherheit, militärische Zwecke sowie durch die Radarnutzung 
in der Meteorologie und im Transportwesen. Die Wissenschaftlergruppe anerkennt, dass die Beweislage zu EMF eine neue 
Vorgehensweise beim Schutz der Volksgesundheit erfordert, sowie für das Wachstum und die Entwicklung von Föten und 
Kindern und spricht sich für strenge Vorsorgemaßnahmen aus. Neue, auf biologischer Grundlage beruhende Expositions-
richtlinien werden dringend benötigt, um die Volksgesundheit weltweit zu schützen.  
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Frequenzen oder Frequenzkombinationen nachteilige Effekte 
auf die Gesundheit vorkommen können.  

Die Wissenschaftlergruppe von Seletun (Seletun Scientific 
Panel, SSP) hat eine einstimmige Vereinbarung verabschie-
det, die Maßnahmen zur Prävention und Vorsorge empfiehlt, 
die jetzt gerechtfertigt sind, da der Beweis für potentielle, 
weltweite gesundheitliche Risiken vorliegt. Wir anerkennen 
die Pflicht der Regierungen und ihrer Gesundheitsbehörden, 
die Öffentlichkeit aufzuklären und zu warnen, sowie Maßnah-
men umzusetzen, die sich am Vorsorgeprinzip orientieren. 
Zudem sehen wir es als ihre Pflicht, die Einhaltung von Richtli-
nien über die Förderung von Alternativen zu drahtlosen Tech-
niken zu überwachen. Für die Forschung müssen finanzielle 
Mittel bereitgestellt werden, auch für die politische Zielset-
zung der Expositionsverhütung und der Entwicklung neuer 
Maßnahmen für die Sicherheit der Allgemeinheit. 

Punkte der Vereinbarung 

 Die weltweite Bevölkerung ist nicht ausreichend geschützt 
vor EMF der sich entwickelnden Kommunikation- und 
Datenübertragungstechnologien, die weltweit eingesetzt 
werden und somit eine Auswirkung auf Milliarden von  
Menschen haben. 

 Empfindliche Teile der Bevölkerung (z.B. alte Menschen, 
Kranke, Menschen mit genetischen Vorbelastungen oder 
geschwächtem Immunsystem) sowie Kinder und Föten 
können zusätzlich anfällig gegenüber gesundheitlichen 
Risiken sein. Ihre Exposition ist größtenteils unfreiwillig 
und sie sind durch die bestehenden Sicherheitsstandards 
weniger geschützt .  

 Es ist eine gut gesicherte Tatsache, dass bei Kindern allge-
mein Umweltgifte ein größeres Gesundheitsrisiko darstel-
len.    

 Die Seletun-Gruppe (Seletun Scientific Panel, im folgen-
den SSP) nimmt die internationalen wissenschaftlichen 
Berichte, Resolutionen und Empfehlungen zur Kenntnis, 
die wissenschaftliche und volksgesundheitlich relevante 
Beweise durch  EMF-Expositionen dokumentieren. 

 Die SSP merkt an, dass eine vollständige folgerichtige 
Übereinstimmung von Studienergebnissen nicht zu erwar-
ten ist. Sie sollte auch nicht zur notwendigen Vorausset-
zung gemacht werden für einen allgemein anerkannten 
Zusammenhang zwischen EMF-Exposition und gesund-
heitlichen Auswirkungen. „Folgerichtigkeit ist es vom We-
sen der Sache her nicht erforderlich, dass alle oder we-
nigstens eine Mehrheit von Studien die selben Wirkungen 
herausfinden. Wenn alle führenden Studien dieselbe Be-
ziehung zwischen Variablen zeigten, wäre man verblüfft, 
vielleicht sogar zurecht  misstrauisch.“ (7) 

 Die SSP stellt fest, dass einige, aber nicht alle dieser Expo-
sitionsstudien Belege liefern für Maßnahmen der Präven-
tion und der Vorsorge sowie für strengere Grenzwerte im 
Rahmen des staatlichen Gesundheitsschutzes.  

 Die SSP nimmt die internationalen wissenschaftlichen 
Resolutionen und Erklärungen der Besorgnis zur Kenntnis, 
einschließlich derer von Salzburg, Catania, dem Freiburger 
Appell, Helsinki, der irischen Ärzte (IDEA), Benevento, 
Venedig, London und Porto Allegre (2000-2009). 

 Die SSP orientiert sich an den kürzlich im BioInitiative Re-
port (2007) und der Londoner Resolution (2009) empfoh-
lenen Zielen für Grenzwerte für EMF–Expositionen. 

 Die SSP fordert mit Nachdruck von den Regierungen  die-
se deutliche Erklärung zu übernehmen, „dass umsichtige 
Planungsprinzipien hinsichtlich der Volksgesundheit die 
Grundlage sein sollen für die Beurteilung und das Vorge-
hen als Reaktion auf wissenschaftliche Beweise. Die Pla-
nungsprinzipien und nicht eine wissenschaftliche Gewiss-
heit hinsichtlich der Auswirkungen (Kausalbeweisführung) 
müssen die Leitlinie ihres Handelns sein.“ Man muss han-
deln aufgrund einer begrenzten oder schwachen wissen-
schaftlichen Beweislage oder einer ausreichenden Beweis-
lage, und nicht erst bei einer eindeutigen wissenschaftli-
chen Beweislage (Kausalität oder wissenschaftliche Si-
cherheit), wenn das Nichtstun kurzfristig zu irreparablen 
Gesundheitsschäden bei der Bevölkerung führt, wenn 
große Teile der Bevölkerung potentiell gefährdet sind, 
wenn es Alternativen ohne ähnliche Risiken gibt oder 
wenn die Expositionen zum großen Teil unfreiwillig erfol-
gen.      

 Die SSP verlangt von den Regierungen, die Beweislast für 
die Sicherheit ausdrücklich den Produzenten und Betrei-
bern von EMF-verursachenden Technologien aufzuerle-
gen  und nicht den Nutzern und Verbrauchern. 

 

Die Seletun-Wissenschaftsgruppe (SSP) unterstützt einstim-
mig diese allgemeine Vereinbarung sowie die allgemeinen 
und spezifischen Empfehlungen. 

Punkte des Einvernehmens der SSP 

 Die SSP hat spezifische wissenschaftliche und volksge-
sundheitliche Bezugspunkte bestimmt für zahlenmäßige 
Grenzwerte und vorbeugende Maßnahmen, die jetzt auf-
grund der bestehenden Beweislage gerechtfertigt sind. 

 Sie verlässt sich auf wissenschaftliche Beweise als die 
Grundlage von identifizierbaren wissenschaftlichen Be-
zugspunkten, wobei EMF-Grenzwerte im Zusammenhang 
mit nachteiligen Gesundheitswirkungen bestimmt wer-
den. Die Gruppe stellt fest, dass die Feldintensitäten der 
Funkfrequenzen in einigen Regionen möglicherweise 
schon die wissenschaftlichen Bezugsgrößen für Gesund-
heitsschäden übersteigen. Aber das leitende Kriterium in 
dieser Bewertung darf nicht die politische Zweckmäßig-
keit sein. 

 Die EMF–Exposition sollte jetzt reduziert werden, statt 
erst den Beweis der Schädigung abzuwarten, ehe man 
handelt. Diese Empfehlung entspricht den üblichen 
Grundsätzen der Volksgesundheit und ist jetzt gerechtfer-
tigt. Denn es gibt jede Menge von Beweisen, dass biologi-
sche Wirkungen und nachteilige Auswirkungen auf die 
Gesundheit bereits bei Strahlungsintensitäten auftreten, 
die um viele Größenordnungen unter den bestehenden 
Grenzwerten auf der Welt sind. 

 Die SAR (Spezifische Absorptionsrate)  ist kein angemesse-
ner Weg, um viele wichtige biologische Auswirkungen 
vorherzusagen zu können, wie dies durch Studien ge-
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schah, die von erhöhten Krebsrisiken berichteten sowie 
von neurologischen Erkrankungen, Schädigungen des Im-
munsystems, der Fruchtbarkeit und der Reproduktion 
sowie der Schädigung  neurologischer Funktionen 
(Kognition, Verhalten, Leistung, Stimmungslage, Schlafun-
terbrechungen, zunehmendes Risiko für Autounfälle, 
etc.).  

 Die SAR berücksichtigt nicht in ausreichender Weise die 
bekannten Auswirkungen von Modulationen. 

Allgemeine Empfehlungen der SSP 

 Die SSP empfiehlt, eine internationale Aufsichtsbehörde 
einzurichten, um zeitliche Trends bezüglich der Auftretens 
und des tödlichen Verlaufs von Krebserkrankungen sowie 
Trends von neurologischen Erkrankungen und Immuner-
krankungen zu erfassen. Die Erfassung von Auswirkungen 
von EMF auf Kinder und Bevölkerungsgruppen, die von 
elektrischer Hypersensibilität betroffen sind, ist von 
höchster Priorität. Diese Informationen sollen frei zugäng-
lich sein.  

 Die Gruppe empfiehlt, dass bestehende Erfassungsstellen 
für Hirntumore rasch auch die Verbreitung nach Alters-
gruppen ausweisen. Ein Anstieg in jüngeren Altersgrup-
pen könnte ein früher Hinweis auf Hirntumoren sein, die 
durch Handynutzung verursacht wurden. Wo es solche 
Erfassungsstellen für Hirntumore nicht gibt, sollten sie 
eingerichtet werden. 

 Notwendig sind maßnahmenbezogene epidemiologische 
Studien, um die Wirksamkeit von Maßnahmen zu erfas-
sen, die die EMF-Expositionen reduzieren oder ausschal-
ten. 

 Vor der Markteinführung von neuen kabellosen Technolo-
gien muss es eine obligatorische Bewertung der Emissio-
nen und Risiken geben. Es muss vor der Markteinführung 
überzeugende Beweise geben, dass die Produkte nicht 
gesundheitliche Schädigungen verursachen. 

 Für beruflich bedingte Expositionen gibt es epidemiologi-
sche Beweise als auch Clusters und Fallberichte, die einen 
Handlungsbedarf signalisieren und strenge Kontrollmaß-
nahmen, basierend auf den klassischen industriellen Hygi-
eneprinzipien (Trennung, Distanz und Eingrenzung), be-
nennen. Außerdem braucht man Kontrollmarker von 
krankhaften Veränderungen beim Blutbild, beim Immun-
system sowie bei Chromosomen. 

 Die Gruppe rät ab von lascheren Sicherheitsstandards für 
Berufstätige im Vergleich zur allgemeinen Bevölkerung. 
Unterschiedliche Sicherheitsstandards sind ethisch nicht 
akzeptabel. Zu den Berufstätigen gehören auch Frauen im 
gebärfähigen Alter und Männer, die ihre Fruchtbarkeit 
erhalten wollen. Arbeitsumgebungen, wo kabellose Expo-
sition normal ist, können für die Fruchtbarkeit und Repro-
duktion gefährlich sein (Verkäufer und Kellner, Transport-
arbeiter, Beschäftigte bei Telekommunikation und Rund-
funk, medizinische Angestellte, Erzieher, Verwaltungsan-
gestellte etc.) sowie auch für diejenigen, die noch ande-
ren Expositionen ausgesetzt sind oder besonderen ge-
sundheitlichen Risiken unterliegen.  

 Die Gruppe empfiehlt mit großem Nachdruck, dass Perso-
nen mit Symptomen der Elektrohypersensibilität (EHS) als 
funktionell Geschädigte eingestuft werden statt nur als 
„umweltkrank mit unklarer Ursache“ oder nach ähnlich 
unbestimmten Kategorien. Diese Begriffsverwendung 
wird für Regierungen ein Anreiz sein, die Lebensumge-
bung so anzupassen, dass die sozialen Bedürfnisse und 
das Wohlbefinden des Bevölkerungsanteils, der in unserer 
Gesellschaft an hochgradiger Elektrosensibilität leidet, 
besser gewährleistet ist.  

Allgemeine Forschungsempfehlungen 

der  SSP 

 Forschungsfinanzierung wird dringend gebraucht für Prüf-
verfahren für biologische Erkennungsmerkmale (biolo-
gische Prüfungen zu EMF, um biologische Erkennungs-
merkmale für die EMF-Dosis zu identifizieren), wodurch 
negative gesundheitliche Auswirkungen und biologische 
Wirkungen gemessen werden sollen. Bei lang anhaltender 
oder wiederholter Exposition durch diese Dosis kann dann 
begründet davon ausgegangen werden, dass negative 
Gesundheitswirkungen die Folge sein werden (durch bio-
logische Erkennungsmerkmale in der Hirn- und Rücken-
marksflüssigkeit, dem Speichel sowie aufgrund von Verän-
derungen der Wirkungsweise des Immunsystems und 
DNA-Schädigungen, um nur einige zu nennen). 

 Die SSP empfiehlt eine Forschungsfinanzierung für Stu-
dien über bioaktive Modulation, die – basierend auf dem 
gegenwärtigen Wissen – weitreichende Folgen haben 
kann, und dies bereits bei weit niedrigeren Expositionsin-
tensitäten, aufgrund von unterschiedlichen Strahlungsei-
genschaften, einschließlich der Modulation, der Häufigkeit 
innerhalb bestimmter Zeitfenster, der Intensität in be-
stimmten Bereichen, der Dauer, dem Erdmagnetfeld und 
weiteren Faktoren.  

 Forschung wird dringend empfohlen über Auswirkungen 
von langanhaltender oder wiederholter Exposition von 
Funkstrahlung auf Kinder (Krebs, neurologische Krankhei-
ten und Schädigung von kognitiven Prozessen, Verhaltens-
störungen, Leistungsminderung und Stimmungsänderun-
gen sowie Schlafstörungen, usw.). 

 Der Forschung in der SAR-Verbesserung wird keine hohe 
Priorität zugemessen. Die Forschergruppe ist einstimmig 
der Meinung, dass die SAR ein unzureichendes Beurtei-
lungswerkzeug ist. Dennoch wurde die SAR in vielen 
Schlüsselstudien verwendet, die u.a. über zunehmende 
Risiken von DNA-Schäden berichteten sowie über ein zu-
nehmendes Risiko für bösartige Gehirntumore, ein zuneh-
mendes Risiko für Akustikusneurinome und über eine 
feststellbare verminderte Spermienqualität. SAR misst 
aber nur einen Aspekt der Exposition und ignoriert andere 
entscheidende Aspekte wie biologisch aktive Frequenzen 
(und Modulationen). Dies sind ebenfalls wesentliche In-
formationen, die gebraucht werden,  um die biologischen 
Reaktionen zu verstehen, die durch EMF über eine kurze 
oder lange Expositionszeit hervorgerufen werden (z.B. 
Reaktionen des Nervensystems und die Entwicklung von 
Organen und Gewebe), und zwar bei Intensitäten, die 
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keine thermischen Schäden auslösen, so dass biologisch 
wirksame Schutzgrenzwerte entwickelt werden können.  

Spezifische Empfehlungen der SSP 

Extreme Niederfrequenz (Felder von 

elektrischem Strom) 

 Aufgrund der vorliegenden Beweise empfiehlt die SSP 
einen Expositionsgrenzwert von 0,1µT (1mG) für alle neu-
en Installationen wegen der Befunde von Risiken der Leu-
kämie, Gehirntumore, Alzheimer, ALS (Amyotrophe Late-
ralsklerose), Spermienschädigungen und DNA -Strangbrü-
chen. Dieser Grenzwert beinhaltet keinen Sicherheitsab-
stand. 

 Für alle neuen oder neu nachgerüsteten elektrischen 
Strom-Verteiler empfiehlt die SSP einen auf dem Grenz-
wert von 0,1 µT (1mG) beruhenden Sicherheitsabstand für 
Wohngebiete, Krankenhäuser, Schulen, Parks und Sport- 
und Spielplätze (und ähnlichen Örtlichkeiten, die von Kin-
dern benützt werden). (Ein TWA = Time Weighted Avera-
ge, d.h. ein zeitlich gewichteten Durchschnittswert von 
0,1 µT (1mG), wobei die Spitzenlastzeit von Übertragungs-
leitungen als Grundlage benützt wird, um zu gewährleis-
ten, dass die Exposition die Hälfte des typischen Expositi-
onsdurchschnittswerts beträgt. Es ist auch ein entspre-
chender Wert für Langzeitexpositionen gegenüber EMF-
Quellen in Innenräumen anzuwenden (Verkabelung, 
Transformatoren, Geräte, usw.).) 

 Für alle neu errichteten Wohnstätten, Büros, Schulen 
(sowie andere Einrichtungen für Kinder) und für Kranken-
häuser soll ein Grenzwert von 0,1 µT (1 mG) als maximaler 
Durchschnittswert für die Exposition während eines 24-
Stunden-Zeitraums gelten.  

 Für alle neuen Geräte und Ausrüstungen (z.B. Transforma-
toren, Motoren, elektronische Produkte) empfiehlt die 
SSP, wo praktikabel, eine durchschnittliche Expositionsbe-
grenzung auf  0,1µT  über eine Expositionsdauer von 24 
Stunden.   Wo das nicht praktikabel ist (z.B. große Trans-
formatoren) sollte ein Zaun oder eine Grenzmarkierung 
sein, mit deutlichen schriftlichen Warnhinweisen, die aus-
sagen, dass innerhalb dieses begrenzten Gebietes der 
maximale 24-Stunden-Durchschnitts-Grenzwert von 0,1µT  
überschritten ist. 

 Die SSP empfiehlt allen Ländern, Vorschriften für den 
elektrischen Sicherheitsstandard zu übernehmen, welche 
die Rückkoppelung hochfrequenter Spannungsspitzen in 
Stromleitungsnetze verbieten. 

 Alle neuen elektronischen Geräte, einschließlich Kompakt-
leuchtstofflampen (Energiesparlampen) sollten mit Filtern 
konstruiert sein, um zu verhindern, dass hochfrequente 
Spannungsspitzen zurück in das Stromleitungsnetz über-
tragen werden.  

 Die SSP empfiehlt die Reduzierung von elektrischen Fel-
dern, welche durch Stromleitungen in Gebäuden verur-
sacht werden, und zwar auf der Grundlage von Beweisen 
für zunehmende Krebsrisiken durch andauernde oder 
wiederholte Exposition von elektrischen Feldern. Der nati-
onale elektrische Sicherheitsstandard der USA (US – Nati-

onal Electric Code  = NEC) sowie die Sicherheitsstandards 
anderer Staaten für den Entwurf und den Bau von Gebäu-
den  sollte überarbeitet werden, so dass alle neuen 
elektrischen Leitungen in geerdeter Metallabschirmung 
eingeschlossen sind. 

 Der elektrische Sicherheitsstandard der USA sowie andere 
staatliche Sicherheitsstandards erlauben nicht den Strom-
fluss in elektrischen Leitungen, ohne dass Strom benötigt 
wird. Dies  sollte noch stärker  durchgesetzt werden. Zu-
dem sollten Fehlerstromschutzschalter in allen elektri-
schen Schaltungen installiert werden, um den Stromfluss 
zu verringern. 

Funkfrequenz-/ Mikrowellenstrahlung 

Empfehlungen zur Begrenzung der Ex-

position 

Die gegenwärtigen Richtlinien wie die von IEEE, FCC und 
ICNIRP sind nicht ausreichend, um Menschen vor schädlichen 
Auswirkungen durch chronische EMF–Bestrahlung zu schüt-
zen. Die bereits vorliegenden wissenschaftlichen Kenntnisse 
sind zum gegenwärtigen Zeitpunkt jedoch nicht ausreichend, 
um endgültige und definitive Richtlinien auf wissenschaftli-
cher Grundlage für alle diese Felder und Bedingungen zu for-
mulieren. Insbesondere trifft dies auf Dauerexpositionen zu, 
wie auch auf zusätzliche Faktoren wie unterschiedliche Eigen-
schaften der Felder,  z. B. im Hinblick auf Frequenz, Modulati-
on, Intensität und die besondere Wirkung innerhalb be-
stimmter Bandbreiten (Fenstereffekte). Die Werte, die im fol-
genden vorgeschlagen werden, sind deshalb vorläufig und 
können möglicherweise in Zukunft geändert werden. 

 Auf der Grundlage von Ganzkörperexpositionen (In-vivo-
Experimente) oder der Exposition von Zellkulturen findet 
die SSP ausreichende Beweise für die Festlegung eines 
wissenschaftlichen Bezugspunktes für nachteilige Gesund-
heitseffekte bei 0, 0166 W/kg – basierend auf mindestens 
32 wissenschaftlichen Studien, die von Auswirkungen bei 
niedrigen Intensitäten berichten (als solche definiert sind 
Studien, die von Wirkungen bei Expositionen gegenüber 
0,1 W/kg oder weniger berichten) (8-39). 

 Die Gruppe empfiehlt einen vorläufigen Grenzwert für 
Ganzkörper-Expositionen von 0, 00033 W/kg, bei Einrech-
nung eines zusätzlichen 50fachen Sicherheitsabstandes, 
angewandt auf den wissenschaftlichen Bezugspunkt von 
0,0166 W/kg. Das steht im Einklang mit den Sicherheits-
faktoren des ICNIRP und der IEEE/FCC.  

 Eine zusätzliche 10fache Reduzierung wird angewendet, 
um lang anhaltende Expositionen zu berücksichtigen (weil 
29 der 32 Studien sich nur mit kurzzeitiger Bestrahlung 
befassen), woraus sich letztlich ein Grenzwert von 
0,000033 W/kg ( 33 µWatt/kg) für Gesamtkörperexpositi-
onen ergibt. Dabei sind weder ein weiterer Sicherheitsab-
stand noch Vorkehrungen für empfindliche Bevölkerungs-
gruppen beinhaltet. Deshalb könnte es notwendig sein, 
diesen Grenzwert in Zukunft weiter zu senken. 

 Basierend auf Messungen der Leistungsflussdichte sieht 
die SSP genügend Beweise für einen wissenschaftlichen 
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Bezugspunkt für nachteilige gesundheitliche Wirkungen 
bei Ganzkörperexpositionen. Dieser liegt bei nur 85 mW/
m2 (0,0085 mW/cm2 oder 8,5 µW/cm2), auf der Grundlage 
von mindestens 17 wissenschaftlichen Studien, die von 
Auswirkungen auf den Menschen bei niedrigen Feldinten-
sitäten berichten. Berücksichtigt man noch neuere Stu-
dien über die Auswirkungen auf Menschen in der Nähe 
von Mobilfunkmasten, müssen die Intensitäten die Werte 
von 0,5-1,0 mW/m2 (0,05 bis 0,1 µW/ cm2) übersteigen, 
damit sich Auswirkungen zeigen, so berichten Kundi und 
Hutter (40-57). 

 Die Gruppe empfiehlt einen vorläufigen Grenzwert für 
Ganzkörperexpositionen (gegenüber Fernfeldern) von 1,7 
mW/m2  (entspricht 0,00017 mW/cm2 = 0,17 µW/cm2) 
unter Einbeziehung eines zusätzlichen 50-fachen Sicher-
heitsabstandes, angewandt auf den wissenschaftlichen 
Bezugspunkt von 85 mW/m2. Dies entspricht Sicherheits-
faktoren sowohl der ICNIRP als auch der IEEE/FCC. Dieser 
Grenzwert muss möglicherweise in Zukunft verringert 
werden. 

 Man kann argumentieren, dass eine weitere 10fache Re-
duzierung nicht gerechtfertigt ist, da 13 von 17 Studien 
bereits die Auswirkungen lang anhaltender Exposition 
gegenüber Funkfrequenzen untersuchen. Aber wenn man 
bedenkt, dass die jüngsten epidemiologische Studien an 
Menschen, wie von Kundi und Hutter (2009) berichtet, 
keine Auswirkungen unter Werten von 0,5 – 1,0 mW/m2 
zeigen, kann man auch argumentieren, dass eine zusätzli-
che 10fache Reduzierung aus Gründen der Vorsorge ge-
rechtfertigt ist. Wenn eine zusätzliche 10-fache Reduktion 
angewandt würde, wäre der empfohlene Wert dann 0,17 
mW/m2 ( oder 0,000017 mW/cm2 = 0,017 µW/cm2). 

 Die SSP empfiehlt Regierungen und Gesundheitsbehörden 
die Anwendung von Grenzwerten dieser Höhe, anstelle 
der Grenzwerte der ICNIRP, IEEE/FCC und anderer veralte-
ter staatlicher Sicherheitsrichtlinien und Grenzwerte, wel-
che weltweit verwendet werden. Dieser Ansatz beruht auf 
den üblichen Grundsätzen der Volksgesundheit. Nach 
diesen soll bereits zum Schutz der öffentlichen Gesund-
heit gehandelt werden, wenn ausreichende Beweise vor-
handen sind. Ausreichende wissenschaftliche Beweise 
und Besorgnis über die Volksgesundheit bestehen heute 
wegen des erhöhten Krebsrisikos, wegen der Verringe-
rung der Fruchtbarkeit und nachlassender Fortpflanzung, 
wegen Störungen des Immunsystems, wegen neurologi-
schen Erkrankungen und eines erhöhten Risikos von Ver-
kehrsunfällen und Verletzungen wie auch einer Beein-
trächtigung der Fähigkeiten des Denkens, Verhaltens und 
der Leistung, sowie der Befindlichkeit und wegen Schlaf-
störungen.  

 Die hier empfohlenen Zahlenwerte für die Grenzwerte 
berücksichtigen noch nicht empfindliche Bevölkerungs-
gruppen (Elektrohypersensible, Menschen mit beeinträch-
tigtem Immunsystem, Föten, Kinder in den Entwicklungs-
jahren, ältere Menschen, Menschen, die Medikamente zu 
sich nehmen, usw.). Ein weiterer Sicherheitsabstand noch 
weit unterhalb der hier empfohlenen Grenzwerte für die 
EMF-Exposition ist daher höchst wahrscheinlich ge-
rechtfertigt.  

 Die SSP stellt fest, dass die hier hergeleiteten Grenzwerte 
für neue, biologisch begründete Expositionsrichtlinien für 
die Öffentlichkeit immer noch um eine Milliarde höher 
sind als die natürlichen EMF-Intensitäten, unter denen 
sich alles Leben entwickelte.  

Spezielle Empfehlungen für die Verwen-

dung von Handys und schnurlosen Tele-

fonen 

 Die SSP empfiehlt, dass Nutzer ihre Handys vom Kopf und 
Körper entfernt halten. 

 Die SSP empfiehlt, dass die Nutzer die Handys und PDAs* 
ausgeschaltet aufbewahren, wenn sie in einer Hemd- oder 
Hosentasche oder an einem Halfter oder einem Gürtel 
körpernah getragen werden. (*PDA ist ein Oberbegriff für 
jede Art von persönlichen digitalen Hilfsmitteln oder Ta-
schencomputergeräten.) 

 Die Gruppe spricht sich mit Nachdruck gegen den Ge-
brauch von Handys, schnurlosen Telefonen und PDAs 
durch Kinder jeder Altersgruppe aus.  

 Die Gruppe spricht sich mit Nachdruck gegen den Ge-
brauch von Handys, schnurlosen Telefonen und PDAs 
durch Schwangere aus.  

 Die Gruppe empfiehlt, sich in der Nähe von Kindern und 
Schwangeren beim Gebrauch von Handys, Schnurlostele-
fonen und PDAs kurz zu fassen und somit Strategien der 
Prävention und Vorsorge zu entsprechen. Die schutzloses-
ten Mitglieder der Gesellschaft sollten Zugang zu öffentli-
chen Orten haben, ohne Angst vor Gesundheitsschäden.  

 Öffentliche Orte und öffentliche Verkehrsmittel sollten 
der Allgemeinheit zugänglich sein, ohne ein unangemes-
senes Risiko der EMF-Exposition. Dies gilt insbesondere 
für geschlossene Räume (Züge, Flugzeuge, Busse, Autos, 
usw.), wo die Exposition mit hoher Wahrscheinlichkeit 
unfreiwillig ist. 

 Die Gruppe empfiehlt verkabelten Internetzugang in Schu-
len und fordert, dass Schulen keine drahtlosen Internetzu-
gänge einrichten, die eine durchdringende und lang an-
dauernde EMF-Exposition von Kindern verursachen. 

 Die Gruppe empfiehlt den Erhalt bestehender Festnetzan-
schlüsse und der öffentlichen Telefonnetze. 

 Die Gruppe spricht sich gegen den Gebrauch von schnur-
losen DECT-Telefonen und anderer kabelloser Geräte aus 
wie Spielzeuge und Babyüberwachungsgeräte, sowie ge-
gen drahtloses Internet, kabellose Sicherheitssysteme und 
kabellose Stromversorgungssysteme im Rahmen von sog. 
„intelligenten Stromnetzen“ (Smart Grids), was zu unnöti-
gen und potentiell gefährlichen EMF-Expositionen führt. 

 Die Gruppe macht deutlich, dass verkabelte Internetzu-
gänge (Kabel-Modem, verkabelte Ethernet-Verbindungen, 
usw.) als Ersatz verfügbar sind. 

 Die Gruppe empfiehlt den Gebrauch von verkabelten 
Headsets, vorzugsweise mit Ferritringen. 
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 Die Gruppe rät allgemein ab von drahtlosen Bluetooth-
Kopfhörern. 

 Die Gruppe rät zur Entfernung von Lautsprechern an 
Kopfhörern bei kabellosen Telefonen und PDAs. 

 Die Gruppe rät zur Verwendung von Schaltern zur auto-
matischen Selbstabschaltung von Handys und PDAs, wenn 
diese in einen Halfter gesteckt werden. 

 Die Gruppe spricht sich energisch gegen die Technik aus, 
die es ermöglicht, dass ein Handy als Repeater für andere 
Handys innerhalb der allgemeinen Umgebung gebraucht 
wird. Dies kann zu einer Verstärkung von EMF-
Expositionen führen, ohne dass die betroffene Person 
weiß, dass ihr Handy als Signalverstärker verwendet wird, 
geschweige denn dafür ihre Zustimmung gegeben hat. 

 Die Gruppe empfiehlt die Nutzung von Telefonfestnetzlei-
tungen oder Glasfaserkabeln für Energiesparsysteme auf 
der Basis von „intelligenten Stromnetzen“ (Smart Grid). 
Versorgungsanbieter sollten für die Schaffung von intelli-
genten Stromnetzen keine kabellosen Komponenten ver-
wenden, die zu einer neuen, die ganze Kommune be-
treffenden Strahlenexposition führen. Zukünftige Gesund-
heitsrisiken aufgrund lang anhaltender und wiederholten 

Expositionen durch Funkübertragungen von intelligenten 
Stromnetzen können vermieden werden, wenn man Tele-
fonfestnetzleitungen oder Glasfaserkabel verwendet. Die 
Gruppe unterstützt das Energiesparen, aber nicht mit dem 
Risiko, dass hunderte Millionen von Familien in ihren 
Wohnungen einer neuen, unfreiwilligen Strahlenquelle im 
Funkfrequenzbereich ausgesetzt werden. 

Die Unterzeichner anerkennen die Pflicht der Regierungen 
und ihrer Gesundheitsbehörden, die Öffentlichkeit aufzuklä-
ren und zu warnen. Zudem sind sie dazu aufgefordert, Maß-
nahmen umzusetzen, die sich am Vorsorgeprinzip orientieren 
sowie die Übereinstimmung mit Richtlinien zu überwachen, 
die Alternativen zur drahtlosen Kommunikation fördern. Au-
ßerdem sind sie dazu aufgefordert, Forschung zu finanzieren 
und politische Konzepte zu entwickeln, die auf die Vermei-
dung von Bestrahlung abzielen. 

Die Unterzeichnenden verlangen mit Nachdruck von den Re-
gierungen und ihren Gesundheitsbehörden übergangsweise 
neue Grenzwerte einzuführen und neue Zeitpläne für die Um-
setzung von Vorsorgemaßnahmen auf biologischer Grundlage 
zu verabschieden, um die Exposition von  EMF zu begrenzen. 
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Scientific panel on electromagnetic field health risks:  
consensus points, recommendations, and rationales. 

Fragopoulou A, Grigoriev Y, Johansson O, Margaritis LH, Morgan L, Richter E, Sage C  
University of Athens, Athens, Greece.  

Abstract 
In November, 2009, a scientific panel met in Seletun, Norway, for three days of intensive discussion on existing scientific 
evidence and public health implications of the unprecedented global exposures to artificial electromagnetic fields (EMF). 
EMF exposures (static to 300 GHz) result from the use of electric power and from wireless telecommunications technologies 
for voice and data transmission, energy, security, military and radar use in weather and transportation. The Scientific Panel 
recognizes that the body of evidence on EMF requires a new approach to protection of public health; the growth and deve-
lopment of the fetus, and of children; and argues for strong preventative actions. New, biologically-based public exposure 
standards are urgently needed to protect public health worldwide. 
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