
landeanflug über einem Wohngebiet in Berlin: Erllöhtes Leukämie- ulld Brustkrebsrisiko bei Fraueil 

Bei ihrem Einzug vor knapp zehn Jah· 
ren hatte Helga Weilbacher ihre ge­
samten Ersparnisse in ein fri sch sa· 

niertes Altbauhäuschen bei Frankfurt am 
Main gesteckt. Sie konnte damals nicht ah· 
nen, dass dieser Umzug .~ie später einmal 
zu einer Risikopatientin machen würde. 

Im Sommer 2002 legte sich die hessische 
Landesregierung auf den Bau einer neuen 
Landebahn im Norden des Frank furter 
Flughafens fest, und seitdem liegt Helga 
Weilbachers Immobilie mitten in einer 
künftigen Einflugschneise. Ab dem Win· 
terflugplan 2011, wenn die neue Bahn fer· 
tig sein soU, werden Jets voraussichtlich in 
nur etwa 260 Meter Höhe und mit einem 
Dauerschallpegc1 von 67 Dezibel über ihr 
Haus im hessischen Flörsheim donnern . 
Dadurch wird sich Weilbachers Risiko, mit 
Herz-Kreislauf·Beschwerden in eine Klinik 
zu müssen, fast verdoppeln. Die Gefahr, ei­
nen Schlaganfall zu erleiden, steigt für die 
69-Jährige sogar um 172 Prozent. 

Diese alarmierende Prognose ergibt sich 
aus einer noch unveröffentlichten Studie, 
die der Bremer Mediziner und Epidemio­
loge Eberhard Greiser im Auftrag des Um­
weltbundesamts angefertigt hat. Das Werk 
stützt sich auf die enorme Datenmenge 
von über einer Million Flughafen-Anlie­
gern und hat damit die Qualität, eine neue 
Debatte über strengere Lärmgrenzwerte 
und Nachtflugbeschränkungen an deut­
schen Flughäfen auszulösen. 

Die Studie bietet Bürgerinitiativen und 
Flughafen-Anlieger-Kommunen erstmals 
belastbare Angaben dariibcr, wie viele zu­
sätzliche Krankheitsfä lle bei 

und Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Sys­
tems gibt, wurde in den vergangenen Jah­
ren zwar schon in mehreren Untersuchun­
gen beschrieben. In den Niederlanden zum 
Beispiel gab es Studien mit 6000 und 1:2 000 
Menschen, in Japan 'Nurden einmal sogar 
29000 Anwohner aus der Umgebung zwei­
er Militärflughäfen untersucht. 

Doch die Datenlage in Greisers Arbeit 
ist so umfangreich wie noch nie. Der eme­
ritierte Professor war schon in einer 2006 
veröffentlichten Analyse von Krankenkas­
sendaten darauf gestoßen, dass in Wohn­
gebieten mit starkem Fluglärm wesentlich 
mehr Medikamente gegen Bluthochdruck 
und Herzkrankheiten verschrieben wur­
den als in ruhigen Lagen. 

Greiser beschloss daraufhin, in Abstim­
mung mit dem ebenfalls alamlierten Um· 
weltbundesamt, seine Untersuchung aus­
zuweiten . Acht Krankenkassen lieferten 
ihm dafür detaillierte Daten wie Entlas· 
sungsdiagnosen von Krankenhäusern und 
Todesursachen- Berichte von insgesamt 
1020508 gesetzlich Versicherten aus Köln 
und zwei Nachbarkreisen. Das entspricht 
etwa 55 Prozent der rund um den Flugha­
fen KölnlBonn lebenden Bevölkerung. 

Die Daten wurden anonymisiert und 
vom Computer mit Hilfe aktueller Lärm­
berechnungen verschiedenen Belastungs­
zonen zugeordnet. Auch andere Parame­
ter, etwa die Sozialdaten der Wohngebiete 
und andere Lärmquellen, flossen in die 
Untersuchung ein, um auszuschließen, dass 
die diagnostizierten Krankheiten andere 
Ursachen als Fluglärm haben könnten. 

welchen Lärmbelastungen zu 
erwarten sind. Das erleichtert Eindeutiger Befund 
nicht nur die Argumentation 
der Fluglänn-Gegner vor Ge­

Prozentualer Anstieg des Erkrankungs­
risikos für ... Tog 
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Greisers Befund ist eindeutig. Schon ab 
einer vergleichsweise geringen Fluglärm­
belastung von 40 Dtzibel Dauerschall­
pegel, einem rechnerischen Mittelwert, 
steigt das Risiko für Herz· und Kreislauf­
erkrankungen bei Männern und Frauen 
signifikant und stetig an. Die gesetzlichen 
Grenzwerte und Lärmschutz-Vorgaben der 
Flughafen-Betreiber, Glie Pegel von über 60 
Dezibel noch für zumutbar halten, nennt 
Greiser daher "unverantwortlich hoch". 

Flugha fen-Anwohner leben vor allem 
dann gefährlich, wenn auch nachts über 
ihre Häuser geflogen wird. Zudem sind 
nach Greisers Daten Frauen höheren Ge­
sundheitsrisiken ausgesetzt. Ein Grund 
dafür sei vermutlich, dass sie sich länger im 
Wohngebiet aufhielten als die meist berufs­
tätigen Männer. FraueJl in lännbelasteten 
Gebieten werden audl häufiger gegen De­
pressionen behandelt als anderswo. Sogar 
ein erhöhtes Leukämi~- und Brustkrebs­
risiko sei bei Frauen erkennbar, sagt Greiser 
und fordert weitere Untersuchungen. Es 
sei denkbar, dass Schlafentzug und Stress 
durch Fluglärm das körpereigene Immun­
system schwächen und die Verbreitung von 
Krebszellen begünstigen könnten. 

Ihre politische Brisanz erhält die Studie 
dadurch, d:Jss sich mit ihren Daten der ge­
sundheitliche Preis, den die Anwohner für 
zusätzlichen Fluglärm zahlen müssen, ganz 
konkret berechnen lässt. So hat Greiser 
anhand der Kölner Daten die Gesundheits­
folgen des Ausbaus von Berlin-Schönefeld 
zum Großflughafen simuliert. Danach wer· 
den im Umfeld des Flughafens etwa ein 
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hhrzehnt nach dem Aushau 
fast 5000 Anwohner wegen 
des Fluglärms zusätzlich mit 
Herz- und Kreislaufkrankhei· 

richt. Sie bringt auch die Wirt­
schaftspotitiker der schwarz­ Männel Fr.tuen Männel ffil lltn Männe. Fra~n 

ten in einer Klinik landen , da­
von e twa 1350 mit einem 
Schlaganfall. 

Selbst der lIächendeckende 
Einbau von schalldämmenden 
Fenstern bei den Anwohnern 
würde d ie Lage nicht ent­
scheidend verbessern. Die 
Zahl der zusätzlichen Schlag· 
anfall·Patienten ließe sich da­
mit laut Greiser aber immer­
hin auf etwa 950 drücken. 

gelben Koalition in Berlin, die 
laut Koalitionsvertrag durch 
laxere Nachtflugregel ungen 
"wettbewerbsfähige Betriebs· 
zeiten" an deutschen Flughä· 

... sämtliche 
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fen sicherstellen wollen , in ... SChlaganfall ' 
Argumentationsnöte. 
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