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I o n i s i e r e n d e  u n d  n i c h t - i o n i s i e r e n d e  S t r a h l u n g   

Unterschätzte Gesundheitsge-
fährdung von Radarpersonal  
Die Autorengruppe vom Otto-Hug-Strahleninstitut über die 
Erkrankungsraten und Todesfälle unter Radarsoldaten von 
Bundeswehr und Nationaler Volksarmee setzt sich kritisch 
mit dem Bericht der Radarkommission (2003) auseinander. 
Das Zusammenwirken von ionisierender und nicht-
ionisierender Strahlung im Mikrowellenbereich (synergisti-
sche Wirkung) ließ die Radarkommission wie auch andere 
Wirkungen unberücksichtigt und neue Erkenntnisse erfor-
dern andere Bewertungen.  

Soldaten und zivile Angestellte der Bundeswehr und bei der 
Nationalen Volksarmee sind seit 1956 ionisierender (Röntgen-
strahlung von HF-erzeugenden Röhren, Armaturen, Kompass, 
radioaktiven Leuchtfarben) und nicht-ionisierender Strahlung 
(Radar) ausgesetzt gewesen. In den 1990er Jahren stellte man 
gehäuft bestimmte Tumorerkrankungen und Todesfälle in rela-
tiv jungen Jahren fest. Daraufhin wurde die so genannte Radar-
kommission zur Aufklärung der Sachverhalte eingesetzt, deren 
Bericht 2003 erschien. Die hier vorliegende Arbeit setzt sich 
kritisch mit dem Ergebnis dieser Radarkommission auseinander. 
Als Krankheit durch Mikrowellen wird von den Behörden nur 
Augenlinsentrübung (Katarakt) anerkannt, die allerdings auch 
unterhalb der thermischen Schwelle (dem Grenzwert) auftreten 
kann. Im Laufe der Jahre zweifelten immer mehr Wissenschaft-
ler daran, dass die ionisierende Strahlung die alleinige Ursache 
für die hohen Tumorraten darstellt. Da immer mehr wissen-
schaftliche Arbeiten zu nicht-thermischen Wirkungen von Mik-
rowellen erschienen, wurden neben der Tumor-fördernden Wir-
kung auch insbesondere Unfruchtbarkeit, Herz-Kreislauf-
Erkrankungen, Veränderungen der Knochendichte und des Im-
munsystems, neurologische Störungen (Reizleitung) durch Mo-
biltelefone und Durchlässigkeit der Blut-Hirn-Schranke in Be-
tracht gezogen. Es kann zu synergistischen Wirkungen zwi-
schen ionisierenden und nicht-ionisierenden Strahlungen kom-
men. Radarstrahlen sind Mikrowellen, die nicht nur gesund-
heitsschädliche thermische Wirkungen haben, sondern langzei-
tig auch irreparable krankhafte Störungen und Schäden bei den 
Nachkommen wie Entwicklungsstörungen, Totgeburten, Krebs 
u. a. hervorrufen können. Zitiert und im Anhang aufgeführt wird 
hier eine Arbeit (Degrave 2009), die an belgischen Radarsolda-
ten eine 7,22-fach erhöhte Sterblichkeit an Leukämie und Lym-
phomen zeigte, die z. T. auf Radarstrahlen, deren Tumor-
fördernde Wirkung bekannt ist, zurückzuführen sein können. 
„Zusammenfassend lässt sich sagen, dass unsere Studie darauf 
hindeutet, dass die Exposition von Militärangehörigen gegen-
über Flugabwehrradargeräten, wie sie zwischen den 1960-er 
Jahren bis in die 1990-er Jahre hinein bestanden, möglicher-
weise zu einer erhöhten Inzidenz hämolymphatischer Krebsar-
ten geführt hat. Es bleibt noch nachzuweisen, ob dieser Anstieg 
auf die von den Radargeräten erzeugten Mikrowellen oder auf 
die ionisierende Strahlung zurückzuführen ist, die durch die 
elektronischen Geräte abgegeben wird, welche die Mikrowellen 
erzeugen.“ Eine sehr aufschlussreiche Arbeit.  
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E M V  i m  K r a n k e n h a u s   

Hochfrequenz im Krankenhaus  
Die Feststellung der elektromagnetischen Verträglichkeit 
(EMV) ist für den Einsatz von medizinischen elektronischen 
Geräten im Krankenhaus wichtig. In dieser Arbeit wurden 
die Feldstärken aller Feldquellen vor der Eröffnung eines 
neuen Krankenhauses und 6 Monate danach gemessen. 
Handys und WLAN waren nach der Eröffnung die größte 
Veränderung, Störungen nicht ausgeschlossen.  

In einem Krankenhaus müssen die medizinischen Geräte vor 
störenden elektromagnetischen Feldern geschützt werden, die 
durch Radiosender, Mobilfunk, WLAN, RFIDs usw. auftreten 
können (elektromagnetische Verträglichkeit, EMV). In einem 
neu gebauten Universitätskrankenhaus wurden die elektromag-
netischen Felder aus der Umgebung vor und 6 Monate nach 
Eröffnung des Krankenhauses gemessen. Ein 2G-Mobiltelefon 
kann mit 800 mW Störungen bei medizinischen Einrichtungen 
verursachen, von 3G-Telefonen mit 200 oder 250 mW ist das 
kaum zu erwarten, in der Nähe einer Basisstation werden nur 
wenige mW auftreten. Befindet man sich in einem Bereich mit 
schlechtem Empfang, können Störungen auftreten. In einem Fall 
fiel ein Ventilator aus, weil ein 3G-Telefon in 50 cm Abstand 
maximale Leistung hatte. Im Krankenhaus ist immer mehr 
Elektronik im Einsatz, immer mehr Besucher und Patienten 
haben Kommunikationsgeräte bei sich, die ständig laufen. Des-
halb ist es wichtig zu wissen, in welchen Bereichen hinsichtlich 
der elektromagnetischen Verträglichkeit Probleme auftreten 
könnten.  

Das neue Universitätskrankenhaus hat 1000 Betten in 21 Stati-
onen, 20 Operationssäle, einen Hubschrauberlandeplatz auf 
dem Dach und etwa 2200 Beschäftigte. Das Gebäude ist 70 m 
hoch, hat 14 Stockwerke und ein Kellergeschoss mit verschie-
denen medizinischen Einrichtungen. Alle Etagen sind 100 m 
lang (zusammen 92.776 m2). Es gab keine anderen höheren 
Gebäude. Eröffnet wurde im Mai 2014, die Messungen umfass-
ten Breitband und Mobilfunk, gemessen von 9–17 Uhr von 
März bis August 2014 und Mobilfunk-Basisstationen von Feb-
ruar 2014 bis Februar 2015. Nach Eröffnung des Krankenhau-
ses wurde in einigen Bereichen nicht gemessen (Patienten- und 
Untersuchungszimmer, Intensivstationen, Labors und Röntgen-
räume). Vor der Eröffnung wurden die Felder an 230 Stellen 
erfasst, danach 112, so viele wie möglich waren.  

Frequenzen von vielen Sendern (Radio, Fernsehen, Polizei, 
Mobilfunkbasisstationen u. v. a.) mit hohen Intensitäten wurden 
auf den oberen Etagen festgestellt, die sich vor und nach der 
Eröffnung nicht signifikant unterschieden: 70–85 MHz, 270–
275 MHz, 278–285 MHz, 207–220 MHz, 360 MHz, 488–566 
MHz, 850–900 MHz, 1475,9–1510,9 MHz, 1844,9–1879,9 
MHz, 2,11–2,17 GHz und 2,55–2,65 GHz sowie Frequenzen 
von 13,56–2650 RFID, FM-, Multimedia- und TV-Sendern, 
Satelliten und viele andere über Mobilfunk-Basisstationen bis 
zu WLAN und WiMAX. Frequenzen von Mobiltelefonen waren 
vor der Eröffnung nicht vorhanden, nach 6 Monaten aber sehr 
hoch. Die Strahlung von Mobilfunk-Basisstationen war beson-
ders stark auf den oberen Etagen, aber kaum im Kellergeschoss 
und in der Mitte des Gebäudes in den unteren Etagen. Intensitä-
ten von > 0,1 V/m kamen hauptsächlich von Mobilfunkbasissta-
tionen (2127 MHz) und WLAN (2416 und 1848 MHz). Die 
maximale Intensität von 0,28 V/m einer Mobilfunk-Basisstation 
(2127 MHz) wurde an einer Stelle auf der 2. Etage gemessen 
bevor das Krankenhaus eröffnete. Der Wert war niedriger als 
die Bestimmungen für elektromagnetische Verträglichkeit für 
elektronische medizinische Geräte verlangen, deshalb ist eine 


