Fachliche Einschdatzung
der Larmwirkungsstudie NORAH

Umwelt
Fiir Mensch & Umwelt Bundesamt




Impressum

Herausgeber:

Umweltbundesamt

Fachgebiete | 3.4 und Il 1.5

Postfach 14 06

06813 Dessau-Roflau

Tel: +49 340-2103-0
info@umweltbundesamt.de
Internet: www.umweltbundesamt.de

€} /umweltbundesamt.de
3 /umweltbundesamt

Autoren:
Maxie Bunz, Jordis Wothge

Satz und Layout:
Atelier Hauer + Dorfler GmbH, Berlin

Publikationen als pdf:
http://www.umweltbundesamt.de/publikationen/

fachliche-einschaetzung-der-laermwirkungsstudie

Bildquellen:
www.shutterstock.com

Stand: April 2016

ISSN 2363-8273



Inhalt

Einleitung. .. 2
| Lebensqualitdt und Beldstigung.......................... .. 3
Kurzbeschreibung des Moduls ... ... .. 3
Zentrale ErgebniS S e ..o 3
BN OrAdNUNG. 4
W Schlaf 6
Kurzbeschreibung des ModUls ....... ... o 6
Zentrale Ergebnisse . . o 6
BN O dNUN G, . 7
W Blutdruck .. 8
Kurzbeschreibung des ModUls ....... .. . 8
Zentrale ErgebniS S . o 8
EiNOTdNUNG. . 8
IV Studie zu den Gesundheitsrisiken durch Verkehrslarm.................... ... . ... 10
Kurzbeschreibung des Moduls ... ... ... 10
Zentrale Ergebnisse ... 10
BN OrANUNG. 10
V Kinderstudie. ... 13
Kurzbeschreibung des ModuUls ....... ... 13
Zentrale Ergebnisse .o 13
BiNOTdNUN G, .. 13
Fazit 15



Einleitung

Einleitung

Im Oktober 2011 erdffnete der Verkehrsflughafen
Frankfurt am Main seine vierte Landebahn (Nord-
West). Im Zuge der Er6ffnung dieser Landebahn und
der Veranderungen um den Frankfurter Flughafen
hat das Umwelt- und Nachbarschaftshaus (UNH)*
eine umfangreiche Erhebung zu den Auswirkungen
des Larms auf die Gesundheit und Lebensqualitdt in
der Region Frankfurt am Main in Auftrag gegeben.

Die NORAH-Studie (Noise Related Annoyance,
Cognition, and Health) besteht aus fiinf Modulen,

die unterschiedliche Parameter — Lebensqualitdt und
Beldstigung, Schlaf, Krankheitsrisiken, Blutdruck,
kognitive Entwicklung von Kindern — im Zusammen-
hang mit Verkehrslarm untersuchen. Diese Teilstu-
dien unterscheiden sich erheblich in Design und

Methodik und werden daher im Folgenden einzeln
diskutiert und bewertet. Hierfiir werden sowohl

die aus Sicht des Umweltbundesamtes wichtigsten
Ergebnisse der Studie herausgearbeitet als auch
Handlungsfelder aufgezeigt. Die Studienteile werden
zundchst im Einzelnen kurz besprochen und ab-
schlief3end wird ein Gesamtfazit gezogen.

1 Das UNHist eine Informationsstelle fiir Biirgerinnen und Biirger im Hinblick auf Flughafenfragen und ist zu 100 Prozent vom Land
Hessen gefordert. Die Finanzierung der Studie erfolgte hauptsdchlich durch das UNH und das Land Hessen, sowie in geringerem
Mafe durch die Fraport, die Lufthansa und die Kommunen der Rhein-Main Region.
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| Lebensqualitdt und Beldstigung

Kurzbeschreibung des Moduls

Das Studienmodul Beldstigung und Lebensqualitat
untersucht den Einfluss von Verkehrsldarm auf die
Beldstigung und Lebensqualitdt von Menschen in
der Rhein-Main-Region. Die Studie behandelt so-
wohl akustische Parameter (Schallpegel), als auch
nicht-akustische Parameter (z. B. Einstellung zu
einer Verkehrsquelle oder Larmempfindlichkeit eines
Menschen). Untersucht wurden die Beldstigung der
Probandinnen und Probanden durch Luft-, Schienen-
und Strafenverkehrsgerdusche sowie selbstberichtete
Schlafstérungen und die empfundene psychische
und physische Lebensqualitdt der Teilnehmenden.
Die Studie beinhaltet eine Langsschnitterhebung,
zwei Querschnittserhebungen und eine Kombina-
tionswirkungsstudie. In der Langsschnitterhebung
wurden Probandinnen und Probanden in einem
Zeitraum von 2011 bis 2013 vor und nach Er6ffnung
der neuen Landebahn im Oktober 2011 insgesamt
drei Mal zu ihrem Beldstigungserleben befragt. Im
Rahmen der Querschnittserhebung Vergleichsflug-
hdfen, wurde die Beldstigung von Anrainern dreier
weiterer deutscher Verkehrsflughifen (Kéln/Bonn,
Stuttgart, Berlin-Schonefeld) untersucht. Die zwei-

te Querschnittserhebung Quellenvergleich hat die
Belastigung der Bevolkerung in der Rhein-Main-Re-
gion durch andere Verkehrsquellen (Schienen- und
Straflenverkehrsldarm) erhoben. In der Kombinations-
wirkungserhebung wurde der Einfluss der Kombina-
tion zweier Gerduschquellen (Luft- & Straflenverkehr;
sowie Luft- & Schienenverkehr) auf die Gesamt-
larmbeladstigung erforscht. Neben der Beldastigung
wurden in den Langs- und Querschnittserhebungen
ebenfalls subjektiv berichtete Schlafstérungen und
die Lebensqualitét (unterteilt in mentale und physi-
sche Lebensqualitét) untersucht. Insgesamt wurden
n = 18.757 Probanden und Probandinnen in der
Rhein-Main-Region und n = 10.482 Probandinnen
und Probanden im Umfeld der anderen Flughédfen

befragt. Die Studienregion bezog alle Adressen im
Rhein-Main-Gebiet ein, welche tagsiiber (06:00 —
22:00 Uhr) oder nachts (22:00 — 06:00 Uhr) mit einer
Luftverkehrsgerduschexposition von 40 dB(A) Dauer-
schallpegel (Laeq0s-20n DZW. Leq,22-06n) belastet waren.

Zentrale Ergebnisse

Die Ergebnisse der Beldstigungsstudie sind sehr um-
fangreich. An dieser Stelle wird daher eine Auswahl

der — aus Sicht des Umweltbundesamtes — besonders
relevanten Ergebnisse dargestellt:

» Langsschnittvergleich: Der Anteil sich hoch
belastigt fiihlender Personen steigt von 2011
bis 2012 um fiinf Prozent bei jenen mit einem
Tagesmittelungspegel von Lyeqos.22n 40-45 dB(A)
und um drei Prozent bei jenen mit einem Tages-
mittelungspegel von 50 dB(A). Im Jahr 2013 liegen
die Werte derer, die sich hoch belastigt fiihlen pro
Schallpegelstufe zwischen denen von 2011 und
2012. Ein Vergleich der NORAH-Beladstigungs-
kurven mit den entsprechenden Kurven aus der
RDF-Studie? ® aus dem Jahr 2005 zeigt, dass die
Beldstigung im Jahr 2015 deutlich héher einge-
schatzt wird als noch im Jahr 2005. Der haufig
verwendete Richtwert von 25 Prozent sich hoch
belastigt fiihlender Personen’® wird bei bis zu
5 dB(A) Dauerschallpegel friiher erreicht als noch
im Jahr 2005.

> Querschnittvergleich. Die Ergebnisse der Quer-
schnittstudie mit den Vergleichsflughéfen Koln/
Bonn, Stuttgart und Berlin deuten darauf hin,
dass dieser Trend der angestiegenen Beldstigung
nicht auf den Flughafen Frankfurt begrenzt ist.
Die Expositions-Wirkungs-Kurven der Beldstigung
verlaufen an den anderen Flughdfen zwar weniger
steil als die fiir den Frankfurter Flughafen, liegen

2 Die RDF-Studie ist eine Feldstudie, die im Auftrag des Regionalen Dialogforums Flughafen Frankfurt (RDF) durchgefiihrt wurde.
Sie untersucht die Auswirkungen des Fluglarms auf die Beldstigung und Lebensqualitdat der im Umfeld des Frankfurter Flughafens

lebenden Bevilkerung (sog. ,,RDF-Beldstigungsstudie®).

3 Der Gesetzgeber verpflichtet sich die Bevolkerung vor ,erheblicher Beldstigung* zu schiitzen. Was als erhebliche Beldstigung gilt
ist Teil des politischen Prozesses und eine Setzung. Oftmals wird davon gesprochen, dass ab einem Anteil von 25 Prozent hoch
beldstigter Personen von einer ,,erheblichen Beldstigung“ der Beviolkerung ausgegangen werden muss.
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| Lebensqualitdt und Beldstigung

aber ebenfalls iiber der generalisierten Kurve fiir
die Fluglarmbelastigung, die in der EU-Umge-
bungslarmrichtlinie Anwendung findet* @. Eine
mogliche Erklarung fiir die geringere Steigung der
Belastigungskurven an den Vergleichsflughifen
ist der Einfluss nicht-akustischer Faktoren, wie
beispielsweise der individuellen Larmempfind-
lichkeit oder der Einstellung zum Luftverkehr.

» Mehrfachbeldstigung. Die Studie zur Kombina-
tionswirkung von Gerduschbelastungen durch
mehr als eine Verkehrsgerduschquelle (hier: Luft-
& Straflenverkehr oder Luft- & Schienenverkehr)
ergab, dass das Beldstigungsurteil der jeweiligen
Gesamtlarmbeldstigung durch diejenige Quelle
bestimmt wird, die als lastiger empfunden wird
(hier jeweils der Flugldarm).

» Selbstberichtete Schlafstérungen. Die im
Oktober 2011 am Flughafen Frankfurt/Main
eingefiihrte Kernruhezeit zwischen 23:00 Uhr und
05:00 Uhr morgens wirkt sich positiv auf die sub-
jektiv berichteten Schlafstérungen aus. Der Anteil
an sich hoch schlafgestort fiihlenden Personen
bei gleichem Dauerschallpegel Leq,22-06n geht von
2011 nach 2012 erkennbar zuriick. Der Anstieg
in der subjektiv empfundenen Schlafqualitat
resultiert jedoch nur aus einer Teilverbesserung®:
die selbstberichteten Schlafstérungen im Hinblick
auf das Durchschlafen nehmen ab, wihrend sie
im Hinblick auf das Einschlafen etwa gleichblei-
ben; die empfundene Qualitat des Ausschlafens
verschlechtert sich hingegen im Vergleich zum
Zeitraum vor Einfiihrung der Kernruhezeit.

» Psychische Lebensqualitat. Der Einfluss der
Dauerschallbelastung L. .4 auf die psychische
und physische Lebensqualitat ist vergleichsweise
klein. Es zeigt sich jedoch, dass bei Zunahme des
Dauerschallpegels Leq,.4n insbesondere die psychi-
sche Lebensqualitét sinkt. Dieser Effekt wird {iber
die Beldstigung vermittelt.

Einordnung

Die Zunahme des Anteils subjektiv hoch beldstigter
Personen bei gleichbleibendem dquivalentem
Dauerschallpegel Leq06-20n bestdtigt einen Trend
weiterer Studien der letzten beiden Jahrzehnte. Die
NORAH-Studie unterstiitzt somit die Annahme, dass
Menschen heute bei gleichen energiedquivalenten
Dauerschallpegeln beldstigter sind als noch vor zehn
oder 15 Jahren -9,

Im Beldstigungsmodul der NORAH-Studie werden die
Expositions-Wirkungszusammenhénge fiir die Belds-
tigung unter Zugrundelegung der ICBEN-Definition®
hoher Beldstigung dargestellt. Eine Vielzahl von
Larmbeldstigungs-Studien der letzten Jahrzehnte
verwendet die so genannte Miedema-Gewichtung’ fiir
ihre Darstellung. Die Verwendung der ICBEN-Defini-
tion zur Berechnung des Anteils der hoch beldstigten
Personen stellt eine sachgemafle Herangehensweise
zur Darstellung der Beldstigung dar. Es ist jedoch
darauf hinzuweisen, dass hierdurch ein direkter
Vergleich der Kurven mit den Expositions-Wirkungs-
kurven anderer Studien derzeit nur bedingt méglich
ist. Fiir einen Vergleich wird in der NORAH-Studie
eine anhand von Radardaten aktualisierte Neube-

4  Beidieser generalisierten Beldstigungskurve handelt es sich um eine Kurve, die mit Hilfe einer Meta-Analyse von 19 Feldstudien
mit insgesamt 27.081 Probandinnen und Probanden aggregiert wurde(2). Diese sog. EU-Kurve findet im Rahmen der EU-Umge-

bungsldarmrichtlinie Anwendung.

5 Diesubjektivempfundene Schlafqualitat wird mit Hilfe von drei Unterfragen ermittelt. Im Einzelnen wird die subjektive Qualitat des

Einschlafens, Durchschlafens und Ausschlafens erfragt.

6  ICBEN steht fiir International Commission on the Biological Effects of Noise. Die Kommission traf 1999 eine Vereinbarung iiber
die Frage zur Erfassung der generellen und quellenspezifischen Larmbeldstigung; diese international vereinheitlichte Frage wird
heute oftmals vereinfacht als ,,die ICBEN-Frage“ bezeichnet. Die Fragestellung ist in mehrere Sprachen {ibersetzt und international
standardisiert worden (ISO/TS 15666). Nach der ICBEN-Definition gelten alle Menschen, die fiir ihre Antwort die obersten beiden

Antwortklassen (,stark¢ bzw. ,duBerst*) als hoch bel&stigt.

7  Die Miedema-Gewichtung beziffert die obersten 28 Prozent der Antwortskala als den Bereich, der hohe Beldstigung angibt. Bei der
5-Stufigen ICBEN-Frage der Beldstigung bedeutet dies, dass alle Menschen, die den hochsten Skalenwert angeben hoch beldstigt
sind, so wie ein bestimmter rechnerische Anteil derer, die den zweithéchsten Skalenwert angeben.
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rechnung der Kurve aus der so genannten RDF-Studie
verwendet, die vor zehn Jahren ebenfalls am Frank-
furter Flughafen durchgefiihrt worden ist. Bereits
anhand dieses mittelbaren Vergleichs wird deutlich,
dass die NORAH-Beldstigungskurven den Trend eines
Anstiegs der Beldstigung bei gleicher dquivalenter
Dauerschallbelastung bestatigen.

Weiterhin kann die Beldstigung nicht nur ein Indi-
kator beeintrachtigten subjektiven Wohlbefindens,
sondern vielmehr ein Vorlaufer spaterer Erkrankun-
gen sein. Der Gesetzgeber stellt im Bundes-Immis-
sionsschutzgesetz (BImSchG) und im Gesetz zum
Schutz gegen Fluglarm auf den Schutz der Bevolke-
rung vor erheblicher Beldstigung ab. Die Ergebnisse
der NORAH-Studie unterstreichen den Diskussions-
bedarf beziiglich der Expositions-Wirkungskurven,
die bisher im politischen Diskurs genutzt werden,
um die ,,erhebliche Beldstigung® zu bestimmen,
bzw. auf EU-Ebene Anwendung finden. Eine Aktu-
alisierung der zu verwendenden Expositions-Wir-
kungskurven ist insbesondere vor dem Hintergrund
der anstehenden Evaluation des Gesetzes zum Schutz
gegen Fluglarm, sowie der Weiterentwicklung der
EU-Umgebungslarmrichtlinie in Form eines har-
monisierten Verfahrens zur Bewertung von Umge-
bungslarm (Common Noise Assessment Methods in
Europe — CNOSSOS-EU) hervorzuheben.

Neben der Beldstigung sind auch die Ergebnisse

zu den selbstberichteten Schlafsté6rungen und dem
Einfluss des Larms auf die subjektiv berichtete psy-
chische Lebensqualitdt herauszustellen. Im Einklang
mit den Ergebnissen aus anderen Studien-Modulen
weisen die Ergebnisse zu den subjektiv berichteten
Schlafstérungen einerseits auf eine Wirksamkeit der
Kernruhezeit hin und deuten andererseits an, dass
die erhohte Fluglarmbelastung in den Nachtrand-
stunden durch das Enden bzw. die Wiederaufnahme
des Flugbetriebs eine neue Herausforderung darstellt.
Insbesondere morgens, wenn der Schlafdruck gerin-
ger ist, treten vermehrt Aufwachreaktionen auf (siehe
auch Abschnitt II).

Vor dem Hintergrund der Ergebnisse zur unipolaren
Depression (siehe auch Abschnitt IV) unterstreichen
die Ergebnisse zur subjektiv berichteten psychischen
Lebensqualitat dariiber hinaus, dass Larm sich

auch auf das psychische Erleben und die psychische
Gesundheit des Menschen auswirkt ®. Dies zeigt auch
eine im Jahr 2015 verd6ffentlichte Studie des Umwelt-
bundesamtes zu den Folgen von Umgebungslarm

auf die Gesundheit ®. Dennoch werden psychische
Erkrankungen als Folgen von Larmbelastung bisher
wenig als Hauptzielgréfle von wissenschaftlichen
Erhebungen untersucht. Das Umweltbundesamt
erachtet eine Starkung dieses Forschungsfeldes daher
als hoch relevant.




Il Schlaf

Il Schlaf

Kurzbeschreibung des Moduls

Im Schlafmodul der NORAH-Studie wurden die
Auswirkungen von Flugldarm auf das Schlafverhal-
ten vor und nach Einfiihrung der Kernruhezeit am
Frankfurter Flughafen untersucht. Erfasst werden
sollten u.a. die durch Fluglarm bedingte Aufwach-
hdufigkeit und Verdnderungen der Schlafstruktur.
Insgesamt umfasste die Stichprobe n = 202 schlaf-
gesunde Personen, von denen 39 iiber die komplette
Studienzeit teilnahmen. Die Gesamtstichprobe wurde
2012 in zwei Bettzeitgruppen aufgeteilt (Gruppe 1:
zu Bett zwischen 22 Uhr und 22.30 Uhr, Aufstehen
zwischen 06:00 Uhr und 06:30 Uhr; Gruppe 2:
jeweils eine Stunde spiter). Gemessen wurde iiber
drei bis vier Nachte in den Jahren 2011, 2012 und
2013. Zu Beginn (2011, 2012) wurden die Qualitét
des Schlafes und die Anzahl der Aufwachreaktionen
mittels Polysomnografie® ermittelt. Ab 2013 kam die
vegetativ-motorische Methode (VMM) zum Einsatz,
eine vereinfachte Messung, bei der die Aufwachre-
aktionen {iber die Herzfrequenzverdnderung und
Korperbewegungen bestimmt werden. Zusitzlich zur
objektiven Messung gab es eine morgendliche frage-
bogengestiitzte Befragung zum Schlaf, das heif3t eine
subjektive Einschdtzung der Teilnehmenden.

Zentrale Ergebnisse

» Aufwachreaktionen. Die Ergebnisse zeigen,
dass sich die fluglarmassoziierte Anzahl der Auf-
wachreaktionen im Mittel nach Einfiihrung der
Kernruhezeit verringert. Es ergaben sich jedoch
Unterschiede zwischen den Bettzeitgruppen:
In Bettzeitgruppe 1 sinkt die durchschnittliche
fluglarmassoziierte Aufwachhaufigkeit von 2,0
auf 0,8 Mal pro Nacht. In Bettzeitgruppe 2 kam
es zu einer hoheren Aufwachhaufigkeit in den
Morgenstunden, da sich ihre Nachtruhe langer mit
den morgendlichen Flugzeiten iiberschnitt und
betrug im Mittel nach Einfiihrung der Kernruhe-
zeit 1,9 Mal.

» Einschlaflatenz und Gesamtschlafdauer.
Im Gegensatz zu den veranderten Aufwachreakti-
onen blieben Einschlaflatenz und Gesamtschlaf-
dauer gleich.

» Subjektive Bewertung des Schlafes. Das
subjektive Empfinden verschlechterte sich zwi-
schen 2011 und 2013 und die Schlafrigkeit stieg
an, obwohl die objektive Aufwachhaufigkeit nicht
zunahm und eine Entlastung durch die Kernruhe-
zeit erwirkt wurde.

8 Messmethode, bei der Schlafverlauf, Schlaftiefe und Schlafqualitdt untersucht werden. Hierbei wird mit Hilfe von Elektroden und
Sensoren unter anderem ein Elektroenzephalogramm (EEG) und ein Elektrokardiogramm (EKG) erstellt. Zudem werden die Sauer-
stoffsattigung des Blutes, die Herzfrequenz, die Kérperbewegung und -temperatur und die Atmungsaktivitdt gemessen sowie die
Muskelspannung (Elektromyogramm, EMG) und die Augenbewegungen (Elektrookulogramm, EOG) aufgezeichnet.




Il Schlaf

Einordnung

Dem Schutz des Schlafes kommt eine hohe Bedeu-
tung zu. Es besteht eine enge Verbindung zwischen
Schlaf, Stress und Stoffwechsel ®. Ein gestorter
Schlaf kann daher den menschlichen Stoffwechsel
negativ beeinflussen. Aufierdem wird eine ver-
minderte Schlafqualitét (Schlafdeprivation und
Schlaffragmentation) und die damit einhergehende
erhohte autonome Reaktion® in Verbindung gebracht
mit der Entstehung von Krankheiten (z. B. des Herz-
Kreislauf-Systems) ® % und kognitiven Beeintrach-
tigungen (z. B. exekutive Funktionen', Gedéchtnis,
Leistungsfihigkeit) 9, Eine zunehmende Anzahl an
Fluggerdauschen kann zu haufigeren Arousal-Reakti-
onen'!, mehr Aufwachreaktionen und somit zu einer
Fragmentierung des Schlafes fiihren 2. Hierdurch
wird die Kontinuitdt des Schlafs beeintrachtigt, ohne
dass die Gesamtschlafzeit verkiirzt wird.

Die Studie zeigt, dass die Verminderung der larm-
assoziierten Aufwachreaktionen von 2011 zu 2012
vor allem in der Gruppe stattfand, deren Schlafzeit-
raum starker mit den Zeiten ohne Flugverkehr korres-
pondierte. Dieses Ergebnis unterstreicht die Relevanz
der nachtlichen Ruhephase, welche die Erholsamkeit
des Schlafens durch das Durchschlafen steigert. Um
eine ausreichend lange und ungestorte Nachtruhe zu
gewdhrleisten, empfiehlt das Umweltbundesamt ein
generelles Ruhen des reguldren Flugbetriebs an Flug-
héfen zwischen 22:00 Uhr und 06:00 Uhr ®?, Dariiber
hinaus sollte durch betriebliche Reglementierung
einer steigenden Larmbelastung entgegen gewirkt
werden, die sich aufgrund der Konzentration der
Flugbewegungen in den morgendlichen Randstun-
den ergibt. Der Schutz der frithen Morgenstunden ist
auch deswegen von hoher Relevanz, weil zum Ende
der Nacht der Schlafdruck geringer ist und es daher
leichter zu Aufwachreaktionen kommen kann.

Aufgrund des hohen Aufwands, der mit der Polysom-
nografiemessung verbunden ist, sind die Fallzahlen
der Schlafstudie gering. Zugleich wurde jedoch die
VMM zur Untersuchung des Schlafverhaltens anhand
der Herzfrequenz und des Bewegungsverhaltens er-
probt. Bestatigt sich deren Anwendbarkeit, so konnte
eine Untersuchung des Schlafverhaltens in flichende-
ckenderem Umfang als mit der polysomnografischen
Messung moglich werden, da der Aufwand - aller-
dings auch die Detailliertheit der Ergebnisse — bei der
VMM geringer ist.

Auf Grund umfanglicher Hardwareprobleme zu Zeiten
der Erhebungsphase der Studie konnten die Ergebnis-
se der Schlafstudie nur anteilig ausgewertet werden.
Insbesondere fehlen Befunde, die iiber bestimmte
Verdanderungen aufgrund der Nachtflugbeschrankung
in der Makrostruktur und Mikrostruktur'? des Schla-
fes Auskunft geben konnten. Zudem wurden nur
Schlafgesunde untersucht — die Erkenntnisse kénnen
also nicht auf besonders vulnerable Menschen, die
bereits unter einer (moéglicherweise fluglirmassoziier-
ten) Schlafstérung leiden, iibertragen werden.

Die Ergebnisse des Schlafmoduls unterstreichen die
Relevanz néchtlichen Schlafs fiir die Erholung des
Menschen. Ein umfassender Schutz der Bevélkerung
gegen nachtlichen Fluglarm ist daher von zentraler
Bedeutung. Dariiber hinaus besteht weiterhin For-
schungsbedarf iiber den Einfluss des Fluglarms auf
die Schlafphysiologie des Menschen und die gesund-
heitlichen Folgen.

9  Unter autonomer Reaktion versteht man eine Aktivierungsreaktion des autonomen Nervensystems, welches auch als vegetatives

Nervensystem bezeichnet wird.

10 Exekutive Funktionen sind geistige Fahigkeiten, durch die Menschen in der Lage sind ihr Verhalten unter Einbezug ihrer Umwelt zu
steuern, wie z. B. die Handlungsplanung, -initiierung und -koordination.

11 Arousal bezeichnet die Aktivierung des zentralen Nervensystems, die z. B. durch Verdanderungen im EEG nachgewiesen werden kann

12 Anderungen in der Makrostruktur bedeuten z. B. Verschiebung und Ersetzung von Schlafstadien. Bei der Mikrostruktur betrachtet
man z. B. Anderungen in den Frequenzen, wie a.- und 8-Wellen, sowie Muster wie Schlafspindeln oder K-Komplexe
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Il Blutdruck

Kurzbeschreibung des Moduls

In der Region um den Frankfurter Flughafen wurden
Teilnehmerinnen und Teilnehmer fiir die Blutdruck-
Studie rekrutiert, die an ihrem Wohnort tagsiiber mit
einem Dauerschallpegel von mindestens 40 dB(A)
belastet waren, wobei nicht zwischen Flug-, Schie-

nen- oder Straf3enverkehrslarm unterschieden wurde.
Die Teilnehmenden waren in zwei aufeinanderfolgen-

den Jahren (zwischen 2012 und 2014) fiir jeweils drei
Wochen angehalten, ihren morgendlichen Blutdruck
zu messen. Die Messergebnisse wurden sodann
telemedizinisch an die Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler iibermittelt. Ziel war es, die Zusam-
menhinge zwischen der Hohe und Verdanderung der
Larmbelastung mit der Verdnderung des Blutdrucks
zu untersuchen. Zunéchst wurden 844 Personen in
die Studie eingeschlossen, 723 hiervon nahmen an
beiden Erhebungen teil. Ausgeschlossen wurden
Probandinnen und Probanden, bei denen bereits
Bluthochdruck bekannt war. Es kam zu einer Nach-
erhebung von 405 Personen um die Stichprobe zu
vergréflern, die nacherhobenen Daten flossen jedoch
nicht in die schlussendliche Analyse mit ein.

Zentrale Ergebnisse

» Larm und Blutdruck. Die statistischen Analysen
ergaben keinen signifikanten Zusammenhang
zwischen der Hohe der Larmbelastung und den
Variablen systolischer Blutdruck, diastolischer
Blutdruck, Herzfrequenz, Blutdruckamplitude,
Hypertonie sowie Pro-Cam-Score?>.

» Verdnderung des Schallpegels. Eine Verdnde-
rung der Pegelwerte von iiber 2 dB(A) zwischen
den Jahresmessungen war nur in 68 Fallen
gegeben. Die quantitativ geringen Anderungen im
Schallpegel und der systolische Blutdruck waren
nicht signifikant assoziiert.

» Unerkannte Hypertonie. Zwar wurden alle
Menschen mit diagnostizierter Hypertonie aus der
Studie ausgeschlossen. Allerdings gab es in der
Stichprobe dennoch solche, die eine Hypertonie

hatten ohne davon zu wissen. Es konnte kein
signifikanter Effekt des Larms auf die ermittelten
Parameter bei diesen Personen (n = 132) gezeigt
werden. Jedoch wurden in dieser Gruppe héhere
Effektschatzer fiir Systole, Diastole und Herzfre-
quenz ermittelt.

Einordnung

Zur Einordnung der Ergebnisse der Blutdruckstudie
miissen verschiedene Aspekte beriicksichtigt werden.
Die — aus Sicht des Umweltbundesamtes — wichtigs-
ten Punkte werden im Folgenden erldutert.

Die Zeitspanne von einem Jahr ist zu gering, um
chronische Effekte des Larms auf den Blutdruck nach-
zuweisen. Ebenso wird bei genauerer Betrachtung
der Analysen deutlich, dass die Probandenanzahl,
insbesondere zum zweiten Messzeitpunkt und in der
Subgruppe der unerkannten Hypertonikerinnen und
Hypertoniker klein war und deshalb besonders in
diesen Substichproben nicht von einer zufriedenstel-
lenden Testpower bei kleinen Effekten ausgegangen
werden kann. Es ist daher moéglich, dass aufgrund
der geringen Stichprobengréfle kleine (aber dennoch
relevante) Effekte statistisch nicht aufgezeigt werden
konnten. Bemerkenswert sind die hoheren Effekt-
schdtzer in der Stichprobe unerkannter Hypertonike-
rinnen und Hypertoniker.

Zudem sollte bedacht werden, dass die Teilnehmen-
den nicht erst seit Beginn der Studie der Larmbelas-
tung ausgesetzt waren. Es ist daher anzunehmen,
dass sich mogliche Effekte auf den Blutdruck be-
reits im Vorfeld (iiber Jahre hinweg) manifestieren
konnten. Potentielle Studienteilnehmende mit
vorbekannter Hypertonie wurden jedoch im Vorfeld
ausgeschlossen, um medikamentds bedingte Effekte
zu vermeiden. Durch den Ausschluss von Hyper-
tonikerinnen und Hypertonikern wurden jedoch
moglicherweise bereits im Vorfeld diejenigen aus der
Studie ausgeschlossen, die besonders anfallig fiir
eine larmassoziierte Blutdruckerhéhung sind.

13 Index, der das 10-Jahres-Risiko einen Herzinfarkt zu erleiden, wiedergibt.

8




Il Blutdruck

Im Methodenbericht findet sich eine Darstellung der
Blutdruckmessung. Es muss darauf hingewiesen
werden, dass diese dargestellte Blutdruckmessung
unsachgemaf3 ist. Ein direkter Riickschluss auf eine
fehlerhafte Handhabung der Blutdruckmessgeréte sei-
tens der Teilnehmenden ist zwar nicht méglich, eben-
so wenig kann jedoch mit letzter Sicherheit von einer
korrekten Blutdruckmessung ausgegangen werden.

Weiterhin sind Frauen mit einem Anteil von

58,4 Prozent der Stichprobenpopulation iiber-
reprasentiert. Die geringere Anzahl an mannlichen
Probanden konnte das Auffinden eines Effekts er-
schwert haben, denn tatsdachlich waren hinsichtlich
der Luftverkehrsgerduschexposition die Effektschat-
zer fiir den Blutdruck und die Herzfrequenz bei Man-
nern grofier als bei Frauen. Dies ist plausibel, denn
es ist bekannt, dass bei Mannern der Zusammenhang
zwischen Gerduschbelastung und Blutdruckerho-
hung tendenziell starker ist 14,

In der Studie wurde auf3erdem nicht zwischen
Menschen unterschieden, die auf Larm mit einem
Blutdruckanstieg reagieren und solchen, die bei
Larmbelastung mit einem Absinken des Blutdrucks
reagieren. Beide Phdnomene wurden jedoch in wis-
senschaftlichen Untersuchungen bereits berichtet
5-18) ' sodass aufgrund der gemeinsamen Betrachtung
aller Teilnehmenden nicht ausgeschlossen werden
kann, dass sich mogliche Effekte ,,rausmitteln®.

Trotz dieser Einschrankungen wurden vor allem

die Resultate des Blutdruckmoduls in diversen Infor-
mationsmedien zum Anlass genommen, darauf zu
schlieflen, dass die gesundheitlichen Auswirkungen
durch Verkehrslarm geringer ausfallen als bisher
vermutet. Diese These ist aus Sicht des Umwelt-
bundesamtes vor dem Hintergrund der Erkenntnisse
der Forschung zu den Wirkungen von Larm auf Blut-
druck nicht haltbar.

Zwar ist die Ergebnislandschaft der Blutdruckstudien
nicht eindeutig. So zeigt sich z. B. ein Trend, dass
Flugldrm das Risiko fiir Hypertonie erhéht * und
auch Straflenverkehrsldrm das Bluthochdruck-Risiko
steigert "®und das natiirliche Absinken des Blut-
drucks in der Nacht einschrankt ®?, Andererseits gibt
es Studien, die eine Absenkung des Blutdrucks finden
5,19 Allen vorgenannten Studien gemeinsam ist aber
eine Verdnderung im Blutdruck infolge akustischer
Belastung. Da bisherige Studien in ihrer Metho-

dik sehr unterschiedlich sind und konfundierende
Faktoren* in unterschiedlichem Maf3e beriicksichtigt
wurden, ergibt sich zum jetzigen Zeitpunkt noch kein
vollstdndig einheitliches Bild fiir das Ausmaf3 der
Auswirkungen von Verkehrsldarm auf Blutdruck. Als
wissenschaftlich anerkannt gilt jedoch, dass Larm ei-
nen Einfluss auf das kardiovaskuldre System ausiibt
@1.22) Dies bestétigt auch die sekunddrdatenbasierte
Fallkontrollstudie, die im Rahmen des NORAH-Pro-
jekts durchgefiihrt wurde erneut (vgl. Abschnitt IV —
Fallkontrollstudie). Die genauen Wirkmechanismen
iiber den Zusammenhang zwischen einer dauerhaf-
ten Larmexposition und dem Risiko fiir kardiovasku-
lare Erkrankungen und den Blutdruckanstieg miissen
anhand weiterer Studien untersucht werden.

Die Ergebnisse der Blutdruckstudie unterstreichen
vor allem die Herausforderung und die Relevanz einer
kritischen Auseinandersetzung mit der Methodologie
von Blutdruckstudien in der Larmwirkungsforschung.
Zum einen sind die Methoden und Designs bisheriger
Studien sehr unterschiedlich und ein Vergleich der
Ergebnisse somit nur eingeschrankt moglich. Zum
anderen ist der Wirkungspfad des Zusammenhangs
zwischen Gerduschemission und Blutdruck (wie auch
weiterfiihrend zwischen Larm und kardiovaskuldren
Erkrankungen) bisher noch unzureichend erforscht.
Vor dem Hintergrund der methodischen Mangel der
Blutdruckstudie sollten Aussagen basierend auf die-
sen Ergebnissen mit Vorsicht bedacht werden.

14 Ein konfundierender Faktor ist eine Drittvariable, die mit der unabhédngigen Variable (z. B. Larm) und der abhdngigen Variable
(z. B. Blutdruck) zusammenhé&ngt und deren Einfluss einen Teil des Zusammenhangs zwischen abhangiger und unabhangiger Vari-
able erklért. Wird dieser Einfluss nicht beriicksichtigt, kann es zu einer Uber-oder Unterschédtzung des Zusammenhangs zwischen
unabhdngiger und abhangiger Variable kommen. Ein Beispiel fiir hdufig konfundierende Variablen sind Geschlecht und Alter.
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IV Studie zu den Gesundheitsrisiken durch Verkehrsldarm

IV Studie zu den Gesundheitsrisiken durch Verkehrslarm

Kurzbeschreibung des Moduls

Das Modul ,,Gesundheitsrisiken“ der NORAH-Studie
untersucht den Einfluss von Verkehrsldarm auf die
Risikoerh6hungen an einer der folgenden fiinf
Krankheiten zu erkranken: Herzinfarkt, Schlagan-
fall, Herzinsuffizienz, Brustkrebs und Depression.
Im Rahmen einer sekunddrdatenbasierten Fallkon-
trollstudie’ wurden Krankenkassendaten dreier
gesetzlicher Krankenkassen der Rhein-Main-Region
untersucht. Insgesamt wurden die Krankenkassen-
daten aller entsprechend Versicherten der Region
mit einem Alter von iiber 40 Jahren aus dem Zeitraum
2006-2010 analysiert. Eine Teilmenge der Ver-
sicherten wurde zudem in einer vertiefenden Befra-
gung weitergehend befragt.

Zentrale Ergebnisse

Aus der grofien Vielfalt der Einzelergebnisse sind aus
Sicht des Umweltbundesamts die folgenden Ergebnis-
se besonders herauszustellen:

» Unipolare Depression. Der starkste Anstieg
in der Risikowahrscheinlichkeit, den die Studie
findet, zeigt sich fiir die unipolare depressive
Episode. Der Anstieg liegt je nach Verkehrslarm-
quelle zwischen 3,9 bis 8,9 Prozent pro 10 dB(A)
Anstieg des Dauerschallpegels Ly ,4n: Hierbei
ist der Risikoanstieg mit 8,9 Prozent fiir den Luft-
verkehr am hochsten, gefolgt vom Straf3enverkehr
mit 4,1 Prozent und dem Schienenverkehr mit
3,9 Prozent.

» Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Fiir die ver-
schiedenen Arten von Herz-Kreislauferkran-
kungen zeigt sich ein weniger einheitliches Bild
als bei der Depression. Insgesamt finden sich
fiir die Verkehrslarmarten Straf3enverkehr und
Schienenverkehr deutlichere Effekte als fiir den
Luftverkehr. Die héchsten statistischen Risikoer-
h6éhungen pro 10 dB(A) Anstieg des Dauerschall-
pegels Ljeq,24n Sind beim Straflenverkehrslarm
mit 2,8 Prozent fiir den Herzinfarkt, 2,4 Prozent

15 Eine sekunddrdatenbasierte Fallkontrollstudie ist eine Studie, die Daten einbezieht, die urspriinglich zu anderen Zwecken erhoben
worden sind. In NORAH sind dies Daten, die gesetzliche Krankenkassen tiber ihre Versicherten gespeichert haben. Dariiber hinaus
wird in einer Fallkontrollstudie untersucht, inwieweit ein bestimmter Parameter das Risiko verandert an einer gegebenen Krankheit
zu erkranken. Hierfiir werden Félle (erkrankte Personen) mit Kontrollen (nicht-erkrankte Personen) verglichen und die Risiko-
erhohung in Abhdngigkeit von der Exposition gegeniiber dem Parameter errechnet.
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IV Studie zu den Gesundheitsrisiken durch Verkehrsldarm

fiir die Herzinsuffizienz und 1,7 Prozent fiir den
Schlaganfall zu erkennen. Beim Luftverkehr ist
das Risiko an einer Herzinsuffizienz zu erkranken
mit einer Erh6hung von 1,7 Prozent pro 10 dB(A)
Dauerschallpegel Ly.q,.n Statistisch signifikant.

> Nachtlicher Maximalpegel. Eine Betrachtung
hoher Luftverkehr-Einzelpegel (>50 dB(A) Ly max)
bei gleichzeitigem niedrigen Dauerschallpegel
(<40 dB(A) Laeq,24n) des Luftverkehrs zeigt eine
signifikante Erthohung der Risikoschatzer fiir den
Schlaganfall und die Herzinsuffizienz. Dieser
Zusammenhang ist nur in der Nachtzeit von
22:00 Uhr bis 06:00 Uhr statistisch signifikant.

Einordnung

Die Ergebnisse des Gesundheitsrisiken-Moduls

der NORAH-Studien bestdtigen — im Einklang mit
weiteren sekunddrdatenbasierten Fallkontrollstu-
dien — dass Verkehrslarm bei einer entsprechenden
Gerduschexposition schwerwiegende gesundheitliche
Risiken nach sich ziehen kann @24, Inshesondere
der verkehrsmitteliibergreifende Risikoanstieg der
unipolaren Depression bei hoherer dauerhafter
Gerduscheinwirkung unterstreicht den Einfluss des
Verkehrslarms auf die psychische Gesundheit der
Anrainerinnen und Anrainer des Frankfurter Flug-
hafens. Dariiber hinaus ist von einer Dunkelziffer von
Personen mit depressivem Storungsbild auszugehen,
die durch Krankenkassendaten nicht erfasst sind, da
nicht alle Erkrankten medizinische Hilfe in Anspruch
nehmen, weil sie eine Stigmatisierung befiirchten.

Fiir eine sachgemafie Einordnung der Ergebnisse
sind aus Sicht des Umweltbundesamts jedoch auch
die folgenden wissenschaftlichen Limitationen zu
benennen:

Zunichst sind die Fallzahlen fiir einige Krankheits-
bilder bei hohen Lirmpegelstufen (ab 55 dB(A)

L peq,24n) beim Luftverkehr sehr niedrig. Teilweise
liegen diese zwischen zwei und elf Erkrankten in den
Pegelklassen ab >55 dB(A) Dauerschallpegel (Laeq,24n)-
In der Pegelklasse >60 dB(A) Lyeq ,4n befinden sich fiir
das Krankheitsbild der unipolaren Depression zum
Beispiel noch elf Fille (n = 11). Solch geringe Fallzah-
len bedeuten, dass die Ergebnisse zwar statistische

Signifikanz erlangen kdnnen, dass jedoch der Abwei-
chungsrahmen innerhalb der das wirkliche Ergeb-
nis liegt (das sog. Konfidenz-Intervall), haufig sehr
stark anwéchst. Beispielsweise beruht das ebenfalls
statistisch signifikante Teilergebnis zu den erhGhten
Risikowahrscheinlichkeiten einer Brustkrebserkran-
kung bei hohen Dauerschallpegel im Nachtzeitraum
auf einer Fallzahl von n = 6. Das Konfidenz-Intervall
innerhalb dessen der tatsdchliche Risikoanstieg liegt,
reicht entsprechend von 31 Prozent bis 579 Prozent.
Eine solche Zahl ist nur sehr eingeschrankt belastbar
und sollte vor allem als Indikator fiir die Notwendig-
keit weiterfiihrender Forschung gewertet werden.

Neben der Problematik der geringen Fallzahlen ist die
Art des Wirkungszusammenhangs bei der unipolaren
Depression nicht eindeutig. So ist der Zusammenhang
zwischen den Dauerschallpegeln L. .4, des Luftver-
kehrs sowie des Schienenverkehrs und der Risiko-
wahrscheinlichkeit an einer unipolaren depressiven
Episode zu erkranken nicht linear, sondern umge-
kehrt U-férmig. Dies bedeutet, dass in den hdchsten
Pegelklassen (>60 dB(A), Laeq,,4n) die Wahrscheinlich-
keit an einer Depression zu erkranken nicht weiter
kontinuierlich steigt, sondern gegeniiber niedrigeren
Pegelklassen wieder abnimmt. Ein moglicher wissen-
schaftlicher Erklarungsansatz hierfiir ist, dass ein
Zusammenhang zwischen der Larmempfindlichkeit
eines Menschen und der Wahrscheinlichkeit an einer
unipolaren Depression zu erkranken existiert. Beson-
ders larmempfindliche Menschen ziehen méglicher-
weise aus stark belasteten Regionen eher weg und
kommen somit in den hohen Pegelklassen unterre-
prasentiert vor. Dies konnte zu einer Verringerung
der Zahl von Depressions-Diagnosen in Gegenden mit
hoher Gerduschbelastung fiihren. Hierbei handelt es
sich jedoch zum jetzigen Zeitpunkt um eine theore-
tische Annahme. Die fehlende Kenntnis iiber die Art
und Ursachlichkeit des Zusammenhangs zwischen
Schienen- und Luftverkehrslarmexposition verdeut-
licht die Notwendigkeit weitergehender Forschung

in diesem Bereich.

Insgesamt wirken die Ergebnisse der Fallkontrollstu-
die in NORAH zunéachst weniger eindeutig, als Resul-
tate anderer Studien. Inshesondere der Zusammen-
hang zwischen Herz-Kreislauf-Erkrankungen und
Verkehrslarm ist weniger deutlich als vergleichbare
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Studien nahelegen @29, Dennoch sind die Ergebnisse
weitestgehend im Einklang mit den Erkenntnissen
aus der Larmwirkungsforschung. Zudem sind aus
Sicht des Umweltbundesamtes vor allem die Erkennt-
nisse zu den moglichen krankheitsrelevanten Wir-
kungen nachtlicher Maximalpegel und dem Einfluss
des Verkehrslarms auf die psychische Gesundheit
hervorzuheben.

Die erh6hten Risikoschitzer fiir Schlaganfalle und
Herzinsuffizienz bei nachtlichen Maximalpegeln
tiber 50 dB(A) L, max unterstreichen die Relevanz des
besonderen Schutzes vor Larm in der Nacht fiir die
Bevolkerung. Einerseits stiitzen sie — im Einklang mit
weiteren Teilergebnissen anderer NORAH Studien-
module — die Empfehlung des Umweltbundesamtes
den reguldren Flugbetrieb an Flughifen in der Zeit
von 22:00 bis 06:00 Uhr ruhen zu lassen. Anderer-
seits verdeutlicht dieses Ergebnis, dass der Diskurs
iiber eine umfassende Implementierung weiterer
Kriterien — wie beispielsweise Maximalpegelkrite-
rien — neben dem Dauerschallpegel zur sachgerech-
ten Abschatzung der Gesundheitslasten von Ver-
kehrsldarm intensiv weitergefiihrt werden sollte.

12

Die verkehrsquelleniibergreifenden Risikoerh6hun-
gen an einer unipolaren Depression zu erkranken
hebt dariiber hinaus die Wichtigkeit larmassoziierter
psychischer Erkrankungen hervor. Sowohl die Studie
zu den Gesundheitsrisiken, als auch die Studie zur
Beldstigung und Lebensqualitdt in NORAH finden
Zusammenhdnge zwischen der Verkehrslarmbelas-
tung und der selbstberichteten psychischen Lebens-
qualitdt bzw. der arztlich diagnostizierten mentalen
Gesundheit. Psychische Erkrankungen wurden im
Kontext der Larmwirkungen bisher wenig fokussiert
untersucht. So existiert zum jetzigen Zeitpunkt kein
systematisches Review zu dem Krankheitsbild der
unipolaren Depression. Dies unterstreicht die Not-
wendigkeit weitere Studien zu initiieren, um den
Zusammenhang zwischen psychischen Erkrankun-
gen und Larmexposition sowie méglichen weiteren
Faktoren besser zu verstehen. Dariiber hinaus ist es
aus Sicht des Umweltbundesamtes wichtig, das Ver-
standnis fiir die Gleichwertigkeit psychischer Erkran-
kungen gegeniiber korperlichen Krankheiten in der
gesamtgesellschaftlichen Wahrnehmung zu stiarken.



V Kinderstudie

V Kinderstudie

Kurzbeschreibung des Moduls

Bereits im Jahr 2014 wurden die Ergebnisse des
Kinder-Moduls der NORAH-Studie veroffentlicht.

Das Modul befasst sich mit dem Einfluss von Luft-
verkehrsgerdauschen auf die Lesefdhigkeit von Kin-
dern und die sprachlichen Vorlauferfertigkeiten des
Lesens sowie mit dem Zusammenhang zwischen Luft-
verkehrsgerdauschen und der gesundheitshezogenen
Lebensqualitat und dem Wohlbefinden der Kinder in
der Schule. Im Friihjahr 2012 wurden Leistungser-
hebungen bei n = 1243 Schiilerinnen und Schiilern
der 2. Klasse durchgefiihrt. Die Kinder stammten aus
29 unterschiedlich Luftverkehrsgerdusch-belaste-
ten Grundschulen im Rhein/Main-Gebiet, wobei der
niedrigste Dauerschallpegel tagsiiber Laeq 0s-14n bel

39 dB(A) und in den am hochsten belasteten Schulen
bei 59 dB(A) lag. Zusitzlich wurden Befragungen von
Kindern, Eltern und Lehrkraften vollzogen. Fiir die
teilnehmenden Kinder wurden Luftverkehrsgerdausch-
pegel sowohl am Wohnort als auch an dem jeweiligen
Schulstandort ermittelt.

Zentrale Ergebnisse

» Lesekompetenz. Die Ergebnisse zeigen, dass
sich bei einem Dauerschallpegelanstieg (Laeq0s-14n)
von 10 dB(A) der Erwerb der Lesekompetenz um
durchschnittlich einen Monat verschlechtert.
Die Kinder mit einer fluglarmassoziierten Ge-
rdauschbelastung von 59 dB(A) liegen daher mit
ihrer Lesefdhigkeit etwa zwei Monate hinter den
Kindern, an deren Schulen eine durchschnittli-
che fluglarmassoziierte Gerauschbelastung von
39 dB(A) vorherrscht.

» Vorlduferfahigkeiten. Es wurde kein Zusammen-
hang zwischen Fluglarm und den sprachlichen
Vorlauferfertigkeiten des Lesens, wie Sprachwahr-
nehmung und auditives Gedachtnis, gefunden.

» Wohlbefinden. Die Schiilerinnen und Schiiler
beurteilen bei steigendem Dauerschallpegel ihr
korperliches und psychisches Wohlbefinden weni-
ger positiv (hierbei handelt es sich zwar um einen
statistisch signifikanten aber kleinen Effekt'¢).

16 Die Effektstdrke bezeichnet die Grof3e des statistisch signifikanten Effekts und wird dazu verwendet die praktische Relevanz

eines statistisch signifikanten Ergebnisses zu verdeutlichen.
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V Kinderstudie

» Lernen aus Sicht der Kinder. In hochlarm-
belasteten Schulen gaben Kinder haufiger an,
dass sie sich durch den Larm beim Lernen gestort
fiihlen als Kinder in geringer larmbelasteten
Schulen.

» Unterricht aus Sicht des Lehrpersonals.
In hochldarmbelasteten Schulen berichtete das
Lehrpersonal signifikant haufiger, dass es auf-
grund des Larms zu Unterbrechungen im Unter-
richtsablauf komme und die Kinder abgelenkt
wiirden.

Einordnung

Die Verzogerung der Entwicklung der Lesekompetenz
von bis zu zwei Monaten (bei 20 dB(A) Unterschied)
mag absolut betrachtet zundchst eher gering wirken.
Ihre Relevanz zeigt sich jedoch bei Beriicksichti-
gung der Relation zur Gesamtlernzeit zum Erwerb
der Lesekompetenz bei Kindern: Der Erwerb der
Lesekompetenz geschieht in der Regel im ersten
Schuljahr. Durch die Schuleingewhnungsphase

und die Ferienzeiten bemisst sich die Gesamtlernzeit
des ersten Schuljahres auf ca. sechs Monate. Eine
Lernverzogerung von zwei Monaten bedeutet daher
eine Verzégerung um etwa ein Drittel der Gesamtlese-
lernzeit gegeniiber Kindern, die nicht durch Larm am
Schulort belastet sind. Zum jetzigen Zeitpunkt ist es
unklar, ob und wann die Kinder dieses Defizit wieder
aufholen und wie lange sie dafiir benotigen.

Die Art und Weise, wie Fluglarm auf das Lesen-
lernen — und auf die kognitive Entwicklung im
Allgemeinen — wirkt, ist nach wie vor ungeklart.

Die Annahme, dass der Flugldarm die Vorlauferfa-
higkeiten des Lesenlernens beeintrdchtigt, konnte
in der Studie nicht bestétigt werden. Allerdings kam
die Studie zu dem Ergebnis, dass sich die Lehrenden
durch den Fluglarm erheblich in ihrem Unterricht
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gestort fiihlen und es zu hdaufigen Unterbrechungen
kommt. Das Lehrverhalten konnte wiederum einen
Einfluss auf die Konzentration und den Lernerfolg
der Kinder haben. Im Kindermodul der NORAH-Stu-
die wurde die Zusammensetzung und Temperatur
der Raumluft nicht gemessen. Die Lehrenden stark
fluglarmbelasteter Schulen gaben in der Befragung
jedoch an, dass sie Fenster in den Klassenrdumen
lieber geschlossen hielten um zusdatzliche Larmbelas-
tung zu vermeiden @7, Dies wirkt sich wiederum auf
die Luftzusammensetzung aus. Ein hoher CO,- und
NO,-Gehalt bzw. schlechtes Liiftungsverhalten kon-
nen sich negativ auf Anwesenheit und Schulleistung
auswirken @829,

Das Umweltbundesamt empfiehlt daher die Auswir-
kungen des Fluglarms auf die kognitiven Leistungen
bei Kindern in einem Langsschnittdesign zu unter-
suchen, um langfristige Auswirkungen abbilden zu
konnen. Weiterhin empfiehlt das Umweltbundesamt
die CO,-Anreicherung der Luft im Unterrichtsraum
in kiinftige Studien ebenso mit einzubeziehen wie
die Kontinuitat der Lehrstoffvermittlung durch die
Lehrenden.



Fazit

Fazit

Die einzelnen Teilmodule der NORAH-Studie sind
hinsichtlich ihrer Methodik und ihrer Ergebnisse
unterschiedlich zu bewerten. Insgesamt ldsst sich aus
den Ergebnissen der NORAH-Studie schlief3en, dass
alle drei untersuchten Liarmarten (Flug-, Schienen-
verkehrs-, und Straflenverkehrslarm) bei dauerhafter
Exposition negative Auswirkungen auf die Gesund-
heit haben, psychisch wie physisch.

Flugldarm wird bei vergleichbarem Dauerschallpegel
als beldstigender empfunden als die anderen Lar-
marten. Gleichzeitig ist die Beldstigung bei gleicher
Dauerschallbelastung in den letzten 10 Jahren
kontinuierlich angestiegen. Die Ergebnisse zum
Beldstigungserleben der NORAH-Studie deuten im
Einklang mit weiteren Studien, die einen dhnlichen
Trend feststellen, darauf hin, dass die Beldstigungs-
kurven, die bisher den politischen Diskurs beein-
flussen, dringender Uberarbeitung bediirfen. Zudem
scheint die Beldstigung ein bedeutsamer Moderator
der Verbindung zwischen Larm und dem Wohlbefin-
den bzw. der Gesundheit zu sein. Insbesondere die
selbstberichtete psychische Lebensqualitidt und die
psychische Gesundheit werden durch Verkehrslarm
beeintréachtigt. Die Relevanz der Psyche sowohl im
Hinblick auf die Wahrnehmung der Larmbeldstigung
als auch hinsichtlich der Auswirkungen des Larms
auf die Gesundheit wurde in dieser Studie heraus-
gestellt. Das Umweltbundesamt empfiehlt daher
psychische Faktoren in zukiinftigen Larmwirkungs-
studien starker zu beriicksichtigen.

Des Weiteren verdeutlichen die Ergebnisse der
NORAH-Studie die Wichtigkeit der bestehenden
UBA-Empfehlung, den reguldren Flugbetrieb an
allen Flughéfen in der Zeit von 22:00 bis 06:00 Uhr
ruhen zu lassen. Die Ergebnisse zu den Wirkungen
néachtlicher Einzelereignisse mit hohen Maximal-
schalldruckpegeln unterstreichen dariiber hinaus
die Relevanz eines Diskurses iiber die sachgerechte
Erweiterung der bestehenden Larmschutzmafinah-
men. Am Verkehrsflughafen Leipzig/Halle existiert
ein solches Maximalpegel-Kriterium zur Ausweisung
des Nachtschutzgebiets bereits. Auch das Gesetz

zum Schutz gegen Fluglarm verwendet zur Bestim-
mung der Nachtschutzzone des Larmschutzbereichs
an Flugpladtzen ein Maximalpegel-Haufigkeitskriteri-
um (NAT-Kriterium), das sich jedoch inhaltlich vom
Maximalpegel-Kriterium am Flughafen Leipzig/Halle
unterscheidet. Im Rahmen der derzeitigen Evalua-
tion des Gesetzes zum Schutz gegen Fluglarm wird
das Umweltbundesamt priifen, ob das NAT-Kriteri-
um weiterentwickelt werden sollte. Dariiber hinaus
werden wir die Ergebnisse der NORAH-Studie zum
Anlass nehmen, erweiterte Schutzkonzepte fiir den
Tagesrandstundenbereich zu eruieren, um insbheson-
dere dem zunehmenden Luftverkehrsaufkommen in
den Morgenstunden wirkungsgerecht im Sinne des
praventiven Gesundheitsschutzes zu begegnen.

Obgleich die NORAH-Studie erneut bestatigt, dass
eine kontinuierliche Larmbelastung eine relevan-

te Risikogrofle fiir die Gesundheit des Menschen
darstellt, zeigt die Studie auch, dass weiterhin hoher
Forschungsbedarf in allen Wirkungsbereichen
existiert, um das Verstandnis iiber die genauen
Mechanismen, wie Larm sich auf die Gesundheit
des Menschen auswirkt, zu verbessern.
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