Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Formaldehyd®

Synonyma

Ameisenaldehyd, Ameisensaurealdehyd, Formalin, Formol, Formylhydrat, Methanal, Methylaldehyd, Oxomethan,
polymerisiert: Paraformaldehyd, Trioxan.

Chemische Formel

CH20
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Beschaffenheit

Formaldehyd ist ein giftiges, farbloses, stechend riechendes Gas. Es gehort zur Gruppe der Aldehyde.

Als Aldehyde werden alle Oxidationsprodukte von Alkoholen bezeichnet. Das Formaldehydmolekdl, das bei der
Oxidation von Methan und Methylalkchol {Methanol) entsteht, ist aus einem Atom Kohlenstoff (C), zwei Atomen
Wasserstoff (H) und einem Atom Sauerstoff (O) aufgebaut. Formaldehyd ist brennbar und bildet mit Luft
explosive Gemische. Weil es sehr gut in Wasser oder Alkohol [aslich ist, wird es als Flissigkeit in den Handel
gebracht. Die waltrigen Lésungen des Formaldehyds heilfen Formalin, es enthalt in der Regel Uber 30%.
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Vorkommen

Formaldehyd entsteht bei allen unvollstandigen Verbrennungsprozessen; es ist also auch im Zigarettenrauch
enthalten: 10 Zigaretten lassen eine Luftkonzentration ven rund 0,5 ppm (parts per million) frei werden. Auch
beim photochemischen Abbau organischer Spurenstoffe in der Luft wird Formaldehyd gebildet. Es reagiert
allerdings verhaltnismalig rasch mit Spurenbestandteilen und Verunreinigungen der Luft. Au2erdem wird es
durch den Regen sehr leicht aus der Luft "ausgewaschen" und im Beden und Wasser von Mikroorganismen
abgebaut.

Nach einer Schatzung des Verbandes der Chemischen Industrie betragt die Kiz-Emission ca. 35000 t/Jahr; tber
fotochemische Prozesse werden weitere 15000 t/Jahr produziert.
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Verwendung

Formaldehyd ist einer der wichtigsten organischen Grundstoffe der chemischen Industrie. Die Palette der
Produkte, die auf Formaldehydbasis aufgebaut sind, reicht von Kleb- und Schaumstoffen, von Farbstoffen und
Medikamenten bis hin zu Konservierungs- und Pilzbekampfungsmitteln in Autopflegemitteln, Badezusatzen,
Brutkasten fur Babies (Inkubatoren), Deodorants, Dingemitteln, Farben, Fungiziden, Geschirrspilmitteln,
Gummi, Haushaltsreinigern, Holzwerkstoffen, Klebefolien, Klebestoffen, Kohlenanzandern, Kosmetika,
Kunststoffen, Lacken, Leimen, Leder, Metallen, Mébeln, Mundwasser, Nagelharter, Ortschaume, Papier,
Pflegemitteln, Photopapier, Reinigungsmitteln, Schuhpflegemitteln, Seife, Shampoos, Spachtelmasse,
Spanplatte, Tapeten, Textilien, Teppichen, UF-Schaum, Verpackungen, Waschmittel, Weichspulern. In der
Bundesrepublik Deutschland werden jahrlich rund 500 000 Tonnen hergestellt. In der Kunstharzproduktion findet
es seine grofiite Verwendung (65%), 29% dienen als Ausgangsprodukt fur die chemische Synthese anderer
organischer Verbindungen. Lediglich 6% werden in der Medizin zur Desinfektion, Sterilisation und Konservierung
sowie in einer Vielzahl anderer Bereiche genutzt.

Emissionsquellen fur Formaldehyd im Innenbereich sind vor allem:

Prelspanplatten mit Aminoplastharz-Verleimung bzw. daraus gefertigte Belage, Bretter, Mébel usw ;
warmedammende formaldehydhaltige {UF-)Ortschaume {nicht zu verwechseln mit dem haufig verwendeten
Polyurethan [PU]-Schaumstoff), aminoplast-medifizierte Lacke {(wie z.B. manche Parkettsiegel, Mobel-Lacke),
Grobdesinfektionsmittel.

Spanplatten/Sperrhélzer, Tischlerplatten, Furniere infan:

— Wanden (auken, innen)

— Decken, Zwischendecken

— FuRboéden, Futhodenleisten
— Tarblattern, Tarzargen

—  Treppenstufen

— "Holz"-Verkleidungen (Paneelen) an/um Wanden, Decken, Tlren, Fenstern, Treppenaufgangen
Weichfaserplatten:

— Fuibdden (zur Trittschall-Dammung)

Parkettriegel:

— auf FuBbéden

Ortschaume, {Aminoplaste/UF-Materialien) in:

— Tarzargen zur Fixierung/Befestigung
—  Hohlraum-Fillungen
— Orts-Isolierungen

— Dach-Isolierungen
Spachtelmassen und sog. "Fuller” infunter:

— Wanden (zur Beseitigung von Spalten und Rissen)

— Fliesen
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— FuRbéden (zur Niveau-Egalisierung)
Kleber fur/unter:

— Fliesen

—  Teppichplatten/-Belag

— Kunststoffplatten/-Belag
— Tapeten

—  Furnieren

—  Paneelen

Farben, Lacke, Lasuren
Tapeten

Teppichware, vor allem mit "Schaumricken" auffan:

—  FuRbéden
—  Wanden
— Decken

— Treppen
Isoliermaterial

—  8chaumstoffe fur Rohre

—  Mineralwoelle/Mineralfilze in Wanden und Decken

Geféhrliche Arbeitsplitze:

Das Bundesgesundheitsamt, Berlin, und die Bundesanstalt fir Arbeitsschutz, Dortmund, nennen eine Reihe von
Berufen, in denen die Beschaftigten durch Formaldehyd belastet sein kénnen:

Anatomen

Backer

Beschéftigte in Oberbekleidungsgeschaften
Biologen

Botaniker

Buchbinder

Einbalsamierer

Erdolarbeiter

Farber

Friseure

Gartner (Bodensterilisation und Gewachshaushetrieb)
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Gerber
Gielereiarbeiter
Glasbeizer
Histologie-Assistenten
Kammerjager
Lackierer
Landarbeiter
medizinisches Personal {inkl. Pathologen und Chirurgen)
Mdobellackierer
Pelzverarbeiter
Schadlingsbekampfer
Sektionsgehilfen
Textilarbeiter
Tierpraparatoren

Produkte, bei deren Herstellung Formaldehydemissionen entstehen
kdnnen:

Ferner kénnen Beschaftigte bei der Herstellung folgender Produkte durch Formaldehydemissionen gefahrdet
sein:

Arzneimittel
Brandschutzmittel
Deodorants
Desinfektionsmittel
Dunger
Einbalsamierungsmittel
Ethylen-Glykol
Formaldehyd
Formaldehydharze
Fotopapier und -filme
Gummi

Harze

Hexamethylentetramin
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Holzschutzmittel
Isolierschutz

Lacke

Leim und Bindemittel
Papier

Plastik

Spanplatten

Spiegel

Tinte

Die oben genannten Ubersichten sind nicht als vollstandig anzusehen, sondern dienen lediglich als Anhaltspunkt.

Tab. 1.:Verwendung formaldehydhaltiger Produite |

Verwendungsgebiet

chemische und pharmazeutische Industrie

Nahrungsmittelindustrie

Holzindustrie

Kosmetikindustrie

Zuckerindustrie

Medizin, Hygiene

Kunststoffindustrie

Fotoindustrie

Papierindustrie

Textil- und Farbereiindustrie

Verwendungsbeispiel

Zwischenprodukt bei der Herstellung von Farbstoffen, Medikamenten, Vitaminen,
Emulgatoren, Lack- und Klebstoffvorprodukten, Pflanzenschutzmitteln,
Dungemitteln etc.

Aromastoffe, Emulgatoren, Konservierung getrockneter Nahrungsmittel,
Desinfektion von Behaltern fur Fisch und Fleisch, Fischkonserven, Konservierung
bestimmter Ole und Fette, Modifikation von Starke, Harten und antiseptische
Behandlung von Naturdarmen fur Wurstwaren

Klebstoffe und Konservierungsmittelzusatz zur Herstellung von Spanplatten,
Sperrholz und dhnlichen Produkten. Oberflichenbeschichtung von Spanplatten

Konservierungszusatz in Seifen, Deodorants, Shampoos etc.; Zusatz zu
MNagelhartern und Mundpflegemitteln, Farbstoffe

Infektionsverhinderer bei Saftgewinnung

Desinfektion von Rdumen, Apparaten etc.; Konservierung von Praparaten;
Desinfektiocnsmittel gegen Fulpilz

Herstellung von Amineplast- und Phenoplast-Formmassen, die mit Flllstoffen wie
Gesteinsmehl, Fasern, Holzmehl oder Zellstoff versetzt sind. Sie werden in der
Elektrotechnik (Lichtschalter, Steckdosen, Teile von Elektromotoren), im
Maschinenbau, in der Kraftfahrzeugindustrie und fur Haushaltsgerite
{Campinggeschirr, Teile von elekirischen Haushaltsgeriten, Lampen, Teile fir den
Sanitdrbereich) verwendst.

Herstellung von Polyoxymethylen (Polyacetal); aus Polyoxymethylen werden
mechanisch oder thermisch besonders belastete Teile fir den Kraftfahrzeug- und
Maschinenbau, fur die Feinwerk- und Nachrichtentechnik, fiir Haushaltsgerate und
Sanitdrarmaturen hergestellt; als Copolymere und Zusatzstoffe bei der Herstellung
zahlreicher Kunststoffe

Entwicklungsbeschleuniger, Hartung der Gelatineschicht, Fixierbadzusatz

Vernetzer zur Verbesserung der Dimensionsstabilitat; Zusatz zur Erhéhung der
NaBfestigkeit bestimmter Papiersorten

Textilhilfsmittel zur Knitterfrei- und Pflegeleichtausristung von Baumwolle und
Mischtextilien mit Kunstfasern; Stabilisierung von Grundierungsbadern,
Waschechtigkeitsverbesserung von Direktfarbstoffen, Reduktionsmittel in der
Kiipenfarberei, zur Synthese von Fuchsin, Acridin und Pyrolinfarbstoffen
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Landwirtschaft

Erdslindustrie

Gummiindustrie

Metallindustrie
Lederindustrie

Lackindustrie

Getreidekonservierung, Saatgutbeize, Bodenentseuchung, Faulnisschutz von
Tiernahrung, Aminoplastschaume zur Verbesserung der Bodenstruktur und der
Erhshung der Wasserkapazitit

Trennmittel fur Erdélemulsionen, Entsauerungsmittel bei Erdilraffination und
syhthetischen Schmiermitteln

Konservierungsmittel fir Naturkautschuk, Klebrigmacher, Zusatz zu Antioxidantien
auch in synthetischem Gummi, Vulkanisationsbeschleuniger

Korrosionsverhinderer, Hilfsmittel bei Verspiegelung und Elektroplattierung
Zusatz zu Gerbflussigkeiten und synthetischen Gerbstoffen

Bestandteil der Lackbindemittel spezieller Lacke (z. B. Automobillackierung),
Farbstoffe, Zusatzstoffe

Fur die Herstellung von Melaminharzprelmassen werden folgende Stoffe verwendet: L

a) Harzrohstoffe bzw. Ausgangsstoffe:

Melamin, auch in Mischung mit Harnstoff und Formaldehyd, Phenol, héchstens 1,0%

b} Katalysatoren (insgesamt héchstens 1 %):

Ameisensaure
Essigsaure
Milchsaure
Apfelsaure
Weinsaure
Citronensaure
Salzsaure
Schwefelsdure
Phosphorsgure
Natronlauge
Kalilauge
Ammoniak
Calciumhydroxyd
Magnesiumhydroxyd

Salze der angeflhrten Stoffe

c) Gleitmittel (insgesamt héchstens 1 %):

Stearinséure sowie ihre Zink-, Calcium- und Magnesiumsalze

Ester der Montansauren mit Athandiol und/oder 1,3-Butandiol und Mischungen dieser Ester mit
unveresterten Montansauren sowie deren Calciumsalzen

Formaldehyd in der Medizin:
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Fast alle medizinischen Ampullen enthalten von der Herstellung her ca. 0,1% Formaldehyd {Tetanol, Unithiol,
Lokalanasthetica).

Monographie (Paraformaldehyd) o

(Zur Devitalisation der Pulpa)
Wirksame Bestandteile:

Paraformaldehyd ist ein Polymer des Formaldehyds mit unterschiedlicher Monomerzahl. Die Depolymerisation zu
Formaldehyd erfolgt in Abhangigkeit ven Milieu und Temperatur.

35-50%ige Paraformaldehyd-Zubereitungen wirken devitalisierend, 7-11%ige Paraformaldehyd-Zubereitungen
dienen zur Mumifikation und/cder Amputation.

Pharmakologische Eigenschaften, Pharmakokinetik:

Formaldehyd wird an Zellproteine gebunden und bewirkt eine Denaturierung der Eiweillkérper und ein Erléschen
vitaler Zellfunktionen. Der Effekt tritt langsam ein.

Im Gewebe |4t sich initial eine Gefallerweiterung und vermehrte Kapillarfullung erkennen. Unter
Endothellasionen mit Hamorrhagie und Odembildung, Verlust der Kernfarbung und hyaliner Entartung des
Bindegewebes, Ausbildung von hyalinen und Blutzellthromben mit schlief3lich totalem Sistieren der
Mikrozirkulation kommt es zum Absterben des Gewebes. Das Ausmal} der Veranderungen ist von der
Formaldehydkonzentration und der Dauer der Einwirkung abhangig.

An Mikroorganismen werden durch entsprechende Veranderungen der Eiweilimolekiile bakteriostatische oder
bakterizide Effekte erzielt. Zwischen antibakterieller und gewebsschadigender Wirkung bestehen keine sicher
abgrenzbaren Konzentrationsunterschiede.

Uber die Depolymerisationsgeschwindigkeit und die Formaldehydkonzentrationen im Zahn liegen keine Angaben
vor. Die in der Mehrzahl der Falle auftretende Devitalisation der gesamten Pulpa &3t jedoch den Rickschluld zu,
dal} ausreichende Mengen von Formaldehyd freigesetzt werden.

Klinische Angaben:

1. Anwendungsgebiete

Paraformaldehyd in 35-50%igen Zubereitungen wird zur Devitalisation der Pulpa vor Mortalexstirpation oder
-amputation als Paste unmittelbar auf die eréffnete Pulpa gebracht und gibt langsam gasfdrmiges
Formaldehyd ab.

Als zeitlich begrenzte endodontische Maknahme zum Erhalt von Milchzahnen bis zum Zahnwechsel wird
Paraformaldehyd in 7-11%igen Zubereitungen nach Entfernen der Kronenpulpa auf den
Wourzelkanaleingang appliziert.

2. (Gegenanzeigen

Allergie gegen Formaldehyd
3. Nebenwirkungen

— Nach Applikation auf die eréffnete Pulpahdhle kommt es zu mehr ocder minder starken pulpitisartigen
Beschwerden, die durch den Zusatz eines Lokalanasthetikums in der Paste gemildert werden.

— Bei Exstirpation der Pulpa treten trotz Devitalisation gelegentlich Blutungen an der apikalen Abrilistelle
auf.
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— Beiunzureichender Diffusion oder ungentgender Freisetzung von Formaldehyd kénnen vitale
Gewebsreste im Kanal verbleiben, die heftige Schmerzen verursachen.

— Bei Austritt von Formaldehyd aus dem Apex kann es zu Entzindungen bzw. Nekrosen im periapikalen
Gewebe kommen.

— Bei Anwendung im Milchgebil? kann es in sehr seltenen Fallen zu einer Schadigung des Keimes des
nachfolgenden bleibenden Zahnes im frihen Entwicklungsstadium (vor Abschlul der Mineralisation)
kommen.

— Systemische Wirkungen sind aufgrund der relativ geringen Formaldehydmenge und der raschen
Umwandlung in Ameisensaure nicht wahrscheinlich; Ober eine lokale Cancerogenitat bei dieser Art der
Anwendung liegt kein Erkenntnismaterial vor.

4. Besondere Vorsichtshinweise fur den Gebrauch
— Jeder Kontakt der paraformaldehydhaltigen Zubereitung mit dem umgebenden Weichgewebe beim
Einbringen oder beim Verschlul? des Zahnes durch Herausquellen ist wegen der stark &tzenden und
nekrotisierenden Wirkung zu vermeiden.
— Wahrend der Liegedauer ist ein dichter Verschlufd der Kavitat erforderlich.
5. Verwendung bei Schwangerschaft und Laktation
Keine Einschrankungen
6. Medikamentdse und sonstige Wechselwirkungen
Keine.
7. Dosierung und Art der Anwendung
— Zur Pulpadevitalisierung bleibender Zahne werden 35-50%ige Paraformaldehyd-Zubereitungen nach
breiter Eréffnung des Pulpadaches ohne Druck appliziert und so verschlossen, dal ein Herausquellen
der Paste oder Entweichen des Formaldehyds verhindert wird.
— Die Einwirkungszeit (Liegedauer) betragt durchschnittlich 10-15 Tage; bei Restvitalitat der Pulpa kann
die Anwendung nach Entfernung bereits abgestorbenen Pulpagewebes wiederholt werden.
—  Zur Mumifikation und/oder Amputation der Milchzahnpulpa kdnnen 7-11%ige Paraformaldehyd-
Zubereitungen als zeitlich begrenzte endodontische MalRhahmen verwendet werden.
— Eine Lagerung Uber die Verfallsangabe hinaus flhrt unter Absinken der Formaldehydkonzentration zu
einem Wirkungsverlust.
8. Uberdasierung
Entfallt.
9. Besondere Warnungen
Wahrend der Liegedauer ist ein dichter Verschlu? der Kavitat unerlailich.
10. Auswirkungen auf Kraftfahrer und die Bedienung von Maschinen
Keine.
Hinweis

Da die Wirksamkeit Paraformaldehyd-haltiger Zubereitungen entscheidend von der Dauer der Lagerung in der
zahnarztlichen Praxis abhangt, ist folgende zusatzliche Angabe gemal § 10 AMG erforderlich:

Verfallsangabe nach Offnen der Packung.

Anmerkung des Autors:

copyright © 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 7



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Eine diesbezigliche "unerwartete" Schadigung ist nach dem Arzneimittelgesetz bis zu 500 000 DM versichert.

Fast alle medizinischen Ampullen enthalten von der Herstellung her ca. 0,1% Formaldehyd {Tetanol, Unithiol,
Lokalanasthetika).

Tab. 2- Untersuchungsrethe zum Formaldehydgehalt in Zahnen (mg/kg)

ohne Wurzelkanalbehandlung  mit Wurzelkanalbehandlung Knochenabsdhnite

1,0 1,0 3,1
1,0 10 62
1,5 14
16 13
2,0 1,8
2.2 41

™
o

3
V3L

&

106
19,1
63,0
75,1
80,2

163,0

Formaldehydhaltiges Material zum Flllen toter Zahne (Faraformaldehyd) kann noch Jahrzehnte danach im
Kieferknochen nachgewiesen werden und potenziert die Formaldehyd-Methanol-Stoffwechselstérung.
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Wirkungscharakter

Auf der Reakticnsfreudigkeit der chemischen Verbindung von Formaldehyd beruht nicht nur eine vielfaltige
Verwendbarkeit, sondern auch seine toxikologische Einstufung als Reizgas, das die Schleimhaute angreift.

Formaldehyd kann durch den Atemtrakt, Uber die Haut und durch den Magen-Darm-Trakt in den Organismus
gelangen. 95% bis 100% des eingeatmeten Formaldehyds werden vom Kérper resorbiert, also nicht abgeatmet.

Der weitaus grokte Teil davon wird in den oberen Luftwegen festgehalten und "verstoffwechselt". In die tieferen
Bronchien und Lunge gelangt nur ein Bruchteil des eingeatmeten Formaldehyds. Formaldehyd besitzt
eiweildenaturierende Wirkungen, die bei der Hartung von Geweben zum Zwecke histologischer Aufarbeitung
genutzt werden. Es denaturiert Eiweilkérper, hemmt Enzyme und wirkt bakteriostatisch bis bakterizid.

Formaldehyd ist ein starkes Reizgas, das zu Reizgasvergiftungen, zu Ekzemen und Allergien fuhren kann. Die
letale Dosis fur eine 35%ige Formaldehydlésung betragt 10-20 ml.

Im Vordergrund der akuten Schadigungen durch Formaldehyd stehen die lokalen Reizungen aller Schleimhaute.
Davon werden im besonderen die oberen Atemwege und die Lungen betroffen. Bei inhalativer Aufnahme treten
je nach Konzentration und Dauer der Einwirkung Reizungen der Schleimhaute mit Kehlkopfentzindung,
Bronchitis und Nekrosen in Mund, Speiseréhre und Magen auf. Es kommt zu Wirgekrampfen, evtl. mit blutigem
Erbrechen, Bronchopneumeonie, Lungenddem, Nierenschadigung und Atemnot; der Tod kann oftmals erst nach
vielen Stunden infolge Magen- ocder Darmperforation eintreten.

Das aufgenommene Formaldehyd wird im Organismus normalerweise zu Ameisensaure oxidiert, die jedoch
ebenfalls erhebliche toxische Potenz besitzt (< Pavlenko, 1973).

Ameisensaure ist ein Hemmer der Cytochrom-c-Oxidase und fuhrt Gber diesen Mechanismus zu einer
Gewebshypoxie. Sie fuhrt zu schwerwiegenden Schadigungen der Mitochondrien mit Schwellungen und
Brichen.

Bei kurzfristig wiederholter Ameisensdureexposition ist eine Akkumulation von Ameisensaure im ZNS zu
beobachten, da der Metabolismus im ZNS langsamer als in anderen Organen ablauft. Bei chronischer
Ameisensaurebelastung mull das ZNS als das sensibelste Organsystem betrachtet werden.

Eingeatmet wirkt Formaldehyd um den Faktor 1000 giftiger als verschluckt oder Uber die Haut!

Mutagenitat:

Formaldehyd ist in einer Vielzahl sehr unterschiedlicher Testsysteme in vitro und in vivo auf mutagene
Eigenschaften von Einzellern bis zu Saugern untersucht worden.

Formaldehyd reagiert mit Aminogruppen von Nukleinsduren, die sich vorwiegend im Zellkern befinden.

Nach dem derzeitigen Kenntnisstand kénnen durch Formaldehyd keine Doppelstrang-DNA-Maoleklle betroffen
werden, wohl aber RNA- und Einzelstrang-DNA-Molekille.

In der Zellkultur zeigen die Trachealepithelien von Ratten unter Formaldehydeinflu? eine signifikante
Reduzierung des Wachstumsindex und einen Anstieg von DNA-Protein-crosslinks und DNA-Einzelstrangbriichen
{=# Cosma und Marchok, 1988).

Trachealimplantate von Ratten zeigen in vivo einen von der Fermaldehydkonzentration abhangigen Anstieg von
DNA-Protein-crosslinks. Die kombinierte Expaosition gegeniiber Formaldehyd und Benzo(a)pyren flhrt zu
Basalzellhyperplasien, Metaplasien und fokalen Zellatypien mit abnormalen Mitosen (= Cosma et al., 1988).

Formaldehydexposition verursacht in den Mukosazellen der Nase von Ratten eine Zunahme von DNA-Protein-
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crosslinks, die im Kenzentrationsbereich von 0,3 bis 10 ppm nichtlinear ansteigt. Dieser nichtlineare Anstieg wird
mit den Entgiftungsmaglichkeiten Gber Oxidationsprozesse erklart, wobei die Entgiftungsmaéglichkeiten von
Ratten bei einer Formaldehydkonzentration in der Atemluft von 2,6 ppm zur Halfte ausgeschopft sind (=9
Casanova et al., 1989).

Auch zur mutagenen Wirkung von Formaldehyd auf menschliche Zellen liegen aussagefahige, experimentelle
Studien vor. Bereits 1984 konnte nachgewiesen werden, dal humane Bronchialepithelien, Fibroblasten und
Lymphaoblasten nach Formaldehydexposition DNA-Protein-crosslinks und Einzelstrangbriche aufweisen.

Ferner zeigt diese Untersuchung, dall Formaldehyd die Cytotoxizitat von chemischen (N-methyl-N-nitrosourea)
und physikalischen {ionisierende Strahlung) Carcinogenen an menschlichen Zellen steigern kann (=+ Grafstrom
etal., 1984).

Formaldehyd behindert die Reparaturmechanismen bei mutagenen und carcinogenen DNA-Schaden, die durch
andere chemische und physikalische Carcinogene verursacht werden.

Bei Lymphoblasten in Zellkulturen fuhrt eine Formaldehydbelastung mit 50 M und mehr fur 2 Std. zu einem
signifikanten nichtlinearen Anstieg von DNA-Protein-crosslinks. Dieser korreliert mit dem Beginn der signifikanten
cytotoxischen Wirkungen auf humane Lymphoblasten (= Craft et al., 1987).

Der Synergismus von Formaldehyd und Réntgenstrahlen hinsichtlich der mutagenen Effekte wird in einer
anderen Studie bestatigt. Die Belastung von humanen Fibroblasten mit 2 mM Formaldehyd fir 15 Minuten fuhrt
zu quantitativ und qualitativ ahnlichen Chromosomenaberrationen wie eine Réntgenbestrahlung mit 100 rad. Bei
hohen Dosen induziert Formaldehyd im Vergleich zu Réntgenstrahlen eine héhere Aberrationsrate = Levy et
al., 1983).

Wenn mit Formaldehyd vorbehandelte humane Bronchialepithelien und Fibroblasten anschlieend einer
Réntgenbestrahlung ausgesetzt werden, ist die Reparatur von DNA-Einzelstrangbrichen starker behindert als
nach einer ausschliellichen Réntgenbestrahlung (< Grafstrom et al., 1983).

Formaldehyd (bt seine mutagenen und carcinogenen Effekte sowohl durch eine direkte DNA-Schadigung, als
auch durch eine Behinderung von DNA-Reparaturen aus. An menschlichen Zellkulturen fihrt Formaldehyd zu
einer Sensibilisierung gegeniber Réntgenstrahlen.

Unter Einwirkung von 0,1 mM Formaldehyd weisen humane Lymphozyten quantitativ und qualitativ vergleichbare
Chromosomenaberrationen auf wie nach einer Exposition mit 0,05 mM Cyclophosphamid. Es handelt sich um
eine erhdhte Sister-Chromatid-Austauschrate und Aberrationen vom Chromatid-Typ mit Brichen und
Austauschungen begleitet von gaps (=» Schmid et al., 1986).

Bei der Reparatur von formaldehydinduzierten DNA-Schaden kommt es bei humanen Lymphoblasten zu
erheblichen Deletionen (= Crosby et al., 1988).

Die Halfte der durch Formaldehyd ausgeldsten Mutationen bei Lymphoblasten sind Punktmutationen, die in der
Uberwiegenden Mehrzahl durch Basensubstitution an Adenin-Thymin Basenpaaren gekennzeichnet sind.

Die dadurch resultierenden Anderungen der Aminessuresequenz waren gravierend und flhrten in allen Fallen
zum vollstandigen Aktivitatsverlust der codierten Enzyme (=% Liber et al., 1989).

Diese Untersuchungsergebnisse liefern eine moégliche Erklarung fir den abnormalen Formaldehydmetabolismus
einiger Patienten nach chronischer Formaldehydexposition.

Es dirfte sich bei diesen Menschen am ehesten um durch chronische Formaldehydintoxikation erworbene
Enzymdefekie {z. B. Formaldehyddehydrogenase) handeln.

Carcinogenitéit:

Bereits 1980 konnte in einer kontrollierten tierexperimentellen Studie an Ratten nachgewiesen werden, daf} die
Inhalation von Formaldehyd Gber langere Zeit zu Plattenepithel-Carcinomen der Nase fiihrt. Diese traten bei 15
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ppm fur 6 Std. an 5 Tagen pro Woche Gber 2 Jahre auf (% Swenberg et al., 1980).

Diese Ergebnisse konnten durch weitere Untersuchungen bestatigt werden. Eine Kurzzeitexposition mit 20 ppm
{6 Std. pro Tag, 5 Tage pro Woche) Uber 13 Wochen fihrte bei 6 von 132 Tieren (4,5%) zu Nasentumoren. Es
handelte sich um 3 Plattenepithelcarcinome, 1 Carcinoma in situ und 2 polyploide Adenome. Eine
Nachuntersuchung der Tiere bis zu 126 Wochen nach Expositionsstop zeigte nichtneoplastische
histopathologische Veranderungen des respiratorischen und olfaktorischen Nasenepithels mit Hyperplasien und
Metaplasien. Diese Veranderungen durften nach dem langen Zeitraum als irreversibel anzusehen sein (= Feron
et al., 1988).

Eine weitere Untersuchung an Ratten bestétigt die Carcinogenitat von Formaldehyd. Bei einer Exposition mit
14,3 ppm Formaldehyd (6 Std. pro Tag, 5 Tage pro Woche) Gber 24 Monate entwickelten 103 von 240 Tieren
Nasen-Carcinome. Es handelte sich Uberwiegend um Plattenepithel-Carcinome und ein undifferenziertes Sarkom
und Carcinom. Deutliche histopathologische Lasionen mit Plattenepithel-Metaplasien und Dysplasien fanden sich
auch bei Begasung mit 2,0 und 5,6 ppm (- Kerns et al., 1983).

In einer anderen Untersuchung an Ratten zeigte sich, dalk die Nasenschleimhaut bei Begasung mit 1 und 3 ppm
eine erhdhte Zellproliferation zeigt. Bei chronischer Begasung tritt bezuglich der Proliferationsrate eine
Adaptation ein, wahrend ein kleiner Teil mit einer erhshten Empfindlichkeit reagierte (= Zwart et al., 1988).

Leider wurden die Tiere mit der gesteigerten Empfindlichkeit nicht auf ihren Formaldehydmetabolismus
untersucht. Von den Untersuchern wurde als Ursache eine individuell unterschiedliche Effektivitat des
mukoziliaren Apparates der Ratten vermutet.

In einer weiteren Studie mit Ratten zeigte sich aulter der bekannten Carcinogenitat von Formaldehyd, daf} die
allein durch Formaldehyd ausgelésten cytologischen Schaden mit Plattenepithel-Metaplasien und Dysplasien an
Nasenepithelien in der Haufigkeit durch simultane Belastung mit Formaldehyd und Helzstaub noch gesteigert
werden konnten (= Holmstrém et al., 1989).

Experimente mit Affen bestatigten die grélere Empfindlichkeit von nichthumanen Primaten gegeniiber
Formaldehyd.

Rhesus-Affen wurden mit 6 ppm (6 Std. pro Tag, 5 Tage pro Woche) Uber 1-6 Wochen belastet. Es fanden sich
Plattenepithel-Metaplasien der Nasenschleimhaut, der Trachea und der Hauptbronchien. Bei einer Exposition
Uber 6 Wochen stieg die Zahl dieser Veranderungen signifikant an. Die Zellproliferation stieg bis zum 18fachen
an.

Den Autoren erscheint die gesteigerte Zellproliferation ein wesentlich empfindlicherer Indikator fir die
Cytotoxizitdt von Formaldehyd zu sein als die Routine-Histopathologie {  Monticello et al., 1989).

In einer anderen Untersuchung an Kaninchen und Schweinen konnten auch noch andere cytotoxische
Wirkungen belegt werden. Es kam durch Formaldehyd zu einer Hemmung der Ziliartatigkeit, wobei das Ausmal
der Hemmung der Abnahme der Aktivitdt der ATPase entsprach (=» Hastie et al., 1990).

Auch fur die Schadigung der Nasenschleimhaut des Menschen durch Formaldehyd gibt es mittlerweile
aussagekraftige Studien. Xenotransplantierte humane Nasenschleimhaut reagiert mit involutiven Verdnderungen
wie Erosionen, Epithelatrophien und proliferativen Veranderungen mit Hyperplasien und Metaplasien. Die
Proliferationsrate ist insgesamt deutlich gesteigert und auch 8 Wochen nach Expaositionsstop noch nachweisbar.

Diese histopathologischen Veranderungen gleichen den Veranderungen an formaldehydexponierter
xenotransplantierter Tracheobronchialschleimhaut nach ahnlicher Versuchsanordnung.

Die Ahnlichkeit der Befunde legt die Annahme nahe, daRk es sich nicht um eine besondere lokale Empfindlichkeit
der Nasenschleimhaut handelt, sondern dal die Wirkungen von Formaldehyd auf den Respirationstrakt des
Menschen von der Konzentration am Wirkort abhangen (-+ Klein-=# Szanto et al., 1989).

Diese experimentellen Befunde werden durch Untersuchungen an beruflich formaldehydexponierten Menschen
gestltzt. Die Nasenschleimhautbiopsien dieser Menschen zeigen histopathologische Veranderungen mit

copyright ® 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 3



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Zilienverlust, Becherzellhyperplasien, Plattenepithelmetaplasien und Dysplasien. Diese Veranderungen traten
bereits bei relativ niedrigen Formaldehydkonzentrationen von 0,5-1,1 mg/m® mit einer durchschnittlichen
beruflichen Expositionszeit von 10,5 Jahren auf (= Edling et al., 1987).

Ahnliche Befunde liefien sich in 3 weiteren Studien erheben, die beweisen, dalk bereits niedrige
Formaldehydkonzentrationen beim Menschen Nasenschleimhautveranderungen auslésen, die zu einer
carcinomattsen Entartung pradisponieren (- Edling et al., 1988; 4 Holmstrém et al., 1989, -» Boyseg et al.,
1980).

In einer epidemiologischen Studie konnte nachgewiesen werden, dai beruflich formaldehydexponierte Menschen
im Druckgewerbe ein erhohtes Risiko haben, an Nasen- und Nasennebenhéhlen-Carcinomen zu erkranken (=
Roush et al., 1987).

Das Leben in Wohnmobilen, die hdufig Formaldehyd-Emittenten darstellen, ist mit dem gehauften Auftreten von
Nasenrachen-Carcinomen assoziiert (% Vaughan et al., 1986).

Bereits 1986 wies eine Studie an 1332 Arbeitern einer Kunstharzfabrik darauf hin, daf} diese Tatigkeit mit einer
Formaldehyd-Exposition ven 3 mg/m3 und mehr mit einer statistisch signifikanten Risikeerhehung hinsichtlich der
Erkrankungshaufigkeit an Bronchial-Carcinomen verbunden ist (= Bertazzi et al., 1986).

Diese Ergebnisse konnten 1988 an 24 016 Sterbefallen - samtlich beruflich formaldehydbelastet - bestatigt
werden. Ein erhéhtes Erkrankungsrisiko bezogen auf Bronchial-Carcinome, abhangig von der kumulativen
Exposition, mul} als gesichert angesehen werden (= Sterling et al., 1988, =+ Sterling et al., 1989).

Experimente mit Ratten weisen darauf hin, daf3 nicht nur die inhalative Formaldehyd-Aufnahme zum Auftreten
von Neoplasien fohrt. Die Trinkwasserbelastung mit Formaldehyd fuhrte bei Ratten Gber 104 Wochen zu einer
deutlich erhéhten, dosisabhangigen Inzidenz von Leukosen, lymphoepithelialen Tumoren und gastrointestinalen
Tumoren ( . Soffritti et al., 1989).

Diese experimentellen Befunde stitzen epidemiclogische Studien, in denen bei Anatomen ein erhéhtes Auftreten
von Hirn-Tumoren und Leukamien {=» Stroup et al., 1986) und bei Bestattern ein erhéhtes Auftreten von Hirn-
Tumaoren, Leukamien und Prostata-Tumoren gefunden wurden (= \Walrath et al., 1984).

Levene beschreibt 1985 Hirntumoren und Leukamien nach chronischen Formaldehydvergiftungen.

Einer Literaturrecherche Gber 28 Studien der |ARC (International Agency for Research on Cancer) Uber
Formaldehyd von 1987 sind folgende Aussagen (ber die Krebshaufigkeit im Zusammenhang mit
Formaldehydexposition zu entnehmen:

Gehaufte Krebsfalle in mehr als einer Studie waren: Morbus Hodgkin, Leuk&mien und Krebse von Mundhdéhle
und Rachen (besonders Nasenrachen-Carcinom), Lunge, Nase, Prostata, Blase, Hirn, Dickdarm, Haut und
Nieren.

Ein erhdhtes Krebsvorkommen von Nasopharynx-Carcinomen wurde in mehreren Studien verzeichnet.

Die Krebshaufigkeit stieg steil an bei einer Exposition Gber 0,5 ppm und erhdhte sich durch die Expositionsdauer.
Das relative Risiko war bei alleiniger beruflicher Exposition 1,7, beim Wohnen in Wohnmabilen 2,8 und bei
gleichzeitiger beruflicher und hauslicher Exposition 6,7. Diese Risiken wurden durch Rauchen, Alkohalgenu? und

Sozialstatus nicht verandert.

Nasennebenhdhlen-Carcinome wurden vermehrt bei Beschéftigten gefunden, die bei ihrer Berufsaustbung mit
Formaldehyd in Beriihrung kamen.

Das relative Risiko stieg in Abhangigkeit sowahl von der Expositionsdauer als auch von der
Expositionskonzentration.

Lungen-Carcinome traten unter Formaldehydexposition ebenfalls leicht vermehrt auf. Die Dauer der Exposition
scheint dabei eine geringere Rolle zu spielen.

copyright ® 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 4



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Bei Einbalsamierern wurde eine signifikante Erhéhung von Prostata-Carcinomen und Hautkrebs gefunden.

Maorbus-Hodgkin-Falle wurden unter weilten Industrie-Arbeitern in zwei Fallstudien vermehrt gefunden. Dabei
erhéhte sich das Risiko mit der Expositionskonzentration (IARC, 1987).

Diesen experimentellen und epidemiologischen Studien trugen 1989 die Environmental Protection Agency und
die Occupational Safety and Health Administration Rechnung, indem sie Formaldehyd als wahrscheinlich
carcinogen fur den Menschen einstuften (Council on Scientific Affairs: Formaldehyde).

Teratogenitat:

Vainio schreibt 1982 Ober Mil3bildungen bei Kindern von Krankenschwestern, die wahrend ihrer Schwangerschaft
im Krankenhaus mit Formaldehyddampfen Kontakt hatten.

Organtoxizitit:

Die Organtoxizitat ist durch Formaldehyd selbst bedingt. AulZerdem wirken seine Metaboliten Ameisensaure - per
Oxidation im Organismus entstehend - und durch Methanol - per Reduktion - organtoxisch.

Die Perfusion von Rattenlebern mit Formaldehyd verursacht Leberzellschaden, die aus einer Schadigung der
Mitechondrien mit Membranrupturen und Verlust der Cristae und damit einer Einschrankung des aeroben
Energiestoffwechsels resultieren (-» Strubelt et al., 1989).

Der Formaldehydmetabolit Ameisensaure fuhrt zu schwerwiegenden Schadigungen der Mitochondrien. Es sind
Schwellungen und Briche von Mitochondrien in diversen Organen beschrieben worden (=% Martin-=# Amat et
al., 1978, =+ Liesivucriet al.,, 1987).

Mitochondrien enthalten kleine Mengen von DNA, die ca. 5% der Mitochondrienproteine codiert; hierbei handelt
es sich insbesondere um die Synthese spezifischer Proteine der inneren Mitochondrienmembranen (=
Lehninger, 1987).

Bei mikroskopisch sichtbaren Strukturschaden der Mitochondrien nach Ameisensaurebelastung muf auch eine
DNA-Schadigung der Mitochondrien befurchtet werden.

Da sich die Mitochondrien wahrend der Zellteilung ahnlich wie eine Zelle selbst teilen (=» Lehninger, 1987),
werden Schaden der Mitochondrien-DNA, die nicht zum Untergang der Mitochondrien der gesamten Zelle flhren,
an alle nachfolgenden Tochterzellen weitergegeben. Hierdurch wirde sich dann fur den Gesamtorganismus eine
irreversible Stérung des Energiestoffwechsels auf zellularer Ebene ergeben. Diese Beeintrdchtigung des
Energiestoffwechsels wird verstarkt durch eine Hemmung der Cytochrom-Oxidase durch Ameisensaure (=
Nicholls, 1975), die zu einer histotoxischen Hypoxie fUhrt ( - Liesivuoriet al., 1987).

Die 0.g. Schadigungsmechanismen des Energiestofiwechsels auf zellularer Ebene kdnnten unsere klinischen
Erfahrungen mit formaldehydgeschadigten Patienten erklaren, bei denen auch nach Expositionsstopp viele
patheologische Befunde gar nicht oder nur partiell reversibel sind und in einigen Fallen auch progrediente Verlaufe
becbachtet wurden. Hier ware z. B. die muskulare Schwache bzw. schnelle Ermidbarkeit der Muskulatur zu
nennen, die bisher durch Muskelbiopsien und histochemische Untersuchung nicht befriedigend abzuklaren war.

Unter Umstanden sind zukinftig durchzufihrende Genom-Analysen der Mitochondrien-DNA geeignet, die
exakten Ursachen der Muskelschwache aufzuzeigen.

Neurotoxische Schiden:

Die neurotoxischen Wirkungen von Methanol sind in der Literatur seit Jahrzehnten bekannt und werden
Uberwiegend auf die Metaboliten Formaldehyd und Ameisensaure zurlickgefihrt.

copyright ® 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 5



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Bezlglich der Wirkmechanismen werden in der Literatur folgende Modelle diskutiert, wobei samtliche
Wirkmechanismen fur den neurotoxischen Gesamteffekt synergistisch wirken dirften:

Als mogliche Schadigungen im Nervensystem werden Odeme im Gehirn und Zerstérung von Ganglienzellen
genannt.

Es wurden Kopfschmerzen, Schwindelgefuhl, Zittern, Stérungen der Beruhrungs-, Temperatur- und
Schmerzempfindung, Gehstérungen und Lahmungen der Gesichtsnerven beobachtet. Als Ursache der Wirkung
auf das Zentralnervensystem wurde bereits 1959 eine lokale Reizung des Thalamusgebietes durch
Formaldehyddampfe vermutet (- Koelsch, 1959).

Im Axon wird der Transport langer Proteinfilamente durch Formaldehyd behindert. Nun folgt eine Konstriktion des
Axons sowie im Bereich des Ranvierschen Schnarringes (= Kilburn, 1987).

Schlieltlich tritt eine Blockierung des axonalen Transportes ein. Es resultiert eine Desorganisation des
Ranvierschen Schnurringes. Die Waller'sche Degeneration des durch die Filamentmassen blockierten Axons
schliel3t diesen Prozel ab.

Eine mégliche Wirkungsweise besteht ferner in einer Hemmung verschiedener Liganden der Cytochromoxidase.
Dadurch kann die zentralnervése Symptomatik der chronischen niedrigdosierten Formaldehydexposition erklart
werden (=# Keyhani, 1980).

Alternativ wird auf die nichtenzymatische Kondensation des Formaldehyds mit Neuraminen, Katecholaminen und
Indolaminen und der Bildung von Tetrahydroisochinolinen und Tetrahydrobetacarbolinen hingewiesen. Als Beleg
fur die letztgenannte Hypothese werden in-vitro-Reaktionen wahrend der Perfusion boviner Nebennieren mit
Formaldehyd herangezogen (= Cohen, 1978).

Die neuropsychiatrischen Stérungen werden von anderen Autoren mit einer durch Formaldehyd induzierten
Azidose, Laktazidose und verminderter Perfusion erklart (= Hallenbeck, 1985).

Diese Hypothese wird durch die Ergebnisse tierexperimenteller Arbeiten gestitzt (=» Lapkina, 1987).

Die intraarterielle Injektion von Formaldehyd fuhrte bei Hunden zu einer Penetration von Formaldehyd in den
Liguor und zwar bei intakter Blut-Hirn-Schranke (=i Shcherbakova, 1986) und zu einer signifikanten Depression
des Energiestoffwechsels und zu reproduzierbaren EEG-Veranderungen (=» Lapkina, 1987).

Experimentelle neurochemische Untersuchungen bieten Belege fir eine Abnahme der Enzymaktivitat der
Glutathionperoxidase sowie der 2'3'-Cyclonucleo-3'phosphohydrolase, deren Bedeutung bei
Demyelisationsprozessen erwiesen ist (= Savolainen, = Zitting, 1980). Studien, die die Metabolisierung zur
Ameisensaure berlcksichtigen, weisen eine Hemmung der Cytochromoxidase nach ([ Nicholls, 1976;
Keyhani, = Keyhani, 1980). Die hohe Reaktivitdt des Formaldehyds macht eine direkte cerebrale Wirkung
unwahrscheinlich. Méglicherweise findet eine Kondensation mit biogenen Aminen statt. Der tierexperimentelle
Nachweis radioaktiv markierter Metaboliten im S&ugetierhirn wurde erbracht (=» Heck et al., 1983).
Bemerkenswert ist eine Verhaltensbeeintrachtigung der Nachkommenschaft von Ratten, wenn die Muttertiere
einer Exposition von 0,48 mg/m? bzw. 4,8 mg/m?3 ausgesetzt wurden {=» Shevelava, 1971).

In morphelogischer Hinsicht wird der Angriffsort im Bereich der Hypocampusformation und des Nucleus
amygdaloideus lokalisiert. Histologisch impaonierte eine Stdrung in der Anordnung der Nissl-Substanz. Periphere
neurophysiologische Veranderungen weisen eine signifikante Verminderung der registrierten Aktionspotentiale
bei der Ratte aus (= Kulle, =» Cooper, 1975).

Die deutlich vegetative Reaktion des Organismus auf Formaldehydeinwirkung ist in Toxikologie und
Arbeitsmedizin wohlbekannt und ausreichend dokumentiert. Symptome wie Kopfschmerzen, Schwindel, erhéhte
Reizbarkeit, Schlafstérungen, Vigilanzanderungen bis hin zur Bewuitlosigkeit werden neben der Reizwirkung auf
Schleimhaute und Epithel der Atemwege, die zu asthmatoiden Zustanden fuhren kann, festgestellt ( . Holstein,
1969).

Gefirchtet ist auch die biologische Wirkung des Formaldehyds als Metabolit im Rahmen einer Yergiftung mit
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Methanol, Dimethylformamid, Methylchlorid und Methylbromid oder analogen Substanzen ( Holstein, 1969;

=» Hoscheck, = Fritz, 1978§; Savolainen, 1981). Formaldehyd wird als eines der toxischen Endprodukte
dieser Substanzen betrachtet (< Roe, 1982). Als Residuen der Akutvergiftung bleiben bei den letztgenannten
Substanzen Vergeflichkeit, Wesensanderung, Konzentrationsstérungen und allgemeine Nervositat, begleitet von
Antriebsarmut zurtck (= Holstein, 1969). Bisweilen persistiert ein Tremor, wobei hinsichtlich extrapyramidaler
Dauerschaden kein einheitliches Erscheinungshbild herrscht (= Klimkova-=¢ Deutschova, 1972; =j»
Seppaleinen, 1985).

Formaldehydabbaustdrung:

Eine bisher unbekannte Glutathion-S-Transferase in menschlichen Erythrozyten zeigt einen
Enzympolymorphismus: drei Viertel der Bevélkerung ("Konjugierer") haben spezifische Enzymalktivitat, wahrend
bei einem Viertel ("Nicht-Konjugierer") diese Enzymaktivitat fehlt. Es wird eine Standardmethode fur die
Identifikation von Konjugierern und Nicht-Konjugierern beschrieben, die sich der Substanz Methylbromid und
gaschromatographischer Nachweisverfahren bedient. 3 Substrate dieses polymorph vorkommenden Enzyms,
namlich Methylbromid, Ethylenoxid und Methylenchlorid, werden in vitro mit den individuellen Blutproben von
Konjugierern und Nicht-Konjugierern inkubiert. Alle 3 Substanzen fuhren zu einem merklichen Ansteigen der
Schwester-Chromatid-Austauschrate in den Lymphozyten der Nicht-Konjugierer, nicht jedoch in den
Lymphozyten der Konjugierer. Ein protektiver Effekt der Glutathion-S-Transferase-Aktivitat in menschlichen
Erythrozyten vor der cytogenetischen Toxizitat dieser Substanzen in vitro ist damit bestatigt. Da diese
Enzymaktivitat bei Gblichen Versuchstieren nicht gefunden wurde, sollten auf Tierversuchen basierende
Risikeeinschatzungen von Methylbromid, Ethylenoxid und Methylenchlorid Uberdacht werden # Hallieret al.,
1993). Das gilt ebenso fur Formaldehyd, Amalgam und andere Metalle. Selengaben sind in diesen Fallen zur
Enzymstimulation wirkungslos und schadlich. Da 25% der Bevélkerung von diesem Enzymmangel betroffen sind,
ist er von ungeheuer wichtiger Bedeutung. Ein erfahrenes TOX-Labkor (z. B. Tel. 04 21/207 20) kann
routinemanig den Enzymmangel messen. Ein Massenscreening an tber 10 000 Patienten mit einer
Amalgamvergiftung hat gezeigt, dali es durch die Amalgamvergiftung zu einer Stérung im Formaldehydabbau
kam. Dies kann durch Punktmutationen des Quecksilbers am Enzym "Glutathion-S-Transferase" eingetreten
sein.

Grenzwerte aus Tierversuchen cder Vergleiche mit gesunden Industriearbeitern zur Disziplinierung von
Vergifteten verbieten sich eindeutig durch diese neuen Forschungsergebnisse der Universitat Dortmund.

Alle Patienten mit diesem Enzymdefekt missen sofort auf die Giftgefahren hingewiesen werden - mdglichst noch
ehe irreversible giftbedingte Organschaden aufgetreten sind.

Tab. 3: Auswirkungen von Formaldehydstoffwechselstdrungen

Typ Ameisensiure Methanol Immunstdrungen MNervenstdrungen
Typ | T T

Typll

Typ T T T

Schédigung der Atemorgane:

Langandauernde Formaldehyd- und Lésungsmittelexposition fihrt zu restriktiven Lungenfunktionsstérungen.

Diese konnten an 280 Histologie-Assistentinnen im Vergleich zu einer randomisierten Referenz-Paopulation
nachgewiesen werden. Die Einschrankung der Lungenfunktion aukerte sich in einer signifikanten Reduzierung
des FVC, FEV{ und FEFz5.50 (= Kilburn et al., 1989).
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Eine prospektive Studie an schwedischen Holzarbeitern zeigte unter Formaldehydbelastung ebenfalls eine
Reduzierung der o. g. Parameter mit einem kumulativen Effekt Gber Jahre hinweg (= Alexanderssonet al,,
1989).

Eine Studie an schwedischen Tischlereiarbeitern zeigte bei Exposition mit 0,36 ppm Formaldehyd Gber einen
Arbeitstag, dal die Arbeiter im Vergleich zum Befund vor der Arbeitsaufnahme eine signifikante
Bronchekonstriktion aufwiesen (== Alexandersson et al., 1982).

Auterdem sind nach der Einwirkung von Formaldehyd auch nichtallergische, chronische
Atemfunktionsstérungen unterschiedlicher Auspragung und Schwere beobachtet worden. Sie entsprechen etwa
dem, was im Merkblatt zu Nr. 4302 der z. Z. gultigen Berufskrankheitenliste unter der Sammelbezeichnung
"durch chemisch-irritativ oder toxisch wirkende Stoffe verursachte obstruktive Atemwegserkrankungen .." naher
bezeichnet wird. Im Vordergrund stehen bei diesen Krankheitsbildern lokale Irritationen sensorischer
Atemwegsrezeptoren und primartoxische Schleimhautschaden, vorwiegend im Bereich der mittleren und tiefen
Atemwege. Sie sind von Starke und Dauer der Exposition abhangig. lhre allgemeine Symptomatik entspricht
weitgehend dem bekannten unspezifischen Reaktionsmuster des bronchopulmonalen Systems beim Menschen
und ist in der Regel langfristig reversibel. Gelegentlich kann sie jedoch auch schrittweise in ein chronisch-
obstruktives Dauerstadium mit Beeintrachtigung der Lungenfunktion Uber gehen (Formaldehyd - Bericht,
Unterrichtung durch die Bundesregierung, 11.12.1984).

Schéadigung der Nieren:

Durch die renale Ausscheidung des Formaldehydmetaboliten Ameisensaure kommt es zu histologisch
nachweisbaren Nierenschaden und einer erheblichen Stérung der Calciumhoméostase. Es kommt zu einem
signifikanten Calcium-Influx in allen Zellen und zu histologisch nachweisbaren Verkalkungen in den distalen und
proximalen Tubuli der Nieren, in den Zentralvenen der Leber mit entzindlicher Infiltration und zu Verkalkungen
im Frontalhirn, Temporallappen, Hippocampus und Kleinhirnwurm (-# Liesivuori et al., 1987).

Es kommt durch die Ameisensaureausscheidung zu einer Aknahme der Ammeoniumkonzentration im Urin und zu
einer vermehrten Calciumausscheidung. Die Calciumexkretion im Urin ist linear korreliert mit der
Ameisensaureausscheidung. Dieser Vorgang kann mit einer Hemmung der tubularen Reabsorption fir Calcium
durch eine tubulére Azidose erklart werden. Bei chronischer Ameisensdurebelastung kommt es zu einer
negativen Calcium-Bilanz und langfristig muf mit einer Osteoporose gerechnet werden ( - Liesivuori, =
Savolainen, 1987).

Diese experimentellen Ergebnisse decken sich mit unseren Erfahrungen mit formaldehydbelasteten Patienten,
deren Calcium-Homdostase oftmals so stark gestdrt ist, dafk eine hochdosierte Calcium-Substitution auch nach
Beendigung der Exposition auf Dauer notwendig ist. Bei diesen Patienten |43t sich mit nuklearmedizinischen
Methoden eine tubuldre Nierenfunktionsstérung nachweisen.

Schédden des Immunsystems:

Die Schadigung des Immunsystems durch Formaldehyd konnte bei beruflich formaldehydexponierten Personen
nachgewiesen werden, bei denen teilweise auch eine zellulare Allergie (Typ IV) gegen Formaldehyd vorlag:

— Die T4-Helferzellen waren erniedrigt im Sinne einer Suppression des Immunsystems und auch erhéht im
Sinne einer Aktivierung (allergischer Schub);

— Die Tg-Suppressorzellen waren reduziert;
— Die B-Lymphozyten waren stark erniedrigt im Sinne einer humaralen Immuninsuffizienz;
—  Immunglobulin-A-Mangel,

— Erhdhung verschiedener Tumormarker;
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— Multiples Allergiegeschehen als Folgeerscheinung und Ausbreitungsphanomen { Reaetal., 1982),
Allergien Typ IV, sowie Uberempfindlichkeitsreaktionen gegen weitere Chemikalien, Schimmelpilze und
Nahrungsmittel ohne Erhéhung des IgE.

Die immuntoxischen Wirkungen des Formaldehyd wurden in einer russischen Studie 1989 eindrucksvoll
bestatigt, in der an Mausen die Suppression der B-Lymphozyten durch Formaldehyd nachgewiesen wurde. Die
Autoren leiten aus ihren Ergebnissen die Schlutfolgerung ab, dalz Untersuchungen der Quantitat und
Funktionsqualitat von B-Lymphozyten ein empfindlicher Parameter fir eine Formaldehydbelastung sind (=g
Sharetskii et al., 1989).

Diese experimentellen Ergebnisse decken sich mit unseren Beobachtungen bei formaldehydgeschadigten
Menschen mit humoralen Immuninsuffizienzen, wobei in einem nicht unbetrachtlichen Teil der Falle zusatzlich
zellulare Immundefekte bestehen. Hierbei handelt es sich insbesondere um eine Verminderung der Tg-
Helferzellen undf/oder Te-Suppressorzellen.

Allergien:

Die allergene Wirkung von Formaldehyd zeigt sich in erster Linie nach direktem Kontakt mit der Haut.
Formaldehyd zahlt zu den 10 wichtigsten Substanzen, die als Ursache fur allergische Kontakt-Dermatitiden in
Frage kommen.

Dort, wo die Haut haufig mit der Substanz in Beriihrung kommt, tritt bei bereits gegen Fermaldehyd
sensibilisierten Personen ein Kontaktekzem auf. Dies dulert sich in Rétung, Schwellung und Auftreten kleiner
Blaschen, die nach und nach in Knétchen mit maRiger Schuppung Ubergehen. Gleichzeitig besteht ein starker
Juckreiz. Die anfangs nassende und entziindete Haut wird aufgekratzt und kann dann zusatzlich durch Bakterien
oder Pilze infiziert werden, wodurch das Krankheitshild deutlich verstarkt wird.

Die Kontaktstellen sind Hande (Berufsstoffe), Kérper - insbesondere Scheuerstellen im Hals- und Gurtelbereich
{Textilappretur), Fulke (FulRpuder), aber auch unbedeckte Kérperstellen nach Kontakt mit gasférmigem
Formaldehyd {Ldten).

Hautkrankheiten in Form von Kontaktekzemen, die durch Fomraldehyd ausgelést und aufrechterhalten werden,
finden sich bevorzugt bei Beschaftigten der chemischen Industrie, der Gummiindustrie, der Kunststoffindustrie
und bei medizinischen Berufen. Bei medizinischen Berufen steht Formaldehyd an erster Stelle sdmtlicher
Substanzen, die eine allergische Hautkrankheit (Ekzem) als Berufskrankheit auslésen kdnnen (= Niedner,
1986).

Die durch Formaldehyd entstandenen Kontaktekzeme kénnen - wenn die Ursache erkannt wurde und der
Kontakt strikt vermieden wird - in 1-3 Wochen auch ohne Therapie wieder abheilen. Allerdings ist die
Kontaktvermeidung schwierig, da Formaldehyd in vielen Erzeugnissen des taglichen Lebens vorkommt.

Ublicherweise ist jedoch eine intensive symptomatische Lokalbehandlung beim Facharzt erforderlich. Da bis zum
Erkennen der Ursache die Erkrankung in der Regel mehrmals auftritt, verschlechtert sich die Situation, so dai2
haufig Arbeitsunfahigkeit eintritt. Weiterhin neigen solche allergischen Ekzemerkrankungen, wenn sie mehrmals
aufgetreten sind, zu einer gewissen Verselbstandigung, d. h., sie kénnen auch ohne auslésendes
Kontaktallergen fur eine langere Zeit bestehen bleiben.

Bei der Formaldehydallergie mit Kontaktekzem handelt es sich um eine Allergie des Typs |V nach Coombs und
Gell.

IgE-vermittelte Allergien des Typs | sind seltener und spielen sich (berwiegend an Schleimhauten ab; hier kommt
es dann zu Symptomen im Bereich der Atemwege mit z. B. allergischer Rhinopathie und/oder allergischem
Asthma bronchiale.

Es ist zu beachten, daflk es an der Haut und den Schleimhauten auRer zu allergischen auch zu toxisch-irritativen
Veranderungen kommen kann.
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Bei mit Formaldehyd exponierten Arbeitern in der Produktion von Phenol-Formaldehyd-Harzen fanden sich
folgende allergische Erkrankungen:

Quincke-Odem, Urtikaria, Rhinopathie, obstruktive Bronchitis, Asthma bronchiale, allergische Gastritis, Colitis.
8% der Arbeiter hatten Dermatitiden mit Erythem, Desquamation, Fissuren und Lichenifikation. Die allergische
Genese samitlicher Erkrankungen wurde durch spezifische Diagnostik gesichert (IRPTC/UNEP, 1982).

Es sind immer noch Arzneimittel im Handel, die Formaldehyd als Wirkstoff oder Konservierungsstoff enthalten.
So kénnen z. B. Impfstoffe und Immunglobuline herstellungsbedingt bis zu 0,02 mg Formaldehyd pro mi
enthalten; diese Mengen reichen aber bereits aus, um bei hochsensibilisierten Personen allergische Reaktionen
auszultsen.

Fur Kosmetika besteht zur Zeit eine Deklarationspflicht fur Fermaldehyd ab 0,05%, was insbescondere bei schon
allergisierten Personen als sehr bedenklich anzusehen ist. Bei der Anwendung von mehreren
Karperpflegeartikeln gleichzeitig (z. B. Pflegeserien) mit jeweils einem Formaldehydgehalt von knapp unter
0,05% kommt es zu einem Summationseffekt, und die insgesamt zugefiuhrte Menge an Formaldehyd dirfte dann
in einem Bereich liegen, der nicht mehr als unbedenklich angesehen werden kann.

Bei Karperpflegeartikeln ist auRerdem zu berlcksichtigen, dai die in vielen Dusch-Gels und Shampoos
enthaltenen Tenside die allergene Potenz vieler Stoffe auf der Haut deutlich erhéhen kénnen.

Uber die allergische Hauterkrankung hinaus sind Falle einer allergischen GefaRerkrankung im Sinne einer
purpura pigmentosa progressiva (Morbus Schamberg) beschrieben worden. Es handelt sich dabei um kleine
disseminierte Hautblutungen - insbesondere an den unteren Extremitaten -, die in der Folge resorbiert werden
und braunliche Pigmentierungen in der Haut zuriicklassen. Es handelt sich hier um einen Gefalschaden mit
zellularer Reaktion analog der Reaktion vom verzégerten Typ V. Diese Reaktion 1aRt sich durch inhalative
und/oder orale Aufnahme und durch direkten Hautkontakt mit Formaldehyd auslésen.

Bei Menschen mit Sensibilisierung gegeniber Formaldehyd kommt es in der Folge haufig zu sich ausbkreitenden
Unvertraglichkeiten und Uberempfindlichkeiten gegen eine Vielzahl von Nahrungsmitteln, Schimmelpilzen und
anderen Chemikalien {(~» Rea, =» Mitchell, 1982). Im Rahmen dieses segenannten Ausbreitungsphanomens
kommt es bei Formaldehydallergikern, die chronisch mit Formaldehyd belastet sind, haufig zu einer
Hypersensitivitdtsreaktion gegen Candida albicans und Aspergillus. Eine bei dieser Personengruppe nicht
seltene Besiedlung des Magen-Darm- oder Uro-Genital-Trakts mit diesen Pilzen unterhalt dann eine chronische
Symptomatik.

Die haufigen Nahrungsmittelunvertraglichkeiten beruhen zu einem grofRen Teil auf Unvertraglichkeiten gegeniber
Pilzen, Hefen und Nickel, aber auch der Pestizidgehalt der Nahrungsmittel ist bei Hypersensitiven zu
bertcksichtigen.

Diese mannigfaltigen allergischen Reaktionen fihren dann zu einem multiplen Allergiegeschehen, das Uber eine
chronische Irritation des Immunsystems die direkte immuntoxische Wirkung des Formaldehyd verstarkt.

Das geschwachte Immunsystem wiederum bereitet den Boden fur eine Besiedlung mit fakultativ pathogenen
Keimen, und damit ist dann oftmals der circulus vitiosus begrindet.

Allergische Reaktionen durch Formaldehyd, das aus Textilien freigesetzt wird, sind in der Bundesrepublik
Deutschland selten. Sie haben in der Bundesrepublik Deutschland heute praktisch keine klinische Relevanz
mehr. Das hat eine Untersuchung des Max-van-Pettenkofer-Instituts des BGA ergeben, der eine Befragung von
Universitatshautkliniken zugrundelag. Formaldehyd ist als wichtiges Kontaktallergen eingestuft und hat in der
Vergangenheit in einigen Landern, nicht aber in der Bundesrepublik, kleidungsbedingte Formaldehyd-Ekzeme
verursacht. In Deutschland, wo Formaldehyd in die &ffentliche Diskussion geraten war, hatte dies zu einer
erheblichen Verunsicherung der Verbraucher gefuhrt. Seit 1986 besteht im Rahmen der Gefahrstoffverordnung
eine Deklarationspflicht, wenn mehr als 0,15% freies Formaldehyd in Textilien enthalten ist. Untersuchungen der
Chemischen Landesuntersuchungsanstalt Cffenburg haben gezeigt, dald dieser Formaldehyd-Grenzwert in der
Praxis weit unterschritten wird und in 80% der Falle sogar unter dem Deklarationswert der Kosmetik-Verordnung
von 0,05% liegt. Formaldehyd ist auf Grund der kritischen Diskussion in der Vergangenheit zunehmend durch
andere Stoffe ersetzt worden, die toxikologisch weniger gut erforscht sind und nach Ansicht des BGA einer
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systematischen Untersuchung bedirfen (BGA-Pressemitteilung).

Kinder extrem empfindlich:

Kinder, die Gber einen langeren Zeitraum taglich Formaldehydkonzentrationen zwischen 0,1 ppm und 0,5 ppm im
Kindergarten ausgesetzt waren, zeigten in ihrer Entwicklung haufiger Ruckstande als Kinder, die eine
Kindertagesstatte mit besserer Raumluft besucht hatten. Der Grund hierfur mag darin liegen, dafd die Kinder
durch ein anhaltendes latentes Mikbefinden infolge der Schadstoffwirkung weniger aufnahmebereit far
Lernangebote und weniger motiviert zur Aufnahme von Sozialkontakten sind (- Held).

Kinder in %
$

0

Abb. 1 a: Prozentualer Anteil der entwicklungsriickstandigen finf Jahre (5,0 bis 5,11) alten Kindergartenkinder an
der Gesamtgruppe bei der ersten Untersuchung (4-27 Monate)
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Kinder in %

&

Abb. 1 b: Prozentualer Anteif der entwickiungsitickstandigen flinfiahrigen Kinder an der Gesamtgruppe bef der
zweiten Untersuchung (8-31 Monate)
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Stoffwechselverhalten

Metabolismus:

Formaldehyd reichert sich in Lebewesen an (< Rippen, 1989).

Nach bisherigen Erkenntnissen wird Formaldehyd im menschlichen Organismus schnell (die Serumhalbwertzeit
liegt bei ca. einer Minute) zu Ameisensaure oxidiert und diese in den Cqi-Stoffwechsel eingeschleust und zu COs

und H2O abgebaut. Ein geringer Teil des Formaldehyd wird ober Ci-Fragmente dem Aminosaurestoffwechsel
zugefuhrt.

Alkohoidatydso- Fosmaldehyd-
genace dehydrogenasa
Mathanol -st—3e Formzidebyr! ——pe- AMESNSRIN e C,-Stofwechssl —-CO+HO

C1-Fragrmate fAminceiuresioffwechagl)

Abhb. 2: Stoffwechsefwege des Formaldehyds

Es wurde bisher angenommen, dal} die schnelle Oxidation des Formaldehyd zu Ameisensaure bei inhalativ
aufgenommenem Formaldehyd eine Multiorganschadigung verhindere. Dieser angencmmene Metabolismus
wurde auch bei der Festsetzung der Grenzwerte zugrunde gelegt.

Unsere Untersuchungen an dber 6000 selbst untersuchten formaldehydgeschadigten Menschen und gesunden
Kontrollpersenen beweisen jedoch, dalk es beim Menschen fir Formaldehyd mehrere Verstoffwechselungs-
Muster gibt.

Durch Belastungsversuche an Menschen, die unter Folgeerkrankungen nach Formaldehydexposition mit z. B.
ZNS-Schadigungen, peripheren Polyneuropathien, Immunstérungen, Lungenfunktionsstérungen und
Formaldehydallergie leiden, stellen sich vier verschiedene Grundmuster des Formaldehydmetabolismus beim
Menschen dar.

Bei den Probanden wurden pro Versuch 5 Urinproben auf spez. Gewicht, pH-Wert, Kreatinin, Ameisensaure und
Methanol untersucht. 2 Urinproben wurden vor der Formaldehydbelastung gewonnen, um eine evtl.
Grundbkelastung (z. B. Innenraumbelastung der Wohnung) zu erkennen und einen Ausgangswert zu haben. 3
weitere Urinproben wurden dann nach leichter Formaldehydbelastung Uber einen Zeitraum bis zu 20 Stunden
nach Expositionsende gewonnen.

Da die Ausscheidung des Methanol (ber die Nieren fast ausschlieftlich glomerular erfolgt, ist eine Beziehung zur
Kreatininausscheidung im Urin notwendig, da sonst die Suppression des AntidiuretischenHormons durch
Methanol unbericksichtigt bleibt (= Zingraf, 1991)

Die Verstoffwechselungsmuster stellen sich wie folgt dar:

I.  Die erste Gruppe der Probanden, wobei es sich ausschliellich um gesunde Kontrollpersonen handelt,
zeigte weder pathologische Methanol- noch pathologische Ameisensaureausscheidung im Urin.
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II. Die zweite Gruppe zeigte lediglich eine leichte bis mittelgradige Erhéhung der Ameisensaureausscheidung
nach Formaldehydbelastung. Im Vergleich zu der ersten Gruppe muf} hier von einer relativen Insuffizienz
des Cq-Stoffwechsels ausgegangen werden. Als mégliche Ursache kamen z. B. ein Folsauremangel oder
eine Synthesestérung von He-Folsaure (méglicherweise durch eine Aktivitatsminderung des Enzyms
Dihydrofolsaure-Reduktase) in Frage.

In dieser Gruppe befanden sich formaldehydgeschadigte und gesunde Personen.

lIl. Die dritte Probandengruppe reagierte mit einer Erhéhung der Methanol- und Ameisensaurekonzentration
nach Exposition. Hier ist es entweder Uber einen Ruckstau der Ameisensaure durch relative Insuffizienz des
Cq-Stoffwechsels (s. Gruppe |1} zu einem "retrograden” Metabaolismus mit Erhdhung des Methanols
gekommen, oder es besteht auler einer Insuffizienz des Ci-Stoffwechsels auch noch eine
Aktivitatsminderung der Formaldehyddehydrogenase. Eine Differenzierung dieser Stoffwechselstérung
bleibt kinftigen Untersuchungen vorbehalten.

In dieser Gruppe befanden sich ausschlieltlich Probanden mit Gesundheitsschaden nach Formaldehyd-
intoxikation.

IV. Die vierte Gruppe zeigte nach leichter Formaldehydbelastung eine ausschlieflliche Erhéhung der
Methanolausscheidung im Urin bis zum 25fachen des Normwertes. Beai diesen Personen mull man von
einem gravierenden Aktivitatsverlust der Formaldehyddehydrogenase und/oder dem Glutathion-
Redoxsystem ausgehen. Diese Personengruppe berichtet Uberwiegend auch Uber eine erworbene
Alkoholintcleranz, so dafd der Verdacht begrindet ist, dal? auch eine Aklivitatsminderung der
Aldehyddehydrogenase vorliegen kénnte. Die anamnestischen Angaben der Patienten, dal es sich um eine
erworbene Intoleranz handele, 143t eher an einen erworbenen Enzymdefekt als an einen angeborenen
spezifischen Enzym-Polymoerphismus denken.

In dieser Gruppe befanden sich nur Probanden mit schweren - insbesondere neurctoxischen -
Gesundheitsschadigungen.

Fur die dritte und vierte Gruppe bedeutet eine chronische Methanolintoxikation, dal es Uber die konsekutive
Oxidation des Methancl in samtlichen Organen zu einer Formaldehydintoxikation kommt.

Intrazelluldres Formaldehyd wird normalerweise Uber die Bindung an Glutathion und Oxidation zu Ameisensdure
entgiftet, wobei zu konstatieren ist, dal? auch die Ameisensaure erhebliche zytotoxische Potenzen besitzt.

Fur Personen, deren Formaldehyd-Metabolismus nach dem Muster Il oder IV ablauft, sind diese
Entgiftungsmdglichkeiten eingeschrankt. Damit kann dieses nicht gebundene Formaldehyd seine
zytotoxischenWirkungen entfalten und u. a. zu stabilen DNS-Protein-crosslinks fuhren.

Ob die zur Zeit glltigen Grenzwerte diesen Gegebenheiten Rechnung tragen, muf stark bezweifelt werden, da
der steile Anstieg der Konzentrations-Wirkungskurve fir Formaldehyd fur diesen Personenkreis in wesentlich
niedrigeren Konzentrationsbereichen liegen dirfte.

Ein weiterer auffallender Befund betraf das spez. Gewicht im Urin. Es verhielt sich umgekehrt proportional zur
Methanolausscheidung im Urin. Es wurden hier Werte bis 1001 fur das spez. Gewicht gemessen.

Diese Konzentrierungsschwache der Nieren ist am ehesten auf eine durch Methanol bedingte Hemmung des
Antidiuretischen Hormons (ADH) zuriickzufUhren (= Zingraf, 1991).

Wenn eine leichte chronische Fermaldehyd-Belastung {(z. B. in Innenraumen oder am Arbeitsplatz) mit einer
erhohten Methanclausscheidung im Urin einhergeht, mul? man auch eine chronische Methanoleinwirkung auf alle
Organsysteme unterstellen, wobei das Nervensystem mit die grélte Empfindlichkeit besitzen durfte. Flr das
Zwischenhirn dirfte daraus nicht nur eine ADH-Hemmung resultieren, sondern man muf3 auf Dauer von
irreversiblen, diffusen Zwischenhirn-Schadigungen ausgehen.

Als klinisches Korrelat findet man bei diesen Patienten typischerweise Stérungen der hypothalamisch-
hypophyséren Regelkreise, Stérung des Tag-Nacht-Rhythmus, Stérungen der Temperaturregulation, Stérungen
des emoticnalen Erlebens, Antriebsverlust, Depression. Auch die fast regelmalig vorliegende Schadigung des
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Immunsystems ware zumindest partiell mit einer Zwischenhirnschadigung zu erklaren.

Unsere Untersuchungen belegen, dafi inhalativ aufgenommenes Formaldehyd auch unterhalk der vorgegebenen
Grenzwerte Uber den Metaboliten Methanol zu Multiorganschaden fuhren kann. Die von den
formaldehydgeschadigten Patienten beklagten multiplen Beschwerden und die pathologischen
Untersuchungsbefunde mehrerer Organe (zentrales und peripheres Nervensystem, hormonelle Dysregulation mit
Stérungen der Hypothalamus-Hypophysen-Regelkreise, obstruktive und restriktive Lungenfunktionsstérungen,
Schadigung des Immunsystems, Nierenfunktionsstérungen der glomerularen und tubularen Funktion, allergische
Reaktionen von Haut, Darmschleimhaut und Gefalisystem [Vaskulitis], Muskelerkrankungen) finden damit eine
hinreichende Erklarung.

Die hier aufgezeigten Metabolisierungsmuster machen ein Uberdenken des aktuellen MAK-Wertes fir
Formaldehyd zwingend erforderlich.

Um zukonftig drohende Gesundheitsschaden durch Farmaldehyd zu erkennen, ist eine Untersuchung der
Ameisensaureausscheidung im Urin, wie sie bisher im Rahmen der arbeitsmedizinischen Betreuung tblich war,
nicht mehr ausreichend. Es mui? gefordert werden, daf} alle formaldehydbelasteten Personen zusatzlich
hinsichtlich der Methanolausscheidung im Urin bezogen auf die Kreatininkonzentration untersucht werden.

Bei einer Erfassung ausschliellich der Ameisensaure im Urin fallen gerade die Personen mit der héchsten
Empfindlichkeit gegeniber Formaldehyd durch die Raster der prophylaktischen oder auch beweissicharnden
Diagnostik.

Bezlglich des Innenraumrichtwertes des BGA fir Formaldehyd von 0,1 ppm, der auch fur Schwangere,
Sauglinge und Kleinkinder, alte Menschen, Allergiker und Kranke gilt, sollte sich eine Neubestimmung an der
Stoffwechselsituation der Metabolisierer der Typen |l und IV crientieren, da der Wert von 0,1 ppm Formaldehyd
fur diese Personen sicherlich wesentlich zu hoch sein darfte.

Aus diesen neuen Erkenntnissen ergibt sich deshalk zwingend die Forderung, die Grenzwerte fur Formaldehyd
zu senken, wobei der Innenraumbelastung besondere Bedeutung zukommt.

Ein Verbot von Formaldehydemittenten in Innenraumen ware deshalb anzustreben.

Die oben aufgezeigten Varianten des Formaldehyd-/Methanolstoffwechsels beim Menschen bedingen die
Notwendigkeit, wegen der Gefahr der Kumulation kinftig bei bestehender Formaldehydbelastung zusatzliche
Belastungen mit Methanol, Methylestern, Methylaminen und Methylhalogeniden duterst kritisch zu beurteilen.

Aulerdem ergeben sich folgende Fragestellungen, die in kinftigen Untersuchungen abzuklaren sind:

1. Durch welche Enzymkonstellationen sind die aufgezeigten und atypischen Metabolisierungsmuster bedingt?
In welcher Haufigkeit treten diese Metabolisierungsmuster in der Durchschnittsbevdlkerung auf?

Sind diese Metabolisierungsmuster genuin genetisch fixiert oder durch Formaldehyd oder sonstige
Chemikalienbelastung erworben?

Handelt es sich um reversible oder irreversible atypische Stoffwechselmuster von Formaldehyd/Methanol?

Ergibt sich durch Klarung der o. g. Fragen eine rational begriindete Therapiekonzeption der chronischen
Formaldehyd-/ Methanolintoxikation?

Da Fermaldehyd im menschlichen Organismus zu Methanol metabolisiert werden kann, ist entsprechend der
Berufskrankheitenverordnung bei einer berufsbedingten Erkrankung durch Formaldehyd eine Anerkennung als
Berufskrankheit als sogenannte Listenkrankheit nach Nr. 1306 {(Methanol, Methylalkohol) der BeKY méglich.
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Symptome

Tab. 4. Wirkungen von Formaldehyd beim Menschen nach kurzfristiger Exposition (- Henschler, 1883).

ppm Erscheiomngen
aps - 1,0 Geruchaschwelle
001 - 1.8 Schwelle fis Relzung der Augen
608 = 1,5 Acgre ond Nase geyeine
05 Schwedle fir Xeizung der Kehle
2 -3 Stechen in Nase, Augen wnd hinterem Fharyme
4 -5 fiir 30 Mimoten ertriiglich, zunchmend Unbehagen
Trinmfloé
10 =20 nach wenigen Stunden strker Trdnentiuf, bis 1 Sed. nach
Exposition snhalrend, soforx Dvspnoe, Hesien, Brennen in
Nase, Kehle
30 Lehensgefahr, voxisches Lungenddem, Pneumonie

Tab. 5: Objektive Schwellenwerte flir Formaldehydinhalation beim Menschen sind (IRPTC/UNEP, 1882)

5 il Befunde

0,04 ppm Anderungen im EBG

Q)07 ppm Andcrung der optischen Chronaxie
0,08 ppm. Anderuny der Aremirequenzs

008 ppm Anderung der Lichtempiindiichkeit
0% ppm Peizeffekue on EEG

Eine Reihe von Studien erfalte Schadigungsmuster nach chronischer Dauerexposition, zum Teil in Raumen, die
durch formaldehydhaltige Baumaterialien belastet waren. Hier ist auf die Ausgasung aus Spanplatten und
Aminoplast-Crtschaume zu verweisen. Bei einer Untersuchung von 70 Beschaftigten, deren Symptomatik mit der
LASA-Methode (Linear-Analogue-Self-Assessment) erfal3t wurde, bewegte sich die Belastung zwischen 0,24
mg/m? und 0,55 mg/mS. Die Exposition der Kontrollgruppe lag bei 0,08 mg/m?. Uber Schleimhautreizungen

wurde in der Expositionsgruppe dreimal haufiger, Uber Kopfschmerzen mit Analgetika-Konsum und abnormer
Midigkeit doppelt so haufig geklagt. Fur Konzentrationsstérungen und mnestische Funktionseinbulien bietet die
Selbsteinschatzung keinen signifikanten Unterschied. Bemerkenswert ist die deutliche Tendenz zur Abnahme der
Symptome in expositionsfreien Intervallen (= Olsen, = Dassing, 1982).

In einer amerikanischen Studie werden bei 82 von 112 Untersuchten zentralnervise Symptome festgestellt bei
Mudigkeit und allgemeinen Gliederschmerzen (= Sardinas et al., 1979). In weiteren Untersuchungen wird auf
neuropsychiatrischem Gebiet lediglich das Symptom Kopfschmerz erfalit (= Garry et al., 1980; = Triebig et al.,
1980). Bei erwerbstatigen, klinisch gesund wirkenden Personen wurde einer Reihe von Beschwerden wie
Schleimhautreizungen, Kopfschmerzen, Midigkeit, Schlafstérungen sowie Konzentrationsschwéache
nachgegangen und Formaldehyd-Messungen durchgefihrt. Die Konzentrationen lagen im Bereich von 0,108
mg/m? bis 0,135 mg/m3. Die Autaren diskutieren eine Beeintrachtigung var allem bei hypersensitiven Individuen {
= Konopinski, 1983).

Im Rahmen einer Arbeitsplatzstudie konnte ein konzentrationsabhangiger Anstieg respiratorischer Stérungen,
vegetativer Beeintrachtigungen wie Ubelkeit, Midigkeit und Kopfschmerzen festgestellt werden. Diese
Beziehung traf auch auf die Symptome Ein- und Durchschlafstérung, Schwindel, Benommenheit und erhdhte
Reizbarkeit zu. Eine Beeinflussung des Beschwerdebildes durch weitere Noxen wie Xylol, Toluol und Chleroform
konnte durch Vergleich der verschiedenen Expositionsgruppen ausgeschlossen werden (= Kilburn et al., 1985).

Eine Zusammenstellung der Gefahrdungsmomente in der Holz- und Mébkelindustrie findet sich bei Schacke et al.
{1984). Die komplexe Interaktion mit weiteren Noxen wird hier besonders gewirdigt.

Es sind noch die Ergebnisse einer experimentellen Ancrdnung zu referieren, die ebenfalls dosisabhangige
Wirkungen im Konzentrationsbereich zwischen 0,3 mg/m? und 2,0 mg/m? zeigten. Eindeutig lief? sich dies im
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Hinblick auf Befindlichkeit und physiologische Parameter zeigen, wahrend im Leistungsbereich (Multiplikation,
Addition) diese Ergebnisse nicht reproduziert werden konnten (= Andersen, 1978).

Als klinisches Korrelat fanden sich bei Personen nach akuter Vergiftung durch Methanol/Formaldehyd
persistierende Gedachtnisstérungen, Konzentrationsstérungen, Wesensanderung, Antriebsarmut und gesteigerte
vegetative Erregbarkeit (-~ Holstein, 1969).

Auch bei der chronischen Formaldehydexposition treten psychopathologische Symptome auf.

Es werden depressive Verstimmungen, Neigung zu Angstlichkeit, aber auch reizbares und aggressives Verhalten
beschrieben. Bekannt sind auch Stérungen des Antriebs mit allgemeiner Minderung der Leistungsfahigkeit,
Stérungen des Denkablaufs, der Merkfahigkeit und Konzentrationsstérungen.

Auterdem kann es durch Formaldehydschadigung zu einer toxisch bedingten Persénlichkeitsveranderung mit
Leistungsminderung (TPL-Syndrom) kommen. Hierbei ergeben sich vegetative Symptome wie Ubelkeit, Zittern,
vermehrtes Schwitzen, Durstgefuhl, Alkoholunvertraglichkeit sowie Libido- und Potenznachlal (= Bort, =
Heydt, 1987).

Mit neuropsychologischen Testverfahren konnte an Histologie-Assistentinnen nachgewiesen werden, dafd
Formaldehydbelastung noch Tage nach Expositionsstop zu einer Einschrankung diverser Gedachtnisleistungen,
des Gleichgewichts und der Bewegungskoordination fihrt (- Kilburn, 1987).

In einer amerikanischen Studie wurden bei 82 von 112 Untersuchten, die durch Ortschaume und in
Wohnmobilen mit Formaldehyd belastet waren, zentralnervése Symptome festgestellt. Neben den haufigsten
Symptomen Kopfschmerz und Gedachtnisschwache werden Mudigkeit, affektive Reizbarkeit und depressive
Verstimmung sowie Libidonachlali genannt. Die Ergebnisse differierten deutlich von der Kontrollgruppe, die 100
Personen einschlo3. Eine Untergruppe von 40 schwer Geschadigten wurde einer testpsychologischen Diagnostik
unterzogen. Gedachtnisstdérungen konnten bei 87, 5% der Untersuchten objektiviert werden. Eine
Interessenverarmung wurde bei 70% der getesteten Personen angegeben. Auffassungsstérungen und
Lernschwierigkeiten liel3en sich noch bei 15% der Untersuchten feststellen. Affektstérungen mit erhéhter
Reizbarkeit imponierten bei 82%. Deutliche Symptome waren extreme Midigkeit und Schwachegefihl bei 55%
sowie Libidonachlal in 45% der Falle (= Baker, 19582).

Das Beschwerdebild einer chronischen Formaldehydintoxikation gleicht einem Symptomenkomplex, der leicht als
psychosomatisch fehlgedeutet werden kann. Es &hnelt haufig einem psychovegetativen Syndrom oder einer
larvierten Depression, weshalb eine sichere Diagnose nur durch eine genaue Belastungsanamnese - moglichst
mit Sicherung der Giftquelle - und intensive Diagnostik méglich ist, die mdglichst alle Organe umfait, die
bevorzugt durch Formaldehyd geschédigt werden.

In der Gesamtschau aller Befunde wird dann eine Zuordnung des Krankheitsbildes in der Regel méglich sein.

Symptome bei chronischer Formaldehydexposition:
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- Akne - Erbrechen - Mudigkeit
- Alkoholunvertraglichkeit - Erkaltung, gehauft - Mundtrockenheit
- Allergien

{systemische

Formaldehydallergie) - Furunkel
- Gedachtnisstsrung
- Gewichtsverlust - Mervositat

- Nierenerkrankungen

- Ohrenentziindung

- Antriebsverlust - Haarausfall - Reizbarkeit

- Appetitmangel - Halsschmerzen - Schlafstérungen

- Asthma - Hautreizungen - Schleimhautreizungen

- Atemwegserkrankungen - Hustenanfalle - Schnupfen, anhaltender
- Augenschmerzen - Kenzentrationsschwiche - Schwiiche

- Blasenleiden - Kopfschmerzen - Schwindel

- Brechreiz - Krampfe - Tetanie

- Bronehitis - Kratzen im Hals - Ubelkeit

- Depression - Krebs der Atemwege - Verhaltensstérungen

- Durchfall - Lymphknotenschwellung - Warzen im Nasenbereich
- Ekzem
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Toxizitét:

Tab. 6: Formaldehyd, verschiedene Richtwerte in ppm u

MIK({D)-Wert 0,02
MIK(K)-Wert 0,06
Richtwert BGA 0,10
Murnberger Gefahrdungswert 0,075
WHG, wenig oder keine Besorgnis < 0,05
WHGC, Besorgnis = Q0,10

In Kammerversuchen, in denen unter kontrollierten experimentellen Bedingungen Menschen fir 10 Minuten bis 5
Stunden Formaldehyd ausgesetzt waren, fanden sich aber schon ab 0,2 ppm signifikante Schleimhautirritationen
an Nase, Augen und Kehle. Die Schwere der Reaktion und die Anzahl der reagierenden Personen erhéhte sich
HCHO-konzentrationsabhangig. In einer dieser Studien wurde gezeigt, dal kentinuierliche HCHO-Expositionen
zu starkeren Augen-, aber schwacheren Nasenreizungen fihrten als diskontinuierliche Belastungen. In einer
anderen Studie wurde allerdings ermittelt, da® bei konzentrationsabhangiger Reaktion des Kollektivs selbst bei
Belastung mit 1,6 ppm HCHO sechs von 16 Probanden keine Beeintrachtigungen aufwiesen. Dies demonstriert
die Variabilitat individueller Empfindlichkeit und laltt Geruchstoleranzen und Adaptationen gegeniber
Formaldehyd vermuten. Von mehreren Autoren wird aufgrund der hohen individuellen Variation ein sehr weiter
Geruchsschwellen-Bereich von 50 ppb bis 1 ppm angegeben. Diese aus experimentellen Studien erhaltenen
Angaben korrelieren mit Beobachtungen in Privatwohnungen, dalk von einigen Bewohnern selbst sehr hohe
HCHO-Konzentrationen nicht festgestellt werden, wahrend andere (iber senscrische Beeintrachtigungen ab 0,3
ppm klagen. Uber die Synergismen von HCHO mit anderen Geruchsstoffen ist wenig bekannt. Es seien aber
skandinavische Probanden erwahnt, die nach Erkennung des HCHO-Geruchs von 50 und 82 ppb das
Zumischen von "Sick Building"-Raumluft in unterschiedlichen Konzentrationen als Geruchsverstarkung
empfanden. Wahrend diese Daten eine Vorstellung uber die Geruchsschwelle und auch die akut irritative
Wirkschwelle geben, sind die toxikologischen Daten Gber die Wirkschwelle der bronchokonstriktorischen
Wirkung, der neuropsychopathologischen Schwelle und die allergische (Dermatitis und Asthma)
Schwellenkonzentration fur HCHO-sensibilisierte Personen weitgehend unbekannt. Die Mehrzahl der bei
Erwachsenen, besonders aber bei Kindern, in Formaldehyd-belasteten Hausern ermittelten Auffalligkeiten waren
zwar respiratorische Symptome; eine signifikante Bronchokonstriktion, belegt z. B. durch
Lungenfunktionsmessungen, war jedoch selten Aussage der Untersuchungen.

In einem Kammerversuch wurden 15 gesunde (ohne Asthmaanamnese) nichtrauchende Probanden wiederholt
HCHO-Konzentrationen von 2 ppm ausgesetzt; Lungenfunktionsdnderungen wurden nicht nachgewiesen. Bei
Arbeitern eines Teppichgeschaftes, die am Wochenende normale Lungenfunktionswerte aufwiesen, wurden aber
wahrend der Arbeitswoche bei einer durchschnittlichen HCHO-Exposition von 0,36 ppm signifikante
Bronchokonstriktionen nachgewiesen. Wahrend von einigen Untersuchern (Ref. 161-163) die hausliche HCHO-
Exposition mit asthmatischen Symptomen in Verbindung gebracht wird, fihren andere aus, dal? auch unter
keruflicher Exposition die durch Formaldehyd induzierten respiratorischen Reaktionen nur irritativer und nicht
allergischer Art seien.

Formaldehyd gehdrt aber sicher zu den 10 haufigsten Allergenen, Kontaktdermatitis zu induzieren, auch wenn
derzeit keine Schwellenkonzentrationen angegeben werden kdnnen. Haufigstes neurologisches Symptom bei
HCHO-exponierten Bewohnern ist der Kopfschmerz. DarUber hinaus wurden gehauft neuropsychologische
Defizite wie Konzentrationsschwache, mangelndes Erinnerungsverméogen oder emotionale Lakilitat an Menschen
beobachtet, die in UFFl-isolierten Hausern wohnten. Schwellenkonzentrationen sind auch hierflr nicht bekannt.
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Eine russische Arbeit gibt allerdings eine HCHO-Konzentration von 80 ppb als Schwelle fir die akute
Beeintrachtigung der Cerebralfunktion an. Die neurclogischen Symptome betreffen Erwachsene wie Kinder.
Nach haéherer HCHO-Exposition gegeniber 0,54 ppm im Winter und 2,76 ppm an heillen Sommertagen wurden
an Kleinkindern unter 1 Jahr haufig neben Schleimhautreizungen neurclogisch auswertbare Symptome
nachgewiesen. Bemerkenswert an den Ergebnissen war, daf diese Symptome sistierten, wenn die Babys auller
Haus waren. Von Muottern, die sich auch wahrend der Schwangerschaft in diesen Hausern aufhielten, wiesen 2
von 11 Kindern Geburtsschaden auf. Da aus Tierexperimenten bisher kein gesicherter Hinweis der Teratogenitat
durch HCHO gegeben ist, bedarf dieser beobachtete Effekt allerdings der Bestatigung. Die krebserzeugende
Wirkung belastender Formaldehydkonzentrationen ist derzeit noch umstritten. Allerdings gilt, nachdem im
Tierexperiment an Ratten, die gegeniber 6 bis 15 ppm HCHO exponiert waren, Plattenepithelkarzinome der
Nasen festgestellt wurden, das karzinogene Potential von Formaldehyd als erwiesen. Fur Menschen, auch aus
héherexponierten beruflichen Bereichen (in der Gesamtheit retrospektive Studien), ist jedoch ein sclcher Bezug
nicht herzustellen. Eine genotoxische Wirkung von HCHO auf Menschen kann jedoch aus 2 Studien abgeleitet
werden. Lymphozyten-Chromoscomenaberrationenwurden vermehrt an Arbeitern ermittelt, die im Mittel
gegenuber 0,4 ppm HCHQ exponiert waren. In einer anderen Studie wurden bei Studenten nach 10wéchiger
Exposition gegentber etwa 1 ppm HCHO (und Phenol) ein signifikanter Anstieg von Sister chromatid exchanges
(8CE) an Lymphozyten nachgewiesen (- Klein, 1986).

Risikobewertung:

Der Schadstoff Formaldehyd hat nach heutigen Erkenntnissen schon in geringsten Spuren eine neurotoxische
und immunecgene Wirkung und fihrt dadurch - Gber die Atmung aufgenommen - zu erheblichen
Gesundheitsschadigungen.

Die Lunge hat mit ihrer 100 Quadratmeter grofen inneren Oberflache und ihrem stetigen Durchlar? von Luft (= 10
Q00 bis 20 000 Liter pro Tag) den innigsten Kontakt zur Umwelt. Sie ist Umweltorgan par excellence.

Die Haut mit ihrer Zwei-Quadratmeter-Oberflache nimmt sich dagegen bescheiden aus. Allerdings kénnen Haut
und auidere Schleimhaute (Augen, Nase, Luftréhre) bis zu einem gewissen Grade Schadstoffe entgiften. Die
Haut ist inscfern mehr als eine physikalische Barriere gegen Umweltschadstoffe; sie verfugt Gber ein
leberahnliches enzymatisches Entgiftungssystem und kann Schadstoffe aktiv abbauen. Bei Uberlastung indes
schlagt das Pendel um: es kommt zur "Giftung”, was eng mit Haut- und Immunkrankheiten verknUpft sein kann.

Die chronische inhalative Intoxikation (chronische Vergiftung ber die Atmung) durch sténdige Zufuhr
allerkleinster Mengen toxischer Umweltchemikalien (wie Formaldehyd) bewirkt zumeist etwas wesentlich
anderes als eine akute Vergiftung Gber den Magen-Darm-Kanal, und zwar oft etwas ganzlich Verschiedenes und
nicht Vergleichbares - sowohl bei der Aufnahme in den Kérper als auch in der Verteilung im Organismus -, wie
aber auch véllig andersartige Vergiftungssymptome. Dies wurde bisher kaum beachtet und ist dennoch
ausschlaggebend und entscheidend fur die Beurteilung von chronischen inhalativen Intoxikationen. Wir kennen
diese Phanomene inzwischen von sehr vielen Kasuistiken (Beschreibung von Krankheitsfallen). Der
Mechanismus dieser inhalativen Intoxikation durch kleinste Spuren von Chemikalien ist in vielen Teilen nur in
Ansatzen bekannt und erforscht, aber nicht mehr zu tbersehen. Die Zahl der neueren Befunde und Erkenntnisse
auf diesem Gebiet der Medizin ist in den letzten Jahren ungeheuer angewachsen und ist erdrickend.

Es ist uns bekannt, dal mittlerweile auch namhafte wissenschaftliche Forschungsinstitute, beispielsweise in der
Schweiz, Erfahrungen Uber chronische inhalative Intoxikationen sammeln, erforschen und dokumentieren.

Es resultieren durch das standige Eindringen von Schadstoffen méglicherweise undichte "tight junctions" oder
beschadigte "surfactants” in den Alveclen der Lungen; die Toxikokinetik einer chronischen inhalativen
Intoxikation entspricht etwa der Pharmakokinetik einer intravenésen Injektion.

Die Membran zwischen Luftraum in den Alvealen der Lungen und den Blutgefalen am gleichen Ort ist
hauchdinn: weniger als ein Tausendstel Millimeter (kleiner als 1 m) bei etwa 100 Quadratmeter Grenzflache
insgesamt zwischen dem {(AuBen-)Luft-Ozean und der Kérperflissigkeit des erwachsenen Menschen; und dieser
Hauch einer Barriere kann offenbar paradoxerweise von kleinsten Konzentrationen - alsc Molekllen - eines
Giftes mihelos Uberwunden werden, wahrend es bei héheren Konzentrationen zu Reaktionen der Lunge kommt
und dadurch auch zu einer Begrenzung des Einstromes. Auf diese Weise kinnen Moleklle mancher
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Inhalationsgifte sich einschleichen wie der Dieb in der Nacht, und es treten augenblicklich Beschwerden und
neurotoxische Symptome auf, was besagt, daf3 Uberhaupt keine Abwehr stattfindet; diese kann offensichtlich
durch die winzige Menge nicht geweckt werden. Spater mag hinzukommen, dafl diese undichten Stellen
zunehmend wie gelahmt sind, so dal die betroffenen Menschen immer und Okerall und auf immer geringere
Chemikalienspuren reagieren, d. h. fast "nichts mehr vertragen”, im wahrsten Sinne des Wortes: Es ist fast ein
Nichts, worauf der Patient mitunter schwer krank wird.

Bei genauer Beobachtung laMt sich die chronische Vergiftung dokumentieren durch den Nachweis der Giftqueile,
durch den Nachweis der Giftaufnahme und durch den Nachweis der Erkrankung, d. h. der Vergiffungssymptome.

Die Erkrankung bzw. die Symptome bleiben auch dann noch bestehen, wenn die Giftquelle unter Umstanden
langst beseitigt oder verlassen wurde (Expositionsstopp).

In den letzten Jahren wurde man weltweit auf Spurenchemikalien in der Innenraumluft aufmerksam, die man
nunmehr auch immer haufiger und immer genauer und immer tiefer bis in winzigste Dimensionen hinab messen
kann. Die Dimensionen der Chemikalien-Konzentrationen, von denen man annahm und allma&hlich auch bewies,
dal sie krank machen kénnen, sind unvorstellbar klein. Diese chronischen Vergiftungen Uber die Atmung durch
unvorstellbar winzige Dosen von Schadstoffen wie Formaldehyd sind zu erklaren durch die Eigenschaft dieser
Substanzen oder Chemikalien: Es sind ausgesprochene Nervengifte (Neurotoxing), und bei Nervengiften,
aufgenommen Uber die Atmung, genigen bereits nach kurzer Zeit schon Molekile, um Gesundheitsschaden zu
verursachen. Bei Bakterientoxinen sind die toxischen Konzentrationen noch geringer. Nervengifte, durch
Inhalation aufgenommen, gelangen rasch und ohne Entgiftung direkt in den Hirnstamm, wo das vegetative
Nervensystem, das hormonelle System und auch das Immunsystem zentral reguliert werden; die kleine Dosis hat
hier eine grofle Wirkung.

Der hier genannte Schadstoff Formaldehyd hat zudem eine ausgesprochen allergisierende und direkt toxische
Wirkung auf die Schleimhaute der Atemwege, die schon sehr rasch zu irreparablen Beschadigungen und
Zerstérungen fuhrt.

Nach unseren Erfahrungen mit vielen durch Foermaldehyd geschadigten Patienten sind weder der zur Zeit noch
giltige MAK-Wert van 0,5 ppm (parts per million: 1 ppm = 1,25 mg/m?) noch der sog. Richtwert des ehem. BGA
fur Innenraume von 0,1 ppm Formaldehyd geeignet, Gesundheitsschaden durch Formaldehyd am Arbeitsplatz

oder in Innenrdumen zu vermeiden.

Nach unserem Ermessen sollte ein Richtwert fur Innenrdume, der ausreichende Sicherheit gegen
Gesundheitsschaden bietet, maximal 0,01 ppm (= 0,0125 mg/m® = 12,5 /mS3) betragen.

Unsere Untersuchungen belegen, daf inhalativ aufgenommenes Formaldehyd auch unterhalb der vorgegebenen
Grenzwerte vor allem Uber den Metaboliten {(Zwischenprodukt beim Abbau im Stoffwechsel) Methano! zu Multi-
Organschaden fuhren kann. Die von vielen Patienten geschilderten und beklagten multiplen Beschwerden und
pathologische Untersuchungsbefunde mehrerer Organe: zentrales und peripheresNervensystem, hormonelle
Dysregulationen mit Stérung der Hypothalamus-Hypophysen-Regelkreise, obstruktive und restriktive
Lungenfunktionsstbrungen, Schadigung des Immunsystems, Nierenfunktionsstérungen der glomeruldren und
tubularen Funktion, allergische Reaktionen von Haut, Schleimh&uten und am Gefalsystem (Vaskulitis) und
Muskelerkrankungen finden damit eine hinreichende Erklarung.

Auf der Reaktionsfreudigkeit der chemischen Verbindung von Formaldehyd beruht nicht nur eine vielfaltige
Verwendbarkeit, sondern auch die toxikologische Einstufung als Reizgas, das zunachst die Schleimhaute
angreift.

Formaldehyd kann durch den Atemtrakt in den Organismus gelangen: 95% bkis 100% des eingeatmeten
Formaldehyds werden vom Kdrper resorbiert, also nicht abgeatmet.

Der weitaus groRte Teil davon wird in den oberen Atemwegen festgehalten und "verstoffwechselt". In die tieferen
Bronchien und Lunge gelangt nur ein Teil des eingeatmeten Formaldehyds. Formaldehyd besitzt Eivweil3-
denaturierende Wirkungen, die bei der Hartung von Gewebken (in der Anatomie oder Pathologie etc.) zum
Zwecke histologischer Aufarbeitung genutzt werden. Es denaturiert Eiweilkdrper, hemmt Enzyme und wirkt
bakteriostatisch bis bakterizid.
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Formaldehyd ist ein starkes Reizgas, das zu Reizgasvergiftungen, zu Ekzemen und Allergien fuhren kann. Die
letale (tédliche) Dosis fur eine 35%ige Formaldehydlgsung betragt 10-20 ml. Im Vordergrund der akuten
Schadigungen durch Formaldehyd stehen die lokalen Reizungen aller Schleimhaute. Davon werden im
besonderen die oberen Atemwege und die Lungen betroffen. Bei inhalativer Aufnahme treten jenach
Konzentration und Dauer der Einwirkung Reizungen der Schleimhaute mit Kehlkopfentziindung, Bronchitis und
Nekrosen {Gewebsuntergang) im Mund, Speiseréhre und Magen auf.

Das aufgenommene Formaldehyd wird im Organismus normalerweise zu Ameisensaure oxydiert, die jedoch
ebenfalls erhebliche toxische Potenz besitzt. Bei kurzfristig wiederholter Ameisensaureexposition ist eine
Akkumulation von Ameisensaure im ZNS zu beobachten, da der Metabolismus im ZNS langsamer ablauft als in
anderen Organen. Bei chronischer Ameisensaurebelastung muit das ZNS (Zentralnervensystem) als das
sensibelste Crgansystem betrachtet werden. Die Organtoxizitat ist durch Formaldehyd selbst sowie durch seine
Metaboliten Ameisensaure und Methanol bedingt.

Es sei hierbei angemerkt, daf? - insbesondere bei chronischen Intoxikationen - jeder Mensch anders und mit
anderen Organen auf die Giftwirkung reagiert.

Es kénnen alle hier genannten Symptome und Beschwerden auftreten, und es gibt Patienten, die nur ein oder
zwei Symptome zeigen. Dabei spielt auch die Dauer der Exposition eine Rolle, die jeweils ganz unterschiedlich
sein wird.

Bei Schadstoffen in Innenraumen mull man besonders das toxikologische Gesetz berticksichtigen: je langer die
Einwirkungszeit, desto kleinere Giftkonzentrationen rufen bereits Giftwirkungen hervor. Bei Einwirkungszeiten
von Wochen, Meonaten oder Jahren ist die dann schon wirksame Giftkenzentration unendlich klein.

Die Beschwerden und Symptome seitens der Haut, der Schleimhaute der Luftwege und die Schadigungen der
Lungen aulerten sich in den hier verliegenden Fallen durch toxische Stérungen an den Atemwegen sowie durch
Immunschaden im gesamten Crganismus. Es traten auf: haufige Infekte, Augenjucken, Augenbrennen,
Veranderungen an den Schleimhauten, trockene Schleimhaute, wechselnde Schmerzen im Bereich der
Weichteile, im Bereich der Gelenke, im Bereich der Kérpermuskulatur, Lymphdrisenschwellungen,
Schwellungen der Augenlider, erschwertes Atmen, vermehrter Hustenreiz u. a. m. Diese Erkrankungen konnten
durch keine anderen Ursachen vernlnftig erklart werden.

Die Schadigung des immunsystems deckt sich mit unseren Beobachtungen bei formaldehyd-belasteten
Menschen mit humaoralen Immuninsuffizienzen, wobei in einem nicht unbetrachtlichem Teil der Falle zusatzlich
zelluldre Immundefekte bestehen. Hierbei handelt es sich insbesondere um eine Verminderung der Ty-
Helferzellen und/oder Tg-Suppressorzellen.

Die allergene Wirkung von Formaldehyd zeigt sich in IgE-vermittelten Allergien des Typs |, sie spielen sich
vorwiegend an den Schleimhauten ab. Hierbei kommt es zu Symptomen im Bereich der Atemwege wie z. B.
allergische Rhinopathie und/oder schlimmes allergisches Asthma bronchiale.

Bei Menschen mit Sensibilisierung gegentber Formaldehyd kommt es in der Folge haufig zu sich ausbreitenden
Unvertraglichkeiten und Uberempfindlichkeiten, z. T. auch des Darmes bei der Nahrungsaufnahme.

Beschwerden und Symptome seitens des zentralen, peripheren und autonomen Nervensystems weisen auch
hier auf eine betrachtliche Beschadigung des gesamten Nervensystems hin: allgemeine Midigkeit trotz
ausreichender Schlafdauer, allgemeine Leistungsminderung, allgemeines Erschipfungsgefinhl,
Abgeschlagenheit, rasche Ermudbarkeit, Vollegeflhl, vermehrtes Schwitzen, Taubheits- und Kaltegefihl in
Armen {(Handen) und Beinen (Flken), Schwachegeflhl im Bereich der Kérpermuskulatur, Kopfschmerz,
Schwindel, Ohrgerausche, Seh- und Hédrstérungen, anhaltende Verspannungen im Bereich der Hals-
Nackenmuskulatur, allgemeines Steifheitsgefihl u. a. m.; dies alles liel3 sich wiederum durch keine anderen
Verursachungen erklaren.

Diese geklagten Beschwerden und Krankheitssymptome lassen nach unseren Erfahrungen mit sehr vielen
chronischen Vergiftungsfallen in der taglichen Praxis seit Jahren keine verninftigen Zweifel an einer
Neurctoxikose (Vergiftung des Nervensystems in allen seinen Teilen) Gbrig.
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Mitunter werden Aussagen des Patienten flr weniger wichtig gehalten als z. B. Labor- und Mef3befunde, obwohl
nur der Patient imstande ist, seine Beschwerden - sinnesphysiclogisch - zu erkennen und zu guantifizieren. In
wissenschaftlichen Untersuchungen (= Muller-== Mohnssen, 1993) konnte festgestellt werden, da z. B.
Patienten mit Neurotoxikosen (ber eine zutreffende Krankheitseinsicht verfugen: Der neurcpsychometrische
Testbefund und die elektro-physiclogischen MelRergebnisse entsprachen der Beschreibung ihrer Beschwerden.

Die Beschreibung und Gewichtung von Beschwerden und Symptomen durch den Patienten gilt nicht nur in allen
anderen Bereichen der Medizin, die Anamnese (Krankheitsgeschichte) ist gerade bei chronischen Intoxikationen
als valide Methode zur Feststellung des Krankheitsbildes und zur Quartifizierung der Beschwerden anerkannt
und unabdingbar. Dies ist deshalb von grofter Bedeutung, weil viele frihe, subklinische Erscheinungen der
Nervenvergiftung von den derzeitigen groben neurologischen Diagnostikmethoden oft sehr spat erkannt werden.
"Subklinische Vergiftungszeichen" besagt, dal? auch dann schon toxische Effekte verursacht sein kénnen, wenn
die Dosis oder Konzentration der Gifte noch keine massiven Krankheitsbilder erzeugt hat. Obwohl so subtil in
ihrem Nachweis, so sind doch die durch chronische Intoxikationen hervorgerufenen neurologischen Stérungen
geradezu verheerend in ihrem Endeffekt. Und da das Zentrale Nervensystem (ZNS) nur eine geringe Kapazitat
zur Wiederherstellung von Schaden hat, bleiben die Verletzungen durch subklinische Neurctoxizitat uberdies in
der Regel irreversibel.

Die Beschadigungen durch Neurotoxine am Nervensystem lassen sich mehr oder weniger exakt Teilen des
Nervensystems zuordnen: Es kann die Nervenzelle (Neuron) selbst oder ihren Fortsatz, die Nervenfaser (=Axon)
treffen, es kann aber auch die Ummantelung {Myelinscheide) oder die Ubertragungsstelle {Synapse) betroffen
sein; haufig sind aber mehrere Anteile involviert.

Makroskopisch und funktionell kénnen wir unterscheiden zwischen Stérungen oder Schadigungen des zentralen
Nervensystems: Grolhirn, Sinnesorgane, Rickenmark, Kleinhirn, Zwischenhirn, Hypothalamus, Hypophyse,
Hirnstamm und Stérungen oder Schadigungen des peripheren Nervensystems (autonom, sensibel, motorisch):

Je nach Beschwerden und Befunden lassen sich die Symptome diesen oder jenen Teilen des Nervensystems
zuordnen, beispielsweise sind die ocben genannten Krankheitszeichen des Klagers dem Hirnstamm, Teilen des
Ruckenmarks, dem Hypothalamus, dem zentralen und peripheren Autonomen System und dem sensiblen
peripheren Nervensystem zuzurechnen. Dabei ist immer wieder zu betonen, dal} ein Teil der Beschadigung
irreversibel sein wird, und ebenso schwerwiegend ist die bleibende, sogar zunehmende Empfindlichkeit
gegenulber allen weiteren Neurotoxinen. Die Blut-Hirn-Schranke ist fatalerweise aus physiologischen Grinden im
Bereich des Hirnstamms und des Hypothalamus (hormonelle und autonome Zentralen) fir die meisten
neurotoxischen Spurenstoffe offen (= Singer, 1990) und dadurch werden gerade diese wichtigsten
Nervenzentralen (auf engsten Raum) zuerst und am ausgiebigsten belastet; die dort bleibenden Beschadigungen
und Zerstdrungen verursachen in der Folge nicht nur gravierende neurogene Krankheiten, sondern auch
immunogene, hormonelle und auch enzymatische Stérungen.

Neuerdings werden auch - gerade bei Formaldehyd - Intoxikationen-Gen-Schadigungen (sog. Punktmutationen)
entdeckt. 25% aller Deutschen weisen ein Fehlen des Enzyms Gluthation-S-Peroxydase auf, das zum Abbau
zahlreicher Gifte erforderlich ist.

Alle diese Erkenntnisse und Erfahrungen aus der taglichen klinischen Arbeit mit vielen vergleichbaren
Krankheitsfallen chronischer Vergiftungen mit Formaldehyd:

In einem Fall sind durch Teppiche (mit dem festgestellten Schadstoff Formaldehyd) aus heutiger Sicht
Gesundheitsbeeintrachtigungen durch Schadigung des Immunsystems und des zentralen Nervensystems
eingetreten, allein dadurch, daf sich die verlegten Teppiche in einem Wohn- und einem Schlafraum befanden
und in der Folge die festgestelliten Schadstoffe emittierten.

Die Materialwerte von Formaldehyd (ber 10 mg/kg Hausstaub) sind nach unseren vielfaltigen Erfahrungen
vollkommen ausreichend, um bei mehrwochiger oder gar mehrmonatiger Exposition nicht nur toxische
Schleimhautschaden (toxische Panmukositis) der Augen und der gesamten Atemwege zu verursachen, sondern
auch und besonders neurctoxische und neure-allergische Schaden in grofien Teilen des Nervensystems.

Die neurotoxischen Wirkungen von Formaldehyd sind in der medizinischen Literatur seit Jahrzehnten bekannt
und werden Uberwiegend auf die Metaboliten des Formaldehyds - Ameisenséure und Methanol - zurlickgefihrt.
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Als moégliche Schadigungen im Nervensystem werden Odeme (Verschwellungszustande) im Gehirn und
Zerstérung von Ganglienzellen (Nervenzellen) genannt. Es wurden Kopfschmerzen, Schwindelgefuhl, Zittern,
Stérungen der Empfindungen, Gehstérungen und Lahmungen der Gesichtsnerven beobachtet.

Als Ursache der Wirkung auf das Zentralnervensystem wurde bereits 1959 eine lokale Reizung des
Thalamusgebietes durch Formaldehyddampfe vermutet (= Koelsch, 1959).

Im Axon wird der Transport langer Proteinfilamente (Eiweifadchen) durch Formaldehyd behindert. Daraufhin
erfolgt eine Konstriktion {Verengung) des Axons (Nervenfaser) im Bereich des Ranvierschen Schnarringes
(physiologische Verengung von Nervenfasern) (= Kilburn, 1987). Schliefilich tritt eine Blockierung des axonalen
Transportes {Transport wichtiger Bau- und Ernahrungsbausteine innerhalb und entlang der gesamten
Nervenfaser) ein. Es resultiert eine Desorganisation des Ranvierschen Schnurringes. Die "Waller'sche
Degeneration” des durch die Filamentmassen blockierten Axons schliellt den Prozef} ab.

Weitere wichtige Untersuchungen Ober andere Mechanismen der neurotoxischen Potenz des Formaldehyds
kénnen hier nicht samtlich aufgefuhrt werden. Nur noch ein sehr bedeutsamer Vergiftungsweg bezuglich
Myelopathien {Schadigung des Ruckenmarks - als Teil des ZN8) sei noch erwahnt: Die intra-arterielle Injektion
von Formaldehyd fuhrte bei Hunden zu einer Penetration (Eindringen) von Formaldehyd in den Liquor, und zwar
bei intakter Blut-Hirn-Schranke (=# Shcherbakova, 1986) und zu einer signifikanten Depression des
Energiestoffwechsels und zu reproduzierbaren EEG- {Elektro-Enzephalogramm-, Gehirnstrom-) Veranderungen (
=» Lapkina).

Viele Studien und Untersuchungen habken mittlerweile die neurogenen Schadigungsfolgen festgehalten, sodal}
die Neurotoxizitat des Formaldehyds in der modernen Medizin und klinischen Toxikelegie nicht mehr strittig ist.
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Grenzwerte

MAK-Wert:

Der MAK-Wert (maximale Arbeitsplatz-Konzentration) ist die hdchstzulassige Konzentration eines Arbeitsstoffes
als Gas, Dampf oder Schwebstoff in der Luft am Arbeitsplatz, die nach dem aktuellen Stand der
wissenschaftlichen Erkenntnisse bei einer taglichen Exposition Ober § Stunden und einer wochentlichen
Exposition Gber 40 Stunden die Gesundheit der Arbeithehmer nicht beeintrachtigt.

Der MAK-Wert ist als Beurteilungsgrundlage nur geeignet, wenn Formaldehyd als Arbeitsstoff eingesetzt wird.
Bei Formaldehydausgasungen aus Biromobeln, Teppichen, Klebern ete. ist dieser MAK-Wert nicht gultig. Der
aktuelle MAK-Wert betragt 0,5 ppm (mlfm3) bzw. 0,6 mg/ms.

Richtwert des BGA fiir maximale Immissionskonzentrationen in
Innenrdumen:

Der Richtwert des BGA fur die maximale Immissionskonzentration in Innenraumen betragt zur Zeit 0,1 ppm
Formaldehyd und sollte auch unter ungiinstigen Bedingungen eingehalten werden.

MIK-Wert:

Maximale Immissionskonzentrationen fur die Beurteilung der Qualitat der AuRenluft werden in der VDI-Richtlinie
2306 im allgemeinen mit 1/20 des MAK-Wertes angegeben. Dabei wird unterschieden zwischen Konzentrationen
bei Dauerbelastung (MIK(D)) und Kurzzeitkonzentrationan (MIK(K)). Der Grenzwert fir Kurzzeitbelastungen soll
innerhalb von 4 Stunden nicht mehr als eine halbe Stunde lang erreicht werden. Der Hauptausschul Il des
Vereins Deutscher Ingenieure VDI hat auf seiner Sitzung vom 16.10.1985 festgestellt, dal die MIK-Werte nicht
nur fir die Beurteilung der AulRenluft, sondern auch furdie Bewertung der Luftqualitat in nicht gewerblichen
Innenraumen Anwendung finden sollen (= Scholz, 1991).

Der zur Zeit gultige MIK(D)-Wert betragt 0,02 ppm Formaldehyd und der MIK{K)}-Wert 0,06 ppm Formaldehyd.
Bei der Formaldehydabgabe an die Umgebungsluft spielen die Kraftfahrzeuge die gréfiite Rolle. Ihnen folgen die
Betriebe der Spanplattenherstellung und die Holzkleinfeuerungsanlagen. Die Industrieabgase folgen zwar in

weitem Abstand, lokale Betriebe kdnnen jedoch erhebliche Immissionen in ihrer Umgebung verursachen.

Immissionssituation fur Formaldehyd in der BRD:

tiber dem Meer bis 5 ppb
MNordseekiiste 0.1 bis 7 ppb
GroBstadtluft 2 his 11 ppb
Nahbereich von Spanplattenwerken ca. 150 ppb
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Nachweisverfahren

Grundsatzlich besteht die Méglichkeit, Formaldehyd im Staubk in der Raumluft und in Materialproben
nachzuweisen.

Der Nachweis von Formaldehyd in der Raumluft kann durch aktive und passive Luftprobennahme erfolgen. Die
aktive Luftprobennahme mit Gasprufréhrehen ist auf Grund methodischer Mangel, wie z. B.
Nachweisempfindlichkeit von 0,04 ppm und Querempfindlichkeiten durch Acetaldehyd, Acrolein, Dieselkraftstoff,
Furfurol, Styrol sowie Vinylacetat, nur als Orientierungsmethode geeignet.

Die Formaldehydbestimmung anhand photometrischer Melmethoden nach Luftprobennahme mit
Gaswaschflaschen oder mit Kieselgel gefullten Adsorptionsréhrehen liefert wesentlich genauere und
reproduzierbarere Werte.

Als photometrische Analyseverfahren haben sich das Acetylaceton-Ammoniumacetatverfahren,
Pararosanilinverfahren, das Chromotropsaureverfahren und das MBTH-Verfahren etabliert. Dabei hat sich
insbesondere das Acetylaceton-Ammoniumacetatverfahren bewahrt.

Analyseverfahren mit der Hochdruckflussigkeitschromatographie wie z. B. die DNPH-Methode erlauben auch die
simultane Messung anderer Aldehyde und Ketone, sind jedoch apparativ und zeitlich sehr aufwendig und damit
sehr teuer.

Bei der passiven Luftprobennahme werden Diffusions- und Adsorptionseffekte ausgenutzt. Nachteilig sind hierbei
die haufig nicht ausreichende Nachweisgrenze sowie die nicht vorhandene zeitliche Auflésung. Es lassen sich
nur Mittelwerte fir die gesamte Sammeldauer ermitteln, Spitzenwerte bleiben unberiicksichtigt.

Die fachkundige Auswertung von Passivsammlern stellt hohe fachliche Anforderungen an den Auswerter, der
sehr gute Kenntnisse der raumlichen und raumklimatischen Gegebenheiten haben mur.

Bei der Durchfiihrung von Raumluftuntersuchungen sind folgende Punkte zu beachten:

Generell ist der fur einen Raum typische "Beharrungszustand" bei durchzufihrenden Raumluftuntersuchungen
zu ermitteln. Hierfir sind die Raume nach einer grundlichen Bellftung mindestens 5 Stunden verschlossen zu
halten. Darlber hinaus sollte sichergestellt sein, dal} die Raumluft in der Regel bei mindestens 45% rel.
Luftfeuchte und 23 °C untersucht wird. Messungen, die bei sehr niedrigen Luftfeuchten oder untypisch niedrigen
Raumlufttemperaturen durchgefuhrt werden, kénnen das tatsachliche Ausmal der Raumluftbelastung
verschleiern. Je nach Fragestellung sind die Messungen mehrfach unter unterschiedlichen Bedingungen zu
wiederholen (= Scholz, 1991).

Eine Alternative ist die Aufstellung einer Adsorptionsdose von Fa. 3M (Schiwara), die eine exakte Auskunft dber
eine langere Sammelperiode ergibt.

3M Formaldehyd Monitor 3721:

I.  Allgemeine Produktinformation

Der 3M Manitor 3721 wird zur Messung der Arbeitsplatz-Konzentration ven Formaldehyd verwendet. Er
kann sowohl zur persanenbezogenen als auch zur staticnaren Probenahme eingesetzt werden. Der Monitor
arbeitet nach dem Diffusionsprinzip, d. h., fur die Probenahme ist keine Pumpe erfarderlich.

II. Teile-Beschreibung

A. Das Cberteil des Monitars und der beschriftbare Deckel sind in einer Aluminiumdose verpackt, die mit
"A" gekennzeichnet ist. Das Unterteil mit VerschluRkappe befindet sich in einer Dose mit der Aufschrift
"B". Die beiden Aluminiumdosen sind mit einem Etikett zusammengeklebt.
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B. Entfernen Sie den Plastikdeckel von Dose "A". Gffnen Sie beide Dosen, indem Sie die
Aluminiumdeckel an den Ringen hochziehen.

C. Werfen Sie die Aluminiumdeckel weg und prifen Sie, ob alle notwendigen, unten abgebildeten Teile
vorhanden sind.

Ill. Gebrauchshinweise
A. Vor Beginn der Messung notieren Sie bitte folgende Daten auf das Etikett des Plastikdeckels:
1. Monitor Nummer
2. Datum (Date Exposed)
3. Name des Tragers (Employee [.D.)
4. Temperatur und relative Luftfeuchte (R.H.)
B. Vermerken Sie den Mefibeginn auf dem beschriftbaren Monitor-Deckel.

C. Entfernen Sie die VerschlulRkappe vom Monitor-Unterteil. Heben Sie die Verschlutkappe auf (Schritt
G). Gehen Sie jetzt unverziglich zu Punkt D Gber.

D. Setzen Sie Ober- und Unterteil des Monitors zusammen {(hérbares Einrasten).

E. Zur perscnenbezogenen Messung wird der Monitor im Atembereich des Beschaftigten befestigt. Die
weilte Membran zeigt nach auflen. Sie darf wahrend der ganzen Probenahme nicht entfernt oder
beschadigt werden.

F. Nach der Probenahme wird die Membran mit dem Plastikring vom Monitor-Cberteil abgenommen und
verworfen.

G. Setzen Sie sofort die durchsichtige VerschluRkappe fest auf. {Sie muld hérbar einrasten.)

H. Stellen Sie sicher, dal? beide Stopsel in der Verschlukappe fest verschlossen sind. Dies gewahrleistet
einen gasdichten Sitz.

Trennen Sie Cber- und Unterteil des Monitors.
Verwerfen Sie das Unterteil, dies ist das Teil mit dem Metallclip.

Setzen Sie den Monitor-Deckel fest in das Oberteil ein.

r X =

Vermerken Sie das Ende der Probenahme auf dem Monitor-Deckel.
M. Notieren Sie auf dem Plastikdeckel die Probenahmezeit (Exposure time).
V. IV. Analyse

Der Monitor wird in eine der beiden Aluminiumdosen gelegt und diese mit dem Plastikdeckel
verschlossen. Er kann nun zur Analyse in das eigene Labor gegeben oder in einer
Analyseversandtasche an die

3M Deutschland GmbH
Monitor-Analyse-Labaor
Hansastralie 9

41460 Neuss

gesandt werden.

Drager Bio-Check-F 64 00 235 zur Messung von Formaldehyd:

— Anwendungsbereich

Messung von Formaldehyd in der Luft, speziell in Innenraumen.
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—  Warum sollte Formaldehyd gemessen werden?

Formaldehyd ist eine gasférmige Substanz, die bei Raumtemperatur stechend riecht und Augen und
Atemwege reizt.

Formaldehyd wird z. B. eingesetzt im Bereich der Kunststoff- und Kleberherstellung sowie als
Desinfektions-, Sterilisations- und Konservierungsmittel.

Bedingt durch den vielfaltigen Einsatz kann Formaldehyd auch in Wohn- oder Blroraume gelangen.

Magliche Quellen kénnen z. B. sein: Mébel, Wandverkleidungen, Tafelungen, Spanplatten, Sperrholz,
Desinfektionsmittel, Reinigungsmittel, Kosmetika oder Tabakrauch. Auch aus Kleidungssticken kann
Formaldehyd freigesetzt werden.

Im Innenraumbereich sollte eine Formaldehyd-Konzentration von 0,1 ppm (parts per million = Milliliter pro
Kubikmeter) nicht Uberschritten werden! (Bundesgesundheitsamt, 1977)

Eine Formaldehydmessung ist zu empfehlen, wenn gesundheitliche Probleme wie Augenbrennen oder
Schleimhautreizungen auftreten, oder wenn der Verdacht besteht, dak Formaldehyd beispielsweise aus
einer der oben genannten Quellen freigesetzt wird.

— Einsatzbedingungen
— Temperatur: 15 °C bis 30 °C
— Feuchtigkeit: 10% bis 90% relative Feuchte

— Messung nicht in direkter UV-Strahlung {z. B. Sonne, Halegenleuchten) und nicht in der Nahe von
Heizquellen (Oker 30 °C) durchfihren!

— Denweilen Indikator (Abb. 1) nicht berithren, nicht verschmutzen, nicht nal? werden lassen!
—  Wurde cder wird am Melort geraucht, ist mit einer Formaldehyd-Konzentration zu rechnen.
—  Messung durchfihren
Bio-Check F aus der versiegelten Verpackung nehmen.
_ Bio-Check F aktivieren:

1. Startknopf bis zum Anschlag eindriicken. Ein deutliches Knacken bestatigt das Offnen der
eingebauten Ampulle

2. Bio-Check F mit der abgeflachten Seite auf einen festen Untergrund kraftig aufstoflen. Indikator
beobachten. Nach § bis 10 Sekunden ist der Indikator befeuchtet und damit meibereit. Sollte der
Indikator nicht befeuchtet sein, diesen Arbeitsschritt wiederhaolen.

_ Bio-Check F fir 2 Stunden am MeRort plazieren, oder bei personenbezogener Messung mit dem
beiliegenden Clip an der Kleidung, z. B. an der Brusttasche, befestigen.

— Messung auswerten
Die Auswertung muf? direkt nach der 2stiindigen Messung erfolgen!

Spéatere Verfarbungen kénnen auch ohne Einfluk von Formaldehyd auftreten. Eine nach Uberschreiten der
MeRdauer von 2 Stunden entstehende Rotfarbung ist ohne Bedeutung.

_  Farb-Code durch den Schlitz schieben, Farbintensitit des Indikaters mit den Intensitatsstufen am Farb-
Code vergleichen. Farbwert gleicher Farbintensitat ermitteln.
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— Auswertung:
Forh- Fumald:hyd-xnmm {ln ppn) Inpenranm-Richiwert
wert
A 0,00 bis 0,04 unterschritten
] WO bis il eventuch crreicht
C 0, bis D, txreicht oder Dberscheiten
D 0l bla 03 aberschimen
E 0.4 bis 0.7 Gberechrirten

Bei Verfarbungen schwacher als Farbwert A ist kein Formaldehyd vorhanden bzw. liegt die Konzentration
unter 0,02 ppm.

—  Einflu anderer Schadstoffe
Bio-Check F reagiert sehr spezifisch auf Formaldehyd.

Andere Schadstofffe werden nicht oder nur sehr schwach angezeigt und fuhren nur in hohen
Konzentrationen zu einer Rotfarbung des Indikators.

So wird z. B. Acetaldehyd mit 50fach geringerer und Alkohol (Ethanaol) mit 1000fach geringerer
Empfindlichkeit angezeigt.

Die versiegelte Verpackung schitzt Bio-Check F vor Gebrauch vor schadlichen Umwelteinflissen.

—  Weitere Informationen
Nicht in Kinderhande gelangen lassen (kein Spielzeug)!
Aktivierter Bio-Check F enthalt Glassplitter!

Bio-Check F enthalt keine giftigen Stoffe. Benutzte Bio-Check F und Bio-Check F mit Uberschrittener
Verbrauchszeit kénnen in der Verpackung an die Dragerwerk AG zurlckgegeben werden.

Auf der Verpackungsbanderole finden Sie das Verbrauchsdatum und die Seriennummer. Bei Rickfragen
die Seriennummer angeben.

Weitere Informationen Uber Formaldehyd erhalten Sie bei Verbraucherzentralen,
Umweltschutzorganisationen sowie bei der Umweltabteilung lhrer Stadt- oder Kreisverwaltung.

Telefonnummern, unter denen Sie weitere Informationen zu Bio-Check F erhalten, erfahren Sie Gber

unseren automatischen Ansagedienst Telefon: 01 30/84 48 66.

Materialproben:

MNach Feststellung einer relevanten Raumluftbelastung ist zur Sanierung eine Identifizierung der
Emissionsquelle(n) unerlallich.

Materialuntersuchungen dienen dazu, das Schadstoffabgabevermégen von relevanten Emissionsquellen zu
bestimmen.

Als Referenzverfahren fur die Klassifizierung von Haolzwerkstoffen dient die Untersuchung nach dem
Prufkammerverfahren.

Als weitere Untersuchungsverfahren fur Materialproben waren das Gasanalyseverfahren nach DIN 52 368, die
WKI-24 h-Flaschenmethode und die Perforatormethode zu erwahnen.

Hausstaubuntersuchung:
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Bei der Hausstaubuntersuchung auf Formaldehyd handelt es sich um eine passive Probennahme. Hierbei wird
das Formaldehyd bestimmt, das sich an Oberflachen sowie an Staub bindet.

Diese Bindung scheint sich nach den bisherigen Erkenntnissen quantitativ zu vollziehen. Eine strenge Korrelation
der Ergebnisse der Hausstaubuntersuchung und der Raumluftmessung besteht: 100 mg/kg Formaldehyd
entsprechen 0,1 ppm, 10 mg/kg entsprechen 0,01 ppm (Grenzwert fur Vertraglichkeit) nach Untersuchungen von
Schiwara {(1991).

Falls sich in der Umgebung von formaldehydhaltigen Materialien erhéhte Formaldehydwerte im Staub ergeben,
so istfsind die Emissionsquelle(n) fur eine Sanierung zu eliminieren. Sanierungsmafinahmen ausschlieflich auf
dem Boden einer Hausstaubuntersuchung sind sinnvoll und bedarfen nicht einer zusatzlichen
Raumluftuntersuchung.

Tab. 7. Nachwels und Grenzwerte far Formaldehyd

Untersuchungsparameter Probenmaterial Methode Nachweisgrenze Grenzwerte
Ameisensiure Harn 10 ml enzymatisch 0,5 mg/g Kreatinin 15 mgrg Kreatinin
Formaldehyd Luft {Passivsammler) photom. 0,01 ppm BGA-Grenzwert

(Wohnriaume): 0,1
ppm (0,12 mg/m?)
MAK: 0,5 ppm
(0,6 mg/ms)

11l B (begrundeter
Verdacht auf
krebserzeugendes
Patential)

Formaldehyd Hausstaub ca.1g HPLC 1 mgikg < 50 mgrky
(Wohnraume)

Formaldehyd Spanplatten ca.lg 1 mg/kg < 150 mg/kg
(Giteklasse E1)
Lebensgefahr
beim Trinken von
ca. 30 ml 37%iger

Ldsung
LDsp (Ratte, oral):
800 mg/kg
Formaldehyd-IgE- Serum 2ml RAST
Antikdrper

Formaldehydbestimmung in Hausstaub, in Aktivkohle nach Exposition und
in der Raumluft &

Eine Emissionsquelle fur Formaldehyd im Waohnbereich kann durch die Formaldehydbestimmung in verdachtigen
Baustoffen identifiziert werden. Die Raumluftbelastung kann einerseits durch sehr aufwendige Aktivmessungen (
=» Baumeister, % Mlcke, 1988; VDI, 1972) oder andererseits mit Passivsammlern unter streng definierten
Bedingungen ermittelt werden (= Hillsse et al., 1989; = Prucha et al., 1969). Eine praktikable und
kostengUnstige Screening-Methode ist die Bestimmung von Formaldehyd im Hausstaub (== Gammage, 1990;
= Rothenberg, 1989), eine Methode, die sichschon als Suchtest fir Holzschutzmittel im Wohnbereich bewahrt
hat (= Diszeln, 1987). In der vorliegenden Arbeit wird die Validitat der Formaldehydbestimmung im Hausstaub
mit einer spezifischen und empfindlichen HPL C-Methode im Vergleich zu aktiven und passiven Luftmessungen
untersucht.
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Material und Methodik

Chemikalien

Aktivkohle NORIT RO (0,8} von Aldrich B (Steinheim), Aktivkohle DARCO G-60 von Serva A (Heidelberg), alle
anderen Chemikalien von Merck {Darmstadt).

Gerate und Chromatographie

L4200 UV-Vis-Detektor, L6000 HPLC-Pumpe, AS2000 Autosampler von Merckﬂ {Hitachi {Darmstadt),
Schreiber SE 420 von ABB Goerz Metrawatt A (NOrnberg), Saule: ET 125/8/4 Nucleosil 120-3C18 von
Macherey-Nagel A (Doren), Gasprobennehmer GS 312 von Desaga 4 (Heidelbery).

Probennahme und Extraktion

Hausstaub: Die Probennahme erfolgte nach zwei unterschiedlichen Verfahren a) ohne vorherige
Sammelanweisung aus dem Staubsaugerbeutel (= Hausstaub, nicht standardisierte Frobennahme) und b)
nachgrindlichem Staubsaugen wurde eine Woche lang nicht gesaugt, dann erfolgte das Staubsaugen nach dem
Einlegen eines neuen Staubsaugerbeutels (= Hausstaub, standardisierte Probennahme).

Einwaage: 50-100 mg Fein- und Flusenstaub {keine groben Partikel). Extraktion: 1 Stunde bei Raumtemperatur
mit 10 ml dest. Wasser unter standigem Schutteln. Aktivkohle: 1 g Aktivkohle (NORIT) wurde in einer offenen
Petrischale {Durchmesser & cm) 1 Woche als Passivsammler in den Melraum gestellt (nicht am Fenster und
nicht in der Nahe von Heizquellen). Einwaage: 500-600 mg. Extraktion: 1 Stunde bei Raumtemperatur mit 10 ml
dest. Wasser unter standigem Schitteln.

Raumluft: Nach VDI-Varschrift (VDI, 1972) mittels Gasprobennehmer und 3 in Reihe angeschlossenen 100 mi
Muenke-Waschflaschen. 70 Normliter (NL} Luft wurden in einer FluGrate von 2,5 lI/min durch 25 ml dest. Wasser
geleitet. Vor der Messung wurde mindestens 6 Stunden nicht geliftet und geraucht. Luftfeuchtigkeit, Luftdruck
und Temperatur wurden notiert.
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Abb. 3: HPLC-Trennung der Aldehyd-Dinitrophenylhydrazin-Derivate. Séule: Macherey-Nagel C18 3 m 125 mm
(Nucteosil); mobife Phase: CHaCN: H20 3:2 (v/v). Flulk: G.8 mi/min.; Detektion 365 nm, 0,05 AUFS; Injektion 201
alle 6 Minuten; 1 = Formaldehyd, 2 = Acetaldehyd,; A) Reagenzien-Leerwert; B) Standard Formaldehyd 20 ng
absolut; C) Raumiuft, entspr. 43 g/m®: D) Aktivikohle, entspr. 1,2 g/g; E) Hausstaub, entspr. 9.0 g/g; F)
Hausstaub, entspr. 54,0 g/g.

HPLC-Methode

2,0 ml waririger Staub- oder Aktivkohle-Extrakt bzw. 10 ml Wasser nach Raumluftprobennahme wurden mit 0,5
ml 0,1% Dinitrophenylhydrazin-Ldsung in 2 mol/l HC| versetzt und 3 Minuten mit 5 ml Toluol extrahiert. Die
Toluclphase wurde eingeengt und der Trockenriickstand mit 1,0 ml mobiler Phase aufgenommen.
Einspritzvolumen 20 |. Die HPLC-Trennung der derivatisierten Aldehyde wurde auf einer C-18-Trennsaule 3 m,
12% mm (Nucleosil) mit einer maokilen Phase aus Acetonitril und Wasser 3:2 (v/v) bei einer Flurate von 0,8
ml/min durchgefiihrt. Die Detektion erfolgte bei 365 nm und 0,05 AUFS (= Takami et al., 1985).

Ergebnisse:

Chromatographie
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Unter den im methodischen Teil genannten Bedingungen wird Formaldehyd nach Extraktion aus
unterschiedlichen Medien gut vom Derivatisierungsmittel, von Stérsubstanzen und von héheren Aldehyden
abgetrennt. In Raumluft werden haufig auch gréiere Mengen Acetaldehyd gefunden (Abb. 3). Die Proben
kénnen im Abstand von 6 Minuten injiziert werden.

Passivsammlier

Das Adsorptionsverhalten verschiedener Medien gegeniber Formaldehyd wurde in Modellversuchen Oberprift.
In einem Glasbehalter mit 20 | Rauminhalt wurde durch Einbringen von 100 | 37%iger Formaldehydldsung eine
stark angereicherte Formaldehyd-Atmosphare geschaffen. Petrischalen mit grober und feiner Aktivkohle (200
mg), Kieselgel {200 mg) und Wasser (10 ml) wurden in den Glasbehalter gestellt.

Nach 1, 2, 3 und 4 Stunden wurde die Formaldehydkonzentration in den unterschiedlichen Medien gemessen.
Wahrend die Formaldehydkonzentration im Wasser linear mit der Expositionszeit zunahm, erreichte die
Formaldehydkonzentration in der Aktivkohle bei etwa 400 g/g ein Plateau. Bei Kieselgel nahm nach 2 Stunden
die Formaldehydkonzentration wieder ab (Abb. 4).
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Abb. 4: Adsorptionsverhalten verschiedener Passivsammlier. Aktivkohle grob, NORIT (durchgezogene Linig);
Aktivikohle fein, DARCO (gestrichelte Linie), Wasser (gepunktete Linie);, Kieselgel <0,08 mm (Strich-Punki-Linig).

Extraktionsbedingungen

Da Fermaldehyd gut wasserléslich ist, wurde die Extraktion aus Hausstaub, Aktivkohle und Kieselgel mit Wasser
durchgefuhrt. Alternativ wurde mit 1:100 {v/v) verdinnter Schwefelsaure entsprechend (= Gammage, 1990)
extrahiert. Nach Extraktion mit Schwefelsaure wurden in einigen Proben wesentlich héhere
Formaldehydkonzentrationen gefunden als nach Extraktion mit Wasser (Tab. 8). Diese Werte korrelierten nicht
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mit den Raumluftkonzentrationen. In allen weiteren Versuchen wurde daher nur das wasserextrahierbare
Formaldehyd bestimmt.

Tab. 8 Formaldehydkonzentrationen im Hausstaub. Extraktion mit Wasser (H20) und Extraktion mit 1:100 verd.
Schwefelsdure (HoSQy4) von 12 Proben mit nicht standardisierter und standardisierter Probennahme

Formaldehyd im Hsusstaub
Probe hicht stendardisferte Probennshme standardisierte Probennabme
H0 HS0, H,0 50,
1 9 éd 13 88
2 ) 58 37 154
3 58 44 i i} 51
4 41 3 3 150
¥ 19 37 19 0
[ )] w57 k] 202
7 43 83 15 130
g 2% 76 10 78
-] 24 53 17 438
10 B 53 i 45
1} &0 42 1y 82
| ] &0 130 3z 107

Linearitdt und Prézision

Die Formaldehyd-Standardlésung wurde aus einer etwa 37%igen Lésung durch Verdinnung mit destilliertem
Wasser hergestellt. Die genaue Konzentration in der Standardlésung wurde durch Titration mit
Jodlésung/Natriumthiosulfat ermittelt. Linearitat wurde zwischen 0,4 und 200 ng absolut gefunden. Das entspricht
einer Konzentration von 1-500 g/g Staub bei 100 mg Einwaage bzw. 0,2-100 g/g Aktivkohle bei 500 mg
Einwaage oder 0,7-360 g/m® in der Raumluft bei einem Volumen von 70 Normallitern. Die Prazision in Serie
wurde bestimmt. Sie war fur die Formaldehydbestimmung im Hausstaub mit einem Variationskeeffizienten {VK)
von 32% (n=11, =15,7 gfg, 5=5,0 g/g) gegenibker einem Variationskoeffizienten {VK) von 7,3% fir die
Formaldehydbestimmung in Aktivkohle (n=7, =3,4 g/g, $=0,2 g/g) erwartungsgeman deutlich schlechter.
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Anzohl der Hausstaubproben

o o '
& K
Formoldehyd {pg/9)
Abb. 5: Haufigkeitsverteilung der Formaldehydkonzentrationen (g/g) in Hausstaubproben (n = 517).
Richtigkeit

Richtigkeitskontrollen fir die Messung von Formaldehyd in Hausstaub und Aktivkohle stehen nicht zur
Verfligung. Auch die Wiederfindung in Aufstockungsversuchen konnte nicht untersucht werden, da an die
Matrices Hausstaub und Aktivkohle keine definierte Menge des gasférmigen Formaldehyds gebunden werden
kann.
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Jib

Anzahl der Haushalte

I 4

1210 11-20 21-30 3140 41-30 51-80 G170 7180 B1-90 o
Formaldehyd {sg/9)

Abb. 8: Haufigkeitsvertellung der Formaldehydkonzentrationen (g/g) im Hausstaub (nicht standardisierte

Probennahme) von 20 Haushalten. Durch Rauchen und/oder Spanplalten unbelastete (hell) und belastete
Haushalte (dunkel).
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Anzohl der Houshaolte

1qb

] A A

1-10 11-20 21-30 31-40 41~80 31~60 81-70 71—80 B1—90 9t~

100
Formaldehyd (pg/mJ3)

Abb. 7: Haufigkeitsverteilung der Formaldehydkonzentraticnen (g/g) im Hausstaub (standardisierte
Probennahme) von 20 Haushalten. Durch Rauchen undfoder Spanplatten unbeiastete (hell) und belastete
Haushalte (dunkel).

Vergleich mit Raumluftmessungen

In Abb. 5 ist die Haufigkeitsverteilung der Formaldehydkonzentration in Hausstaubproben aus 517 Einsendungen
dargestellt. 90% der Proben lagen im Bereich zwischen 1 und 100 g/g Staub bei einem Mittelwert von 39 g/g. In
Einzelfallen wurden aber auch Werte bis zu 400 g/g gefunden.
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3-.

Anzohl der Haushalte
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[ * 5 L . 1 . \ A

1-10 11-20 21-30 31—40 41=30 31-60 61—70 71~BD B1-90 01—
100

Formaldehyd (png/g)

Abb. 8: Haufigkeitsverteilung der Formaldehydkonzentrationen (g/n?P) in der Raumiuft von 20 Haushalten. Durch
Rauchen und/ocder Spanplatten unbelastete (hell) und belastete Haushalte (dunkel).
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Abb. 9. Korrelation der Formaldehydkonzentrationen im Hausstaub (nicht standardisierte Probennahme) und in
der Raumiuft von 20 Haushalten und einem Testraum (T), r = 0,545
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Abb. 10 Korrelation der Formaldehydkonzentrationen im Hausstaub (standardisierte Probennahme) und in der
Raumiuft von 18 Haushaiten; r = 0,611. Nr. 4 und 12 wurden bei der Korrelation wegen langer Liftungszeiten
wéhrend der Sammelphase nicht berticksichtigt.
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Abb. 11: Korrelation der Formaldehydkonzentrationen in Aktivkohle nach einwéchiger Exposition und in der
Raumiuft von 18 Haushaiten und einem Testraum (T); r = 0,887. Nr. 4 und 12 wurden bei der Korrelation wegen
langer Liftungszeiten wéhrend der Sammelphase nicht berticksichtigt.

In 20 Haushalten wurde Formaldehyd im Hausstaub ohne und mit Sammelanweisung, in Aktivkohle nach
Exposition und in der Raumluft bestimmt. Die Haufigkeitsverteilung der Formaldehydkonzentration in
Hausstaubproben und in der Raumluft ist in Abb. 6-8 dargestellt. Mittels Fragebogen wurde eine Unterteilung in
durch Rauchen und Spanplattenmébel unbelastete und belastete Haushalte vorgenommen. Bei den belasteten
Haushalten 143t sich ein Trend zu héheren Werten erkennen. Mittelwerte und Konzentrationsbereiche sind in
Tab. 8 zusammengestellt. Die Formaldehydkonzentration im Hausstaub und in der Aktivkohle wurde mit der
Raumluftkonzentration verglichen. Folgende Korrelationskoeffizienten wurden ermittelt: Hausstaub, nicht
standardisiert/Raumluft {r = 0,545), Hausstaub, standardisiert/Raumluft (r = 0,611), Aktivkohle/Raumluft (r =
0,887).

Zwei Haushalte blieben bei der Korrelationsberechnung der Formaldehydkonzentration im Hausstauk nach
standardisierter Probennahme und in Aktivkohle mit der Raumluftkonzentration unbericksichtigt. In diesen
Haushalten stellte sich wegen langer LUftungszeiten wahrend der Sammelperiode wahrscheinlich kein
Gleichgewicht zwischen Formaldehyd in der Raumluft und Formaldehyd im Hausstaub und in der Aktivkohle ein.

Um das Adsorptionsverhalten von Staub und Aktivkohle bei héheren Formaldehydkonzentrationen in der
Raumluft besser untersuchen zu kénnen, wurde ein Testraum (3,5 x 2,4 x 2,6 m) mit 20 m? Spanplatten bestickt.
Die Formaldehydkonzentration vor dem Aufstellen der Spanplatten lag in der Raumluft bei 12 g/r®, im Staub bei
7 g/g. Nach 2 Tagen betrug die Raumluftkonzentration 105 g/m* und blieb dann nach einer Woche bei einem
Durchschnittswert von 90 g/m? kanstant. In Aktivkahle wurden nach einer Woche Exposition 15,5 g/g, im Staub
54 g/g Formaldehyd gemessen.
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Tab. 9: Mittelwerte und Bereiche der Formaldehydkonzentrationen im Hausstaub und in der Raumiuft von 20
Haushalten. 1 = alle Haushalte (n = 20); 2 = unbelastete Haushalte (n = 12); 3 = belastete Haushalte (n = 8)

Forme)dehyd im Haussraub bxw, in dar Raumink
1 i

3

Bereich Bereich Bereich
Haraavh ingfg) 11 -3 i 4 17=-2%
nicht standsrditierts Probemmahme
Hausstaub (ueig) 24 1043 22 15-34 23 1043
standardisieree Probennahme
Raumluft {g/m?) 35 13-66 26 1339 47 27-45
Diskussion

In der vorliegenden Untersuchung sollte geprift werden, ob sich die Formaldehydbestimmung im Hausstaub for

die Beurteilung der Raumluftbelastung mit Formaldehyd eignet. Tatsachlich fand sich eine Korrelation zwischen

der Formaldehydkonzentration im Hausstaub und in der Raumluft, nahezu unabhangig davon, ob der Hausstaub
unter standardisierten Bedingungen gesammelt wurde oder nicht.

Aktivkohle zeigte in formaldehydangereicherter Luft im Modellversuch ginstige Adsorptionseigenschaften. Die
Korrelation zwischen Raumluftkonzentrationen und die Prazision der Mellwerte waren im Vergleich zur
Hausstaubmethode deutlich besser.

Obwohl die Anzahl der bisher durchgefihrten vergleichenden Analysen relativ gering ist und die
Formaldehydkonzentrationen in den untersuchten Haushalten unter dem vom Bundesgesundheitsamt
empfohlenen Grenzwert von 0,1 ppm (= 125 pg/m?) lagen, scheint die Formaldehydbestimmung in Hausstaub
und Aktivkohle aufgrund der mitgeteilten Ergebnisse als Suchtest fiir eine Formaldehydbelastung im
Wohnbereich geeignet zu sein. Die Messung von Formaldehyd in Aktivkohle weist zwar eine bessere Korrelation
gegeniber den Raumluftkonzentrationen und eine héhere Prazision auf, hat aber sonst keine entscheidenden
Vorteile gegenlbker der Formaldehydbestimmung im Hausstaub. Insbesondere kann mit der Aktivkohle-Methode
keine exakte Raumluftkonzentration ermittelt werden. Wir empfehlen daher aus praktischen Griinden als
Suchtest die Formaldehydmessung im Hausstaub. Bei Konzentrationen im Hausstaub von =50 ug/g sollte zur
Bestatigung eine aktive Raumluftmessung oder eine Formaldehydbestimmung mit einem Passivsammler
durchgefuhrt werden.

Ameisensdure im Harn als biologischer Indikator einer
Formaldehydexposition

Formaldehyd ist ein farbloses, stechend riechendes, giftiges Gas. Er ist ein wichtiger Grundstoff der chemischen
Industrie und findet vielfaltige Verwendung u. a. bei der Herstellung von Baustoffen (== Lahl et al., 1984).
Formaldehyd ist besonders als Wohngift durch sein Vorkommen in Spanplatten bekanntgeworden. Spanplatten,
die mit Aminoplastharzen verleimt wurden, kdnnen in erheblichem Male Formaldehyd an die Raumluft abgeben
(= Lahl et al., 1984). Aber auch andere Materialien wie Parkettsiegel, Ortschaume (UF-Schéume) zur
Isolierung, Kleber, Farben, Tapeten u. a. tragen zur Innenraumbelastung mit Formaldehyd bei (-+ Daunderer,
1990). Eine weitere wichtige Quelle fur die inhalative Formaldehydexposition ist das Zigarettenrauchen (=
Daunderer, 1920).

Formaldehyd ist eine auderst reaktive Substanz und verursacht auch in niedrigen Konzentrationen
Reizerscheinungen an den Schleimhauten des Auges und der Luftwege. In Tabelle 10 sind diese Wirkungen des
Formaldehyds bei unterschiedlichen Raumluftkonzentrationen dargestellt. Formaldehyd kann im Tierversuch
Krebs erzeugen (= Lahl et al., 1984). Das Krebsrisiko fur den Menschen wird kontrovers diskutiert (= Lahl et
al., 1984; =+ Daunderer, 1990, =» Schlipkdter, 1987; = Remmer, 1985).

Tab. 10: Formaldehydwirkungen in Abhéangigkeit von der Raumiuftkonzentration. Nach Daunderer (1990)
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Formaldehydkonzentrationen in der Raumluft Symptome

{ppm)

<0,05 Allergie

0,05-1,0 Geruchsschwelle

0,01-1,6 Schwelle fir Reizung der Augen
0,08-1,6 Augen und Nase gereizt

05 Schwelle fur Reizung der Kehle
2-3 Stechen in Nase, Auge und hinterem Pharynx
4-5 starker Tranenflu

10-20 Dyspnoe, Husten

30 Lebensgefahr

Das Bundesgesundheitsamt empfiehlt fir Formaldehyd in Innenraumen einen Grenzwert von 0,1 ppm (= 0,12
mg/m?) (Schriftenreihe des Bundesministers fur Jugend, Familie und Gesundheit, 1984). Aber auch unterhalb
dieses Grenzwertes sind bei Dauerbelastung gesundheitliche Beeintrachtigungen méglich {  Lahl et al., 1984;
=% Daunderer, 1890). Eine Ubersicht der Symptome einer chronischen Formaldehydintoxikation findet sich bei
Daunderer {1990).

Bei Verdacht auf Gesundheitsstérungen durch inhalative Formaldehydexposition bietet sich einerseits die
Messung der Formaldehydkonzentration in der Raumluft an. Dariber wird in der Arbeit von Kirchherr et al.
berichtet (1992). Andererseits erscheint die quantitative Bestimmung eines Stoffwechselprodukts des
Formaldehyds als biclegischer Indikator flr die individuelle Belastung sinnvoll (-# Boeniger, 1987). Formaldehyd
wird in den Erythrozyten und in der Leber schnell (biologische Halbwertszeit: 1,5 Minuten) zu Ameisensaure
oxidiert (= Boeniger, 1987). Etwa 70% der Ameisensaure werden zu CO»und HxO weiter abgebaut oder gehen
in den Cq-Stoffwechsel ein. Nur etwa 30% der gebildeten Ameisensaure werden im Harn ausgeschieden (=»
Malorny et al., 1965). Die Ameisensaure im Harn kann aber auch aus dem endogenen Stoffwechsel oder dem
Metabolismus von Methanol, Halothan, Aceton und Methylhalogeniden stammen (= Boeniger, 1987).

Die Ameisensaureausscheidung im Harn wurde bereits in mehreren Studien fir die Beurteilung einer Exposition
mit Formaldehyd oder Methanol herangezogen {  Einbrodt et al., 1976, =» Eikmann et al., 1985, =+ Hilsse et
al., 1989, = Gottschling et al., 1984, =» Angerer et al., 1977, = Heinrich et al., 1982; = Liesivuoriet al., 1987,
= Ogata et al., 1990). Der folgende Beitrag behandelt die praanalytischen und diagnostischen Probleme des
Biomonitorings einer Formaldehydexposition.

Material und Methoden

Die Ameisensaure im Harn wurde mit einer an den Hitachi 717 Automatic AnalyzerB adaptierten
enzymatischen Methode bestimmt (= Schaller et al., 1986; -+ Schiwara et al., 1992). Die vergleichenden
Messungen mit einem gaschromatographischen Verfahren (= Ogata et al., 1990) korrelierten gut {  Schiwara
etal., 1992).
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Abb. 12: Ameisensaurebildung im Harn durch Enterckokken in Abhéngigheit vom pH-Wert. Proben eines frisch
gelassenen Harns wurden auf pH 4,0; 5,0; 8,0; 7,0 und 8,0 eingestellf, mit Enterckokken beimpft und 24 h
anaerob bei 37 *C bebriitet. Der Pfeil zeigt den oberen Referenzwert der Ameisenséure im Harn an.
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Stabilitat

In einigen Studien wurden die Harnproben fur die Ameisensaurebestimmung tiefgefroren aufbewahrt (=i
Liesivuoriet al., 1987, -+ Ogata et al., 1990; - Angerer, 1978), da "eine langere Lagerung der Harnproben bei
Raumtemperatur zu Verfalschungen der Mellergebnisse fuhren kann" {  Angerer, 1978). Schaller und Triebig
(1986) berichten Uber eine gute Stabilitat der Ameisensaurekonzentration bei 0 bis +4 *C.

In unserem Einsendematerial fiel eine relativ grofte Zahl von Proben mit erhdhter Ameisensaurekonzentration
auf. Extremwerte von >2000 mg/l wurden beobachtet. Ein Einflud auf die Ameisensaurekonzentration wahrend
des Transports bei Raumtemperatur war zu vermuten.

Tatsachlich konnten aus Harnproben mit hoher Ameisensaurekonzentration (>60 mg/l) regelmafig
Enterokokken, z. T. auch E. coli, gezuchtet werden. Wurden frisch gelassene Urinproben bei Raumtemperatur
gelagert, nahm in einigen Proben die Ameisensaurekonzentration zu. Nach Beimpfen von frischem Urin mit
Enterokokken stieg, besonders unter anaeroben Bedingungen, die Ameisensaurekonzentration z.T. um das
Mehrfache des oberen Referenzwertes an. Die Ameisensaurebildung durch Enterokokken ist ph-abhangig. Erst
bei pH-Werten Ober 6,0 produzieren Enterokokken Ameisensaure im Harn (Abb. 12). E. coli bildet ebenfalls
Ameisensaure unter anaeroben Bedingungen, baut dagegen wahrend der Lagerung bei Raumtemperatur
Ameisensaure ab (Abb. 13).
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Abb. 13- Ameisenséureabbau im Harn durch E. coli in Abhéngigkeit vom pH-Wert. Proben eines frisch
gelassenen Harns wurden auf pH 4,0, 5,.0: 6,0; 7.0 und 8,0 eingestellt, mit E. coli beimpft und 24 k bei
Raumtemperatur stehen gelassen. Der Pfeil zeigt den cberen Referenzwert der Ameisenséure im Harn an.

Zugabe von Eisessig (50 uI/10 ml Urin) oder 50 g/l Thymol in Isopropanol {50 ul dieser Losung/10 ml Urin}
verhindert die Ameisensaureproduktion durch Enterckokken und den Ameisensaureabbau durch E. cali. Substrat
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fur die Ameisensaurebildung durch Enterokokken ist hauptsachlich Citrat, das im Harn in relativ grolier Menge
ausgeschieden wird (Referenzwert: 90-834 mg/d) (Documenty Geigy, 1968). Dafur sprechen die folgenden
Befunde. In den meisten Harnproben, in denen die Ameisensaure nach Beimpfen mit Enterokokken anstieg, fiel
die Citratkonzentration ab. Aullerdem konnte eine Ameisensaurebildung aus Citrat durch Enterokokken
nachgewiesen werden. Auch aus Pyruvat bildeten Enterckokken Ameisensaure, wahrend aus Glucose,
Harnstoff, Harnsaure, Kreatinin, Hippursaure und Glycin keine Ameisensaurebildung nachweisbar war (=je
Schiwara et al., 1992).

Die Ameisensaurebildung und der Ameisensaureabbau durch kontaminierende Bakterien hangen von der Art der
Bakterien, vom pH-Wert des Harns, von der Sauerstoff- und der Citrat-Konzentration sowie von der Temperatur
ab. Besonders der Anstieg des pH-Wertes auf uber 6,0 ist eine wichtige Voraussetzung fur die
Ameisensaurebildung und den Ameisensaureabbau durch Bakterien. In Harnproben mit einem pH-Wert von >6,0
kann es daher zu einer starken bakteriell verursachten Zunahme oder Abnahme der Ameisensaurekonzentration
kommen. Die Zugabe von Eisessig (50 pl/10 ml) oder 50 g/l Thymol in Isopropanol (50 pl dieser Lésung/10 ml
Urin) stabilisiert die Ameisensaure im Harn und ermoglicht den Probenversand bei Raumtemperatur.

Biomonitoring

Wahrend der Raumluftmessung nur ein orientierender Charakter zukommt (-+ Angerer et al., 1977), sollte die
Bestimmung eines biologischen Indikators die Beurteilung der individuellen Belastung mit einer Umweltnoxe
erméglichen. Da Formaldehyd zu Ameisensaure metabolisiert wird, bietet sich fur das biologische Monitoring
einer Formaldehydexposition die Messung der Ameisensaure im Harn an. Ameisensaure entsteht allerdings auch
aus Methanol und einigen anderen Chemikalien. Aulerdem wird sie endogen gebildet und physiclogisch im Harn
bis zu einer Konzentration von 30 mg/l bzw. 17,5 mg/g Kreatinin ausgeschieden {  Schaller et al., 1986). Die
Frage ist daher, ob eine Formaldehydbelastung zu einer so hohen zusatzlichen Ameisensaureausscheidung
fuhrt, dafd aufgrund der Ameisensaurekonzentration im Harn zwischen Exponierten und Nichtexponierten
unterschieden und der Grad der individueallen Belastung beurteilt werden kann. In Tabelle 11 sind die
Formaldehydaufnahme und die maximal mégliche Zunahme der Ameisensaureausscheidung durch
Metabolisierung des inhalierten Formaldehyds in Abhangigkeit von der Formaldehydkonzentration in der
Raumluft dargestellt. Im Grenzbereich flr Innenraume von 0,1 ppm (Schriftenreihe des Bundesministers fur
Jugend, Familie und Gesundheit, 1984) ist danach nur mit einer minimalen zusatzlichen
Ameisensaureausscheidung zu rechnen.

Selbst bei der maximalen Arbeitsplatzkonzentration (MAK) von 0,5 ppm ist die durch Formaldehydexposition
verursachte zuséatzliche Ameisensaureausscheidung von ca. 5 mg/24 h im Verhaltnis zu der maximalen
physiologischen Ameisensaurekonzentration im Harn von 30 mg/l gering.

Tab. 11: Formaidehydaufnahme und Ameisensdureausscheidung pro Tag in Abhangigkeit von der
Formaldehydkonzentration in der Raumiuft. Fir die Berechnung der Formaldehydinhalation wurde ein mittleres
Atemvolumen von 14 I/min. angenommen. Die maximal mégliche Zunahme der Ameisensdureausscheidung
(Spaite 4) wurde wie folgt berechnet: Aufgenommenes Formaldehyd x 1,5 x 0.3 (MG von Formaldehyd = 30, MG
von Ameisensdure = 46, etwa 30% der gebildeten Ameisenséure werden im Harn ausgeschieden).
Vereinfachend wurde angenommen, dafl die Ameisenséure innerhalb der Expositionszeit von 24 h
ausgeschieden wird

Formaldehyd i. 4. Rawmbuft Inhaliertes Formaldehyd Ameiscasiiure im Haen
pypm mg/m? mg/24 h my24h
a1 0,7 rwa 2 etwa
o5 0,60 swa 12 cwa §
1.0 1,20 etwa 24 etwa 10
54 6,00 etwa 120 etwa 54

Die Verwendung der Ameisensaurekonzentration im Harn als Bioindikator einer Fermaldehydbelastung wird
aulerdem durch die grofiie inter- und intraindividuelle Variahilitdt eingeschrankt {— Boeniger, 1967; <=
Gottschling et al., 1984). In Tabkelle 12 sind die Ameisensaurekonzentrationen im Morgen- und im
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Nachmittagsurin von 5 Probanden an & Tagen wiedergegeben. 18% der Mellwerte lagen oberhalb des
Referenzwertes von 17,5 mg/g Kreatinin.

Tab. 12: Intraindividuefle Variabifitat der Ameisensaurekonzentration im Harn. Angegeben sind jeweils die
niedrigsten und die hdchsten Werte von 5 Messungen.

Amzisznsiure (mgig Kreatinin)
im
Versudhsperson Morgenudn Machmitragsurin
1 70,2 27120
2 8,1-17,1 122-21
! 29- %7 7.2-20.0
4 43-134 3,0-17,0
§ 70-16,3 7,0-28,2

Die grofRe inter- und intraindividuelle Variabilitat der Ameisensaurekonzentration im Harn hangt wahrscheinlich
von verschiedenen exogenen und endogenen Faktoren ab. In Tabelle 13 sind die Nahrungs- und Genu3mittel
sowie die Stoffwechselsituationen, die eine vermehrte Ameisensaureausscheidung im Harn verursachen kénnen,
aufgefuhrt. Trotz der hohen Ameisensaurekonzentration in einzelnen Lebens- und Genulmitteln wird die mittlere
tagliche Ameisensaureaufnahme aus der Nahrung mit 0,4-1,2 mg und die Formaldehydbelastung durch Rauchen
von Zigaretten mit 0,82 mg sehr niedrig angesetzt (- Boeniger, 1987). Im Gegensatz dazu gibt Remmer eine
sehr hohe Formaldehydaufnahme aus Nahrungs- und Genulmitteln an (- Remmer, 1985).

Tab. 13 Nahrungsmittel, Genufimittel und Stoffwechselsituationen, die eine vermehrte
Ameisensaureausscheidung bewirken kénnen. Fur einige Nahrungsmittel ist der Gehalt an Formaldehyd
und/oderAmeisensaure angegeben. Die durchschnittfiche taghiche Ameisenséaureaufnahme aus der Nahrung und
die Formaldehydinhalation beim Rauchen von 20 Zigaretten am Tag findet sich in Spalte vier. Alle Angaben
entsprechend Boeniger (1987).

Formaldehyd Ameisensiure Téagl. Aufnahme
mg/kg mg/kg mg/d

Fleisch 05-6

Fisch 6-14

Friichte 2-8 20- 40

Gerauchertes Fleisch 3-30

Wein 1-340 0,4-12

Kaffee 30- 40 (Ameisensaure)

Kase 20-200

Zigarettenrauchen 20/d) 0,82

(Farmaldehyd)

Ethanol Hemmung des C-Stoffwechsels
Folsdure-Mangel

Vitamin-Biz-Mangel

Kahlenhydrat- und

proteinreiche Kost Vermehrte endogene Ameisensaurebildung
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Welche Erfahrungen wurden mit der Ameisensaurebestimmung im Harn als Indikator einer Belastung mit
Formaldehyd gemacht?

In Abbildung 14 ist die Haufigkeitsverteilung der Ameisensaurekonzentrationen in Harnproben von Patienten in
Abhangigkeit von der Formaldehydkonzentration im Hausstaub ihrer Wohnungen dargestellt. Die mittlere
Formaldehydkonzentration im Hausstaub lag im weniger belasteten Kollektiv bei 26 mg/kg (Bereich: 1-49 mg/kg),
im starker belasteten bei 190 mg/kg (Bereich: 51-399 mg/kg). Die starker formaldehydexponierten Personen
wiesen signifikant hdhere Ameisensaurekonzentrationen im Harn auf als die weniger exponierten. Einschrankend
mufd darauf hingewiesen werden, dal} die meisten Proben chne Zusatz von Eisessig oder Thymol eingesandt
wurden, so daf? Artefakte moglich sind. Da sich diese Artefakie aber auf beide Kollektive auswirken, sollten sie
keinen Einflu auf die Signifikanz der Unterschiede zwischen den Ameisensaurekonzentrationen im Harn der
starker und der weniger Formaldehydbelasteten haben. In 8 von 157 Harnproben des weniger belasteten
Kollektives und in 4 von 60 Harnproben des starker belasteten Kollektivs lagen die
Ameisensaurekonzentrationen dber 50 mg/l (Mittelwert: 243 mg/l, Bereich: 69-417 mg/l). Diese Werte wurden
nicht in die statistische Berechnung einbezogen, da sie sehr wahrscheinlich artifiziell erhéht sind.
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Abb. 14: Haufigkeitsverteilung der Ameisenséurekonzentrationen in Harnproben von Patienten, in deren
Wohnbereich die Fermaldehydkonzentration im Hausstaub unter Q) oder dber (M)50 mg/kg lagen.
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Diskussion

Die Ameisensaurebestimmung im Harn als biologischer Indikator einer Formaldehydbelastung wird in der
Literatur unterschiedlich bewertet. Einige Autoren fanden eine signifikant vermehrte Ameisensaureausscheidung
(= Einbrodt et al., 1976, = Hilsse et al., 1989). Auch unsere Untersuchungen zeigen, dafl Fersonen mit
starkerer Formaldehydexposition signifikant héhere Ameisensaurekonzentrationen im Harn aufweisen als
Personen mit geringer Formaldehydexposition. Diese Ergebnisse mifiten allerdings noch in einer hinsichtlich der
Exposition, der Probennahme und des Probentransports kontrollierten Studie Uberprift werden. Kein signifikanter
Anstieg der Ameisensaurekonzentration im Harn lie3 sich dagegen in einer Studie nachweisen, in der Studenten
zwei Stunden gegeniber 0,1 ppm Formaldehyd exponiert waren (= Gottschling et al., 1984).

Die Messung der Ameisensaureausscheidung im Harn wurde auch fur das Biomonitoring einer
Methanolexposition am Arbeitsplatz eingesetzt ( Angereretal., 1977, Heinrich et al., 1982). In diesen
Untersuchungen fanden sich zwar signifikant hdhere Ameisensaurekonzentrationen im Harn nach Exposition, die
Sensitivitat erwies sich jedoch als nicht ausreichend, um zwischen physiologischer und methanolinduzierter
Ameisensaureausscheidung eindeutig unterscheiden zu kénnen. Trotzdem ist nach den
berufsgenossenschaftlichen Grundsatzen fur arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen die Bestimmung der
Ameisensaure im Harn "in unklaren Fallen erwlnscht” (== Angerer, 1978).

Liesivuori und Savclainen (1987) konnten eine gute Korrelation zwischen Methanolkonzentration in der Luft und
Ameisensaurekonzentration im Harn 16 h nach Ende der Exposition nachweisen. Die
Ameisensaurekonzentration im Harn unmittelbar nach Schichtende wies diese Korrelation dagegen nicht auf (-
Liesivucri et al., 1987). Die Autoren erklaren dieses Phanomen mit der verzégerten Elimination der
Ameisensaure, ein Faktor, der bisher wenig bericksichtigt wurde.

Auch Einflisse der Probenlagerung auf die Ameisensaurekonzentration im Harn wurden bisher nicht ausreichend
keachtet. In vielen Puklikationen finden sich keine Angaben Uber die Probenlagerung (— Einkrodt et al., 1976;
= Eikmann et al., 1985; = Hillsse et al., 1989, =+ Gottschling et al., 1984 - Ogata et al., 1990). Die
Ameisensaurekonzentration kann jedoch wahrend der Lagerung der Harnproben bei Raumtemperatur infolge
bakterieller Kontamination deutlich ansteigen. Solche Artefakte kénnten unplausible Befunde in einigen
Untersuchungen erklaren. In der Arbeit von Ogata und lwamoto (1990) differieren die
Ameisensaurekonzentrationen der Probanden trotz identischer Expositionsbedingungen erheblich {Tab. 14, Nr.
7). In der Untersuchung von Einbrodt et al. (1976) Ubersteigt die mittlere Ameisensdureausscheidung die
aufgenommene Menge an Formaldehyd um das Mehrfache {Tab. 14, Nr. 1 und Tab. 11).

Zahlreiche endogene und exogene Faktoren beeinflussen die Ameisensdurekonzentration im Harn und
vermindern die Sensitivitdt und Spezifitat dieses biologischen Indikators. Im Verhaltnis zu der physiologi schen
Ameisensdureausscheidung ist die zusatzliche Ameisensaurebildung bei einer Formaldehydexposition im
Grenzbereich fir Innenrdume von 0,1 ppm gering {Tab. 11). Trotzdem wurden auch bei dieser geringan
Formaldehydbelastung signifikant hdhere Ameisensaurekonzentrationen im Harn der belasteten Personen
gefunden (-» Hilsse, 1989). Allerdings ist die Uberlappung der MeRwerte von Belasteten und Unbelasteten so
grof3, daf die Beurteilung von Einzelwerten schwierig ist. Eine erhdhte Ameisensdurekonzentration im Harn ist
nicht beweisend fur eine individuelle Formaldehydbelastung, eine Ameisensaurekonzentration im
Referenzbereich schlief3t sie nicht aus. Weitere Untersuchungen zur Klarung aller Einfluigréiien auf die
Ameisensaureausscheidung im Harn und zur Beurteilung der Validitat dieses Bicindikators sind dringend
erforderlich. Eine andere Frage ist, ob die Ameisensaurekonzentration im Harn Uberhaupt die eher lokalisierte
Wirkung des Formaldehyds auf die DNA und auf Proteine reflektieren kann { Boeniger, 1987} oder ok nicht
ganz andere Verfahren fir das biologische Monitering einer Formaldehydbelastung entwickelt werden mifdten.

Formaldehyd-Grenzwerte:

Bei 450 Patienten mit folgender Symptomatik: Kopfschmerzen, Gedachtnisstérungen, Depression, Schwindel,
Schlafstérungen, Allergien, Mundtrockenheit, Augen- und Atemwegsreizungen, Hautekzem, fanden wir bei
Nichtrauchern Werte Uber 5 mg/g Kreatinin Ameisensaure als Formaldehyd-Metabaolit im Urin. Bei
beschwerdefreien Rauchern fanden sich im Vergleich Ameisensaurewerte im Urin bis 12 mg/g Kreatinin. In der
expaositionsfreien Zeit war infolge einer retrograden Metabolisierung Methanol im Urin Gber 2 mg% (his zu 7}
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erhéht. Nach erheblicher Aufnahme von Formaldehyd traten binnen zwei Stunden {!) Ameisensaurewerte iber
15 mg/g Kreatinin auf (bei einem 12jahrigen bis 55001). Nach zwei Stunden lag die Ameisensaureausscheidung
oft wieder unter 5 mg/g Kreatinin. Daraufhin lieen wir Staubproben der verschiedenen Wohn- bzw.
Arbeitsraume untersuchen.

Die Staubproben enthielten zwischen 0,7 bis 185 pg/kg Formaldehyd. Nach restloser Sanierung der
kontaminierten Einrichtungen (Spanplatten, geklebter Teppichboden, Tapeten) und grindlicher Reinigung fanden
sich Staubwerte von <0,7 pg/kg Formaldehyd.

Die Urinwerte lagen nach Giftentfernung binnen zwei Stunden bei allen Patienten unter 5 mg/g Kreatinin
Ameisensaure im Urin. Die Methanolwerte blieben noch wochenlang erhoéht. Dies beweist, daft Urinwerte Uber 5
mg/g Kreatinin eindeutig eine Folge der bis dahin erfolgten Umweltbelastung sind. Falls sich hohere Werte
finden, sollte nach der aktuellen Quelle gesucht und diese eliminiert werden.

Die Latenzzeit bis zur Kulmination der Vergiftungssymptome betrug bei Giftkontakt mit nur einem Gift rund 2
Jahre, bei zusatzlicher Exposition von PCP und Lindan fanden sich erste Vergiftungssymptome bereits 3
Wochen nach Exposition. Sehr haufig manifestierte sich die Erkrankung erst nach intensiver Amalgamexposition.

Bei Urinwerten Uber 5 mg/g Kreatinin Ameisensaure ist auch bei Symptomfreiheit nach entsprechend langer
Expositionszeit mit gifttypischen Beschwerden zu rechnen. Die hisher héher liegenden Grenzwerte tolerieren
aber leider eine weitere Aufnahme von irreversibel das Nervensystem schadigenden Allergenen.

Grenzwerte im Hausstaub:

Bei 3500 Patienten mit Formaldehyd-Stérungen fanden wir folgende Korrelation:

x mg/kg Formaldehyd entsprechen x/1000 ppm (- Schiwara, 1991).

Entsprechend den klinischen Erscheinungen fanden wir im Hausstaubk

bis 10 mg/kg Formaldehyd: vertraglich

tber 10 mg/kg Formaldehyd: erste allergische Erscheinungen

Uber 30 mg/kg Formaldehyd: erhebliche Symptome

Uber 680 mg/kg Formaldehyd: schweres chronisches Leiden

tber 80 mg/kg Formaldehyd: irreversible Symptome.

Darauf basierend liegt der Grenzwert fir Formaldehyd bei 10 mg/kg im Hausstaub bzw. 0,01 ppm. Insbesondere
bei der krebserregenden und immunschadigenden Wirkung von Formaldehyd mufd der Grenzwert rasch auf

diesen Wert gesenkt werden. Allein die Tatsache des friheren Grenzwertes von 5 ppm belegt die Tatsache
eines fruher véllig gedankenlosen Umgangs mit diesem Gift.

Je nach Empfindlichkeit, die wesentlich von der individuellen Verstoffwechselung des Formaldehyds beeinflulit
wird, kénnen Menschen schon bei sehr geringen Formaldehydkonzentrationen in der Luft ven Innenraumen mit
Gesundheitsschaden reagieren.

Nach unseren Erfahrungen mit durch Formaldehyd geschadigten Patienten sind weder der zur Zeit gultige MAK-
Wert von 0,5 ppm noch der Richtwert des BGA fir Innenraume von 0,1 ppm Formaldehyd geeignet,
Gesundheitsschaden durch Formaldehyd am Arbeitsplatz oder in Innenraumen zu vermeiden.

Nach unserer Meinung sollte ein Richtwert fiir Innenraume, der eine ausreichende Sicherheit gegen
Gesundheitsschaden bietet, maximal 0,01 ppm betragen. Dieser Wert 1263t sich jedoch nur durch ein Verbot von
Formaldehydemittenten in Innenraumen erreichen.
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Diagnostik

Empfehlungen zum Untersuchungsgang bei Verdacht auf Formaldehyd-
Intoxikationen:

Grundsétzliche Untersuchungen:

— Abklarung des Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsels durch Belastungstest

— Immunstatus mit quantitativen Immunglobulinen und Lymphozytensubpopulationen, Multi-Merieux-Test
— Folsaure, Vitamine Bq2, und Bg

— Blutbild, Differentialblutbild, Eiwei3-Elektrophorese

—  GOT, GPT, vGT, a-Amylase, Lipase, Kreatinin

Zusétzliche Untersuchungen nach Leitsymptomen:

I.  Neurotoxische Schadigung:
A. Zentrale Stérungen:

a) Leitsymptome: Konzentrationsschwache, Gedachtnisstérungen, Antriebsverlust, Depression,
Affektlabilitat, Schlafstérungen

Untersuchungen: Spect-Analyse, EEG, evil. brain mapping, P 300-Latenz, neuropsychologische
Tests (kognitive Funktion, Konzentration, Emotionalitat), falls in diesen Untersuchungen
patheologische Befunde, auch MRT {Magnetresonanztomographie)

b} zusatzliche Leitsymptome: uncharakteristische Sehstérungen (z. B. verschwommenes Sehen,
auffallendes Nachlassen der Sehkraft, Akkommodationsstdrungen, Gesichtsfeldausfalle)

Untersuchungen: Augenhintergrund, Computerperimetrie, visuell evozierte Potentiale

c) zuséatzliches Leitsymptom: Horstdrungen und/oder Gleichgewichtsstdrungen

Untersuchungen: Audiometrie, akustisch evozierte Potentiale {friihe und spate), kalorische
Vestibularisprifung und Drehstuhluntersuchung mit Elektronystagmographie, optokinetischer
Nystagmus, Cranio-Corpo-Graphie

B. Periphere Lasionen:

a) Leitsymptome: Kribbeln oder Taubheitsgefihl in Armen oder Beinen, muskulédre Schwache in
Armen oder Beinen, Muskelschwund - besonders Daumenballen, Kleinfingerballen und auf dem
Handricken

Untersuchung: motarische und sensible Nervenleitgeschwindigkeiten, SEP
II.  Lungenfunktionsstérungen:

Leitsymptom: Kurzatmigkeit bei Kontakt mit Formaldehyd und anderen Reizstoffen, Husten {meist trocken),
stechende Schmerzen hinter dem Brustbein

Untersuchung: Ré.-Thorax, Bodyplethysmographie {bei Verdacht auf Obstruktion evtl. mit
Formaldehydprovokation und Rhinomanometrie mit Formaldehydprovekation), Blutgasanalyse vor und nach
kérperlicher Belastung auf Fahrradergometer
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lIl. Nierenerkrankung:

Leitsymptom: dumpfe Schmerzen in der Nierenregion, zeitweise auffallend verminderte Harnausscheidung,
Wassereinlagerung in den Geweben (z. B. in den Oberarmen und Cberschenkeln, morgendliche Lidédeme

Untersuchung: Harnstoff, Kreatinin, Gesamteiweil?, Elektrolyte, Kreatinin-Clearance, Radioisoto
pennephrographie mit Abklarung der glomerularen und tubularen Nierenfunktion, bei pathologischen
Befunden auch Nierensonographie und Ausscheidungsurogramm

IV. Stérungen der Hypothalamisch - Hypophysaren - Regelkreise:
Schilddrose:
Untersuchung: Ts und T4, Schilddrisenszintigraphie und Sonographie, TSH-Test und TRH-Belastung
Nebennierenrinde:

Untersuchung: Cortisol, Aldosteron, 17-Hydroxycorticoide, 17-Ketostercide, ACTH-Test, Dexamethason-
Hemmtest

Gonaden:

Untersuchung: 17v-Oestradicl, Cestrogene ges., Pregnandiol, Progesteron, FSH, LH, Prolaktin,
Testosteron, Androstendion, Androsteron, 17-Ketostercide

Belastungsteste:

Zur Erkennung einer méglichen Stoffwechselstérung eignen sich alltagliche Expositionen.

1. Autcfahrtest

Nach Feldman eignet sich das Autofahren, bei dem man die Abgase des Vordermannes notgedrungen
einatmet, hervorragend als Formaldehyd-Metabolismus-Test: Vor einer mindestens 20 km langen (Stadt-)
Fahrt wird die Blase entleert und danach der Urin in ein Spezialréhrchen (0,5 ml Essigséure zur
Stabilisierung) asserviert. Die Untersuchung erfolgt auf Kreatinin, Ameisensaure und Methanol.

2. Formaldehyd-Exposition: In das Gefall mit der Aufschrift "Essigsaure” Urin einflllen, nachdem Sie Kontakt
mit Formaldehyd hatten - entweder in belastungsverdachtigen Raumen, nach Passivrauchen oder nach
l&ngerer Autofahrt bei eingeschalteter Heizung und Liftung.

3. Folsauretest - Formaldehyd: In das Gefal mit der Aufschrift "Essigsaure” Morgenurin einflllen, nachdem
Sie am Abend zuvor (mindestens 10 Stunden) eine Tabl. Folsdure (Vitamin F) geschluckt haben.

Falls Sie mehrere Tests durchfiihren, achten Sie bitte darauf, daf dieser Urin nicht Ianger als wenige Tage bis
zur Untersuchung im Labor aufbewahrt wird.

Allergien:

Fur die Diagnostik von IgE-vermittelten Allergien des Typs | haben sich der RAST (Radio-allergo-sorbent-Test)
und die Provokation am Erfolgsorgan bewahrt. Fir Provokationstests eignen sich z. B.allergische Rhinopathie
und cobstruktive Lungenfunktionsstérung. Im Einzelfall ist aber sehr kritisch zu beurteilen, ob bei hochgradig
Sensibilisierten und toxisch Geschadigten eine weitere Formaldehydbelastung mit der Gefahr weiterer
Gesundheitsschaden vertretbar ist.

Bei der Diagnostik von Typ IV-Allergien mit Kontaktekzem ist zu beachten, dal die bei der Epicutan-Testung
heute gangige Testung mit 1%iger Formaldehydlésung in Wasser bei negativem Ausfall mit einer 2%igen Lésung
wiederholt werden sollte.
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Die Epicutantestpflaster missen immer frisch zubereitet werden, um Verfalschungen des Testergebnisses durch
Verdunstungsprozesse zu vermeiden. Im Falle von gutachterlichen Untersuchungen, die fur den Betroffenen
erhebliche Konseguenzen haben kénnen, empfiehlt es sich, auf einer frischen Zubereitung der Testpflaster zu
bestehen.

Bei negativem Ausfall der Epicutantestung ist eine ergéanzende offene Anwendung im wiederholten
Expositionstest in der Ellenbeuge nach Hannuksela sinnvoll. Dieser Test kann auch an vorgeschadigter Haut z.
B. an den Handen oder sonstigen Kontakt- bzw. Scheuerstellen durchgefuhrt werden, da an diesen Hautstellen
in der Regel eine erhoéhte Reaktionsbereitschaft vorliegt und ja gerade diese Hautstellen im taglichen Leben oder
am Arbeitsplatz besonders exponiert sind.

Lymphozyten-Transformations-Test:

Alle Umweltgifte (Metalle, Pestizide und Lésemittel) verursachen ebenso wie Formaldehyd an den weifien
Blutkarperchen, den Lymphozyten, bei Kranken durch eine allergische Reaktion eine Zerstérung der
lebenswichtigen Blutzellen. In einer sehr aufwendigen Blutuntersuchung kann man nach Zugabe des vermuteten
Zell-Allergens die Zerstdrung der Lymphozyten mit einer radioaktiven Substanz messen. (Labor Dr. Bieger, Tel. 0
89/54 30 80)

Differentialdiagnose:

Von der Vielzahl anderer Noxen, die gleichzeitig allergisierend wirken kénnen, spielen meltechnisch
inshesondere die Holzgifte eine wichtige Rolle. Standardisierte Mel3verfahren gibt es inshesondere fir
Pentachlorphenol, Lindan, Pyrethroide und Dioxine im Blut und in Holzproben bzw. Hausstaub.

Grenzwerte: Pentachlorphenol (2 ml Serum nétig) 25 ug/l, Lindan (& ml EDTA-Blut im Glasréhrchen nétig 0,1
Mgfl. Nach einer Latenzzeit kommt es bei diesen Noxen zu Organveranderungen und verschiedenen
Veranderungen der Blutwerte (Leberwerte, Schilddrisen-, Eisenstoffwechsel-, Fettstoffwechselveranderungen,
Lymphozytenanderung) und letztlich auch zu ZNS-Veranderungen (HMPAO-Spect).

Urs&chlich hierflr wird neben der Lésungsmittelvergiftung eine Dioxinvergiftung vermutet. Da in diesem Falle
keine Therapie méglich ist und es sich um ein extrem gefahrliches Karzinogen handelt, mafiite eine ausreichend
grofte Anzahl dieser extrem teuren Untersuchungen (DM 4 000,-) bei Patienten mit entsprechender
Vorgeschichte durchgefuhrt werden. Nachweismglichkeit besteht im Blut (ndtige Menge 100 ml), Fettgewebe (3
g} oder Muttermilch.

Untersuchungsmaoglichkeiten zur Abklarung des
Formaldehydstoffwechsels:

Nach neueren experimentell abgesicherten Untersuchungsergebnissen liegt bei einem grof3en Teil
formaldehydgeschadigter Menschen eine Stdrung des Formaldehyd/Methanol-Metabolismus vor, die bei diesen
Menschen eine wesentlich héhere Empfindlichkeit gegeniber Formaldehyd bedingt.

Normalerweise wird Formaldehyd sehr schnell zu Ameisensaure oxidiert und diese dann Ober den G-
Stoffwechsel zu H>O und CO» abgebaut.

Bei gestdrtem Formaldehyd/Methanolstoffwechsel ist die Oxidation des Formaldehyd zu Ameisensaure
weitgehend blockiert, und es kommt stattdessen zu einer Reduktion des Formaldehyd zu Methanol, das zum Teil
abgeatmet und zum Teil unverandert im Urin ausgeschieden wird.

Die toxischen Wirkungen des Methanol sind seit Jahrzehnten bekannt und in der medizinischen Fachliteratur
hinlanglich beschrieben (s. auch Berufskrankheit durch Methylalkchol/Methanol nach Nr. 1306 der Anlage 1 der
Berufskrankheitenverordnung).

Vorgehen bei der Durchflhrung der Testreihe:
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Der Nachweis eines gesttrten Formaldehydstoffwechsels ist durch Urinuntersuchungen im Rahmen einer
Testreihe zu leisten.

Es sind & Urinproben an zwei aufeinander folgenden Tagen unter Fermaldehydexposition auf Methanol,
Ameisensaure, Kreatinin und spez. Gewicht zu untersuchen.

Abhangig von der personlichen Situation des Probanden empfehlen sich 3 Maglichkeiten der Formaldehyd-
exposition:

1. durch Passivrauchen
2. am Arbeitsplatz {(bei nachgewiesener Belastung)

3. im hauslichen Milieu {(bei nachgewiesener Belastung)

Zu 1.

Bei Formaldehydbelastung durch Passivrauchen ist die erste Urinprobe nach 24stindiger Formaldehydkarenz als
margendlicher Nachternurin zu gewinnen. Der folgende Tag sollte ohne relevante Formaldehydexposition (z. B.
Straenverkehr, Rauchbelastung, Genul} von Obst oder Fruchtsaften) in hauslicher Umgebung verbracht
werden, um am spaten Nachmittag oder am frihen Abend die zweite Urinprobe zu entnehmen.

Eine vollstandige Formaldehydkarenz ist im taglichen Leben praktisch kaum durchfuhrbar, da Formaldehyd
ubiquitar vorkommt {in diversen Gegenstanden des taglichen Lebens, bei allen Verbrennungsvorgangen und
auch in Lebensmitteln).

Anschlieend ist fir einige Stunden eine Umgebung aufzusuchen, die zwangslaufig mit Passivrauchen
{Zigarettenrauch enthalt Formaldehyd) verbunden ist.

Geeignet ware hier zum Beispiel der Besuch einer Gaststéatte, einer Diskothek oder auch einer Party, auf der
geraucht wird. Wahrend des ganzen Versuchs sind der Genul3 von Alkohol, von Obst und Fruchtsaften und von
Lebensmitteln mit dem SuRstoff Aspartam zu vermeiden.

Nach der Rickkehr aus der formaldehydbelasteten Umgebung ist sofort die dritte Urinprobe zu gewinnen.

Die vierte Probenentnahme erfolgt dann unmittelbar am Morgen des folgenden Tages und die flnfte am
Nachmittag. An diesem Tag sollte wieder jede weitere Formaldehydbelastung vermieden werden.

ZU 2.

Ist der Proband am Arbeitsplatz stark mit Formaldehyd belastet oder bereits relevant geschadigt, empfiehlt sich
die Durchflhrung der Testreihe unter Formaldehydexposition am Arbeitsplatz.

Es ist darauf zu achten, daf primar ein Wochenende ohne wesentliche Formaldehydexposition verbracht wird. In
dieser Zeit soliten Rauchbelastung, Aufenthalt im Stralenverkehr und in Gebduden mit unbekannter
Schadstoffsituation und Genufd von Alkohol, Obst, Fruchtsaften und Lebensmitteln mit dem Siftstoff Aspartam
vermieden werden, um eine Beeinflussung der Untersuchungsergebnisse auszuschlieen.

Am Montag ist morgens vor Verlassen der Wohnung ein NUchternurin zu gewinnen, der zweite Urin am
Nachmittag direkt bei Beendigung der Arbeit, der dritte vor der Nachtruhe, der vierte Urin am Dienstag morgens
als Nuachternurin und der funfte wiederum nachmittags bei Beendigung der Arbeit.

Die Uringewinnung bei Beendigung der Arbeit sollte immer am Arbeitsplatz erfolgen, um evtl. Verfalschungen der
Ergebnisse durch Autoabgase auf dem Heimweg auszuschlielen.

Zu 3.

Ist eine gravierende Formaldehydbelastung im hauslichen Milieu gesichert, kann die Testreihe auch durch
Formaldehydexposition im hauslichen Bereich durchgefiihrt werden. Es ist empfehlenswert, sich ca. 2 Tage in
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einer annahernd formaldehydfreien Umgebung aufzuhalten. Die bereits oben aufgefihrten méglichen
Fehlerquellen sind zu meiden.

Die erste Urinprobe sollte vor Rickkehr in den hauslichen Bereich gewonnen werden.

Bei standigem Aufenthalt in der eigenen Wohnung sind dann Ober 24-36 Stunden weitere 4 Urinproben zu
sichern. Dabei ist die Aufenthaltsdauer in den diversen Raumen maglichst zeitlich genau zu protokollieren.

Diese Testreihen sind als Vorschlag zu betrachten, die abhangig von der persénlichen Situation der Probanden
in der Gestaltung und im Umfang medifiziert werden kénnen.

Die einzelnen Urinrdhrehen sollen direkt nach der Uringewinnung numeriert und gekennzeichnet werden (Name,
Datum, Uhrzeit der Urinabnahme, Nummer der Probe |, I, 11l usw., evtl. Zusatzerlauterungen wie Abendurin oder
Urin bei Beendigung der Arbeit).

Die Urinproben sind jeweils sofort nach der Entnahme im Kihlschrank zu lagern und nach der funften Probe
Zusammen per Exprefl dem Untersuchungslabor (s. unten) zuzusenden.

Der Proband sollte zusatzlich fur sich alle wichtigen Schritte im Verlauf der Testreihe protokollieren (z. B. Dauer
des Passivrauchens, Dauer des Aufenthaltes am Arbeitsplatz, zusatzliche Belastung durch z. B. Autoabgase
usw.).

Die Analysenergebnisse kénnen u. U. spater durch diese Notizen erganzt werden.

Die Urinproben sollten nach Méglichkeit noch am Nachmittag nach der letzten Urinabnahme durch die Post
beférdert werden; hier waren vorher von der Post Erkundigungen tber die glnstigste Absendezeit einzuholen.

Bei den Laboruntersuchungen handelt es sich um Leistungen, die bei entsprechender medizinischer Begrundung
kassenfahig sind. Der Kassenarzt kann diese Laborleistungen dann zu Lasten der
gesetzlichenKrankenversicherung in einem zugelassenen Labor durchfiihren lassen.

Da das TOX-Labor, Postfach 103531, D-28035 Bremen, Tel.: 04 21/207 20, bereits eine Vielzahl derartiger
Analysen durchgeflhrt hat, ware eine Untersuchung in dem o. g. Labor sinnvoll.

Die Urinréhrchen und die Anweisung Uber den weiteren Gebrauch (z. B. Praparation mit Eisessig) sind
telefonisch beim o. g. Labor zu bestellen bzw. zu erfragen.

Grundséatzlich kommt natirlich jedes Labor in Frage, das nach Rickfrage diese Untersuchungen durchfihrt.

Fur die korrekte Interpretation der Laborwerte ist es unerlailich, dafd die Methanolkonzentrationen im Urin auf die
Kreatininkonzentrationen bezogen werden, da ansonsten insbesondere bei niedrigen Kreatininkonzentrationen
Fehlinterpretationen resultieren.

Soliten sich im Rahmen der Testreihe nach Formaldehydexposition auffallend niedrige Kreatinin-Konzentrationan
bzw. ein niedriges spez. Gewicht im Urin ergeben, so empfiehlt sich eine Abkldrung der Nierenfunktion (z. B.
Kreatinin-Clearance und Radioisctopennephrografie mit Abklarung der glomerul&ren Filtration und mit Hippuran
auch der tubularen Funktion).

MNormwerte:
Ameisensdure im Urin: <150 mg/g Kreatinin
Methanol im Urin: <20 mg/g Kreatinin
Kreatinin im Urin: 1.0-25 g/l
spez. Gewicht im Urin: 1015-1032
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Therapie

Einzige erfolgreiche Mafnahme ist ein konsequenter Expositionsstop. Medikameantése Matnahmen wie
Versuche einer Desensibilisierung, Homéopathika, Nahrungsmittelumstellung, Klimawechsel oder
Psychotherapie blieben langfristig ohne Erfolg. Lediglich der konsekutiv aufgetretene Zinkmangel sollte zur
Stabilisierung des Immunsystems langfristig substituiert werden (z. B. 4 Drg. Unizink/die).

— Arbeitsmedizinische Konsequenzen:

In der Regel vergehen etwa 5-7 Jahre, bis unter erhdhten Konzentrationen am Arbeitsplatz so starke
Beschwerden eintreten, dafld ein Weiterarbeiten unter diesen Bedingungen nicht mehr méglich ist. Bei
Personen, die durch hausliche Sensibilisierungen (Bodenbelage, Schlafzimmer- oder Kichenmabel) bzw.
andere wie z. B. Amalgam vorgeschadigt sind, kann eine dramatische Symptomatik am belasteten
Arbeitsplatz sofort eintreten. Je nach Schwere der Erkrankung, fur die es heute noch keine objektivierbare
MeRmethode gibt, d. h. die subjektive Symptomatik ausschlaggebend ist, muld der Arbeitgeber einen
unbelasteten Arbeitsplatz schaffen. Das bedeutet u. a. striktes Rauchverbot, keinen Teppichboden,
Metallmebel, Frischluft usw. Bis dahin mufk der Patient krankgeschrieben werden. Zumindest in den ersten
15 Jahren spielt die Abdampfung von Foermaldehyd aus belasteten Mébeln und Bodenbelagen eine starke
allergisierende Rolle.

— Alternativen:

Spanplatten sind die wichtigsten Quellen von Formaldehyd in Innenraumen. Im Innenausbau haben sie in
den letzten Jahren zunehmend Verwendung gefunden.

Die Formaldehydabgabe aus Spanplatten ist hauptsachlich auf den Klebstoff zurlickzufuhren. Uber 0% der
Spanplatten werden mit formaldehydhaltigen Harnstoff-Aminoplasten verleimt. Von Bedeutung kann auch
die Beschichtung, z. B. durch formaldehydhaltige Lacke, sein.

Als Ursache der meisten Falle von erhéhten Formaldehyd-Innenraumkonzentrationen wurden Spanplatten,
auch Spanplatten-Mobel, und - in weniger grozem Umfang - Aminoplastschaume angesehen. Auch
Desinfektionsmittel kénnen zur Formaldehydbelastung beitragen.

_ Hobbywerker sollten beim Einkauf von Spanplatten darauf achten, dafd sie formaldehydarme Spanplatten
kaufen. Mit dem "Umweltengel” werden formaldehydarme Produkte ausgezeichnet.

_ Beim Mébelkauf nach Klassifizierung der verwendeten Spanplatten fragen.

_ Aus Schnittstellen oder Bohrléchern von Spanplatten (z. B. Mébel) kann Formaldehyd ausgasen. Deshalb
verschliefien.

_  Vollholzprodukte bevorzugen. Lieber nicht so haufig die Mébel wechseln, und dafur lieber gesiinder
wohnen.

_ Im Innenbereich von Wohnungen oder Hausern brauchen grundsétzlich keine Holzschutzmittel verwendet
zu werden. Die Feuchtigkeit, die Schimmelpilze zum Leben im Holz brauchen, wird in Innenraumen
nermalerweise nicht erreicht. Eine Ausnahme bilden natlrlich Feuchtraume wie Bader oder Duschen, wo
man entweder auf Holzverkleidungen ganz verzichten oder die Methoden des konstruktiven Holzschutzes
verwenden sollte. Auch eine Oberflachenbehandlung (beispielsweise mit biclogischen Lasuren und Lacken)
schitzt das Holz vor eindringender Feuchtigkeit.

_ Beitragenden Konstruktionen aus Helz im Haus {zum Beispiel Dachstuhl}, wo ein Holzschutz mit einem
amtlich zugelassenen Mittel gesetzlich vorgeschrieben ist {die DIN 68 800 "Holzschutz im Hochbau" ist Teil
der Bauordnungen der Lander), scllte man die relativ ungefahrlichen Borsalzpraparate verwenden.

_ Bei Befall durch Schadlinge an tragenden Bauteilen aus Holz oder bei Mébeln sollte als umweltschonendste
Methode die Heil¥luftbehandlung durchgefihrt werden; dabei mulé die Luft (zum Beispiel bei Holzwurmbefall
im Dachstuhl) in dem betroffenen Raum fir mindestens eine Stunde ca. 80 bis 100 °C erreichen, so dalk in
der Balkenmittel noch 55 °C erreicht werden. Diese hohe Temperatur zerstdrt dann die Schadlinge. Diese
Methode ist fir tragende Teile nach DIN 88 800 amtlich zugelassen.
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_ Im AuRenbereich soliten die Methoden des konstruktiven Holzschutzes besonders beachtet werden. Als
zusatzlicher Schutz kénnen Borsalzpraparate verwendet werden, die mit einem wasserundurchlassigen
Lack vor dem Auswaschen durch Spritzwasser und Feuchtigkeit geschitzt werden missen. Solche Lacke
gibt es auch von den Herstellern biologischer Farben und Lacke. Oft genigt im Aulenbereich aber auch
das Auftragen von wasserbestandigen Lasuren, die auf dem Holz eine glatte Cbherflache schaffen, so dald
die anfliegenden Schadinsekten wie zum Beispiel der Holzbock keine Ritzen finden, in die sie ihre Eier
ablegen kénnen.

(Aus. Der tkologische Heimwerker)

_Auch Pflanzen kénnen zu verbesserter Luftqualitat in Innenraumen beitragen. Folgende Zimmerpflanzen
sind in der Lage, Formaldehyd aus der Luft zu filtern:

Echte Aloe (Aloe barbadensis)
Banane (Musa criana)

Gronlilie {Chlorophytum elatum)
Philodendron domesticum
Philodendron selloum
Philodendren oxycardium
Dracaena massangeana

Efeutute (Epipremnum aureum)
Eselskopf {(Syngonim podophyllum)

Chrysanthemum morifolium
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Recht

OLG Diisseldorf, Urt. v. 26.10.1990 - 22 U 18/90 B

Formaldehyd-Ausgasungen aus Spanplatten eines Fertighauses stellen jedenfalls dann keinen Mangel dar, wenn
sie zu keinem héheren als dem vom Bundesgesundheitsamt empfohlenen Grenzwert von 0,1 ppm Formaldehyd
in der Raumluft fahren.

Zum Sachverhalt: Die Bekl. errichtete auf dem Grundstuck der Kl. in N., K-Stra2e 17b, ein Fertighaus des Typs
50682. Die KI. haben mit der Behauptung, die Raume des Hauses wiesen gesundheitsschadliche
Formaldehydkonzentrationen auf, Schadensersatz wegen Nichterfullung verlangt.

Das LG hat die Klage abgewiesen. Die Berufung der K. hatte keinen Erfolg.

Aus den Grunden: II. Ein Sachmangel des Fertighauses ist nicht erwiesen. Er lage dann vor, wenn das von der
Bekl. errichtete Fertighaus den zur Zeit der Abnahme (Dezember 1980) geltenden anerkanntenRegeln der
Technik nicht entsprochen hatte oder mit Fehlern behaftet ware, die seine Gebrauchstauglichkeit aufhében bzw.
minderten.

1. Ein Verstol} der Bekl. gegen anerkannte Regeln der Technik bei der Errichtung des Fertighauses ist nicht
erwiesen. Nach dem Ergebnis der erstinstanzlichen Beweisaufnahme lait sich insbesondere nicht feststellen,
dal die Bekl. zur Herstellung des Fertighauses Spanplatten verwendet hat, die unzulassig hohe Mengen
Formaldehyd an die Raumluft abgeben.

Es ist schon nicht sicher zu beurteilen, welcher Grenzwert fiir Formaldehydemissionen von im Fertighausbau
verwendeten Spanplatten seinerzeit den Regeln der Technik entsprach. Zur Zeit des Vertragsschlusses
{Februar/Marz 1980) galt die DIN 68763/73, die insoweit nur allgemein bestimmte, daf? keine beeintrachtigenden
Mengen Formaldehyd an die Raumluft abgegeben werden durften. Ein Grenzwert war nicht festgelegt. Das
Bundesgesundheitsamt hatte zwar schon im Jahre 1977 die Empfehlung ausgesprochen, einen Wert von nicht
mehr als 0,1 ppm Formaldehyd in der Raumluft anzustreben. Erst die vom Ausschul® fur Einheitliche Technische
Baubestimmungen {(ETB) im April 1980 herausgegebene "Richtlinie (ber die Verwendung von Spanplatten
hinsichtlich der Vermeidung zumutbarer Formaldehydkonzentrationen in der Raumluft” stellte konkrete
Anforderungen hinsichtlich der Formaldehydabgabe: Nach ihr dirfen nur noch solche Spanplatten im Bauwesen
einschliellich des Innenausbaus verwendet werden, die der zugleich herausgegebenen und der vorbezeichneten
Richtlinie als Anlage 2 beigeflugten "Richtlinie Gber die Klassifizierung von Spanplatten bezlglich der
Formaldehydabgabe" entsprechen. Diese schreibt vor, dal nur Spanplatten der Emissionsklasse E1
unbeschichtet und unbekleidet im Bauwesen verarbeitet werden dlrfen, also solche, die in den verschiedenen
zur Klassifizierung vorgesehenen Hersteller-Prifverfahren {vgl. Nrn. 3.2 u. 3.3 der Klassifizierungsrichtlinie)
Emissionswerte von maximal 0,1 ppm oder Perforatorwerte von maximal 10 mg erbracht haben, andere
Spanplatten nur, wenn sie beschichtet oder bekleidet sind und deshalb die Formaldehydabgabe der Roh-
Spanplatten an die Raumluft so gemindert ist, dal ihre Emissionswerte denen von Platten der Emissionsklasse
E1 entsprechen (vgl. Nr. 5 der ETB-Richtlinie).

Selbst wenn man die ETB-Richtlinie, die zwar zur Zeit der Herstellung des hier in Rede stehenden Gebaudes
schon existierte, jedoch erstim August 1981 im Ministerialblatt des Landes Nordrhein-Westfalen veréffentlicht
und damit im hiesigen Bereich verbindlich wurde, als fur die Gualitat der zu verarbeitenden Spanplatten
mafkgeblich ansieht, kann nicht festgestellt werden, dal die Bekl. durch Verwendung unzulassiger Spanplatten
kei der Errichtung des Hauses der Kl. gegen anerkannte Regeln der Technik verstoen hat. Ob die bei dem Bau
verwendeten Spanplatten nach der vorgenannten Richtlinie klassifiziert und gekennzeichnet sind, 1aRt sich
allerdings, nachdem das Gebaude fertiggestellt ist, mit vertretbarem Aufwand nicht mehr ermitteln. Das
Fraunhofer Institut fur Holzforschung in Braunschweig, das im Februar 1986 im Auftrag der Bekl. an vier
verschiedenen Stellen des Hauses Materialproben von Spanplatten entnommen und auf Formaldehyd untersucht
hat, hat in seinem schriftlichen Gutachten vom 9.4.1986 festgestellt, dal? der nach der sogenannten
Perfaratormethode {vgl. dazu Nr. 3 der Klassifizierungsrichtlinie} geprifte Formaldehydgehalt bei drei der
entnommenen Proken im Bereich der Emissionsklasse E1 und bei der vierten im unteren Bereich der
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Emissionsklasse E2 lag, bei der letztgenannten aber durch die werkseitig aufgebrachte Beschichtung die
Formaldehydabgabe so vermindert wurde, dald sie die von Platten der Emissionsklasse E1 nicht Oberstieg. Die
Richtigkeit der von dem Fraunhofer-Institut ermittelten Probenwerte, wie sie in der Anlage 2 zum Gutachten
wiedergegeben sind, wird von den Kl. nicht bestritten. Sie behaupten zwar, die Untersuchung nach der
sogenannten Perforatormethode fihre wegen eines falschen Faktors bei der Umrechnung des Perforatorwerts
auf die Raumluft-Konzentration zu einem zu niedrigen Wert. Der behauptete Umrechnungsfehler beriihrt jedoch
den for die Klassifizierung von Spanplatten mafigeblichen Perforatorwert nicht. Lagen aber die Perforatorwerte
der entnommenen Proben unter 10 mg/100 atro Platte bzw. erreichten die Platten infolge ihrer Bekleidung diesen
Wert, so kann der Bekl. ein Verstol gegen anerkannte Regeln der Technik durch Verwendung unzulassiger
Platten nicht angelastet werden.

2. Das Ergebnis der Beweisaufnahme rechtfertigt aber auch nicht die Feststellung, dafi die unstreitig
aufgetretenen und noch vorhandenen Formaldehydemissionen die Gebrauchstauglichkeit des Fertighauses
aufheben oder mindern.

Malstab fur die Beurteilung der Frage, ob der Gebrauchstauglichkeit des Gebaudes eingeschrankt oder
aufgehoben ist, sind die gesundheitlichen Auswirkungen der Formaldehydemissionen auf die Bewohner.
Gesicherte Erkenntnisse, von welcher Konzentration von Formaldehyd in der Raumluft an erhebliche schadliche
Einwirkungen zu erwartan sind, gibt s, wie der Sachverstandige B in seinem schriftlichen Gutachten vom
20.3.1989 ausgefiuhrt und bei seiner mindlichen Anhérung im Termin am 16.11.1989 bestatigt hat, nicht. Der
vom Bundesgesundheitsamt empfohlene Richtwert von 0,1 ppm stellt deshalb, wie der Sachverstandige weiter
dargelegt hat, auch nicht einen Grenzwert in dem Sinne dar, daf3 nach gesicherter Erkenntnis bei einer diesen
Wert Ubersteigenden Dauerbelastung durch Formaldehyd in der Raumluft mit Gesundheitsbeschadigungen zu
rechnen ist. Durch die angestrebte Einhaltung dieses Richtwerts soll vielmehr sichergestellt werden, daf? selbst
minimale Schadstoffmengen bei langdauernder Einwirkung nicht zu gesundheitlichen Risiken fuhren.

Bei Konzentrationen ven Formaldehyd in der Raumluft in der Gréenordnung von 0,1 bis 0,5 ppm, wie sie die Kl
behaupten, kann es zwar nach Auffassung des Sachverstandigen bei besonders empfindlichenPersonen zu
gesundheitlichen Beeintrachtigungen, insbesondere zu Schleimhautreizungen kommen. Bei dem weitaus gréfiten
Teil der Bevélkerung ist das jedoch in diesem Bereich noch nicht der Fall, so daf jedenfalls Ausgasungen von
Formaldehyd aus zum Fertighausbau venvendeten Baustoffen, die zu keiner hdheren Formaldehydkonzentration
in der Raumluft als 0,5 ppm flhren, noch nicht als Werkmangel angesehen werden kdnnen. Héhere
Formaldehydkonzentrationen als 0,5 ppm sind aber nach der Darstellung der Kl., die sich insoweit auf die
MeRergebnisse friherer, von der Bekl. selbst durchgefUhrter Untersuchungen und von ihr eingeholter
Privatgutachten stitzt, von einer Ausnahme abgesehen, nicht gemessen worden. Lediglich die von dem
Chemischen Untersuchungsamt des Kreises ¥V am 9.9.1985 durchgefihrte Messung in dem im Dachgeschol?
gelegenen Schlafzimmer hat nach dem Melbericht vom 11.9.1985 eine Formaldehydkonzentration in der
Raumluft von 695 millionstel Gramm/Kubikmeter ergeben, was - wie der Sachverstandige B in seinem
schriftlichen Gutachten vom 11.8.1987 dargelegt hat - umgerechnet einer Formal dehydkonzentration von 0,579
ppm entspricht, wahrend die am selben Tag in vier weiteren Raumen genommenen Luftproben nach dem
genannten MelRbericht Werte ergeben haben, die - ebenfalls umgerechnet - samtlich deutlich unter 0,5 ppm
lagen. Bertcksichtigt man, dalk der gemessene Formaldehydgehalt der Raumluft nicht nur von dem Baumaterial
des Hauses herrihn, als mdgliche Emittenten vielmehr - wie der Sachverstandige B in dem vorgenannten
schriftlichen Gutachten Gberzeugend dargelegt hat - auch Mdbel und anderen Einrichtungsgegenstéande mit
einem Anteil von etwa 50% in Betracht zu ziehen sind, so steht - die Richtigkeit und Verwertbarkeit der
MeRergebnisse unterstellt - damit noch nicht fest, dal der Formaldehydgehalt der Luftproben ausschliellich von
dem Baumaterial des Fertighauses stammt und der Grenzwert zur Gesundheitsschadlichkeit von 0,5 ppm durch
diese Ausgasungen Gberschritten warden ist.

Aber auch dann, wenn man den hdchstzulassigen Wert der Formaldehydkonzentration in der Raumluft bei dem
vom Bundesgesundheitsamt empfohlenen Wert von 0,1 ppm ansetzt, kann eine Uberschreitung dieses
Grenzwertes infolge der van den Baumaterialien des Fertighauses ausgehenden Formaldehydausgasungen nicht
festgestellt werden.

Am 17.2.1886 haben der von den Kl. beauftragte Sachverstandige £ von der technischen Hachschule in A und
das von der Bekl. beauftragte Fraunhofer Institut (K) nach untereinander abgestimmten, nachvollziehbar
beschriebenen Verfahren unabhangig voneinander in verschiedenen Raumen des Fertighauses Luftproben
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entnommen, die bei nur geringen Unterschieden der festgestellten Mellwerteergeben haben, dai die
Formaldehydkonzentration der Raumluft in keinem Fall den Grenzwert von 0,1 ppm erreichte. Die Richtigkeit
dieser Mefergebnisse und die Eignung des bei der Probenentnahme angewandten Verfahrens wird von keiner
der Parteien in Frage gestellt.

Das Institut fur Umweltanalytik in M. hat zwar bei einer Raumluftprobe, die es am 19.5.1989 im Auftrage der Kl.
dem Elternschlafzimmer im Dachgeschold entnommen hat, eine Formaldehydkonzentration von 0,23 ppm
festgestellt (vgl. den Untersuchungsbericht vom 22.5.1989). Dieses Untersuchungsergebnis kann jedoch als
Einzelergebnis, das - worauf der Sachverstandige B hingewiesen hat - zudem wegen fehlender Angaben
beziuglich der Luftwechselrate methodisch nicht abgesichert ist, das Obereinstimmende Ergebnis einer gréieren
Anzahl von Messungen, die der Sachverstandige £ und das Fraunhofer Institut nach abgestimmten Proben-
Entnahmeverfahren durchgefuhrt haben, nicht erschittern. Es gibt als solches auch keine Veranlassung zu einer
nochmaligen umfassenderen Untersuchung der Raumluft unter Einbeziehung mehrerer Raume des Gebaudes
auf der Grundlage des vom Fraunhofer Institut in Absprache mit £ bei den Probeentnahmen vom 17.2.1986
angewandten Verfahrens. Zwar unterliegt die Ausgasung des Formaldehyds aus den Bauteilen des
Fertighauses, worauf der Sachverstandige B hingewiesen hat, maglicherweise klimatisch bedingten
Schwankungen. Der Umstand, dalk auch schon frihere Messungen der Raumluftkonzentration von Formaldehyd,
soweit sie in einer weniger kihlen Jahreszeit durchgefohrt worden sind, zu etwas héheren MeRwerten gefuhrt
haben, veranlafit jaedoch angesichts der ungesicherten Methedik der diesen Messungen zugrundealiegenden
Probenentnahmen und der méglicherweise darauf beruhenden MeRdifferenzen eine erneute Begutachtung nicht.

Es kann auch nicht festgestellt werden, daf die Formaldehydausgasungen von Bauteilen vor Februar 1986 zu
einer Uberschreitung des Grenzwertes von 0,1 ppm gefihrt haben. Die friheren von den Kl. in Auftrag
gegebenen Messungen und auch die von der Bekl. selbst durchgefiihrten Untersuchungen, die im einzelnen
unter Angabe von Ort und Zeit der Probenentnahmen sowie der Meliergebnisse auf den S. 16 und 17 des
Gutachtens des Sachverstandigen B vom 11.8.1987 wiedergegeben sind, haben zwar héhere, namlich bis zu
0,18 ppm, die der Bekl. sogar bis 0,29 ppm reichende MeRwerte ergeben. Die gefundenen Werte lassen aber,
wie bereits dargelegt, wegen der nicht auszuschlietenden Einwirkungen anderer Emissionsquellen und der nicht
feststellbaren Methodik der Probenentnahme sichere Rickschlisse auf die von Bauteilen des Hauses
verursachten Formaldehydemissionen nicht zu. Sie stellen deshalb keine ausreichende Grundlage fur die im
Rahmen der Beweiswirdigung vorzunehmende Beurteilung der Frage dar, ob der Grenzwert berschritten
worden ist oder nicht.

Entgegen der Auffassung der KI. kommt eine Herabsetzung des hdchstzuldssigen Grenzwertes von
Formaldehydbelastungen in der Raumluft unter den vom Bundesgesundheitsamt empfohlenan Wert von 0,1 ppm
nicht in Betracht. Sie ist insbesondere nicht schon dadurch gerechtfertigt, daf? die an Arbeitsplatzen
héchstzuldssige Raumluftkonzentration (MAK) im Jahre 1987 von dem bis dahin geltenden Grenzwert von1 ppm
auf 0,5 ppm herabgesetzt worden ist. Wegen des grundsatzlich verschiedenen Ansatzes des MAK-Werts und
der Ubrigen Richtwerte besteht, wie der Sachverstandige B bei seiner mindlichen Anhérung durch das LG am
16.11.1989 ausgefuhrt hat, der Zusammenhang, dafi eine Veranderung des MAK-Werts aufgrund im
Arbeitsbereich gemachter Erfahrungen auch zu einer Verdnderung sonstiger Grenz wertempfehlungen fihren
musse, nicht. Unterhalb einer Konzentration von 0,1 ppm gibt es nach den weiteren Ausfuhrungen des
Sachverstandigen keinerlei verwertbare Erfahrungen, die die Annahme rechtfertigen, Formaldehyd habe zu
gesundheitlichen Beeintrachtigungen gefuhrt.

3. Dahk die Gebrauchstauglichkeit des Fertighauses durch Belastungen der Raumluft mit Dioxinen und Furanen
aufgehobken oder eingeschrankt ist, haben die Kl. nicht schllssig dargetan. Die entgegen der dort gegebenen
Darstellung erstmals in dem nach Ablauf der Frist zur Begrindung der Berufung mit Schriftsatz vom 24.9.1990
aufgestellte Behauptung, die Innenraumluft sei nicht nur mit Formaldehyd, sondern auch mit Lindan und
Pentachlorphenol belastet gewesen, ist véllig unsubstantiiert. Es fehlen jegliche Angaben, wann, von wem und in
welchen Konzentrationen die genannten Giftstoffe in der Raumluft des (friheren) Hauses der Kl. gemessen
worden sind. Auch auf einen entsprechenden Hinweis in der Berufungsverhandlung haben die Kl. ihren
diesheziglichen Sachvortrag nicht erganzt.

(Mitgeteilt von Vors. Richter am OLG Dr. F. Weyer, Disseldorf)

Anm. d. Schriftltg.: Der BGH hat mit Beschl. v. 21.3.1991 - VIl ZR 310/90 - ProzeBkostenbkeihilfe fur die
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beabsichtigte Revision abgelehnt, "weil die beabsichtigte Rechtsverfolgung keine hinreichende Aussicht auf
Erfolg bietet". Daraufhin ist keine Revision eingelegt worden.

LG Ansbach, Urteil vom 18.8.1989, 3 O 477/88 (nicht rechtskriftig) B

Formaldehyd, Gewéhrleistungsanspriiche aus einem Fertighauskauf

Eine Formaldehydkonzentration unterhalb des vom BGH empfohlenen Richtwertes stellt einen Mangel dar, der
das Haus fur Wohnzwecke ungeeignet macht.

Aus dem Tatbestand:

Es geht um Gewsahrleistungsanspriche aus einem Fertighauskauf.

Die Beklagte zu 1, bei der der Beklagte zu 2 als Verkaufsleiter beschaftigt war, errichtete fur den Klager ein
Fertighaus zu einem Preis von insgesamt DM 294045 -, das der Klager mit Ehefrau und drei Kindern, geboren
1977, 1981 und 1983, am 29.6.1984 bezog. Der Klager selbst hatte einen HolzfuRboden zum Preis von DM 11
540,28 einbauen lassen.

Die Beklagte zu 1 warb fur ihre Fertighduser in Prospekten u. a. mit folgenden Angaben:

"Der Schliussel zu héchster Wohnqualitat. Qualitat Hand in Hand. Hosby erfullt den hohen Anspruch auf solide
Ausfihrung. Lebensumwelt und Lebensqualitat haben echte, ehrliche Inhalte. Hosby verwendet wertvolle
Materialien. Mehr als 25 Jahre Erfahrung garantieren Sicherheit und Qualitat. Hosbys Energiespartechnik und
Warmetechnik schaffen angenehmes Wohnklima und héchsten Klimakomfort."

Da der Klager Wert auf die Verwendung umweltvertraglicher Baustoffe legte, hatten die Beklagten ihm vor
Vertragsschluld ein Gutachten Uber die Formaldehydabgabe-Klassifizierung von Falima-F-beschichteten
Spanplatten zuganglich gemacht, was als Ergebnis eine Ausgaskonzentration an Formaldehyd von 0,016 ppm
ausweist.

Die Beklagten, so der kl&gerische Vortrag, hatten angegeben, solche Spanplatten zu verwenden.

Als Holzschutzmittel verwendete die Beklagte "WolvacS5", das geman Prifbericht des Instituts fir Bautechnik
vom 30.12.1982 bei Holz im Innenausbau, das in direkten Kontakt mit Lebens- oder Futtermitteln kommen kann,
nicht verwendet werden darf. In Laborberichten vom 18.12.1987 bzw. 13.1.1989 Uber Blutproben des Klagers
und seiner Familie wurden Lindankonzentrationen zwischen 0,10 ../l und 0,18 .../| festgestellt, und es wurde
bescheinigt, daf bei Lindanwerten gréfier als 0,10 ../I eine Belastung durch Holzschutzmittel wahrscheinlich sei.

(..
Mit Schreiben vom 10.5.1988 focht der Klager den Bauvertrag wegen arglistiger Tauschung an.

Bei der Frau des Klagers wurden chronischer Eisenmangel, eine Anderung des Blutsystems und Hautallergien
im Zusammenhang mit chemischen Stoffen festgestelit.

Der Klager ist am 1.4.1989 in eine Mietwohnung gezogen; bis zuletzt litt die klagerische Familie an
Kopfschmerzen und Schlafstérungen.

Seit 1984 verwendet die Beklagte zu 1 zur Impragnierung ein umweltfreundlicheres Mittel - Diffusit -, das kein
Lindan enthalt.

Mit nctariellem Vertrag vom 15.12.1988 hat der Klager sein Anwesen verkauft. Hinsichtlich des Kaufpreises ist
vereinbart:

"1. Der Kaufpreis betragt a) fir das Grundstiick samt Keller DM 209 999,-, b) fir das aufstehende Haus ab
Oberkante Keller DM 1,-, sohin insgesamt DM 210 000,-"

copyright © 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 4



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Zur Finanzierung des Anwesens hatte der Klager Darlehen bei der Volksbank Rothenburg ob der Tauber Gber
insgesamt DM 390 000, - aufgenommen. (...)

Aus den Griinden:

(...) Die Klage ist nur teilweise begrindet. 1. Geman § 633 BGE hat die Beklagte zu 1 die Baukosten zu
ersetzen, weil das von ihr gelieferte Haus nicht die zugesicherten Eigenschaften (hohe Wohnqualitat) hat und mit
Fehlern behaftet ist, die seinen Wert und seine Tauglichkeit zum Wohnen aufheben.

Ein Mangel liegt dann vor, wenn die Sache nicht zum Obereinstimmend vereinbarten Wohnzweck taugt.
Vertragszweck war die Errichtung eines Hauses als Wohnhaus. Zum Wohnen ist das Haus ungeeignet, weil von
den verwendeten Baumaterialien eine Gesundheitsgefahrdung ausgeht.

Nach der unstreitigen Untersuchung der Landesgewerbeanstalt Bayern vom 4.2 1986 wurde im Schlafzimmer
des Klagers eine Raumluftkonzentration von 0,05 ppm oder 59 ... /Kubikmeter Formaldehyd festgestellt. Im
Frahjahr 1988 wurde eine weitere Messung vorgenommen, die 0,054 bis 0,064 ppm bzw. 65 bis 77
.../Kubikmeter Formaldehyd ergab. AuRerdem wurden im Schlafzimmer bzw. Wohnzimmer 19 bzw. 3,3 mg
Lindan je Kilogramm Hausstaub festgestellt.

Der Sachverstandige Dr. Muschaweck hat, wie er (berzeugend in seinen schriftlichen und mundlichen
Ausfihrungen darlegte, folgendes festgestellt:

Auenluft: 15 .. /Kubikmeter - 0,012 ppm Formaldehyd und Lindan unter 0,01 . /Kubikmeter, Wohnzimmer: 92
...{Kubikmeter = 0,012 ppm Formaldehyd, unter 0,01 g/Kubikmeter Lindan, Schlafzimmer: 103 .. /Kubikmeter =
0,08 ppm Formaldehyd bzw. 408 g/Kubikmeter = 0,33 ppm am 1.12.1988. Lindan an beiden Tagen unter 0,01
...{Kubikmeter, wobei das Schlafzimmer zwischen dem 11.11. und 1.12. véllig ausgeraumt und versiegelt war. Im
Staub befanden sich am 7.11.1988 im Wohnzimmer 2,1 mg/kg und im Schlafzimmer 10,05 mg/kg Lindan. Am
1.12.1988 befanden sich im Hausstaub 8 5-19 4 mg/kg Lindan. Aulterhalb des Hauses ergab sich ein Wert von
unter 0,1 mg/kg.

Aufgrund der MeRkanordnung steht zur Uberzeugung des Gerichts fest, dalk andere Quellen als die von der
Beklagten zu 1 gelieferten Materialien als Verursachen ausscheiden. Unbeachtlich ist in diesem Zusammenhang,
dal} die Spanplatten in die Kategorie E1 eingestuft wurden und die Tatsache, daf? in den Zimmern verschiedene
Konzentrationen gemessen wurden. Bei einer solchen Belastung ist es unzumutbar, das Haus zu bewohnen.
Zwar ist die Empfehlung des Bundesgesundheitsamtes (BGA), eine Formaldehydkonzentration von 0,1 ppm
nicht zu Uberschreiten, im Zusammenhang mit den Baustoffbestimmungen zu bindendem Recht geworden.
Diese Bestimmung ist auf AufenthaltsrAume zugeschnitten. Der derzeit giltige MAK-Wert betrug sogar 0,5 ppm.
Die Kammer folgt aber dem Gutachter Prof. Dr. Wolf, der diese Grenzwerte fur zu hoch hélt.

Der MAK-Wert bezieht sich auf Belastungen am Arbeitsplatz, also eine Dauer von 40 Stunden je Woche. Fir die
Belastung in der Waohnung mafite also der MAK-Wert auf 1/20 reduziert werden. Auterdem hat dieser Wert
dann aulzer Betracht zu bleiben, wenn trotz seiner Einhaltung von den Bauten gesundheitliche Schadigungen
ausgehen.

Der untere Schwellenwert fir Reizungen der Schleimhaut liegt bei 0,05 ppm Formaldehyd, und nach Angaben
des BGA liegen bei einer Dauerexposition von 0,04 ppm bereits Normabweichungen im Hirnstrombild vor.

Nach Ansicht von Prof. Dr. Wolf ist Formaldehyd méglicherweise, wenn nicht sogar wahrscheinlich karzinogen
bei Dauerexposition. Die in dem Gutachten der LGA Nirnberg zugrunde gelegten Unbeachtlichkeitswerte sind
daher nicht haltbar. Das gilt auch fur die Lindanwerte. Zwar gibt es Richtwerte der FAO und der WHO, die 10
...Ikg Kérpergewicht als tagliche Aufnahme flr mit Sicherheit unschadlich einstuft. Doch stammt diese Richtlinie
aus dem Jahre 1973,

Nach gegenwartiger wissenschattlicher Erkenntnis, so weiter der Sachverstandige Prof. Dr. Wolf, ist mit einer
chronischen Belastung ab einer Serumkonzentration von 0,08-0,1 g/l zu rechnen {Werte der Familie des Klagers:
0,1und 0,18 g/l).
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Bei Lindanintoxikationen ist mit Schadigungen des Stoffwechselsystems und der mannlichen Geschlechtsorgane
zu rechnen. Karzinogene Wirkung ist nicht nachgewiesen, aber ebenfalls méglich bis wahrscheinlich.

Die von der Beklagten zitierten Gutachten vermégen in diesem Zusammenhang die Kammer nicht zu
Uberzeugen. Sie beziehen sich entweder auf akute Intoxikationen oder aber Belastungen am Arbeitsplatz. Von
einer permanenten Belastung ist dort nicht die Rede. Auch wird dort die karzinogene Wirkung nicht véllig
ausgeschlossen.

Schlielklich ist noch anzumerken, daflt normalerweise die Lindankonzentration in Innenrdumen kaum bis
Uberhaupt nicht meRbar ist. Die Giftkonzentrationen auRerhalb der Wohnung sind jeweils vernachlassigbar klein.

Daraus folgt, daf? sowohl vom Formaldehyd wie vom Lindan gesundheitsschadigende Wirkungen ausgehen, und
weiter, daf} beide Stoffe in ihrer Kombination die Wirkung noch erhéhen. Es kann dahinstehen, ob die
verwendeten Spanplatten und Halzer die E1-Richtlinien erfullen. Gerade die Festlegung der Werte von 45%
Luftfeuchtigkeit und stindlich erfolgendem volligem Luftwechsel im Testraum sind realitatsfremd. Sie verschaffen
aber den Platten "gute" Daten, da steigende Luftfeuchtigkeit die Abgabe von Formaldehyd an die Raumluft
erhoht, ein Luftwechsel dann diese Konzentration sukzessiv verringert.

Lindan wurde vor Baubeginn als Bestandteil des Holzschutzes nach DIN 68 800 verboten (was auch zur Folge
hatte, dal die Beklagte seit 1984 Impragnierungen verwendet, die kein Lindan enthalten).

Einer Fristsetzung geman § 634 Abs. 2 BGB bedurfte es nicht, da eine Beseitigung des Mangels unméglich ist.
Die von der Beklagten zu 1 vorgesehene Abhilfe - Bindung des Formaldehyds durch Ammoniakgas und
Verstarkung der Dampfsperren - wirden, wie beide Sachverstandige Uberzeugend darlegten, wiederum das
Wohnklima verschlechtern.

Der Anspruch ist nicht verjahrt.

Mit Schreiben vom 10.6.1985 wurde der Mangel gerigt. Im Schreiben vom 13.6.1985 ist ein Anerkenntnis der
Beklagten zu 1 dem Grunde nach enthalten. Dies filhrt gemar} § 208 BGB zur Hemmung der Verjahrung. (...}

Der Klager kann Rickzahlung des Kaufpreises in Héhe von DM 294 045 - abziglich DM 1,-, das sind DM 284
044.-, verlangen, da er als Kaufpreis den symbolischen Wert von DM 1.- erhielt und ihm nicht zugemutet werden
kann, daf einige der Zimmer abgerissen werden und er den Rest des Hauses behalt.

Der Klager hat Anspruch auf Ersatz der durch den Mangel unmittelbar entstandenen Schaden. Dies umfalit den
verlegten FuRboden (DM 11 540,,28), der infolge eines zu erfolgenden Abrisses wertlos wirde.Es handelt sich
hier um einen Schaden an der baulichen Anlage.

2.(..)

3. Aulerdem stehen dem Klager die Mietkosten seit 1.4.1989 bis zu dem Zeitpunkt zu, indem er entweder ein
anderes eigenes Haus bezieht cder dies billigerweise tun kdnnte. Erfaiit werden auch die Kosten fir Gutachten,
durch die der Mangel aufgedeckt wurde, und die Zinskosten fur die Finanzierung des milkglickten Hausbaues
{vgl. OLG Osnabrick, Z U 61/84 vom 3.12.1983).

Darlber hinaus stehen dem Beklagten auch die durch die Gesundheitsschaden entstandenen Kosten zu, soweit
sie durch Lindan oderfund Farmaldehyd hervorgerufen wurden.

4. Der Schmerzensgeldanspruch, dessen Hohe die Kammer pflichtgeman schatzt, ist gemalk & 823 Abs. 1, 847,
245 BGB begrindet. Der Klager hat nachgewiesen, dali? zwischen dem 29.6.1984 und 1.4.1989 {Auszug) eine
andauernde Reizung der oberen Luftwege und Bindehaute und chronische Vergiftungserscheinungen
hervorgerufen wurden. Dies hat die Beklagte zu 1 zumindest fahrlassig also schuldhaft verursacht. Auch im
Hinblick auf spatere Folgeschaden ist ein Schmerzensgeld von DM 20 000,- angemessen.

Die Beklagte zu 1 hatte wissen missen und kénnen, dal lindanhaltige Impragnierungen verboten sind, auch
wenn "Wolvacs5" zugelassen war. Zwar erreichen die Platten unter Versuchsbedingungen die E1-Werte. Sie
Uberschreiten aber unter ungunstigen Bedingungen, von denen auszugehen ist, die baurechtlich
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vorgeschriebenen Werte. Die Beklagte verwendete diese Materialien, ohne sich Gber die tatsachliche
Emissionsrate klar zu sein. Damit hat sie fahrlassig gegen die Sorgfaltspflichten ihrer Berufsgruppe verstolien.
Sie kann sich auch auf eigene Testergebnisse, die sehr viel ginstiger sind, nicht berufen, wenn diese
Testergebnisse in Wirklichkeit nicht erreicht werden. Ein Mitverschulden geman § 254 BGB liegt nicht vor, da der
Klager keine zurechenbare Kenntnis von dem Sachverhalt hatte. Seine Frau verfugt zwar Gber Kenntnisse in der
pharmazeutischen Chemie, nicht aber in der Baustoffchemie. Auch aus der Formulierung "wasserlésliche
Impragnierung" lassen sich keine Verdachtsmomente herleiten, da es, wie die Sachverstandigen ausfihrten,
wasserldsliche Lacke gibt, die auch nach Abtrocknen wasserabweisend sind und kein Lindan enthalten. {...)

(Rechtsanwalt Ridiger Koch)

Urteil des Oberlandesgerichts Niirnberg vom 15. Januar 1992, Az. 9 U
3700/89; (nicht rechtskraftig)

Unbewohnbarkeit eines Fertighauses wegen zu hoher Formaldehyd- und
Lindan-Konzentration - Hersteller mul dem Kéufer die Kosten der
Neuherstellung ersetzen - Umstrittene Grenzwerte

Die unzumutkar hohe Schadstoffbelastung eines neuerrichteten Gebaudes stellt auch dann einen wesentlichen
Baumangel dar, wenn kein behérdlich festgelegter Grenzwert Gberschritten ist. Das gilt erst recht, wenn mehrere
Schadstoffe gleichzeitig auftreten und zu beflurchten ist, daf sich gerade durch ihr Zusammenwirken das
Gesundheitsrisiko noch zusatzlich erhéht. Mit dieser Begriundung gab das Cherlandesgericht Nurnberg der Klage
eines Fertighauskaufers statt, der von der Fertighausfirma den gesamten Kaufpreis zurtckverlangt und Ersatz
seines daruber hinausgehenden Schadens gefordert hatte.

Raumluftmessungen in dem 1984 errichteten Fertighaus hatten eine Formaldehydkonzentration ergeben, die
zwar unter dem vom Bundesgesundheitsamt empfohlenen Grenzwert von 0,1 ppm, aber Ober dem vom Senat
als unbedenklich angesehenen Wert von 0,025 ppm lag. Hinzu kamen Lindan-Ausgasungen, die bei den
Hausbewohnern bereits zu erhéhten Lindan-Werten im Blut gefUhrt hatten. Die von Spanplatten herrhrenden
Ausdinstungen machten sich nicht nur durch unangenehmen Geruch bemerkbar, sondern riefen bei den
Bewohnern kdrperliche Beschwerden hervor. Aullerdem stehen Formaldehyd und Lindan im Verdacht,
krebserregende Wirkung zu besitzen. Aufgrund der nach Uberzeugung des Senats gesundheitsgefahrdenden
Schadstoffbelastung wollte es das Gericht dem Kaufer und seiner Familie nicht zumuten, noch langer in dem
Haus zu wohnen.

Bleibt es bei der Entscheidung - gegen das Urteil kann noch Revision zum Bundesgerichtshof eingelegt werden -
, dann mufd die Fertighausfirma an ihren Kunden mindestens 393 853,- DM zahlen. Das entspricht den Kosten
der Neuherstellung.

Den Kaufvertrag Uber das Fertighaus hatte der KI&ger bereits 1983 abgeschlossen. Der Kaufpreis betrug 294
045,- DM ab Oberkante Kellerdecke. Vorausgegangen waren intensive Verhandlungen, in denen der Klager
keinen Zweifel daran liel3, daf} er besonderen Wert auf méglichst umweltvertragliche und chemiefreie Baustoffe
legte. Um sicherzugehen, lielk er sich vom Gebietsvertreter der Fertighausfirma sogar den Untersuchungsbericht
eines Instituts fir Holzforschung Uber die erwartete Formaldehydkonzentration vorlegen.

Schon bald nach dem Einzug klagten der Kaufer und seine Familie zunehmend Uber unangenehmen Geruch und
Uber kirperliche Beschwerden. Hierzu heif3t es in den Urteilsgriinden:

"Die Ausdinstungen der Spanplatten verursachten - je nach persénlicher Empfindlichkeit - Augen- und
Rachenreizungen, Hustenanfalle ausldsende Beeintrachtigungen der cberen Atemwege, Gliederschmerzen,
Mattigkeit, Hautjuckreiz sowie Konzentrationsstérungen. Sie wurden - ebenfalls akbhangig vom subjektiven
Empfinden - als beilfend, maodrig, stechend, jedenfalls objektiv als sehr unangenehm empfunden, weshalb ein
langerer Aufenthalt in den mit Spanplatten verkleideten Raumen nicht ertraglich war. Das kérperliche
Wohlbefinden wurde stark beeintrachtigt.”
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Dieses Beschwerdebild bezeichnete der vom Gericht hinzugezogene Sachverstandige als typisch fur eine
Belastung durch Formaldehyd und/oder Lindan.

In der Tat ergaben mehrere Raumluftmessungen im besonders angelasteten Schlafzimmer
Formaldehydkonzentrationen zwischen 0,05 und 0,08 ppm. Diese Werte liegen zwar um bis zur Halfte unter dem
Grenzwert von 0,1 ppm, den das Bundesgesundheitsamt schon 1977 fur die Raumluft in Wohnraumen
empfohlen, den der Ausschufd fur Einheitliche Technische Baubestimmungen 1980 Ubernommen und den das
Bayerische Staatsministerium des Innern 1981 als Bauordnungs-Richtlinie eingefuhrt hat.

Dieser Richtwert ist aber nach Auffassung des OLG Narnberg fur die zivilrechtliche Gewahrleistungshaftung nicht
verbindlich. Nach neueren Erkenntnissen misse man vielmehr davon ausgehen, dafl eine
Formaldehydkonzentration in der hier vorgefundenen Gréfzenordnung bereits "betrachtliche Gesundheitsrisiken"
berge. Sogar schon eine Dauerbelastung von "nur* 0,025 ppm, also 1/4 des empfohlenen Richtwertes, konne die
Gesundheit der Hausbewohner gefahrden. Das Gericht folgte damit in vollem Umfang dem Gutachten des von
ihm hinzugezogenen Sachverstandigen, eines Universitatsprofessors fur Pharmakologie und Toxikologie.

Auch im ausgasenden Lindan sah das OLG in Ubereinstimmung mit dem Sachverstandigen die "Quelle einer ...
nicht zu vernachlassigenden Gesundheitsgefahr'. Ebenso wie Formaldehyd gelte Lindan als "maglicherweise
karzinogen" {= krebsauslésend). Mit einer chronischen Belastung des Menschen sei laut Gutachten schon dann
zu rechnen, wenn die Lindankonzentration im Blut 0,8-0,10 pg/l bersteige. Im konkreten Fall wurden bei den
Hausbewohnern jedoch Werte von bis zu 0,18 ug/l festgestellt.

Noch unter einem weiteren Gesichtspunkt teilte der Senat die Bedenken des Sachverstandigen. Seien
Formaldehyd und Lindan schon je fur sich allein genommen gesundheitsgefahrdend, so kénne das
Zusammenwirken beider Schadstoffe ihr Gefahrenpotential in einem bkislang noch unerforschten und daher
unbekannten Mal} ansteigen lassen.

Zusammenfassend bewertete das Gericht die zu hohe Schadstoffbelastung als "wesentlichen Mangel”, der die
Tauglichkeit des Hauses nicht nur mindere, sondern aufhebe. Das gelte umsomehr, als sich der Kaufer bei den
Vertragsverhandlungen vom Gebietsvertreter der Fertighausfirma eigens eine besonders niedrige
Formaldehydkonzentration (0,016 ppm) und die Verwendung schadstoff- und damit auch lindanfreier
Holzschutzmittel hatte zusichern lassen.

Da eine Sanierung keinen nachhaltigen und vollstdndigen Erfolg verspreche, habe der Kdufer Anspruch auf
Ersatz der Kosten einer Neuherstellung.

Vfg. OFD Niirnberg vom 14. Mai 1990, S 2284 - 238/St 218

Einkommensteuer: Aufwendungen zur Vermeidung oder Behebung
gesundheitlicher Schadden infolge Formaldehyd- und
Holzschutzmittelausgasungen

Entsprechend einem Beschluld der Landervertreter sind Aufwendungen zur Vermeidung oder Behebung
gesundheitlicher Schaden infolge von Formaldehyd- und Holzschutzmittelausgasungen als aulergewbhnliche
Belastung gemaf & 33 EStG zu berlcksichtigen, sofern es sich nicht um Betriebsausgaben oder
Werbungskosten handelt. Dies trifft vor allem zu bei Wiederbeschaffungskosten fur Kleidung und Hausrat sowie
bei Sanierungskosten an einer eigengenutzten und nicht {mehr) der Nutzungswertbesteuerung unterliegenden
Wohnung.

Voraussetzung ist, dal? Gesundheitsschaden bereits eingetreten oder konkret zu beflrchten sind; dies ist durch
ein arztliches Attest nachzuweisen. Des weiteren mul? der Zusammenhang mit den Ausgasungen durch ein
Gutachten der zustandigen amtlichen technischen Stelle nachgewiesen werden, waorin auch die Quelle der
Ausgasungen genau beschrieben wird. Die Grundsatze des Abschnitts 189 EStR sind zu beachten.

Als zustandige amtliche technische Stelle kommen insbesondere die in der Bekanntmachung des Bayerischen
Staatsministeriums fir Landesentwicklung und Umweltfragen vom 9.1.1989 Nr. 8§114-332-138551 aufgefihrten
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Stellen in Betracht oder die Landesuntersuchungsanstalt fir das Gesundheitswesen Nordbayern in 91058
Erlangen, Eggenreuter Weg 43 (Tel. 091 31/61 43).

Betreffend die Sanierung von selbstgenutzten Wohnungen bitte ich folgendes zu beachten:

Wourden Teile eines Gebaudes z. B. mit PCP oder lindanhaltigen Holzschutzmitteln behandelt, kann aufgrund der
langen Ausgasungszeitraume und der zunehmenden Sensibilisierung der Hausbewohner weiteren
gesundheitlichen Schaden nur durch eine Entfernung der kontaminierten Teile entgegengewirkt werden. Dies
kann oft nur dadurch bewerkstelligt werden, daf? das gesamte Gebaude cder Teile eines Gebaudes vollstandig
zerlegt und unter Austausch der vergifteten Teile wieder aufgebaut werden. Um dabei den Umfang der
notwendigen Arbeiten feststellen zu kénnen, ist es notwendig, darid der Steuerpflichtige durch das Gutachten
nachweist, welche BaumafBinahmen im Rahmen der Dekontamination erforderlich sind. Die notwendigerweise
anfallenden, unmittelbaren und mittelbaren Aufwendungen kommen als aul2ergewdhnliche Belastung in Betracht.

Die Entscheidung, ob es sich bei der durchgefiuhrten Baumaflinahme um eine Sanierung oder Reparatur eines
bestehenden oder aber um die Herstellung eines neuen Wirtschaftsguts handelt, liegt dabei weitgehend auf
tatsachlichem Gebiet und kann nur anhand einer objektiven Wurdigung samtlicher Umstande des Einzelfalles
getroffen werden. Entsprechend Abschnitt 42a Abs. 2 Nr. 1 Satz 2 EStR ist die Herstellung eines neuen
Wirtschaftsguts dann anzunehmen, wenn ein Gebaude durch eine Baumafinahme in seinem Zustand wesentlich
verandert wird. Dies ist der Fall, wenn z. B. die in das urspringliche Gebaude eingefigten Neubauteile
besondere Merkmale aufweisen, die das Bauwerk bei objektiver Betrachtung als neues Wirtschaftsgut
erscheinen lassen.

Eine Generalikerholung muf} einer wirtschaftlichen Neuherstellung dergestalt nahekommen, dal} von einer véllig
veranderten Nutzungsdauer des gesamten Wirschaftsguts auszugehen ist. Dies ist bei der "Entgiftung" eines
Gebaudes durch Auswechseln ven den mit Giftstoffen belasteten Holzteilen selbst dann nicht der Fall, wenn das
Auswechseln der kontaminierten Teile nur unter Zerlegung des gesamten hishe

rigen Gebaudes durchfihrbar ist. In diesem Fall sind die Kosten fir die Behebung von Schaden, die durch den
Verschleil einzelner unbrauchbar gewordener Teile des Wirtschaftsguts entstehen, als Erhaltungsaufwendungen
anzusehen, die im Jahr der Verausgabung im Rahmen des § 33 ESIG als aullergewdhnliche Belastung
bertcksichtigt werden kdnnen. Eine Verteilung der Aufwendungen auf mehrere Jahre ist grundsatzlich nicht
mdglich.

Hinsichtlich der Wiederbeschaffungskosten fur Kleidung und Hausrat bitte ich, eine auergewdhnliche Belastung
nur insoweit anzuerkennen, als die Kosten angemessen sind und im Gutachten detailliert nachgewiesen wird,
welche Gegenstande auch nach einer entsprechenden Reinigung nicht wieder verwendet werden kénnen.

Im Hinblick auf evtl. Schadenersatzleistungen sind im Falle der Berticksichtigung entsprechender Kosten als
aullergewdhnliche Belastung die diesbezglichen Bescheide insoweit geman § 165 AO vorlaufig zu erlassen.

Weiter hat die Oberfinanzdirektion NUrnberg in ihrer Verfigung vom 19.11.1892 (S 2285 - 131/5t 21) darauf
hingewiesen, daf das Bremer Umweltinstitut {Wielandstrate 25, 28203 Bremen) seit 1982 auf dem Gebiet der
Schadstoffmessung, speziell der Innenraumlufthygiene, tatig ist, insbesondere bei Messung von
Holzschutzmittel-Wirkstoffen wie PCP, Lindan u. a. sowie seit einiger Zeit auch im Bereich der Asbestsanierung.
Gegen eine Anerkennung entsprechender Gutachten dieses Instituts bestehen daher keine Bedenken. (Quelle:
MAA, 19 (1993) 19).

Petition: "Hilfe fir Chemikaliengeschadigte”, Pet 1-11-18-212-26209

BeschluRiempfehlung:

Die Petition der Bundesregierung - dem Bundesminister fur Umwelt, Naturschutz und Reaktorsicherheit (BMU) -
zur Erwagung zu Uberweisen.

Begriindung:
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Die Petentin - eine Formaldehydallergikerin - fordert eine gesetzliche Regelung der Entschadigungsanspriche
Formaldehydgeschadigter sowie die Schaffung eines finanziellen Hilfsprogramms fir diesen Personenkreis.

Die Petentin erlitt infolge berufsbedingter Berihrung mit formaldehydhaltigen Desinfektionsmitteln in den Jahren
1972-1975 erhebliche gesundheitliche Schaden. Sie ist der Ansicht, insbesondere Personen, die bereits in der
Vergangenheit durch Formaldehyd oder anderen Chemikalien geschadigt wurden, muaiten aus einem Hilfsfond
finanziell entschadigt werden. Hersteller und Verarbeiter von Formaldehyd sollten durch den Gesetzgeber im
Rahmen der Produkthaftung verpflichtet werden, Entschadigungsfonds einzurichten sowie
Haftpflichtversicherungen abzuschlieften, die auch im Falle der Insolvenz eines Unternehmens eine
Entschadigung gewahrleisten wurden.

Zu dem Anliegen wurden mehrere Stellungnahmen des Bundesministers fur Umwelt, Naturschutz und
Reaktorsicherheit (BMU) eingeholt.

Unter Bertcksichtigung dieser Stellungnahmen 1aMit sich das Ergebnis der Parlamentarischen Profung wie folgt
zusammenfassen:

Der Petitionsausschuld hat sich bereits friher mit Eingaben befaldt, in denen staatliche Hilfsmalnahmen fur
Formaldehyd- und Holzschutzmittelgeschadigte gefordert werden. Der BeschluGempfehlung, die Petition der
Bundesregierung - dem BMU und dem BMJ - zur Erwagung zu Uberweisen und den Fraktionen des Bundestages
zur Kenntnis zu geben, soweit rechtliche Verbesserungen im Bereich des Umwelthaftungsrechts gefordert
wurden, sowie die Petition als erledigt anzusehen, soweit staatliche finanzielle Hilfsprogramme gefordert wurden,
stimmte der Deutsche Bundestag in der Sitzung am 8. Oktober 1987 zu. Dieser Beschlu? wurde der Petentin
Ubersandt.

Das am 1. Januar 1990 in Kraft getretene Gesetz Gber die Haftung fir fehlerhafte Produkte {ProdHaftG) vom 15.
Dezember 1989 (BGBI | S. 2198) gewahrt einen verschuldensunabhangigen Schadenersatzanspruch, soweit ein
fehlerhaftes Produkt in Verkehr gebracht wurde. Zwar ist ein Produkt in diesem Sinne nicht fehlerhaft, wenn der
Fehler im Zeitpunkt des Inverkehrbringens nach dem Stand von Wissenschaft und Technik nicht erkannt werden
konnte (§ 1 Abs. 2 Nr. 5 ProdHaftG), dennoch bietet dieses Gesetz einen ausreichenden Schutz der durch
Chemikalien geschadigten Personen. Dies gilt jedoch nur fur Schadigungen durch Produkte, die nach dem 1.
Januar 1990 in den Verkehr gebracht wurden, da § 16 ProdHaftG die Anwendung des Gesetzes auf die ab
diesem Zeitpunkt in Verkehr gebrachten Produkte beschrankt. Dies hat u. a. zur Folge, dafid die
Formaldehydsch&digung der Petentin nicht vom ProdHaftG erfafdt wird.

Der BMU weist jedoch darauf hin, auf Anregung des Petitionsausschusses habe er mit den entsprechenden
Industrieverbanden Gesprache mit dem Ziel aufgenommen, die Situation Formaldehydgeschadigter zu
verbessern. Auch wenn die Produkte, die seinerzeit erhebliche Formaldehydkonzentrationen ausldsten, zur Zeit
ihres Inverkehrsbringens den damaligen Anforderungen entsprochen hatten, sei eine Hilfe fur die Betroffenen,
etwa in Form eines Entschadigungsfonds, geboten, wobei auch vergleichbare Produkte in der ehemaligen DDR -
z. B. Hylotox - zu ber(icksichtigen seien.

Der Petitionsausschul? begrifdt, dal der BMU Gesprache mit den jeweiligen Industrieverbanden aufgenommen
hat, um die Situation chemikaliengeschadigter Personen zu verbessern.

Im Hinblick auf diese Gesprache gibt die Petition Anlaf, die Bundesregierung zu ersuchen, auf dem
eingeschlagenen Weg fortzufahren, um auch Maéglichkeiten der finanziellen Unterstitzung fur die
chemikaliengeschadigten Personen zu finden, die keine Ersatzanspriiche nach dem ProdHaftG geltend machen
kénnen.

Das Anliegen der Petentin wird deshalb grundsatzlich beflUrwortet. Dieser BeschluBB und die Petition werden der
Bundesregierung mit dem Ersuchen zugeleitet, nach Méglichkeiten der Abhilfe zu suchen.
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Kasuistik

1. Fall:

Seit etwa 1956 betreibt eine Holzfabrik in Bad Tolz (Spanplattenhersteller) das firmeneigene Heizkraftwerk neben
Ol auch vermutlich mit den kunststoffbeschichteten Abfallen, Rinden und Spanplattenrasten, wobei vermutlich
erhebliche Mengen Dioxin frei werden, was die erhebliche Cadmiumemission (+ Nickel) belegt (Télzer Kurier vom
10.3. und 12.3.1988).

Ein Rufiaustof? von rund 130 t sind for diesen Luftkurort erlaubt {taglich 360 kg)!

Laut TUV-Bericht S. 16 werden Formaldehyd und Terpene (Pinen = Schadstoffklasse I} emittiert. Nach der TA-
Luft ist die atembare Form in Klasse | einzustufen und der Grenzwert von 20 mg/nm® vergeschrieben. Laut TUV-
Bericht werden aber 59 mg/m? emittiert, d. h. rund um 300% Uberschritten.

Die hergestellten Spanplatten enthalten Harnstoff-Formaldehyd (FA)-Harz. Rund um die Uhr werden 40 t
Formaldehyd hergestellt, d. h. rund 15 000 t pro Jahr. Auf dem Firmengelande wird Formaldehyd aus Methanol
hergestellt. Die Methanolemission liegt 8,5fach Uber der TA-Luft (19,2 kg statt 3 kg, TUV), Formaldehyd 23
mg/m? statt 20 mg/m?3,

Angeblich starben viele Firmenangehdérige um das 55.-65. Lebensjahr an Krebs. Seit 1987 werden
Tischlerplatten hergestellt, es werden rund 900 t Harnstoff im Formaldehyd-Harz verarbeitet, und plotzlicher
Beginn massiver Beschwerden, insbesondere der unmittelbaren Anlieger, ist die Folge; wohl weil ohne
Abluftkamin und ohne Filter ein Rollenbahntrockner (4 Etagen) in Betrieb genommen wurde.

Eine Anliegerin {Frau C) hatte eine Ameisensaure von 204,8 mg/l im Urin nach Aufenthalt im Freien. Weder das
Landratsamt noch das Gesundheitsamt nahmen ihre Beschwerden ernst. Sie bekam ein halbes Jahr spater
einen apoplektischen Insult und starb daran spater. |hre Nachbarn leiden wie sie seither an Atembeschwerden,
Kopfschmerzen, Atemnot, Augenentziindung, Nasennebenhdhlenentzindungen, Bronchitis, Hautausschlagen,
Asthma bronch., Parasthesien, neurolog. Ausfallen, Blaschen im Mund, Ohrenentzindungen u. v. m.

Zahlreiche Anlieger haben das Giftareal durch Umzug verlassen, der Kurbetrieb ging splrbar zurick. Am
9.2.1989 wurde der toxikologische Notarzt alarmiert, dal? erneut eine Giftgaswolke Gber die Anlieger der Firma in
Bad Tolz gezogen sei. Der Anrufer erklarte, dall mehrere Bewaohner unter bedrohlichen
Vergiftungserscheinungen litten. Beim Eintreffen des Notarztes stellte die Firma den Betrieb ein.

Vergiftungssymptomatik:

Bei den Untersuchungen vor Ort stellte der Notarzt schwerste lokale und systemische Vergiftungssymptome fest,
die sich jedoch nicht als akut lebensbedrohlich erwiesen.

Laborergebnisse:

Ameisensaure im Harn in mg/l: 707,4 25,287,015,8161,3104 1,27 5131,321,57458 0,5 14,1 5493,4(!)
2175,9 2321,7 (bei nachtlicher Giftfreisetzung).

Besonderheit:

Der Notarzt und das Notarztunternehmen wurden von der Firma erfolglos wegen Verdacht auf versuchten
Betruges angezeigt, da sie die Vergifteten nur zur persénlichen Bereicherung behandelt hatten, und kein Notfall
vorgelegen hatte. Niemand kam fUr die Kosten auf. Die Formaldehydanlage wurde eingestellt, als die Regierung
nach einer Petition zu messen begann (Luftkurort!).
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Laborchemische Untersuchungen:

Die im Urin der Betroffenen durchgefihrten Ameisensaurebestimmungen ergeben z. T. ungewshnlich hohe
MeRwerte, die bei vielen eine Methanol- bzw. Formaldehydvergiftung bestatigten. Bei der unbelasteten
Bevélkerung liegen die sogenannten "normalen” Ameisensaurekonzentrationen im Harn in einem Bereich von
11,9 _ 56 Milligramm pro Liter. Die hochste bei einem Arbeitnehmer am Schichtende im Harn bestimmte
Ameisensaurekonzentration betrug 121 Milligramm pro Liter. Lediglich bei oralen Methanolvergiftungen sind
Ameisensaurewerte bis zu 7580 Milligramm pro Liter Harn gefunden worden. Die Ameisensaurewerte im Harn
der Anlieger der Firma lagen in einem Bereich zwischen 0,5 bis 5453,4 Milligramm pro Liter. Bei Ober 50% der
untersuchten Personen lagen die Ameisensaurewerte im Harn weit auBerhalb des als "normal”" anzusehenden
Bereiches von 11,9 _ 59 Milligramm pro Liter.

2. Fall:

Anamnese:

Herr JM, geb. 4.6.1959, arbeitet seit mehreren Jahren in stark Formaldehyd-belasteten Raumen (2 ppm),
entstehend durch die Wandverkleidung, bei der Spanplattenanteile verwendet wurden. In diesem Gelande gibt
es keinen Formaldehyd-freien Arbeitsplatz. Zahlreiche andere Beamte sind ebenfalls stark belastet. Nach einem
langen Expositicnsstop durch Krankschreibung kam es zwar zu einer diskreten Besserung der Beschwerden, die
jedoch nach Reexposition in einem geringer belasteten Raum (0,04 ppm Formaldehyd) wieder deutlich
zunahmen.

Bis Februar 1989 fuhlte er sich wohl, dann trat am 4. und 5. Finger der rechten Hand ein Pelzigkeitsgefuhl sowie
eine Verminderung der groben Kraft auf, dazu trat ein Schmerz im rechten Ellenbogengelenk auf. Im Marz
handschuhférmige Mikempfindungen und Pelzigkeit an beiden Handen, Ausbreitung Uber die Oberarme und
Schultern bis entlang der Wirbelsaule. - Zuletzt waren auch beide Fulke befallen. Seit April 1989 zunehmende
Merkstérungen, Konzentrationsschwache, extreme Nervositat, Ausschaltung des Kurzzeitgedachtnisses. 5
Amalgamflllungen bis Mitte Marz.

Diagnose:

Systemische Formaldehydallergie mit Polyneuropathie und Encephalopathie.

Chronische Amalgamvergiftung mit Dysbalance im Schwermetallhaushalt (Kupfer, Arsen), konsekutive
Immunschadigung.

Laborwerte:

Urinl am 24.7.89

Kreatinin 1,66 g/24 h
Arseni. U. 1 Hg/l
Pentachlorphenoli. S. 47 Mg
Hexachlorcyclohexan 0,03 Hg/l

Urin [l am 24.7.89
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Kreatinin 0,95 g/24 h
Kupfer 1656 Mgi24 h
Quecksilber 556 Mg/24 h
Blei 61 Hg/24 h
Cadmium 0.8 Hg/2d h
Arsen 98 Hg/2d h
Arsen im Trinkwasser am 2.6.89 1,0 payl
Urin am 6.6.89
Kreatinin 0,99 g/24 h
Kupfer 1345 Hg/24 h
Quecksilber 838 Mg/24 h
Blei 35 Hg/24 h
Arsen 101 Mg/24 h
Pentachlorphenol (PCP) i. S. 12,0 Mol
Hexachloreyclohexan {Lindan) 0,04 Mg
Ameisensdure am 31.7.89(Wohnzimmer) 0.5 mgli U,
Ameisensidure i. H. (Arbeitszimmer) 2.9mg/li. U,
Ameisensdure i. H. (Schlafzimmer) 0.5 mg/li. U.
Urin | am 4.9.89
Kreatinin 332 g/l
Aluminium 10 Mg/l
Arsen 13 Mg/g Krea.
MNickel 03 Hg/g Krea.
Lindan i. B. 0,02 Hg'l
PCPi. S. 73 pg/l
Urin Il am 4.9.89
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Kreatinin

Blei

Cadmium

Kupfer

Quecksilber

Lymphozyten, T-Helferzellen OKT 4
Lymphozyten, T-Suppressorz. OKT 8
Helfer-Suppressorz.-Quotient

Lymphozyten, T-Helferzellen absolut

Urinl am 3.4.89

Kreatinin
Chrom
Kupfer
Quecksilber

Ameisensiure

Urin [l am 3.4.89

Kreatinin
Blei
Cadmium
Kupfer

Quecksilber

Mineralwasser/Hirschquell am 3.4.89

Blei
Cadmium
Kupfer
Quecksilber

Nitrat i. Trinkwasser

Trinkwasser am 3.4.89

Blei i W.
Cadmium i. W.
Kupfer i. W.
Mitrat i. W.
Lindan i. B.
PCPI. S.

2,63
36
05
554
239
45,6
216
2,1
1017

17,4

1,05
59
0.1
1133

1384

130
0.1

0.4

26
a1
20
35
0,12
15,0

o/l
Mg/g Krea.
Mg/g Krea.
Hg/g Krea.
pg/a
(27,0-58.0) %
(13,0-40,0) %
(1,50-2,10) INDEX

(uber 800) /mcl

o/l
Mg/l
V1]l
pel
myg/l

o/l
e
Hgl
[¥eli]
g/l

pgll
pg/l
pgll
Mgl
mg/l

Hgl
e
pgil
mg/l
ug/l
Hgil
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Therapie:

Erfolgversprechend ist nur ein strikter Expositionsstopp. Da dies am Arbeitsplatz aus unerklarlichen Grinden
nicht méglich sein soll, scheint eine langfristige Arbeitsunfahigkeit unumganglich.

Durch die chron. Amalgamvergiftung kam es durch die Quecksilber- und Kupfervergiftung zu einem Zinkmangel,
der zur Arsenanreicherung fuhrte. Dies verstarkte die Polyneuropathie.

Eine medikamentése Therapie ist sinnlos. Erfolgversprechend sind intensive physikalische Manahmen (Kneipp)
und Gedachtnisubungen.

3. Fall:

Triebig/Grobe weisen darauf hin, dafd zur differentialdiagnostischen Abgrenzung der Persdnlichkeitsveranderung
gegenuber endogenen Psychosen eine einmalige psychiatrische Untersuchung nicht ausreichend sei.

Der in der Kasuistik beschriebene Patient wurde insgesamt dreimal psychiatrisch und testpsychologisch
untersucht.

Eine ambulante Untersuchung fand im Jahre 1985 statt, eine stationare klinische Abklarung mit
Nachuntersuchung folgte 1986 und 1988. Dabei ergaben sich weder Hinweise flr inhaltliche Denkstérungen,
Wahrnehmungsstérungen, Depersonalisationserlebnisse, noch boten sich Anhaltspunkte fur phasenhafte
Verlaufe im Stimmungsbereich oder fur tagesrhythmische Schwankungen.

Die hier vorgefundene Persénlichkeitsveranderung zeichnet sich vielmehr durch Reizbarkeit, Nervositat,
Irritierbarkeit, emotionale Labilitat und vegetative Storbarkeit aus. Dieses Persdnlichkeitsmuster fand sich fast
identisch auch bei drei weiteren Formaldehyd-Exponierten, die von uns in gleicher Weise untersucht wurden.
Hinsichtlich der Expositionsdaten siehe Tabelle 15.

Tab. 15: Expositionsdaten

Faile A. B. C. D.
Draver {Mamang) L2 ] 52 &0 72
Kanzentration [mgim?) 0.3 0,9 0.4% 0.3
Rttt mic maoe. Belastunp Wz Biire 57 Wz

W2z Wobnzimmer, 57: Schlafzimmer)

Auch in diesen drei Fallen waren anamnestisch keine wesentlichen Vorerkrankungen zu eruieren; dagegen
bestand ebenfalls ein enger zeitlicher Zusammenhang zwischen einer nachgewiesenen Formaldehydbelastung
und dem Beginn der Krankheitserscheinungen.

Im Bereich des Vegetativums wurden bei allen drei Patienten Ein- und/oder Durchschlafstérungen gefunden; der
Schlaf wurde nicht als erholsam erlebt. Eine Neigung zu haufiger Ubelkeit wurde berichtet, dagegen nur selten
Erbrechen. Alle vier Patienten klagten (ber ein vermehrtes Durstgefiihl, sie vertrugen keinen Alkohol mehr und
reagierten schon auf kieinste Mengen mit Kopfschmerzen oder Ubelkeit.

Jeder gab ziehende, im Bereich der Extremitaten lokalisierte Schmerzen an. In jeweils drei von vier Fallen
wurden Libidostdrungen, Appetitstérungen (standiges Hungergefiihl), Augentranen, Nasenflul? und vermehrtes
Schwitzen angegeben. Bei zwei Patienten wurde von Lungenfacharzten ein hyperreagibles Bronchialsystem
diagnostiziert.

Antriebsstérungen fanden sich in Form von Initiativiosigkeit und herabgesetzter Willenskraft bei allen vier
Exponierten.

Bei der Befunderhebung war die Stimmungslage in allen Fallen moros-gereizt, daneben aber auch angstlich-
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beunruhigt. Eine Neigung zur depressiven Verstimmung wurde festgestellt. Die Patienten waren im Affekt
durchweg reizbar-aggressiv (im Gegensatz zur Schilderung der Primarpersénlichkeit), gelegentlich marrisch. Der
formale Gedankengang impenierte verlangsamt, umstandlich, stockend. Es fanden sich Keonzentrationsstérungen
und eine Tendenz zur Weitschweifigkeit. Die Patienten zeigten deutliche Gedachtnisstérungen, vor allem im
Bereich der Merkfahigkeit.

Sie boten ein mangelndes Durchhaltevermogen und eine Leistungsschwache, die eine Weiterbeschaftigung im
froheren Beruf gefahrdete oder unmaéglich machte.

Klinisch-neurologisch liel sich in drei von vier Fallen eine vorwiegend sensible Polyneuropathie diagnostizieren,
die elektromyographisch und neurographisch bestatigt wurde. Bei mehrfachen Untersuchungen konnten
allerdings nicht immer kongruente Befunde erhoben werden. Die Leitungsgeschwindigkeiten des N. suralis
wurden in zwei Fallen untersucht. Diese war einmal diskret pathologisch verandert, einmal unauffallig.

Bei der testpsychologischen Untersuchung standen bei allen vier Patienten im Hirnleistungsbereich Stérungen
der Auffassungsfahigkeit und der Merkfahigkeit for figurales Material im Vordergrund, daneben
Konzentrationsstérungen und eine hohe Fehlerquote bei raschem Tempo. Beim Versuch, Fehler zu vermeiden,
resultierte eine ausgepragte Verlangsamung. Die Prufung der Reaktionsfahigkeit mit dem Wiener
Determinaticnsgerat war Uberhaupt nur bei einem Patienten méglich; sie war stark verlangsamt. In den anderen
drei Fallen muite die Untersuchung abgebrochen werden, oder aber die Aufgabenstellung wurde nicht
verstanden.

Im Freiburger Persénlichkeitsinventar beschrieben sich zwei der Patienten als vegetativ [abil, irritierbar, die
Depressicnswerte zeigten in einem Fall bei zwei unabhangigen Untersuchungen eine ausgepragte depressive
Verstimmung. In einem anderen Fall waren sie im Bereich der Norm. Diese Patientin erschien bei der Exploration
allerdings deutlich depressiv verstimmt. In den verbleibenden Fallen konnte das Freiburger
Personlichkeitsinventar entweder wegen unkritischer Selbsteinschatzung nicht ausgewertet oder wegen
mangelnden Verstandnisses nicht durchgefihrt werden.

Triebig/Grobe stellen fest, dafl nach bisherigen Erfahrungen das Auftreten psychovegetativer
Allgemeinbeschwerden oder psychomotorischer Leistungsminderungen reversibel sei, wenn die Exposition
beendet werde.

Auswertung:

1) Beobachtungen lassen vermuten, dafi} durch Vermeidung einer weiteren Belastung eine Besserung in
Teilbereichen maoglich ist. Alle vier Patienten beschrieben eine leichte Verbesserung des
Allgemeinbefindens nach Beendigung der Exposition. Die Ergebnisse der testpsychologischen
Untersuchungen blieben allerdings praktisch unverandert. Es kann also angenommen werden, dal?
Schadigungen, die ein bestimmtes Ausmafd Uberschreiten, teilweise irreversibel sind.

2} Eine Dosis-Wirkungs-Beziehung ist aus dem hier erwahnten kleinen Kollektiv nicht zu entnehmen.
Zwischen dem Beginn der Exposition und dem Einsetzen der Symptomatik bestand in allen Fallen ein
zeitlicher Zusammenhang. Mdglicherweise spielt der Zeitfaktor der Exposition die gewichtigere Rolle (=i
Bort und =» Heydt, 1987).

3) Weiterhin ist von einer individuellen Disposition auszugehen (= Koch et al., 1985).

4y Die Symptomatik stimmt Gberein mit dem Befundmuster, das bei Exponierten im Rahmen
epidemiologischer Untersuchungen und Arbeitsplatzstudien gefunden wurde (#+ Breysse, 1978, 1980,
1984; = Imbus, 1985; = Spengler und = Sexton, 1983; = Weber et al., 1988).

Zusammenfassend a6t sich feststellen, dal? in vier Fallen ein Zusammenhang zwischen einer Foermaldehyd-
Exposition (in relativ geringer Konzentration Gber einen [angeren Zeitraum) und dem Auftreten einer
Personlichkeitsveranderung und Leistungsminderung besteht. Andere psychiatrische Erkrankungen konnten im
Langsschnitt ausgeschlossen werden. Auch nach Beendigung der Exposition war die Symptomatik nur in
kleineren Teilbereichen riicklaufig, die Einbulen der Hirnleistungsfahigkeit waren dagegen irreversibel.
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4. Fall:

Der Bericht eines Patienten:

Im Juli 1988 wurde bei mir eine Sensibilisierung gegeniber Formaldehyd festgestellt. Ein Allergietest vom
November 1988 bestatigte diese Diagnose.

Seit dieser Zeit wird meine Leistungsfahigkeit durch einen starken unertraglichen Juckreiz auf dem Kérper,
besonders im Gesicht, auf der Kopfhaut sowie im Bereich der Schulter erheblich eingeschrankt. Zeitweise habe
ich kleine Knotchen auf der Kopfhaut. Innerhalb kirzester Zeit baut sich ein Druckgefuhl im Kopf- und
Nasenbereich auf, welcher friher oder spater zu starken Kopfschmerzen und Schwindelgefuhlen fuhrt.

Diese Symptome treten bei vielen Gelegenheiten auf, beispielsweise beim Zeitunglesen, Lesen eines Buches,
Aufenthalt unter Rauchern, Umgang mit Recyclingpapier und Fotokopien, Aufenthalt in warmen geschlossenen
Raumen, in Mébelhausern, Heimwerkermarkten, Textil- und SB-Warenhausern, Restaurants, in Wohnungen von
Freunden und Bekannten usw. Diese Aufzahlung kénnte ich fortsetzen.

Aus zahlreichen mir vorliegenden Berichten geht hervor, dafi? Formaldehyd im Verdacht steht, krebserregend zu
sein, irreversible Schaden im Bereich des zentralen Nervensystems und eine Schadigung der Erbsubstanz
verursachen kann.

Mit derzeit 34 Jahren durfte ich fUr eine Vaterschaft noch nicht zu alt sein, habe jedoch hinsichtlich der
Erbgutschadigung einige berechtigte Bedenken.

5. Fall:

Anamnese:

Das Kind leidet seit 21/2 Jahren unter schwersten Kopfschmerzen. Neurologisch unauffallig; lebt in einem
ausgebauten Dachgeschol}, unter der Dachschrage, die mit Rauhfaser tapeziert ist, darunter befinden sich
Rigips-Platten.

Im Zimmer liegt ausgelegter Teppichboden. Das Kinderbett aus Spanplatten ist kieferfurniert, ebenso die

Kommode. Der Kleiderschrank ist echt Holz. Im Wohn- und ERbereich ebenfalls ein Teppichboden und ein IKEA-
Regal aus Spanplatten, schwarz lackiert.

Diagnostik:

Urin:
Ameisensaure 83,5 mg/l (Grenzwert 15 mg/l}
Blut:

Pentachlorphenal 7,2 ug/l
Diagnose;
Schwerste, chronische systemische Formaldehydvergiftung, PCP-Belastung
Procedere:

Voribergehend aus dem stark belasteten Zimmer heraus! Sofortige Entfernung des Kinderbettchens und der
Kommode; statt dessen Metallbett und Echtholz-Mébel. Statt des PCP-haltigen Teppichs sollte ein waschbarer
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Laufer vor das Bett gelegt werden.

Untersuchung des Blutes auf Lindan; wiederholte Untersuchung, besonders morgens auf Ameisensaure.

6. Fall:

Frau M., 38 Jahre, w.
Anamnese:

1979 Einzug in ein Fertighaus; 1988 konnte im Obergeschol} des Hauses noch eine Formaldehydkonzentration
von 0,31 ppm nachgewiesen werden.

Nach dem Einzug traten folgende Symptome auf:
Augenbrennen, Juckreiz der Haut, chronisch rezidivierende Infekte der oberen Atemwege, Luftnot, kérperlicher

Leistungsabfall, Herzrasen, Kopfschmerzen, Abnahme der geistigen Leistungsfahigkeit mit Konzentrations- und
Gedachtnisstdérungen u. a.

Befunde:

Periphere Nervenfunktionsstérung mit Herabsetzung der Temperatur- und Vibrationssensivitat,
tubulare Nephropathie bds.

Darmdysbiose einschliellich Candidose,

Zinkmangel 5,80 myg/l (Narm: 7,3-7.7 mg/l Vollblut),
Vitamin A-Mangel 320 Mg/l (Norm: 402-697),
Vitamin Bs-Mangel 14,8 pg/l (Norm: 18,9-40.7),
Vitamin C-Mangel 5.4 mg/l (Norm: =10),
Folsduremangsl 1553 Hg/l (Norm: 215-840 pug/l Ery),

ototoxische periphere {cochleovestibuldre) und zentrale {mesencephale) Schadigung,
Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel:

bei Aufenthalt in dem mit Formaldehyd belasteten Fertighaus resultiert eine pathologisch erhdhte
Methanolausscheidung im Urin von 5,0 mg Methanol/g Kreatinin (Norm: <2,0 mg Methanol/g Kreatinin)bei
normaler Ameisensgureausscheidung; durch Zigarettenrauchkontamination {Passivrauchen) steigt die

Methanolausscheidung auf 14,1 mg Methanol/g Kreatinin und die Ameisensaureausscheidung auf 34,7 mg/g
Kreatinin {Norm: <15 mg/g Kreatinin).

Diagnose;
Chronische Formaldehyd-Methanolvergiftung bei pathologischem Formaldehyd-Methanaol-Stoffwechsel.
7. Fall:

Frau E., 46 Jahre
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Anamnese:

Seit Februar 1990 in neu erstellten und neu eingerichteten Burcraumen tatig (Wande aus Rigips- und
Spanplatten, Biromébel aus Spanplatten, neu verlegter Teppichboden).

Nach kurzer Zeit kam es zu folgenden Symptomen: Augentranen, Niesreiz, Reizhusten, Kopfschmerzen,
Gelenkschmerzen, schnelle Erschépfbarkeit, Gedachtnisstérungen, Infektanfalligkeit.

Befunde:

Unter Formaldehydexposition persistierende Leukozytose um 14000, Lymphozytenstimulationstest: stark
erniedrigte allogene Stimulation, Hinweis auf zellularen Immundefekt, Komplement: Gesamt-C erhaht, Multitest
Merieux: Reaktion eingeschrankt, Magnesium, Selen, Eisen, Folsaure und Vitamin B2 deutlich erniedrigt,
Nachweis spezifischer IgE-Antikérper gegen Formaldehyd und Toluylendiisocyanat(TDI), im Epicutantest
Sensibilisierungen gegen Dinitrophenol, Chlor-Methylisothiazolon und Nickelsulfat.

Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel:

Unter hauslichen Bedingungen mit nicht bekannter Formaldehydbelastung zeigt sich bei Frau E. eine erhéhte
Methanclausscheidung im Urin kis 5,5 mg Methanol/g Kreatinin (Norm: <2,0 mg Methanol/g Kreatinin) und bei
Formaldehydbelastung durch Passivrauchen steigt die Methanolausscheidung im Urin auf 23,3 mg Methanol/g
Kreatinin, es kommt unter dieser Belastung zu einer Konzentrierungsschwache der Nieren mit einem Kreatinin
von 0,18 g Kreatinin/l; die Ameisensaureausscheidung im Urin bleibt unter allen Expositionsbedingungen im
Normbereich.

Diagnose:

Chronische Formaldehyd-Methanolvergiftung bei pathologischem Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel.

8. Fall:
Frau S., 49 Jahre
Anamnese:

1983 Einzug in ein mit Formaldehyd belastetes Fertighaus. Bei einer Messung 1985 konnten
Raumluftkonzentrationen bis 0,12 ppm gemessen werden.

Nach dem Einzug traten folgende Symptome auf:

Augentranen, Sehstérungen, Reizung der oberen Atemwege, rezidivierende Bronchitiden, Infektneigung,
Mykosen, Juckreiz, ekzematdse Hautveranderungen, Kopfschmerzen, Konzentrationsstérungen,
Gedachtnisstérungen, allgemeiner Leistungsknick u. a.

Befunde:

Stérung des Immunsystems mit Verminderung der NK-Zellen, zentrale Vestibularisstérung, patholegische
inhcmogene HMPAQO-Speicherung in der SPECT-Untersuchung Uber allen Hirnabschnitten, insbesondere bds.
parietal.

Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel:

Bei Aufenthalt im hauslichen Bereich mit Formaldehydexposition durch neu verlegten Teppichboden
{Teppichprobe: 4,9 mg Formaldehyd/kg) kammt es zu einer pathologisch erhéhten Methanoclausscheidung im
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Urin mit 16,9 und 18,2 mg Methanol/g Kreatinin (Norm: <2 mg Methanol/g Kreatinin), die parallel bestimmte
Ameisensaureausscheidung im Urin liegt jeweils im Normbereich,

Diagnose:

Chronische Formaldehyd-Methanolvergiftung bei pathologischem Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel.

9. Fall:

G.M., 57 Jahre, w.

Anamnese:

Seit 1961 als MTA in der Réntgenabteilung eines Krankenhauses, in dem etwa zehn Jahre lang bis 1987 ein
formaldehydhaltiges Desinfektionsmittel in zum Teil stark Uberhéhter Konzentration zur Anwendung kam.

Es traten auf: Luftnot, Beschwerden im Nasen-Rachenbereich, Juckreiz, Augenbrennen, Anschwellungen im
Gesicht, Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit u. a.

Jetzige Beschwerden und nachgewiesene Folgeschaden sind: Benommenheitszustande, Kopfschmerzen,
Muskelschmerzen, Atembeschwerden, Schleimhautreizungen, Uberempfindlichkeit gegen Nikotinrauch und
andere Chemikalien, Diarrhéen, kérperliche und seelische Abgeschlagenheit und Erschépfung.

Neurctoxisches Syndrom der pramotorischen Hirnrinde, Hirnatrophie, zentrale Lasionen im Zwischen- und
Mittelhirn, zellulare und humorale Immunschadigung, pathologischer Ausfall der Vestibulometrie mit ENG u. a.
{weitere mogliche Krankheitshilder missen noch abgeklart werden).

Befunde:

Neurotoxische Schadigung des prémotorischen und prafrontalen Cortex bds. mit progredientem Verlauf (3
SPECT-Untersuchungen), beginnende diffuse Hirnatrophie (HRT), zentrale Gleichgewichtsstérung bei
Hirnstammschadigung, persistierende zelluldre Immuninsuffizienz (Verminderung von Ts-Helferzellen und
temporar Tg-Suppressorzellen, B-Lymphozyten und Gesamtlymphozyten), Niereninsuffizienz bei tubularer
Nephropathie bds., leichte restriktive Lungenfunktionsstérung.

Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel:

Bei Aufenthalt in der eigenen Wohnung ohne bekannte Formaldehydbelastung zeigte sich eine pathologische
Methanolausscheidung im Urin zwischen 4,6 und 8,6 mg Methanol/g Kreatinin (Norm: <2 mg Methanol/g
Kreatinin}, unter Formaldehydbelastung durch Zigarettenrauch (Passivrauchen) steigt die Methanolausscheidung
auf 13,1 mg Methanol/g Kreatinin, die parallel bestimmte Ameisensdureausscheidung lag jeweils im
Normbereich.

Zusammenfassung der Untersuchungsergebnisse vor und nach Foermaldehydexposition:
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Znsammenfassung der Untersuchungsergebmisse vor und nach Formaldehydexposition:

Daturn  Formaldebydesposition mg g Ameisen- Kreatinin = pH-Wart  spenifisches
Urig- Mcthanol/  slure/ Gewichs
Abnahise g Kreatinin _g Kreatinin

14,791 keine 46 10,7 0.69 3,46 1013
6.00h  {baw. nicht behannt)

14.'?.$I‘l‘ keine, baw. nicht bekannt 9,6 89 0,57 4,54 1010
17.00

14.7.91 Formaldehydexposition 13,1 134 035 5,33 1007
2030h  ducch Passivrauchen

15,791 keine 10,3 9,7 0,39 5,22 1005
600%  (iber 10 Srunden nach

Pormaldehydexposition}
158.7.91 B0 11,2 0,59 323 1012

keine
1400 h  (baw. nidst belumnt)

Interpretation der Laborwerte:

Nach den vorliegenden Laborbefunden besteht bei der Patientin ein pathelogischer Methanol-Formaldehyd-
Stoffwechsel. Auch ohne wesentliche exogene Formaldehydbelastung - Aufenthalt in der eigenen Wohnung und
im Garten - ist die Methanolausscheidung im Urin erhéht. Bei leichter exogener Formaldehydbkelastung durch
Passivrauchen kemmt es zu einer weiteren Erhéhung der Methanclausscheidung im Urin. Dabei bleibt die
Ameisensaure im Normbereich.

Samtliche Methanolwerte der Versuchsreihe waren pathologisch erhéht. Die Kreatininkonzentration und das
spezifische Gewicht waren in allen Urinproben pathologisch erniedrigt.

Selbst geringe Formaldehydbelastungen sind fir Frau G. mit dem Risiko weiterer schwerer Gesundheitsschaden

verbunden. Eine strikte Formaldehyd- und Methanolkarenz ist aus medizinischen Grinden unbedingt erforderlich
{Normalwert fir spezifisches Gewicht: 1015-1032).

10. Fall:
|.Z., 49 Jahre, w.
Anamnese:

Von 1972 bis 1974 Tatigkeit als MTA in einem hygienisch-bakteriologischen Labor, in diesem Zeitraum wurde
tagliche Spruhdesinfektion mit einem formaldehydhaltigen Desinfektionsmittel durchgefihrt, das nicht
entsprechend den Vorschriften verdinnt wurde und in einer sehr stark Gberhéhten Konzentration zur Anwendung
kam.

Es traten folgende Symptome auf:
Reizung der Augen und der oberen Atemwege, Kopfschmerzen, Konzentrationsstérungen, Gedachtnisstérungen,

emotionale Labilitat, Haarausfall, allergisches Kontaktekzem, Purpura pigmentesa progressiva, Gelenk- und
Muskelschmerzen.

Befunde:

Neurctoxisches Syndrom mit Perfusicnsminderung des prafrontalen-pramotorischen Cortex bds. (SPECT),
zentrale Gleichgewichtsstérung bei Hirnstammschadigung, Stdrungen der hypothalamisch-hypophysaren
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Regelkreise mit climacterium praecox und Stérungen des Cortisolstoffwechsels mit Nebennierenatrophie re.
zellulare und humorale Immuninsuffizienz mit Verminderung der Ts-Helferzellen und IgA-Mangel, chronische
Kontaktdermatitis bei Sensibilisierung gegen Formaldehyd, Sublimat, Nickel u. Cobalt, Purpura pigmentosa
progressiva (histologisch gesichert), tubulare Nephropathie bds. und Schrumpfniere re., leichte Lungenfibrose.

Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsel:

Bei weitgehender Formaldehydkarenz Methanolausscheidung im Urin im Normbereich (Norm: <2 mg Methanol/g
Kreatinin), unter Formaldehydbelastung durch Zigarettenrauch (Passivrauchen) starke Erhdhung der
Methanolausscheidung bis auf 53,6 mg Methanol/g Kreatinin, Ameisensaureausscheidung jeweils im
Normbereich.

Zusammenhang der Untersuchungsergebnisse vor und nach Formaldehydexposition:

Zosammenhang der Unteesnchungsergebnisse vor und nech Formaldohydenposition:

Datem  Earmaldehydexposition mg Methanel! mg Amelzensiure’
g Kreatinin g Kroatinin

9125 keine 1,1 43

2004

51290 Leine L3 122

1900 b

51280  nach Aufenthak iu einem Reswurane mix LX) 23

2.00h  Ravch- (Farmaldehyd) Esnwirkung von 23
Zigavesen (als Passivraucher). Exposithons-

et van 3% Std.
10.12.30 heine 19,5 37
700h (7% 5ed. nach Formahkhydexpositionsstopp)
10,1290 Lkeine 33 11,2
16.00h

Die hachste Methanolkonzentration in der Versuchsreihe war direkt nach Beendigung der Formaldehyd-
Exposition.

Auch 71/2 Std. nach Expositionsstopp war die Methanoclkonzentration noch stark erhéht.
Samtliche Methanolwerte lagen oberhalb der toxischen Grenze von 2 mg Methanol/g Kreatinin.

Die Ameisensaurewerte lagen immer im Normbereich.
Diagnose:
Chronische Formaldehyd-Methanolvergiftung bei pathologischem Formaldehyd-Methanaol-Stoffwechsel.

11. Fall:

M.W., m.

Anamnese:

Es wurden folgende Symptome angegeben: Schlafstérungen, Schwindel, Muskel- und Gelenkschmerzen,
Brennen der Fllke beiderseits. 3 Amalgamflllungen bis 1/21. Zustand nach Sympathikus-Operation 10/77,
Kriegsverletzung linker Oberschenkel. Die Fenster wurden vom Patienten vor 7 Jahren selbst mit Holzlack
gestrichen.

Laborbefunde:
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Spontan-Urin:

Zink 398 Hg/l Norm: 140-720 pg/l
Selen 9.8 Mg Norm: 5-30 pg/l
Ameisensiure 222 mg/l MNorm: <15 mg/l
Methanol 27 mgyl MNorm: <2 mg/l
Porphyrine

Uroporphyrin 42 MNorm: <33,0

Koproporphyrin 7.6 MNorm: <120

Urin nach DMPS:

Kupfer 607 Haig Norm: <500 pg/g Krea.
Quecksilber 8.4 Valfs} Morm: <50 pg/g Krea.
Zinn <20 Mgfg Norm: <15 pg/g Krea.
Cadmium a5 Hag/g Norm: <5 ug/g Krea.
Blei 38 Mgfg Norm: <150 ug/g Krea.
Blut:
Lindan 0,03 Mgfg Norm: <0,03 pg/l
Folssure i. Ery. 210,6 [Wlells] Norm: 215-8340 pg/l
Diagnose:

Zustand nach Amalgamintoxikation, chronische Formaldehyd/Methanolvergiftung, Ausschluf? einer Bleivergiftung
in relevanter Héhe. Lindan in Hohe des Bevélkerungsdurchschnittes.

Procedere:

Wohnraumsanierung beziglich Formaldehyd und Methanol. Ausgleich des Sdure-Basen-Gleichgewichtes mit
leichter Alkalisierung {Urin-pH 7-8 angestrebt) durch:

a) Basenbildner in der Nahrung

k) Bikarbonatgabe zur erleichterten Ausscheidung der toxischen Formaldehydabbauprodukte, was jedoch einen
Aufnahmestopp des Giftes nicht ersetzen kann.

Da alle Gifte Interaktionen bedingen, die zu einer Potenzierung der Giftwirkung beitragen, sollten Nervengifte, die
ein Fulbrennen verstarken kénnen, gemieden werden. Dazu zahlen auch Formaldehyd, Methanol und
Holzschutzmittel.

12. Fall:
E.H., 10 Jahre, m.

Anamnese:

copyright © 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 13



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

Bub hatte im 3. Lebensjahr mehrmals krampfartige Bauchschmerzen mit hohem Fieber.
Gedachtnisstérungen, Sprachstérungen, monotone Wiederholungen, stark aggressiv geworden.

Ohrenschmerzen, heille Ohren, Knie und Fue schmerzhaft. Speichelflu}, plétzlicher Zahnverfall,
hyperkinetisch.

Noxen:

Elternhaus véllig renoviert vor 6 Jahren, Paneele im Flur, Holzdecken in Kuche und Wohnzimmer, Jute unter
Teppichboden.

Laborwerte:

Urin I
Kreatihin 0,82 g/
Methanol 3.1 myg/l
Ameisensiure 70,0 my/g Krea.

13. Fall:

Diagnose:

Formaldehyd-Reintoxikation

Anamnese:

Die Patientin war 1983-1985 einer chronischen Formaldehydeinwirkung ausgesetzt. Die Spatfolgen dieser
Intoxikation an Arbeitsplatz und in der Wohnung fuhrten am 01.04.89 zur Berentung.

Am 01.08.90 erfolgte ein Umzug mit Wohnung und Biro. In die neue Arbeits- und Wohnstatte wurde ein neuer
Teppich eingebracht. Zwei Stunden nach Kontakt mit diesem Teppich kam es bei der Patientin zu gereizten
Atemwegen mit Husten, Austrocknung der Schleimhaut, in der Folge zum Hornhautrild eines Auges, zu

Herzrhythmusstdrungen, Hautausschlagen, Krampfen, Fieberschiben, Konzentrationsminderungen,
allgemeinem Leistungsabfall, Kopfschmerzen und Schwindel.

Diagnostik:

Teppichprobe vom 13.09.1990:

Formaldehyd 49 my/kg
Pentachlorphenol 52 mg/kg

Spaontan-Urin vom 05.10.1990:

Methanol 108 mg/l

Ameisensdure 2.4 mg/lg Krea.
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Kontrolle:

Methanol 4.0 mgy/l

Ameisensiure 39 my/g Krea.

Spontan-Urin mit Kontrollen an aufeinander folgenden Tagen ab dem 20.12.1990:

1. Methanol 41 mg/l
Ameisensiure 9,2 mg/g Krea.
2. Methanol 11,2 mg/g Krea.
Ameisensiure 11,6 mg/g Krea.
3. Methanol 35 mg/l
Ameisensiure 12,0 mg/g Krea.
4. Methanol 2.4 mg/l
Ameisensiure 53 mg/g Krea.
5. Methanol 8,0 myg/l
Ameisensiure 14,8 my/g Krea.
Grenzwerte:
Methanol 2,0 mg/li. U.
Ameisensdure 15,0 my/g Krea. i. U.
Beurteilung:

Es handelt sich um eine durch eine chronische Formaldehydvergiftung erworbene Stoffwechselanomalie, die zu
schwerwiegenden Nervenschaden fihren kann. Der Zusammenhang zum Kontakt gegenuber dem neuen
Teppich ist anamnestisch gegeben.

14. Fall:

S.H., m.

Anamnese:

Seit dem Bezug neuer Arbeitsrdume 1986 zentralnervdse Erscheinungen wie Midigkeit, Benommenheit,
Depressicnen, Weinen bei Nichtigkeiten, Gedachtnisstérungen, Schlafstérungen, Zittern, Schwindel,
Sehstorungen (trotz neuer Brille), Polyneurcpathie mit lastigem Brennen in den Beinen, allerg.
Hauterscheinungen.

Anfangs waren in dem Neubau reizende Formaldehyddampfe aufgetreten, die zu Haut- und
Schleimhautirritationen gefuhrt hatten. Ein Jahr spater sei in manchen Raumen {Konferenzraum z. B.) ein
Funffaches des Grenzwertes an Formaldehyd gefunden worden (0,47 ppm statt <0,1 ppm), drei Jahre danach
war im BUro des Patienten der Grenzwert noch immer Uberschritten, in den drei Jahren dazwischen war er um
das Dreifache (kerhdht gewesen (0,3 ppm).
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PCP lag im Staub anfangs bei 130 mg/kg, jetzt bei 1,8 mgikg {(Raum 221) und 2,3 mg/kg (Raum 102).
Diagnostik:

Ameisensaure i. U. 20,6 mg/l

T-Helfer- u. T-Suppressor-Zellen im unteren Normbereich

Nebenbefund 5 Amalgamfullungen

Hg im Speichel nach Kaugummikauen 42,9 pg/l
Diagnose:
Systemische Formaldehydallergie, PCP-Belastung
Bemerkung:

Bei der systemischen Formaldehydallergie handelt es sich um eine neue, bisher erst wenig bekannte tragische
Erkrankung. Durch allgemeine Belastung mit toxischen Substanzen wie z. B. hier durch PCP und Amalgam
kommt es nach einer kontinuierlichen Fermaldehydbelastung zu irreversiblen Hirnschaden, die hier schon bei
den akustisch evozierten Potentialen in ponto-mesenzephalen Ubergang nachgewiesen wurden. Unter
geringsten Giftkonzentrationen kommt es zu schweren Rezidiven, daher mulk der Arbeitsplatz nachweisbar
giftfrei sein, bis dahin muf} die Arbeitsunfahigkeit ausgestellt werden (Zusatz: "bis ein giftfreier Arbeitsplatz
garantiert wird").

15. Fall:

G.U., w.

Anamnese:

Seit dem Bezug neuer DienstrAume im Oktober 1986 zentralnervise Beschwerden wie Kopfschmerzen,
Konzentrationsstdrungen, Gedachtnisstérungen, Madigkeit, Reizbarkeit, Schwindel, Schlafstérungen, Nervositat
und lokale Reizsymptome der Atemwege und Augen sowie Infektanfalligkeit.

Ein Jahr nach Expositionsbeginn wurde ein mehr als zweifach Uber dem Grenzwert liegender Formaldehydgehalt
im Raum gemessen. Nach Austausch der hochbelasteten Schranke im April 1989 wurde der Grenzwert mit 0,11
ppm immer noch gerade Uberschritten.

Diagnostik:
T-Zell-Erhéhung
Diagnose;
Systemische Formaldehydallergie, Amalgambelastung.
Bemerkung:

Bei der systemischen Formaldehydallergie handelt es sich um eine neue, bisher erst wenig bekannte tragische
Erkrankung. Durch allgemeine Belastung mit toxischen Substanzen wie z. B. hier durch Amalgam kommt es
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nach einer kontinuierlichen Formaldehydbelastung zu irreversiblen Hirnschaden.

Procedere:

Ameisensaurebestimmung im Urin unmittelbar nach der Arbeit, stets wenn die Exposition unvermeidlich war
(geschlossene Fenster). Krankschreibung bei erhéhten Werten. Strikten Expositionsstopp fordern, da die
Nervenschaden irreversibel sind.

HMPAQ-Spect
Amalgamentfernung

Bei Beschwerden nach Exposition 3 x 1 T Folsan, jetzt 3 x 2 Drg. Inzelloval (BG-Meldung)

16. Fall:

G.L., 46 Jahre, w.

Anamnese:

1980 Einzug in ein neugebautes Haus, das durch verstrichene Holzschutzmittel sowie Holzschutzmittel in
Einrichtungsgegenstanden kontaminiert war.

Ab Marz 1983 traten folgende Symptome auf:

Bronchitis, Augenschwellung, Halsentzindung, Rhinitis, Kieferhéhlenentztndung, Schwellung im Gesicht,
Taubheitsgefihl im rechten Bein und Fuf}, Fieber, Magen-Darm-Beschwerden, Schmerzen in der linkenBrust und
im linken Arm, labiler Kreislauf, Atembeschwerden bei leichter Anstrengung, Druckschmerz im Leber-Galle-
Bereich, Schwindelgefuhl, Muskelschmerzen u. a.

Der Einzug in das belastete Haus erfolgte im Dezember 1980. Bis zu diesem Zeitpunkt bzw. bis Ende 1982
bestanden keine besonderen Gesundheitsstérungen.

Zusammenfassung der Untersuchungsergebnisse unter
Formaldehydexposition
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Zusammenisesang der Untersuehungsergebnisse unter Formaldebydexposition

Datwm  Formaldehydexposidon mE Methanol? -mg Ameisen- Kreatinin spex.
Urim-Ab- gRrearindn  sdureg Krea g Gewicht
nahme tinin

13.1081 ja thiuslicher Bereich) 20 23, 0,79 1012
£.30h

13,1051 ja (hixmlicher Bereich) 24 28,2 0,85 1014
1800k

13.10.91 i (sufeckalb deas hiuslichen Bereiches 1l 28,9 [ Fx] 1012
2200 h  durch Ranchhkontaminacion)

14.10.91 ja (hinsticher Beetlch) 2,3 19,8 135 1022
7.30h

14.10.91 j& (hiausticher Bereich) 1.9 581 06 1009
{7.00h

Weitere Lintersurhungserge hnisee:

5851 ja(hiusticher Bereich) 140 073 1011
400h

3451 ja(bEusticher Beroich) A8 0,59 3
1530h

5891 ja(auBerhalb dos hiwsliches Beraiches L | 0,28 1004
2Z215h  durch Rauchkontannabon]

5.&9; ja (bushicher Bereich) 174 104 1015
7.30

6.8.91  ja (blushicher Bereich) 27,4 054 1013
1700 h

Nermalwerte far:

Methanol im Urin <2,0 mg/g Krea.
Ameisensdure im Urin <15,0 myg/g Krea.
Kreatinin im Urin 1,00-2,50 g/l
spez. Gewicht im Urin 1015-1022

17. Fall:

D.L., 20 Jahre, m.
Anamnese:

Im Dezember 1880 Einzug in ein neugebautes Haus, das durch verstrichene Holzschutzmittel sowie
Holzschutzmittel und Formaldehyd in Einrichtungsgegenstanden kontaminiert war.

Ab dieser Zeit traten folgende Symptome auf:

Lungenentzindung, Allergien (Heuschnupfen und Anstrengungsasthma ausgeldst durch Schimmelpilze auf
Getreide-Feldern gegeniber des Hauses), Nebenhéhlenentzindung, vermehrt Schnupfen und Husten, Bronchitis
{Lungenentziindung 1980, 1983 und 1987), extreme Mudigkeit, Muskelschmerzen, Wetterempfindlichkeit u. a.
{im Kleinkind-Alter keine besonderen Anfalligkeiten).

Zusammenfassung der Untersuchungsergebnisse vor und nach
Formaldehydexposition:
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Zusammenfassung der Uotersichungsergebnisse vor und nach Formaldehydexposition:

Datum  Formaldehydexpasition mgMethanol! mg Ameisen- Kyeatinin spez.
Urin- gKreatinin  sdurefg Krea- git Gewhche
Abnalume tiain
;-33.’;131 wahescheinlich niche? 13 8.5 1,60 1618
li.iﬂ.:l wahrscheinlich nicht? 9 10,5 15 2
18.15
13.20.91 o (aufferhalb des hinsiichen Berel- 53 83 0,30 1006
2200h ches durch Revchkontamination von

8. 10 Zigareteen als Passivrancher)

Normalwerte fur:

Methanol im Urin 2,0 mg/g Krea.
Ameisensiure im Urin <15,0 mg/g Krea.
Kreatinin im Urin 1,00-2,50 g/l
spez. Gewicht im Urin 10151022

18. Fall:

W.U., m.

Anamnese:

Medizinstudium mit Formaldehydexposition wahrend des anatomischen Praparierkurses.

1 Jahr Tatigkeit als Assistent in einem patholeg. Labor mit Exposition gegeniber Farmaldehyd und aromatischen
Kohlenwasserstoffen (subjektiv schlechtes Befinden mit MUdigkeit, Reizbarkeit und Konzentrationsschwéche).

6 Jahre Tatigkeit als Assistent in der Chirurgie und HNO mit Uberwiegend Op.-Tatigkeit; Wischdesinfektion im

Op.-Bereich mit formaldehydhaltigen Desinfektionsmitteln. Wahrend dieser Zeit Entwicklung einer Allergie gegen
Op.-Handschuhe (Formaldehydallergie™?).

Zusammenfassung der Untersuchungsergebnisse vor und nach
Formaldehydexposition

Zossmmentassung der Untersuchungscrgebnisse var und nach Formaidehydexposioon

Urin-Ab- gKrestisin g Kreacinin
nebhme
23250 keime F i) 1
900k -
9.12.30 kdine {evil. Aufnabhme von Pormaldehyd durch Vieanrn.: 4,2 LR
19.00h  Fochesaft)
5.12.90 nach Aufenthah in rinem Restaurant mit Rauch- (Fomme 4,9 49
2400h  aldehyd) Emwirkung von 28 Zigareren (als Pawsiviag-

cher} Expositionsdarrer von 3% Sed.
L1190 keine 14 19
700 h

Interpretation der Laborwerte:
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Nach den vorliegenden Laborbefunden besteht ein pathologischer Methanol-Formaldehydstoffwechsel.

Bei leichter exogener Formaldehydbelastung durch z. B. Passivrauchen kommt es zu einer pathologisch
erhéhten Methanclausscheidung im Urin.

Méglicherweise auch Erhéhung der Methanolausscheidung im Urin durch Formaldehydaufnahme im
Vitaminfruchtsaft.

19. Fall:
M.B., 46 Jahre, m.
Anamnese:

Seit 1978 durch beruflich bedingte Formaldehydkontamination und -intoxikation (als Dreher mit
formaldehydhaltigem Bohrwasser gearbeitet) manifeste zellulare Allergie gegen Formaldehyd mit nachfolgender
Kobalt/Nickel-Allergie und weiterer Allergieausbreitung (u. a.Lebensmittel).

Weitere nachgewiesene Folgeschaden sind: Neurotoxische Schadigung der Hirnrindendurchblutung mit
allgemeinen psycho-vitalen Aktivitatsminderungen; neurotoxisch verursachtes Frontalhirn-Syndrom mit
Wortfindungs- und Sprachverlusten; neurotoxische Stérungen im limbischen System und Thalamus mit
organischen Stérungen der Informationsverarbeitung und der Emotionalitat; neuro-endokrine (LH) und periphere
{Androstendion) Hormonstérung; reaktive oder immuntoxische B-Lymphozyten-Erniedrigung; lebertoxische
Schadigung.

Zusammenfassung der Untersuchungsergebnisse vor und nach
Formaldehydexposition:

Zosammentfassung der Untemsichumgsergebnisse ver und aach Farmoldchydexpositron:

Damm  Formaidehydexposition mg Methann!! g Amciscnsaury/
Utin-Ab- g Kreannin g Kreatinin
nabmae

71090 Jeeine 2 78

S.00h

7.10.90  cime 1,3 b4
20000

7109  pach Avfenihalt in cinem Lokal, mit Rancheinwitknng 1,0 7
240085 [oa 3 Sed, als Passrvrauchor)

310.90 keime o8 4%

9.60h

£10.70 ke ) & 74
16.00h

Interpretation der Laborwerte:

Nach den vorliegenden Labaorbefunden besteht kein Anhalt fir eine abnormale Formaldehydmetabolisierung im
Rahmen einer Formaldehydbelastung durch Passivrauchen.

Es kommt zu keinem reaktiven Anstieg der Ameisensaurekonzentration im Urin, so daf sich kein Anhalt fur eine
Stérung des Cq-Stoffwechsels ergibt.

20. Fall:

Anfang September 1982 war es soweit: Nach zwei Jahren Produktionsstop kam Billy, das meistverkaufte |kea-
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Bucherregal, wieder auf den Markt. Angeblich auf Drangen der Kunden. Die Kaufer werden allerdings wenig
Freude an ihrer Errungenschaft haben: Wie eine Untersuchung des "stern" ergab, sind die Regalbretter mit dem
krebserregenden Stoff Formaldehyd bis zum 400fachen (ber dem Grenzwert belastet.

Das simple Selbstbaumodell in zwei Gréften (fur 124 und 169 Mark) und verschiedenen Farben ist ein absoluter
Bestseller. Seit seiner Einfuhrung Anfang der 80er Jahre wurde Billy weltweit 35 millionenmal verkauft.

Die Nachfrage war jedoch stets grofier als der Nachschub - um dem standigen "Kundenfrust" abzuhelfen, wurde
es vor zwei Jahren einfach aus dem Sortiment genommen. Mit dem Slogan "Sie haben uns beschimpft, Sie
haben uns geschmeichelt, Sie haben uns bestochen. Sie haben es geschafft. Billy ist wieder da" - kehrte das
Kultregal dann im Herbst in den Katalog des schwedischen Mébel-Giganten zuriick. Seitdem wurden in
Deutschland rund 200 000 Exemplare verkauft.

18 Proben aus verschiedenen lkea-Filialen ergaben jetzt erschreckende Werte: Nur sieben bestanden den
Labortest im Normbereich von 0,1 Milligramm Formaldehyd pro Kubikmeter Luft - die anderen lagen bis zum
400fachen daruber. Die hochsten Werte wurden bei den weilen Regalen gemessen.

Billy wird von 15 Herstellern in neun Landern geliefert - "solange wir nicht wissen, von welchem die Bretter
stammen, wird der Verkauf gestoppt”, so Ikea-Sprecherin Birgit Albrecht. Und: "Wir wollen das Vertrauen
unserer Kunden nicht verlieren, natirlich nehmen wir die weilRen Regale zuriick - auch ohne Kassenzettel."

(Quelle: Gift im Kultregal: Ikea zieht "Billy" aus dem Verkehr. AZ vom 28.10.1992)

21. Fall:

Alle Familienmitglieder erkrankten nach dem widerrechtlichen Aufbringen von 500-600 m® Huhnermist-
Naflschlamm auf die ca. 250 m von ihrem Grundstick entfernten Nachbarfelder infolge der Emissionen an
Schwefelwasserstoff, Ammoniak, Methanol und Formaldehyd an den Folgen einer chronischen systemischen
Methancl-/Formaldehydvergiftung. Erschwerend kommen die bakterielle und die parasitare Belastung durch die
Exkremente und Kadaver hinzu.

Die Eheleute leiden seither unter Kopfschmerzen, Entzindungen der Schleimhgute von Augen und Atemwegen,
Hustenreiz, Ubelkeit, Magenkoliken, Schlaflosigkeit, Kreislaufkollapsneigung und Schwindel.

Da die zustandigen Behdrden untatig blieben, verschlechterte sich der Gesundheitszustand von Herrmn G. St. so
stark, dal? er ab 10.04.1990 erwerbsunfahig wurde und Rente beziehen mufite.

Die dokumentierten Tatbestédnde, die Krankheitszeichen und die Formaldehyd-MelRwerte stimmen exakt Gberein,
so dal? an der Fremdursache des Beschwerdebildes kein Zweifel besteht. Straf- und zivilrechtliche Malknahmen
sind hier erforderlich.

22, Fall:
E.W., 37 Jahre, w.

Noxen:

11 Amalgamfullungen bis 12/91

Zahn 15 tot, gefullt
Symptome:

Apathie, Kopfschmerzen, Bauchschmerzen, Schwindel, Zittern, Muskel-Gelenkschmerzen, Allergie,
Infektanfalligkeit.
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Laborwerte:

Multielementanalyse in Zahnen

Blei
Cadmium
Cobalt
Gallium
Gold
Indium
Kupfer
Molybdan
Palladium
Platin
Silber
Thallium
Wismut
Zink

Zinn

Formaldehyd i. Zdhnen HPLC
Quecksilber i. Zahnen (AAS)

23. Fall:

Brief des Autors an den Medizinischen Dienst der Lufthansa:

Sehr geehrte Damen und Herren Kollegen,

2370
660
100
440
2300
<30
2130
<30
50
150
25850
50
<30
170

12 680

pa'kg
Ho/kg
Ho/kg
Ho'kg
Hg/kg
Hg'kg
Hafkg
Horkg
Hg'kg
Hg/kg
Hg/kg
Hg/kg
He/kyg
Hg/kg
Hg/kg

der eindrucksvolle Fall eines Lufthansa-Piloten, der mir explizit eine Namensnennung untersagte, weil er um

seine Fluglizenz bangt, veranlafit mich, Ihnen zu schreiben.

Seit kurzem wissen wir durch Untersuchungen bei Holzgift-/Dioxin-/Amalgam- und anderen Umweltgeschadigten
um einen neoch nicht pathophysiologisch erklarbaren Metabolismus bei chronischer Formaldehydintoxikation.
Hierbei kommt es, wohl durch einen erworbenen Enzymdefekt mit Cl-Mangel, zu einem retrograden Abbau von
Formaldehyd zu Methanol und spater erneut (ber Formaldehyd zu einem krassen Anstieg des Metaboliten

Ameisensaure.

Besagter Pilot hatte nach Passivrauchen (1) 45 mg Methanol/g Kreatinin im Urin {Grenzwert 2 mg/g Kreatinin)
und klagte dabei Gber "black cuts". Bei wiederholten Kantrollen stellte sich heraus, dal? sich das Ergebnis auch
nach Autofahrten hinter einem Katalysatorauto her repreduzieren lielt (- Methanolzusatze bei bleifreiem Benzin

bis zu 30%).

Der Pilot ist Antialkoholiker und Nichtraucher. Ohne entsprechende Exposition gegeniiber Rauch, Methanol oder

Formaldehyd waren die Metaboliten Ameisensaure und Methanol bei ihm nicht nachweisbar.
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Diverse nervale Stérungen in Form von Kopfschmerzen, Gedachtnisstérungen, Hautrétungen und auch
Gelenkschmerzen traten bei ihm jeweils dann auf, wenn auch die Metaboliten nachweisbar waren.

Obwohl weder der Pilot noch sonst jemand im Cockpit raucht, traten die erwahnten Zustande aber auch im
Cockpit auf.

Es ist nun zu befurchten, dai im Cockpit Emissionsquellen von Formaldehyd zu finden sind, sei es, dafi es durch
Verbrennung von Kerosin frei wird, es in der Innenausstattung vorhanden ist oder dringen etwa uber die
Klimaanlage Zigarettenabgase der Passagiere ins Cockpit?

Da unter unginstigsten Umstanden durch eine derartige Beeintrachtigung des Flugpersonals auch die
Passagiere gefahrdet sind, ist ein striktes Rauchverbot bis zur Abklarung der Gefahrdung zu fordern.

Prophylaktisch |at sich die Stoffwechselstérung durch Bestimmung der Metaboliten Methanol und
Ameisensaure im Urin binnen zwei Stunden nach Passivrauchen erkennen (toxisches Limit bei ca. 4 mg/g
Kreatinin).

Aus juristischen Grunden werden uns bekannte Entscheidungstrager dariber mitinformiert.

24. Fall:

Bericht des Patienten:

Zusammenstellung zum "KW-Vergiftungsfall"

Damaliger Arbeitgeber: Kraftwerk KW

1987

Jan.: In meinem Biroanbau (Rucksack 2,3 x 2,3 x 2,3 m} wurde eine Innenisclierung aus
Kunststoff-Platten, Kunststoff-Kleber und Kunststoff-Abrieb erstellt. Von Anfang an
machte sich ein sehr starker, markanter, stidlich-stechender Gestank bemerkbar
{Gaskammereffekt).

Marz: Schleimhautreizungen im Mund (salziges Geflhl) und starke, ziehende Schmerzen auf
den Lungen entstanden.

Mai: Depressionen und Kopfschmerzen traten auf.

August: Die Gaskonzentration nahm trotz intensiver LUftung nicht ab. Die Beschwerden
verstarkten sich. Auskunft der Isolationsfirma: Die Gaskonzentration {Ausdampfen)
sollte demnachst abnehmen.

Sept.: Konsultierung des Hausarztes Dr. G.: Er stellte Vergiftungssymptome fest und verbot

mir, in diesem Blro weiter zu arbeiten.
Beginn der Schlafstérungen; Depressionen, Kopf-, Herz- und Lungenschmerzen hielten weiter an.
Ein Chemiker des Abrieb-Herstellers gab zu, da die Schleimhautreizungen auf das evtl. zu hoch dosierte

Formaldehyd im Abrieb zurlickzuflhren waren. Deswegen wurde dann ein neuer Abdeck-Anstrich auf den
Kunststoff-Abrieb aufgetragen.
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Okt Der markante, suilich-stechende Gestank higlt trotzdem weiterhin an. Darauf wurde
der gesamte Abrieb abgefrast und durch einen natarlichen Abrieb ersetzt. Wegen
schwerer Schlafstérungen, Depressionen mit selbstzerstérenden Gedanken und
Kopfschmerzen durch die Blrcraumvergiftung in Behandlung bei Dr. J.

Arbeitsunfahig Sept. 87 bis ca. 10. Jan. 88.

Dez. 4 Wochen Kuraufenthalt in Gais; keine Besserung in Sicht.

1688

Jan. bis

April: Vorubergehend arbeitete ich in einem BOro bei der Tochterfirma.

Schlaflosigkeit, Depressionen, Kopf- und Herzschmerzen halten weiter an. Behandlung bei Dr. J.
abgebrochen, da die Therapie keine Erfolge zeigte.

Mai bis Juni: {Bem.: Das Birogebaude Uber der Kraftwerk-Umbau-Abbruchstelle stand leer, da das
KW-Personal infolge der unertraglichen Larmemissionen durch die schweren
Abbruchhammer und Bagger in ein entfernteres Gebaude umzog.) Zusammen mit 2
Leuten von der Bauleitung mufte ich in meinem lebensbedrohlichen, krankhaften
Zustand unmittelbar Uber der Abbruchbaustelle ein Blro beziehen. Die schweren
chron. Schlafstérungen, Depressionen und chron. Kopfschmerzen hielten weiterhin an.
Erneute Konsultierung von Dr. G.

ab Juli: Arbeitsunfahig bis Ende 1988. In diesem gefahrlichen Krankheitszustand wurde ich
von KW schriftlich gezwungen, den Arbeitsplatz KW auf den 31.12.88 zu kindigen.

KW wollte meinen Fall der IV melden, wodurch Dr. G. energisch dagegen insistierte. Er liel dann ein Jahr
spater (Sept. 8§8) die inzwischen gednderten Blroraumverhaltnisse (neuer Abrieb, prakt. keine
Gaskonzentration mehr infolge Ausdampfung) durch den Arzt Dr. M. besichtigen. Dr. M. konnte
selbstverstandlich nichts mehr finden.

Nov.: Wohnortwechsel. Neue Stelle zum 1.1.19889 in Aussicht.

Dez.: Weiterhin in Behandlung bei Dr. G.
Akupunkturbehandlung bei Dr. M.; keine Besserung in Sicht.
Kurs und Anwendung des Autogenen Trainings.

1989

Jan.: Stellenantritt in W.

Die schweren chron. Schlafstérungen, Depressionen mit selbstzerstérenden Gedanken, Kopf- und
Herzschmerzen hielten weiterhin an.

KW und Dr. G. rieten mir, gegentuber dem neuen Arbeitgeber nichts von meinen Krankheitssymptomen zu
erwahnen, da man bei einer evtl. arztlichen Untersuchung fur die Pensicnskasse karperlich nichts finden
wirde.
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Juli: Auch die Behandlung bei einem Naturheilpraktiker zeigte keine Erfolge.

bis Ende 1989: Aus der Behandlung von 1988 versorgte ich mich selbst mit Ludiomil, Dalmadorm,
Solatran und Aspirin.

1590

Die schweren chron. Schlafstérungen, Depressionen mit selbstzerstérenden Gedanken, chron.
Kopfschmerzen und Herzschmerzen hielten weiter an.

Febr.: Dringend suchte dann meine Frau Rat bei der Familien- sowie der IV-Beratungsstelle
in Brugg. Ich selbst war nicht in der Lage, eine Beratungsstelle aufzusuchen. Die [V-
Beratungsstelle riet ihr sofort, meinen Fall weiter zu melden und mich wieder in
arztliche Behandlung zu begeben.

seit Marz: In Behandlung bei Frau Dr. M., Psychiatrie und Psychotherapie. Sie wies auf eine
magliche Schadigung des Nervensystems durch die Blroraumvergiftung hin.

April: Seit dem 9. April 50% arbeitsunfahig.
Die schweren chron. Schlafstérungen, Depressionen, chron. Kopfschmerzen und Herzschmerzen hielten
weiterhin an.

Okt. Seit dem 16. Oktober 100% arbeitsunfahig.

Bem.: Nur Medikamente (Melleril, Sclatran, Tript-OH, Aspirin) sowie die Ruhe zu Hause helfen mir, die
Symptome zu mildern.
Nowv.: Homdéopathische Behandlung bei Dr. K. zeigte keine Erfolge.

Die neurologische Untersuchung bei Dr. M. bestatigte eine Gehirnschadigung (EEG). Die Computer-
Tomographie zeigte keinen Tumorbefund.

Dez.: Die neuropsychologische Untersuchung {Testreine) in Zirich bestétigt ebenfalls die
Gehirnschadigung infolge Vergiftung {11.2.91)! - Organisches Psychosyndrom,
Symptome typ.

Allgemeine Bemerkungen

Insgesamt dauerte die Arbeitsunfahigkeit (100%) beim Kraftwerk in der Zeit Sept. 87 bis 31.12.88 Uber 2 Monate.

Das Ergebnis der Untersuchung betreffend den damaligen Verhaltnissen {neuer Abrieb, prakt. keine
Gaskonzentration mehr infolge Ausdampfung) ein Jahr danach {(Sept. 88) ist somit nicht relevant.

Die Frage, weshalb Dr. G. eine entsprechende Untersuchung nicht zum aktuellen Zeitpunkt (Sept./Ckt. 87)
ancrdnen liel}, steht offen. Es hatte dann eine Gasanalyse durch die EMPA, das BAG oder andere |nstitute
ancrdnen kénnen.

Laut Meinung von Baufachleuten hatte diese Innenisolation mit diesen Materialien auf diese Art und Weise nur
an der Aullenfassade angebracht werden dirfen, zumal der Blroanbau sehr feucht und von Pilzen befallen war.
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Gemard Auskunft anderer Fachstellen und Literatur darf die Geruchsintensitat bei Neu- oder Umbauten in
Arbeits- und Wohnraumen nicht langer als 4 Wochen andauern, ansonsten ist eine Analyse durch ein
entsprechendes Institut notwendig. In meinem Fall war die Gaskonzentration im Biroanbau nach mehr als 10
Maonaten immer noch gleich.

Da meine Krankheitssymptome seit diesem ominésen Raumvergiftungsunfall chronisch sind und nun auch der
Beweis fur eine Gehirnschadigung vorliegt, muid logischerweise auch der Beweis vorliegen, daik die Gase
{(Kombinationswirkung der Gaszusammensetzung aus Kunststoff-Kleber, Kunststoff-Schaumplatten und
Kunststoff-Abrieb; Formaldehyd) nervenschadigend waren.

Bericht der behandeinden Arztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie:

Anamnese:

Alteres von 2 Kindern eines heute 64jahrigen Personalportiers. 4 Jahre jungere Schwester. Diese ist verheiratet.
Mutter 63jahrig, leidet seit 25 Jahren an einer Autoimmunkrankheit mit Haut- und Gelenkbeteiligung. In der Nahe
von Zorich aufgewachsen und Besuch der Primarschule, Sekundarschule. Geburt und frohkindliche Entwicklung
unauffallig, auer Nagelkauen keine Auffalligkeiten in der Kindheit. Aulter Kinderkrankheiten gesund. Guter
Schiler. 1968-1972 vierjahrige Ausbildung als FEAM-Elektroniker. Abschlul} der Berufsmittelschule.
Anschlieend ein Jahr HTL in Fachrichtung Elektronik und drei Jahre Technikerschule mit Abschluf? als
Elektronik-Techniker. Dann Arbeit als Techniker. 1976-1988 beim Kraftwerk. 1981 Heirat mit einer Englanderin.
Zwei Tochter geboren 1983 und 1986. Sportlich sehr aktiv. Seit 1975 Radfahrer und Amateur-Radrennfahrer, vor
allem Bergrennen.

Aktuelles Problem:

Im Januar 1987 wurde in dem Blroanbau, in dem der Patient arbeitete, mit sehr geringen Innenmafien eine
Innenisolierung aus Kunststoffplatten, Kunststoffkleber und Kunststoffabrieb erstellt. Der Patient bemerkte einen
stechenden Geruch. Im Marz bekam er Schleimhautreizung und ziehende Schmerzen auf den Lungen. Spater
entwickelten sich Kopfschmerzen und ab September 1987 Schlafstérung. Im September suchte er seinen
Hausarzt Dr. G. auf, der verordnete, dal? der Patient in diesem Raum nicht mehr arbeiten dirfe. Nach Auskunft
der Firma des Herstellers waren die Schleimhautreizungen auf das eventuell hoch dosierte Formaldehyd
zurtckzufuhren, es wurde ein Deckanstrich durchgefluhrt, wonach Geruch und die stechenden Gase aber nicht
abnahmen. Seit Sommer 1987 litt der Patient auch zunehmend an Kopfschmerzen sowie Depressionan. Er war
in ambulanter Behandlung im Ambulatorium von Kénigsfelden vom 20.10.1987 bis 25.04.1988. Es wurde die
Diagnose einer depressiven Entwicklung mit Schlafstérung und psychosomatischen Symptomen bei einer
sensitiven, zu paranoider Verarbeitung neigenden Persénlichkeit mit anankastischen Zlgen gestellt. Behandlung
mit Ludiomil und Dalmadorm. Der Erfolg war mafig. Es wurde versucht, den Patienten intern an einem anderen
Arbeitsplatz einzusetzen. Ebenso hatte er einen 4wdchigen Kuraufenthalt in Gais. Im April 1988 brach der
Patient die Behandlung im Ambulatorium ab, wegen mangelnden Erfolges. Im April wurde er intern an einen
anderen Arbeitsplatz versetzt, wo er aber durch starken Bauldrm beeintrachtigt war. Ab Juli 1988 100%ige
Arbeitsunféhigkeit bis Ende 1988. Mehr als ein Jahr spater wurde der SUVA-Arzt beigezogen, zur Messung der
Gaskonzentra tion im Blroraum {es wurde keine Gasanalyse gemacht). Zu jenem Zeitpunkt war keine erhdhte
Formaldehydkonzentration zu messen. Ab 1.1.1989 Arbeitsplatzwechsel. Bei starker Belastung wendete er
Solatran an. Keine Besserung der Beschwerden. Aus Miktrauen und Verzweiflung gegeniiber den Arzten mied er
jede arztliche Behandlung. Am 15.3.1980 meldete sich seine Ehefrau bei mir zur Behandlung an, weil die
Situation zu Hause unertraglich war. Nebst der Belastung durch den sehr nervésen, verzweifelten, an
Schlaflosigkeit leidenden Ehemann machte sie sich auch groe Scrgen Uber die finanzielle Zukunft der Familie,
da sie bemerkie, dal? seine Arbeitsfahigkeit abnahm, obwohl er immer zur Arbeit ging. In der nachsten Stunde
erschien der Patient personlich. Er klagte Uber die bereits genannten Symptome, wie absclute Schlaflesigkeit,
Nervositat, Unfahigkeit sich zu konzentrieren, Insuffizienz am Arbeitsplatz, Vergelilichkeit sowie innerliches
Gespanntsein und innerliches Fibrieren. Er klagte auch Uber verschiedene kérperliche Beschwerden, wie
Herzstechen und Stechen im Cberbauch. 50%ige Arbeitsunfahigkeit ab dem 9.4.1990. Eine Behandlung mit
Melleril, niedrig dosiert, und Nozinan, Surmontil zur Schlafinduktion brachte keine Verbesserung. Vermeidung
von Benzodiazepinen wegen der Suchtgefahr. Immerhin hatte er schon ein Jahr lang Sclatran eingenommen. Im
Sommer 1990 Verschlechterung des Zustandes. Panikartige Angstattacken, zunehmende Kopfschmerzen,
zunehmende Einschrankung der Arbeitsfahigkeit. In einem Gesprach mit Herrn K. und dem Patienten bestatigte
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sein Chef, dal} der Patient seinen Aufgaben infolge seiner Konzentrationsschwierigkeiten und Vergeflichkeit
nicht gewachsen sei.

Der Patient klagt auch Gber zunehmend immer schnellere Ermidbarkeit. Starke Larmempfindlichkeit.
Zusammenfassende Befunde

38jahriger Mann, in sich zusammengefallen, unsicher wirkend. Er klagt Ober Schlaflosigkeit, Kopfschmerzen,
Konzentrationsunfahigkeit, Vergeflichkeit, eingeschranktes Durchhaltevermégen, gesteigerte Nervositat,
Kontrollverlust, Verzweiflung Uber die jetzige Situation. Er macht geltend, daf? er gesund sein méchte, arbeiten
mdéchte, was jedoch im jetzigen Zeitpunkt unmaéglich sei. Deutliche, offene, zum Teil unterschwellige Aggression
gegen seinen fruheren Arbeitgeber, dem er die Verursachung seiner jetzigen Probleme zuschreibt. Nachdem er
vorher gesund und leistungsfahig gewesen sei, sei er durch die Gase, die wahrend und im Anschluf} an die
Renovationsarbeiten seines Bluros aufgetreten waren, schwer beschadigt worden. Er sei eine Belastung fur seine
Familie, wegen seiner Reizbarkeit, aber auch wegen seiner nicht mehr vorhandenen Arbeitsfahigkeit. Was er
brauche, sei Ruhe, nichts als Ruhe. Jede Kleinigkeit mache ihn nervés, bringe ihn aus dem Konzept. Er leide
auch an schlechtem Gewissen wegen seines Arbeitgebers, kénne aber einfach nichts leisten. Seine Gedanken
kreisen ausschliefilich auf die jetzige Beeintrachtigung. Hoffnungslosigkeit.

Neurclogische Untersuchung {(durchgefihrt von Dr. med. Ph. M., Spezialarzt fur Neurologie): klinisch unauffallig.

EEG: Grundaktivitat im Bereich der Norm, einmal fast generalisierter, praktisch epilepsiebeweisender Ablauf mit
herdférmigem Maximum links seitlich. Zudem stellten sich links-seitlich mehrmals unregelmaniige héhere
langsame Wellen dar. Der Befund wurde als gewichtiger Hinweis auf eine umschriebene zerebrale
Funkticnsstérung gewertet, wobei ein Zusammenhang mit den Beschwerden noch nicht klar ist.

Computertomogramm vom 7.12.1990: unauffallige Verhaltnisse.

Neurcpsycholegische Untersuchung am Neurcopsychologischen Institut von Prof. Dr. phil. E.P. vom 18.12.1990
und 11.1.1991: Konzentrationsleistung: Bei selbst gewahltem Arbeitsrhythmus verlangsamtes Arbeiten. Zudem
Stérung in qualitativer Hinsicht. Vor allem auffallig ist eine Vernachlassigung des rechten aulReren Raumes. Bei
raschem vargegebenem Arbeitstempo: qualitativ massiv verminderte Leistung.

Erfassungsspanne verbal: klar vermindert.

Gedachtnis: Verbales Neugedachtnis: Muld der Patient viel Material in kurzer Zeit aufnehmen {zum Beispiel
kurzen Text), ist die momentane Gedachtniswiedergabe sehr gering, und nach langerer zeitlicher Verzégerung
tritt ein grofRer Gedachtnisverlust auf. Figural-rdumliches Neugedéchtnis: Die Reproduktion ist qualitativ in
Ordnung, quantitativ aber deutlich vermindert. Auch das Wiedererkennen von Figuren ist weit
unterdurchschnittlich. Hauptgewicht der Licken im rechten-duteren Raum. Einschrankung der kognitiven
Flexibilitat.

Ubrige Tests im Bereich der Narm, insbesondere im Rechnen véllig unauffallig.
Insgesamte Beurteilung:

erhohte Ermidbarkeit bei verlangsamtem Arbeitstempo. Leichte Antriebsarmut. Gesamtleistungsniveau
entspricht der Erwartung. In mehreren Bereichen bestehen aber krasse Defizite, die vom Gesamtniveau stark
abfallen. Betroffen sind klar verbale Funktionen.

Zusammenfassend liegen die Schwerpunkte der Defizite in den Bereichen Neugedachtnis, Erfassungsspanne
sowie in einigen komplexeren Denkfunktionen wie der Anpassungsfahigkeit des Denkens. Gravierend ist die
unter verschiedenen Bedingungen festgestellte Konzentrationsstérung. Mehrmals fallt eine Vernachlassigung des
rechten duleren Raumes auf.

Das vorliegende neuropsychologische Bild zeigt insgesamt deutliche Hinweise auf eine hirnorganische
Beeintrachtigung. Der Patient zeigt nicht das Testleistungsprofil, wie es im Rahmen einer Depression erwartet
wirde mit beispielsweise generell verlangsamten kognitiven Leistungen, sondern ein relativ umschriebenes Bild

copyright © 1998, 2006 ecomed MEDIZIN, Verlagsgruppe Hithig Jehle Rehm GmbH Seite 27



Daunderer — Handbuch der Umweltgifte Ausgabe 6/2006 23.10.2007

mit den cben erwahnten Schwerpunkten. Von der depressiven Kemponente her kénnen die Befunde nur
teilweise verstanden werden, so vielleicht die verminderte Anpassungsfahigkeit des Denkens. Hirnlokalisatorisch
ergibt sich ein Schwerpunkt im Bereich Hirnstamm/Zwischenhirn. Das Vorliegen von mehrheitlich verbalen
Defiziten zusammen mit der Feststellung der Vernachlassigung des rechten aul3eren Raumes zeigt zudem einen
Schwerpunkt links-hemispharisch beziglich kortikaler Funktionen.

Aus neuropsychologischer Sicht sind am heutigen Beschwerdebild sowohl hirnerganische als auch psychische
Komponenten beteiligt.

Diagnose

— Hirnorganisch bedingte Leistungsstérung des Gedachtnisses, der Konzentration und der Flexibilitat des
Denkens.

—  Schlaflosigkeit

— Reaktive Depression mit Hypochondrie und Somatisierungstendenzen sowie Tendenz zu parancider
Verarbeitung.

Beurteilung

Durch seine Hirnleistungsstérung ist der Patient am Arbeitsplatz massiv eingeschrankt. Die Arbeitsunfahigkeit
dirfte zu ca. 80-90% durch die Hirnleistungsstérung bedingt sein. Wahrscheinlich ist lediglich ein kleiner Teil
durch die Depression bedingt. Ein Hinweis darauf bietet auch ein mangelnder Behandlungserfolg mit
Antidepressiva, die ja im Ambulatorium Kénigsfelden in genigend hoher Dosierung verabreicht wurden. Die
Depression durfte auch in dem Sinne zu verstehen sein, dalt der Patient seine Leistungseinbule und
offenkundige Behinderung nur schlecht verkraften kann. Ursachlich ist eine Schadigung durch organische
Lésungsmittel laut Beurteilung vom Neuropsychologischen Institut durchaus mdéglich, ebenso gibt es auch
Studien, die eine Schadigung des Nervensystems infolge langerer Exposition an organischen Ldsungsmittel
beschreiben. Allerdings ist die Literatur auf diesem Gebiet beschrankt.

Da die vorliegenden Befunde darauf hinweisen, daf die Stérungen, die zur Arbeitsunfahigkeit fiihren,
mehrheitlich organischer Natur sein dirfen, besteht beziiglich einer Verbesserung der Arbeitsfahigkeit des

Patienten in seinem Beruf, der ja gewisse Anforderungen an intellektuelle Leistungen stellt, leider nur eine
schlechte Aussicht.

Arbeitsunfahigkeit: 50% ab 9.4.1890-15.10.1920. 100% ab 16.10.90.

Voraussichtliche Arbeitsunfahigkeit 80-100% auf langere Sicht.

Bericht des Neuropsychologen:

Allgemeines Testverfahren

In der Untersuchungssituation freundlich und kooperativ. Mehrmals relativ langsames Arbeitstempo, klar erhdhte
Ermidbarkeit. Unauffalliges Testinstruktionsverstandnis, kann sich auch differenziert mitteilen. In der
Beobachtung keine Auffalligkeiten bzgl. Sehen, Héren und Handmotorik.

Befunde

Die einzelnen Befunde in den untersuchten Funktionsbereichen sehen wie folgt aus:
Handigkeit: nach Edinburgh-Handigkeits-Inventar rechts.

Orientierung: zeitlich, persdnlich und &rtlich normal.

Reihensprechen: etwas langsam, aber ochne Fehler.

Konzentrationsleistung; unter verschiedenen Bedingungen geprift. Bei selbst bestimmbarem Arbeitsrhythmus
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fallt einerseits auf, dafd der Patient verlangsamt arbeitet, anderseits besteht aber auch eine eindeutige Stérung in
qualitativer Hinsicht. Auffallig v. a. auch eine Vernachlassigung des rechten auleren Raumes. Bei relativ
raschem, vorgegebenem Arbeitstempo (Test am Bildschirm) ist die Leistung qualitativ massiv vermindert, und es
zeigen sich erhéhte Reaktionszeiten.

Erfassungsspanne: verbal: klar vermindert; raumlich: leicht unter der Norm.
Lernen: verbal: geringfugig verzégerter Lernerfolg; raumlich: normal.

Gedachtnis: Verbales Neugedachtnis: Mufi der Patient relativ viel Material in kurzer Zeit aufnehmen (z. B. kurzen
Text), ist die momentane Gedachiniswiedergabe sehr gering, und nach langerer zeitlicher Verzdgerung tritt ein
zusatzlicher zu groler Gedachtnisverlust auf. Etwas sicherer ist die Leistung bei zuvor langsam, in mehreren
Lernschritten aufgenommenem Material. Auch dort ist die langerfristige VerfUgbarkeit aber zu wenig zuverlassig.
{ Figural-raumliches Neugedachtnis: Die gedachtnismafiige Reproduktion einer zuvor abgezeichneten Figur ist
qualitativ in Crdnung, quantitativ aber deutlich vermindert. Auch das Wiedererkennen von Figuren ist weit
unterdurchschnittlich, wobei das Hauptgewicht der Lacken im rechten auReren Raum liegt. / Beantwortung von
Allgemeinwissensfragen: durchschnittlich.

Sprache: Spontansprache: formal-sprachlich unauffallig. / Lesen: Kurze Texte liest der Patient in normalem
Tempo ohne Fehler. / Schreiben: motorisch und sprachlich unauffallig. / Benennen: normales Benennen von
abgebildeten Objekten. / Auditives Sprachverstandnis: geringflgige Unsicherheit i. S. von Perseverationstendenz
bei langeren komplexeren Anweisungen. Im Gesprach normal. / Lesesinnverstandnis {Textstufe): korrektes
inhaltliches Erfassen von kurzen Texten, dabei zu langsam. / Wortgelaufigkeit: Die Wortproduktion zu einem
lexikalischen Kriterium ist sehr gering. Etwas bessere Leistung bei thematischem Kriterium.

Rechnen: Mundlich {Textrechnungen) und schriftlich (Grundrechenoperationen) liegen normale Leistungen vor,
auch bzgl. Tempo.

Figural-raumliche Wahrnehmung und Verarbeitung: Kérperschama {sprachfrei}. Keine Prokleme in der
Ubertragung von Positionen von Abbildungen auf den eigenen Kérper. / Links-rechts-Unterscheidung bei
kildlicher Vorlage: unauffallig. / Vorstellungsvermdégen fir raumliche Transformation: leicht unterdurchschnittlich. /
Konstruktiv-praktisch: abgesehen von einigen Konzentrationsfehlern und teilweise langsamem Vorgehen normal.
! Beurteilen von Abbildungen: durchschnittliches Finden von fehlenden Details auf Abbildungen.

Abstraktionsvermogen {verbal): durchschnittlich.

Sozialkompetenz: z. T. zu wenig reflektierte Einschatzung von geschilderten Situationen, dabei aber nicht
inadaquat.

Folgerichtiges Denken: Das Erfassen von bildlich dargestellten logischen Zusammenhangen ist durchschnittlich,
wobei ein Konzentrationsfehler auffallt.

Kognitive Flexibilitdt: langsame Anpassung an ungewohnte und wechselnde kognitive Anforderungen.

Persdnlichkeitsprofil: Im FPI zeigt sich der Patient eher zurGckhaltend, introvertiert. Stark von der Norm
abweichende Werte in den Skalen "kédrperliche Beschwerden" und "Gesundheitssorgen'. Dies kann nicht
generell als psychosomatisch interpretiert werden, weil Patienten mit effektiven somatischen Krankheiten
aufgrund ihrer Symptome hier auch erhihte Werte haben kénnen. Bzgl. hirnorganischer Wesensveranderung
geben sich keine Anhaltspunkte.

Beurteilung

Im allgemeinen Verhalten freundlicher und in der Untersuchungssituation angepafter Patient. Die Ermidbarkeit
ist ernéht, das Arbeitstempo z. T. (aber keineswegs generell) verlangsamt. Affektiv wirkte der Patient in der
Untersuchungssituation etwas antriebsarm, es zeigten sich aber {auch im testmaRigen Persénlichkeitsprofil)
keine Hinweise auf eine hirnorganische Wesensveranderung.

Das Gesamtleistungsniveau entspricht insgesamt etwa der Erwartung. Wie aus den oben im einzelnen
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aufgefuhrten Befunden hervorgeht, liegen in mehreren Bereichen aber krasse Defizite vor, die vom
Gesamtniveau stark abfallen. Betroffen sind klar Gberwiegend verbale Funktionen.

Zusammenfassend liegen die Schwerpunkte der Defizite in den Bereichen Neugedachtnis (verbal massiv
ausgepragt, figural-raumlich vom qualitativen her besser, quantitativ aber auch gering), Erfassungsspanne (in
erster Linie sprachlich) sowie in einigen komplexeren Denkfunktionen wie der Anpassungsfahigkeit des Denkens.
Gravierend ist die unter verschiedenen Bedingungen festgestellte Konzentrationsstérung. Mehrmals fallt eine
Vernachlassigung des rechten aueren Raumes auf.

Insgesamt zeigt das vorliegende neuropsychologische Bild deutliche Hinweise auf eine hirnorganische
Beeintrachtigung. Der Patient zeigt nicht das Testleistungsprofil, wie es im Rahmen einer Depression erwartet
wirde mit beispielsweise generell verlangsamten kognitiven Leistungen, sondern ein relativ umschriebenes Bild
mit den oben erwahnten Schwerpunkten. Von der depressiven Komponente her kénnen die Befunde nur
teilweise verstanden werden, so vielleicht die verminderte Anpassungsfahigkeit des Denkens.

Hirnlokalisatorisch ergibt sich ein Schwerpunkt im Bereich Hirnstamm/Zwischenhirn. Das Vorliegen von
mehrheitlich verbalen Defiziten zusammen mit der Feststellung der Vernachlassigung des rechten aulleren
Raumes zeigt zudem einen Schwerpunkt links-hemispharisch bzgl. kortikaler Funktionen.

Insgesamt ist es aus neuropsychologischer Sicht wahrscheinlich, dafld am heutigen Beschwerdebild sowohl
hirnorganische als auch psychische Komponenten beteiligt sind.

Sowohl vom vorliegenden neuropsychologischen Bild her als auch von der Lebensgeschichte des Patienten bzgl.
kognitiver Leistungsfahigkeit {hatte friher nie Schwierigkeiten) ist ein Zusammenhang mit der mehrmonatigen
Phase, in der der Patient am Arbeitsplatz verschiedenen Gasen ausgesetzt war, mind. méglich, in Abwesenheit
von méglichen anderen Ursachen der festgestellten hirnorganischen Beeintrachtigungen m. E. sogar
wahrscheinlich. Eine genaue Analyse, welche Lésungsmittel vorlagen, besteht nach Angaben des Patienten
nicht, kénnte wahrscheinlich aber nachvollzogen werden, wenn dies aus Versicherungsfragen nétig ware.

25. Fall:

JM., m.

Bericht des Patienten:

Ich arbeite seit Gber 20 Jahren als Krankenpfleger auf Intensivstationen und Anaesthesieabteilungen, mehr oder
weniger Schadstoffen ausgesetzt wie Formaldehyd, Ethylenoxid, Ammoniak, Narkosegasen (Halothan, N20,
Ethrane, Forene) und Réntgenstrahlen.

Vor 4 Jahren wurde mir ein papilldres Adenokarzinom (PT4, G2, NX, M1} der Schilddrise operativ und
nuklearmedizinisch entfernt. Bis zu diesem Zeitpunkt habe ich mich zwar vorschriftsmankig gegentber
Gefahrstoffen verhalten, bin ihnen aber sonst nie kritisch gegenlber gestanden.

MNach Ausbruch meiner Erkrankung und fast 2jahriger Erholungspause setze ich mich mit der Materie kritischer
auseinander.

Symptome wie Infektanfalligkeit, Midigkeit, Gliederschmerzen, Wortfindungs-, teilweise Gedachtnisstérungen,
Gemitsschwankungen und Antriebslosigkeit erhalten pldtzlich eine andere Gewichtung. Parallel dazu mufite ich
feststellen, dalk mein Arbeitgeber seiner Verpflichtung Arbeitsschutz unzulanglich bis gar nicht nachkommt.

In meinen Augen auffallig ist auch, daf, als ich jetzt 8 Wochen wegen eines Wirbelbruches zu Hause war, die
obengenannte Symptomatik sich besserte und jetzt nach 14 Tagen Dienst wieder zunimmt.

Untersuchungen an meinem Arbeitsplatz habe ich angeregt, aber der Arbeitgeber geht nur halbherzig zur Sache.
Zumindest bei einer Messung im Dezember wurden erhdhte Lachgaskonzentrationen gemessen. Meines

Erachtens ist Formaldehyd der Hauptschuldige. Tagtaglich wird mit 0,5% formaldehydhaltiger Lésung grof¥flachig
geputzt. Hier wurde zwar von der BG auch gemessen, aber zu Zeitpunkten, die nicht der taglichen Arbeitsroutine
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entsprachen.

Ich bitte Sie mir zu raten, an wen in unserer Region ich mich wenden kann, um eine Untersuchung auf
chronische Formaldehydintoxikation durchfihren zu lassen. Bei der kassenarztlichen Vereinigung A. konnte man
mir nicht weiterhelfen. Mein Hausarzt ist diesen Dingen gegeniber wohl aufgeschlossen, aber eben auch
Uberfordert bei der Komplexibilitat. Manches Mal hat er fur mein Anliegen nur ein Achselzucken und verweist auf
meine Schilddrusenerkrankung.

Es ware freundlich, mir zu raten, welchen Weg ich beschreiten kann.

Anmerkung des Autors: Wer mit Gift arbeitet, ist véllig allein. Hilfe gibt es keine, da Klinische Toxikologie
nirgendwo gelehrt wird.

26, Fall:
W.R., 45 Jahre, w.
Noxen:

12 Amalgamfullungen, vor 4 Jahren entfernt, Liege aus Spanplatten, vor 13 Jahren Truhe mit Xylamon-
Holzwurmted behandelt.

Symptome:

Zittern, Gedéachtnisstérungen, Schwindel, Ubelkeit, Nervositat, Gelenkschmerzen, Kopfschmerzen, Atemnot,
Frosteln, Reizhusten, Schlafstérungen.

Laborwerte:
September 1989

Blut

+-HCH 017 gl

PCP 78 gl

Urin nach Mabilisation mit DMPS

Blei 92,0 Mg/g Krea.
Kupfer 13200 Hg/g Krea.
Quecksilber 736 Mofg Krea.

November 1989

Blut
wHCH 0,08 pall
T-Helferz. 314
Helfer/Suppr. Quot. 0,88
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Urin nach Mobilisation

Blei
Quecksilber

Kupfer

Marz 1990: Wohnung gereinigt

Blut

+HCH . B.

PCPi. S.

Urin nach Mobilisation

Kupfer

Quecksilber

Juni 1990

Urin

Ameisensiure

Urin [l

Blei
Cadmium
Kupfer
Quecksilber

Zinn

Juli 1990: Truhe wurde entfernt

Ameisensdure

August 1990

Methanol

Ameisensdure

Stuhl

Quecksilber

Quecksilber arg.

61,0
42,5
1067.,0

<0,01

69

1685,0
50,3

49

17.0
<02
5240
5.7

<24

3.9

49
<07

Mg/g Krea.
Mg/g Krea.
Haig Krea.

o/l
Hg/l

Mo/g Krea.
Mg/g Krea.

mg/g Krea.

Mg/g Krea.
Mg/g Krea.
Mg/g Krea.
Hg/g Krea.

Mg/g Krea.

mg/g Krea.

mg/l
my/g Krea.

Hg'kg
He/kg
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September 1990

Urin nach Mobilisation

Kupfer 25920 Mo/g Krea.
Quecksilber 152,5 pg/g Krea.

Oktober 1980

Methanol 35 mg/l
Ameisensiure 436,2 mg/g Krea.
PCP 11,3 Mol

Urin nach Mobilisation

Kupfer 44,0 Mo/g Krea.

Quecksilber <29 Mg/l
Hausstauk

Formaldehyd 34 mg/kg

+w-HCH <1,0 mg/kg
27. Fall:

S.A., 29 Jahre, m.
Noxen:

8 Amalgamfillungen
Symptome:

Langsamer Beginn mit Schlafstdrungen und Appetitlosigkeit, Reizhusten, krankhafte Midigkeit, Kratzen,
Brennen im Hals/Rachen, Magen-Darm-Stérungen, Durchfall, Stuhlb., Muskelzucken bei Ruhestellung oder im
Sitzen, Gleichgewichtsstdrungen, starker Schwindel, Kopfschmerzen morgens, Epilepsie seit 9. Lj., Kopf immer
vernebelt, Nacken verspannt/Schmerzen, Schnupfen, Ekzeme, Schwindel wie vor Epilepsie, Gewichtsverlust,
gereizt, 10 Jahre zu Arzten, Darmspiegelung, alles unauffallig, psychosomatisch.

Laborwerte;
Werte im Cktober 1990

Blut

Methanol 1.0 mg/l
Pentachlorphenoli. S. 9.1 [Wleli]
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Staub

Formaldehyd

Urin |

Krea.
Methanol

Ameisensiure i. H.

Urin 11

Krea.

Blei

Kupfer
Quecksilber

Zinn

28, Fall:
D.E., 42 Jahre, w.

Noxen:

256

1,37
25

1,07
250
726,0
6,7
386

mg/kg

all
mg/l

mg/g Krea.

all

Mg/l = 23,0 yg/g Krea.
Mgfl = 678,0 ug/g Krea.
Hg/l = 6,3 pgfg Krea.
Hg/l = 3,4 pgfg Krea.

8 Amalgamfillungen {1962 bis April 1990), 1 Bricke {Eisen, Kobalt, Kupfer, Chrom seit 1981), Formaldehyd

(1985).

Symptome:

Mudigkeit, Antriebslosigkeit, Kopfschmerzen, Bauchschmerzen, Konzentrationsstérungen, Gedachtnisstérungen,

Schlaflosigkeit, Schwindel, Zittern, Infektanfalligkeit, Infertilitat.

1968/69 Erneuerung samtl. Amalgamfiallungen mit nachfolgender Rickbildung der weibl. Geschlechtsmerkmale
und Unterbrechung des Studiums; 1972 Ablésungstendenz der Augenhornhaut; 1973 TE; 1876 Einzug in einen
Neubau: Appendizitis, Ovarialzyste; 1980 Endometriose, Allergien; 1883 Cholesterinerhéhung,

Schilddrisenstérung.
Laborwerte:
24.09.90

Spaontan-Urin

Methanol

Ameisensdure

286
30

mg/l = 4,5 mg/g Krea.
mg/l = 5,3 mg/g Krea.
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1. Mobilisation mit DMPS

Urin
Kupfer 1070,0
Quecksilber 234
Zinn 14,0
Quecksilber org. 10,0
Urin 11
Methanol 42
Ameisenséure 971
Staub
PCP 1.0
Procedere:

Hausstaub: Formaldehyd- und Lindanbestimmung und eventuelle Sanierung, Amalgamsanierung

29. Fall:

R.F., 48 Jahre, m.

Noxen:

10 Amalgamfullungen 1950-1983

Symptome:

Stimmbandlahmung, Zittern, Gedachtnisstdrungen, Schlafstérungen.
Laborwerte:

30.10.90

Spaontan-Urin

Methanol 3.2

Ameisensdure 205

1. Mobilisation mit DMPS

Urin

Mg/l = 652,0 ug/g Krea.

g/l = 14,3 pg/g Krea.
Mg/l = 8,5 pgig Krea.

pa/l = 6,1 pg/g Krea.

mg/l

mg/l = 79,6 mg/g Krea.

mg/kg

mg/l

myg/l = 17,1 myg/g Krea.
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Blei 15,0 Mgfl = 44,0 pg/g Krea.
Kupfer 414,0 Mgl =1218,0 pg/g Krea.
Quecksilber 5,0 Ha/l = 14,7 pg/g Krea.
Zinn 2,0 Hg/l = 5,9 pg/g Krea.
Hausstaub
Formaldehyd 95 magkg
+HCH <1,0 mg/kg
PCP <19 mg/kg
Burestaub
+HCH <1,0 mg/kg
Formaldehyd 85,0 my'kg
Stuhl
Quecksilber 87 Ha/ky
Quecksilber org. <1,0 Ha'kg
Blut
wHCH Q12 pall
PCP 79 ugll
Procedere:

Expositionsstop gegentber Formaldehyd und Lindan.

30. Fall:

F.M., 32 Jahre, w.

Noxen:

Alkohol, 11 Amalgamflllungen, 2 Goldflllungen, Formaldehyd
Symptome:

Mudigkeit, Antriebslosigkeit, Kopf- und Magenschmerzen, Antabus, Muskel- und Gelenkschmerzen,

Stoffwechselancomalie.

Laborwerte:
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31.10.90

Speichel |

Gold
Kupfer
Quecksilber
Silber

Zinn

Speichel 11

Gold
Kupfer
Quecksilber
Silber

Zinn

Spontan-Urin

Methanol
Ameisensiure
Cadmium

Nickel

1. Mobilisation mit DMPS
Urin

Blei

Kupfer

Quecksilber

Zinn

Quecksilber org.

Stuhl

Quecksilber
Zinn

Quecksilber arg.

31. Fall:

H.R., 58 Jahre, w.

<20
26,0
14,6
75

<2.0

<2,0
15,0
42,0
26,4
11,6

45
88,7
0.4
1.1

350
3910
251
45

<10

75,1
39,2
<10

g/l
o/l
Haol
o/l
Hal

o/l
o/l
pel
Vel
Mg

mgy/l
mg/l= 87,8 mg/g Krea.
Hg/l = 0,4 pglg Krea.

Mgl = 1.1 yg/g Krea.

Mg/l = 73,0 yg/g Krea.
Mg/l = 814,0 ng/g Krea.
Mg/l = 53,5 ug/g Krea.

Hg/l = 9.4 ug/g Krea.

He/kg
Ha'kg
Herkg
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Noxen:

12 Amalgamfullungen, 4 Goldfullungen (1950-19886), Formaldehyd

Symptome:

Mudigkeit, Antriebslosigkeit, unwillentliches Einschlafen, starke Muskel- und Gelenkschmerzen, Infektanfalligkeit.

Laborwerte:

06.11.1590

Spontan-Urin

Methanol
Ameisensiure

Zinn

1. Mobilisation

Urin nach DMPS

Blei
Cadmium
Kupfer
Quecksilber

Zinn

17.11.1990

Hausstaub

Formaldehyd
v-HCH
PCP

Formaldehydbelastung durch Amalgam.

32, Fall:
K.R., 43 Jahre, m.

Noxen:

Formaldehyd, PCP, 2 Amalgamfillungen bis 1984; Arbeitsplatz: Labor (Nachrichtentechnik).

Symptome:

<1,0
48
38,0

19,0
038
5120
10,4
36

68,1
<10
a4

mg/
my/l = 17,1 mgfg Krea.
Mgl = 136,0 pg/g Krea.

Mgfl = 41,0 pg/g Krea.
Hag/l = 1,7 pgfg Krea.
Mgl = 1113,0 pg/g Krea.
Mg/l = 22,6 ug/g Krea.

Hg/l = 7.8 yg/g Krea.

mg'kg
mg/kg
mg/kg
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Seit 1985 litt der Patient an chronischem Hustenreiz mit leichter Luftnot, insbesondere nach Staubexposition,
trockenen Schleimhauten (trotz ausreichender Luftfeuchtigkeit) und Bronchitis. Weiterhintraten Hautausschlage
mit Juckreiz auf, zeitweise in neurcdermitischer Form in den Armbeugen, sowie weiterhin
Pigmentveranderungen.

Auch berichtete er Uber Zahnfleischgeschwire, Meteorismus und Kalteempfindlichkeit, reduzierte Merkfahigkeit,
Ermudungserscheinungen sowie leichte Sehstérungen.

Im Mai 1990 wurde eine Oberwiegend sensible, distal symmetrisch verteilte Polyneurcpathie diagnostiziert.
Laborwerte:

Untersuchungsergebnisse der 1. Mobilisation 07/90

Urin |
Krea. 1,03 all
Methanol 11,8 mgyl
Urin I
Krea. 2,69 a/l
Kupfer 28720 Mgl = 1068,0 pg/g Krea.
Quecksilber 85,1 Mgfl = 31,6 poig Krea.
Zinn 10,1 Mgfl = 3,8 pgfg Krea.
Blut
PCP 230 Mg/l

2. Mobilisation 10/90

Morgenurin
Krea. 0,25 ol
Methanol 22 mg/l
Ameisensdure 151 mg/l = 60,4 mg/g Krea.

Urin nach der Arbeit

Krea. 1,69 felil
Methanol 8.0 mg/l
Ameisensdure 4570 my/l = 276,3 myg/g Krea.

11/80

Decke der FH Kéin
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+HCH 1.5
Bodenbelag

1-HCH 0.8

PCB 05
3. Mobilisation

Krea. 0,86

Urin nach DMPS

Kupfer 1235,0

Quecksilber 122

Zinn 2,0
Serum

PCP 21,3
Hausstauk

Phenol B89

Formaldehyd 830

PCP 11,7

Staub der Arbeitsstelle

Phenol 5.6
Formaldehyd 178
PCP ay

Formaldehydvergiftung nach Amalgambelastung.
33. Fall:
H.H., 53 Jahre, w.

Noxen:

my/kg

mg/kg

magkg

all

pa/l = 1436,0 pgig Krea.
Mgfl = 14,2 paig Krea.
Vel

pel

my'kg
mg/kg

mg'kg

mg'kg
mg'kg

mg/kg

Hohes Formaldehyd trotz Sanierung, Fabrikanlieger, 12 Amalgamfillungen kis 1985, Alkeholabusus.

Symptome:

Mudigkeit, Antriebslosigkeit, Kopfschmerzen, Gedachtnisstérungen, Schlafstérungen, Depressionen, Muskel-
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und Gelenkschmerzen, Allergie (Wespen).

Die Patientin lebt in ihrem vor 15 Jahren erbauten Haus. Jeden Morgen leidet sie zeitweise unter
Kopfschmerzen, blutiger Nase und Augenbrennen. Der Ehemann erkrankte vor 4 Jahren an Magenkrebs und ist
mittlerweile verstorben. Seitdem der Estrich saniert wurde, geht es ihr besser.

Laborwerte:

Im Juli 1990 wurden im Blut folgende Werte festgestellt:

+HCH 7,04 Hai

PCP 97 gl

September 1990

Triglyceride 307 mg/
Cholesterin 312 mg/l
Harnsaure 8,61 mg/dl
GGT 712,6 ul
GPT 83,0 ul

Mokilisation Oktober 1990

Urin
Krea. 1,16 felil
Blei 78,0 Mg/l = 67,0 yg/g Krea.
Kupfer 20270 e/l = 17470 pg/g Krea.
Quecksilber 212 Mg/l = 18,3 ug/g Krea.
Blut
v-HCH n.n.
PCP 19 mg'kg

Hausstaub (Schlafbereich)

Formaldehyd 83,7 my'kg
v-HCH n.n.
PCP 85 mgikg

Hausstauk (Wohnbereich)

Formaldehyd 48,0 my'kg
v-HCH Lindan n.n.
PCP 18 mgikg
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34. Fall:
S.M., 58 Jahre, w.
Noxen:

& Amalgamfillungen seit der Jugendzeit, lasierte Holzverkleidung und Fensterrahmen in der Wohnung, bis zum
26. Lebensjahr Raucherin, Mottenstreifen in der Wohnung der Schwiegermutter.

Symptome:

Die Patientin kam mit folgenden Beschwerden in Behandlung:

Mudigkeit, Antriebslosigkeit, Bauchschmerzen, Gedachtnisstérungen, Schwindel, Muskel- und
Gelenkschmerzen, Allergie, Infektanfalligkeit (Pilzinfektionen).

Laborwerte:

1. Mobilisation im Mai 1990

Urin |
Krea. 0,14 a/l
Zink 42,0 Mgl = 300,0 ugfg Krea.
Urin I
Krea. 0,38 g/l nach DMPS i. v.
Blei 11,0 Mg/l = 29,0 ug/g Krea.
Cadmium Q.2 Hg/l = 0.5 ug/g Krea.
Kupfer 2900 Mg/l = 763,0 pg/g Krea.
Quecksilber 73 Hg/l = 19,2 ng/g Krea.
Nebenbefunde
Blut
v-HCH D02 pgll
PCP 8,70 Mgl
Hausstaub
PCP 4,60 mg/kg

2. Mobilisation im September 1990

4 Fallungen wurden mittlerweile entfernt
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Urin |
Krea. 0,12 a/l
Methanol 6,6 mgy/l
Ameisensiure 43,4 ml/l = 286,7 pg/g Krea.

Urin Il nach DMPS

Krea. 0,15 all

Kupfer 105,0 Mg/l = 700,0 ug/g Krea.

Quecksilber 78 pgll

Zinn n.n.

Quecksilber org. 2,1 Mg/l = 14,0 pg/g Krea.
Nebenbefunde
Hausstauk

Formaldehyd 389 my'kg

+w-HCH n.n.

PCP 23 mg/kg

Formaldehydvergiftung nach Amalgambelastung.

35. Fall:

M.W., 49 Jahre, w., 168 cm, 75 kg
Noxen:

16 Amalgamfullungen bis ca. 1985.
Symptome:

Litt unter starker Mudigkeit und Antriebslosigkeit.

Ebenso wurden Kopfschmerzen, Schlafstérungen, Depressionen, Haarausfall sowie der Verdacht auf eine
Hausstaubkallergie geaulRert.

Laborwerte:

Urin |
Krea. 0,52 felil
Ameisensdure 219 ng/l = 42,1 pglg Krea.
Methanol 5,0 Mg/l = 11,5 pgfg Krea.
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1. Mobilisation mit DMPS i. v.

Urin
Krea. 1,38 a/l
Kupfer 12820 pa/l = 929.0 pg/g Krea.
Quecksilber 37,0 Mg/l = 26,8 pg/g Krea.
Zinn 10,8 Mg/l = 7,8 pgig Krea.
Quecksilber org. 4.5 Hg/l = 3,3 pg/g Krea.
Stuhl
Quecksilber 10,0 Ha/kg

Formaldehydvergiftung nach Amalgambelastung.

36. Fall:

R.S., 49 Jahre, w., 157 cm, 68 kg
Noxen:

14 Amalgamfullungen
Symptome:

Starke Mudigkeit, Antriebslosigkeit, Kopfschmerzen, Gedachtnisstérungen, Schlafstérungen, Muskel- und
Gelenkschmerzen, Allergien, Schwindel, Zittern, Depressionen, erhdhte Infektanfalligkeit.

Der ersten Mobilisation ging die Einnahme von je 2 DMSA-Kapseln zweimalig voraus.

Laborwerte:
Urin |
Krea. 161 ol
Ameisensdure OF:) mg/l
Methanol 31 mg/l
Zinn 517 Mgfl = 32,1 pg/g Krea.

1. Mobilisation im Marz 1990 mit DMPS i. v.

Urin [l
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Krea. 1,14 a/l

Kupfer 690,0 Mgfl = 605,0 pg/g Krea.
Quecksilber 731 Mg/l = 64,1 paig Krea.
Blei 40,0 Mg/l = 35,0 pg/g Krea.

Urin 1l - nach Passivrauchen

Krea. 0,89 all
Ameisensiure n.n.
Methanol 42 mg/l
Nebenbefunde
T4/T8 Quotient 3,67
Thrombozyten[526000/ml]

2. Mobhilisation im Juli 1920 mit DMPS i. v,

Urin I
Krea. 1,31 a/l
Quecksilber 31,0 Mgfl = 24,0 paig Krea.
Kupfer 1033,0 Mgl = 788,0 pgfg Krea.
Zinn 5.4 Hg/l = 6.4 ug/g Krea.

Leidet sehr stark beim Autofahren und Passivrauchen.
37. Fall:
G.W., 49 Jahre, m.

Laborwerte:

Multielementanalyse im Knochen
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Blei 995 Mg'kg
Cadmium <63 Mo'kg
Cobsalt 264 Ho'kg
Gallium 8a parky
Gold 479 Harkg
Indium <63 Hg'kg
Kupfer 3174 Hg'kg
Molybdan 83 Hg'kg
Palladium 214 Hg'kg
Platin <53 Hg'kg
Silber 756 Ha'kg
Thallium <63 Harkg
Wismut <53 Hg'kg
Zink 539043 Hg'kg
Zinn 793 Mg'kg
Formaldehyd i. Knochen HPLC 706 mg/kg
Quecksilber i. Knochen AAS 1222 Hg'kg
Diagnose:

Keilbeinmeningeom

38. Fall

Holzwerk, Bad Tolz:

Durch das Bekanntwerden des Todes eines dreiwdchigen Kindes an Lungenkomplikationen und den im Télzer
Krankenhaus im Finalstadium eines Lungenkrebses liegenden 50-jahrigen Bewohner wurden die (brigen
sechzehn unmittelbar in der Windrichtung des Tolzer Holzwerkes liegenden Anwohner beunruhigt.

Ein Mitarbeiter der Kassenarztlichen Vereinigung meinte, dass die seit 26 Jahren bestehende Belastung u. a. aus
Formaldehyd, Chrom, Kadmium und RulZ zu einer Mortalitat von 50% der Bewohner geflihrt hatte. Eine
Bewohnerin hatte eine Ameisensiurekonzentration von 300 mg/l (Norm 17 4 mg/l), ein anderer 204.

Als am 08.09./09.02.88 der Giftausstol} dieses Holzwerkes angeblich wieder unertraglich hoch wurde (Anwohner
fanden in der Luftim Freien im Gasspurgerat 0,1 ppm Formaldehyd) und baten um eine sofortige Messung der
Gifte in ihren Wohnungen und in der Umgebung sowie in den menschlichen Asservaten. Nach Absprache mit
ihren Hausarzten, die Dr. Daunderer von einer Reihe diesbez(glicher Verdffentlichungen und Vortragen — u. a.
im Krankenhaus Bad Télz — kannten, wandten sich einige Betroffene mit der eiligen Bitte um Diagnostik und
Therapievorschlage direkt an Herrn Dr. Daunderer.

Herr Dr. Daunderer bat das Krankentransportunternehmen Aicher, welches eine staatliche Genehmigung fur
einen Notarztwagen besitzt, ihn mit seiner entsprechenden Ausristung dorthin zu bringen. Durch spezifische,
sehr umfangreiche Anamnesebdgen und die anschlieende klinische Untersuchung konnte er sich davaon
Uberzeugen, dass ein eindeutiger Vergiftungsverdacht vorlag. Durch Giftmessungen in den Wohnungen konnte
ein Eigenverschulden ausgeschlossen werden.

Da eindeutig ein Fremdverschulden verlag, wirden die zustandigen Krankenkassen sicher diese und
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vorausgegangene Auslagen von dem Verursacher zuriickfordern,

Die ermittelten Laborwerte belegten, dass es sich um die krassesten Falle einer Formalinvergiftung handelte, die
von Herrn Dr. Daunderer jemals in Erfahrung gebracht werden konnten.

Ein Nichtreagieren auf die akute Notlage ware ihm sicher als unterlassene Hilfeleistung ausgelegt worden, da er
der nachstliegende klinische Toxikologe gewesen ist.

39. Fall:

W.R., w., 13.8.1844
Familienanamnese:

Der Vater, 90 Jahre alt, sei altersentsprechend gesund, die Mutter sei an einer Herzkrankheit verstorben. Ein
Bruder, der an Gelenkerkrankung leidet. Die 17-jahrige Tochter sei gleichfalls ,vergiftet und leide unter
denselben Symptomen wie sie.

Sozialahamnese:

Erlernter Beruf: Kaufmannische Angestellte, zuletzt halbtags als Sekretarin tatig gewesen, arbeitsunfahig von
Februar 1990 bis Juni 1991, seither arbeitslos, jedoch nicht vermittelbar (Paragraph 105a). Die Pat. lebt mit ihrer
17-jahrigen Tochter in einem gemeinsamen Haushalt.

Psychischer Befund:

Gepflegte, altersentsprechend aussehende Pat., bewusstseinsklar und allseits orientiert. Im Kontakt ist die Pat.
offen und attent, sie berichtet ausfuhrlich und Gberwiegend sachlich Gber ihre Beschwerden und den bisherigen
Krankheitsverlauf. Auffallend die psychomotorische Unruhe, die deutliche Angespanntheit bei subdepressiv-
angstlicher Stimmung. Der Antrieb erscheint etwas gesteigert, Aufmerksamkeit und Konzentration sind im
Gesprachsverlauf Uber eine Stunde uneingeschrankt. AuRer der Unsicherheit bei marginalen Datumsangaben
keine Stdrungen des Kurz- oder Langzeitgedachtnisses. Kein Anhalt fir psychotische Symptomatik,
insbesondere keine formalen oder inhaltlichen Denkstérungen, keine Wahrnehmungsstérungen. Kein Anhalt fur
Suizidalitat.

Im Wechsel von neutral-interessiertem Zuhéren, In-Frage-Stellen einzelner Mitteilungen {Kausalitat zwischen
Lumbalpunktion, ,Taubheit* und ,vélliger L&hmung®) und eher direktivem Gesprachsstil flhlt sich die Pat. zwar
gekrankt, artikuliert dies auch, bleibt jedoch weiterhin gespréchsoffen.

Die korperliche Untersuchung, Messen und Wiegen sowie die Standardlaborparameter und das EKG
konnten wegen des Behandlungsabbruchs der Pat. (der zudem noch auf einen Feiertag fiel) nicht durchgefuhrt
werden.

Therapie und Verlauf:

Bereits am Aufnahmetag teilte die Pat. mit, dass wegen der Vielzahl der auch in der Klinik fir sie
wahrnehmbaren Gift- und Schadstoffe ein Verbleib in unserem Hause unmdéglich in Frage kemme. Sie kénne
kereits nicht mehr richtig atmen. Sie zeigte jedoch keinerlei objektivierbare Zeichen einer Atemnot. Auch langere
Gesprache Uber eine der Pat. subjektiv zumutbare Unterbringung fihrten nicht zu einer Losung des Problems.

Wir bemiihten uns, der Pat. die dringende Notwendigkeit einer stationaren Behandlung und damit eines
Verbleibes in der von ihr als subjektiv unangenehm und kelastend empfundenen Umgebung deutlich zu machen.
In unbeirrbarer, fast parancid anmutender Weise hielt Frau W. jedoch an ihrer Ansicht fest, dass ihr ein Verbleib
in unserer schadstoffbelasteten Klinik einen Gesundheitsschaden zufligen werde und sie deshalb die — auch von
ihr als sinnvoll erachtete — stationare Psychotherapie leider nicht in Anspruch nehmen kénne. Alle
therapeutischen Bemihungen, diese Haltung aufzulockern und sie zum Bleiben zu maotivieren, scheiterten.

Objektiv sahen wir fir die von der Pat. vorgebrachten Klagen keine Begrindung. Zeichen einer aktuellen
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kérperlichen Beeintrachtigung waren, wie gesagt, nicht feststellbar. Aufgrund unseres vorlaufigen Eindrucks
gehen wir davon aus, dass die von der Pat. geauflerten Beschwerden im Rahmen ihres Einweisungsleidens, das
wir als Somatisierungsstérung auffassen, zu sehen sind. Die Pat. ging vorzeitig, gegen arztlichen Rat, zunachst
in hausarztliche Weiterbehandlung.

Weitere Empfehlungen:

Wir wirden empfehlen, die Pat. zunachst im Rahmen einer ambulanten Verhaltenstherapie fr eine — sicherlich
erforderliche — stationare Behandlung zu motivieren und vorzubereiten. Frau W. zeigt derzeit in keiner Weise ein
Psychogenese-Verstandnis ihrer Storung, ist vielmehr mit einer unwiderleglichen subjektiven Gewissheit davon
Uberzeugt, dass ihre Beschwerden eine toxische Ursache haben. Im Zweifelsfalle musste i. R. d.
Rentenverfahrens ein toxikologischer Gutachter beigezogen werden. Seitens des Kostentragers ist zu profen, ob
der Behandlungsabbruch als eine Verletzung der Mitwirkungspflicht von Frau W. anzusehen ist. Wir gehen
davon aus, dass die objektive Zumutbarkeit einer stat. Behandlung gegeben ist, dass diese auch eine
berechtigte Aussicht auf Erfolg hatte und somit durchgefuhrt werden sollte. Subjektiv, unter Zugrundelegen ihres
Krankheitsbildes, sieht die Pat. dies natUrlich anders.

40. Fall

B.P., w.
Bericht der Patientin:

Meine Familie und ich wohnen seit 16 Jahren in einem Fertighaus und sind oft krank. Mein Mann hat oft
Bronchitis, Allergien, Schnupfen und Infekte. Mein Sohn hatte als Kleinkind Pseudokrupp, auch Allergien auf
Pollen, Tierhaare und Federn. Er ist oft aggressiv, nervés und nicht so belastbar. Erist 11 Jahre alt. Ich leide
auch an Allergien, bin oft mide, nervés, schwindlig. Voriges Jahr im August war ich so zerschlagen, hatte immer
so einen Reiz im Hals, die Stimme war heiser und ich hatte das Gefiuhl, im Haus nicht durchatmean zu kénnen.
Beim Einatmen sticht es mir schon in der Nase, dann kommt der Reiz im Hals, dabei habe ich eine sehr trockene
Nase und oft so einen Metallgeschmack im Mund. Zufallig las ich in einer Zeitschrift, dass es sich um
Formaldehyd handeln kdnnte. Beim Hautarzt liel? ich einen Urintest machen, dabei waren die Werte Ober dem
Grenzwert. Auch bei meinem Sohn. Mein Mann und meine Tochter hatten ebenfalls erhdhte Werte. Wir besitzen
auch Mbobel aus Spanplatten. Daraufhin forderte ich eine Hausuntersuchung an Gber die Krankenkasse, die im
April durchgefihrt wurde. Dabei wurde zwar Formaldehyd festgestellt, bei 23°C 0,06 ppm und eine geringe
Menge Lindan sowie mittlere Belastung mit Schimmelpilzen.

Bei der Hausuntersuchung musste ich um 7 morgens |iften. Um 12 bis 3 nachmittags wurde durch das
Umweltmedizinische Institut Minchen gemessen. Sind dann die Werte richtig? Schlieftlich sind (ber Nacht die
Fenster einen I&ngeren Zeitraum geschlossen. Kann sich da mehr Formaldehyd bilden”? Hatte ich die
Hausuntersuchung erst im August machen lassen sollen, wo sich das Haus besser aufgeheizt hat? Da waren
auch die Werte im Urin héher als im Winter. Kann Formaldehyd Allergien bewirken oder verschlimmern?

Jetzt fragte ich meinen Arzt, woher dann meine hohen Werte kommen, aber er meinte, es kdnnte auch von der
MNahrung kommen, weil Ameisensaure auch so gemessen wird. Im Winter lie? ich noch eine Prifung machen im
Urin, dabei waren die Werte niedriger, doch meine Tochter hatte sie hdher als im Sommer, da sie an der Wand
schlaft, die sich im Wohnzimmer durch den Kachelofen aufheizt. Also muss doch bei Hitze mehr Gift entweichen.
Jetzt frag ich mich, warum sowas gesetzlich erlaubt ist, oder ob nur wir so empfindlich reagieren. Die
Fertighausfirma hat Konkurs gemacht. Der Arzt meint, das mit dem Formaldehyd ist alles sehr umstritten. Uber
die Vereinigung der Holzschutzmittelgeschadigten habe ich mir eine Broschire zuschicken lassen, die schreiben,
dass es ein gefahrliches Weohnraumgift ist und Uber lange Zeit kleine Dosen auch zu Gesundheitsschaden fihren
kénnen. Wir jedenfalls sind verzweifelt, und wissen jetzt nach der Hausuntersuchung auch nicht, cb es vom Haus
oder den Mébeln kommt, ob wir das Haus verkaufen sollen, oder ok es einen Rechtsanspruch oder
Schadenersatz gibt, nachdem die Firma in Konkurs ging. Auch wao die Schimmelpilze sein kdnnten, weil} ich
nicht. Die Mauern sind aus Spanplatten und trocken. Ich ware lhnen sehr dankbar, wenn Sie uns |hre Meinung
mitteilen kénnten, wieso wir so hohe Werte im Urin haben, die Hausuntersuchung aber bei 21°C nur 0,04 ppm
Formaldehyd ergeben hat. Wegen des Metallgeschmacks im Mund habe ich mich auf Amalgam und Quecksilber
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untersuchen lassen. Die Befunde waren jedoch negativ.
Diagnose:
Schwerste Formaldehydallergie

(Epicutan, LTT)

41. Fall

J.Z. w.

1. Versuch
Ab 14.6.91 Beginn mit der Einnahme von 2x tagl. 1 Thl. Aneurin-AS (Vit. B1).
Ab 16.6.91 zusatzliche Einnahme von je 2x tagl. 2 Thl. Benadon Roche 100 (Vit. B6) und B12-Vicotrat 100.

Letzte Med.-Einnahme am 18.6.91 abends direkt vor der Formaldehydkontamination.

Datum Formaldehydexposition mgfMethanolig/Kreatinin - mg/Ameisensiure pH-  spez.
Urin- pro Liter Urin Wert Gew.
Abnahme

18.6.91, keine 28 <05 55 1023
9.00 h

16691, {7 15-miniitige Autofahrt 46 <05 55 1024
18.00 h

18.6.91, Nach Aufenthalt in einem 48,8 <05 B 1004

23.45h Restaurant mit Rauch-
Foermaldehyd-Einwirkung
von ca. 30 Zigaretten (als
Passivraucher).
Expositionsdauer 3 Std.

12.6.91, keine (lber 8 Std. nach 15,7 <05 55 1018
8.00h Formaldehydkontamination)

12.6.91, keine (lber 15 Std. nach 54 <05 55 1020
15.00 h Formaldehydkontamination)

Die hichste Methanolkonzentration von 48,8 mg/g Kreatinin in der Versuchsreihe war direkt nach Beendigung
der Formaldehydexposition.

Nach mehr als 8 und 15 Std. nach Expositionsstopp war die Methanolkonzentration mit 15,7 bzw. 5,4 mg/g
Kreatinin noch deutlich erhdht.

Die Ameisensaurewerte lagen alle unterhalb der Nachweisgrenze von < 0,5 mg/l.
Die pH-Werte lagen alle im Normbereich.
Das spezifische Gewicht lag mit 1004 sehr niedrig, im Sinne einer Konzentrationsschwache der Nieren.

Die Einnahme der B-Vitamine in hoher Dosierung hatte auf den pathologischen Formaldehyd-Methanol-
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Metabolismus keinen positiven Einfluss, sondern allenfalls eine Verschlechterung des kérperlichen Befindens zur
Folge, mit den Begleiterscheinungen von Morbus-Schamberg-Schub, Ubelkeit, Nierenschmerzen, starker
Hamaturie, Schweifausbrichen, Kopfschmerz, Schwindel, formale Denkstérungen u.a. (s. dazu

Einzelauswertungen).

Ergebnisse der Urinbefunde (mit Medi-Test, Combi 9, Fa. Macherey-Nagel) vor und nach Formaldehydexposition
unter der Tablettenmedikation von Aneurin-AS (Vit. B1), Benadon Roche 100 (Vit. BE) und B12-Vicotrat 100 in

hoher Dosierung.

Tabletteneinnahme von Aneurin-AS ab 14.6.91 bis 18.6.91.

Tabletteneinnahme von Benadon und B12-Vicotrat ab 16.6.91 bis 18.6.91.

Probe 1 Probe 2 Probe 3 Probe 4 Probe 5
18.6.91 16.8.91 18.6.91 19.6.91 19.6.91
9.00h 18.00 h 2345h 8.00h 15.00 h
nach F .-
Belastung
Blut @ X X XXX
Urobilinegen @ @ @
Bilirubin [ [ [
Protein -] B -] B X
Nitrit XXX -] B XXX -]
Keton @ [ @ [} @
Ascorbinsdure ) x) B 2 x)
Glucose 2] [} 2] [} 2]
pH-Wert 55 55 B0 55 55

Weitere nachfolgende Kontrolluntersuchungen ergaben folgende Ergebnisse:
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19.6.91 206.91 206.91 20691 21691 21691
2000 h 9.00 h 12.30h 15.00 h 9.00 h 18.30h
Blut XXX 1 XXX XXX (0
Urobilinogen 2] -] 2] -] 2] 5]
Bilirubin 3 3 3
Protein XX © XXX XX 4] X
Nitrit 2] 3 a 3 a [}
Keton 2] 3 a 3 a [}
Ascorbinsiure XX 2] X XX (X} XX
Glucose 2] 2] 2]
pH-Wert 5 5 5 7 55 7
22691 22691 22691 22691 23691 24691 24691
9.00 h 16.00 h 18.30h 23.00h 11.00 h 2130h 8.00h
Blut B B @ B -]
Urobilinegen [ @ [ @
Bilirubin B @ @ ] B @ ]
Protein 2] X [X) 2] [} 4] 2]
Mitrit B @ ] B @ @ ]
Keton [ B -] [ B B -]
Ascorbinsdure [£4] XX XK XX [} XX (x)
Glucose [ B -] -] [ B -]
pH-Wert 6.5 9 3 75 [+ 75 3.5

die pos. Ascorbinsdurebefunde sind durch Vit. C-Einnahme bedingt)

Ergebnisse der Urinbefunde
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24691 25691 25691

23.00h 9.00 h 18.00 h
Blut 3 3 a
Urobilinogen -] 2] 2]
Bilirubin 2] a
Protein 2] a a
Mitrit & @ @
Keton 2] a a
Ascorbinsiure () () ¥¥
Glucose 3 3 a
pH-Wert 7 3] 5

Erlauterungen zu den Urinbefunden:

Ein pathologischer Urinstatus ist in der Vergangenheit nie nachgewiesen worden, und Beschwerden mit den
ableitenden Harnwegen sind ebenfalls in der Vergangenheit noch nie aufgetreten, mit Ausnahme im Rahmen
einer Nosoden-Entgiftungs-Therapie 1989.

Eine mégliche Hypothese ware deshalk hinsichtlich der starken, akut auftretenden Hamaturie und der
Nierenschmerzen eine durch die hochdoesierte Vitamin-B-Einnahme bedingte Ausscheidung von gespeicharien
Toxinen Uker die Nieren.

In diesem Zusammenhang ware auch der Ausbruch der allergischen Gefaterkrankung {Morbus Schamberg) und
die Verschlechterung des allergisch-toxischen Kontaktekzems (ohne auBerliche Kontamination) zu sehen.
Bemerkenswert ist, dass nach Absetzen der Vitamin-B-Therapie die 0.9. Symptome sehr schnell ricklaufig
waren.

In den 5 Urinproben unter der Vitamin-B-Einnahme wurden baktericlogisch Coli-Bakterien nachgewiesen.

Seit etwa 3 Wochen (Beginn Anfang Juni 91) erfolgte die Einnahme von Mutaflor und Omniflora (Mutaflor enthalt
Coli-Bakterien) zur Darmsanierung.

Inwieweit hier ein méglicher Zusammenhang besteht, ist ungeklart bzw. eine befriedigende Erklarung hierfur
I&sst sich nicht finden.

Anmerkung zu Urinprobe /. (s. auch Tabelle Urinstatus)

Morgenurin {(nichtern) vom 18.6.91, 8.00 h, pH-Wert 5,5.
Nachtlicher Aufenthalt in der eigenen Wohnung (unbelastet).

Interpretation der Laborwerte:

Die Ameisensaure liegt unterhalb der Nachweisgrenze von < 0,5 mg/l.

Der pH-Wert betragt 5,5 {(gemessen mit Universalindikator).

Der Methanolwert im Urin, bezogen auf die Kreatininkonzentration im Urin, ist mit 2,8 mg/g Kreatinin
grenzwertig erhdht.

Das spezifische Gewicht mit 1023 deutet auf einen gut konzentrierten Urin hin.

{In dieser Versuchsreihe wurde das spezifische Gewicht der Urinproben bestimmt, um eine mogliche ADH-
{Vasopressin)-Suppression zu erfassen. )

Anmerkung zu Urinprobe JI: (s. auch Tabelle Urinstatus)

Abendurin vom 18.6.91, 18.00 h, pH-Wert 5,5.
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Tagstber Aufenthalt in der eigenen Wohnung und etwa 15-minitige Autofahrt. Sonst keine weitere
aulergewdhnliche Belastung.

Interpretation der Laborwerte:

Die Ameisensaure liegt unterhalb der Nachweisgrenze von < 0,5 mg/l.

Der pH-Wert betragt 5,5 (gemessen mit Universalindikator).

Das spezifische Gewicht mit 1024 deutet auf einen gut konzentrierten Urin hin.

Der Methanolwert im Urin, bezogen auf die Kreatininkonzentration im Urin, ist mit 4,6 mg/g Kreatinin leicht
erhoht.

Anmerkung zu Urinprobe il (s. auch Tabelle Urinstatus)

Nachturin vom 18.6.91, 23.45 h, pH-Wert 6.

Vorher von 20.00 h bis 23.30 h (3 Std.) Aufenthalt im Restaurant bei Zigarettenrauch {(Formaldehyd-)Belastung.
Es wurden wahrend dieser Zeit in meiner unmittelbaren Nahe ca. 30 Zigaretten geraucht (ich als Passivraucher).
{(Vor der Rauchkontamination erfolgte die letzte Einnahme von Aneurin-AS, Benadon Roche 100 und Vicotrat
100 (B1, B8, B12 Vit.)

Interpretation der Laborwerte:

Die Ameisensaure liegt unterhalb der Nachweisgrenze von < 0,5 mg/l.

Der pH-Wert betragt 6 (gemessen mit Universalindikator).

Das spezifische Gewicht mit 1004 ist sehr niedrig und im Sinne einer Konzentrationsschwache der Nieren zu
werten.

Der Methanolwert im Urin, bezogen auf die Kreatininkonzentration im Urin, ist mit 48,8 mg/g Kreatinin sehr
stark erhéht.

Anmeriung zu Unnprobe 1V: (s. auch Tabelle Urinstatus)

Maorgenurin {ndchtern) vom 19.6.91, 8.00 h, pH-Wert 5,5.

Vorhergehender Abend Formaldehydbelastung durch Zigarettenrauch.

Extrem schlechtes kérperliches Befinden mit nachtlichen Schweillausbrichen, Nierenschmerzen,
Stuhlverfarbung (weilk-hellbraun) und am Morgen (19.6.) einsetzende Hamaturie {(Blasenbkluten).

{Am 17.6.91 trat starke Ubelkeit ein und Blasenreizung. Auerdem kam es zu einem Morbus-Schamberg-Schub
[Purpura pigmentosa progressiva, Formaldehydallergie] der Beine und einer verstérkten allergischen
Hautreaktion der Hande, wobei eine dulterliche Kontamination nicht gegeben war.)

Interpretation der Laborwerte:

Die Ameisensaure liegt unterhalb der Nachweisgrenze von < 0,5 mg/l.

Der pH-Wert betragt 5,5 {(gemessen mit Universalindikator).

Das spezifische Gewicht mit 1016 zeigt wieder eine normale Konzentrationsfahigkeit der Nieren.

Der Methanolwert im Urin, bezogen auf die Kreatininkonzentration im Urin, ist noch gut 8 Stunden nach der
Formaldehydkontamination mit 15,7 mg/g Kreatinin stark erhéht.

Anmerkung zu Urinprobe V: (s. auch Tabelle Urinstatus)

Nachmittagsurin vom 19.6.91, 15.00 h, pH-Wert 5,5.

Tagslber Aufenthalt in der eigenen Wohnung.

AuRerst schlechtes Befinden mit Ubelkeit, Nierenschmerzen, starkem Blasenbluten, Schweilausbriichen,
Kopfschmerz, Schwindel, formale Denkstdrungen.

Interpretation der Laborwerte:

Die Ameisensaure liegt unterhalb der Nachweisgrenze von < 0,5 mg/l.

Der pH-Wert betragt 5,5 {(gemessen mit Universalindikator).

Das spezifische Gewicht mit 1020 deutet auf einen gut konzentrierten Urin hin.

Der Methanolwert im Urin, bezogen auf die Kreatininkonzentration im Urin, ist noch gut 15 Stunden nach der
Formaldehydkontamination mit 5,4 mg/g Kreatinin deutlich erhht.
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Im Vergleich zu den & vorhergehenden Versuchsreihen trat eine wesentlich starkere Beeintrachtigung des
Allgemeinbefindens auf sowie eine deutliche Verzégerung des Methanclabbaus.

Ergebnisse der pH-Wert-Messungen im Urin mit Universalindikator mit und chne Einnahme von
Natriumhydrogencarbonat 1 g (Fa. Fresenius) bei fast ausschlief3lich basenbildender Ernahrung

pH-Werte unter Einnahme von tagl. (morgens) 1 Thl. Natriumhydrogencarbonat 1 g in der Zeit vom 2.4.91
—4.4.91 (3 Tage):

2491.5 5 6,6,65,65 65,55
3.491.55 5 5 6 55 55 55
44915, 5,555 55

[} 1~ '

pH-Werte unter Einnahme von tagl. (morgens u. abends) 2 Thl. Natriumhydrogencarbonat 1 g in der Zeit vom
5.4.91-9.4.91 (5 Tage):

54915 555 55 6

6.491.5 55 5 55556565

7491.65 70,65, 75,7555 55
8491.5 5 5 56,55 6,6
9491: 5555655586

pH-Werte unter Einnahme von tagl. (morgens) 1 Thl. Natriumhydrogencarbonat 1 g in der Zeit vom
10.4.91-19.4.91 (10 Tage):

10491:. 5555

11.491: 55 55,5, 5, 5.5 6,865
12491: 55 6 55 55 5

13491: 555 5 55

14491: 55,5 7:.55 6,6

15491: 5. 5,5 5.5 55

16491:6: 5,65 565,55 65,65, 55
17.491:. 56,55 755,55, 55

18.491: 5,55 55, 55,5, 6,6,5
19481:5: 5,555

pH-Werte ohne Einnahme von Natriumhydrogencarbonat in der Zeit vom 20.4.91-13.5.91 (24 Tage):

20491:.5,65,55 55,5, 55,55
21491:55,65;5,5,55,5,5,55
22491:.5 55,5, 55,5,55,55
23.491:5 5,5 5,5 55
24491:5.5,5 55
25491:.5,65,5 5 5,55
26.491:5.5,55 5,555
27491:5.5,5 5

28491:5 5,5 5,5

294591: 5,5, 5, 6,65
30491:.5,5,5 5,65

1591:6,5 6,56 5555
2591:5 556, 5565

3591: 5,5 5 555,55

4591: 5,5 555

5591:55 7,6, 6 5,6

6.591:5 5 56

759175 757,8 695,65 6565
8591: 5,5 56555
9591:56, 5555

10581:.5, 5,5, 5

115981:. 5,55, 5,5, 5
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12591: 5,5, 65,
13.5.91: 55, 5,5;

556
55

pH-Werte chne Einnahme von Natriumhydrogencarbonat in der Zeit vem 19.6.91-1.7.91 {13 Tage):

19691 5

20691:5, 5, 7.5
21691: 55,7
22691:65,9, 875
23691:8,75,6, 85,65
24691:55,7,8 55
25691:6,5,5 5,55
26691:.5 5,5
27691:.55,7,55
286.91:.5 5,55
29691:.5 8
306917, 7. 7.6
1.7.91.6;

Kein pH-Wert lag unter 5.

Der hachste Wert betrug 9, wurde allerdings nur einmal gemessen.

Ein Zusammenhang mit bestimmten Nahrungsmitteln lie3 sich nicht feststellen, mit evtl. einer Ausnahme, die
chinesisches Essen (wahrscheinlich Gewirze) betrifft, dieses waren die pH-Werte vom 7.5.91 und 30.6.91. Hier
fand jeweils am Abend des vorhergehenden Tages eine mit chinesischen Gewirzen zubereitete
Nahrungsaufnahme statt, die méglicherweise eine Alkalisierung des Urins zur Folge hatte.

Die ebenfalls aus dem Rahmen fallenden alkalischen pH-Werte um den 22. und 23.6.91 (bis pH 9) lassen sich
vielleicht im Zusammenhang mit einer vorherigen hochdesierten Vitamin B1-, B6- und B12-Einnahme erklaren.
{Ab 14.6.91 Beginn mit der Einnahme von 2x tagl. 1 Thl. Aneurin-AS (Vit. B1). Ab 16.6.91 zusatzliche Einnahme
von je 2 Thl. Benadon Roche 100 (Vit. B6) und B12-Vicotrat 100. Letzte Einnahme erfolgte am 18.6.91.)

Diese Tablettenmedikation erfolgte in Verbindung mit einer Versuchsreihe hinsichtlich des pathologischen
Formaldehyd-Methanol-Stoffwechsels.

Anhand der vorgenannten pH-Wert-Messungen lasst sich feststellen, dass die Einnahme von
Natriumhydrogencarbonat keinen Einfluss auf eine mogliche Alkalisierung des Urins hatte, die nicht auch ohne
die Einnahme von Natriumhydrogencarbonat méglich war.

42. Fall:

Stellungnahme
zum Gutachten des TUV Bayern (ber die Formaldehyd-Konzentration in Klassenzimmern einer Volksschule in
Bayern

1. Untersuchungsergebnisse
In 2 Klassenzimmern (Nr. 8 und Nr. 11) wurden, nachdem 24 Stunden nicht geliftet worden war, bei einem
Raumluftklima von 22°C/55% r.F. Formaldehyd-Konzentrationen von 0,062 bzw. 0,1 ppm gemessen.

2. Messmethode

Im TUV-Gutachten ist nicht ausgefuhrt, an welcher Stelle der betr. Raume gemessen wurde.

Um einen Mittelwert fiir die Formaldehyd-Kanzentration in einem Raum zu erhalten, ist es nétig, in Raummitte
und hier in 1,50 m Hdhe zu messen.

In Klassenraumen sollte zusatzlich auch in Sitzhéhe gemessen werden.

AuBerdem ware es nétig, vor allem wenn die Grundbelastung relativ hoch ist, an Stellen bzw. Objekten zu
messen, die im Verdacht stehen, Formaldehyd zu emittieren. Im vorliegenden Fall hatte sowchl an den
Schulmébeln (vermutlich bestehen diese aus furnierten Spanplatten) als auch am FulRboden gemessen werden
mussen. Am FuBkoden deshalb, weil Linoleum mit formaldehydhaltiger Versiegelung behandelt sein kénnte und
weil zur Raumpflege evil. formaldehydhaltige Praparate verwendet worden sind. Selektive Messungen sind
schliellich auch deshalb nétig, um Anhaltspunkte fur gezielte Sanierungsmalknahmen zu gewinnen.
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3. Stellungnahme des TUV zu den Ergebnissen

1)

2)

3)

Durch den Kommentar wird der Eindruck erweckt, dass die ermittelte Formaldehyd-Belastung von 0,062
bzw. 0,1 ppm unbedenklich sei und dass solch hohe Werte im Schulbetrieb bei stundlicher Liftung nicht
auftreten wirden.

Der vom Bundesgesundheitsamt vorgeschlagene Richtwert von 0,1 ppm wird als Mafistab fir eine
gesundheitliche Unbedenklichkeit unterhalb dieses Wertes gewertet.

Es werden keine Sanierungsmalfinahmen vorgeschlagen — vermutlich aufgrund der unter a) und b)
gefassten Beurteilung.

4. Kritik

1)

2)

Es hatte an verschiedenen Stellen in den Raumen gemessen werden mussen {vgl. Punkt 2). Ohne Angabe
der Messpunkte sind die im Gutachten genannten Werte ungenigend aussagefahig.

Die Schlussfolgerung, im Schulbetrieb wirden geringere Formaldehydbelastungen auftreten als unter den
Messbedingungen, ist nicht gerechtfertigt; dies aus folgenden Grinden:

—  Die Obliche kurze Fensterlaftung von wenigen Minuten minderti.d.R. den Gehalt an Schadstoffen nur
unwesentlich. Nach eigenen Messungen steigt der Schadstoffgehalt innerhalb von etwa 20 Minuten
nach Schlielung der Fenster wieder auf urspringliche Werte.

— In einem stark besetzten Raum steigen Temperatur und Luftfeuchtigkeit. Gerade dies bewirkt, wie im
Gutachten eigens ausgefuhrt, eine erhebliche Zunahme der Formaldehydemission. Dies dirfte vor
allem bei Schulmébeln aus Spanplatten der Fall sein, mit denen die Schiler Kérperkontakt haben.

— Im engeren Bereich von Spanplattenmébeln ist die Formaldehyd-Konzentration in der Regel wesentlich
héher als in anderen Raumteilen.

— Kleidung und Schuhe sowie Kérperpflegemittel, Schultaschen, Bicher und Arbeitsmittel (bes.
Klebstoffe) geben haufig ebenfalls Formaldehyd ab, so dass vermutlich auch aus diesem Grund
wahrend des Unterrichts mit besonders hohen Formaldehydwerten in den Klassenzimmern zu rechnen
ist.

Der Richtwert von 0,1 ppm ist kein Indiz fur Unbedenklichkeit. Beschwerden, wie Reizung der Augen,

Mudigkeit und Kopfschmerzen, beginnen in der Regel bereits bei einem Zehntel dieses Richtwertes. Die

Geruchsschwelle liegt bei 0,05 ppm. Zu bedenken ist besonders, dass Risikopersonen, wozu auch Kinder

zu zahlen sind, um das Vielfache durch Schadstoffe belastet werden als gesunde Erwachsene, welche man

der Festlegung der grundsatzlich bedenklichen (weil wirtschaftlich orientiert) Grenzwerte zugrunde legt. Und

Allergiker kénnen bereits bei nicht mehr messbaren Spuren von z. B. Formaldehyd erhebliche Reaktionen

haben. Nach Untersuchungen steht (ibrigens Formaldehyd an erster Stelle als Ursache fur Chemikalien-

Allergien.

Die Verharmlosung des Formaldehydaufkommens ist schlietlich auch deshalb bedenklich, weil nicht darauf
aufmerksam gemacht wurde, dass Formaldehyd nicht nur zahlreiche Beschwerden und Krankheiten
verursachen oder verstarken kann (Schleimhautreizung, Atembeschwerden, Rhinitis, Bronchitis, Asthma,
Konzentrationsschwache, Ubelkeit, Allergien aller Art —siehe auch Punkt 4 ¢, sandern weil es
erbgutschadigend und krebserregend sein kann (von der zustandigen EG-Kommission wurde Formaldehyd
als krebserregend eingestuft). Sclche Stoffe durften nicht einmal in Spuren in unserer Umwelt vorkommen.
Wer dariiber informiert ist und in seinem Verantwortungsbereich {(namentlich Schule) keine Konsequenzen
zieht, handelt verantwortungslos und macht sich u. U. strafbar.

5. Empfehiung

Es wird vorgeschlagen, Formaldehydmessungen — wie ausgefihrt — wahrend des Unterrichts durchzufihren.
Zugleich sollte auch der CO>-Gehalt der Raumluft als Indiz fir die Schadstoffbelastung allgemein und fur eine
Beurteilung des Luftaustausches gemessen werden.

Aufgrund der Messergebnisse waren dann wirksame Malnahmen zu treffen (z. B. Austausch der Schulmoébel
oder zumindest Kantenschutz, Verwendung von Raumpflegemittel ohne Formaldehyd, bessere Liftung, Einbau
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von Ventilatoren, Aufstellung von Formaldehydabsorbern).

Bei der Festlegung des Termins war vereinkart worden, ab Schulschluss am Freitag bis zur Begehung am
Samstag, Fenster und Tiuren der betroffenen Klassenzimmer geschlossen zu halten. Leider ist diese Anweisung
nur im Erdgeschoss eingehalten worden. Da aber Bauweise und Ausstattung der Klassenraume im ersten Stock
die gleichen wie im Erdgeschoss sind, durfte auch im ersten Stock Gleiches gelten wie im Erdgeschoss.

Fur die Begehung wurde ein Samstag ausgewahlt, um dabei nicht durch den Unterricht gestért zu werden.

1.2
1.3

1.3.1

1.3.2

1.33
1.3.31

1.5
1.6
1.7
1.8

2.1
22

26

32

Der Bau

Die aus einem Alt- und einem Neubau bestehende Schule liegt in einer Grinanlage, fernab von Verkehr oder einem
sonstigen belastenden Betrieb.

Die gesundheitlichen Probleme treten im Neubau auf.
Der Neubau wurde direkt nach der Fertigstellung bezogen.

Die W#nde sind in Ziegelbauweise erstellt und mit einem Kalk-"Zementputz verputzt. Der Putzmdrtel ist auf der
Baustelle aus den entsprechenden Bestandteilen gemischt worden.

Der Putz ist von der Fa. Waas, Reichertsheim, in drei Lagen aufgebracht worden. Die letzte Lage besteht aus
Fertigschweiftmartel.

Der Putz ist innen mit Silikatfarben gestrichen worden.

Da nach dem Streichen auf der Oberflache schwarze Flecken auftauchten, sind séimtliche Winde mit Wasserglas, 1:1
verdunnt mit Wasser, zwecks Isolierung behandelt worden, wonach noch einmal mit Silikatfarben gestrichen worden
ist. Bei den Silikatfarben handelt es sich um kunstharzstabilisierte Produkte.

Die Fenster bestehen aus Holz und sind mit der Holzschutzlasur Bondex 3944, die aus Alkydharzen, Testbenzin und
diversen Additiven besteht und als Wirkstoff Dichlofluanid enthalt.

Geheizt wird mit Zentralheizung.

Es gibt keine Klimaanlage.

Es kann Uber Fenster und Turen geliftet werden.

In den Klassenzimmern sind keine Luftbefeuchtungsgerite aufgestellt.

Einrichtung und Ausstattung

In den Klassenzimmern befindet sich je sin Schrank aus echt eichefurniertem Sperrholz.

Schultische und Stlihle sind uneinheitlich, aus 20-25 Jahre alten Bestanden. Sie bestehen teilweise aus Massiv-,
teitweise aus Sperrhelz und sind z. T. kunststoffbeschichtet.

An den Winden sind grofe Pinnwande befestigt (insgesamt 8,75 r#), die It. Angaben des Herstellers aus Kork
bestehen, in Wirllichkeit, bei ndherem Betrachten, jedoch keinen Kork enthalten. Es scheint sich eher um eine Art
Weichfaserplatten zu handeln. Unterhalb der Decke sind rundherum Zier-Helzblenden angebracht, die genau wie die
Schrénke behandelt sind. Die Gesamtoberflache betrdgt etwa 11 né.

Der Fulboden ist mit Linoleum ausgelegt.

Mit einfachen Textilvorhéngen, die weder gummiert noch sonstwie beschichtet sind, kiinnen die Fenster verhdngt
werden.

Gesundheitliche Beschwerden

Nach Bezug des Neubaus traten bei Lehrern und Schiilern verschiedene gesundheitliche Beschwerden auf, die der
Anlass fiir diese Untersuchung waren.

Die Beschwerden, die angegeben wurden:
- Ubelkeit

- Kopfweh

— Augenbrennen und -tranen

Bei Frau K. war es so schlimm, dass sie ihre Augen mit Tropfen behandeln musste.

—vermehrtes Fehlen beim Unterricht wegen haufiger Erkrankungen
Untersuchung und Befunde

Als Schadstoffemittenten kommen in Frage:
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42
43

4.4

45

486

4.7
4.7.1
4.72

4.8

481

482

483

4.8.4

49

4.10

- der Linoleumboden (3.2)

—der Schrank (3.1} (= 11 m?)

- die Holzblenden (3.2)

- die Fenster (2.4)

— die Pinnwande (3.2) (= 8,75 m? = Weichfaserplatten)

— Reinigungs- und Fflegemittel

Beim Betreten der Klassenraume ist ein intensiver, eindeutiger Geruch nach Linoleum wahrmehmbar.

Die Schranke (3.1} weisen im Inneren beim Offnen der Turen einen sehr starken Geruch nach neuen Mébeln auf, der
stark an neue Lackierung {Lésemittel) erinnerte.

Obwohl kein entsprechender Geruch feststellbar war, wurde mit einer Drager-Gassplrpumpe eine Formaldehyd-
Messung durchgefuhrt. Nach 80 Huben war immer noch keine Verfarbung festzustellen. Wenn in der Raumluft
Formaldehyd enthalten sein sollte, liegt die Menge unter 0,05 ppm.

Mit dem gleichen Réhrchen wurde eine Messung am Schrank vorgenommen. Die Luft wurde aus dem verschlossenen
Innenraum dber ein durchgebohrtes Regalstiftloch ausgesaugt. Mach wenigen Huben verfarbte sich die Messzone
ganz deutlich rosa — also Formaldehyd im Schrank?

Da aber der Schrank einerseits nicht aus Spanplatten besteht, andererseits jedoch ein intensiver Geruch auf
organische Lasemittel schlieBen liasst, lag der Verdacht nahe, dass diese Substanzen die Verfarbung ausgelist
haben. Eine Nachfrage bei der Fa. Drager, dem Hersteller der Messapparatur, bestitigte diese Maglichkeit.

Wie der Hersteller des Lackes, mit dem der Schrank behandelt wurde, schriftlich zusichert, handelt es sich um einen
Palyurethanlack, dessen trockener Lackfilm frei ist ven Formaldehyd sowie formaldehydabspaltenden Stoffen.Um
eindeutig feststellen zu kéinnen, ob Formaldehyd vom Schrank doch abgegeben wird, misste noch eine Analyse
durchgefuhrt werden, die stérende Wirkungen durch andere Substanzen ausschlieBt.

Aufgrund des Sachverhaltes und der Feststellungen lasst sich zzt. noch keine klare Ursache fur die Beschwerden
erkenhen.

Um die Kosten miglichst gering zu halten, wurden folgende Empfehlungen gemacht:
Grundliches Luften u. z. bei getffneter Klassenzimmertire und gleichzeitig gesffneten Fenstern im Korridor.

Entfernen der Schranke aus den Klassenzimmern fur geraume Zeit und genaues Beabachten, ob Anderungen
(Verbesserung) eintreten.

Wiedereinbau der Schranke und weiteres Beobachten, ob die eventusll abgeklungsnen Beschwerden wisder
auftauchen.

Als weiteres Vorgehen kéme in Frage:

Besichtigung des Linoleums mit einem Vertreter der Herstellerfirma. Die starke Geruchsbelastung ist eindeutig dem
Linoleumboden zuzuschreiben. Uher die abgegebenen riechenden Stoffe kann zunéchst, aufgrund allgemeiner
Kenntnisse, gesagt werden, dass sie grundsétzlich nicht gesundheitsschadlich sind. Weitere Schritte ergeben sich
eventusll nach dieser Besichtigung.

Ein weiterer Schritt kéinnte sein: Entfernen und Ersetzen des Lincleumbodens durch sin anderes Material und
Beobachten, ok Besserung eintritt. Zunéchst probeweise in einem oder zwei Klassenzimmern.

Untersuchung der Luft im Schrank auf Formaldehyd und Lésemittel mit einem genausren Laborverfahren als mit dem
Drager Gasspurpumpe-Messréhrchen-Verfahren.

Untersuchung der Raumluft auf die Stoffe, die im Schrank gefunden worden sind und die fir die Geruchsbelastung
verantwortlich sind.

Nach Durchfihrung der unter 5.8.1 bis 5.8.4 angegebenen MaRnahmen misste eine genauere Bewertung der
Sachlage méglich sein.

Bei dem Sachverhalt in dieser Schule handelt es sich um einen derjenigen haufigen Fille, wo gesundheitliche
Beschwerden und Beeintrachtigungen zwar unbestreitbar vorliegen (und mit dem Umzug in den Neubau in
Zusammenhang gebracht werden miissen), aber auf keine eindeutige, klare Ursache zurtickgefuhrt werden kénnen.
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4.11 Falls sich letztendlich keine eindeutige Schadensursache ermitteln lassen sollte, muss man davon ausgehen, dass
eine Kombinationswirkung verschiedener, 2. T. unbekannter Stoffe vorliegt. Uber solche Kombinationswirkungen gibt
es aber zzt. so gut wie gar keine Erkenntnisse. Eine Schadenswirkung durch Stoffkombinationen ist zzt. weder
kalkulierbar noch abschitzbar. Alles was man heute darGber weill ist, dass sie vorkommen kénnen und dass es zu so
gehannten synergistischen Effekten (synergistische Effekte sind ein Hochschaukeln der Einzelwirkungen, so dass die
Kambinatiohswirkung griBer ist als die Summe der Einzelwirkungen) kommen kann. Es ist aber nicht voraussagbar,
wie diese Effekte aussehen werden. Bei Kombinationswirkungen ist es mdglich, dass zwei oder mehrere Substanzen,
die jede fir sich genommen unschadlich oder wenig schadlich sind, in der Kombination einen gesundheitlichen
Schaden bewirken kiinnen. So ware im vorliegenden Fall das Zusammenwirken folgender Stoffe denkbar:

— Leinslanteile aus dem Linoleum, die den deutlichen Geruch in den Klassen verursachen und von denen keine gesundheitsschadigende
Wirkung bekannt ist,

- Stoffe, die dem Schank und den Blenden entweichen,

— geringste Mengen an Formaldehyd, die zwar nicht messbar waren, weil die Methode zu ungenau ist, die aber dennoch vorhanden sein
kénnhen,

— Spuren von Dichlofluanid aus den Fenstern.

Diese oben
angefuhrte
Stoffkombination
ktinnte durchaus
bei dafar
empfindlichen
Kindern und
Emwachsenen so
wirken, wie es
die Betroffenen
beschrieben
haben; nur ist
das hoch von

niemandem

gepraft und

bewiesen

worden.

4.12 Es stellt sich noch die Frage, wieso nicht alle Schiiler und Lehrer in gleicher Weise reagieren. Das liegt daran, dass
zwei verschiedene Individuen auf den gleichen Reiz, in unserem Falle die besagte Schadstoffkombination, unter
Umsténden villig entgegengesetzt reagieren kénnen.

413 Falls keine klare Ursache gefunden werden kann, bleibt nur die Méglichkeit des pragmatischen Vorgehens durch
schrittweises Suchen.

414 Eine abschliefende Aussage kann nur gemacht werden, wenn weitere Daten eingeholt worden sind.
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