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Kopfschmerzen durch Auto-Abgase ?

W. Blumer

Zahlreiche Literaturberichte der letzten Jahre
lassen einen Zusammenhang zwischen der
gewaltigen Zunahme von Kopfschmerzen in
der Bevolkerung und der Luftverunreinigung
durch Autos vermuten. Der Verfasser hatte
die Gelegenheit, eine Bevoélkerungsgruppe
zu beobachten, weiche vom Verkehr bis vor
kurzer Zeit noch verschont geblieben ist. Es
handelt sich um samtliche erwachsenen Ein-
wohner eines Wohnquartiers ohne Durch-
gangsstraBe. Diese Gruppe wurde allen An-
stoBern der stark frequentierten Kantons-
straBe in der gleichen Ortschaft gegeniber-
gestellt. Die Zusammensetzung der beiden
Kollektive und die Ortlichen Verhéalinisse
wurden in einer friheren Arbeit eingehend
beschrieben (Blumer). Das Krankengut um-
faBt alle Patienten, welche sich im Laufe von
zehn Jahren Gber anhaltende Kopfschmer-
zen beklagien, wobei mit den Mitteln der
Allgemeinpraxis keine organische Ursache
festgestellt werden konnte (154 Frauen und
48 Manner). In den Hausern, welche unmit-
telbar an die KanfonssiraBe angrenzen,
wohnten prozentual mindestens dreimal
mehr Kopfwehpatienten als im obenerwahn-
ten AuBenquartier.

Anzahl davon Kopfweh-

der Einwohner: patienten:

KantonsstraBe 134 44 = 32,7 % P <1%
AuBenquartier 193 19 = 98% Xt = 268

Die Ubrigen Personen mit Kopfschmerzen,
welche weder im AuBenquartier noch un-

mittelbar an der KantonsstraBe wohnten, ver-

teilten sich auf das Ubrige Dorfgebiet, in wel-
chem der Autoverkehr ebenfalls bereits er-
hebliche AusmaBe angenommen hat. Dabei
zeigte sich aber auch hier eine deutliche
Massierung im Gebiet der KantonsstraBe, in-
dem etwa zwei Drittel aller Falle weniger als
50 m von dieser StraBe entfernt wohnten.

Weitere 19 Personen wohnten zwar nicht in
der Umgebung der KantonsstraBe, aber sie
arbeiteten in einer Fabrik oder in einem Ge-
schéaft, welche an dieser StraBe gelegen
sind.

Bei der langjahrigen Beobachtung dieser Pa-

tienten zeigte es sich immer wieder, daf3 die

Kopfschmerzen schon bei einem kurzfristi-
gen Domizilwechsel (Ferien, Saisonarbeit,
Spitalaufenthalt) verschwanden. Wenn sol-
che Personen aus der StraBenzone in das
AuBenquartier Ubersiedelten, wurden sie de-
finitiv geheilt. Bei den zahlreichen italieni-
schen Fremdarbeitern konnte nachgewiesen
werden, daB sie ihre Kopfschmerzen immer
erst in der Schweiz bekamen. Diese Fremd-
arbeiter stammen durchwegs aus landlichen
Gegenden ohne Verdienstméglichkeit, weit-
ab vom Verkehr. Auch sie sind schmerzfrei,
wenn sie ihre Ferien im Heimatidorf verbrin-
gen.

Die Berufsverteilung war bei diesen Kopf-
wehpatienten unauffallig. Nur bei den weni-
gen Mannern ergab es sich, daB ein volles
Drittel davon dem Autogewerbe angehorte.
Die Annahme, daB Verkehrsabgase fiir die
Mehrzah! der sogenannten funktionellen
Kopfschmerzen der heutigen Zeit verant-
wortlich sind, wird eindricklich bestéatigt
durch die Resultate einer kausalen Thera-
pie. Aus der Gewerbemedizin weiB man, daB
Kalziumpriparate sowie Vitamin B+ und Vit-
amin C antitoxisch wirksam sind. AuBerdem
steht seit einigen Jahren in Form des Kal-
zium-Dinatrium-Edetats ein Mittel zur Verfii-
gung, welches als lonenaustauscher Blei aus
dem Korper ausscheiden kann. Bei 112 Pa-
tienten wurde zweimal wochentlich eine Mi-
schung von Kalzium-Dinatrium-Edetat (20 mg
pro kg Korpergewicht), Vitamin C (200 mg)
und Vitamin B+ (200 mg) intravends wahrend
4 bis 5 Wochen injiziert. Mit dieser kleinen
Dosis wurden 71 % der Patienten sofort ge-
heilt, 19% deutlich gebessert, und nur in
10 % zeigte sich kein Erfolg. Manchmal tra-
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ten die Kopfschmerzen spéter wieder auf
und konnten auf die gleiche Art beseitigt
werden. Infolgedessen sind in den letzten
Jahren im betreffenden Krankengut keine
frischen Falle von SchmerzmittelmiBbrauch
mehr vorgekommen. Friher waren hier Uber
hundert Schmerzmittelkonsumenten festge-
stellt worden, von denen vier bereits an Ur-
amie gestorben waren.

Um nachzuweisen, ob durch diese Behand-
lung wirklich eine erhdhte Bleiausscheidung
stattfindet, wurden bei finf Patienten Blei-
analysen im Urin vorgenommen'. Diese An-
wohner der KantonsstraBle erhielten an drei
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Abb. 1 Bieiausscheidung im Urin bei 5 Personen.

aufeinanderfolgenden Tagen CaNa:EDTAI.v.
Der 24-Stunden-Urin wurde vor, wahrend und
nach dieser Behandiung gesammelt. Nach
Moeschlin zeigt ein deutliches Ansteigen der
Bleiwerte das Vorliegen von Bleidepots im

t Fir die Anregung, Mithilfe und Unterstiizung danke
ich den Laboratorien Hausmann AG, St. Gallen. Die
Analysen wurden durch die Firma Perkin Eimer in Zi-
rich mit der Atomabsorptionsmethode durchgefiirt.
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Knochen an, was aber noch nicht eine Ver-
giftung bedeuten muB. Schon vor der Be-
handlung zeigten fast alle Personen erhdhte
Bleiwerte (infolge der Bestimmungsmetho-
de?). In allen Fallen zeigte sich ein Anstieg
der Bleiausscheidung mit Ausnahme einer
Patientin, welche sechs Monate vorher be-
reits eine Behandlung mit Kalzium-EDTA er-
halten hatte.

Die Methodik und die genauen Resultate
wurden kirzlich von Blumer an anderer
Stelle eingehend beschrieben und diskutiert.
Diese Bleidepots sind relativ bescheiden ge-
genlber denjenigen, welche bei ahnlichen
Untersuchungen in Bleifabriken gefunden
wurden. Immerhin konnten Egli, Grandjean
und Mitarbeiter nachweisen, daB die Auf-
nahme kleiner Bleimengen liber langere Zeit-
r@ume nicht zum klinischen Vollbild einer
Vergiftung zu fiihren braucht. Bei solchen
Bleiarbeitern wurden neben Anédmien vor al-
lem subjektive Allgemeinbeschwerden be-
obachtet. AuBerdem muB man bericksich-
tigen, daB die Bleiarbeiter nur Bleistaub al-
lein einatmen. Die Verkehrsanwohner hin-
gegen atmen auflerdem noch mindestens vier
andere Abgasstoffe ein (CO, Kohlenwasser-
stoffe, Stickoxide, Bleitetradthyl), welche sel-
ber Kopfweh als Frihsymptom verursachen
und gleichzeitig die Toxizitat von Blei noch
verstarken kénnen.
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