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Beitrag zum Problem der L~rmempfindlichkeit* 
Von Dr. t~oland Kuhn. 

Im Rahmen einer systematischen Be&rbeitung der Grundlagen ffir die 
fiiegeri~rztlichen Untersuchungen und Beurteilungen hat sich die flieger~rzt- 
liche Expertenkommission des EMD auch mit den Sch~digungen des Innen- 
ohrs durch Schallenergie und den allgemein-kSrperlichen und psychischen StS- 
rungen und Erkrankungen dutch Li~rm zu befassen. Die Prob]eme, welehe mit 
der Wirkung yon Larm auf den Menschen zusammenhi~ngen, sind ~ui3erst viel- 
gestaltig und verwickelt. Trotz grol~er wissenschaftlicher Forsehungsarbeit auf 
diesem auch ftir die Praxis so wichtigen Gebiet bleibt manches noeh unklar. 
Vor allem die individuell so weehselnde E m p f i n d l i e h k e i t ,  oft aueh U b e r -  
e m p f i n d l i c h k e i t  auf Li~rm bietet noeh viele Ratse]. 

Zwar ist maneher]ei bekannt fiber die H~perakusie bei Migr~ne und Facialis- 
liihmung, die Li~rmfiberempfindliehkeit ge~isser organisch Hirngeschi~digter, 
Depressiver, Zwangskranker und bei neurasthenisehen und psyehasthenischen 
Zusti~nden. Aueh in der Ubermfidung kann das Symptom auftreten. Die all- 
ti~gliche Beobachtung yon andern Mensehen lehrt zudem, wie verschieden deren 
Verh~ltnis zum L~trm fiberhaupt ist. Die einen entfalten sich mit lautem Wesen 
und lieben es dementsprechend auch, sich in einem schallerffillten Lebensraum 
zu bewegen, w~thrend andere se]bst kaum Geriiuseh machen und sich nur in 
mSglichster Stille wohl fiihlen. 

Au~erst interessante Hinweise auf das Problem der L~rmempfindlichkeit 
ergeben sieh aus neueren Ergebnissen der Ele]ctroenzephalographie. Es soil hier 
nicht yon den durehaus fraglichen und bestrittenen Befunden gesprochen wer- 
den, wonach L~rmsehSdigungen auf die Dauer eine Verflachung des Elektro- 
enzephalogramms bewirken sollen [1]. 

Es gibt jedoch ganz andere Beziehungen zwisehen Li~rm und Elektroenze- 
p h a l o ~ m m .  Lichteinfall ins Auge bringt den norma~en Alpharhythmus so- 
gteich zum Versehwinden. Geri~usehe haben nur dann eine ~hnliche Wirkung, 
wenn sie stark sind oder die Aufmerksamkeit der Versuehsperson deuttich in 
Anspruch nehmen. Ferner kommt es darauf an, wie stark ein NIensch auf Sehall- 
eindriieke affektiv reagiert. Bei Musikern und musikaliseh stark empfindenden 
Menschen treten im normalen Elektroenzephalogramm langsame Zwischen- 
wellen mit Frequenzen von 7 und weniger pro Sekunde auf, sob~ld sie wi~hrend 
des HSrens yon Musik affektiv intensiv angesprochen werden [2]. Diese Ver- 
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~nderungen im EEG sind yon Reaktionen im vegetativen Nervensystem be- 
gleitet. 

Dutch bestimmte Versuehsanordnungen lassen sieh ferner das Auftreten 
und das Verschwinden des Alpharhythmus im Zusammenhang mit Sinnesreizen 
im Elektroenzephalogramm nach den Gesetzen der bedingten Reflexe yon 
Pawlow beeinflussen. So ist es m6glieh, aueh bei Mensehen, welehe sonst auf  
Gerausche yon geringer Intensit~t im Elektroenzephalogramm nieht reagieren, 
eine Ver~nderung des Kurvenvertaufes zu erzielen [3]. Aueh ftir die Ent-  
stehung krankhafter Reaktionen kann dies eine Bedeutung haben. 

~ a n  weil3 n~mlieh sehon lange, dab Sinnesreize bei disponierten Mensehen 
epileptisehe Anf~tle auslSsen k6nnen. Die Berfihrung oder ein sehmerzhafter 
geiz bestimmter KSrperstellen, grelles, flimmerndes LiGht, bestimmte Geriicbe, 
Sehalleinwirkungen und Vibrationen k6nnen eine derartige Wirkung haben, 
und man sprieht seit Jahrzehnten in solehen F~llen yon einer Reflexepilepsie. 
W~hrend man frfiher, solange man lediglich auf anamnestisehe Angaben an- 
gewiesen war, nut  selten solche F~lle sah, finden wit sie in neuerer Zeit viel 
h~ufiger. Bekannt ist vor allem die photogene Epilepsie, die seit der regelm~Bi- 
gen Aufnahme des ElektroenzephalogTamms w~hrend stroboskopiseher Rei- 
zung oft beobaehtet wird. Viele Epileptiker werden vor dem Anfall aueh l~rm- 
empfindlieh und haben den Eindruek, GerSusehe wtirden das Auftreten des 
Anfalles besehleunigen. Untersueht wurden haupts~chlich F~lle, bei denen 
~[usik, gelegentlieh eine ganz spezielle Melodie, epileptisehe Anf~lle attslSst; man 
hat yon einer musikogenen Epilepsie gesproehen [4]. Sieher spielen affektive 
Momente dabei eine groBe Rolle. So wirkt die Musik gelegentlieh nur in einem 
bestimmten, geselligen Rahmen oder wenn sie den Kranken beim Vor-sieh-hin- 
DSsen fiberraseht. Man hat aueh versucht, bei der elektroenzephalographisehen 
Routineuntersuehung mittels einer L~rmmasehine, ~qe mit dem Stroboskop, 
Epilepsie-Potentiale zu erzeugen. Das gelingt jedoeh nur in viel selteneren 
F&llen als dureh Liehtreize, weshalb sieh die Methode nieht allgemein dureh- 
zusetzen vermoehte. 

Nun ist abet noeh etwas zu bedenken. Seit die Elektroenzephalographie bei 
psyehiatrisehen Kranken in gr6Berem Mal3e angewendet wird, haben sigh viele 
F~lle yon Kopfsehmerzen, nervSser Angst, Beklemmungen, <~Herzanf~llen ~ 
ohne objektiven Befund und unklarem Unwohlsein als StSrungen aus dem 
Formenkreis der Epilepsie erwiesen, aueh wenn keine eigentliehen, epilep- 
tisehen Anf~lle bekanntgeworden sind. Es gelingt n~mlieh bei solehen Patien- 
ten gelegentlieh, ohne oder mit Aktivierungen, Epilepsiepotentiale im Elektro- 
enzephalogramm naehzuweisen, und dann pflegen die Symptome aueh dureh 
eine antiepileptisehe Behandlung zu versehwinden. Gelegentlieh klagen solehe 
Mensehen aueh fiber L~rmempfindliehkeit, die dann, wie nieht anders zu er- 
warten, auf die Behandlung gut ansprieht. 
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Die Kenn tn i s  solcher Vorg i nge  im  Organismus  sowie ihrer  Z u s a m m e n h i n g e  
mi t  b e s t i m m t e n  Er lebnissen er ]aubt  die eindeut ige Abld~trung bisher  r iSsel-  
ha f t e r  Fi~lle y o n  Li~rmempfindlichkeit .  Es  wird so versti~ndhch, w a r u m  bei 
gewissen l~enschen auch  recht  geringe Schall intensi t i i ten bedeu~ende phys i sche  
und  psychische W i r k u n g e n  haben  kSnnen,  ohne dab  m a n  daftir  andere,  ni imlich 
psychogene  R e a k t i o n e n  in Anspruch  n e h m e n  miiBte. D a m i t  ist  nat i i r l ich n icht  
gesagt ,  es gebe n icht  auch  a u f  neurot i scher  Grund]age Li~rmtiberempfindlich- 
keit .  Die E r k e n n u n g  einer S tSrung aus d e m  epi lept ischen Formenkre i s  ist  y o n  
hSchs~er B e d e u t u n g  fiir die flieger/~rztliche Beur te i lung  sowie al lgemein-  
medizinisch im  t I inb l i ck  au f  die Therapie .  E ine  sichere En t sche idung  aber  ist  
n ich t  a u f  Grund  der  Anam nes e  und  des kl inischen Brides a]lein mSglich, son- 
de rn  nu r  mi t te l s  einer du tch  geeignete  Ak t iv i e rungsme thoden  ergiinzten, elek- 
t r o e n z e p h a l o ~ a p h i s c h e n  Unte rsuchung .  

Zusammen/assung 

Es wird darauf hingewiesen, dab sich elektro-enzephalographische Untersuchungen 
unter gewissen Versuchsbedingungen dafiir eignen, eine L~rmtiberempfindliehkeit festzu- 
stellen, die bei epileptoider Konstitution oder Erkrankung vorkommen kann. Daneben 
gibt es aber auch noch ve~schiedene andere Formen yon Larm/iberempfmdlichkeit. 

~ u m d  

Les examens 61ectro-enc6phalographiques permettent sons certaines conditions d'ex- 
p6rience de constater une hypersensibilit6 au bruit. Ceci est surtout le cas en pr@sence d'une 
constitution ou d'une affection 6pileptoides. A part cela il existe sans doute encore diverses 
autres formes d'hypersensibilit6 au bruit. 
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