Erhohtes Krebsrisiko bel Kindern,
die neben Autobahnen wohnen

Kinder, die in der Nahe von Autobahnen oder Autssten wohnen,
haben wahrscheinlich wegen krebserregender Stoffen Abgasen
ein erhdhtes Risiko, an Leukdmie zu erkranken. &ef8ozial- und
Praventivmediziner fanden einen Zusammenhang zemsdem
Wohnort und den von 1985 bis 2008 in der Schwajistaerten
Krebserkrankungen bei Kindern.

Krebserkrankungen bei Kindern sind selten. Denreskhanken in der Schweiz
jahrlich tiber 200 Kinder und Jugendliche unter d6rdn daran — nach Unfallen ist
Krebs die wichtigste Todesursache bei Kindern. Amfigsten treten Leukdmien
und Hirntumore auf. Die Ursachen von Krebserkraglemin diesem jungen Alter
sind noch weitgehend unbekannt. Neben einer gewpseetischen Veranlagung
wird auch der Einfluss von verschiedenen Umweltfedaadiskutiert, wie zum
Beispiel die Luftverschmutzung. Autoabgase etwaatdgn Benzol und andere
bekannte krebserregende Stoffe. Eine im «Europaamalcof Epidemiology»
publizierte Studie der Forschergruppe um Ben Spyeheé Claudia Kuehni vom
Institut fur Sozial- und Praventivmedizin der Unisigat Bern (ISPM) erhértet nun
die Vermutung, dass Verkehrsabgase das Leukark@bgi Kindern erhdhen.
«Zwar ist die mittlere Schadstoffbelastung durchderkehr in der Schweiz seit
den 90er Jahren dank strengeren Vorschriften zgegangen — es gibt aber grosse
raumliche Unterschiede», sagt der PraventivmediBea Spycher. In
unmittelbarer Nahe von viel befahrenen StrasserAwtebahnen sind die
Schadstoffkonzentrationen in der Luft immer nocrlserhoht. Sie fallen jedoch
innerhalb von wenigen hundert Metern rasch ab. «BfehStudien aus anderen
Landern fanden ebenfalls Hinweise flr ein erhdhtegkémierisiko bei Kindern,
die nahe an stark befahrenen Strassen aufwuchsgyénzt Claudia Kuehni,
Kinderarztin und Leiterin des Schweizer Kinderkrelgssters.

Zeitraum von 23 Jahren erforscht

Die ISPM-Studie basiert auf Daten des Schweized&ikrebsregisters (SKKR)

und der Schweizerischen National Kohorte (SNC)cthwelalle in den
Volkszéhlungen 1990 und 2000 erfassten Kinder alresst; dies sind insgesamt
tber 2 Millionen. Aus dem Kinderkrebsregister wur@ddle im Zeitraum 1985 bis
2008 registrierten Krebsdiagnosen bei Kindern ubfedahren eingeschlossen. Um
festzustellen, welche Kinder erkrankten, verlinkdiem Forschenden anonyme



Datenséatze des SNC und SKKR miteinander. Genauadik@mden des Wohnorts
zum Zeitpunkt der Volkszahlung waren fir nahezu ldlieder bekannt.

Das ISPM-Team untersuchte nun, ob Kinder, die sehe mn Autobahnen oder
Autostrassen aufwuchsen, ein erhéhtes Krebsrisikwiasen. Die Forschenden
teilten die Wohnorte der Kinder zum Zeitpunkt detkzéhlung in verschiedene
Distanzgruppen ein (weniger als 100 Meter, 100428@er, 250-500 Meter und
uber 500 Meter von der nachsten Autobahn oder Anaigse entfernt).
Anschliessend wurden die bis zum Jahr 2008 auffidet® Krebserkrankungen aus
dem Kinderkrebsregister erfasst. Dann verglicherFdirschenden die
Leukadmiehaufigkeit in den verschiedenen Distanzkateg. Bei einer zweiten
Untersuchungsmethode wurden aufgrund der Volkz@sidaiten abgeschatzt, wie
viele Personenjahre insgesamt von allen in der 8@dwohnhaften Kindern in den
verschiedenen Distanzgruppen zwischen 1985 und @o@hlebt wurden — fur
jedes gelebte Kalenderjahr tragt ein Kind ein Regagahr bei. Auch hier wurde die
Inzidenzrate (Leukamiefalle pro Personenjahre) zvasaden Distanzgruppen
verglichen. Bei der ersten Methode waren die Falezakleiner (insgesamt 1783
Krebsfalle) als bei der zweiten Methode (4'263 Ksfélie). Dies liegt daran, dass
bei der ersten Methode nur Kinder eingeschlossedemekonnten, die man just
zum Zeitpunkt der beiden Volkszahlungen erfasseh&tie zweite Methode
orientiert sich hingegen an einem grosseren Zeitnangnumfasst somit mehr
Personenjahre, ist aber aufgrund teilweise fehiebdéen vor und nach den
Volkszahlungen weniger prazise.

Vor allem Kleinkinder gefahrdet

Beide Methoden zeigten sehr ahnliche ResultateKwehni und Spycher
erlautern: Fur Leukamien wurde bei Kindern in destBmzkategorie unter 100
Meter ein um 47 Prozent (erste Methode), beziehmeige 57 Prozent (zweite
Methode) erhéhtes Risiko gefunden im Vergleich mdiérn, die mehr als einen
halben Kilometer zur nachsten Autobahn oder Audsst wohnten. «Zwar
erkrankten in dieser Distanzkategorie im Beobadigmaitraum <nur> 30 Kinder an
Leukamien», erlautert Claudia Kuehni. «<Bezogen aiP@rsonenjahre entspricht
dies jedoch einer Leukamierate von 7,2 Féllen p@QlD Personenjahre im
Vergleich zu 4,5 Fallen pro 100'000 PersonenjalmarKindern, die weiter als 500
Meter von einer Autobahn oder Autostrasse entlebsiten.» Dieser Unterschied
sei trotz der tiefen Fallzahlen statistisch sidgaifit.

Bei einer Unterteilung nach Altersklassen zeigth silass sich die Risikoerhéhung
auf 0- bis 4-jahrige Kinder beschrénkt. «In dieskersgruppe war das
Leukamierisiko bei einem Wohnort innerhalb 100 Metelen einer Autobahn
etwa doppelt so hoch wie bei einem Abstand der Wogrvon 500 Metern oder
mehr», sagt Ben Spycher. Bei den anderen Distaeg&aéen sowie fir andere



Krebsarten, etwa Hirntumore und Lymphome, fanderFdischer keine klaren
Hinweise auf ein erhdhtes Risiko. Die Tatsache, das®ei Leukamien ein
erhohtes Risiko gefunden wurde, kénnte laut derovam auf Benzol als mogliche
Ursache hinweisen. So ist bekannt, dass eine hehedibelastung am
Arbeitsplatz bei Erwachsenen Leukamien auslosen kann.

Die Forschenden untersuchten auch, ob sich ihrelReseventuell durch andere
Faktoren erklaren liessen wie sozio-0konomischestdohiede, ionisierende
Hintergrundstrahlung aus dem Weltall und dem Erdgestder Distanz zu
Hochspannungsleitungen. Doch dies war nicht ddr dalsgesamt deuten die
Resultate tatsachlich darauf hin, dass Luftvers¢humg durch den Verkehr das
Risiko fur Kinderleukdmien erh6hen kann, insbesoada Kleinkindalter», sagt
Claudia Kuehni.

Die ISPM-Studie wurde von der Stiftung Krebsforsofpbchweiz, dem
Bundesamt fur Gesundheit und dem Schweizerischéniddfonds finanziell
unterstutzt.
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