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Durch WEA verursachte Infraschall-Emissionen

Allgemeine Definition Schall/Ultraschall/Infraschall

Schallwellen im Frequenzbereich von 16 (bzw. 20) Hertz(Hz) bis 20.000 Hertz (= 20 kHz)

nimmt der Mensch über das Innenohr als “Hören” wahr. Hören kann als differenzierte

Wahrnehmung von Lautstärke und Tonhöhe beschrieben werden. Bei konstantem

Schalldruck (Lautstärke, messbar in Dezibel, dB) ist das menschliche Ohr im mittleren

Frequenzbereich (2.000-5.000 Hz) am empfindlichsten. Die Frequenzbereiche darüber und

darunter werden nur noch eingeschränkt wahrgenommen. 

Als Ultraschall wird der Frequenzbereich oberhalb von 20 kHz bezeichnet, den das

menschliche Ohr nicht mehr als “Hören” wahrnimmt. Einige Tierarten, (z.B. Fledermäuse)

können mit Hilfe von Ultraschall-Signalen kommunizieren oder Beute orten.

Quelle: SCHOLZ, S. (2003 )1

Abbildung 1: Hörbereich des Menschen (verändert, aus SCHOLZ 2003)
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Als Infraschall werden Schallwellen bezeichnet, die so tief sind, dass sie vom menschlichen

Ohr ebenfalls nicht mehr gehört werden können. Diese Luftdruckschwankungen werden dann

als Pulsationen und Vibrationen mit einem zusätzlichen Druckgefühl den Ohren

wahrgenommen. Dieser Bereich von sehr tiefen Frequenzen (in dem die

Wahrnehmungskomponente Tonhöhe nicht mehr existiert) umfasst den Bereich von 0,001

bis 20 Hz. Bis 60 Hz nimmt die Wahrnehmung von Tonhöhe und Lautstärke langsam zu, ab

60 Hz findet der Übergang zur normalen Geräuschwahrnehmung statt. Dieser

Übergangsbereich vom “Fühlen“ (keine Wahrnehmung von Tonhöhe) zum „Hören“

(Wahrnehmung von Lautstärke und Tonhöhen) ist dabei fließend. Allgemein werden

Frequenzen bis 100 Hz als tieffrequenter Schall bezeichnet. Obwohl die Empfindlichkeit des

Ohres zu tiefen Frequenzen hin stark abnimmt, können Luftdruckschwankungen bis zu einer

Frequenz von etwa 1 Hz wahrgenommen werden. Je tiefer die Frequenz wird, umso höher

muss jedoch der Schalldruckpegel (“Lautstärke”) werden, damit der Mensch eine

Wahrnehmung erfährt (vgl. Abb. 1) So muss der Schalldruckpegel im Infraschallbereich bei

3 Hz bei 120 dB liegen, damit der Mensch etwas wahrnimmt. Im Vergleich dazu genügen bei

100 Hz 23 dB (vgl. Tabelle 1). Einige Tierarten (Elefanten, Tiger, Wale) können sich mit

Hilfe von Infraschall verständigen.

Tabelle 1: Hörschwellenpegel im Infraschallbereich nach DIN 456802

Frequenz 3 Hz 8 Hz 10 Hz 12,5 Hz 16 Hz 20 Hz
Hörschwelle 120 dB 103 dB 95 dB 87 dB 79 dB 71 dB

Die Wellenlänge von Infraschall liegt zwischen 17 (bei 20 Hz) und 170 m (bei 2 Hz).

Aufgrund dieser großen Wellenlänge hat Infraschall andere Eigenschaften als Hörschall. So

ist die Ausbreitungsdämfung durch Luftabsorption äußerst gering, durch Hindernisse wie

Schutzwälle kaum möglich und auch die Schalldämmung durch Bauteile beträgt nur wenige

dB. Natürliche Strukturen, wie Geländeform oder Vegetation, stellen ebenfalls keine

Hindernisse dar. Die Schallpegelabnahme erfolgt daher fast ohne Energieverlust nur nach

geometrischen Gesetzen und beträgt 6 dB pro Entfernungsverdoppelung.  Die weltweit3

vermutlich erste Registrierung von Infraschall im Jahr 1883 erfolgte beim Ausbruch des

indonesischen Vulkans Krakatau. Die dabei erzeugten Schallsignale waren so stark, dass sie

mehr als sieben Mal um die Erde liefen.4

In der Natur treten diese niederfrequenten Schwingungen besonders in Bereichen mit großen
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Massenbewegungen auf. Hierzu zählen Windströmungen, Stürme, Unwetter, Gewitter, aktive

Vulkane, Eruptionen und Erdbeben. Weitere Auslöser sind die Plattentektonik und

Meeresbrandung. Immer, wenn Wind an einem Hindernis vorbei strömt, entstehen Geräusche

und es kann zur Entstehung von Infraschall kommen. Der Großteil des natürlich entstehenden

Infraschalls liegt im Bereich kleiner als ein Hertz (Erdbeben, Ozeanwellen, große

Wasserfälle, Stürme). Windereignisse oder natürliche Schwankungen des Luftdruckes liegen

im Bereich 0,01 Hz.

Künstliche Infraschallquellen treten ebenfalls überall dort auf, wo große Massen in

Bewegung sind. Verkehrsmittel (z.B. Flugzeuge, Bahn, Schiffe, Autos), chemische und

nukleare Explosionen, maschinenbetriebene Nutzgeräte (Waschmaschinen, Pumpen,

Heizungen usw.), Beschallungsanlagen und Bauwerke (Tunnel, Brücken, Hochhäuser)

erzeugen tieffrequenten Schall. Allein das „Luft mit der Hand ins Gesicht wedeln“ lässt

Infraschall tiefer Frequenzen entstehen.

Auch die am Mast vorbei streichenden Rotorblätter einer Windenergieanlage rufen

Infraschall hervor.

Richtwerte & Messung von Infraschall

Der Umgang mit tieffrequenten Geräuschen ist in der TA Lärm  (Kapitel 7.35

“Berücksichtigung tieffrequenter Geräusche”) geregelt: “Diese Technische Anleitung dient

dem Schutz der Allgemeinheit und der Nachbarschaft vor schädlichen Umwelteinwirkungen

durch Geräusche sowie der Vorsorge gegen schädliche Umwelteinwirkungen durch

Geräusche. Sie gilt für Anlagen, die als genehmigungsbedürftige oder nicht

genehmigungsbedürftige Anlagen den Anforderungen des Zweiten Teils des

Bundes-Immissionsschutzgesetzes (BImSchG) unterliegen”.

Hinzu kommt die DIN 45680. Innerhalb dieser DIN werden tieffrequente Geräusche mit der

mittleren Hörschwellenkurve verglichen. Je nach Tageszeit (tags oder nachts) und Frequenz

des Geräusches sind entsprechende Überschreitungen dieser mittleren Hörschwelle

akzeptabel (vgl. Beiblatt 1 der DIN 45680: 1197-03).
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Zur Ermittlung des Schalldruckpegels wird ein Schalldruckpegelmesser verwendet. Da das

menschliche Ohr je nach Frequenz des Schalls unterschiedlich empfindlich ist, wird bei der

Messung ein entsprechender Filter (A, B, C, D) verwendet. Dieser bestimmt, wie der

Schalldruckpegelmesser Quelle: ROBINSON U. DAVIDSON (1967 ) 6

auf unterschiedliche Schallfrequenzen reagiert, d.h. es wird eine Korrektur der

Schallintensität vorgenommen. Momentan wird für Schalldruckpegelmessungen nach

entsprechenden nationalen und internationalen Normen und Richtlinien der sogenannte “A-

Bewertungsfilter” verwendet.

Dieser berücksichtigt die Empfindlichkeit des menschliches Ohrs für eher schwache bis

mittlere Schalldruckpegel. Nach DIN 45680 wird in Deutschland zusätzlich der “C-

Bewertungsfilter” eingesetzt. Die C-Bewertungskurve entspricht den Isophonen für höhere

Abbildung 2: Kurven gleicher Lautstärke und Frequenzbewertungskurven A, B, C (nach
ROBINSON U. DAVIDSON, 1967)
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Schallpegel (80-90 Phon). Mit dieser Bewertungskurve werden die niedrigen Frequenzen

nicht so stark abgeschwächt, wie bei der A-Bewertungskurve, die den Isophonen für 20-30

Phon entspricht. Daher kann ein großer Unterschied zwischen A-bewertetem und C-

bewertetem Pegel auf größere Anteile im tieffrequenten Bereich hinweisen.

Diese Kombination gilt aber allgemein auch als nicht optimal für die Erfassung von

tieffrequentem Schall, da Signalbestandteile unterhalb von 50 Hz abgeschwächt werden und

unterhalb von 10 Hz keine Erfassung stattfindet (BECKER U. SCHUST 1996 , BETKE U.7

REMMERS 1998 ). Eine Verbesserung dieser Methode wird durch zusätzliche Nutzung der8

“G-Bewertung” (ISO 7196, 1995) oder des “Zwickerverfahren” (DIN 45631) erreicht.

Infraschall durch WEA

Moderne WEA erzeugen in Abhängigkeit von Windstärke und Windrichtung

Geräuschemissionen, die auch Schall im niederfrequenten Bereich beinhalten. Dafür

verantwortlich sind besonders die am Ende der Rotorblätter entstehenden Wirbelablösungen

sowie weitere Verwirbelungen, die durch Kanten, Spalten und Verstrebungen entstehen. Die

von der Luft umströmten Rotorblätter erzeugen ähnliche Geräusche wie die Flügel eines

Flugzeugs.

Untersuchungen haben ergeben, dass die erzeugten Infraschallanteile im Immissionsbereich

deutlich unterhalb der Hörschwelle des Menschen (d.h. unterhalb der 20 Hz) liegen.

So stellte das Landesamt für Umweltschutz Bayern  fest, dass „die im Infraschallbereich9

liegenden Schallimmissionen weit unterhalb der Wahrnehmungsschwelle des Menschen

liegen und daher zu keinen Beläst igungen führen.“ Die Langzeit-

Geräuschimmissionsmessungen (inklusive Infraschall) fanden an einer 1-MW-

Windenergieanlage statt (vgl. Tabelle 2). Die Messergebnisse beinhalten dabei aber nicht nur

die gemessenen Infraschallpegel, die durch die betriebene Windenergienanlage entstanden

sind, sondern auch den typischen Infraschall des Windes selber. Eine entsprechende

Fremdgeräuschkorrektur der gemessenen Pegel, mit deren Hilfe der Infraschall, den die

WEA verursacht, bestimmt werden kann, wurde nicht durchgeführt. 

Tabelle 2: Infraschallpegel, ermittelt in 250 m Abstand von einer 1-MW-

Windenergieanlage bei einer Windgeschwindigkeit von 15 m/s im Vergleich
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zum Hörschwellenpegel (Quelle: HAMMERL U. FICHTNER 2000)

Frequenz 8 Hz 10 Hz 12.5 Hz 16 Hz 20 Hz

Infraschallpegel WEA 72 dB 71 dB 69 dB 68 dB 65 dB

Hörschwelle Mensch* 103 dB 95 dB 87 dB 79 dB 71 dB
*Anmerkung:  zum Vergleich Hörschwelle des Menschen nach DIN 45680

Im Ergebnis lagen alle gemessenen Schallimmissionen unterhalb der Hörschwelle des

Menschen. Sie liegen aber auch unterhalb der typischerweise in z.B. Fahrzeugen oder

Maschinenräumen auftretenden Schalldruckpegel von 100-120 dB .10

Diese Aussage übernahm auch das Landesumweltamt Nordrhein-Westfalen (2001)  und11

stellte fest, dass Frequenzen zwischen 8 und 20 Hz in einem Abstand von 250 m zu einer

1 MW-Windenergieanlage mit einem durchschnittlichen Infraschalldruckpegel von 68 dB

gemessen wurden. Dieser Wert liegt weit unter der Wahrnehmungsschwelle des Menschen

und wird als “völlig harmlos” eingeschätzt. 

Eine ältere Messung befasste sich mit der Frage, welchen Anteil der Betrieb von WEA am

gemessenen Gesamt-Infraschallpegel einnimmt.  Die folgende Abbildung 3 verdeutlicht die12

ermittelten Ergebnisse.
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Die Untersuchung verdeutlicht, dass bei einem durchschnittlichen Schalldruckpegel von etwa

45 dB nur ungefähr 10 dB aus dem Betrieb der WEA resultieren und 35 dB allein durch den

Wind selbst erzeugt werden. Die Autoren stellen jedoch heraus, dass Infraschall in dem

Moment lästig wird, in dem er eine bestimmt Lautstärke übersteigt, also für Menschen

wahrnehmbar wird. Diese Lautstärke wurde bei bisher durchgeführten Messungen an WEA

noch nie festgestellt.

Weitere Untersuchungen an einer 500 kW-Anlage  und einer 1 MW-Anlage  ergaben, dass13 14

der abgestrahlte Schallpegel im Infraschallbereich weit unter der Wahrnehmbarkeitsschwelle

liegt und damit keine Gefahr von diesen Anlagen ausgeht. An einer 1,65 MW-Anlage  (Typ15

Vestas V 66) ergaben Infraschallmessungen bei 10 Hz einen Schalldruckpegel von 58 dB in

einer Entfernung von 100 m zur Anlage. Die Wahrnehmbarkeitsschwelle liegt bei dieser

Abbildung 3: Schalldruckpegel einer WEA im Infraschallbereich in 200 m Entfernung bei
Betrieb der Anlage (dicke Linie = Anlage läuft) und ohne Betrieb der
Anlage (dünne Linie = Anlage aus). (Quelle: BETKE U. REMMERS 1998, Bild
2)
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Frequenz nach DIN 45680 etwa bei 95 dB und damit mehr als 30 dB oberhalb des

gemessenen Schalldruckpegels der WEA.

CERANNA et al. (2006)  schlussfolgern, aufgrund ihrer Ergebnisse in Verbindung mit16

Abbildung 4, dass keine Belästigung von Anwohnern durch Windkraftanlagen im

Infraschallbereich bis etwa 20 Hz gegeben ist, da im Abstand von 1 km ein 5-MW-Windrad

nur einen Schalldruckpegel von maximal 80 dB erzeugt. Lediglich bei Frequenzen oberhalb

von 15 Hz und größeren Windparks wäre in dieser Entfernung eine Wahrnehmung möglich. 

Eine von der acouplan GmbH (2007)  durchgeführte Infraschall-Messung kommt zu dem17

Ergebnis, dass bei Windenergieanlagen in einem Abstand von ca. 550 bis 1.200 m

Schalldruckpegel zwischen 54 bis 67 dB im Infraschallbereich zwischen 6 und 20 Hz

vorhanden sind. Es wurde keine Fremdgeräuschmessung durchgeführt, d.h. die ermittelten

Summenpegel sind durch Fremdgeräusche beeinflusst. Die Windstärke lag zwischen 4,2 und

9,4 m/s. Die ermittelten Schalldruckpegel lagen ebenfalls unterhalb der Hörschwelle des

Menschen.

Abbildung 4: Verlauf des menschlichen Hörvermögens bei tiefen Frequenzen als
Funktion des Schalldruckpegels (dB). Die schwarze Kurve zeigt die
Wahrnehmungsgrenze von 0 phon, die rote und blaue Kurve entspricht 20
bzw. 40 phon (Quelle: CERANNA et al. 2006)
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In der folgende Abbildung 6 sind einige Spektren tieffrequenter Schalle zusammen mit der
Hörschwelle nach DIN 45680 dargestellt. Daraus wird nicht nur deutlich, dass im
Infraschallbereich der Schalldruckpegel einer WEA (gemessen wiederum in 200 m
Entfernung) unterhalb der Hörschwelle liegt, sondern auch, dass allgemein akzeptierte
Alltagsgeräusche, wie das Innengeräusch in einem PKW, deutlich höhere Schalldruckpegel
haben. In einem PKW bei 100 km/h ist der Infraschall so stark, dass er hörbar ist.

Abbildung 5: Ergebnisse der Schalldruckpegelmessungen in 550, 900 und 1.200 m
Abstand (die ermittelten Summenpegel sind durch Fremdgeräusche
beeinflusst.) (Quelle: acouplan GmbH 2007)

Abbildung 6: Spektren einiger tieffrequenter Geräusche im Verhältnis zur
Hörbarkeitsschwelle des Menschen (Quelle: BETKE U. REMMERS 1998, Bild
3, verändert)
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Alle derzeit vorliegenden Infraschallmessungen zeigen übereinstimmend, dass der Infraschall
von WEA auch im Nahbereich der Anlagen (100-250 m Entfernung) deutlich unterhalb der
menschlichen Hörschwelle und damit auch deutlich unterhalb einer denkbaren Wirkschwelle
liegt.

Trotz dieser bisher vorliegenden Forschungsergebnisse gibt es Kritiker, die Infraschall als
eine mögliche Gefahr für Menschen betrachten.

Wirkung von Infraschall auf den Menschen

Das menschliche Ohr wandelt die in der Luft vorhandenen Schallwellen in für den Menschen
verständliche Signale, in “Geräusche”, um. Diese Geräusche nimmt der Mensch aktiv als
“Hören” wahr. Darüber hinaus wird das Trommelfell aber auch von Schallwellen in
Schwingungen versetzt, die außerhalb dieses Hörbereichs liegen. 

Da tieffrequenter Schall Bestandteil des täglichen Lebens ist, wird jeder Mensch permanent
dieser Einwirkung ausgesetzt. Darum wird auch in Bezug auf zusätzliche Schallquellen die
Besorgnis geäußert, dass zusätzlicher Infraschall das Gehör sowie andere Organe direkt
schädigen bzw. allgemeine Befindlichkeitsstörungen verursachen kann. So soll es sowohl zu
physiologischen Veränderungen (Änderung der Hinströme, Vergrößerung der roten
Blutkörperchen) als auch zu psychischen Reaktionen (Angst, Unsicherheit, Schlafstörungen)
kommen können. 

Bei der Betrachtung von Infraschall wird deshalb auch zwischen auraler und extraauraler
Wirkung auf den Menschen unterschieden. Aurale Wirkungen betreffen dabei direkt das
Hörorgan (z.B. zeitweise Hörschwellenverschiebung), extraaurale Wirkungen sind indirekter
Art, sie führen z.B. zu Stressreaktionen und Wahrnehmungsstörungen. In unterschiedlichen
Versuchsanordnungen wurde die Wirkung von Infraschall bzw. tieffrequentem Schall auf
Tiere und Menschen untersucht.

Ältere Tierversuche (LIM et al. 1982 , KARPOVA et al. 1970 ) deuten darauf hin, dass es zu18 19

direkten Schädigungen kommen kann. So werden die Infraschallwellen auf das Trommelfell
und Mittel-/Innenohr übertragen und führen dort zu Verletzungen. Eine grundsätzliche
Übertragung solcher Tierversuche auf den Menschen ist aber aufgrund des voneinander
abweichenden Hörverhaltens nicht möglich. Direkt am Menschen durchgeführte, ältere
Experimente von TAENAKA (1989) , SLARVE (1975)  und MOHR et al. (1965)  ergaben20 21 22

keine Veränderung der Hörschwelle oder der vestibulären Funktionen. Berichtet wurde



JERGER, J, B. ALFORD U . A. COATS (1966): Effects of very low frequency tones on auditory threshold.
23

Journal of speech and hearing research 9: 150-160. Zit. in: SIEGM ANN U. N IGM ANN (2007)

JOHNSON , D.L. (1982): Hearing hazards associated with infrasound. In: HAVERNIK R.P., D.
24

HENDERSON , U . R. SALVI, EDS. New perspectives on noise-induced hearing loss / ed. - New York:

Raven press: 407-21. Zit. in: SIEGM ANN U. N IGMANN (2007)

SEIDEL, H.-J. U . P.M. BITTINGHOFER (1997): Checkliste Arbeits- und Betriebsmedizin. Stuttgart, New
25

York. Thieme: 306. Zit. in: SIEGM ANN U. N IGM ANN (2007)

EVANS, M.J. U . W. TEMPEST (1972): Some effects of infrasonic noise in transportation. Journal of sound
26

and vibration 22 (1): 19-24. Zit. in: SIEGM ANN U. N IGM ANN (2007)

SLARVE, R.N. U . D.L. JOHNSON  (1975): Human whole-body exposure to infrasound.
27

Aviat-Space-Environ-Med 46 (4 Sec 1): 428-431. Zit. in: SIEGM ANN U. N IGM ANN (2007)

HARRIS, C.S. U . D.L. JOHNSON  (1978): Effects of infrasound of cognitive performance. Aviation, space
28

and environmental medicine 49(4): 582-586. Zit. in: SIEGM ANN U. N IGM ANN (2007)

Seite 11 von  17

hingegen von schmerzlosem Ohrendruck oder “Flattern” des Trommelfells. Eine weitere
Untersuchung (JERGER 1966)  hatte, bis auf eine Ausnahme, bei Schallpegeln ab 137 bis23

141 dB hingegen eine Hörschwellenabwanderung zum Ergebnis.

JOHNSON (1982)  kommt zu der Schlussfolgerung, dass Infraschall unterhalb von 150 dB als24

unschädlich angesehen werden kann, wenn es sich nur um eine kurzzeitige Exposition von
kontinuierlichen Infraschall oder um impulsartige Expositionen handelt. Bei einem
dauerhaften Einfluss über 24 Stunden sollten 118 dB nicht überschritten werden. Die
Checkliste Arbeits- und Betriebsmedizin (SEIDEL 1997)  spricht (ohne Unterscheidung der25

Expositionsdauer) ab einem Schalldruckpegel von 120 dB von dauerhaften
Schwellenverschiebungen des Gehörs und zeitweisen Hörschwellenabwanderungen geringen
Ausmaßes im Tieftonbereich. Bei einer weiteren Erhöhung um 20 dB treten extraaurale
Wirkungen wie Tinnitus, Nystagmus (= unkontrollierte thythmische Bewegungen von
Organen, meist der Augen = “Augenzittern”) und/oder Gleichgewichtsstörungen auf. Ab
160 dB kann das Trommelfell einreißen sowie das Mittel-/Innenohr geschädigt werden. 

In Verbindung mit Infraschall werden extraaurale Wirkungen  häufiger beschrieben als
aurale.

So wiesen 85 % der Probanden bei EVANS (1972)  ab 120 dB und 60 s Einflussdauer einen26

Nystagmus auf. Des Weiteren wurde ein Schwingungsgefühl beschrieben. Mit ansteigendem
Schalldruckpegel trat der Nystagmus auch früher auf. 

SLARVE (1975)  beschrieb Stimmmodulationen, Thorax- und Abdomenvibrationen, aber27

keine signifikaten Veränderungen von Herz- und Atemfrequenz.

HARRIS (1978)  stellte bis 140 dB keine Gleichgewichtsstörungen und bis 155 dB keinen28

Nystagmus fest. EVANS wies in einem weiteren Experiment eine Steigerung der
Reaktionszeit um 30-40 % unter Infraschallpegeln von 115-120 dB nach. Die beteiligten
Personen beschrieben weiterhin Gefühle wie Lethargie oder Euphorie. Bei weiteren
Versuchen von HARRIS konnte kein Einfluss auf die Leistungsfähigkeit festgestellt werden,
genauso wenig wie subjektiver Schwindel, Desorientiertheit oder Sehstörungen.
Vibrationsgefühle, Druck auf den Ohren und Unkonzentriertheit traten bei 142 dB bei 15 %
der Probanden auf.

Nach einer achtstündigen Beschallung mit Infraschall (110 dB bei 12,5 Hz) fühlten sich rund
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20 % der betroffenen Personen subjektiv völlig unbeeinflusst, die restlichen berichteten von
verminderter Konzentrationsfähigkeit, stärkerer Müdigkeit am Ende der Sitzung, vermehrtem
Gefühl der Anspannung,  Druckgefühl in den Ohren sowie Missempfindungen durch
„Vibration” (ISING 1982a) .29

Im Rahmen einer Studie des Bundesgesundheitsamtes (ISING 1982b)  wurden etwa 10030

Personen in verschiedenen Versuchsanordnungen (von einigen Minuten bis zu acht Stunden
mit Wiederholungen  bis zu einer Woche) Infraschallquellen von bis zu 125 dB ausgesetzt
und dann mit sozialwissenschaftlichen und biochemischen Methoden bezüglich ihrer
Reaktionen untersucht. Trotz anderer Erwartungen “erwies sich der unhörbare Infraschall als
völlig harmlos”, so die Autoren im Vorwort ihrer Studie. Es traten bei keinem der Probanden
Gleichgewichtsstörungen, deutliche Übelkeitserscheinungen oder deutlich länger anhaltender
Nystagmus auf. Bei zunehmender Expositionsdauer, d.h. bei längerer oder wiederholter
Exposition verstärkten sich die beschriebenen Symptome nicht, es trat eher eine rasche
Gewöhnung an die Situation ein. Die Autoren verglichen diese Symptome mit “einem ganz
geringfügigen und rasch abklingenden Unwohlsein durch einen Anflug von
Reisekrankheit” . Bei z.B. in Maschinenräumen oder Transportmitteln maximal auftretenden31

Infraschallpegeln wurden keinerlei Gleichgewichtsstörungen, Übelkeit oder Nystagmus
nachgewiesen. Hingegen wurde eine unspezifische Stressreaktion belegt, die mit steigendem
Pegel und steigender Frequenz zunimmt. Hinzu kamen Effekte, die zu Ermüdungen und
Atemfrequenzabnahme führten.

Nach DANIELSSON (1985)  kann Infraschall zu einem signifikanten Blutdruckanstieg32

(diastolischen) und der Abnahme des systolischen Blutdrucks führen.

SCHUST (1997)  analysierte 98 Literaturquellen zum Thema Infraschall. Diese beinhalteten33

Studien (Tier- und Humanexperimente) zu auralen und extraauralen Wirkungen von
Infraschall bei Kurzzeit- und Langzeitexpositionen. So wurde bei Laborversuchen am
Menschen nachgewiesen, dass auch der Infraschall die vom hörbaren Schall bekannten
Wirkungen auf den Menschen haben kann, wenn der Schalldruckpegel die Hörschwelle
erreicht. So wirkt Infraschall ermüdend und konzentrationsmindernd und kann die
Leistungsfähigkeit beeinträchtigen. Hinzu können subjektive Beschwerdebilder wie
Benommenheit und Schwingungsgefühl kommen.

Über Gehörschäden, die ausschließlich durch tieffrequenten Schall verursacht wurden,
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existieren nach BABISCH (2002)  keine gesicherten Erkenntnisse. Wird der unbewertete34

Schalldruck jedoch bei 20 Hz und 120 dB und bei 1 Hz und 132 dB überschritten, sind
Anhaltspunkte für direkte Schäden am Trommelfell und Mittelohr durch tieffrequenten
Schall (einschließlich Infraschall) vorhanden. GIERKE U. NIXON (1976)  sehen bei 140 dB35

(30 Hz) bis 165 dB (2 Hz) die Schmerzschwellenwerte für tieffrequenten Schall.
Langzeitexpositionen bei sehr hohem Schalldruckpegel können nach LEVENTHAL (2003)  zu36

Hörverlusten führen. Aber der augenscheinlichste Effekt von Infraschall scheint die
Belästigungswirkung zu sein. So stellen PERSSON-WAYE U. RYLANDER (2001)  eine37

Häufung von typischen, durch tieffrequenten Schall hervorgerufenen Symptomen bei
Personen fest, die sich in ihrer Wohnung durch tieffrequenten Lärm belästigt fühlten. Im
Gegensatz dazu gab es keine signifikante Häufung von Symptomen bei Personen, die sich
durch tieffrequenten Schall nicht belästigt fühlten bzw. nur Geräuschen mittlerer Frequenzen
ausgesetzt waren, egal ob sie diese belästigten oder nicht. Weitere Untersuchungen (POULSEN

2003 ) vermuten eine mögliche Sensibilisierung von schon vorbelasteten Personen durch38

Schall tiefer Frequenzen. So reagieren diese Personen nach entsprechenden Vorbelastungen
(wie Verkehrs-, Gewerbe- und Freizeitgeräuschen) empfindlicher auf ein Auftreten
tieffrequenten Lärms als unbelastete Menschen. Wobei diese Menschen von vornherein
schon lärmsensibler sein könnten. Möglicherweise spielt die individuelle Geräuschsensibilität
eine Rolle bei der Bewertung von Schall-Einwirkungen.

Bei einer weiteren Studie wurde nachgewiesen, dass Infraschallfrequenzen, die sich weit
unter der Hörschwelle des Menschen befinden, trotzdem wahrgenommen werden
(FELDMANN U. PITTEN 2004) . Auch MÖLLER U. LYDORF (2002)  zeigten bei der39 40

Auswertung von Bürgerbeschwerden, dass fast alle Personen Infraschall bzw. tieffrequenten
Schall sensorisch wahrnahmen, einzelne diesen auch hören konnten. 
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Bei einer Einzeluntersuchung von WEILER (2005)  wurden gesundheitliche41

Beeinträchtigungen einer einzelnen Probandin durch tieffrequenten Schall bei Frequenzen
von 4, 8 und 31,5 Hz und Schalldruckpegeln unterhalb der menschlichen Hörschwelle
nachgewiesen. Der Gutachter kam zu folgendem Ergebnis: “1. Die vorliegenden
subliminalen (unterschwelligen; Anm. d. Verf.) Schwingungseinwirkungen (Körperschall,
Luftschall) verursachen im EEG deutliche Veränderungen. 2. Die nachgewiesenen
Veränderungen im EEG weisen deutlich darauf hin, dass durch diese subliminalen
Schwingungseinwirkungen eine Gefährdung der Gesundheit, eine Beeinträchtigung der
Befindlichkeit sowie psychische als auch psychosomatische pathologische Auswirkungen
verursacht werden. Damit konnte experimentell nachgewiesen werden, dass die vorliegenden
(subliminalen) Schwingungsfrequenzen pathologische Auswirkungen auf die Personen
haben, die sich im Feldbereich dieser Schwingungen befinden.” 

Im Rahmen dieser Untersuchung wurde nur eine einzige Person dieser Testreihe ausgesetzt.
Ob diese Ergebnisse auf eine mögliche Sensibilisierung einer schon vorbelasteten Person,
wie sie oben beschrieben wurden, zurück zu führen sind oder die Ergebnisse auch auf andere
Personen bzw. die Allgemeinheit übertragen werden können, ist nicht diskutiert.

Zusammenfassend ist festzustellen, dass die Wirkung von Infraschall auf den Menschen
hinreichend untersucht ist. Differenzen in der Sachverhaltsbewertung fußen auf unbestätigte
Besorgnisse und eine Einzelfalluntersuchung. Warum diese einzelne Untersuchung deutlich
andere Ergebnisse zu zeigen scheint als die andere ausgewertete Studien, ist nicht schlüssig
belegbar. Dennoch dürften einzelnen Menschen sensibler reagieren als andere. LEVENTHAL

(2004)  nimmt an, das rund 2,5 % einer Bevölkerung mindestens 12 dB empfindlicher42

wahrnehmen als der Durchschnitt. Nach heutigem Stand des Wissens (siehe auch SUVA

(2009) ), verursacht Infraschall im Frequenzbereich zwischen 2 und 20 Hz keine43

Gehörschädigung, wenn der Mittelungspegel - bezogen auf 8 Stunden pro Tag - unter 135 dB
und der Maximalpegel unter 150 dB liegt. Störungen des Wohlbefindens können auftreten,
wenn der Mittelungspegel 120 dB übersteigt. Diese Werte sollten vorsorglich um 12 dB
reduziert werden, um auch die Belästigung oder Gefährdung sensibler Personen
auszuschließen.

Derartig hohe Schalldruckpegel werden durch WEA bei weitem nicht erreicht. In den oben
dargestellten Messungen in nur 100 bis 250 m Entfernung zur WEA wurden - bei einer
extrem hohen Windgeschwindigkeit, durch die selbst ein hoher natürlicher Infraschall
erzeugt wird - Werte im Bereich von insgesamt 70 dB bzw. bei normalen Windverhältnissen
Werte um insgesamt 50 dB gemessen. Die gesellschaftlich akzeptieren Infraschallwerte
anderer anthropogener Quellen liegen weitaus höher. 

Dieser Wert reduziert sich pro Entfernungsverdoppelung noch einmal um 6 dB, so dass bei
der in der TA Lärm vorgeschriebenen Mindestentfernung zu Wohngebieten von mindestens
500 m keine Belästigung, Beeinträchtigung oder Gefährdung von Personen zu befürchten ist. 
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