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Kasuistik: Fume Event 1997
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Kasuistik 1997 (I)

Flug: Air Berlin Flug: Berlin-Tegel nach lvalo, Finnland
Start: 6.00 Uhr

Kurz vor Erreichen der Startbahn wurde uber die Klimaanlage ein Qualm - heller,
dichter Nebel — in die Passagierkabine geleitet. Alle Passagiere waren irritiert, das
Flugzeug rollte weiter zur Startposition. Der Nebel wurde dichter und das Atmen
zunehmend unangenehmer.

Nach einiger Zeit, wahrend die Turbinen auf Touren gebracht wurden,
benachrichtigte ein Passagier die Kabinencrew. Einige Fluggaste reagierten bereits
panisch.

Das Flugzeug wurde nun gestoppt und der Nebel wurde nicht mehr dichter. Wir
baten darum, die Atemmasken zu aktivieren, keine Reaktion.

Nachdem ein zweiter Nebelschub in den Fahrgastraum geblasen wurde, gab es eine
Durchsage, die Sitztucher als Mundschutz zu verwenden, wahrend das Flugzeug in
eine Warteposition im AuBenfeld rolite.
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Kasuistik 1997 (ll)

Mit einiger Verzogerung (nach ca. 20 Minuten), wahrend der nicht einmal die Turen
geoffnet wurden, konnten wir das Flugzeug uber die bereitgestellten Treppen
verlassen.

Besonders iltere Fluggiste klagten iiber Ubelkeit, Atembeschwerden und
Kopfschmerzen und wollten sich in ein Krankenhaus begeben. Wir sind mit einem
groBen Schreck, und Kopfschmerzen davongekommen!

Die Fluggesellschaft hat zu dieser Zeit weder Erklarungen abgegeben, noch nach
dem Befinden der Reisenden gefragt.

Aus diesem Grund haben wir spater versucht den Vorfall aufzuklaren und haben
unter anderen beiliegende Erklarungen erhalten.

Das angeforderte Sicherheitsdatenblatt wurde uns versagt, wir haben es dann uber
private Kontakte erhalten.
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Sicherheitsdatenblatt Stand 1997 ()

Mobil sicherheitsdatenblatt

430207-00 Zuletzt Uberarbeitet am: 29/10/1997 Seite 1 wvon 11

MOEIL JET OIL li

Handelsname: MOBIL JET OIL II

ANGABEN ZUM HERSTELLER/LIEFERANTEN

Hersteller/Lieferant: Mobil Schmierstoff GmbH
StraBe/Postfach: Uberseering 2
Nat.-Kennz./PLZ/Ort: D-22297 Hamburg

Mobil Schmierstoff GmbH
Neuh&fer BrickenstrafRe 127-152
D-21107 Hamburg
Zentr. Kundenbetr./ Umweltschutz/ Produktsicherheit: 040 75191-0
Zentrale Kundenbetreuung (Autoschmierstoffe): 040 63805-0
Notfallnummer: 030-19240 (Vergiftungszentrale Berlin)

2. ZUSAMMENSETZUNG/ANGABEN ZU BESTANDTEILEN

Beschreibung: Synthetische Kohlenwasserstoffe und Zusatze

Das Produkt ist nicht gefdhrlich im Sinne der EG-Richtlinien
fir gefahrliche Stoffe und Zubereitungen. Siehe Kapitel 15
bzgl. der Analyse der regulierten Bestandteile.
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Sicherheitsdatenblatt Stand 1997 (ll)

3. Mogliche Gefahren

BEZEICHNUNG DER GEFAHREN: Es wird nicht erwartet, daff dieses
Produkt bei normaler Verwendung und unter Beachtung der
persdnlichen Hygiene Auswirkungen ausldst. Dieses Produkt
enthdlt natirliches Trikresylphosphat.| Uberhdhte orale
Aufnahme, verlangertes oder [wiederholtes Atmen von Olnebeln |
oder wiederholter Hautkontakt kann nervoOse Stdrungen wie

rMﬂQﬂniEa£m;_ﬁLé:uggﬂn+_EgﬂﬂmmagheiL+_Muskelkrémpfe,
Schwachezustande und Lahmungen verursachen.| Diese Effekte
konnen verzbdgert auftreten. Bitte Notfall- und
Erste-Hilfe-Hinweise beachten.

BESONDERE GEFAHRENHINWEISE FUR MENSCH UND UMWELT: Keine

Uberhéhte orale Aufnahme, verldngertes oder wiederholtes Einatmen von Olnebeln oder wiederholter
Hautkontakt kann nervose Storungen wie Magen/Darmstorungen, Benommenheit, Muskelkrampfe,
Schwachezustande und Lahmungen verursachen!
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Sicherheitsdatenblatt Stand 1997 (lll)

MOBIL JET OIL [

4. ERSTE-HILFE-MASSNAHMEN

ALLGEMEINE HINWEISE

NACH EINATMEN: Vor weiterer Exposition bewahren. Im Falle von
Bewufitlosigkeit, Erbrechen, Benommenheit oder Reizung der
Atemwege sofort &arztliche Hilfe anfordern. Bei Atemstillstand
ist Mund-zu-Mund-Beatmung durchzufiihren.

NACH HAUTKONTAKT: Benetzte Stellen mit Wasser und Seife waschen.
Keine mit diesem Produkt getrankte Kleidung tragen.

Verunreinigte Kleidung entfernen. Verunreinigte Kleidung vor
der Wiederverwendung reinigen.

NACH AUGENKONTAKT: Grindlich mit Wasser splilen. Bei anhaltenden
Reizungserscheinungen Arzt konsultieren.

NACH VERSCHLUCKEN: Sofort medizinische Betreuung in Anspruch
nehmen. Falls medizinische Hilfe nicht sofort erreichbar,
Kontakt zu Vergiftungszentrale oder Notarzt aufnehmen, um
Erbrechen oder die Verwendung von Aktivkohle einzuleiten. Bei
geschwachten oder bewuRtlosen Personen kein Erbrechen
einleiten und nichts durch den Mund einfl&fen.

HINWEISE FUR DEN ARZT: Es wird nicht erwartet, daf dieses
Produkt bei normaler Verwendung und geeigneter persdhnlicher
Hygiene diese Wirkungen zeigt. Dieses Produkt enth&lt TCP,
welches die Hemmung der Cholinesterase verursachen kann. Es
kann auch neurotoxisch zusammen mit der Hemmung der NTE
(Neuropathy Target Estrerase) wirken. Auswirkungen der
Hemmung der Cholinesterase treten erwartungsgemaR innerhalb
weniger Stunden auf, wdhrend die Neurotoxizitat durch Hemmung

der NTE auch nach Tagen noch auftreten kann. Dementsprechend
behandeln.
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Sicherheitsdatenblatt Stand 2008 (I)
Ex¢onMobil

Product Name: MOEIL JET OIL II

Revision Date: 18May2008
Pape 1of 8

MATERIAL SAFETY DATA SHEET

ISECTION 1 PRODUCT AND COMPANY IDENTIFICATION |

Mot classified as hazardous according to criteria of National Occupational Health and Safety Commission.

PRODUCT
Product Hame: MOBIL JET OIL I

Product Description: synthetic Esters and Additives
Product Code: 201550101020, 430207-85
Intended Usze: Ayiation lubricating oil, Turbine oil

COMPANY IDENTIFICATION

Supplier: MOEIL OIL AUSTRALIA PTY LTD
A.B.M. B8 004 052 984
12 Riverside Quay
Southbank
Victona 30086 Ausfralia

HEALTH HAZARDS
This product is not expected to produce adverse health effects under normal conditions of use and with
appropriate personal hygiene practices. Product may decompose at elevated temperatures or under fire
conditions and give off imtating and/or harmful {carbon monoxide) gases/ivapoursffumes. Symptoms from acute

exposure to these decomposition products in confined spaces may include headache, nausea, eye, nose, and
throat irritation. High-pressure injection under skin may cause serious damage.
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Sicherheitsdatenblatt Stand 2008 (lII)

| SECTION 3 COMPOSITION / INFORMATION ON INGREDIENTS |
Reportable Hazardous Substance(s) or Complex Substance(s)
Mame CASH Concentration® Symbaols/Risk Phrases
ALF.YLATED DIPHEMYL AMINES 554 11-46-1 < 2% None
M-PHEMNYL-1-MAPFHTHYLAMINE Bl-30-2 1% An 22 XiR43
TRICEESYL PFHOSPHATE 1230-73-5 1- 3% AR 122

* All concentrations are percent by weight unless ingredient is a gas. Gas concentrations are in percent by volume.
Other ingredients determined not to be hazardous up to 100%.

| SECTION 4 " FIRST AID MEASURES |

INHALATION
Remowe from further exposure. For those providing assistance, avoid exposure to yourself or others. Use
adequates respiratory protection. If respiratory irmitation, dizziness, nausea, or unconsciousness ooocurs, seek

immediate medical assistance. If breathing has stopped, assist ventilation with a mechanical device or use
mouth-to-mouth resuscitation.

SKIN CONTACT
Wash contact areas with soap and water. Remove contaminated clothing. Launder contaminated clothing

before reuse. I product is injected into or under the skin, or into any part of the body, regardiess of the
appearance of the wound or its size, the individual should be evaluated immediately by a physician as a
zurgical emergency. Even though initial symptoms from high pressure injection may be minimal or absent, early
surgical treatment within the first few hours may significantly reduce the ultimate extent of injury.

EYE CONTACT
Flush thoroughly with water. If iritaticn occurs, get medical assistance.

INGESTION
Seek immediate medical attention. If medical attention will be delayed, contact a Regional Poiscn Centre or

emergency medical professional regarding the induction of vomiting or use of activated charcoalisyrup of
ipecac. Do not induce vomiting or give amything by mouth to a groggy or uUNCoNSCIoUS person.
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Sicherheitsdatenblatt Stand 2008 (llI)

Acute Toxicity

Route of Exposure Conclusion /| Remarks
INHALATION
Toxicity (Rat): LC50 = 5000 mg/mi Minimally Toxic. Based on test data for structurally similar
materials.
Iritation: No end point data. Negligible hazard at ambient/normal handling temperatures.

Based on test data for structurally similar materials.

IINGESTION
Toxicity (Rat): LD50 > 2000 mgikg Minimally Toxic. Based on test data for structurally similar
materials.
Skin
Toxicity (Rabbit): LD50 > 2000 mg/kg | Minimally Toxic. Based on test data for structurally similar
materials.

imitation (Rabbit). No end point data.

Uberhohte orale Aufnahme, verlangertes oder wiederholtes Einatmen von Olnebeln oder wiederholter
Hautkontakt kann nervose Storungen wie Magen/Darmstorungen, Benommenheit, Muskelkrampfe,

Negligible irritation to skin at ambient temperatures. Based on test

Schwachezustande und Lahmungen verursachen! (SDB 1997)

CHRONIC/OTHER EFFECTS

For the product itself:

A literature report of a generic jet engine oil containing tri-cresyl phosphate (TCFP) with concentrations of ortho-
phenol isomers well in excess of those found in this ExxonMobil product noted delayed penipheral nerve system
damage in test animals. A current study of an ExxonMobil Jet Oil formulated with a relatively low ortho-phenol
iIsomer content produced no peripheral nerve system damage in test animals. Oral exposure of male rats to a
lubricant formulation with 3% TCP resulted in no adverse reproductive effects.

Contains:

FPhenyl-alpha-naphthylamine (FAN): Undiluted PAN is a skin sensitizer. Human testing with lubricants
containing 1.0% PFPAN caused no reactions indicative of sensitization.
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Stellungnahme Air Berlin

AiR BERLIN

- Flughbetrieb -
17. Dezember 1597

Steliungnahme zum Vorfall am 06. Dezember 1897

Sehr geehrte Damen und Herren,

es gibt - wie in vielen Beraichan - Dinge, die man nicht beeinflussen und vorhersehen
kann, so da@ trotz bester Vorbereitung eines Fluges ein technisches Teil einmal nicht
so arbeitet, wie es soll.

In diesem Falle war es die Hilfsturbine. Die Hilisturbine lief bei dem ein Jahr alten
Flugzeug, bis kurz vor dem geplanten Start des Fluges einwandirei.

Trotz regelmaBiger Wartung hat ein intemer Defeld der Hilfsturbine dazu geflhrt, dal
Olrauch in die Kabine gelangte. Die Luft fir die Druckkabine gelangt normalerweise,
vom Zeitpunit kurz vor dem Start, bis etwa 1 Minute nach dem Start, (ber diese
Hilisturbine zur Klimaanlage (die Kiimaanlage arbeitete im Gibrigen einwandirei).

Dort wird die Temperatur geregelt und_in die Kabine weitergsleitat. Der in diesem Fall
ausgetretene Qualm war verrauchtes Ol, das sich durch hohe Temperatur 2u Olrauch
umwandslte. Diese Rauchentwicklung ist un wohnlich und sicheriich wenig
anainahm, MNachdem die Cockpitbesatzung (iber den Rauch Informiert war, hat sie die
Lufizufuhr wieder Gber dis Haupttrisbwerke geregalt und Ist zur Abstellposition
zurfickgerollt.

Ein Notfall lag - zumal das Ganze auch noch am Boden ablisf - nicht wvor.
Sicherheitsvorschriften wurden nicht verietzi.

Der Qualm Konnte jedoch nicht so schnell aus der Kabine entfernt werden, wie es
winschenswert gewesen wére.

Die von einigen Flugﬂﬁstan angesprochenen Sauerstoffmasken far die Passagiere,
dis im Falle sines Druckverlustes aus den ,0ber den Passagieren befindlichen
Behiltern® herausfallen, haben die Aufgabe, bei Druckverust in groBeren Hohen (und
damit geringerem Sauerstoffgehalt) die Atemiuft mit Sauerstoff anzureichem.

Die Geruchsbelastigung durch den Olrauch hatte damit nicht verhindert werden
kénnen. Die Besatzung hat die Fehlerquelle beim Zuriickrollen zur Parkposition richtig
erkannt, hat aber zunéchst aus Sicherheitsgrinden weitere Fehlerursachen nicht
ausgeschlossen.
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Haufigkeit Fume Events (Juli 2010 — Juli 2011)

www.aerotoxic.org

Mandatory Occurrence Reporis from CAA documenis

255 Fume Events

The Following MORs (Mandatory Occurrence Reports) are taken from official Civil Aviation Authority
(CAA) documents for the months of January 2011 — July 2011, although it should be noted that some
more historic events are recorded within these reports. In addition, this list is not exhaustive and as
the Aerotoxic Association screens more future documents, more incidents for this date range will be

uncovered. Airbus 110

The original documents were screened by the Aerotoxic Association for keywords such as ‘fumes’,
‘oil' 'smoke’ ‘iliness’ ‘bleed air’ ‘contaminated air’ ‘incapacitation’ etc; the result of which you see here. .
The incidents below follow a typical format: Boi ng 132

There are presently 30 UK airline pilots grounded due to toxic air

EBM 10

? 3
Captain John Hoyte Q\
Chairman Aerotoxic Association

Former BAe 146 Training Captain L
é ;—0’ \r:}—; )
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Trikresylphosphat

Trikresylphosphate (TKP, engl. TCP) sind eine Gruppe chemischer
Verbindungen, die in mehreren (mindestens 10) unterschiedlichen
isomeren Formen auftreten.

Trikresylphosphate sind Phosphorsaureester der Kresole

Da Kresole als ortho-, meta- oder para-Kresol vorliegen, c; 0

unterscheiden sich die Isomere von TKP in der Position der A
Methylgruppe (—CH,) an den drei aromatischen Ringen

Phenole, Kresole und deren Phosphorsaureester haben eine
weitlaufige Anwendung in Chemie und Technik gefunden

Vergiftungen oder Gesundheitsbeeintrachtigungen mit
Trikresylphosphaten spielen im Vergiftungsgeschehen weltweit,
auch arbeitsmedizinisch gesehen, heute keine Rolle

Dem BfR bzw. den Giftinformationszentren sind schwerwiegende
Falle nicht bekannt
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Trikresylphosphat

Mame

Trikresylphosphat
{lsomerengemisch)

o,0,0-T Hikresyiohosphat

o, T Eicre sy inhoaphat

P p-THk resyTphosphat

Andere Mamen

Tolylphosphat, TKR, TCP (engl.)

Strukturformel - O\PA'D \P'G J PD
o - ("
CAS-Murnmer 1330-78-5 78-30-8 563-04-2 78-32-0
PubCharm 6527 7 11232 &7 65296
Summenformel CoqHz104gP
Molare Masse 368,4 g-mal”
Aggregatustand fllssig fest fest
Kurzheschreibung | geruchlose, farblose, dlige Fllssigkeit
Dichte 1,165 gem™> 1,2 gem™ 1,15 gem™ 1,24 gem™
Schrmelzpunkt -33°C 11°C 25,60 7T-T6"C
Siedepunkt 410 °C 260 °C 410 °C
Laslichkeit wehig ldslich ihWasser (3,4 maon [y
aus EU-verordnung (EG) 127202008 (oLP) B aus EU-verordnung (EG) 127202008 (LR B

DB PO O DO
Einstufung é
2] [2]

RN Gefahr Behting Achtung

31%-a00 3701 312-302-411 312-302-411
H- und P-Satze keine ELIH-55t7e kaine ELIH-55t7e kaine ELIH-S5t7e kaine ELIH-55tze

273-303+3571+338 ! ! %
aus RL BTIS48/EWS, Anh. | aus RL BTIS45/EWS, Anh. | aus RL BTIS48IEWG, Anh. 1) aus RL BTIS48IEWG, Anh. 1)
GEfahrStDﬁ- . . . . . . . .
kennzeichnung
iftig Urmume |t iftig L [t Fesundheits- U - Fesundheits- Urmime |t
gefdhrlich gefdhrlich schadlich gefdhrlich schadlich gefdhrlich
(T () (T () (X () (X tH)
R-Satze 39123124545-31153 392324045-31153 2112251153 2112251153
5-Sate (142)-20i21-28-45-61 (142)-20/21-28-45-61 (2)-28-61 (2)-28-61
19. WaBoLu Innenraumtage, UBA Berlin, 16. Mai 2012 Seite 15
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Trikresylphosphat (Vergiftungen)

* 1899 erste Einzelfalldarstellungen (oral)

* 1930-1960 meist Arbeitsunfalle durch hohen o-Anteil (?oral)

* 1930-1932 ,,Gingerparalysis® ca. 20.000 Menschen betroffen,
ca. 0,5 -2% o-Kresol Ester, unklare Lahmungen (oral)

* 1930 — 1935 Apiol - Abortivum, unklare Anzahl von Menschen, ver-
unreinigtes atherisches Ol mit ca. 50% o-Kresol Ester, Neuropathien ?

* ab ca. 1946 bis 50er Jahre (Deutschland) schwere Vergiftungen
durch Verwendung von Motorenolen / ,,Torpedoolen* als Speiseol

* 1960 Marokko Speiseolvergiftungen durch ca. 3%ige TKP Konta-
mination (?): ca. 10.000 Menschen, davon 6.000 mit Paralysen

* 1981 Spanien Toxic Oil Syndrome: ca. 20.000 Menschen, 351
Todesfalle, nach langen Untersuchungen kein TKP, ? Anilide

* seit ca. 1950 (?) Hinweise auf ,,Aerotoxisches Syndrom* durch Piloten
! Inhalative Aufnahme

Toxikologie, Wirth/Gloxhuber, 5.Auflage, 1994, Thieme Verlag, div. Literatur D. Hentschler
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Trikresylphosphat (Verwendung)

* Isomerengemisch (stark toxisch o-Kresol Ester, m-/p- Ester nicht)

« Weichmacher, Flammschutzmittel, Additive, Losemittel

« Schmierole, Rostschutzmitteln, Treibstoffen, Hydraulikfluide

» weitlaufige Verbreitung (auch heute noch unverzichtbar!)

* Anteil der o-Kresol Ester unbedeutend, fruher bis 30%

* Heutige Anwendungen (orientierende Recherche), o-Kresol < 0,01%

- Ole/Fette (Hochdruck), Rostléser, Kettenreiniger, Hydraulik-
fluids, Lacke, Farben (Unterwasser), Klebstoffe bis ca. 5% TKP (?)

Toxikologie, Wirth/Gloxhuber, 5.Auflage, 1994, Thieme Verlag, div. Literatur D. Hentschler
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“Giftigkeit“ von Stoffen des taglichen Bedarfs

Letaldosen (Mensch) nach Kasuistiken
(akut, orale Aufnahme)

111! Wasser

3-4 Liter
Ethanol (alk. Getranke) ab ca. 1.500 mg/kg KG
Ethylenglykol (Frostschutzmittel) ab ca. 1.400 mg/kg KG
Methanol (ex. Verdunner) ab ca. 1.000 mg/kg KG
Benzin (KfZ, Verduinner) ab ca. 800 mg/kg KG
Kochsalz (Kleinkinder) abca. 400 mg/kg KG
Lampenol (Deko-Lampen) ab ca. 200 mg/kg KG

Wie gefahrlich sind inhalative Expositionen?

19. WaBoLu Innenraumtage, UBA Berlin, 16. Mai 2012 Seite 18 ﬁ B‘FR



Humantoxizitat o - Trikresylphosphat (TKP)

Toxizitat (Mensch, oral)
| @L Akut todlich:

u o 0 19/kg/KG entspricht Methanol (!) (oral)
@ NaCl Kleinkind ab 0,4 g/kg KG (oral)

78-30-8 »,Lahmungen®:
I ab 2 - 7Tmg/kg/KG (oral)
3221::.1:; Methanol ab 200 mg/Kg KG (oral)

e Min. tox Dosis (Massenvergiftungen)

e 0,12 - 0,15 g Erw. ( 30% o-Anteil) (oral)
e 36 - 45 g Erw. (0,01% o-Anteil) (oral)

Siedepunkt > 260°C

Akute Symptomatik (oral):
EL T G Auch bei groBen Mengen (!), Ubelkeit, Erbrechen,

Durchfall
Chronische Aufnahme (pot. Effekt): (oral)

cetanr Nach ca. 4 Wochen beinbetont neurologische

a70-411

voine ELIH-Satre Symptome: Kribbelgefuhle, Muskelschmerz,
? Muskelschwache, erst spater an Handen,
aus RL 67/S4BIEWG, Anh. |1 dann konnen dosisabhangig vollstandige

Lahmungen auftreten, sehr selten
Sensibilitatsstorungen!
? Inhaltive Toxizitat?

(T (M) Toxikologie, Wirth/Gloxhuber, 5.Auflage, 1994, Thieme Verlag, div. Literatur D. Hentschler, BfR-Fille
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Technisches Trikresylphosphat (TKP)

Toxizitat = Anteil an ortho-lsomeren

Trikresylphosphat @ % "b
Isomerengemisch = TN/

1330-78-5

o

[m ] [ )

Fruher:
- bis 50%
geruchlose, farblose, dlige Fllssigkeit - heUte < 0,01 OA)
Siedepu;ft"c; S - damit mussen mogliche Letaldosen bzw. Dosen
wenig I3sich in Wasser (3,4 mai ) fur neurogene Gesundheitsschaden auch
: 'g entsprechend differenziert (!) abgeschatzt werden:
Achtung ??? FaktOr Mind. 1.000 - faCh
o - ,Ldhmungen“ ??? 2 — 7 mg/kg/KG (orale Exposition)

273-305+351+338
aus RL BT/548/EWE, Anh. | E1

- Inhalative Exposition mit relevanten Mengen moglich?

- Minimalster Transport (!) von TKP uber Aerosole!
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Zapfluftversorgung im Flugzeug (Druckerhohung und Heizung)

ye [r——
7 Cockpit Kabinenluft

T Zone 1
~ 4

Lufteinlass

HelBluft-

Bypass
F’ ] a3
i

Verdichtung Vetbrennung
Kraftstoff

Auspuff
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? Aerosoltransport von TKP

Sattigungsmenge von Wasserdampf in der Luft
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Temperatur in Grad Celsius

Smoke Event:

? 200g / m3 Ol mit 3% TKP = 6 g TKP -> o-TKP Anteil 0,01% =6 mg o-TKP
Atemminutenvolumen Erw. = 8I
Max. inhalierte o-TKP Menge/min = 0,05 mg o-TKP bei vollstandiger Resorption/min

Min. tox. Dosis 36 -45 g Erw. (0,01% o-Anteil, oral):
Worst Case Abschatzung : Min. tox. Dosis (36g) wird nach 720 min (12 h) erreicht

19. WaBoLu Innenraumtage, UBA Berlin, 16. Mai 2012 Seite 22 ﬁ BfR



Gefahr durch Trikresylphosphat im Innenraum von Flugzeugen?
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,2Aerotoxisches Syndrom“ nach Hoffman, Winder und Balouet (1999)

Symptoms may be acute, i.e. for a short time or chronic, i.e. long-lasting. Any combination of
the following may be experienced:

- Fatique — feeling exhausted, even after sleep

« Blurred or tunnel vision * Feeling intoxicated

- Shaking and tremors * Nausea

 Loss of balance and vertigo * Diarrhoea

- Seizures * Vomiting
* Coughs

* Loss of consciousness

] :  Breathing difficulties (shortness of breath)
* Memory impairment

« Headache » Tightness in chest

« Tinnitus * Respiratory failure requiring oxygen

. Light-headedness, dizziness * Increased heart rate and palpitations

. Confusion / cognitive problems * Irritation of eyes, nose and upper airways.
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Psychosomatische Beschwerden (Selbsteinschatzung)

7. Jahrgangsstufe | 8. u. 9. Jahrgangsstufe Erwachsene
Anzahl der befragten Personen n=793 n=1599 n=3003
Durchschnittsalter 12,8 Jahre 14,4 Jahre 41,3 Jahre

Héndezittern 12,5 % 15,0 % 7,8 %
starkes Herzklopfen 17,1 % 18,8 % 14,9 %
SchweiBausbriche 8,8 % 8,1 % 11,1 %
Nervositat 26,8 % 32,0 % 37,4 %
Konzentrationsschwierigkeiten 27,2 % 31,6 % 26,5 %
Schlaflosigkeit/Schlafstorungen 19,0 % 19,3 % 28,9 %
Alptraume 10,3 % 8,1 % 9,8 %
Mind. eine vegetative Beschwerde 52,0 % 56,1 % 55,9 %
Magenschmerzen 19,8 % 19,8 % 20,2 %
Ubelkeit 18,5 % 17,1 % 9,5 %
Kopfschmerzen 37,1 % 40,6 % 43,6 %
Schwindelgefiihle 19,1 % 23,5 % 17,8 %
Durchfall/Verstopfung 9,5 % 6,9 % 12,4 %
Appetitlosigkeit 17,6 % 20,2 % 8,7 %
Mind. eine somatische Beschwerde 55,6 % 58,7 % 58,2 %
Mind. eine veg./somatische Beschwerde 68,3 % 70,4 % 72,6 %

Nach J. Mansel, P.Kolip SFB-Projekt

“Pravention und Intervention im Kindes- und Jugendalter®

Uni Bielefeld 1994
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Symptomatik

« ? Unspezifisch, Storungen der ,,Befindlichkeit"
* Eher einem ,,Sick Bilding Syndrom* zuzuordnen

 Keine Korrelation mit TKP Nachweis

* ? Haufiges Symptom evtl. Kopfschmerzen

 Symptome moglicherweise ,,empfunden®, wie von Hoffman,
Winder und Balouet 1999 als AirToxic Syndrome beschrieben
“? Morbus clinicus”
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,2Aerotoxisches Syndrom* Fakten im BfR

« ? Giftinformationszentren
« Max. 10 Falle (GIZ Munchen)

- BfR 2 Falle (2 Flugbegleiterinnen)

* Internationale Kongresse EAPCCT / NACCT 2011
(keine Auffalligkeiten!)

* BfR 1998 - 2003 Fallmeldungen Pyrethroide in Flugzeugen
* ,,TKP - Studie(n)“ Arbeitsmedizin Uni Erlangen (Dr. Goen)
« 3 Gruppen (Fume events, teilweise Fume events, unklar)

 ca. 150 verschiedene Proben, nur 1x leichte Erhohung (2011)
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Zusammenfassung

* Trikresylphosphat als Stoff

» Toxizitat durch o — Kresyl Ester bestimmt

* Fruhere Vergiftungsereignisse / Fallserien

 Schwere Falle und Symptomatik durch orale Aufnahme
* ,,Aerotoxisches Syndrom* fraglich

* Kein stoffbezogenes Krankheitsbild (? Befindlichkeit)

 Welche Forschungen / Analysen konnten uberzeugen?
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