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Experimentally Induced Irritating Effects of Acrolein on Men

Summary. In order to investigate the acute irritation effects of acrolein on men,
healthy subjects were exposed in a climatic chamber to different acrolein con-
centrations in the range between 0 and 0.60 ppm. Three experimental series were
carried through: (2) 40 min exposure of 54 subjects to a continuously increasing
acrolein concentration, (b) four 1 1/2 min exposures of 42 subjects to different
acrolein concentrations and (c) 60 min exposure of 46 subjects to a constant con-
centration of 0.3 ppm acrolein.

Subjective irritations and annoyance as well as eye blinking rate and respiratory
frequency were determined periodically during the exposures.

Subjective irritations, annoyance and eye blinking rate increased as a function of
acrolein concentration, as well as of exposure duration up to a certain degree.
Respiratory frequency decreased with increasing acrolein concentration. The
changes were significant in the range between 0.09 and 0.30 ppm acrolein.

Acute irritations during exposure to 0.3 ppm acrolein proved to be considerable
after 10 and 20 min already; from this angle, the actual US threshold limit value
of 0.3 ppm for exposures of 15 min should be re-examined.

The effects of pure acrolein are small compared to those produced by the side
stream of cigarette smoke with the same acrolein concentration: therefore,
acrolein is only to a minor extent responsible for the irritations caused by the side
stream smoke.

Key words: Acrolein — Irritations — Annoyance — Eye blinking rate —
Respiratory frequency — Passive smoking

Zusammenfassung. Um die akuten Reizwirkungen des Akroleins auf den Menschen
zu erfassen, wurden gesunde Versuchspersonen in einer Klimakammer verschiede-
nen Akroleinkonzentrationen im Bereich von 0 bis 0.60 ppm ausgesetzt. Es wur-
den drei Versuchsserien durchgefiihrt: (a) 40 miniitige Exposition von 53 VP zu
einer kontinurierlich ansteigenden Akroleinkonzentration, (b) vier 1 1/2 miniitige
Expositionen von 42 VP zu verschieden hohen Akroleinkonzentrationen, und (c)
60 miniitige Exposition von 46 VP zu einer konstanten Konzentration von 0.3 ppm
Akrolein.
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Wihrend der Exposition bestimmten wir periodisch die subjektiv wahrgenomme-
nen Reizungen und die Belistigung sowie die LidschluBfrequenz und die Atem-
frequenz.

Die subjektiven Reizungen, die Beldstigung und die Lidschluf3frequenz nahmen in
Abhiingigkeit der Akroleinkonzentration sowie bis zu einem gewissen Grad in Ab-
hingigkeit der Expositionsdauer zu. Die Atemfrequenz sank mit steigender Akro-
leinkonzentration. Die Verinderungen waren im Bereiche zwischen 0.09 und 0.30
ppm Akrolein signifikant.

Die akuten Reizwirkungen bei der Exposition zu 0.3 ppm Akrolein erwiesen sich
bereits nach 10 und 20 min als erheblich; aus dieser Sicht sollte der heute empfoh-
lene US-Grenzwert von 0.3 ppm fiir 15 miniitige Expositionen neu uberpriift wer-
den.

Die Wirkungen von reinem Akrolein sind im Vergleich zu denjenigen, die durch
den Nebenstromrauch von Zigaretten bei gleicher Akroleinkonzentration ausgeldst
sind, nur gering: das Akrolein mufs somit nur wenig an den Reizwirkungen durch
den Nebenstromrauch beteiligt sein.

Schliisselworter: Akrolein — Irritationen — Belastigung — LidschluBfrequenz —
Atemfrequenz — Passivrauchen

1. Einleitung

Akrolein ist ein Reizstoff, der in zahlreichen Industrien, in der Straenluft und im Ta-
bakrauch in mehr oder weniger hohen Konzentrationen auftreten kann. In der Indu-
strie wird Akrolein als luftverunreinigendes Nebenprodukt bei der Verarbeitung von
trocknenden Oelen, Hochdruckpolyathylen, bei der Kautschukvulkanisation, bei der
Zubereitung von Fettsduren und Seifen gebildet [12, 3]. AuBerdem spielt Akrolein in
der organischen Chemie eine bedeutende Rolle, vor allem zur Synthese von Kunststof-
fen, Harzen und biochemischen Substanzen sowie von zahlreichen Zwischenprodukten
[3]. In den Abgasen von Dieselmotoren ist Akrolein in Konzentrationen zwsichen

2—4 ppm festgestellt worden {12, 6]. Der Hauptstromrauch — also der Teil des Tabak-
rauches, der vom Raucher beim Ziehen eingeatmet wird — enthilt (in der Gasphase)

je nach Zigarettenmarke 45228 ug Akrolein/Zigarette, d.h. zwischen 69 und 350 ppm
Akrolein [7,1]. Auch im Nebenstromrauch — dem in der Glimmzone der Zigarette
entstehenden Rauch — wird Akrolein gebildet; so haben wir nach Abrauchen von 5
bzw. 10 Zigaretten in einer Klimakammer von 30 m® mit sehr geringem Luftwechsel
0.05 bzw. 0.11 ppm Akrolein gemessen [18].

Die relative Beteiligung des Akroleins an den Wirkungen der durch Zigarettenrauch
in einem Raum verursachten Luftverunreinigung wurde als Hauptfrage den vorliegen-
den Untersuchungen zu Grunde gelegt. In analoger Weise zu den von uns gemessenen
Reizwirkungen durch den Nebenstromrauch von Zigaretten [ 16] sollten dabei die sub-
jektiv wahrgenommenen Irritationen in Augen und Nase, die Beurteilung der Luft-
qualitidt und die LidschluBfrequenz erfait werden. Zusitzlich untersuchten wir die
Atemfrequenz, da eine Beeinflussung verschiedener Atemfunktionen durch Akrolein
in mehreren Tierversuchen nachgewiesen werden konnte [6, 10, 15, 5].

Diese Fragestellung nach der Beteiligung des Akroleins an den Reizwirkungen des
Zigarettenrauches ist aus der Sicht der Problematik des Passivrauchens am Arbeitsplatz
und in 6ffentlichen Lokalen von besonderer Bedeutung. Bekanntlich wird dieses
Problem hiiufig mehr emotionell als sachlich diskutiert. Die Abkldrung der aufgewor-
fenen Frage sollte einen sachlichen Beitrag zur Beurteilung des Passivrauchens liefern.
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Abb. 1. Dehnungsmessband zur Erfas-
sung der Atembewegungen. 1 = Halb-
leiterband (Scotch 13EPR); 2=
Druckplatte; 3 = Kontaktgitter; 4 =
Elastisches Tragerband
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Abb. 2. Die Registrierapparatur

2. Methodik

Dosierung des Akroleins

Die Versuche erfolgten in einer 30 m® grofien Klimakammer mit einer stindlichen Luftwechsel-
zahlvon 0.1.

Fiir die Zudosierung des Akroleins zur Raumluft verwendeten wir die in [17] beschriebene
Apparatur. Dabei wird mit einer ul-Spritze Akrolein zugegeben, verdampft und durch einen Tra-
gergasstrom in den Versuchsraum geblasen. Die derart erhaltenen Akroleinkonzentrationen, welche
wahrend des ganzen Versuches kontinuierlich gemessen wurden, waren in hohem Grad reproduzier-
bar. Die am Ende der Experimente mit kontinuierlicher Zudosierung gemessenen Konzentrationen
ergaben folgende Werte:

Durchschnittswert: 0.60 ppm Akrolein
Standardabweichung s: + 0.023(3.8%)

Chemische Analyse

Zur quantitativen Erfassung des Akroleins bauten wir das Technicon Air Monitor IV System auf
die Bestimmungsmethode von Cohen und Altshuller {4] um. Die Reak tion von Akrolein mit 4 —
Hexylresorcin in einer Aethylalkohol — Trichloressigsdure — Losung in Gegenwart von Quecksilber-
chlorid ergibt ein blau gefarbtes Produkt mit einem Absorptionsmaximum bei 605 nm. Das so
aufgebaute Verfahren liefert eine kontinuierliche, automatische Analyse der Raumluft.

Psychologische und physiologische Mefverfahren

Wihrend der Versuche erfolgten folgende Messungen: subjektiv wahrgenommene Irritationen und
Belistigungen (mit Hilfe eines skalierten Fragebogens, siche [17])

LidschluBMfrequenz, siche [17]

Atemfrequenz
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Apparatur zur Erfassung der Atemtdtigkeit

Um die Atemfrequenz und den Atmungsverlauf zu untersuchen, haben wir einerseits ein Deh-
nungsmessband zur Registrierung der Atembewegungen auf der Hohe der untern Rippen und ande-
rerseits eine elektronische Registrierapparatur entwickelt.

Das Dehnungsmessband ist in Abb. 1 schematisch dargestelit. Zwischen zwei Druckplatten mit
Kontaktgittern ist ein Halbleiterband (Ethylene Propylene Rubber) eingespannt. Dieses Band weist
einen negativen Dehnungskoeffizienten auf (bei Dehnung: Abnahme des elektrischen Widerstandes).

Die Registrierapparatur ist in Abb. 2 dargestellt.

Das Eingangssignal fiir den Vorverstirker wird iiber dem Halbleiterband, das Teil einer Halb-
briicke ist, erzeugt. Die Gleichspannungsentkopplung des MOS/FET-Eingangs gewihrleistet den
automatischen Selbstabgieich des Verstarkers. Diese Schaltung eliminiert die durch Anderungen
der Atmungsmittellage hervorgerufenen Artefakte. Das der Atembewegung proportionale Aus-
gangssignal wird zur Aufzeichnung auf einen Analogschreiber gegeben. Diese Aufzeichnung er-
laubt eine qualitative Beurteilung der Atembewegungen.

Der Eingangsverstirker des Zihlers ermoglicht die wahlweise Verwendung der negativen oder
positiven Flanke eines Signals zur Triggerung des Zihlers. An den Eingangsverstarker 1st die opti-
sche und akustische Pegeliilberwachung gekoppelt.

Der sechsstellige elektronische Mefzihler totalisiert die positiven Impulse wihrend der durch
die Zeitbasis vorgegebenen Zeit. Am Ende der Mefizeit steht das Total der Atembewegungen am
parallelen BCD-Ausgang an.

Die Zeitbasis des Elesta-Zihlers CMM wurde um eine Dezimale erweitert, so daf ein Mefinter-
vall von 999 Sekunden (16,65 Minuten) bis zum ersten Ausdruck eingestellt werden kann. Der
nichste MeRzyklus wird automatisch ausgeldst.

Zur Synchronisation von anderen Geriten stehen an einem speziellen Ausgang die Frequenzen
von 100 kHz, 10 kHz, 1 kHz, 100 Hz, 10 Hz, 1 Hz, 0,1 Hz 0,01 Hz, 0,001 Hz wahlweise zur Verfi-
gung.

Der sechsstellige, gerauscharme Thermodrucker ibernimmt das Total der Atembewegungen
vom BCD-Ausgang des Mefizahlers. Gleichzeitig wird entweder die Tageszeit oder die laufende
Versuchszeit in Stunden und Minuten mit ausgedruckt. Bei allfilligem Anschiufl der Mefdanlage
an einen Rechner kdnnte der Drucker gesperrt werden. ohne daf die Zeitinformation verloren
geht.

Das Dehnungsmefiband wurde den VP iiber den Kleidern im untersten thorakalen Bereich
angelegt. Die Atmung wurde wihrend des ganzen Versuchs registriert, wobei die VP ruhig in
einem Lehnstuhl sassen, In unseren Versuchen haben wir die Atemfrequenz als Mittelwert iiber
Perioden von 3 Minuten verwendet.

Versuchsanordnung und Versuchspersonen (VP)

Wir fiihrten drei Versuchsserien durch:

a. eine kontinuierliche Exposition bei stetig ansteigender Akroleinkonzentration

b. mehrere kurzandauernde Expositionen zu sukzessive ansteigenden Akroleinkonzentrationen

¢. eine Langzeitexposition (1 h) bei konstanter Akroleinkonzentration.

a. An der kontinuierlichen Exposition nahmen 53 gesunde Studenten (31 Manner und 22
Frauen) in Dreiergruppen teil. Mit jeder VP wurde sowohl ein Versuch mit Akrolein als auch ein
Kontrollversuch unter identischen Bedingungen, jedoch ohne Akrolein durchgefiihrt. Die Ver-
suchsdauer betrug 40 min, wobei die Akroleinkonzentration in den ersten 35 min von 0 bis 0.60
ppm anstieg und in den letzten 5 min konstant blieb.

Die VP muften alle 5§ min den Fragebogen ausfiillen. Bei 2 VP der jeweiligen Dreiergruppe
wurde unmittelbar danach die Lidschluffrequenz gemessen. Bei der dritten VP wurde die Atem-
frequenz kontinuierlich wihrend der ganzen Versuchsdauer registriert.

b. An der diskontinuierlichen Exposition beteiligten sich 42 gesunde Studenten (17 Ménner
und 25 Frauen). Die VP wurden in Vierergruppen 5 malje 1 1/2 min verschieden hohen Akro-
leinkonzentrationen ausgesetzt (0, 0.15, 0.30, 0.45 und 0.60 ppm). Nach einer Minute Exposition
wurde der Fragebogen vorgelegt. Zwischen zwei Expositionen konnten sich die VP in einem gut
gelifteten Raum 8 min erholen. Als Kontrolle diente die erste Exposition in der gut belifteten
Kammer.
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¢. An der Langzeitexposition nahmen 46 gesunde Studenten (21 Mdnner und 25 Frauen) teil.
Die VP wurden in Dreiergruppen wihrend 60 min einer konstant bleibenden Akroleinkonzentra-
tion von 0.3 ppm ausgesetzt. Als Kontrolle dienten die unmittelbar vor Beginn der Akrolein Zu-
dosierung durchgefiihrten Messungen der LidschluBfrequenz, Atemfrequenz und subjektiven Rei-
zungen. Der iibrige Versuchsablauf war identisch mit dem der kontinuierlichen Exposition (a).

3. Ergebnisse

3.1 Kontinuierliche und diskontinuierliche Exposition
Beldstigung

Die Mittelwerte der Antworten auf zwei Fragen iiber Beldstigungen sind in Abb. 3 dar-
gestellt. Daraus geht hervor, da® sowohl bei der kontinuierlichen als auch bei der dis-
kontinuierlichen Exposition die Beldstigung in Abhingigkeit der Akroleinkonzentra-
tion zunimmt.
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Zwischen der kontinuierlichen und der diskontinuierlichen Exposition besteht bei
gleicher Akroleinkonzentration nur bei 0.15 ppm ein signifikanter Unterschied. Die
Belistigung ist bei der diskontinuierlichen Exposition signifikant héher als bei der
kontinuierlichen (p <0.01 fiir die Beurteilung der Luftqualitit, p <0.05 fir den
Wunsch den Raum zu verlassen). Wir nehmen an, da} in der ersten Versuchsphase eine
gewisse Adaptation an den Reizstoff stattfindet, die bei hoheren Konzentrationen
wieder verschwindet.

Der Kontrollversuch ohne Akrolein zeigt (im Vergleich zur kontinujerlichen
Akroleinexposition), da keines der beiden Kriterien signifikant verdndert wird. Im
iibrigen sind fiir jedes der beiden Urteile die Unterschiede zwischen Kontroll-und
Akroleinversuch signifikant.

In der Abb. 3 haben wir femer zu Vergleichszwecken den Verlauf des Belisti-
gungsgrades, den wir in der frilheren Untersuchung mit Nebenstromrauch bei gleicher
Akroleinkonzentration ermittelt hatten [16], aufgetragen. Es muf allerdings erwihnt
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werden, daB im Rauchversuch die Exposition bis zur Erreichung einer gleichen Akro-
leinkonzentration 2 bis 3 mal linger dauerte als im vorliegenden Versuch und daf die
Versuchspersonen beider Experimente nicht dieselben waren. Trotz dieser Einschriin-
kungen ist der Unterschied zwischen beiden Versuchen deutlich: bei gleicher Akrolein
Konzentration bewirkt der Nebenstromrauch eine erheblich stirkere Belistigung als
das Akrolein allein. Der Anteil des Akroleins an der Belastigung durch den Neben-
stromrauch erscheint somit als gering.

Augen-, Nasen- und Halsirritationen

Wie in frilheren Arbeiten [17, 16] haben wir aus den Antworten auf mehrere Fragen
liber die Augen-, bzw. Nasen-, bzw. Halsreizungen entsprechende Indices gebildet. In
Abb. 4 sind die Mittelwerte der Augen- und Nasenindices in Abhingigkeit der Akro-
leinkonzentration dargestellt.

In beiden Versuchen nehmen die zwei Irritationsindices mit steigender Akrolein-
konzentration signifikant zu. Dabei sind die Augen empfindlicher als die Nase.

Auffallend ist der Unterschied zwischen der kontinuierlichen und der diskon-
tinuierlichen Exposition: in den Augen wie auch in der Nase ist die Irritation bei der
kontinuierlichen Exposition signifikant stirker, was auf eine Zunahme der Empfind-
lichkeit beider Organe in Abhéngigkeit der Expositionsdauer hinweist.

Die Unterschiede zwischen Kontrollversuch und kontinuierlicher Akroleinexposi-
tion sind bei den Augen- und Nasenirritationen statistisch gesichert. Im Kontrollver-
such steigt allerdings die Irritation geringfiigig und nach 35 Expositionsminuten sig-
nifikant an (p <0.05), was vermutlich einem Placebo Effekt zuzuschreiben ist.

Der Vergleich der Irritationen in Augen und Nase im vorliegenden Versuch mit
dem fritheren Nebenstromrauch Versuch [16] ergibt folgendes: bei gleicher Akrolein-
konzentration ist die Irritation beim Nebenstromrauch in der Nase und vor allem in
den Augen erheblich stirker als bei reiner Akroleinexposition.

Daraus ergibt sich, daf das Akrolein im Nebenstromrauch fiir die Augenirritatio-
nen eine geringe Rolle spielt, wihrend sein Anteil an den Reizungen in der Nase etwas
grofier ist.



124 A. Weber-Tschopp et al.

ATEMFREQUENZ

©
[=]
1

N
(=]
| I |

o
1

ATEMZUG / MiIN

(=]
L

T T T T T T T T AKROLEIN
0 009 017 Q26 034 043 051 060 060 ppm

= Kontinuierliche Akrolein Exposition
(Dauer 40 min)

== Kontrollversuch (Dauer 40 min)

. p< 005 Abb. 6. Atemfrequenz in Abhingigkeit
. p < 001 der Akroleinkonzentration

Die Halsirritationen erwiesen sich in beiden Versuchen als wenig empfindliches
Kriterium: im kontinuierlichen Versuch nehmen sie erst bei 0.43 ppm Akrolein signi-
fikant zu, im diskontinuierlichen Versuch tritt keine Veranderung auf.

LidschluBfrequenz

Die Mittelwerte der Lidschluffrequenz von 34 VP im kontinuierlichen Versuch sind in
Abb. 5 in Abhidngigkeit der Akroleinkonzentration dargestellt.

Die Lidschlufifrequenz steigt ab 0.17 ppm in Abhingigkeit der Akroleinkonzentra-
tion an; die Zunahme ist bei 0.26 ppm Akrolein signifikant (p <0.01). Der mittlere
Ausgangswert der Lidschluifrequenz verdoppelt sich bei ca. 0.3 ppm.

Auch hier zeigt der Vergleich mit dem vorgingigen Nebenstromrauchversuch, daf§
die Beteiligung des Akroleins an der durch Nebenstromrauch hervorgerufenen Erho-
hung der Lidschluf$frequenz gering ist.

Die Berechnung des Kendall Rang Korrelationskoeffizienten 7 zwischen der Lid-
schlufifrequenz und dem Augenirritationsindex ergab lediglich bei den Akroleinkon-
zentrationen von 0.34 und 0.43 ppm statistisch gesicherte Werte (7 = 0.30 bzw 7 =
0.34, p <0.05 bzw. p <0.01). In allen anderen Konzentrationsbereichen besteht keine
signifikante Beziehung zwischen Lidschluffrequenz und Augenirritationsindex.

Atemfrequenz

In Abb. 6 ist der Verlauf der durchschnittlichen Atemfrequenz von 19 VP in Abhin-
gigkeit der Akroleinkonzentration aufgezeichnet.

Die Atemfrequenz nimmt mit steigender Akroleinkonzentration leicht ab. Im Ver-
gleich zum Kontrollversuch ist diese Abnahme bei 0.6 ppm Akrolein statistisch ge-
sichert; bei dieser Konzentration erreicht die Abnahme der Atemfrequenz im Durch-
schnitt 4 Atemziige/min, was einem Abfall von rund 25 % entspricht.

Die Aufzeichnung der Lingenverinderung des Dehnungsmefibandes erlaubt es,
einige qualitative Aussagen iiber die Atemtiefe und das ,,Atemverhalten* zu machen.
So beobachten wir bei 11 der 19 VP im Vergleich zum Kontroliversuch eine zuneh-
mende Unregelmifigkeit der Atemtiefe, die teilweise sehr bald nach der Zugabe von
Akrolein, meistens jedoch in der zweiten Hilfte oder im letzten Drittel der Exposition
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einsetzt. Weiterhin zeigt etwa die Hilfte der VP gegen Ende der Akroleinexposition
eine mehr oder weniger ausgepragte Tendenz zur Verlingerung des Expirationszyklus
oder — seltener — des Inspirationszyklus durch Zuruckhalten der Atmung.

3.2 Langzeitexposition
Belistigung

In Abb. 7 sind die Mittelwerte der Antworten auf 2 Fragen iiber Beldstigung wihrend
der Expositionsdauer von 60 min bei 0.3 ppm Akrolein dargestellt. K entspricht der
Kontrollmessung bei ,,reiner** Luft vor der Zudosierung des Akroleins und O der
Messung unmittelbar nach der 1 1/2 miniitigen Zudosierung.

Es ist ersichtlich, daf} bei konstant bleibender Akroleinkonzentration die Belisti-
gung wihrend den ersten 20 bis 30 min in Abhéngigkeit der Expositionsdauer an-
steigt und danach etwa konstant bleibt. Dieses Ergebnis zeigt, daf die hervorgerufene
Belistigung nicht nur von der vorhandenen Reizstoffkonzentration, sondem auch
von der Expositionsdauer abhingig ist.

Die Zunahme der Belistigung steigt bereits unmittelbar nach der Zudosierung
von Akrolein (Zeit: 0 min) signifikant an. Im Vergleich zu anderen Parametem (siche
Abb. 7, 8 und 9) erweist sich somit die Beléstigung als ein besonders empfindlicher
Maf3stab.

Augen-, Nasen- und Halsirritationen, Lidschlu frequenz

In Abb. 8 bzw. 9 sind die Mittelwerte der Irritationsindices bzw. der Lidschlufd fre-
quenz in Abhingigkeit der Expositionsdauer aufgetragen.
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Alle drei Indices sowie die Lidschluffrequenz steigen mit zunehmender Exposi-
tionsdauer an. Die subjektiven Irritationen erreichen nach ca. 40 min eine konstant
bleibende Intensitit, wihrend die LidschiuBfrequenz bereits nach 10 min zu ihrem
definitiven Wert gelangt. Bemerkenswert ist, daf} die Halsirritationen, die in den zwei
vorangegangenen Versuchen nur geringfugig verindert wurden, bei dieser langdauern-
den Exposition bereits nach 10 min signifikant zunehmen.

Zwischen der Lidschlufifrequenz und den subjektiven Augenirritationen besteht
zu jeder Expositionszeit eine signifikante individuelle Korrelation (7 zwischen 0.33
und 0.43, p zwischen < 0.05 und < 0.01). Dies bedeutet, daf z.B. die Personen mit
einem starken Anstieg der Lidschluf3frequenz auch eine starke Zunahme der Augen-
irritationen angegeben haben.
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In Abb. 10 ist der Verlauf der durchschnittlichen Atemfrequenz von 16 VP in Ab-
hingigkeit der Expositionsdauer bei 0.3 ppm Akrolein aufgezeichnet.

Im Mittel nimmt die Atemfrequenz im Verlauf der Exposition ab. Der Abfall
ist ab 40 min Exposition signifikant (p < 0.01) und bewegt sich zwsichen 2,9 und
3.2 Atemziigen/min (ca. 20 %).

Wie im kontinuierlichen Versuch nimmt bei 8 H von VP die Unregelmifigkeit
der Atemtiefe — qualitativ betrachtet — vor allem im Laufe der zweiten Expositions-
hilfe zu, wobei mehrere VP gelegentlich den Atem zunickhalten (vorwiegend im
Expirationszyklus).

4. Diskussion

Im Durchschnitt sind, unter Beriicksichtigung aller unserer Experimente, bei folgenden
Akroleinkonzentrationen signifikante Verinderungen der gemessenen Funktionen auf-
getreten:

Belistigung (,,Raum verlassen*) 0.09 ppm Akrolein
Augenirritationen 0.09 “ “
Nasenirritationen 0.15 © “
Lidschlufi frequenz 0.26 “ «
Atemfrequenz 0.30 “ «
Halsirritationen 030 “ ¢

Daraus ergibt sich, dap die durchschnittliche Reizschwelle fiir reines Akrolein beim
Menschen im Bereich zwischen 0.09 und 0.30 ppm liegt.

Eine Ubersicht der bisher durchgefithrten Untersuchungen mit Akrolein am Men-
schen findet man bei [14]. Nach Smith [12] bewirkt eine Akroleinkonzentration von
0.25 ppm nach 5 min mifige Reizungen der Augen und der Nase. Andere Autoren
[11, 8] fanden einen erhdhten Tranenfluf sowohl nach 20 sec bei 0.67 ppm Akrolein
wie auch nach 5 sec bei 1.04 ppm. Unsere systematischen Untersuchungen zeigen, dafl
der Schwellenwert fiir Irritationen im Durchschnitt niedriger, nimlich mindestens bei
0.1 ppm, liegt.
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Die neuern US Grenzwerte fiir Akrolein in der Industrie (TLV) sind 1976 fiir den
8 stiindigen Arbeitstag auf 0.1 ppm und fiir vier 15 miniitige Expositionen pro Tag auf
0.3 ppm festgelegt worden [13]. Unsere Ergebnisse bestitigen den 8 Stunden Grenz-
wert beziiglich aller in unserem Versuch gemessenen Funktionen.

Um den Grenzwert fiir 15 miniitige Expositionen von 0.3 ppm im Lichte unserer
Untersuchungen zu bewerten, haben wir den prozentualen Anteil der VP, die bei 0.3
ppm Akrolein Reaktionen aufgewiesen haben, in Tab. 1 zusammengestellt.

Wenn auch Ergebnisse einmaliger Versuche mit Studenten nicht ohne weiteres auf
Industriearbeiter iibertragbar sind, so scheinen uns doch auf Grund unserer Resultate
die US Grenzwerte fir 15 miniitige Expositionen zu hoch zu sein.

Murphey et al. [10] beobachteten beim Meerschweinchen nach 2 stiindigen Ex-
positionen bei 0.4 bis 1.0 ppm Akrolein eine signifikante Abnahme der Atemfrequenz
und eine signifikante Zunahme des totalen Stromungswiderstandes und des Atemvolu-
mens. Die Autoren nehmen an, dal Akrolein primir den Stromungswiderstand erhoht
und daB sekundir, als kompensatorische Mechanismen, das Atemvolumen zunimmt
und die Atemfrequenz sinkt. Die verinderung des Stromungswiderstandes wird auf
eine Bronchokonstriktion zuriickgefithrt, da diese Verinderung nach Zugabe von bron-
chodilatatorischen Substanzen wie Atropin, Epinephrin, Aminophylin, aufgehoben
wird.

Auch Davis et al. 5] stellten nach 60 min Exposition zu 17 ppm Akrolein beim
Meerschweinchen eine Zunahme des Stromungswiderstandes und des Atemvolumes,
eine Abnahme der Atemfrequenz und des Minutenvolumens fest, sowie eine Verlin-
gerung des Expirationszyklus. Die Autoren nehmen an, dafd die durch Reizstoffe sti-
mulierten Rezeptoren einen reflexartigen Schutzmechanismus in den oberen Atem-
wegen auslosen, der eine weitere Inhalation des Reizstoffes durch Zuriickhalten der
Atmung, Herabsetzung der Atemfrequenz und Abnahme des Minutenvolumens ver-
mindert. Aus den Untersuchungen von Ulrich et al. [15] geht hervor, da3 diese Re-
flexe iiber den Trigeminus-Nerv gehen.

Die von uns registrierte Herabsetzung der Atemfrequenz und die qualitative Beob-
achtung der Zuriickhaltung der Atmung zeigen, dal Akrolein beim Menschen dhn-
liche Wirkungen auf die Atemfunktionen auslost wie beim Meerschweinchen. Die
Annahme liegt nahe, da Akrolein auch beim Menschen eine Bronchokonstriktion be-
wirkt, die bereits bei 0.3 ppm in Erscheinung tritt.

Tab. 1. Wirkungen von 0.3 ppm Akrolein

Wirkungen Prozentsatz der VP
nach 10 min nach 20 min

% %
,Wunsch den Raum zu veriassen* 50 72
mittlere Augenirritation 18 35
starke/sehr starke Augenirrritation 3 18
mittlere Nasenirritation 7 19
starke/sehr starke Nasenirritation 1 4
mittlere Halsirritation 1 2
starke/sehr starke Halsirritation 0 1
Verdoppelung der Lidschlufrequenz 66 70
Abnahme der Atemfrequenz um 10 % 47 60
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Die Resultate unserer Langzeitversuche von 60 min zeigen, daf} die subjektiven
und objektiven Reizwirkungen des Akroleins in diesem Zeitraum stirker sind als in
den beiden andern, weniger lang dauernden Experimenten (kontinuierliche und dis-
kontinuierliche Expositionen). Innerhalb der 60 min haben die Irritationen einen
eher ansteigenden als absteigenden Charakter. Daraus ergibt sich, da innerhalb einer
Stunde keine Anpassungsmechanismen an die Reizwirkungen des Akroleins in Er-
scheinung treten. Daraus lassen sich selbstverstindlich keine Schliisse ziehen auf
Expositionen, die Monate oder Jahre andauern wiirden. Tatsichlich haben mehrere
Autoren [6, 9, 2] nach wochenlangen Expositionen eine Abnahme der Reizerschei-
nungen bei ihren Versuchstieren beobachtet.

Was die Frage nach der relativen Beteiligung des Akroleins an den Reizwirkungen
des Nebenstromrauches von Zigaretten betrifft, so zeigen unsere Ergebnisse beziiglich
Belastigung, subjektiven Irritationen und Lidschlufifrequenz, da} bei gleicher Kon-
zentration das Akrolein allein erheblich weniger wirksam ist als der Nebenstromrauch.
Ein analoges Resultat erhielten wir bereits fiir die relative Beteiligung des Formal-
dehyds an den Reizwirkungen des Nebenstromrauches [17].

In Tab. 2 haben wir die Hiufigkeit der Reaktionen (als % der VP) unter den drei
erwihnten Expositionsbedingungen verglichen.

Tabelle 2. Vergleich der Wirkungen von reinem Akrolein, von reinem Formaldehyd und von Ne-
benstromrauch bei vergleichbaren Konzentrationen. Die Prozentwerte entsprechen dem Anteil

der Versuchspersonen mit den angegebenen Reaktionen. Nbenstromrauch: 33 VP = 100 %. Reines
Akrolein: 53 VP = 100 %. Reines Formaldehyd: 33 VP = 100 %.

(a)28 VP =100% (b) 48 VP =100% (c) 30 VP = 100 %.

Da im Nebenstromrauch und im Akroleinversuch je 5 VP und im Formaldehydversuch 3 VP schon
zu Beginn ,,den Raum zu verlassen** wiinschten, wurden sie nicht beriicksichtigt.

Bedingung Akrolein HCHO Augenirritation Verdoppelung  Wunsch ,,Raum
,,mittel* ,,stark  Lidschiuf- zu verlassen‘*
,.sehr stark**  frequenz
ppm ppm % % % %
Nebenstromrauch 0.16 05 36 27 78 87 (@)
reines Akrolein  0.16 - 2 0 15 g ()
reines HCHO - 0.5 2 0 11 3 (¢}

Der Vergleich zeigt deutlich, dald weder das gasférmige Akrolein noch das gasformige
Formaldehyd wesentlich an den Reizwirkungen des Nebenstromrauches von Zigaretten
beteiligt sind. Es bleibt somit die Frage offen, welches die hauptsichlichen Ursachen
der Reizwirkungen des Nebenstromrauches sind.

Hier sei der Vollstindigkeit halber nochmals erwihnt, dal die in der Tabelle 2 als
Gradmesser der Luftverunreinigung durch Nebenstromrauch aufgefiihrten Konzentra-
tionen von Akrolein (0.16 ppm) und Formaldehyd (0.5 ppm) einer unrealistisch hohen
Verrauchung der Raumluft entsprechen, nimlich der Abrauchung von 15 Zigaretten
pro 15 min in einem unbeliifteten Raum von 30 m® Inhalt (16). Mit anderen Worten:
Die in Tabelle 2 angegebenen Wirkungen konnen unter reellen Bedingungen des All-
tages nicht in diesem Ausmaf} erwartet werden, da in Rdumen mit Rauchern niemals
so hohe Konzentrationen erreicht werden.
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