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Kinderkrebs in der Umgebung von Kernkraftwerken

Was einen KKW-Schornstein
so interessant macht

In der KiKK-Studie wird un-
tersucht, ob Krebs und Leu-
kdmie bei Kindern unter 5
Jahren umso héaufiger vor-
kommen, je ndher sie am
néchstgelegenen  Kernkraft-
werks-Schornstein ~ wohnen.
Was ist das Besondere an ei-
nem KKW-Schornstein?

Bei der Nutzung der Kern-
energie in einem KKW fallen
unvermeidlich zahlreiche
strahlende Substanzen an. Sie
konnen nicht zuverldssig ein-
geschlossen werden. Wiirde
man nichts weiter unterneh-
men, wire das KKW nach
kiirzester Zeit wegen todlicher
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Leukamien bei

Strahlengefahr nicht mehr be-
tretbar. Deshalb muf3 man da-
fiir sorgen, dafl die strahlen-
den Substanzen stindig abge-
fiihrt werden. Das geschicht
mit dem Abwasser (darauf ge-
hen wir hier nicht ein) und mit
einem Abluftsystem, dafl in
den entscheidenden Réume
des KKW einen stindigen
Unterdruck erzeugt und die
abgesaugte Luft iiber den
Schornstein ins Freie blast. Je
hoher der Schornstein ist, de-
sto  weitrdumiger verteilen
sich die radioaktiven Gase,
Aecrosole und festen Teilchen
in der Umgebung, vermischen
sich mit der sauberen Luft und

Kindern in der

Umgebung von Tschernobyl

Reanalyse einer offiziellen deutschen Studie

Von Alfred Korblein

In der Diskussion um die
kiirzlich veroffentlichten Er-
gebnisse der Studie zu Kin-
derkrebs um deutsche Kern-
kraftwerke (KiKK-Studie)
wird argumentiert, dass nach
Tschernobyl keine erhdhte
Leukdmierate in den an den
Ungliicksreaktor —angrenzen-
den Regionen Weilrusslands,
der Ukraine und Russlands
beobachtet worden sei. Das
hatte eine vom Bundesmini-
sterium fir Umwelt, Natur-
schutz und Reaktorsicherheit
(BMU) geforderte Studie er-
geben. Nach Durchsicht des
Berichts komme ich zu dem
Ergebnis, dass man aus den
Zahlen auch andere Schliisse
ziechen kann. Besonders auf-
féllig ist eine signifikante Er-
hohung der Leukédmierate bei
Jungen im Jahr 1987, dem
Jahr nach Tschernobyl.

Der Bericht BMU-2003-615
[1] wurde 2003 von Susanne
Becker am Strahlenbiologi-
schen Institut der Ludwig-
Maximilian-Universitdit Miin-
chen erstellt, unter der Pro-
jektleitung von Prof. A. M.
Kellerer, Miinchen, Prof. V.
N. Gapanovich, Minsk, und
Prof. A. E. Prisyazhniuk,
Kiew. Die Fachbetreuung lag
bei Dr. B. Grosche vom Bun-
desamt flir Strahlenschutz.
Der Bericht kann von der
Homepage des BMU herun-
tergeladen werden.

Die Zahlen der Leukdmiefille
bei Kindern unter 15 Jahren
und der zugehorigen kindli-
chen Population sind im An-
hang A-1 von [1] enthalten.
Die Studie umfasst 592 leu-
kdmiekranke Kinder in der
Studienregion (Gebiete Go-
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werden einfach verdiinnt. In
den Anfangsjahren der Kern-
energienutzung hat man ge-
dacht, daB3 hinreichend ver-
diinnte radioaktive Abfille
oder Emissionen unschédlich
sind. Das denkt man heute
nicht mehr. So ist in der
Strahlenschutzverordnung
ausdriicklich verboten, radio-
aktive Abfille mit sauberem
Material zu vermischen, um es
dann billig loswerden zu kon-
nen. Die Schornsteine stehen
jedoch noch — niemand hat
eine andere Losung.

Die Emissionen tiiber den
Schornstein  sind genehmi-
gungspflichtig. Es gibt mit der
Betriebsgenehmigung fiir je-
des KKW konkrete Grenz-
werte fiir die Aktivitdten der
wichtigsten Radionuklide, die
iiber den Schornstein ins Freie
abgegeben werden. Ein Teil

mel, Mogilev und einige aus-
gewihlte Bezitke aus der
Ukraine und Russland), dazu
1.090 Fiélle aus der Ver-
gleichsregion (WeiBrussland
ohne die Gebiete Gomel und
Mogilev). Die Daten werden
nach Geschlecht getrennt an-
gegeben.

In [1] wurde die mittlere Leu-
kidmierate in den Jahren 1987
bis 1992 und 1993 bis 1998
mit der Rate im Zeitraum
1982 bis 1986 verglichen. Da-
bei wurde kein Unterschied
festgestellt. Das geht auch aus
Abbildung 1 hervor, in wel-
cher der Quotient aus den
Raten in der Studienregion zu
den Raten in der Vergleichs-
region aufgetragen ist.

Nun wurden in Studien in
Griechenland [2] und
Deutschland [3] signifikant
erhohte Leukdmieraten bei
Kindern festgestellt, die zwi-
schen Juli 1986 und Dezem-
ber 1987 geboren wurden. Mit
Hilfe einer Trendanalyse un-
tersuchte ich deshalb zu-
nichst, ob ein Anstieg der
Leukdmieraten im Jahr 1987
auch in den Daten aus dem
BMU Bericht erkennbar ist.

der Radioaktivitdt wird im
Schornstein messtechnisch er-
fasst.

Nun stellen wir uns mal ganz
dumm: Weshalb lassen wir
untersuchen, ob Kinder mit
Krebs oder Leukdmie ndher an
dem Schornstein wohnen als
gesunde Kinder? Geht es
vielleicht um herabfallende
Steine? Oder um die Dampfe
der Friteuse in der Betriebs-
kantine? Die Autoren der
KiKK-Studie meinen es je-
denfalls genau zu wissen: Fiir
die Krebs- und Leukdmieer-
krankungen der Kinder kann
,,die von Kernkraftwerken im
Normalbetrieb emittierte ioni-
sierende Strahlung grundsétz-
lich nicht als Ursache inter-
pretiert werden®.

Fir wie blod werden wir ei-
gentlich gehalten?
Sebastian Pflugbeil ®

Eine logistische Regression
mit dem Programm R, Funk-
tion glm (family=binomial)
ergibt fiir 1987 einen signifi-
kanten Anstieg in der Studien-
region um 43 Prozent (p=
0,0176) und um 23 Prozent in
der Vergleichsregion (p=
0,0705) (siche Abbildung 2).
Fir beide Regionen zusam-
mengefasst betrdgt die Erho-
hung 30 Prozent (ERR=0,30)
und ist auf dem 1-Prozent-Ni-
veau signifikant (p=0,0057,
Chiquadrattest). Das absolute
Zusatzrisiko (EAR) ist 1,2 pro
100.000 Personenjahre. Dar-
aus errechnen sich 29 zusétz-
liche Leukémiefdlle im Jahr
1987.

Da im BMU-Bericht die Leu-
kdmieraten auch nach Ge-
schlecht getrennt angegeben
sind, wurden die Daten auch
geschlechtsspezifisch  analy-
siert. Um die Nachweisstarke
zu erhohen, wurden die Daten
aus der Studienregion und der
Vergleichsregion zusammen-
gefasst. Nun zeigt sich, dass
der Effekt im Jahr 1987 aus-
schlieflich auf Jungen zu-
rickzuftihren ist: die Erho-
hung betrdgt bei Jungen 52
Prozent, bei Madchen 2 Pro-
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Abbildung 1: Verhéltnis der Leukdamieraten bei Kindern in der
Studienregion zu den Raten in der Vergleichsregion (odds
ratios). Die Fehlerbalken bedeuten 1 Standardabweichung.
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Abbildung 3: Zeitlicher Trend der Leukamieraten bei Jungen
und Méadchen fiir die zusammengefassten Daten aus der
Studienregion und der Vergleichsregion, und Trendlinien
(Jungen: durchgezogen, Madchen: gestrichelt).

zent und ist bei Jungen hoch-
signifikant (p=0,0004). In der
Studienregion ist die Erho-
hung bei Jungen mit 68 Pro-
zent etwas hoher als in der
Vergleichsregion mit 44 Pro-
zent. Bei Midchen ist die Er-
héhung in beiden Regionen
unauffillig.

Abbildung 3 zeigt den zeitli-
chen Trend der Daten fiir Jun-
gen und Midchen im Gesamt-
gebiet. In Abbildung 4 sind
die Abweichungen der Raten
vom Trendwert in Einheiten
von  Standardabweichungen
(standardisierte Residuen) auf-
getragen. Man erkennt, dass
nur der Datenpunkt fiir Jungen
im Jahr 1987 deutlich aus dem
Bereich der normalen statisti-
schen Schwankungen (2 Stan-
dardabweichungen)  heraus-
fallt.

Das Bundesamt fiir Strahlen-
schutz hatte 1994 gepriift, ob
der Tschernobylfallout einen
messbaren Effekt auf die Peri-
natalsterblichkeit in Bayern
nach Tschernobyl hatte [4].
Auch in dieser Studie wurde
das Verhiltnis der Raten im
hoher belasteten Siidbayern zu
den Raten in Nordbayern un-
tersucht. Dabei zeigte sich
keine Auffilligkeit im Jahr
1987. Die Trendanalyse ergab
aber, dass die Perinatalsterb-
lichkeit 1987 sowohl in Siid-
wie in Nordbayern deutlich
erhoht war, und damit das
Verhiltnis der Raten nicht
vom Verhiéltnis in den anderen
Jahren abwich.

Auch bei der oben zitierten
Arbeit [3] zu Leukdmien nach
Tschernobyl — wurde  kein
Trend festgestellt; die Erho-
hung war in den hoher bela-
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Abbildung 2: Zeitlicher Trend der Leukdmieraten bei Kindern
in der Studienregion und in der Vergleichsregion, und ge-

meinsame Trendlinie.
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Abbildung 4: Abweichungen der Leukdmieraten vom langjéh-
rigen Trend (standardisierte Residuen) bei Jungen und
Madchen fiir die zusammengefassten Daten aus der Stu-
dienregion und der Vergleichsregion. Die gestrichelten Linien
kennzeichnen den Bereich von zwei Standardabweichungen.

steten Regionen Deutschlands
nicht grofer als in den niedrig
belasteten Regionen. Deshalb
wurde der Effekt von den
Autoren als Zufallsbefund in-
terpretiert. Die Erklédrung Zu-
fall im Zusammenhang mit
Leukdmie hat also Tradition,
und so verwundert es nicht,
dass auch nach den besorgnis-
erregenden Befunden der Kin-
derkrebsstudie um Kernkraft-
werke wieder der Zufall als
Begriindung herhalten muss.
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Tschernobyl und Leukamie

Strahlentelex hatte in seiner Ausgabe 408-409 vom 08.01.
2004 iiber eine Fall-Kontroll-Studie aus der Ukraine berichtet,
die zu deutlich anderen Daten kommt als Susanne Becker in
der hier von Alfred Korblein untersuchten Publikation (A.G.
Noshchenko et al.: Patterns of acute leukaemia occurence
among children in the Chernobyl region; Int. J. Epidemiol.
2001;30:125-129. www.strahlentelex.de/Stx_04 408 S02-03.
pdf). Kooperationspartner von Frau Becker aus Beloruflland
kommen inzwischen auch zu anderen Bewertungen. Herr
Korblein hat sich in seinem Beitrag darauf beschriankt, die
Daten von Frau Becker erneut zu analysieren. Dabei bleiben
jedoch grundsétzliche Méngel des Herangehens von Frau
Becker auBler Betracht, auf die wir ausdriicklich hinweisen

Frau Becker vergleicht durch Tschernobyl belastete Regionen
mit unbelasteten Regionen. Dabei iibersieht sie, dafl diese
Unterscheidung aus mehreren Griinden fragwiirdig ist. Die
folgenden drei Punkte fiihren dazu, daB die Unterschiede in
der Leukdmiestatistik zwischen ,,belastet und ,,unbelastet
kiinstlich verringert wurden:

1. Nach Tschernobyl wurden in BeloruBland radioaktiv kon-
taminierte Lebensmittel aus den belasteten Gebieten im Siiden
in die weniger belasteten Gebiete im Norden gebracht und
umgekehrt saubere Lebensmittel in den belasteten Stiden.

2. Nach Tschernobyl gab es umfangreiche Umsiedlungsbe-
wegungen aus den belasteten Gebieten im Siiden in den weni-
ger belasteten Norden.

3. Nach Tschernobyl wurden schwangere Frauen in den be-
troffenen Regionen in grolem Stil gendtigt, ihre Kinder ab-
zutreiben.

wollen, weil ihre Arbeit immer wieder zitiert wird:

Sebastian Pflugbeil ®

Berufliche Strahlenbelastung

Entschadigungsgesetz fur
Radaropfer der NVA gefordert

Strahlengeschédigte DDR-
Soldaten und ihre Familien
sollen wie Angehorige der
Bundeswehr und deren Fami-
lien entschidigt werden. Das
fordert die Bundestagsfraktion
Die Linke in einem Antrag
vom 15. Februar 2008 (Bun-
destagsdrucksache  16/8116)
und fordert die Bundesregie-
rung auf, einen entsprechen-
den Gesetzentwurf vorzule-
gen. Bisher erhielten Grund-
wehrdienstleistende, Reservi-
sten, Zivilbeschéftigte und
Freiwillige der Nationalen
Volksarmee (NVA) der DDR
eine Unfallrente, die auf die
Altersrente angerechnet wird.
Wehrdienstleistende der Bun-
deswehr, die aufgrund von
Radarstrahlen erkrankt seien,
bekommen dagegen Leistun-
gen nach dem Bundesversor-
gungsgesetz, dic aber nicht
auf die Rente angerechnet
werden. Nachdem sie das Ak-
tivvermogen der NVA {iber-
nommen habe, miisse sich die
Bundesrepublik nun auch ih-
rer Verantwortung stellen und
auch die Passiva iibernechmen,
ndmlich die Verantwortung
fiir die strahlengeschidigten

ehemaligen NVA-Angehori-
gen, deren Familien und Hin-
terbliecbenen, heifit es in der
Begriindung zu dem Antrag.

Wie bereits frither mehrfach
und ausfithrlich  berichtet',
hatten Tausende Radartechni-
ker sowohl der Nationalen
Volksarmee (NVA) der DDR
als auch der Bundeswehr in
den Jahrzehnten nach dem

! Strahlentelex Nr. 452-453 v. 3.
11.2005, S.5-6: www.strahlente
lex.de/Stx_05 452 S05-06.pdf;
Nr. 414-415 v. 01.04.2004, S.7:
www.strahlentelex.de/Stx_04_41
4 S07.pdf; Nr. 408-409 v. 08.01.
2004, S.7-8: www.strahlentelex.
de/Stx_04 408 S07-08.pdf;, Nr.
388-389 v. 06.03.2003, S.8:
www.strahlentelex.de/Stx_03_38
8 S08.pdf; Nr. 362-363 v. 07.02.
2002, S.6: www.strahlentelex.de
/Stx_02_ 362 S06.pdf; Nr. 350-
351 v. 02.08.2001, S.5: www.
strahlentelex.de/Stx_01 350 _S05
.pdf; Nr. 348-349 v. 05.07.2001,
S.5: www.strahlentelex.de/Stx_01
348 SO05.pdf; Nr. 340-341 w.
01.03.2001, S.7-8: www.strahlen
telex.de/Stx_01 340 S07-08.pdf;
Nr. 338-339 v. 01.02.2001, S. 06:
www.strahlentelex.de/Stx_01_33
8 S06.pdf

Ende des Zweiten Weltkrieges
durch die Strahlung beim Be-
triecb von Radarsystemen
schwere gesundheitliche Schi-
den davongetragen. An Radar-
gerdten sowohl der Bundes-
wehr als auch der NVA waren
Soldaten iiber Jahrzehnte hin-
weg unzureichend geschiitzt
gesundheitsgefihrdender

Rontgenstrahlung ausgesetzt,
die als Nebenprodukt bei der
Erzeugung von Radarstrah-
lung anfillt. Das war im Ja-
nuar 2001 tber eine Studie
des Physiologieprofessors
Eduard David von der Privat-
universitit ~ Witten/Herdecke
offentlich geworden, die die-
ser im Aufirage der Bundes-
wehr durchgefiihrt hatte. Da-
vid hatte damals die Kranken-
akten von 99 Radartechnikern
und Radaroperatoren ausge-
wertet, von denen bis dahin 69
an Krebs erkrankt und 24 be-
reits gestorben waren — im
Lebensalter von durchschnitt-
lich 40 Jahren. ,Im Resultat
kann mit Sicherheit davon
ausgegangen werden, dal die
gesetzlich  festgelegten  Si-
cherheitsgrenzwerte fiir ioni-
sierende Strahlung und auch

gepulster Hochfrequenzstrah-
lung {iiberschritten wurden®,
stellte David damals fest.

Fir Angehorige der Bundes-
wehr, deren Familienmitglie-
der und Hinterbliebenen wird
jetzt eine Entschiadigung ge-
leistet, heilt es dazu in dem
Gesetzesantrag der Bundes-
tagsfraktion Die Linke. Diese
Entschadigungsleistungen

seien zwar unzureichend, aber
zunédchst gehe es darum, die
grobe Benachteiligung Strah-
lengeschédigter aus der DDR,
ithrer Familienmitglieder und
Hinterbliebenen zu beseitigen.
Die unterschiedliche Behand-
lung und Versorgung im Falle
einer Dienstbeschidigung sei
vom Gesetzgeber so gewollt,
rechtfertigte dies bisher die
Bundesregierung. Das fiihrt
zum Beispiel dazu, daf}
Grundwehrdienstleistende,

Reservisten, Zivilbeschiftigte
und Freiwillige der NVA zwar
eine Unfallrente erhalten, die
aber auf die Altersrente ange-
rechnet wird, wihrend die
Wehrdienstleistenden der
Bundeswehr Leistungen nach
dem  Bundesversorgungsge-
setz erhalten, die zusitzlich zu
einer Altersrente gezahlt wer-
den. Circa 25 Prozent der An-
trige von Angehorigen und
Angestellten der Bundeswehr,
deren Familienmitglieder und
Hinterbliebenen werden zu-
dem positiv beschieden, An-
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