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beitungsanlage La Hague
ist dreimal so hoch wie
erwartet. Wegen kleiner
Fallzahlen — zwischen
1978 und 1998 traten nur
4 Fille auf — ist die Erho-
hung nicht signifikant (p=
0,086). Eine geschlechts-
spezifische Analyse zeigt,
dass alle 4 Fille Jungen
betrafen. Damit ist die
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Erhohung bei Jungen -
auch bei Beriicksichti-
gung des multiplen Tes-
tens (m, w) — deutlich sig-
nifikant (p=0,0135).

Eine okologische Studie von
Guizard et al. [1] berichtete
erhohte Leukémieraten bei
Kindern und jungen Erwach-
senen unter 25 Jahren im 10-
Kilometer Nahbereich (Wahl-
kreis Beaumont-Hague) der
franzosischen =~ Wiederaufar-
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beitungsanlage La Hague. Die
Erhohung war aber wegen
kleiner Fallzahlen nicht signi-
fikant (5 beobachtete Fille
(0=5); 2,30 erwartete Fille
(E=2,30); standardisiertes In-
zidenzverhiltnis SIR = O/E =
2,17; p=0,168). Die Auswer-
tung nach Altersstrata ergab
eine auffdllige Erhohung bei
Kindern zwischen 5 und 9
Jahren, die aber bei Beriick-
sichtigung des multiplen Te-
stens (5 Altersgruppen) nicht
mehr signifikant war (O=3;
E=0,47; SIR=6,38; p=0,024).
Folglich wurde in einer 2008
ver6ffentlichten umfassenden
Studie von Laurier et al. [2] zu
Leuk@mien um kerntechnische
Anlagen La Hague nicht als
weiteres Leukémiecluster ne-
ben Sellafield in England und
Dounreay in Schottland iden-
tifiziert, mit der Begriindung,
die verfiigbaren Informationen
zu La Hague seien nicht
schliissig (conclusive).

Hitte die Fragestellung anders
gelautet, wéren also wie bei
der Metaanalyse von Baker
und Hoel [3] Kinder unter 10
Jahren gesondert ausgewertet
worden, so ware die Erh6hung
im 10-Kilometer Nahbereich
deutlicher ausgefallen: 4 der 5
bei den wunter 25-Jahrigen
beobachten Leukédmiefille fal-
len in die Altersgruppe unter
10 Jahren, die Diagnose war
in allen 4 Féllen akute lym-
phatische Leukdmie (ALL).
Die Erhohung ist zwar zwei-
seitig getestet nicht signifikant
(0=4; E=1,30; SIR=3,08; p=
0,086) aber der einseitige Test
liefert ein signifikantes Ergeb-
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Abbildung: Standardisiertes Inzidenzverhiltnis (SIR) mit 90%-Vertrauensbereich von Leu-
kéamien im 10-Kilometer Nahbereich der Wiederaufarbeitungsanlage von La Hague fiir die
Altersgruppe der 0-24 Jahrigen, in Kindern unter 10 Jahren (0-9 Jahre mannlich+weiblich)
und in ménnlichen Kindern unter 10 Jahren (0-9 Jahre méannlich).

nis (p=0,043). Alle 4 Fille tra-
ten in den ersten 6 Lebens-
jahren auf, und alle 4 waren
méannlichen Geschlechts.

Die Erh6hung bei Jungen un-
ter 10 Jahren ist signifikant
(O=4, E=0,73; SIR=5,46;
p=0,0135), auch unter Bertick-
sichtigung des multiplen Te-
stens. (Der kritische p-Wert ist
0,025, weil ja nach Geschlecht
getrennt getestet wurde). Die-
ser auffillige Befund wurde
von Guizard et al. nicht be-
richtet.

Vergleicht man die Inzidenz
im 10-Kilometer Nahbereich
mit der Inzidenz im 10-35
Kilometer Entfernungsbereich
um La Hague, in dem die In-
zidenz mit SIR=0,75 niedriger
ist als im Referenzgebiet

Atompolitik / Atomwirtschaft

Laufzeitverlangerungen fur
Atomkraftwerke, Ausbau von
Gorleben und Hermesbirg-
schaften fur Atomexporte

Vorhaben der schwarz-gelben Regierungskoalition

Bemerkenswert wenige Worte
enthélt der Koalitionsvertrag
der neuen CDU/CSU/FDP-

Regierungskoalition zu der
von ihr fiir die beginnende 17.
Legislaturperiode beschlosse-

(Daten aus 5 Departements
mit Krebsregistern), so er-
rechnet sich ein signifikant
erhohtes relatives Risiko von
RR = 546/0,75 = 7,28
(p=0,011). Damit bestitigt die
Studie von Guizard et al. die
vorausgegangenen auffilligen
Befunde einer Fall-Kontroll-
studie von Pobel et al. von
1997 [4], in der ein signifi-
kanter Zusammenhang zwi-
schen Leukdmieinzidenz und
dem Verzehr von lokalem
Fisch bzw. dem Aufenthalt an
ortlichen Strinden ermittelt
wurde.
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doch: ,, Das Neubauverbot im
Atomgesetz bleibt bestehen.
In einer ,, moglichst schnell zu
erzielenden Vereinbarung mit
den Betreibern* sollen ,, néihe-
re Regelungen zu den Vor-
aussetzungen einer Laufzeit-
verlangerung getroffen wer-
den. Dazu gezdhlt werden
speziell die ,, Betriebszeiten
der Kraftwerke, Sicherheitsni-
veau, Hohe und Zeitpunkt ei-
nes Vorteilsausgleichs, Mittel-
verwendung zur Erforschung
vor allem von erneuerbaren



