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Einleitung

In der Schachtanlage Asse 
sind mit dem Atommüll große 
Mengen unterschiedlicher 
Stoffe wie anorganische, or-
ganische zum Teil toxische 
und grundwassergefährdende 
Chemikalien eingelagert. 
Viele davon sind anerkannte 
Schadstoffe, wie z.B. einige 
Schwermetalle. Neben 13.000 
Tonnen Eisen-Metall sind in 
den Inventarlisten [1] über 
1.000 Tonnen Nichteisenme-
talle darunter circa 700 Kilo-
gramm Arsen und arsenhaltige 
Verbindungen (überwiegend 
aus eingelagerten Pflanzen-
schutzmitteln), 12.000 Kilo-
gramm Blei, circa 25.000 Ki-
logramm Chrom, 230.000 
Kilogramm Zink, 55 Kilo-
gramm Cadmium, 22.000 Ki-

logramm Nickel etc. aufge-
führt. Daneben erhebliche
Mengen an zum Teil giftigen 
Chemikalien organischer Art, 
wie zum Beispiel Tribu-
tylphosphat, BTEX-Aroma-
ten, Dichlormethan und 1,1,1-
Trichlorethan, Phthalsäure-
ester und Komplexbildner wie 
Diammonium Hydrogen Ci-
trat (NH4)2HC6H5O7 und viele 
andere Verbindungen. Gelan-
gen diese Stoffe über Luft und 
Wasser in die Biokreisläufe, 
so ist mit Gesundheitsbeein-
trächtigungen zu rechnen, die 
denen durch radioaktive 
Schadstoffe verursachten 
gleichkommen. Eine Fokus-
sierung allein auf das radio-
aktive Abfallinventar wird 
daher der Sachlage nicht ge-
recht. Über Art und Menge 
der in den Mischabfällen ent-

Atommüll-Lagerung

Das multiplikative Zusam-
menwirken von radioaktiven 
und nichtradioaktiven Schad-
stoffen in der Schachtanlage 
Asse wird bei Risikobetrach-
tungen nicht beachtet
Von Rolf Bertram*

„Ein hilfloses passives Akzeptieren des technokratischen Ma-
chertums
ist immer eine gefährliche und leider nicht ganz unwahrschein-
liche Entwicklung
als Antwort auf die von Wissenschaft und Technik ausgelösten
und weithin ungelösten , eher noch wachsenden Probleme.“

(F. Cramer ‡)
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haltenen Materialien herrscht 
große Unsicherheit. Seit der 
Einlagerung ist dieses Stoff-
gemenge permanent radioak-
tiver Strahlung ausgesetzt.

Mischungstoxizität und 
Kombinationswirkungen

In der Regel führt das reaktive 
Zusammenwirken von Schad-
stoffen zu einer Gesamtbela-
stung, die größer ist als die 
Summe der einzelnen Bela-
stungseffekte der Ausgangs-
stoffe. Eine alleinige Bewer-
tung der Einzelstoffe würde 
daher das Gefährdungspoten-
tial hoch unterschätzen. Die 
Existenz von Synergismen, 
bei denen sich die Wirkungen 
der einzelnen Substanzen 
nicht nur addieren sondern 
potenzieren, ist längst be-
kannt. Dennoch fehlen bis zur 
Stunde verbindliche diesbe-
zügliche Bewertungskriterien. 
In einer Enquete-Studie 
„Kombinationswirkungen“ 
[2] für den Deutschen Bun-
destag (1993) heißt es „...die 
Bewertungsgrundlage für 
Mischexpositionen ignoriert 
die Möglichkeit von Kombi-
nationseffekten bei Stoffen, die 
bei alleiniger Aufnahme un-
terschiedliche Wirkungen aus-
lösen. Gegen eine solche 
Sichtweise gibt es schwerwie-
gende Bedenkenû.“

Synergismus zwischen 
chemischer Toxizität und 
Radiotoxizität

Bei der durch ionisierende 
Strahlung verursachten nicht-
thermischen Energiezufuhr 
werden spontan chemische 
Bindungen aufgebrochen und 
neue geknüpft. Auf diese 
Weise werden permanent 
durch die vom eingelagerten 
Atommüll ausgehende ionisie-
rende Strahlung neue Stoffe 
unter ständigen Konzentrati-
onsänderungen von Aus-
gangsstoffen und Produkten 
gebildet [3].

Eine vom Bundesamt für 
Strahlenschutz 2005 heraus-
gegebene Dokumentation [4]
mit dem Titel „STRAHLEN-
CHEMISCHER ABBAU 

ODER AUFBAU CHEMO-
TOXISCHER ORGANI-
SCHER STOFFE IN RADIO-
AKTIVEN ABFÄLLEN“ ist 
für die Situation in der 
Schachtanlage Asse von nur 
geringem Wert, da die Risiko-
abschätzungen sich auf ein 
Rechenmodell stützen [5], das 
von Randbedingungen aus-
geht, die wenig Bezug zur 
Realität haben. Da kaum ver-
lässliche Daten über Ort, Art 
und Intensität der Strahlungs-
quellen sowie über Teilchen-
flußdichten und Richtungs-
verteilungen existieren, sind 
Abschätzungen zu den Ge-
sundheitsrisiken mit großen 
Unsicherheiten behaftet. Die 
sehr unterschiedlichen Stoff-
konzentrationen und Strah-
lungsintensitäten in den Ge-
binden und in den Einlage-
rungskammern wurden nicht 
berücksichtigt. Insbesondere 
wird in der Studie nicht be-
trachtet, dass als Folge der 
Abbau- und Aufbaureaktionen 
eine unübersehbare Vielfalt 
von sogenannten Radikalen 
entsteht. Von diesen gehen in 
der Regel diverse Ketten von 
Folge- und Verzweigungsre-
aktionen aus, durch die zu-
sätzlich zu den bereits vorlie-
genden Schadstoffen sekundär 
weitere Schadstoffe gebildet 
werden. Vor dem Hintergrund 
eines komplexen Reaktions-
geschehens kann es unter den 
herrschenden Bedingungen 
bereits zur Bildung toxischer 
Gase und entzündbarer Gas-
gemische und damit zu 
schwerwiegenden Störfällen 
kommen.

Es ist bekannt, dass bei einer 
Freisetzung Schadstoffe über 
Luft, Wasser und Nahrungs-
mittel vom Körper aufgenom-
men werden. Mit Hilfe kör-
pereigener Enzyme finden in 
der Regel Metabolisierungs-
prozesse statt, in deren Folge 
schon geringste Spuren schä-
digende Wirkungen entfalten 
können. Derartige biokine-
tisch gesteuerte Prozessabläu-
fe unter gleichzeitiger Einwir-
kung ionisierender Strahlung 
sind bisher nur wenig er-
forscht. Bekannt ist aber, dass 

zum Beispiel im Niedrigdo-
senstrahlungsbereich gentoxi-
sche Effekte durch Schwerme-
talle, Staub, Asbest u.a. syner-
gistisch verstärkt werden.

In der Arbeitsmedizin ver-
sucht man seit geraumer Zeit 
neben der Bewertung einzel-
ner Substanzen (MAK- und 
TRK-Werte) die durch die 
Gesamtexposition ausgelösten 
Belastungen des Organismus 
ganzheitlich zu erfassen und 
daraus auf das Risiko einer 
Erkrankung zu schließen. Ar-
beitsplatz-Grenzwerte (MAK-
und TRK-Werte) gelten bisher 
nur für reine Stoffe, nicht für 
Gemische.
Für die seit Jahrzehnten mit 
der Abluft (circa 1 Milliarde 
Kubikmeter pro Jahr) aus der 
Schachtanlage freigesetzte Ra-
dioaktivität in Form von Ga-
sen und Aerosolen – hier das 
besonders radiologisch be-
deutsamen Tritium (H-3) und 
Radiokarbon (C-14) – sind 
diese Zusammenhänge für die 
Bewertung der aktuellen Si-
tuation wie für die Langzeit-
wirkung von erheblicher Trag-
weite. Zur Begründung dieser 
Bedenken werden im Folgen-
den die bekannten chemischen 
und radiologischen Fakten zu 
H-3 und C-14 näher betrach-
tet:

− Tritium ist ein Betastrahler 
mit einer Halbwertszeit von 
12,3 Jahren. Tritium kann in 
allen chemischen Verbindun-
gen, die Wasserstoff enthalten 
vorkommen (zum Beispiel 
Alkohol, Methan, und vieles 
andere). tritiumhaltiges Was-
ser und tritiumhaltige organi-
sche Kohlenwasserstoffe wer-
den sowohl als Flüssigkeiten 
wie in Dampfform schnell 
vom Körper aufgenommen 
und intrazellulär eingebaut, da 
Wasserstoff und Kohlenstoff 
die häufigsten und wesentli-
chen Bestandteile unseres 
Körpers und anderer biologi-
scher Systeme sind. Es ist be-
kannt, dass Tritium als Gas 
durch nahezu alle Materialien 
diffundiert – also auch durch 
Blechwandungen, Beton und 
Kunststofffolien. Es ist zu be-

fürchten, dass in der Vergan-
genheit tritiumhaltiges Wasser 
zur Verfestigung von Zement 
für Bauten und Verfüllungen 
innerhalb der Schachtanlage 
verwendet wurde. Für eine 
weiterführende und umfas-
sende Betrachtung der Triti-
umproblematik verweise ich 
auf eine Dokumentation von 
M.B. Kalinowski (1992) in 
der IANUS-Publikationsreihe 
[6].

− Radiokarbon (C-14) ist 
ebenfalls ein Betastrahler mit 
einer Halbwertszeit von 5.730 
Jahren. Die Freisetzung von 
C-14 erfolgt überwiegend 
durch Kohlendioxid, das bei 
der Oxidation von Graphit mit 
vorhandenem Sauerstoff ge-
bildet wird. Ein gewisser An-
teil der freigesetzten Menge 
wird auch aus C-14-haltigen 
Methan (CH4) und anderen 
flüchtigen kohlenstoffhaltigen 
Gasen stammen. Da sich in 
der Schachtanlage große 
Mengen an Grafit befinden, in 
dem bereits herkunftsbedingt 
C-14 vorhanden ist, kommt 
dieser Quelle besondere Be-
deutung zu.

Obwohl C-14 und H-3 wegen 
der gesundheitlichen Risiken 
zu den problematischsten Ra-
dionukliden gehören, sind die 
biochemischen und biomedi-
zinischen Wirkmechanismen, 
die für die Einschätzung der 
radiologischen Situation in 
und um Asse bedeutsam ist, 
noch weitgehend unerforscht. 
Über eine gleichzeitige und 
damit synergistisch verstärkte 
Einwirkung durch C-14 und 
H-3 auf den zellulären Stoff-
wechsel liegen meines Wis-
sens keine Untersuchungen 
vor.

Ionisierende Niedrig-
strahlung und 
Grenzwerte

Hauptaufgabe des Strahlen-
schutzes ist es, deterministi-
sche Schäden (zum Beispiel
durch Strahlenunfälle) zu ver-
hindern und stochastische
Schäden so weit als möglich 
zu vermindern. Im Falle einer 
durch das radioaktive Inventar 
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der Schachtanlage Asse II 
verursachten Strahlenexposi-
tion sind bei der Abwägung 
der gesundheitlichen Beein-
trächtigung die neuesten Er-
kenntnisse über genetische
Schäden in der Keimbahn 
(mutagen), über auslösende 
Effekte zur Krebsentstehung 
(cancerogen) und über em-
bryonale Entwicklungsstörun-
gen zu berücksichtigen. Es ist 
lange bekannt, dass es für 
diese sogenannten stochasti-
schen Strahlenwirkungen kei-
ne untere Grenze der Schädi-
gung gibt.

In einem Standardwerk zum 
Strahlenschutz [7] wird dazu 
ausgeführt: „Weitverbreitetes 
Mißverständnis und Miß-
brauch ist es, gesetzliche 
Grenzwerte für die Strahlen-
exposition als Abgrenzung 
zwischen gefährlicher und un-
gefährlicher Strahlenexposi-
tion zu betrachten. Diese 
Einteilung ist nach den vor-
hergehenden Ausführungen zu 
den stochastischen Strahlen-
wirkungen offensichtlich Un-
sinn. Gesetzliche Grenzwerte 
sind auch kein generell taug-
liches Mittel, um die Strahlen-
exposition niedrig zu halten 
oder besondere Fortschritte 
im Strahlenschutz zu erzielen. 
Insbesondere stellen sie nach 
den internationalen und na-
tionalen Vorstellungen nur 
eine letzte Orientierungshilfe 
für wissenschaftlich und ge-
sellschaftlich anerkannte Be-
einträchtigungen von Mitglie-
dern der Gesellschaft durch 
die Folgen des Umgangs mit 
ionisierender Strahlung dar.“

Von solchen Erkenntnissen 
unbeeindruckt beruft man sich 
amtlicherseits nach wie vor 
auf Grenzwerte (siehe gültige 
Strahlenschutzverordnung), 
die von der Internationalen 
Strahlenschutzkommission 
(ICRP) empfohlen aber durch 
veröffentlichte und nachprüf-
bare Untersuchungen insbe-
sondere für den Bereich der 
Niedrigstrahlung längst über-
holt sind. Dabei wird offen-
sichtlich übersehen, dass die 
Empfehlungen der ICRP, die 

überall als Grundlage der 
Strahlenschutz-Gesetzgebun-
gen herangezogen werden, 
keineswegs auf wissenschaft-
lich fundierten Erkenntnissen,
sondern in erster Linie auf 
Kosten/Nutzen-Analysen be-
ruhen – wie die nachfolgenden 
Zitate aus [8] beweisen:

ICRP-26 „(69) Im Idealfall 
sollte die Annehmbarkeit eines 
vorgeschlagenen Vorgangs 
oder einer vorgeschlagenen 
Tätigkeit, die eine Strahlenex-
position mit sich bringen, 
durch Kosten-Nutzen-Analy-
sen bestimmt werden, um si-
cherzustellen, dass der Ge-
samtschaden im Vergleich 
zum Nutzen der Aufnahme der 
vorgeschlagenen Tätigkeit 
angemessen niedrig ist. ...

(133) ... Bei bestimmten Un-
falltypen, die bis zu einem ge-
wissen Ausmaß vorhersehbar 
sind, ist es jedoch möglich, 
durch eine Untersuchung der 
Kosten des Unfalls und der 
Gegenmaßnahmen Werte fest-
zusetzen, unterhalb derer es 
nicht angemessen wäre, Maß-
nahmen zu ergreifen. ...“

ICRP-60 „(100) Der grundle-
gende Rahmen des Strahlen-
schutzes muss notwendiger-
weise sowohl soziale als auch 
wissenschaftliche Beurteilun-
gen umfassen, da es das pri-
märe Ziel des Strahlenschut-
zes ist, einen angemessenen 
Schutzstandard für den Men-
schen zu gewährleisten, ohne 
die nützliche Anwendung, die 
Anlass für Strahlenexposition 
sind, unnötig einzuschränken. 
û û(101) Die meisten Ent-
scheidungen über menschliche 
Aktivitäten sind in einer Ab-
wägung des Nutzens gegen-
über Kosten und Nachteilen 
eingeschlossen mit dem Er-
gebnis, dass eine bestimmte 
Handlungsweise oder Anwen-
dung lohnt oder nicht lohnt.“

Eine Ermittlung der potenti-
ellen gesundheitlichen Risiken 
gerade für niedrige physikali-
sche und chemische Dosisbe-
reiche ist für Bewertungen der 
Langzeitsicherheiten und für 
eine verantwortbare Betriebs-

führung während der Schlie-
ßungsphasen von größter Be-
deutung. Da erst bei Kenntnis 
der Wirkmechanismen ver-
lässliche Schutzmaßnahmen 
ergriffen werden können, wäre 
es fahrlässig, wenn das Zu-
sammenwirken von physikali-
schen und chemischen Noxen, 
das in der gegenwärtigen Si-
tuation in der Schachtanlage 
Asse unvermeidlich ist, unbe-
rücksichtigt bliebe.

Resümee

Folgende Forderungen fußen 
auf konkreten wissenschaftli-
chen Erkenntnissen über 
Schadwirkungen [9] und nicht 
– wie oft von interessengelei-
teten Kreisen unterstellt – auf 
„übertriebenen und unbegrün-
deten Befürchtungen“.

 Dosis-Wirkungsbeziehun-
gen für langdauernde Niedrig-
strahlung sind dringend zu 
überarbeiten, da die Gefähr-
lichkeit niedriger Strahlendo-
sen besonders für dichtionisie-
rende Strahlung hoch unter-
schätzt wird.

 Um angesichts der Stoff-
vielfalt und der sich daraus 
ergebenden Wechselwirkun-
gen die gesundheitlichen Risi-
ken abschätzen zu können, ist 
eine stärkere systematische 
Erkundung der Wirkmecha-
nismen und Synergismen er-
forderlich.

 Da Untersuchungen zur 
Mischungstoxizität und zu 
Kombinationswirkungen 
mehrerer Einzelstoffe nur 
spärlich vorliegen und daher 
darauf beruhende Steigerun-
gen der Schadwirkungen 
schwer abschätzbar sind, ist 
dem Vorsorgeprinzip folgend 
eine gründliche Befassung zu 
fordern.
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