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Wissenschaftliche Nachlese

Behinderte Kinder in Berlin durch Tschernobyl

Professor Dr. Karl Sperling bleibt
dabei: Uberzufillig viele Kinder
mit Down-Syndrom (Trisomie 21,
,»,Mongolismus‘‘) sind neun Mona-
te nach Tschernobyl in Berlin zur
Welt gekommen, fiir die als Ursa-
che nur der Unfall von Tscherno-
byl angegeben werden kann. Das
ist das Ergebnis einer ausfiihrli-
chen Datenanalyse, die der Leiter
des Instituts fiir Humangenetik an
der Freien Universitit Berlin jetzt
im British Medical Journal vom
16. Juli 1994 veroffentlicht hat.
Sperling findet seine Vermutungen
von 1987 bestitigt, die damals
noch von der Strahlenschutz-
kommission und von Politikern
angegriffen worden waren. Das
Strahlentelex hatte seinerzeit be-
richtet.

12 Kinder mit Down-Syndrom ka-
men im Januar 1987, neun Monate nach
Tschernobyl, in West-Berlin zur Welt,
wihrend normalerweise nur zwei oder
drei zu erwarten gewesen wiren. Dabei
mufl von einem ursidchlichen Zusam-
menhang mit der Katastrophe von
Tschernobyl ausgegangen werden. Dar-
auf beharrt Dr. Karl Sperling, Professor
am Institut fiir Humangenetik der Freien
Universitdt Berlin.

Sperling kann seine Analyse auf
auflergewohnlich genaue Zahlen stiitzen.
Wegen der frilheren ,Insellage” der
Stadt und der ausnahmslosen Zustdndig-
keit seines Instituts fiir die Betreuung
der Kinder mit Down-Syndrom ist Sper-
lings Zahlenmaterial im Gegensatz zu
den Moglichkeiten in anderen Bundes-
landern praktisch liickenlos. Von 1980
bis 1989 wurden in West-Berlin insge-

samt 190.073 Lebendgeburten regi-
striert, von denen insgesamt 226 (0 bis 1
Prozent) oder monatlich im Durchschnitt
zwei und hochsten drei an der Chromo-
somenanomalie Trisomie 21 (Down-
Syndrom) litten, folgend der Zufallsver-
teilung nach Poisson. Das Down-Syn-
drom tritt also durchschnittlich bei einer
von etwa 840 Schwangerschaften auf,
wobei die Hiufigkeit auf 2,8 Prozent
steigen kann, wenn beide Eltern élter als
41 Jahre sind. Das Chromosom 21 ist
dann nicht wie iiblich doppelt, sondern
dreimal im Zellkern enthalten (Trisomie
21), was mit geistiger und zum Teil auch
mit korperlicher Behinderung, vor allem
mit Herzfehlern, einhergeht. Charakteri-
stisch ist die sichelformige Hautfalte am
Innenrand des Augenoberlids, was zu
der Bezeichnung ,,Mongolismus* fiihrte.

Andere Ursachen fiir die Hiufung
der Chromosomenstorung als den radio-
aktiven Fallout im Friihjahr konnte
Sperling ausschliefien, speziell auch das
Alter der Miitter. Fiinf Paare zeugten ihr
Kind wihrend der Zeit der hochsten
Strahlenbelastung in Berlin vom 29.
April bis zum 8. Mai 1986 und bei fiinf
weiteren lag der Zeitpunkt der Zeugung
entweder ebenfalls in dieser Zeit oder
kurz danach. In sechs von sieben Fillen
war das iiberzidhlige Chromosom miit-
terlichen Ursprungs, stellte Sperling zu-
dem in Zusammenarbeit mit seiner eme-
ritierten Kollegin Margarete Mikkensen
vom John F. Kennedy Instituttet in Glos-
trup, Dénemark, anhand zellgenetischer
Untersuchungen fest. In acht der insge-
samt 12 Fille, so Sperling, sei ein Zu-
sammenhang zwischen der erhdhten
Radioaktivitdit und der Chromosomen-
anomalie wahrscheinlich oder konne je-
denfalls nicht ausgeschlossen werden.

Sperling nimmt an, daff das radio-
aktive Jod-131 mit seiner Halbwertszeit

von etwa 8 Tagen und seinen im Friih-
jahr 1986 hohen Konzentrationen in der
Umwelt, in der Atemluft und in Nah-
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Ansichten

Das Zitat

WHEU wird sicherheitsmdfiig als
das signifikanteste nukleare Waffen-
material eingestuft, da es von allen
spaltbaren Materialien am wenigsten
radioaktiv ist und mit geringer Strah-
lengefahr gehandhabt werden kann.
Ferner ist es zum Bau konstruktiv
einfacher Sprengsdtze geeignet, wobei
die dazu notigen Informationen in all-
gemein zugdnglicher Literatur be-
schrieben sind.*

Prof. Dr. Hans Ackermann, Ex-
perimentalphysiker aus  Marburg/
Lahn, zur Gefahr der Weiterverbrei-
tung von Atomwaffen iiber den
Brennstoffkreislauf ~des  geplanten
neuen Forschungsreaktors FRM-II in
Garching, der nach dem Willen der
Technischen Universitdt Miinchen und
der Firma Siemens und entgegen
weltweiter Praxis mit waffenfihigem
hochangereichertem Uran (HEU) be-
triecben werden soll. Hier zitiert aus
seinem Leserbrief in der Frankfurter
Rundschau vom 22. August 1994. @
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rungsmitteln, Ursache sein konnte. Dis-
kutiert wird eine Wechselwirkung zwi-
schen den Eierstocken und der Schild-
driise und auch eine direkte Jodspeiche-
rung in den Eierstocken. So waren be-
reits frither in medizinischen Studien ge-
hiuft auftretende Schilddriisenerkran-
kungen wie Schilddriiseniiberfunktion
(Clark 1929) und Autoimmunreaktionen
(Fialkow 1964) bei Miittern von Kindern
mit Trisomie 21 festgestellt worden. In
Landern mit ausreichender Jodversor-
gung seinen dagegen keine vermehrten
Chromosomenstorungen aufgetreten.

Am 19. Februar 1987 hatte das
Strahlentelex die  Vermutung des
Miinchner Kinderarztes Dr. Klaus Wal-
denmeyer veroffentlicht, die in der Folge
des Ungliicks von Tschernobyl erhohte
radioaktive Belastung konne Ursache ei-
ner gestiegenen Zahl von Mif3bildungen
bei Neugeborenen sein. Die danach
massiv einsetzenden Recherchen von
Journalisten der gesamten bundesdeut-
schen Medienlandschaft veranlafiten den
Berliner Biologen und Humangenetiker
Sperling, mit der von ihm festgestellten
Hiufung der Chromosomenanomalie
Trisomie 21 an die Offentlichkeit zu tre-
ten und eine bundesweite Erhebung bei
40 humangenetischen Instituten und Un-
tersuchungsstellen in der Bundesrepu-
blik Deutschland zu initiieren.

Die Auswertung von 28.737 vorge-
burtlichen Chromosomenanalysen aus
dem Jahre 1986 hatte damals in 393
Fillen Abweichungen von der normalen
Chromosomenzahl ergeben, davon 237
mit Trisomie 21 und mit der hochsten
Anzahl bei Embryonen, die im Zeitraum
der besonders hohen Strahlenbelastung
in den Tagen nach dem Ungliick von
Tschernobyl gezeugt worden waren. Ge-
hduft war dies zudem im stirker radio-
aktiv belasteten siiddeutschen Raum der
Fall.

In einer ersten, Anfang April 1987
verdffentlichten Fassung seiner Studie
hatte Sperling bereits ,,auf einen mogli-
chen Zusammenhang zwischen der non-
disjunction Rate und dem Anstieg*der
Strahlenbelastung™ hingewiesen. Die
bundesdeutsche Strahlenschutzkommis-
sion, die stdndig erklirt hatte, es bestiin-
de durch die niedrige Strahlenbelastung
hierzulande fiir das ungeborene Leben
keine Gefahr, bestellte daraufhin Sper-
ling am 9. April 1987 nach Bonn ein,
wobei offenkundig geworden sei, so
Sperling spiter, ,dall die Strahlen-
schutzkommission alles sehr viel niedri-
ger wertet als ich®. Entsprechend
schwichte der Berliner Humangenetiker
einen Tag spiter vor einer erneut zu-
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sammengerufenen Pressekonferenz bei
unverdndertem Datenmaterial in einer
neu gefafiten Erkldarung ab, dafl sich
,kein Beweis® fiir einen Zusammenhang
mit der Reaktorkatastrophe habe finden
lassen.

Auf einer Tagung der Sektion
Cytogenetik der Gesellschaft fiir An-
thropologie und Humangenetik am 20.
Juni 1987 in Homburg/Saar stellte Sper-
ling seine Ergebnisse erneut zur Diskus-
sion. Die Herren Hansmann aus Gottin-
gen und Rohrborn aus Diisseldorf, letz-
ter ein Berater der Strahlenschutzkom-
mission, zu der Sperling zitiert worden
war, verneinten den von ihm nicht aus-
geschlossenen Zusammenhang mit der
radioaktiven Strahlung damals vollig,
wihrend andere Wissenschaftler wie
Schwinger aus Liibeck und Stengel-Rut-
kowski aus Miinchen, Sperling ihre Un-
terstiitzung fiir die von ihm vorgeschla-
gene weitere Forschung zusagten.

Professor Dr. Alexander Kaul,
heute Prisident des Bundesamtes fiir
Strahlenschutz, und das ,Institut fiir

Strahlenhygiene* des ehemaligen Bun-
desgesundheitsamtes beschiftigten sich
daraufhin mit der Einleitung einer Stu-
die, um ,das Moment der Angst zu
quantifizieren* und dem Versuch, Beein-

trichtigungen  der  Schwangerschaft
durch  zusitzliche  Strahlenbelastung
nach Tschernobyl zu belegen,

»wissenschaftlich begriindet begegnen
zu konnen®. Dieser Versuch endete in-
zwischen kldglich (Strahlentelex 152-
153 vom 6. Mai 1993). Sperling dagegen
darf sich zugute halten, Riickgrat gezeigt
zu haben.
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Wissenschaft und Wissenschaftsethik

Epidemiologie im Gerichtssaal

Den Klageweg gegen Betreiber
einer Atomanlage zu beschreiten
und dabei epidemiologische Stu-
dien heranzuziehen, war bisher
wenig erfolgreich. Ziggel und
Schmidt hatten im Strahlentelex
vom 2. Juni 1994 (178-179/1994)
den englischen Sellafield-Prozef}
von Elizabeth Reay und Vivien
Hope gegen British Nuclear Fuels
plc beschrieben. Eine Studie von
Martin Gardner bildete den Aus-
gangspunkt dieses Prozesses.
Gardner hatte einen direkten Zu-
sammenhang zwischen der beruf-
lichen Strahlenbelastung der Va-
ter und den Erkrankungen ihrer
Kinder hergestellt.

Der Epidemiologe Professor
Dr.med. Rainer Frentzel-Beyme
greift nun die Frage auf, welche
Rolle epidemiologische Studien bei
der Beweisfiithrung im Streit um
die Ursache einer Erkrankung
spielen konnen. Frentzel-Beyme ist
Leiter der Abteilung Epidemiolo-
gie der Umwelt und des Arbeits-

lebens am Bremer Institut fiir
Praventionsforschung und
Sozialmedizin (BIPS). Seine
Meinung: Epidemiologie sei zwar
auch fiir die Untersuchung von
Wahrscheinlichkeiten in Einzelfil-
len nutzbar, ihre Zielrichtung sei
dies aber nicht. Entschidigungs-
aspekte wiirden dem Auftrag an
die Epidemiologie zum vorbeu-
genden Gesundheitsschutz zuneh-
mend schaden und hétten bereits
zu Datenschutzverschirfungen
gefiihrt.

Die Ausformung epidemiologischer
Methoden hat zu einem bedeutenden
Teil im Gerichtssaal begonnen, und zwar
buchstiblich, um einen Richter vom Er-
gebnis epidemiologischer Arbeit zu un-
terrichten. Das war in den 50er Jahren,
als von Epidemiologen in New York der
Nachweis eines kausalen Zusammen-
hanges verlangt wurde, und zwar in ei-
ner fiir Juristen verstindlichen Form.

Morton Levin und Abraham Lilien-
feld entwickelten darauthin das Konzept
des ,,attributablen Risikos®, das bis heute
eine wichtige zusitzliche Grofle zur Be-



urteilung eines dtiologischen Anteils ei-
ner Krankheitsursache ist. Das attri-
butable Risiko ist der beliebteste Indika-
tor fiir den Anteil einer Krankheitsursa-
che an der Haufigkeit des Auftretens ei-
ner Krankheit, zum Beispiel Krebs. Es
beziffert den verhiitbaren Teil der
Krankheitsursache in Form der Verrin-
gerung von iiber dem Erwartungswert
liegenden Fallzahlen. Seither gibt es
zahllose Beispiele der Verwendung epi-
demiologischer Daten fiir die Abschit-
zung der Wahrscheinlichkeit, mit wel-
chem Beitrag vermutete Ursachenfakto-
ren bei der Entstehung entschiddigungs-
fahiger Krankheiten eine Rolle spielen
konnten.

Doch normalerweise wird epide-
miologische Forschung nicht zu diesem
Zweck durchgefiihrt. Das heifit fiir Bei-
trage zur Abschitzung der Risiken einer
Einzelperson wird keine Studie durchge-
fiihrt. Daher ist die Frage berechtigt, ob
es jeweils dem Gericht oder einem Rich-
ter iiberlassen werden sollte, als
Schiedsrichter iiber Kausalitdt tditig zu
werden, wenn dabei Bezug auf eine
Auswahl epidemiologischer Studien ge-
nommen wird. Sobald diese Auswahl fiir
die Argumentation gegen einen kausalen
Zusammenhang beim Individuum dient,
sind Bedenken angebracht.

Die Kontroverse iiber Forschungs-
ergebnisse im Umkreis der Anlage in
Sellafield in England hat interessante
Parallelen zu einer dhnlichen Problema-
tik der immer wieder von Zweiflern be-
schworenen ,,geringen Zahl der Fille™ in
Deutschland. Die Forschung im Umkreis
von Sellafield hat viele widerspruchs-
freie Befunde verfiigbar gemacht, die
nicht zuletzt zu der Nachpriifbarkeit ur-
spriinglicher Befunde beitrugen. Diese
Bestindigkeit und die Bedeutung der
Befunde wurde von Doll und Mitarbei-
tern (1994) bestitigt.

Nicht bestitigt wurde von Doll in
einer umfassenden Darstellung der dafiir
und dagegen sprechenden Fakten die so-
genannte  Gardner-Hypothese.  Seine
SchluBfolgerung, dafl Einwirkungen auf
die viterlichen Spermien nicht zu be-
schuldigen wiren, klingt apodiktisch,
nachdriicklich unterstrichen durch den
Untertitel von Dolls Artikel: ,,Die Hypo-
these ist falsch®.

Was aber sind dann die Griinde fiir
die beobachteten Haufungen? Die aus-
fiihrliche Darstellung der Kontroverse
um die Ergebnisse der ,,Sellafield-Stu-
dien” soll hier unterbleiben. Dagegen
wird auf die Schwachpunkte des Rich-
terspruchs im Prozess gegen die British

Nuclear Fuels plc eingegangen, soweit
sie die Kontroverse zum Inhalt haben.

Aufgrund der 1990 vorliegenden

Befunde hatte John Goldsmith fiir die
Weltgesundheitsorganisation
(WHO/UNO) eine Expertise ausgearbei-
tet, in der neben den Leukdmien erstmals
auch Hirntumore beriicksichtigt wurden.
Diese Expertise rdaumte mit der vorsich-
tigen Interpretation der Befunde insofern
auf, als die Zusammenlegung der Er-
gebnisse nun doch deutliche Hinweise
auf spezifische Zusammenhidnge zwi-
schen Punktquellen von Emissionen und
Krebsraten ergab. Die Kritik von John
Goldsmith an existierenden Studien er-
gab:
Im Umkreis englischer Atomkraftwerke
gibt es nicht nur eine hohere Anzahl von
Leukdmien, sondern auch eine signifi-
kante Erhohung der Zahl der Hirntumo-
ren in der Altersgruppe O bis 24 Jahre.
Darby und Doll gaben dafiir 1987 fol-
gende Erkldrung: Als die Daten wegen
der Leukdmiefille erhoben wurden, war
man noch nicht auf die Hirntumorhéu-
fung infolge Strahleneinwirkung gesto-
Ben. Erst im Anschluf3 an die Arbeiten
von Darby und Mitarbeitern (1987) ka-
men die hoheren Risiken fiir Tumoren
des zentralen Nervensystems nach Be-
strahlung (zum Beispiel bei der chroni-
schen ankylosierenden Spondilitis, dem
sogenannten Morbus Bechterew) wieder
zur Sprache. Bereits MacMahon hatte
weit frither auf die Verbindung der Tu-
more des zentralen Nervensystems mit
der vorgeburtlichen Strahlenexposition
hingewiesen und diese sogar als von
Arzten verursachte ,Hazards“ identifi-
ziert (1962; In England waren hiufiger
als auf dem Kontinent Untersuchungen
des Beckens von Schwangeren mit
Rontgenaufnahmen gemacht worden und
die Krebsraten der danach geborenen
Kinder korrelierten mit der Dosis. Damit
lag eine von Arzten verursachte Krebs-
gefihrdung vor, die zum Verbot dieser
Untersuchungsmethode fiihrte.)

Weiter ergab ein Vergleich zwischen er-
hohten  Erkrankungshéufigkeiten —an
Hirntumoren selbst ohne Einbeziehung
der Daten von Sellafield (1971-1980),
dal} die Sterblichkeit nicht den gleichen
Befund ergab. Somit wurde die Not-
wendigkeit grofl angelegter Studien be-
griindet, um den Effekt bei vergleichba-
rer Exposition und Beobachtungsperiode
nachzupriifen. Methodische Einschrin-
kungen waren jedoch, dal} betroffene
Bevolkerungsgruppen meist zu klein
sind und als Vergleichsdaten iiberwie-
gend bequem verfiigbare, sogenannte
Routinedaten benutzt werden, die re-
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gelwidrig nicht von einer zuvor auf vali-
den methodischen Prinzipien ausgesuch-
ten Bevolkerung stammen. Das bedeutet,
methodische Verbesserungen sind wei-
terhin notwendig.

Noch dringender ist jedoch der in-
zwischen beobachtete ,,neue Trend in
der Beurteilung von Clustern zu vermei-
den: Ein Argument von Statistikern be-
trifft die Definition der Grenzen, in de-
nen ein Cluster als solches erkennbar
wird. Dies fiihrt soweit, daf3 die Art der
Grenzziehung wichtiger als die Ereig-
nisse selbst werden kann.

MacMahon erklirte in seinem Edi-
torial dazu*: , Die Beschreibung eines
Clusters erfordert die Benennung seiner
Schranken. Diese Schranken beinhalten
die Art der Erkrankung, das Map3 fiir die
Krankheitshdufigkeit (zum Beispiel die
Erkrankungs- oder Sterblichkeitsrate),
den Beobachtungszeitraum und, die Al-
tersgruppe der erkrankten Personen
ebenso, wie die administrativen oder
geographischen Grenzen. Zwei Metho-
den werden im allgemeinen zur Be-
schreibung der Grenzen eines Clusters
angewandt, obgleich diese beiden Me-
thoden nicht immer klar voneinander ge-
trennt werden konnen. Bei der ersten
Methode werden die Grenzen um die be-
obachteten Fiille gezogen, die Fidille sind
also der Ausgangspunkt zur Definition
der Grenzen des Clusters. Bei der zwei-
ten Methode werden die Grenzen a prio-
ri, gezogen und die Fiille, die innerhalb
dieser vorher gesetzten Grenzen beob-
achtet werden, werden mit einbezogen.
Die Wahrscheinlichkeit, daf3 ein schein-
bares Cluster ermittelt wird, ist bei An-
wendung der ersten Methode sicherlich
wesentlich grofier als bei der zweiten.
Wird die erste Methode angewendet, al-
lein oder in Kombination mit der zweiten
Methode, ist es nahezu unmaoglich zu be-
stimmen, ob die beobachteten Ergeb-
nisse zufallsbedingt sein kénnen. Mit
Ausnahme des Clusters von Seascale,
welches fast ausschliefflich auf der
Grundlage der ersten Methode ermittelt
wurde, sind die meisten Cluster, die be-
schrieben werden sollen, das Resultat
der Kombination beider Methoden.“

Zwei Tatsachen, die fiir den Epi-
demiologen und Priventivmediziner von
Bedeutung sind, werden hierbei von
MacMahon ignoriert:

1. Zufall als Erkldrung fiir eine Krank-
heitshdufung ist immer dann weniger
wahrscheinlich und bedeutsam, wenn
biologisch plausible Ergebnisse nach
spezifischer Einwirkung auftreten. So
wird eine kleine Gruppe von Cholerafil-
len kaum zu Spekulationen iiber ein Zu-
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fallscluster fiihren, da hier iiber die bio-
logische Ursache keine Zweifel beste-
hen. Ebenso war das Erkennen der Ursa-
che des verhiitbaren Kindbettfiebers
ganz ohne statistische Clusterdefinition
im letzten Jahrhundert nur aufgrund der
biologisch damals noch nicht plausiblen
Hiufungen von Ereignissen moglich.
Wenn aber eine Ursache in Form ioni-
sierender Strahlung vorliegt, ist die
Rolle des Zufalls der Leukdmiehdufung
geringer als ohne eine solche . etablierte
Ursache.

2. Alle epidemiologische Forschung in
der Vergangenheit wiren nicht gesche-
hen, inexistent sogar, wenn zu jedem
Cluster jeweils solche Erwigungen an-
gestellt worden wiiren.

So sind die Hill-Kriterien vom Sta-
tistiker MacMahon nicht beachtet wor-
den. Als Herausgeber einer Zeitschrift,
die sich mit Krebsbekdmpfung befalit,
hat er sich sogar widerspriichlich zur ge-
nerellen Zielsetzung der Ursachenfor-
schung gedufert. Ein aus dem Editorial
ablesbarer Grund: die Michaelis-Studie
aus Deutschland, die damals anschei-
nend Grund zum Aufatmen fiir viele
Skeptiker und Zweifler an der ,,low level
radiation risk thesis* gab.

Im Licht einer Reanalyse und neuen
Interpretation der Michaelis-Daten von
einer Gruppe deutscher Epidemiologen
unter Leitung von Eberhard Greiser vom
Bremer Institut fiir Praventionsforschung
und Sozialmedizin (BIPS) war der Jubel
jedoch verfriiht. Das war geschehen:

Die im Strahlentelex hinldnglich
bekannte und durch eifrige publizisti-
sche Bemiihungen von v. Miihlendahl
seinerzeit gegen kompetente Kritik von
Roland Scholz verteidigte Michaelis-
Studie hatte Punktquellen (Kernkraft-
werke) und die Entfernungen von den
Anlagen (5, 10 und 15 Kilometer) zum
Thema der Kinderkrebsvergleiche ge-
macht. War hier die Begrenzung eines
Clusters rein administrativ geregelt, so
ergab sich aber aus der Wahl der Ver-
gleichsregionen der entscheidende (und
je nach Interessenlage hilfreiche) me-
thodische Fehler. Diese Art Fehler hatte
Goldsmith als ,,methodical concern* so
geschildert™*: | Einige Umstdnde der
Betrachtung legen nahe, dafs der Ver-
gleich mit dem Erwartungswert fiir eine
anhand von Ahnlichkeiten mit den Un-
tersuchungsgebieten ausgesuchte Ver-
gleichsregion den giiltigeren (valideren)
Vergleich ergeben wird. Weil die zu-
grundeliegenden Populationen dabei im
Umfang reduziert sind, wird jedoch die
Stabilitit der Abschdtzungen (bei Wie-
derholung der Untersuchung unter
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Tabelle
Risikoabschéatzung (relatives Risiko) durch 2-Kohorten-Ansatz
(Altersgruppen 0 - 4,5 -9, 10 - 14 Jahre)
Alter Radius Relatives Risiko fiir
(Jahre)  (Kilometer) akute Lymphom Leukédmie Gesamt
Leukdmie Lymphom
Neuroblastom
Nephroblastom
0-4 5 3,05% -- 1,61 1,45
10 1,31 -- 1:32% 1,12
15 1,37 2,74 1,39% 1,14
5-9 5 1,40 -- 1,33 1,23
10 1,14 2,50 1,28 1,09
15 0,97 2,14% 1,07 0,91
10-14 5 0,40 0,40 0,33* 0,61
10 0,75 2,34 1,01 0,98
15 0,91 1,43 1,03 1,00
* chi? (errechnet nach der Formel 3.7 von Breslow u. Day, 1987) grofier als 3,84.
Quelle: Greiser et al.

gleichbleibenden Bedingungen) geringer

sein® - und dies mag manchmal er-
wiinscht sein).
Schon allein aus diesem von

Goldsmith angefiihrten Grund war die
Riickverfolgung und Neubewertung der
deutschen Daten angezeigt, unter Ver-
wendung der gleichen Erkrankungs- und
Sterblichkeitsdaten wie Michaelis et al.
(1992).

Hierzu wurden die Ratenratios aus
um Atomkraftwerke beobachteten mit
den erwarteten Leukidmieraten gebildet.
Diese Erwartungswerte wurden, geméil
der Forderung von Goldsmith, auf der
Basis der gesamten Bevolkerung ein-
schlieBlich der , Clusterbildner zur
verldBlichen Schitzung der wahren Risi-
ken fiir Leukdmie, Lymphome, Neuro-
blastome und Nephroblastome, ermittelt.
Der besondere Ansatz war, die Erkran-
kungshéufigkeiten sowohl der Atom-
kraftwerks-Regionen als auch der Ver-
gleichsregionen mit den Erwartungswer-
ten der Gesamtbevolkerung zu verglei-
chen. Als Konsequenz dieses Ansatzes
waren sowohl die Lymphome, als auch
die bosartigen Tumoren des blutbilden-
den Systems, Neuroblastome und Ne-
phroblastome von Kindern der Alters-
gruppe bis 15 Jahre signifikant um 20
Atomkraftwerke erhoht. Dies zeigt die
Tabelle. Seit den Befunden von Demuth
in der Umgebung des Kernkraftwerks
Wiirgassen waren Vermutungen iiber
Risiken um deutsche Anlagen laut ge-
worden (1989).

Die faktischen Grenzen eines natio-
nalen Krebsregisters wurden insbeson-

dere bei den Vergleichen der Leuki-
mieraten deutlich. In dem Survey des
Bremer Instituts fiir Préventionsfor-
schung und Sozialmedizin (BIPS) im
Rahmen einer Inzidenzstudie fanden sich
3 vom Mainzer Register noch nicht er-
faBte Krankheitsfille, wihrend anderer-
seits 9 im Mainzer Kinderkrebsregister
bekannte Fille mittels minutidsen
Durchkdimmens von regionalen Kran-
kendaten durch das BIPS nicht gefunden
werden konnten. Solange es aber solche
Grenzen gibt, wird die Kontroverse wei-
tergehen und von Mal zu Mal differie-
rende Interpretationen zulassen. Die be-
obachteten Tendenzen in diesen Inter-
pretationen werden in den epidemiologi-
schen Gesellschaften mit Diskussionen
iiber Ethik in der Epidemiologie verbun-
den. Aber auch Kritik an der unange-
messenen Sichtweise von MacMahon
war unmittelbar nach dessen Cluster-
Kunstgriff laut geworden (Ewings et al.,
1992, Cartwright, 1992).

Pradisposition von
Krebserkrankungen

Die Frage, die auch Goldsmith be-
wegte, ist, weshalb wenige Krankheits-
fille (auch in der Umgebung von Atom-
kraftwerken) die Identifizierung der Ri-
sikoerhohung, wie im Gerichtsverfahren
von Sellafield, erschweren. Hierzu wer-
den bevorzugt genetische Empfindlich-
keit und Viruserkrankungen angefiihrt,
die verwundbar gegeniiber kombinierten
Einwirkungen anderer Risikofaktoren
machen sollen. Dabei werden in der Ri-



sikoabschitzung Faktoren nicht beriick-
sichtigt, die unter anderem auch die Fi-
higkeit verringern, mit Belastungen wie
korperlichen Effekten fertig zu werden
(coping). Der Organismus héngt von ei-
nem gut stimulierten Zentralnervensy-
stem ab und eine Ddmpfung dieses Sti-
mulationsstatus kann nicht nur durch
Alkohol und Medikamente, sondern
auch durch .Hoffnungslosigkeit und
Hilflosigkeit zustande kommen.

Wenn kleine Kinder wegen der
Karriere der Eltern umziehen miissen,
kommen Gefiihle der Hilflosigkeit, des
Verlustes und der Hoffnungslosigkeit
auf, weil Freunde und die gewohnte
Umgebung verlassen werden. Ohne viel
Phantasie kann man annehmen, dal}
sensible Kinder von Vitern, die wegen
geplanter Atomkraftwerke an die Orte
der neuen Baustellen umgezogen sind,
auch zu lange andauernder Depression
neigen und gleichzeitig auch durch ho-
here Strahlendosen am friiheren Arbeits-
ort der Viter vorgeschidigt sein konn-
ten. In solchen Situationen konnen
Kombinationen von Risikofaktoren zu-
sammentreffen, die das Auftreten selte-
ner Krankheiten wie Leukdmien iiber
dem Erwartungswert erkldren.

Soweit zur Argumentation, daf}
auch in Gegenden ohne in Betrieb be-
findliche Kernkraftwerke hohe Leuki-
mieraten beobachtet wurden (Cook-Mo-
zzafari et al., 1989). Die Priifung dieser
spekulativen Hoffnungslosigkeits-Hypo-
these erfordert das Vorgehen mittels der
epidemiologischen Fall-Kontrollstudie,
die eine hohere Stufe der wissenschaftli-
chen Hypothesenpriifung als der Ver-
gleich von beobachteten und erwarteten
Inzidenzraten in Bevolkerungen dar-
stellt. Dies wurde auch von Goldsmith
zur Untersuchung unerklirlicher Uber-
risiken an Leukdmie in der Umgebung
der israelischen Kernkraftanlage in der
Negev-Wiiste vorgeschlagen (1991).
Hierbei werden Eltern von erkrankten
Kindern oder diese selbst und Kontroll-
personen befragt, die entweder Nachbarn
sind oder aus der Gesamtbevolkerung
stammen. Das Gericht kann eine derart
erzeugte Deutlichkeit oder iiberwiegende
GewiBheit bei der Beurteilung von Ein-
zelfillen allerdings ebensowenig nutzen,
wie die Wissenschaft Kombinationswir-
kungen in die Risikobewertung mit auf-
nimmt.

Die zentralnervosen Schédigungen
durch ionisierende Strahlen sind unge-
niigend erforscht. Seit den Befunden der
(viele Jahre versteckt gehaltenen) Kinder
mit Mikrozephalie (abnormer Kleinheit
des Kopfes) nach den Atombombenab-

wiirfen im Jahr 1945 in Japan, hat die -

Frage nach Gehirnschdden durch Strah-
lung stirkere Berechtigung, nicht zuletzt
auch als Kofaktor fiir Leukidmien und
Neuroblastome. Um die Forschung auf
diesem Gebiet zu verbessern, miif3ten
Hirntumoren kiinftig stirker in die Be-
trachtung der Risikobewertung einbezo-
gen werden. Hierauf weist auch die
Reanalyse von Greiser et al. hin.

Wenn neben genetischer Empfing-
lichkeit und Virusinfektionen auch eine
(strahlenbedingte?) Hirnschéddigung
Tendenzen zur Immuninkompetenz (via
Hoffnungslosigkeit —oder  biologisch
plausibel ganz direkt) ergeben, wird die
gerichtliche Kldrung so wenig den wah-
ren Verhiltnissen ndherkommen konnen,
wie dies offensichtlich im Falle der Sel-
lafield-Kldgerinnen gelungen ist. Epi-
demiologie ist zwar hinsichtlich der Un-
tersuchung von Wahrscheinlichkeiten in
Einzelfillen nutzbar, ihre Zielrichtung
besteht aber darin, fiir den Schutz der
Allgemeinheit die Dimension moglicher
Schidigung durch sinnvolle Auswertung
von Clusterbetrachtungen zu benennen.
Die Kompensationsaspekte schaden -die-
sem Auftrag der Prédventionswissen-
schaft Epidemiologie zunehmend und
haben zum Teil auch zu den Daten-
schutzverschdrfungen bis -auswiichsen
gefiihrt.

Rainer Frentzel-Beyme
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* QOriginalzitat aus dem Editorial: , Identification
of a cluster requires description of its boundaries.
The boundaries include the dimension of the clini-
cal disease, the measure of disease frequency used
(e.g. incidence or mortality), calendar time and
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subject age, as well as administrative or other
geographic borders. In general, there are two
ways in which the borders of a cluster have been
identified, although these cannot always be clearly
distinguished. In one method, the borders are
drawn around the observed cases; the cases in fact
are allowed to define the boundaries of the cluster.
In the other, the borders are set a priori and only
cases observed within those borders are included.
The likelihood that an apparent cluster will be
found is of course much greater using the first
method than the second. Unfortunately, when the
first method is used, alone or in combination with
the second, it is virtually impossible to determine
whether or not the results observed could have
been due to chance. With the exception of the clu-
ster at Seascale, which depends almost entirely on
the first method, most of the clusters to be de-
scribed seem to be the result of a combination of
the two methods. "

Michaelis, J., Keller, B., Haaf, G., Kaatsch, P.:
Incidence of childhood malignancies in the vici-
nitiy of (West) German nuclear power plants. Can-
cer Causes and Control 3, 1992, 255-263.

Sofer, T., Goldsmith, J.R. et al.: Geographical and
temporal trends of childhood leukemia in relation
to the nuclear plant in the Negev, Israel, 1960-
1985. Publ. Health Rev. 19, 1991, 191-198.

#* Qriginalzitat: ,,A few moments of consideration
will suggest that using the expected value for a
comparison area selected to have similarities to
the installation areas would be the more valid of
the two comparisons. However, because the base
populations are thereby reduced in size the stabi-
lity of the estimates would be poorer.* e

Epidemiologie
Berichtigung

Im Strahlentelex 178-179 vom 2. Juni
1994 ist auf der Seite 3 im Glossar unter dem
Stichwort Fall-Kontroll-Untersuchung*
eher eine Kohortenstudie beschrieben. Die
Redaktion bittet fiir diese Ungenauigkeit um
Entschuldigung.

Fall-Kontroll-Studien beginnen mit er-
krankten Personen, den sogenannten Fillen,
die retrospektiv auf das Vorhandensein oder
Nichtvorhandensein der interessierenden
Risikofaktoren untersucht werden. Zusitz-
lich wird eine Kontrollgruppe, die nicht an
der untersuchten Krankheit leidet, in exakt
der gleichen Weise untersucht.

Kohorten- oder prospektive Studien
beginnen dagegen mit einer Population Ge-
sunder oder einer Stichprobe daraus. Man
teilt die Personen dieser Population anhand
des Vorhandenseins beziehungsweise Feh-
lens des interessierenden Risikofaktors in
zwei Gruppen (Kohorten) ein und beobachtet
iiber die Zeit das Auftreten der interessieren-
den Krankheit in beiden Gruppen. Histori-
sche Kohortenstudien, mit zuriickverlegtem
Beginn, konnen durchgefiihrt werden, wenn
Daten aus der Vergangenheit vorhanden
sind, die es gestatten, ab einem bestimmten
Zeitpunkt Kohorten von exponierten und
nicht exponierten Personen zu rekonstruieren
(zum Beispiel die Kohorte der US-Ra-
diologen im Vergleich zu Mitgliedern ande-
rer medizinischer Fachgesellschaften). e

Strahlentelex 184-185/1994
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Konigstein/Dresden

Ausweitung
der Uran-Laugung
behordlich gestoppt

Riickschlag fiir die Wismut
GmbH: Die frithere sowjetisch-
deutsche Uranabbaufirma darf.im
Rahmen der Stillegung und Sanie-
rung ihres Uranbergwerks Konig-
stein bei Dresden nicht wie geplant
zusitzliche Uranmengen abbauen.
Das entschied Anfang August 1994
das Sachsische Umweltministe-
rium. Die Wismut erwigt, gegen
den Bescheid zu klagen.

Im Bergwerk Konigstein bei Dres-
den hatte die ehemalige Sowjetisch-
Deutsche Aktiengesellschaft -(SDAG)
Wismut und heutige in Bundesbesitz
befindliche Wismut GmbH Uran im
Wege der Untertage-Laugung produ-
ziert. Hierzu wurden uranhaltige Ge-
steinsblocke durch Sprengung aufgelok-
kert und das Uran unter Tage an Ort und
Stelle mit Schwefelsdaure herausgelost.

Die Sanierung der solcherart ausge-
laugten  Gesteinsblocke — stellt  ein
schwieriges Problem dar. In den Ge-
steinsporen befinden sich noch 1 bis 3
Millionen Kubikmeter schwefelsidure-
haltige Losung. Zudem wurde nicht nur
das Uran herausgelost, sondern es wur-
den auch viele andere Schadstoffe in ei-
ne mobilere Form gebracht, darunter die
Radionuklide Thorium, Radium und
Actinium sowie giftige Schwermetalle
wie Zink. Wenn der zur Zeit noch
kiinstlich abgesenkte Grundwasserspie-
gel nach dem Abstellen der Pumpen des
Bergwerks wieder auf sein urspriingli-
ches Niveau ansteigt, konnen diese
Schadstoffe mobilisiert werden und ins
Grundwasser gelangen. Von der Lau-
gungszone bestehen aber Verbindungen
zu einem Grundwasserleiter, der drin-
gend fiir die Trinkwassergewinnung der
ganzen Region bendtigt wird.

Weltweit liegen zur Sanierung von
Untertage-Uranlaugungen mit Schwefel-
sdure nur vereinzelt Erfahrungen vor,
und dann auch nur im Versuchsmalfstab.
Bei Versuchen in den USA sollte statt
der Losungsfliissigkeit solange sauberes
Wasser durch die Uranlagerstitte ge-
pumpt werden, bis die Schadstoff-Kon-
zentration im abgepumpten Wasser ge-
niigend abgesunken wire. Dies ist ein
aufwendiger Prozel3: Zum einen werden
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ungeheure Mengen an Wasser ver-
braucht; dann muf3 das Wasser nach dem
Durchlaufen der Blocke mit hohem
Aufwand wieder gereinigt werden, bevor
es abgelassen oder wiederverwendet
werden kann; schlieflich benotigt dieses
Spiilen sehr.lange Zeitrdume. Es zeigte
sich jedoch, daf das Durchspiilen der
Laugungszone mit sauberem Wasser al-
lein nicht geniigt, um das Schadstoffni-
veau im Grundwasser auf einem unge-
fahrlichen Wert zu halten. Deshalb wur-
den auch Versuche mit der Zugabe von
Chemikalien gemacht, um die Spiilung
zu beschleunigen. Dabei tat sich aber
wiederum eine Fiille neuer Probleme
auf.

Im Falle des Bergwerks Konigstein
wird die Situation noch dadurch er-
schwert, daf} die fertig gelaugten Blocke
nicht mehr alle zugénglich sind, so daf}
das Spiilwasser gar nicht ohne weiteres
hindurchgepumpt werden konnte. Daher
werden derzeit verschiedene andere Sa-
nierungsvarianten betrachtet, die mit un-
terschiedlichen Mitteln einen Einschluf}
der Schadstoffe zum Ziel haben. Mit ei-
nem schliissigen Sanierungskonzept ist
daher vorerst noch nicht zu rechnen.

Zusitzlich hat die Wismut das
Problem aber ohne Not noch verschiirft,
indem sie im Zuge der Stillegung wei-
tere Gesteinsblocke, die urspriinglich
noch zur Laugung vorgesehen waren,
gesprengt hat - angeblich aus Griinden
der gebirgsmechanischen Stabilitdt. Aus
diesen Blocken will die Wismut nun
ebenfalls mit Schwefelsdure das Uran
herauslosen, bevor die Pumpen abge-
stellt werden, die den Grundwasserspie-
gel niedrig halten. Sie begriindet dies
damit, dafl das Herauslosen des Urans
den Schadstoffgehalt im Gestein senken
und damit die Gefahr einer spiteren
Grundwasserkontamination — verringern
wiirde.

Vom sichsischen Umweltministe-
rium veranlaBte Untersuchungen unab-
hingiger Gutachter haben jedoch erge-
ben, daB durch die Schwefelsiure so
viele andere Schadstoffe mobilisiert
werden und das Gestein in ein solches
geochemisches  Ungleichgewicht — ge-
bracht wird, daB3 die Nachteile dieses
Verfahrens die Vorteile bei weitem
iiberwiegen. Deshalb hat das Ministe-
rium jetzt entschieden, dal diese bereits
gesprengten Blocke nicht auch noch mit
Schwefelsiure beschickt werden diirfen.
Uber die eigentliche Sanierung dieser
Blocke ist damit also noch keine Ent-
scheidung gefallen. Hierzu miissen - wie
auch fiir die bereits gelaugten Blocke -
erst  grundlegende  Untersuchungen

durchgefiihrt werden. Allerdings darf die
Wismut die Blocke, bei denen die Lau-
gung bereits im Gange ist, auch weiter-
hin laugen.

Peter Diehl
Ronneburg
Die Wismut GmbH will

Abfalldeponie auf Uranhalde
sanieren, die sie selbst erst
angelegt hat

In ihrem Betrieb Ronneburg in
Thiiringen hat die friihere sowjetisch-
deutsche Uranbergbaufirma Wismut, die
sich heute als Wismut GmbH in Bun-
desbesitz befindet, auf bestimmten Ab-
raumhalden nicht nur leicht radioaktives
Abfallgestein abgelagert, sondern auch
feste und fliissige Abfille aus eigenen
Betrieben sowie Haushalts-, Gewerbe-
und Industriemiill aus der ganzen Re-
gion. Nun sind diese Halden bei der Sa-
nierung des ehemaligen Uranbergbaube-
triebes im Wege: Sie konnen wegen ih-
rer Gefihrlichkeit fiir das Grundwasser
nicht wie geplant in das Restloch des
ehemaligen Tagebaubergwerks Lichien-
berg eingelagert werden. Deshalb hat die
Wismut nun vor, diese Mischabfille auf
einer neuen gesonderten Halde oberir-
disch endzulagern.

Hochste Brisanz erhilt dieses Vor-
haben dadurch, dafl die Ablagerung der
bergbaufremden Abfille nicht etwa nur
zu finstersten DDR-Zeiten stattfand,
sondern wihrend der Wende erst so
richtig in Schwung kam und bis zum 31.
Mirz 1994 (1) fortgesetzt wurde. Noch
bei einer Besichtigung im Mai 1990 war
die Deponie vom damaligen Fachdirek-
tor Technik und heute fiir die Durchfiih-
rung der Sanierung zustindigen Haupt-
abteilungsleiter Dr. Daenecke als wich-
tiger Beitrag zur Linderung des Entsor-
gungsnotstandes der Gewerbe- und In-
dustriebetriebe des Kreisgebietes geprie-
sen worden. Spitestens seit der Erarbei-
tung ihrer Sanierungskonzeption von
1991 mufR die Wismut jedoch gewulit
haben, daB die Abfalleinlagerung auf der
Halde die Sanierung behindert und mit
hohem Aufwand wieder riickgingig ge-
macht werden muf. Der Steuerzahler
wird nun zweimal zur Kasse gebeten: fiir
die Anlegung der Deponie und fiir deren
Sanierung.

Seit 1979 hat die Wismut auf der
Absetzhalde genannten Abraumhalde
fliissige Abfille aus dem eigenen Betrieb
eingelagert, zundchst nur Tonspiilungen,
ab 1987 auch Riickstinde aus Olab-



scheidern usw.. Von 1987 bis 1989 wur-
den wassergefihrdende Stoffe aus eige-
nen Betrieben und aus der Region einge-
lagert (zum Beispiel olhaltiger Miill und
Schlamm). Die Fliissigdeponie hat ins-
gesamt 98.000 Kubikmeter aufgenom-
men, die Festdeponie bis zum 30. Juni
1993 695.000 Kubikmeter. Die Zusam-
mensetzung der deponierten Stoffe ist
sehr unterschiedlich und reicht von ge-
ring belasteten Siedlungsabfillen bis zu
besonders iiberwachungsbediirftigen Ab-
fallen im Sinne der TA-Abfall. Fiir die
Zeit vor 1987 liegen iiberhaupt keine
Unterlagen iiber die Abfallzusammen-
setzung vor.

Aufgrund der eingetretenen Vermi-
schung des Haldenmaterials und der ein-
gelagerten Abfille miissen nun insge-
samt 1,31 Millionen Kubikmeter Mate-
rial auf eine gesondert anzulegende De-
ponie umgelagert werden. Zusammen
mit weiteren bei der Sanierung noch an-
fallenden Abfillen soll die neue Deponie
insgesamt 2,1 Millionen Kubikmeter
Material aufnehmen.

Peter Diehl

Im Uberblick

aus Weilruflland, 7 Proben v. 26.7.-
17.8.94 7,7 bis 396
im Mittel 87
aus WeilBruBlland, 22.06.1994 Kol-
chose Kruschinsky, Mozyr 291
Maronenrchrlinge aus der Ukraine,

21.6.94 235,2
Steinpilze aus Bulgarien, 27.7.94 1238
Champignons aus Polen,

17.6.94 0,26 bis 0,43

11.7.94 kleiner 0,27

Mischpilze, Konserve, Soeffing&Ehe-
mann GmbH&Co.KG, Koétzing,

Hd. 05.01.1998 0,1-

Richtwertempfehlungen: In den Lindern
der Europiischen Gemeinschaft (EG) gilt zur Zeit
ein Grenzwert fiir die Cidsium-Gesamtbelastung
von 600 Becquerel pro Kilogramm fiir Nah-
rungsmittel, die aus Drittlindern eingefiihrt wer-
den, und von 370 Becquerel pro Kilogramm fiir
Milch und Séuglingsnahrung. Unabhiingige Exper-
ten rieten auf der Grundlage der Bestimmungen
der Strahlenschutzverordnung von 1976 zu Nah-
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rung mit hochstens 30 bis 50 Becquerel pro Kilo-
gramm Cisium-Gesamtaktivitit fiir Erwachsene
und mit hochstens 30 bis 50 Becquerel pro Kilo-
gramm fiir Kinder, stillende und schwangere Frau-
en. Dabei wurde von einem Anteil von | Prozent
Strontium-90 bezogen auf den Aktivititsgehalt an
Cisium-137 in Nahrungsmitteln ausgegangen. Der
tatsiichliche Strontiumgehalt in der Nahrung liegt
jedoch hoher, wie Untersuchungsergebnisse zei-
gen. Deshalb und wegen Unsicherheiten bei den
Bewertungsgrundlagen wird jetzt meist nur noch
bis zu 5 Becquerel pro Kilogramm Cisium-Ge-
samtaktivitit als Hochstwert fiir Kindernahrung
empfohlen. Generell gilt, dall es keine Grenze gibt,
unterhalb der Radioaktivitit noch ungefihrlich
wire. Deshalb gilt das Minimierungsgebot: Es ist
so wenig wie mdoglich Radioaktivitit aufzuneh-
men. ®

Im Uberblick, Quellen:

StrahlenmeBstelle der Berliner Senatsverwaltung fiir
Stadtentwicklung und Umweltschutz, MeBwertlisten v.
28.6.,22.7. u. 23.8. 1994.

Eltern fiir unbelastete Nahrung e.V., Kiel, MeBwert-Info
13/94 v. 8.7.1994

Elternverein Restrisiko Emsland e.V., Lingen, MeBlisten
Nr. 25-29 vom 13.7.-25.8. 1994.

Umweltinstitut Miinchen e.V., Radioaktivitits-MeBwert-

Folgende radioaktive Belastungen wurden in der
vergangenen Zeit gemessen (Mefwerte in Becque-
rel pro Kilogramm (Bq/kg); soweit nichts anderes
angegeben der Cisium-Gesamtaktivitit, Cs-
137+Cs-134, sonst des jeweils angegebenen Ra-
dionuklids; Hd. = Haltbarkeitsdatum):

Pilze
Pfifferlinge
aus Lettland, 5 Proben v. 22.7.-19.8.
1994 4,0 bis 375,
im Mittel 114
aus Lettland, 13.7.94 32

aus Litauen, 6 Proben v. 13.-24.6.94
7,6 bis 885, im Mittel 366
aus Litauen, 16 Proben v. 28.6.-

19.7.94 24 bis 845,
im Mittel 261

aus Litauen, 14 Proben v. 21.7.-
18.8.94 2,7 bis 1244,

im Mittel 30
aus Polen, 8 Proben vom 8.-20.6.94
5,8 bis 39, im Mittel 21
aus Polen, 9 Proben v. 29.6.-11.7.94
7,1 bis 336, im Mittel 70,4
aus Ruminien, 27.6.94 4.9
aus Rufland, 5 Proben v.8.-19.8.94
4,6 bis 68,6, im Mittel 20
aus der Ukraine, 2 Proben
vom 17.u.21.6.94 269,3 und 261
aus der Ukraine, 2 Proben v.28.6.94
596 und 771
aus WeiBruflland, 6 Proben v. 28.6.-
20.7.94 124,7 bis 521
im Mittel 335

Rauxeler Weg 6
D-13507 Berlin
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Kurz bemerkt

Gomel/Belarus

Schilddriisenzentrum des
Otto-Hug-Strahleninstituts
wird in WeiBruBland
eingeweiht

Ein Internationales Symposium
veranstaltet das Otto-Hug-Strahleninsti-
tut-MHM, Miinchen, und das Exekutiv-
komitee des Oblast Gomel der Republik
Belarus vom 19. bis 24. Oktober 1994
anldBlich der Einweihung seines Schild-
driisenzentrums im Endokrinologischen
Dispansidr Gomel in der Republik Bela-
rus. Das Gebiet von Gomel ist das am
schwersten durch den Reaktorunfall in
Tschernobyl betroffene Gebiet der GUS.
Besonders bei Kindern haben die Er-
krankungen der Schilddriise einschlief3-
lich Schilddriisenkrebs nach dem Reak-
torunfall drastisch zugenommen. Das
Otto-Hug-Strahleninstitut hat deshalb als
sein wichtigstes Tschernobyl-Hilfspro-
jekt in Gomel ein Schilddriisenzentrum
errichtet, das nun der westlichen und der
belorussischen Offentlichkeit vorgestellt
werden soll. Das Tagungsprogramm
enthilt eine Fahrt in die Tschernobyl-
Sperrzone mit Durchfiihrung von Strah-
lenmessungen. Fiir die Tagungsteilneh-
mer ist ein festes Kontingent an Plitzen
fiir Flug und Hotelunterkunft reserviert.
Deshalb muf} die verbindliche Anmel-
dung und Bezahlung der Kosten (DM
1.180,- inclusive Flug und Hotel, DM
440,- bei selbstindiger Anreise nach
Gomel) bis zum 20. September 1994 er-
folgt sein. Anmeldung und Information:
Otto-Hug-Strahleninstitut-MHM,  Frau
Christine Frenzel, Jagdhornstrafie 52,
81827 Miinchen, B 089/430-1219, Fax:
089/430-4121. ®

Schwerin
Fortbildung Strahlenschutz

Fir den 27. September 1994 ladt
die Kerntechnische Gesellschaft e.V. zu-
sammen mit dem Fachverband fiir
Strahlenschutz e.V. zu einem Fortbil-
dungsseminar ,,Strahlenschutz in der
Kerntechnik® nach Schwerin ein. Die
Veranstaltung beginnt um 9 Uhr im Reu-
ter-Zimmer im Haus der Kultur in der
Mecklenburgstrale 2 und richtet sich
insbesondere ,,an Kerntechniker, die
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Fiihrungsaufgaben wahrnehmen und sich
dabei auch mit Strahlenschutzfragen
auseinandersetzen miissen, hei3t es im
Einladungstext. Am Vormittag sollen
praktische Fragen des Strahlenschutzes
in kerntechnischen Anlagen diskutiert
werden, wihrend es am Nachmittag um
Strahlenschutzprobleme gehen soll, ,,die
in der aktuellen 6ffentlichen Diskussion
um die friedliche Kernenergienutzung
eine Rolle spielen und iiber deren Stand
jeder Kerntechniker informiert sein soll-
te*. Anmeldung und Information: IN-
FORUM Verlags- und Verwaltungs
GmbH, KTG-Sekretariat, Frau Agnes
Schmidt, Postfach 120611, 53048 Bonn,
& 0228/507-0, Fax 0228/507-219. @

Berlin

Atom-Artikelgesetz von
Herzog unterzeichnet

Bundesprisident Herzog hat das
Atom-Artikelgesetz am 21. Juli 1994 un-
terzeichnet und anheim gestellt, das
Bundesverfassungsgericht anzurufen. es
sei nicht Aufgabe des Prisidenten, son-
dern des Verfassungsgerichts, iiber ver-
fassungsrechtliche Zweifelsfragen end-
giiltig zu entscheiden, teilte das Prisi-
dialamt in Berlin mit. Niedersachsens
Ministerprisident Schroder hatte erklirt,
das Gesetz, das die Zwischenlagerung
von Atommiill neu regelt und Zwischen-
lager wie in Gorleben als Entsorgungs-
nachweis zulidBt (s.a. Strahlentelex 170-
171 vom 3.2.1994, S.2.3), bediirfe der
Zustimmung durch die Lander und hatte
Herzog aufgefordert, das Gesetz nicht zu
unterzeichnen. Derweil ging in Hanno-
ver der Antrag auf Zustimmung zum
umstrittenen Transport von Atommiill
nach Gorleben ein. ®

Buchmarkt

VerschluBsache
Tschernobyl

Verschlufisache Tschernobyl heif3t
das soeben im BasisDruck Verlag Berlin
erschienene Buch der ukrainischen Jour-
nalistin Alla Jaroshinskaja. Es doku-
mentiert in deutscher Ubersetzung 40
Geheimprotokolle aus dem Kremlarchiv,
die die Autorin in ihren Besitz bringen
konnte. Ein Husarenstiick, das ihr 1992
den alternativen Nobelpreis Right Live-
lihood Award einbrachte. Ein Zitat dar-
aus war bereits auf der ersten Seite der

vorigen Ausgabe des Strahlentelex zu le-
sen. Anhand dieser Protokolle wird
deutlich, auf welch perfide Weise das
Liigengespinst der Geheimhaltung und
Desinformation um Tschernobyl von
Anfang an systematisch gesponnen
wurde. Frau Jaroshinskaja nennt die
Journalisten, Politiker, Parteifunktionire
und Wissenschaftler, die sich daran
beteiligten. Thr Buch schlieB3t sie mit den
Worten: ,,Tschernobyl, langsames Ster-
ben im Strahlenrausch, gehort zu den
Verbrechen des Systems am eigenen
Volk, gleich Medusa Gorgona, die ihre
eigenen Kinder verschlang. Besiegt
konnte sie nur dadurch werden, da3 man
sie enthauptete.*

Alla Jaroshinskaja: Verschlulsache Tscher-
nobyl - Die geheimen Dokumente aus dem
Kreml, BasisDruck Verlag Berlin 1994, 376
Seiten, 30 Fotos, 40 Dokumente, ISBN 3-
86163-062-1, DM 29,80. ©
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