Factsheet | Gesundheitliche Folgen von Radioaktivitat

Radioaktivitat und ihre
gesundheitlichen Folgen

Was ist Radioaktivitat und wie wird sie gemessen? Wie gross ist das Gesund-
heitsrisiko, wenn radioaktive Substanzen in die Umwelt gelangen? Wie lange

halt die Gefahrdung an?

Radioaktivitat entsteht, wenn instabile
Atomkerne sich spontan und unter Ener-
gieabgabe umwandeln. Die freiwerdende
Energie wird als ionisierende Strahlung
abgegeben. Oft werden unter Radioakti-
vitat auch radioaktive Substanzen ver-
standen. Es gibt verschiedene Zerfalls-
arten — bedeutsam sind im Zusammen-
hang mit der Atomenergienutzung der
Alpha-, Beta- und Gammazerfall.
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Zerfallsprodukte sind in der Regel nicht
stabil sondern zerfallen weiter, bis am
Ende der Zerfallsreihe ein stabiler Zustand
erreicht wird. Bei der Spaltung von Uran
im Atomreaktor entstehen eine Reihe von
Zerfallsprodukten (siche Abbildung am
Beispiel Uran-238). Das sind radioaktive
Substanzen, die teils kurzlebig, teils Gber
Jahrmillionen radioaktiv bleiben und eine
Gefahr fur die Gesundheit von Mensch
und Umwelt darstellen. Sie sind in den
abgebrannten Brennelementen, der ge-
fahrlichsten Kategorie radioaktiver Abfélle,
enthalten.

Wie wird Radioaktivitdt gemessen?

Die bekanntesten Messgeréte sind der
Geigerzahler und der Dosimeter. Mit dem
Geigerzahler wird die Aktivitat ionisieren-
der Strahlung gemessen, dabei werden
Alpha-, Beta- und Gammastrahlung er-
fasst. der Geigerzahler ermoglicht die
Messung der Umgebungsstrahlung oder
einzelner Objekte und wird oft als Uber-
wachungsmessgerat eingesetzt. Einfache
Geigerzahler erfassen jedoch nur die An-
zahl der Impulse, was keinen Ruckschluss
auf die Strahlungsart erlaubt. Mit dem Per-
sonendosimeter werden Rontgen- und
Gammastrahlung (und mit Abstrichen Be-
tastrahlung) gemessen. Sie zeigen, resp.
addieren die aufgenommene Strahlendosis
seit dem Einschalten des Geréts auf. Der
Nachweis und die Konzentration von ra-
dioaktiven Substanzen erfolgt in Labora-
torien (z.B. in einigen Kantonslaboratorien
oder im ABC-Labor in Spiez).

Sowohl fUr einzelne Strahlungsarten wie
auch fur die Gesamtjahresdosen — wie
etwa fur beruflich exponierte Personen —
sind sowohl auf internationaler Ebene wie
auch in den nationalen Strahlenschutzver-
ordnungen Grenzwerte festgelegt wor-
den. Damit wird die maximal zuléassige
Aufnahme oder Konzentration eines
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Schadstoffes bezeichnet, bei der man
davon ausgeht, dass keine Schadigung
der menschlichen Gesundheit eintritt.

Halbwertszeit

Die Halbwertszeit bezeichnet die Zeit-
spanne, in der sich die Menge einer Sub-
stanz — in unserem Fall identisch mit der
Strahlungsaktivitat - halbiert. Die verblie-
bene Menge halbiert sich wiederum im
Laufe der nachsten Halbwertszeit. Nach
einer Halbwertszeit verbleibt also die Half-
te, nach einer zweiten ein Viertel, nach drei
Halbwertszeiten ein Achtel usw. Als prak-
tisches Beispiel sei die Kontamination
durch Caesium-137 durch den Fall-out der
Tschernobyl-Katastrophe erwahnt. Auch
25 Jahre nach der Katastrophe erreicht
die Belastung von Pilzen oder von Wild-
schweinfleisch zum Teil Werte Uber den
Vermarktungsgrenzwerten. Dies hat mit
der Halbwertszeit des Caesiums zu tun,
die rund 30 Jahre betragt. Das heisst: die
Substanz ist heute praktisch erst zur Halfte
abgebaut und auch in 100 Jahren noch
nachweisbar. In den stark verseuchten
Gebieten in Weissrussland, Russland und
der Ukraine ist die biologische Wirkung
dieser Substanz auch fir kommende
Generationen gesundheitsgefahrdend.

Die verschiedenen Zerfallsarten

Alphastrahlung kann bereits mit einem
einfachen Papier abgeschirmt werden.
Alphastrahlung, die von auen auf den
menschlichen Korper wirkt, ist relativ ung-
efahrlich, da die Alphateilchen auf Grund
ihrer geringen Eindringtiefe Gberwiegend
nur in die oberen, toten Hautschichten ein-
dringen. Ein im Organismus durch Einat-
men oder Aufnahme mit der Nahrung
eingelagerter Alphastrahler ist dagegen
sehr schadlich, da in diesem Fall nicht die
toten Hautschichten, sondern lebende
Zellen geschéadigt werden. Alphastrah-
lende Substanzen sind u.a. Uran-238,
Plutonium-238/239, Radium-226

Betastrahlung erfordert bereits ein Metall-
blech von einigen Milimetern Dicke zur
vollstdndigen Abschirmung. Ist der men-
schliche Korper Betastrahlen ausgesetzt,
werden nur Hautschichten geschadigt.
Dort kann es aber zu intensiven Verbren-
nungen und daraus resultierenden Spat-

folgen wie Hautkrebs kommen. Sind die
Augen der Strahlung ausgesetzt, kann es
zur Linsentribung kommen. Werden Beta-
strahler in den Kérper aufgenommen, sind
hohe Strahlenbelastungen in der Umge-
bung des Strahlers die Folge. Gut doku-
mentiert ist Schilddrisenkrebs als Folge
von radioaktivem lod-131, das sich in der-
Schilddrlise sammelt. Betastrahlende
Substanzen sind u.a. Tritium, lod-131,
Technetium-99

Gammastrahlung braucht eine dicke
Schicht aus einem Material hoher Dichte
(z.B. eine meterdicke Betonwand), um die
Strahlung weitgehend abzuschirmen. Wird
Gammastrahlung in menschlichem Gewe-
be aufgenommen, wird ihre Energie in
lonisations- und anderen Vorgangen wirk-
sam. Der bestrahlte Organismus selbst
und das Erbgut kdnnen beschéadigt wer-
den, so dass bei den Nachkommen gene-
tische Schaden auftreten. Durch die Strah-
lung nur gering geschadigte Zellen kénnen
zwar ihre Teilungsfahigkeit behalten, sich
aber kunftig unkontrolliert teilen und zu
bdsartigen Tumoren wachsen. Gamma-
strahler sind u.a. Cobalt-60, Caesium-137,
Strontium-90

Gesundheitliche Folgen radioaktiver
Strahlung

Hohe Strahlendosen fUhren zu akuter
Strahlenkrankheit. Bekannteste Beispiele
sind die Opfer der Atombombenabwdrfe in
Hiroshima und Nagasaki, aber auch die
unmittelbaren Todesopfer der Tscherno-
byl-Katastrophe. Die Strahlung fihrt in der
Regel nicht zum sofortigen Tod der be-



strahlten Zellen, sondern zum Verlust ihrer
Teilungsfahigkeit. Beispielsweise haben
Haut und Schleimhaut eine sehr hohe tag-
liche Zellaustauschrate. Wird der Nach-
schub aus den Stammzellen durch Strah-
lung ausgeschaltet, so geht innerhalb
weniger Tage die gesamte Haut zugrunde.
Je héher die Dosis umso schwerwiegen-
der sind die Auswirkungen. Akute Strah-
lenkrankheiten mit hohen Dosen flihren in
der Regel zum Tod innert weniger Tage.
Die biologische Wirkung niedriger
Strahlendosen ist bis heute nicht
vollstéandig gekléart.

Weil eine Erkrankung oft erst Jahre nach
der Bestrahlung auftritt und langjahrige
Erfahrungen mit Ereignissen wie in Tscher-
nobyl fehlen, ist der weitere Verlauf der
Epidemie nur schwer abzuschétzen. Bis
2005 waren in Weissrussland, Russland
und der Ukraine 4000 Falle von Schild-
drisenkrebs bekannt — allein in Weiss-
russland rechnet man im Laufe der Jahre
mit weiteren 18.000 bis 66.000 Fallen. Bei
der niedrigeren Schatzung erwartet man
nach der Strahlungsaufnahme 40 Jahre

B Neudiagnostizierte Falle von Schilddriisenkarzinom
bei Kindern, die 1986 jlinger als 15 Jahre alt waren
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Abbildung: Anzahl kindlicher Schilddriisenkarzinome bis 1995 in betroffenen Gebieten Weissrusslands
(Grafik: Inst. fur Sozial- und Préventivmedizin der Uni Bern)

Folgen des Fall-Outs bei einer
Reaktorkatastrophe

Schilddriisenkrebs

Schilddrisenkrebs wird durch die Be-
strahlung mit radioaktivem Jod ausgelost.
Als Praventionsmassnahme wurden in der
Schweiz an die Haushalte der Alarmzone 1
Jodtabletten verteilt. Die Einnahme fuhrt
dazu, dass die Schilddrise gesattigt wird
und nur wenig radioaktives Jod in der
Schilddriise aufgenommen wird. Da diese

Pravention in den stark betroffenen Ge-
bieten um Tschernobyl fehlte, ist dort mit
vielen Schilddrisenkrebsfallen zu rechnen.
Bereits 4 Jahre nach dem Unfall nahm die
Zahl der Krebsfélle bei Kindern stark zu.

lang ein konstantes relatives Risiko. Die
héhere Schatzung geht von einem kon-
stanten relativen Risiko wahrend der ge-
samten Lebenszeit aus.

Leukamie

In der Umgebung von Atomanlagen — be-
kannt sind die Untersuchungsergebnisse
aus Sellafield, wo die britische Wiederauf-
arbeitungsanlage steht — treten vermehrt
Leukdmiefélle bei Kindern auf. Die Ursa-
chen sind noch weitgehend unerforscht
und ein Zusammenhang mit der Frei-
setzung radioaktiver Substanzen wird
kontrovers diskutiert.



Andere Krebsarten

Bei den meisten Krebsarten liegt ein Zeit-
raum von 20 bis 60 Jahren zwischen der
Strahlungsaufnahme und dem Ausbruch
der Krankheit. Das belegen Zahlen aus
Weissrussland. 20 Jahre nach dem Unfall
in Tschernobyl verzeichnen die am mei-
sten betroffenen Regionen einen Anstieg
der Krebskranken um 40%. Selbst die
IAEA - sonst eher verharmlosend, was die
Folgen der Tschernobyl-Katastrophe
betrifft - rdumt anhand eigener Untersu-
chungen mit der Weltgesundheitsorga-
nisation (WHQO) ein: Frauen, die zur Zeit der
Katastrophe unter 45 Jahre alt waren,
erkranken heute vermehrt an prameno-
pausalem Brustkrebs. In den westlichen
Staaten ist Brustkrebs die haufigste
Krebsart bei Frauen.

Weitere Auswirkungen ausser Krebs
Zwei nicht krebsbedingte Folgen, Grauer
Star und Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
sind durch deutlichen Nachweis eines
Zusammenhangs mit Tschernobyl gut
dokumentiert. Bei Kindern und jungen
Menschen zwischen 5 und 17 Jahren, die
in der Nahe von Tschernobyl leben, wur-
den Veranderungen der Augenlinsen in
Verbindung mit der Strahlung festgestellt.
Eine groBBe Studie Uber die Notfall-Einsatz-
krafte von Tschernobyl belegte ein deutlich
hoéheres Erkrankungsrisiko des Herz-Kreis-
lauf-Systems. (Aus: TORCH - Der andere
Bericht Uber Tschernobyl:
www.chernobylreport.org)

Genetische Schaden und Erbfolgen
Bekannt ist, dass Strahlung die Gene und
Chromosomen schéadigen kann. Studien in

Weissrussland erwiesen bei Mutationen in
den Keimbahnen einen Anstieg um das
Zweifache. Die Analyse einer Gruppe von
Familien aus der Ukraine, die der Strah-
lung ausgesetzt waren, bestétigte diese
Ergebnisse. In Weissrussland werden seit
Anfang der achtziger Jahre Missbildungen
bei Neugeborenen registriert. Nicht einge-
schlossen sind dominante Mutationen, die
im Embryonalstadium meist tédlich ver-
laufen. So steht heute in Weissrussland
einer gesunkenen Geburtenrate eine signi-
fikante Erhdhung der Missbildungsrate bei
Neugeborenen gegenuber. Chronische
Aufnahme von Caesium-137 (Akkumu-
lation in der Plazenta schwangerer Frauen)
fUhrt zu Missbildungen und Totgeburten.

Nicht abwé&gbare Auswirkungen

Der IAEA/WHO-Bericht benennt deutlich
die weit reichenden geistigen und psycho-
logischen Folgen sowie die Auswirkungen
auf das zentrale Nervensystem nach der
Katastrophe von Tschernobyl: ,Der Ein-
fluss von Tschernobyl auf die geistige
Gesundheit ist bis heute das grosste Pro-
blem der 6&ffentlichen Gesundheit als Folge
des Ungliicks. Das Ausmass des Un-
glicks, die Grosse der betroffenen Bevol-
kerungsgruppen und die langfristigen
Folgen machen dies mit Abstand zur
grossten industriellen Katastrophe aller
Zeiten.”
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