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l. Auftrag und Zusammenfassung

1. Auftrag

Das Strahlenschutzvorsorgegesetz vom 19. Dezember
1986 (BGBL IS. 2610) sieht die jghrliche Berichterstat-
tung durch den Bundesminister fiir Umwelt, Natur-
schutz und Reaktorsicherheit an den Deutschen Bun-
destag und den Bundesrat iiber die Entwicklung der
Radioaktivitat in der Umwelt vor. Der Bericht fiir das
Jahr 1989 wird hiermit vorgelegt. Er umfafit die wich-
tigsten Informationen und Anderungen im Bereich
der Umweltradioaktivitat und Strahlenbelastung ge-
geniiber den Vorjahren. Umfassenderes Datenmate-
rial wird jeweils in den ausfiihrlichen Jahresberichten
{iber ,Umweltradioaktivitat und Strahlenbelastung"”
wiedergegeben.

2. Zusammenfassung

Der Bericht behandelt

— die naturliche und zivilisatorisch veranderte natiir-
liche Strahlenexposition (Kapitel II),

— die zivilisatorische Strahlenexposition (Kapitel III)
und

— die Strahlenexposition durch den Unfall im Kern-
kraftwerk Tschernobyl (Kapitel IV).

Kapitel V enthdlt eine allgemeine Einfiihrung zum
Thema ,Strahlendosis und Strahlenschutz”.

Die natiirliche Strahlenexposition setzt sich zusam-
men aus der Strahlenexposition von aulen durch die
kosmische und terrestrische Komponente der naturli-
chen Strahlung und aus der Strahlenexposition von
innen durch die Aufnahme natiirlich radioaktiver
Stoffe in den Korper. Veranderungen der Umwelt des
Menschen durch technische Entwicklungen, die eine
unbeabsichtigte Anreicherung naturlich radioaktiver
Stoffe zur Folge haben, fithren zu einer zivilisatorisch
bedingten Erhéhung der Strahlenexposition aus na-
turlichen Strahlenquellen.

Die Beitrage zur zivilisatorischen Strahlenexposition
der Bevolkerung resultieren aus dem Betrieb kern-
technischer Anlagen, aus der Anwendung radioakti-
ver Stoffe und ionisierender Strahlung in Medizin,
Forschung, Technik und Haushalt, aus der berufli-
chen Tatigkeit, aus Strahlenunfallen und besonderen
Vorkommnissen in Anlagen der Bundesrepublik
Deutschland sowie aus dem Fall-out von Kernwaffen-
versuchen in der Atmosphare und dem Unfall im
Kernkraftwerk Tschernobyl vom 25. April 1986.

Die Strahlenexposition der Bevolkerung der Bundes-
republik Deutschland im Jahre 1989 ist in der Ta-
belle 1 nach den verschiedenen Strahlenquellen auf-
geschlisselt. Die effektive Dosis aus natlirlichen
Strahlenquellen, die im Gegensatz zur genetisch si-

gnifikanten Dosis auch die Strahlenexposition ande-
rer Organe und damit auch der Lunge durch Radon
berucksichtigt (s. Abschnitt II), betragt im Mittel
2,4 mSv mit einer mittleren Schwankung von ca.
1 mSv. Die durch die Anwendung radioaktiver Stoffe
und ionisierender Strahlen in der Medizin hervorge-
rufene effektive Dosis von 1,5 mSv ist mit einer
Schwankungsbreite von ca. 50 % behaftet; auf diese
Schwankungsbreite wird im Kapitel II.2 néher einge-
gangen. Bei den iibrigen Beitrdgen zur zivilisatori-
schen Strahlenexposition liegen die tatsachlichen
Werte unter den angegebenen oberen Grenzen.

Als zusammenfassendes Ergebnis ist fiir das Jahr 1989
folgendes festzustellen:

— Der Unfall im Kernkraftwerk Tschernobyl hat die
Umweltradioaktivitdt in der Bundesrepublik
Deutschland verandert. Die dadurch bedingte
Strahlenexposition der Bevélkerung ging 1989 auf
ca. 1 bis 2% der natiirlichen Strahlenexposition
(2,4 mSv) zurick. Stidlich der Donau kann die Do-
sis, je nach ortlichen Gegebenheiten, in Einzelfal-
len bis zu einem Faktor 5 héher sein.

— Eine statistisch gesicherte Veranderung der Dosis
der Bevolkerung der Bundesrepublik Deutschland
aus den Ubrigen Beitragen ist gegeniiber den Vor-
jahren bei Berticksichtigung der Unsicherheiten,
mit denen die Hauptbeitrage zu dieser Dosis be-
haftet sind, nicht feststellbar.

— Die Strahlendosis durch die Radonkonzentratio-
nen in Wohnungen bedingt ca. 50 % der Strahlen-
dosis natirlichen Ursprungs.

— Der Beitrag der Strahlenexposition durch Kern-
kraftwerke und sonstige kerntechnische Anlagen
in der Bundesrepublik Deutschland zur effektiven
Dosis der Bevdlkerung blieb auch im Jahr 1989
unter 1% des Beitrages der zivilisatorischen Strah-
lenexposition. Die Jahresemissionen radioaktiver
Stoffe lagen bei allen kerntechnischen Anlagen
unterhalb, bei den meisten weit unterhalb der ge-
nehmigten Werte.

— Der grofite Beitrag der zivilisatorischen Strahlen-
exposition wird durch die Anwendung ionisierender
Strahlen in der Medizin, vor allem durch die Ront-
gendiagnostik, verursacht. Die Untersuchung des
Bundesgesundheitsamtes ,Strahlenbelastung der
Bevolkerung in der Bundesrepublik Deutschland
durch medizinische Maflnahmen, insbesondere in
der Rontgendiagnostik” zeigt zwar, daf sich wesent-
liche, die Strahlenbelastung beeinflussende Para-
meter (z. B. Zahl und Qualitdt der Untersuchungen,
Untersuchungsmethoden) verbessert haben. Die
daraus resultierende Verringerung der Dosis kann
jedoch rechnerisch nicht als exakter Zahlenwert
dargestellt werden, da die ermittelte Dosis eine sehr
grofie Schwankungsbreite in sich birgt.
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— Obwohl die Anzahl der beruflich strahlenexpo-
nierten Personen weiterhin zugenommen hat,
bleibt der Anteil der beruflichen Strahlenexposi-
tion am Beitrag der zivilisatorischen Strahlen-
exposition unter einem Prozent.

— Der Beitrag der Strahlenexposition durch die in den
vergangenen Jahrzehnten in der Atmosphére durch-
gefiihrten Kernwaffenversuche zur Dosis ist weiter-
hin ricklaufig. Im Jahr 1989 wurden keine Kernwaf-
fenversuche in der Atmosphére durchgefiihrt.

Il. Natiirliche und zivilisatorisch verdnderte natiirliche Strahlenexposition

Wiéhrend des Berichtszeitraumes wurden keine Er-
kenntnisse iiber eine wesentliche Anderung der
Strahlenexposition der Bevolkerung durch natiirliche
und zivilisatorisch veranderte Strahlenquellen be-
kannt. Auch die Einschéatzung der Strahlenexposition
durch Radon und dessen Zerfallsprodukte muf} nicht
korrigiert werden. Dies beruht auf zahlreichen weite-
ren Messungen der Radonkonzentration in Wohnun-
gen, die in Folge von Alarmmeldungen der Medien
(USA: ,jahrlich 20 000 Lungenkrebstote durch Ra-
don") von der beunruhigten Bevolkerung angefordert
wurden. Ab Oktober 1988 bis Ende 1989 gingen am
Institut fir Strahlenhygiene ca. 1 500 Anforderungen
zur Radonmessung aus allen Gebieten der Bundesre-
publik Deutschland ein (zahlreiche weitere Institutio-
nen begannen ebenfalls mit Radonmessungen; es lie-
gen aber keine Informationen iiber Mebfrequenzen
vor). Die Messungen wurden mit Aktivkohledosime-
tern durchgefiihrt, die in der Regel drei Tage expo-
niert und dann am Institut ausgewertet werden.

Ein Vergleich mit der fritheren Erhebung der Radon-
konzentration in Wohnungen in der Bundesrepublik
Deutschland ist nur bedingt méglich, da damals die
MeBstandorte statistisch reprasentativ ausgewahlt
wurden und die Messung mit Kernspurdetektoren er-
folgte, die mindestens drei Monate exponiert werden
mubBten.

lll. Zivilisatorische Strahlenexposition

1. Kerntechnische Anlagen

1.1 Zusammenfassung der Ergebnisse fiir
kerntechnische Anlagen

Die fiir das Jahr 1989 ermittelten Werte fiir die Ab-
gabe radioaktiver Stoffe in Abluft und Abwasser aus
kerntechnischen Anlagen zeigen, dafB die von den
zustdndigen Behorden festgelegten Hochstwerte fir
die jahrlichen Emissionen in allen Féllen eingehalten
wurden. Die tatsachlichen Jahresabgaben liegen im
allgemeinen deutlich unter den Genehmigungswer-
ten, wie beispielsweise fiir Kernkraftwerke der Ver-
gleich zwischen den Werten der Tabelle 2 und tbli-

Bis Ende 1989 konnten rund 600 MeBanforderungen
erledigt werden. Auf der Basis dieser Ergebnisse erhalt
man als arithmetischen Mittelwert iiber alle Wohn- und
Aufenthaltsraume (d. h. ausgenommen Keller) eine Ra-
donkonzentration von 67 Bgq/m3 (zum Vergleich: Der
Medianwert dieser Messungen liegt bei 30 Bq/m3). Da-
bei traten Einzelwerte bis 3 000 Bq/m? auf. Der Anteil
der Wohnungen, die iiber dem Wert von 250 Bq/m3, den
die Strahlenschutzkommission als Obergrenze des Nor-
malbereiches der Radonkonzentration bezeichnet, lie-
gen, betragt der jetzigen Erhebung nach rund 4 %. Dies
ist vermutlich aber auf die iiberproportionale Nachfrage
an Messungen in Gebieten mit bekannt erhohter Strah-
lenexposition (z. B. Fichtelgebirge, Eifel, Neuwieder
Becken) zurilickzufiihren.

Die Ergebnisse im Berichtszeitraum zeigen, dafl zum
einen der bisherige Mittelwert von 50 Bq/m3 Radon
nicht korrigiert werden muB, dafl aber zum anderen
die Schwankungsbreite der Radonkonzentration gro-
Ber ist als bisher angenommen.

Die in ausgewédhlten Wohnungen durchgefiihrten Sa-
nierungsmaBnahmen wurden fortgesetzt. Erste Er-
gebnisse zeigen, daBl die Radonkonzentration durch
bauliche MaBnahmen auf ein Drittel des Ausgangs-
wertes gesenkt werden konnte.

chen Genehmigungswerten von ca. 101% Becquerel fiir
Edelgase, ca. 3-1010 Bq fiir Aerosole und ca. 10'° Bq
fir Iod 131 zeigt.

Die fiir 1989 aus den Jahresabgaben nach der ,Allge-
meinen Verwaltungsvorschrift zu § 45 Strahlen-
schutzverordnung: Ermittlung der Strahlenexposition
durch die Ableitung radioaktiver Stoffe aus kerntech-
nischen Anlagen oder Einrichtungen® ermittelten
Werte der Strahlenexposition liegen im Bereich der
entsprechenden Werte des Vorjahres. Die oberen
Werte der Strahlenexposition fiir Einzelpersonen
durch Emissionen radioaktiver Stoffe aus kerntechni-
schen Anlagen haben die in der Strahlenschutzver-
ordnung festgelegten Dosisgrenzwerte nicht iber-
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schritten und betragen bei der effektiven Dosis und
bei den einzelnen Organdosen weniger als 10 % des
jeweiligen Dosisgrenzwertes; damit sind die oberen
Werte der Strahlenexposition durch Ableitungen ra-
dioaktiver Stoffe aus kerntechnischen Anlagen deut-
lich kleiner als die Schwankungsbreite der natrli-
chen Strahlenexposition in der Bundesrepublik
Deutschland.

Die Summierung aller Beitrage von kerntechnischen
Anlagen in der Bundesrepublik Deutschland sowie im
angrenzenden Ausland zur Strahlenexposition der
Bevolkerung der Bundesrepublik Deutschland fiihrte
auch 1989 zu deutlich weniger als 10 pSv pro Jahr
mittlerer effektiver Dosis (Tabelle 1).

1.2 Jahresabgaben radioaktiver Stoffe aus
kerntechnischen Anlagen

Die Abgaben radioaktiver Stoffe mit Abluft und Ab-
wasser aus kerntechnischen Einrichtungen werden
nach der ,Richtlinie zur Emissions- und Immissions-
iberwachung kerntechnischer Anlagen” von den Be-
treibern der einzelnen Anlagen ermittelt und an die
zustandigen Aufsichtsbehérden berichtet. Einzelhei-
ten uber Umfang der Messungen, MefBverfahren, Pro-
benahme, Instrumentierung und Dokumentation der
MeBergebnisse sind in Regeln des Kerntechnischen
Ausschusses festgelegt. Die von den Betreibern der
Anlagen vorzunehmenden Messungen werden durch
Kontrollmessungen behérdlich beauftragter Sachver-
standiger entsprechend der Richtlinie iiber die ,Kon-
trolle der Eigeniberwachung radioaktiver Emissio-
nen aus Kernkraftwerken” tberprift.

Die fiir 1989 ermittelten Jahresabgaben radioaktiver
Stoffe in Abluft und Abwasser von Kernkraftwerken
sind in den Tabellen 2 und 3 angegeben und nach
Nuklidgruppen aufgeschliisselt. Sie liegen in der Gré-
Benordnung der Abgaben der Vorjahre und unter-
schreiten im allgemeinen deutlich die entsprechen-
den Genehmigungswerte. In Tabelle 4 sind die Daten
tiber die Ableitung radioaktiver Stoffe mit Abluft und
Abwasser aus den Kernforschungszentren Karlsruhe
und Julich im Jahr 1989 zusammengefafit. Die Ablei-
tungen radioaktiver Stoffe aus den tubrigen For-
schungsreaktoren im Bundesgebiet betragen im Mit-
tel nur einige Prozent der Ableitungen von Kernkraft-
werken. Tabelle 5 enthélt Angaben iiber die Ablei-
tung radioaktiver Stoffe in Abluft und Abwasser aus
kernbrennstoffverarbeitenden Betrieben.

Im benachbarten Ausland waren Ende 1989 in Grenz-
nihe, d. h. bis zu einer Entfernung von 30 km zur
deutschen Grenze, die in Tabelle 6 aufgefiihrten
kerntechnischen Anlagen in Betrieb. Das Kernkraft-
werk Miihleberg wurde trotz der groferen Entfernung
zur deutschen Grenze mitbericksichtigt, weil es im
Finzugsgebiet des Rheins liegt. Uber die Jahresemis-
sionen kerntechnischer Anlagen in EG-Landern be-
richtet die Kommission der Europaischen Gemein-
schaften. Die Jahresabgaben der schweizerischen An-
lagen werden in den jahrlichen Berichten der Eidge-
néssischen Kommission zur Uberwachung der Radio-
aktivitdt veroffentlicht.

1.3 Berechnete obere Werte der Strahlenexposition
in der Umgebung kerntechnischer Anlagen

Aus den Ergebnissen der Emissionsiiberwachung
wird die Strahlenexposition der Bevélkerung in der
Umgebung der kerntechnischen Anlagen nach demin
der ,Allgemeinen Verwaltungsvorschrift zu § 45
Strahlenschutzverordnung: Ermittlung der Strahlen-
exposition durch die Ableitung radioaktiver Stoffe aus
kerntechnischen Anlagen oder Einrichtungen” fest-
gelegten Verfahren ermittelt.

Die fir Einzelpersonen angegebenen Expositions-
werte stellen obere Werte dar, da sie unter der An-
nahme eines stdndigen Aufenthaltes am Ort der gro8-
ten Strahlenexposition von aufien sowie unter der An-
nahme berechnet wurden, daB die gesamte Nahrung
an der unginstigsten Einwirkungsstelle erzeugt wird.
Weiterhin werden ungiinstige Verzehrsgewohnhei-
ten unterstellt.

Die Ergebnisse der Berechnung der Strahlenexposi-
tion der Bevoélkerung im Jahr 1989 in der Umgebung
von Kernkraftwerken durch die Abgabe radioaktiver
Stoffe mit der Abluft enthéalt Tabelle 7. Angegeben ist
die effektive Dosis fiir Erwachsene sowie die Schild-
drisendosis fir Kleinkinder iiber samtliche relevan-
ten Expositionspfade: Gammastrahlung aus der Ab-
luftfahne (Gammasubmersion), Gammastrahlung am
Boden abgelagerter radioaktiver Stoffe, Inhalation
und Ingestion. Dabei wurde die seit der Inbetrieb-
nahme emittierte Aktivitat der langlebigen Aerosole
und ihre Akkumulierung im Boden beriicksichtigt.
Tabelle 7 zeigt wie im Vorjahr als grofiten Wert der
effektiven Dosis fiir Erwachsene 4 uSv beim Kern-
kraftwerk Wiirgassen, der den Grenzwert der Strah-
lenschutzverordnung von 300 uSv um den Faktor 75
unterschreitet. Fiir die Schilddriisendosis eines Klein-
kindes ergeben die Rechnungen als grofiten Wert
15 uSv, ebenfalls beim Kernkraftwerk Wiirgassen, der
einem Sechzigstel des Dosisgrenzwertes fir die
Schilddrise entspricht.

In Tabelle 8 sind die aus den Abgaben radioaktiver
Stoffe mit Abwasser aus Kernkraftwerken resultieren-
den oberen Werte der effektiven Dosis von Einzelper-
sonen zusammengestellt; hierbei wurden ebenfalls
ungunstige Verzehrs- und Lebensgewohnheiten an-
genommen, insbesondere ein hoher Konsum an Fluf3-
fisch, der in der Kihlwasserfahne gefangen wird. Der
groBte Wert der effektiven Dosis betragt 0,5 pSv beim
Kernkraftwerk Emsland. Im Vorjahr lag er bei 0,4 pSv
beim Kernkraftwerk Gundremmingen. Unterschiede
zum Vorjahr sind durch Anderungen in den Emissio-
nen und in den Vorfluterabfliissen bedingt.

Die in Tabelle 9 angegebenen Werte fiir die entspre-
chenden Strahlenexpositionen durch die Abgabe ra-
dioaktiver Stoffe mit der Abluft aus Kernforschungs-
zentren stammen aus den Jahresberichten und aus
zusétzlichen Angaben der Strahlenschutzabteilungen
der Kernforschungszentren Karlsruhe und Julich. Die
Tabelle weist fiir die effektive Dosis eines Erwachse-
nen tber samtliche relevanten Expositionspfade als
groBten Wert an der ungiinstigsten Einwirkungsstelle
bei der Kernforschungsanlage Julich fur 1989 einen
Wert von 8,9 uSv auf; im Vorjahr hatte sich ein grofiter
Wert von 4,5 pSv beim Kernforschungszentrum Karls-
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ruhe ergeben. Als groBten Wert fiir die Schilddriisen-
dosis eines Kleinkindes ergaben die Berechnungen
fur 1989 beim Kernforschungszentrum Karlsruhe an
der ungiinstigsten Einwirkungsstelle 64 uSv. Im Vor-
jahr lag der entsprechende Wert bei 114 puSv.

Fir die Strahlenexposition iber das Abwasser aus
Kernforschungszentren ergibt die Abschédtzung auf-
grund von MeBwerten, die bei radiodkologischen Un-
tersuchungen gewonnen wurden, einen oberen Wert
von 20 uSv pro Jahr.

Fur die kernbrennstoffverarbeitenden Betriebe in Ha-
nau, Karlstein, Lingen und Gronau sind in Tabelle 10
die fir die ungunstigste Einwirkungsstelle berechne-
ten oberen Werte der effektiven Dosis eines Erwach-
senen und der Lungendosis eines Kleinkindes durch
Emission von Alphastrahlern in der Abluft angege-
ben. Der hochste Wert der effektiven Dosis eines Er-
wachsenen betrdgt 2 pSv, der Lungendosis eines
Kleinkindes 15 uSv; im Vorjahr hatten die entspre-
chenden Werte bei 1 bzw. 8 uSv gelegen.

Die durch die Abgaben von Alphastrahlern mit dem
Abwasser bedingten Werte der effektiven Dosis Er-
wachsener sind in Tabelle 11 aufgefiihrt. Sie liegen
mit maximal 0,6 uSv fiir die Siemens AG, Betriebsteil
Uran-Verarbeitung in Hanau geringfiigig iiber den
Werten des Vorjahres (0,4 uSv).

Die Berechnungen nach der Allgemeinen Verwal-
tungsvorschrift zu § 45 Strahlenschutzverordnung zur
Strahlenexposition der Bevolkerung durch den Be-
trieb kerntechnischer Anlagen in Nachbarlandern
(Tabelle 6) ergeben 1989 auf Bundesgebiet an den
ungiinstigsten Einwirkungsstellen fur die effektive
Dosis obere Werte im Bereich von 1 uSv pro Jahr. Fur
die Schilddriisendosis von Kleinkindern iiber den
Weide-Kuh-Milch-Pfad ergibt sich rechnerisch ein
oberer Wert von ca. 20 uSv pro Jahr. Bei den im Rah-
men der Umgebungsitberwachung durchgefihrten
Messungen des Radioiodgehaltes von Milchproben
aus grenznahen Weidegebieten wurde im Berichts-
zeitraum Iod 131 in Milch nicht nachgewiesen.

2. Anwendung radioaktiver Stoffe und
ionisierender Strahlen in der Medizin

Die zivilisatorische Strahlenexposition der Bevolke-
rung durch die medizinische Anwendung radioakti-
ver Stoffe und ionisierender Strahlen betrug im Jahr
1989 im Mittel ca. 1,5 mSv (effektive Dosis).

Der groBte Anteil an der zivilisatorischen Strahlenex-
position der Bevolkerung resultiert aus der medizini-
schen Rontgendiagnostik.

Der in Tabelle 1 angegebene Zahlenwert fur die mitt-
lere effektive Dosis beruht auf groben Schatzungen,
die durch reprasentative Erhebungen iiber die Hau-
figkeit der wichtigsten rontgendiagnostischen Unter-
suchungen und der dabei benoétigten Dosen ersetzt
werden sollten.

Einerseits zeichnet sich bei manchen Rontgenunter-
suchungen ein riicklaufiger Trend ab. Ursache hierfur
sind sowohl eine strengere Indikationsstellung von
seiten der Arzte aufgrund eines gestiegenen Strahlen-
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schutzbewuBtseins als auch eingefiihrte alternative
Untersuchungsverfahren, insbesondere Sonographie
und Endoskopie. Andererseits gibt es eine Zunahme
moderner, dosisintensiver Untersuchungsverfahren,
wie Computertomographie und digitale Subtraktions-
angiographie. Trotzdem kann ein Rickgang der
Strahlenexposition des einzelnen untersuchten Pa-
tienten angenommen werden, der auf die Einfithrung
dosissparender Untersuchungstechniken, z. B. durch
den Einsatz von empfindlicheren Réntgenbildverstar-
kern, Belichtungsautomatiken und verbesserten Film-
Foliensystemen, zuriickzufiihren ist.

Auch die gesetzlichen Vorschriften (Réntgenverord-
nung und Strahlenschutzverordnung) durften sich auf
die Strahlenexposition des einzelnen und der Gesamt-
heit positiv auswirken. Die neue Réntgenverordnung
vom 8.Januar 1987 beinhaltet zahlreiche weitere
MaBnahmen zur Verbesserung des Strahlenschutzes
in der Rontgendiagnostik, die durch entsprechende
Richtlinien konkretisiert sind. Dadurch sind von ge-
setzgeberischer Seite die Voraussetzungen zur Ver-
besserung der arztlichen Fachkunde und der Kennt-
nisse des medizinischen Hilfspersonals im Strahlen-
schutz geschaffen und in der Folge Verbesserungen
der Untersuchungsverfahren bzw. Untersuchungs-
techniken mit angeregt. Dariiber hinaus sind weitere
Vorschriften iiber Sachverstandigenprufungen, uber
technische Standards von Rontgeneinrichtungen und
tber qualitdtssichernde MaBnahmen erlassen wor-
den. Auch das vom Deutschen Bundestag geforderte
.Rontgennachweisheft” ist eingefithrt worden, um so
Wiederholungsuntersuchungen auf das notwendige
MaB zu begrenzen.

Die Nuklearmedizin liefert aufgrund der niedrigeren
Anwendungsfrequenzen einen wesentlich niedrige-
ren Beitrag zur Strahlenexposition der Bevélkerung.
Er ist etwa ein Zehntel des Beitrages durch die Rént-
gendiagnostik.

Bei der Wertung der Strahlenexposition durch medizi-
nische MaBnahmen ist jedoch zu beriicksichtigen, da
daraus ein Strahlenrisiko fiir den einzelnen resultiert,
welches bei gewissenhafter Indikationsstellung ge-
geniiber dem Nutzen fiir seine Gesundheitin den Hin-
tergrund tritt.

3. Anwendung radioaktiver Stoffe und
ionisierender Strahlen in Forschung,
Technik und Haushalt

3.1 Industrieerzeugnisse und technische
Strahlenquelien

Bestimmte Industrieerzeugnisse, wie z.B. wissen-
schaftliche Instrumente, elekironische Bauteile,
Leuchtstoffrohren, Rauch- und Feuermelder, kerami-
sche Gegenstande u. a., enthalten radioaktive Stoffe
verschiedener Art und Aktivitdt. Der Umgang mit die-
sen Erzeugnissen wird durch ein differenziertes An-
zeige- und Genehmigungssystem geregelt, bei dem
auch ein genehmigungsfreier Umgang z. B. durch
Bauartzulassung moglich ist. Die Einhaltung der Vor-
schriften der Strahlenschutzverordnung gewahrlei-
stet, daB der Umgang mit diesen radioaktiven Indu-
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strieerzeugnissen einschliefilich Antistatika, kerami-
schen Gegenstanden und Zahnmassen weniger als
10 pSv pro Jahr zur effektiven Dosis der Bevélkerung
beitragt.

Bei einigen technischen Prozessen werden radioak-
tive Stoffe zur Messung und Steuerung (z. B. Fill-
stand-, Dicke- und Dichtemessung} oder zur Quali-
tatskonirolle bei der zerstérungsfreien Materialpri-
fung eingeseizt. Der Umgang mit diesen technischen
Strahlenquellen unterliegt, falls das Gerét selbst keine
Bauarizulassung besitzt, der Genehmigungspflicht;
die damit verbundenen Auflagen garantieren, daf3
auch der hieraus resultierende Beitrag zur mittleren
Strahlenexposition der Bevolkerung niedriger als
10 puSv pro Jahr ist.

3.2 Storstrahler

Storstrahler sind Gerate oder Einrichtungen, die Ront-
genstrahlen erzeugen, ohne dabB sie zu diesem Zweck
betrieben werden (z. B. Elektronenmikroskope und
Hochspannungsgleichrichter); sie unterliegen einer
grundsétzlichen Genehmigungspflicht, sofern eine
Bauartzulassung nicht vorliegt. Zu den Storstrahlern
gehoren auch Kathodenstrahlréhren in Bildschirmge-
raten.

Der Beitrag von Stdrstrahlern zur Strahlenexposition
der Bevolkerung wird mit einer effektiven Dosis von
weniger als 10 uSv pro Jahr abgeschatzt.

4. Berufliche Tatigkeit

Alle beruflich strahlenexponierten Personen, bei de-
nen die Moglichkeit einer erhohten Strahlenexposi-
tion von auBen besteht, werden mit Personendosime-
tern iiberwacht, die von den fiinf nach Landesrecht
zustandigen amtlichen Personendosismefstellen aus-
gegeben und ausgewertet werden. Die Zahl der iber-
wachten Personen betrug (gerundet) im Berichtsjahr
306 000, davon im Bereich Medizin 203 000. Abbil-
dung 1 zeigt den Verlauf seit 1981.

Die nachstehenden Dosisangaben beziehen sich auf
Photonenstrahlen, da diese in nahezu allen Kontroll-
bereichen die Dosis bestimmen. Dosisbeitrage durch
Neutronen- und Betastrahlen sind nurin wenigen Fal-
len von Bedeutung. Die mittlere Jahres-Personendosis
aller Uberwachten betrug 0,33 mSv. Bei der Beurtei-
lung dieses Mittelwertes ist jedoch zu beachten, daf}
bei ca. 85% aller Uberwachten wéhrend des ganzen
Jahres die untere MeBbereichsgrenze des Personen-
dosimeters von 0,2 mSv nicht iberschritten wird. In
diesen Fallen stellen die Mefstellen einen Personen-
dosiswert Null fest, was im Bereich Medizin auf etwa
90 %, in nichtmedizinischen Bereichen auf etwa 70%
der Uberwachten zutrifft. Bei den verbleibenden Per-
sonen ergibt sich eine ausgepragte Haufigkeit kleiner
Dosiswerte. Bildet man einen Mittelwert nur fir die
Uberwachten mit von Null verschiedenen Jahres-Per-
sonendosiswerten, so ergibt sich eine mittlere Jahres-
Personendosis von 2,1 mSv.

Die Summe der Jahresdosiswerte aller Uberwachten
(Kollektivdosis) betrug im Berichtsjahr 101 Personen-
Sv. Die Beitrdge typischer Tatigkeitszweige zur Kol-
lektivdosis zeigt Abbildung 2. Die auffallende Verrin-
gerung der Kollektivdosis ab 1984 wird iberwiegend
auf die Beendigung besonderer Umrlstungs- und
PriffungsmaBnahmen (im Zeitraum 1979 bis 1983) in
Kernkraftwerken sowie auf eine weitere Optimierung
des Strahlenschutzes zuriickgefiithrt. Das Verhaltnis
der Kollektivdosis derin Kernkraftwerken tatigen Per-
sonen und der in diesen Anlagen erzeugten elekitri-
schen Energie gibt Tabelle 12 wieder.

Personen, bei denen aufgrund ihres Umgangs mit of-
fenen radioakiiven Stoffen eine Inkorporation nicht
ausgeschlossen werden kann, werden durch Messun-
gen im Ganzkérperzahler oder durch Untersuchun-
gen der Ausscheidungen tiberwacht. Die Zahl dieser
Personen betrug weniger als 10 % der mit Personen-
dosimetern iiberwachten Personen. Bei weniger als
1% dieses Personenkreises wurde eine Inkorporation
von mehr als 5% des Grenzwertes der zuldssigen Jah-
resaktivitatszufuhr festgestellt. Der Beitrag der Strah-
lenexposition durch inkorporierte radioaktive Stoffe
zur gesamten beruflichen Strahlenexposition war da-
her vergleichsweise gering.

5. Besondere Vorkommnisse

Eine Ubersicht iiber besondere Vorkommnisse beim
Umgang mit radioaktiven Stoffen und Betrieb von
Beschleunigern im Jahr 1989, die dem Bundesministe-
rium fir Umwelt, Naturschutz und Reaktorsicherheit
von den zustdndigen Landesbehdrden gemeldet wor-
den sind, enthalt Tabelle 13. Die Vorkommnisse im
Zusammenhang mit Ionisationsrauchmeldern sind ge-
sondert zusammengestellt (Tabelle 14). Diese Zusam-
menstellungen sollen dazu dienen, mogliche Fehler-
quellen beim Umgang mit radioaktiven Stoffen oder
ionisierender Strahlung bekanntzumachen und da-
durch die Strahlenschutzverantwortlichen, die Strah-
lenschutzbeauftragten, die beruflich mit ionisieren-
den Strahlen bzw. radioaktiven Stoffen Umgehenden
und die vor Ort tatigen Aufsichtsbehorden fir ihren
Bereich in die Lage zu versetzen, vergleichbare Vor-
kommnisse zu vermeiden.

6. Fall-out von Kernwaffenversuchen

1989 wurden 27 unterirdische Kernwaffenversuche
durchgefiihrt. Aus diesen unterirdischen Versuchen
resultiert keine zusatzliche Strahlenexposition des
Menschen in der Bundesrepublik Deutschland.

Der allgemeine Pegel der Umweltradioaktivitat durch
die fritheren Kernwaffenversuche in der Atmosphdre
ist in den letzten 20 Jahren stdndig zuriickgegangen.
Die langlebigen Fall-out-Radionuklide sind im
menschlichen Kérper aber noch immer nachweisbar.
Ihr Beitrag an der gesamten Strahlenexposition des
Menschen ist gering (weniger als 0,25 %).



Drucksache 12/69

Deutscher Bundestag — 12. Wahlperiode

IV. Strahlenexposition durch den Unfall im Kernkraftwerk Tschernobyl

In der Nacht vom 25. zum 26. April 1986 ereignete sich
in Block 4 des Kernkraftwerks Tschernobyl in der
Ukraine/UdSSR ein Unfall, in dessen Folge eine gro-
Bere Menge radioaktiver Stoffe in die Atmosphére
freigesetzt wurde. Diese Stoffe wurden auf dem Weg
der atmosphérischen Verfrachtung iiber groBie Teile
Europas verteilt. Bedingt durch regional differierende
Wettersituationen traten stark unterschiedliche Akti-
vitatskonzentrationen in der Luft sowie durch Ablage-
rung in anderen Umweltbereichen und den Lebens-
mitteln auf.

Das infolge des Reaktorunfalls deponierte Caesium
134 und Caesium 137 verursachte 1989 in der Bundes-
republik Deutschland eine externe Strahlenexpo-
sition, die im Mittel zu einer effektiven Dosis von
0,02 mSv fithrte (Tabelle 1). Diese Dosis schwankt re-
gional abhéngig von etwa 0,01 mSv/a bis 0,2 mSv/a
bei Erwachsenen, bei Kleinkindern kann sie wegen
der geringeren Organabschirmung und der kleineren
Distanz des Kérpers zum Boden bis zu 0,3 mSv/a be-
tragen.

Die mittlere monatliche Caesiumzufuhr iiber Grund-
nahrungsmittel ging 1989 auf unter 100 Bq pro Monat
zuriick. In speziellen Lebensmitteln (Wildfleisch,
Waldpilze) aus eng begrenzten Gebieten sind auch
1989 teilweise hohere Caesiumwerte aufgetreten; be-
sondere Erndhrungsweisen koénnen daher Abwei-
chungen von den durchschnittlichen Zufuhrwerten
bedingen.

V. Strahlendosis und Strahlenwirkung

Seit dem Reaktorunfall in Tschernobyl wird von einer
Reihe von GanzkoérpermeBeinrichtungen in der Bun-
desrepublik Deutschland in verschiedenen Gebie-
ten der zeitliche Verlauf des Caesium 134- und
Caesium 137-Gehaltes im Menschen verfolgt. Uber
die Ergebnisse wurde regelméaBig in Vierteljahresbe-
richten des Bundesministers fur Umwelt, Naturschutz
und Reaktorsicherheit iber Umweltradioaktivitat und
Strahlenbelastung berichtet. Im Verlauf des Jahres
1989 sind die spezifischen Kérperaktivitaten bei allen
Personengruppen auf ca. 15% des Maximalwertes,
der um die Jahresmitte 1987 auftrat, zuriickgegangen.
Fur einige Personengruppen, wie Kinder oder Er-
wachsene aus Norddeutschland, sind unter Standard-
meBbedingungen die Nachweisgrenzen erreicht wor-
den. Die aus der Inkorporation von Caesium 134 und
Caesium 137, einschlieBlich des Beitrages der durch
den Reaktorunfall bedingten Zufuhr von Stron-
tium 90, berechnete mittlere jahrliche effektive Dosis
betragt 0,01 mSv. Gegeniiber dem Jahr 1988 haben
die Dosen weiter abgenommen, regionale Unter-
schiede haben sich weiter abgeschwacht.

Die mittlere effektive Dosis der Bevolkerung der Bun-
desrepublik Deutschland durch den Reaktorunfall hat
1989 im bundesweiten Mittel ca. 1 bis 2% der durch-
schnittlichen natiirlichen Strahlenexposition von
2,4 mSv pro Jahr betragen. Mit einer leicht abneh-
menden Tendenz der Strahlenexposition infolge des
radioaktiven Zerfalls des Caesiums und dessen Trans-
portes in tiefere Bodenschichten ist auch weiterhin zu
rechnen.

(Quelle: Veroffentlichungen der Strahlenschutzkommission, Band 14)

1. Strahlendosis und ihre Einheiten

Beim radioaktiven Zerfall von instabilen Nukliden
werden energiereiche Teilchen emittiert. Bei Radio-
nukliden, die aus kerntechnischen Anlagen freige-
setzt werden, sind dies vor allem Alpha- und Beta-
Teilchen sowie die Photonen der Gamma-Strahlung.
Durch Photoeffekt, Comptoneffekt und Paarbildung
erzeugen Photonen im bestrahlten Material energie-
reiche Elektronen und Positronen. Beim Durchgang
der elektrisch geladenen Teilchen (Alpha- und Beta-
Teilchen, Elektronen und Positronen) durch Materie
wird die kinetische Energie der Teilchen diskonti-
nuierlich in vielen Teilbetradgen auf die Materie tber-
tragen. Es kommt dabei zur Ionisation und Anregung
von Atomen und Molekiilen und als deren Folge zur
Radikalbildung. Die Dichte dieser Ionisations- und
Anregungsereignisse langs der Teilchenbahn héngt
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von Strahlenart und Strahlenenergie ab. Man unter-
scheidet daher locker ionisierende Strahlungen (z. B.
Beta- und Gamma-Strahlung) und dicht ionisierende
Strahlung (z. B. Alpha-Teilchen). Die in Wasser als
Referenzmaterial langs eines kurzen Teilstiicks der
Teilchenbahn durch Ionisation und Anregung auf die
Materie ubertragene Energie, dividiert durch die
Lange dieses Wegstiickes, wird als linearer Energie-
transfer (LET) bezeichnet.

Da Ionisations- und Anregungsprozesse zu molekula-
ren Veranderungen fithren, die den Ausgangspunkt
fir die Entwicklung biologischer Strahlenwirkungen
bilden, bezieht sich der fiir ionisierende Strahlungen
geltende Dosisbegriff auf die Energiedeposition in
Materie durch Ionisation und Anregung. Die Energie-
dosis ist definiert als die in einem kleinen Volumen-
element auf die Materie iibertragene Energie, divi-
diert durch die Masse in diesem Volumenelement. Die
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verwendete Dosiseinheit ist das Gray (Gy), es ent-
spricht einer Energieabsorption von einem Joule pro
Kilogramm, z. B. einem Kilogramm Gewebe. Friiher
wurde fiir die Energiedosis das Rad (rd) als Dosisein-
heit benutzt; 1 Gy ist gleich 100 rd. Zur quantitativen
Dosisangabe bei strahlenbiologischen Dosiswir-
kungsbeziehungen dient die Energiedosis.

Schon relativ frithzeitig wurde allerdings erkannt, dall
das Ausmab einer biologischen Strahlenwirkung nicht
allein von der Energiedosis abhangt. Beim Vergleich
verschiedener Strahlenarten miteinander zeigte sich,
daB ionisierende Strahlen mit hohem LET (dicht ioni-
sierende Strahlen, z. B. Alpha-Teilchen) wesentlich
wirksamer sein konnen als ionisierende Strahlen mit
niedrigem LET (locker ionisierende Strahlen, z.B.
Beta- und Gamma-Strahlung) bei gleicher Energiedo-
sis. Dies gilt fir die einzelnen biologischen Effekte in
unterschiedlichem MaBe. Fir die Abschatzung von
Strahlenrisiken, fiir Grenzwertfestlegungen und fir
Strahlenschutzmessungen erschien es daher notwen-
dig, neben der Energiedosis auch die Strahlenquali-
tat, d. h. die Strahlenart und -energie, zu berticksich-
tigen. Der lineare Energietransfer gilt vereinbarungs-
gemah als physikalische KenngréBe der Strahlenqua-
litat. Er kennzeichnet die vom Dosisbegriff nicht er-
faBte Konzentration der auf die Materie tibertragenen
Energie langs der Teilchenbahnen.

Aus diesen Griinden ist neben der Energiedosis D die
Aquivalentdosis H fiir Strahlenschutzzwecke einge-
fiithrt worden. Die Aquivalentdosis ergibt sich aus der
gemessenen oder berechneten Energiedosis durch
Multiplikation mit einem von der Strahlenqualitat ab-
hangigen Bewertungsfaktor Q.

H=Q-D.

Der Bewertungsfakor Q beriicksichtigt die Unter-
schiede des biologischen Risikos bei den verschiede-
nen Strahlenqualitaten.

Zur Festlegung der Bewertungsfaktoren fir die ein-
zelnen Strahlenqualitaten sind experimentelle biolo-
gische Daten und klinische Erfahrungen zusammen-
gefaBt beurteilt worden. Um einen exakten Vergleich
der biologischen Wirkungen bei verschiedenen Strah-
lenqualitdaten vorzunehmen, wird zunéchst die rela-
tive biologische Wirksamkeit (RBW) bestimmt. Die
RBW ist definiert als der Quotient aus der Energiedo-
sis einer Referenzstrahlung (Dgef) und der Energiedo-
sis der zu untersuchenden Strahlenqualitdt (Drest),
wobei in den Quotienten diejenigen Strahlendosen
eingesetzt werden, die das gleiche AusmaQ der unter-
suchten biologischen Wirkung herbeifiihren.

D,

RBW = %:Sft (bei gleicher biologischer Wirkung)

Die Untersuchung der relativen biologischen Wirk-
samkeit hat ergeben, daf die resultierenden RBW-
Werte nicht nur von der Strahlenqualitat abhangig
sind, sondern auch von dem gemessenen biologischen
Endpunkt (z. B. Zelltod, Tumorbildung usw.), sowie
von der Strahlendosis und anderen Faktoren. Ein bio-
logisch exakt gemessener RBW-Wert gilt daher nur
fiir sehr gut definierte experimentelle Bedingungen.
Unter verschiedenen Bedingungen kénnen bei gege-

bener Strahlenqualitdt auch unterschiedliche RBW-
Werte resultieren.

Fir den praktischen Strahlenschutz sind aus diesen
Griunden die gemessenen RBW-Werte nicht unmittel-
bar verwendbar, sondern man hat auf der Grundlage
der experimentellen RBW-Werte fir die einzelnen
Strahlenqualitaten Bewertungsfaktoren Q zur Ermitt-
lung der Aquivalentdosis festgelegt. Sie beziehen sich
ebenso wie die RBW-Werte auf harte Rontgenstrah-
lung als Referenzstrahlung. Die Zahlenwerte der Be-
wertungsfaktoren orientieren sich aus Sicherheits-
grinden am oberen Wertebereich der experimentell
erhaltenen RBW-Werte fiir die jeweilige Strahlenqua-
litat. Nach der Strahlenschutzverordnung gilt fir die
Berechnung der Aquivalentdosis der in Anlage XIV
der Verordnung angegebene LET-abhdngige Bewer-
tungsfaktor Q(L), der je nach Strahlenqualitat Werte
zwischen 1 und 20 besitzt. Ist das LET-Spektrum nicht
genau bekannt, so darf ndherungsweise der Bewer-
tungsfaktor 1 fiir Beta- und Gamma-Strahlung, der
Bewertungsfaktor 10 fiir Neutronen und der Bewer-
tungsfaktor 20 fir Alpha-Teilchen verwendet wer-
den.

Die Einheit fir die Aquivalentdosis ist heute das Sie-
vert (Sv), frither wurde die Aquivalentdosis in Rem
(rem) angegeben. Es gilt 1 Sv = 100 rem. Beispiel:
D = 0,1 mGy; Q = 20; H = 2 mSv.

2. Externe und interne Bestrahlung

Bei einer Bestrahlung von auBlen {(die Strahlenquelle
befindet sich auBerhalb des Organismus, externe Be-
strahlung) ist die Eindringtiefe der verschiedenen
Strahlenqualitaten in das menschliche Gewebe sehr
unterschiedlich. Gamma-Strahlung hat wie Réntgen-
Strahlung die Fahigkeit, den gesamten Korper zu
durchdringen und ihn mit geschwachter Intensitat
wieder zu verlassen, wahrend Alpha- und Beta-Teil-
chen relativ zu den Kérperdimensionen nur eine ge-
ringe Eindringtiefe besitzen. Bei Alpha-Strahlung ist
die Eindringtiefe so gering, daB nur die dulere Zell-
schicht der Haut betroffen ist. Die Keimschicht der
Haut (stratum germativum), in der die Zellerneuerung
stattfindet, liegt bei auBerer Alpha-Bestrahlung be-
reits auBerhalb der Reichweite der Alpha-Teilchen.
Bei Beta-Strahlung liegt die Eindringtiefe im Gewebe
im Bereich von einigen Millimetern, so daB es bei
einer Bestrahlung von auBen bei relativ hohen Strah-
lendosen beispielsweise zu Hautschdden und Sché-
den der Augenlinse, aber nicht zu Schaden in tiefer
gelegenen Geweben kommen kann. Bei niedrigen
Strahlendosen ist die Bestrahlung durch Alpha- und
Beta-Strahlung von auBen fiir das Strahlenrisiko ohne
Bedeutung.

Radionuklide, bei deren Zerfall Alpha- bzw. Beta-
Strahlung entsteht, sind jedoch dann fiir das Strahlen-
risiko relevant, wenn sie mit der Nahrung, dem Trink-
wasser oder durch Atmung dem Korper zugefiihrt
werden und die Bestrahlung von innen erfolgt. Zur
Bestimmung der Strahlendosis ist es bei einer Inkor-
poration der radioaktiven Stoffe notwendig, die Ver-
teilung der Radionuklide und ihre Verweildauer im
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Organismus und in einzelnen Organen sowie Gewe-
ben genau zu kennen. Die Biokinetik, die sich vor
allem aus dem Stoffwechselverhalten und anderen
biologischen Vorgéngen ergibt, muf} bei der Dosisab-
schatzung fiir die Strahlenexposition von innen be-
riicksichtigt werden. Neben zahlreichen, u. a. alters-
abhdngigen biokinetischen Parametern gehen in die
Dosisermittlung die physikalischen Eigenschaften der
Strahlung und die physikalischen Halbwertszeiten
der Radionuklide ein.

Radionuklide mit einer langen physikalischen Halb-
wertszeit und einer zusétzlich langen Verweildauer
(lange biologische Halbwertszeit) im Organismus tra-
. gen nach einer Inkorporation iiber eine entsprechend
lange Zeit zur Strahlendosis bei. Daher wird bei der
Berechnung der Strahlendosis nach Inkorporation
derartiger Radionuklide die 50-Jahre-Folgedosis
(70-Jahre-Folgedosis bei Kindern) ermittelt. Das be-
deutet, daf bei der Festlegung des Dosisfaktors die
Dosisleistung (Strahlendosis in einem Zeitintervall, di-
vidiert durch dieses Zeitintervall) iiber die auf die In-
korporation folgenden 50 Jahre (bzw. 70 Jahre) inte-
griert (aufsummiert) wird. Unter diesen Pramissen
sind Dosisfaktoren fiir die verschiedenen Inkorpora-
tionswege (z. B. Ingestion und Inhalation) sowie flr
verschiedene chemische Formen der inkorporierten
Radionuklide (z. B. 16slich und unléslich) abgeschatzt
worden.

Die Aktivitat einer radioaktiven Substanz ist die An-
zahl der spontanen Kernumwandlungen in einem
kurzen Zeitintervall, dividiert durch dieses Zeitinter-
vall. Sie wird in Becquerel (Bq) angegeben. Die An-
zahl der Becquerel bezeichnet die Anzahl der sponta-
nen Kernumwandlungen je Sekunde. Die frithere Ein-
heit ist das Curie (Ci). 1 Ci ist gleich 3,7 1010 Bq.
KenngroBe fiir die Exposition von innen ist der Dosis-
faktor, d. h. der Quotient aus der in einem bestimmten
Gewebe oder Organ erzeugten Aquivalentdosis und
der dem Korper zugefiihrten Aktivitat eines bestimm-
ten Radionuklids, gemessen in Sievert pro Becquerel
{Sv/Bq). Durch Multiplikation des Dosisfaktors mit der
Aktivitat des aufgenommenen Radionuklids wird die
Aquivalentdosis errechnet.

Die Konzentration der Ionisations- und Anregungs-
prozesse ionisierender Teilchen auf den Nahbereich
der Teilchenbahnen (s. Kennzeichnung der Strahlen-
qualitat durch den linearen Energietransfer) hat bei
mikroskopischer Betrachtungsweise auch die Bedeu-
tung einer von Zelle zu Zelle statistisch variierenden
Anzahl der Teilchendurchgénge; die Energiedosis
gibt nur den rdumlichen Mittelwert der massebezoge-
nen Energiedeposition an. Bei einer Energiedosis von
10 mGy erfahrt z. B. nur einer unter ca. 40 Zellkernen
des Querschnitts 60 pm? den Durchgang eines Alpha-
Teilchens der Anfangsenergie 5 MeV. Erst bei we-
sentlich hoheren Dosen — fiir Alpha-Teilchen bei
etwa 50 mGy — kommt es ebensooft vor, dafl ein
Zellkern von einem bzw. von zwei oder mehr Alpha-
Teilchen getroffen wird, aber auch bei dieser Dosis
ereignet sich in etwa 30% aller Zellkerne kein Teil-
chendurchgang. Bei locker ionisierender Strahlung
erfahren in diesem Dosisbereich bereits alle Zellkerne
eine anndhernd gleiche Anzahl von Teilchendurch-
gangen,
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Mit abnehmender Dosis kommt man also in einen
Bereich, in dem nicht mehr alle, sondern nur noch ein-
zelne Zellen und Zellkerne (Durchmesser des Kernes
einer menschlichen Zelle: etwa 8 pm) von einem Teil-
chendurchgang betroffen werden. Die Zahl der dann
noch getroffenen Zellkerne nimmt bei weiterer Er-
niedrigung der Strahlendosis proportional zu dieser
ab. Der Dosisbereich, in dem diese inhomogene Ver-
teilung der Teilchendurchgénge aufzutreten beginnt,
ist von der Strahlenqualitdt abhéangig. Bei Strahlung
mit niedrigem LET liegt er tiefer als bei Strahlung mit
hohem LET. So tritt dieses Phanomen bei Réntgen-
und Gamma-Strahlung im Dosisbereich unterhalb
etwa 3 mGy und bei 14 MeV Neutronen unterhalb
etwa 50 mGy auf. Bei Alpha-Strahlung (z. B. nach
Zerfall von Pu 239) erstreckt sich der Bereich der ver-
einzelten Teilchendurchgédnge zu noch héheren Do-
sen. Bei inkorporierten Radionukliden, die an Partikel
(Aerosole) gebunden sind oder in Zellen durch Phago-
zytose akkumuliert sind, kann in der unmittelbaren
Nachbarschaft eine zusétzliche Inhomogenitét der mi-
kroskopischen Dosisverteilung auftreten. Diese Be-
dingungen sind bei Radionukliden, die bei ihrem Zer-
fall Alpha-Teilchen emittieren, von besonderer Rele-
vanz (hot particles).

3. Stochastische und nicht-stochastische
Strahlenwirkung

Im Strahlenschutz werden stochastische und nicht-
stochastische Strahlenwirkungen unterschieden.
Beide Kategorien von Schadenstypen haben grund-
satzlich verschiedene Dosiswirkungsbeziehungen.
Bei den nicht-stochastischen Strahlenwirkungen muf}
zunachst eine Schwellendosis liberschritten werden,
bevor die beschriebenen Effekte induziert werden
kénnen (Abbildung 1). Oberhalb der Schwellendosis
steigt die Zahl der Effekte und der Schweregrad des
Effektes mit steigender Dosis an. Der Entwicklung
dieser Strahlenschaden liegt ein multizellularer Me-
chanismus zugrunde. Es miissen viele Zellen gescha-
digt werden, damit es zu einer Manifestation derarti-
ger Effekte kommt. Zu diesen Strahlenwirkungen
zdhlen alle akuten Strahleneffekte, die Linsentriibung
(Katarakt) und die Entwicklung von fibrotischen Pro-
zessen in verschiedenen Geweben.

Bei einem zweiten Typ von Strahlenwirkungen, den
stochastischen Effekten, wird davon ausgegangen,
daB keine Schwellendosis besteht und dafl die Wahr-
scheinlichkeit des Eintretens mit steigender Strahlen-
dosis zunimmt, Auch bei kleinen Strahlendosen kon-
nen also noch Wirkungen auftreten, wenn auch mit
geringerer Wahrscheinlichkeit als bei héheren Dosen
(Abbildung 1). Fiir den Strahlenschutz sind die sto-
chastischen Strahlenwirkungen daher von entschei-
dender Bedeutung. [hr Auftreten unterliegt einer Zu-
fallsverteilung, d. h. in einem Kollektiv gleich expo-
nierter Personen werden sie mit einer durch den sta-
tistischen Erwartungswert nur angenéhert voraussag-
baren Haufigkeit beobachtet. Als ,Risiko” wird im
Strahlenschutz die Wahrscheinlichkeit des Auftretens
einer stochastischen Strahlenwirkung bei der Einzel-
person bezeichnet; den Quotienten Risiko/Aquiva-
lentdosis nennt man ,Risikokoeffizient”.
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Abbildung 1
Schematische Darstellung

der Dosiswirkungsbeziehungen fiir stochastische
und nicht-stochastische Effekte

Nicht-stochastische

Eftekte
X
9
w
-~ Stochastische
Jé Effekte
&

Strahl.- Dosis

Zu dieser Kategorie von Strahlenwirkungen zdhlen
die Induktion von vererbbaren Defekten und von ma-
lignen Erkrankungen (Leuk&mie und Krebs). Man
geht davon aus, daB es sich hier um unizelluldre Pro-
zesse handelt. Bei den vererbbaren Defekten mufl nur
eine Keimzelle geschéadigt werden, damit es nach de-
ren Beteiligung an einer erfolgreichen Befruchtung zu
einer Mutation in der Folgegeneration kommt. Bei der
Induktion von Leuk&mie und Krebs wird angenom-
men, daf} die maligne Transformation einer Zelle aus-
reichend ist, um eine derartige Erkrankung zu verur-
sachen. Man geht also davon aus, dal Leukamie oder
Krebs mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit durch
eine einzige maligne transformierte Zelle hervorgeru-
fen werden kann (monoklonales Wachstum).

4. Genetisch vererbbare Defekte

Beim Menschen sind bisher keine genetischen Muta-
tionen durch ionisierende Strahlen beobachtet wor-
den, die zu einer quantitativen Abschéatzung des ge-
netischen Strahlenrisikos filhren koénnen. Auch bei
Untersuchungen von Nachkommen der Uberleben-
den nach den Atombombenabwiirfen in Hiroshima
und Nagasaki sind bisher derartige Effekte nicht sta-
tistisch signifikant nachgewiesen worden. Man hat in
diesem Zusammenhang bei der Untersuchung von
mehr als 70 000 Kindern, deren Vater oder Miitter
bzw. beide Elternteile bei den Atombombenabwirfen
in Hiroshima und Nagasaki exponiert worden sind,
lediglich einen angedeuteten, statistisch nicht ausrei-
chend gesicherten Trend zu erhéhten Raten an gene-
tischen Mutationen festgestelit.

Die quantitative Abschétzung des Strahlenrisikos be-
ruht daher auf tierexperimentellen Untersuchungen,
die vor allem an Mé&usen durchgefithrt worden sind.
Bei diesen Untersuchungen werden lokale Bestrah-
lungen der Gonaden vorgenommen und nach Mdg-
lichkeit leicht diagnostizierbare Merkmale, wie die

Fellfarbe, Form der Ohren, Form des Schwanzes, die
Bildung von Katarakten usw., analysiert. Diesen Ver-
adnderungen liegen dominante, aber auch rezessive
Mutationen zugrunde. Es werden sehr haufig lineare
Dosiswirkungsbeziehungen fiir diese Effekte ermit-
telt, so daB aus der Steigung derartiger Dosiswir-
kungsbeziehungen die Mutationsrate pro Gray bzw.
Sievert errechnet werden kann.

Die Versuchsergebnisse an Mausen sind in ilberwie-
gendem MaBe nach Strahlendosen im Bereich von
1 Gy und hoher gewonnen worden, im allgemeinen
hat eine Bestrahlung mit hoher Dosisleistung stattge-
funden. Um diese Versuchsergebnisse fiir die Ab-
schiatzung des Strahlenrisikos beim Menschen ver-
wenden zu koénnen, sind zwei Annahmen notwen-
dig:

1. Bei locker ionisierenden Strahlen und relativ klei-
nen Dosen und Dosisleistungen besteht zwischen
Dosis und Zahl der induzierten Mutationen eine
lineare Dosiswirkungsbeziehung ohne Schwellen-
wert. Diese Form der Dosiswirkungsbeziehung ist
bereits bei den stochastischen Strahlenwirkungen
besprochen worden.

2. Die Mutationshéaufigkeit in Keimzellen des Men-
schen und der Maus ist nach identischen Bestrah-
lungsbedingungen und Strahlendosen etwa gleich
groB.

Aufgrund der vorhandenen Erkenntnisse iiber den
Wirkungsmechanismus ionisierender Strahlung und
der Entstehung der Mutationen in Keimzellen, die zu
vererbbaren Defekten fiithren, steht es in der wissen-
schaftlichen Diskussion heute weitgehend auBer
Zweifel, daB eine Dosiswirkungsbeziehung ohne
Schwellendosis existiert und damit auch bei niedrigen
Dosen und niedriger Dosisleistung mit entsprechend
geringer Wahrscheinlichkeit Mutationen auftreten
konnen. Es ist gezeigt worden, daB bei einer chroni-
schen Bestrahlung iber 300 Tage mit Gamma-Strah-
len und einer Dosisleistung von 0,01 Gy pro Tag,
ebenso wie nach einer fraktionierten Bestrahlung von
0,1 Gy pro Tag uber 60 Tage, Mutationen bei Mausen
induziert werden kénnen.

5. Induktion von Leukdmie und Krebs

Wahrend fiir die Abschétzung des genetischen Strah-
lenrisikos keine ausreichenden Erfahrungen beim
Menschen vorliegen, kann man fiir die Abschatzung
des Leukamie- und Krebsrisikos auf eine Vielzahl von
Daten aus epidemiologischen Untersuchungen beim
Menschen zuriickgreifen. In Betracht kommen hierfir
vor allem Untersuchungen an

— Uberlebenden nach den Atombombenabwurfen in
Hiroshima und Nagasaki,

— Personen nach beruflichen Strahlenexpositionen,

— Patienten mit medizinischen Strahlenexpositio-
nen.

Da eine strahlenbedingte maligne Erkrankung sich
nicht von einer ,spontanen” malignen Erkrankung
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unterscheidet, konnen Leukamie oder Krebs im Ein-
zelfall nicht allein aufgrund ihrer Erscheinungsform
oder ihres klinischen Verlaufes als strahlenbedingte
Erkrankung erkannt werden. Nur epidemiologisch-
statistische Untersuchungen konnen dazu beitragen,
quantitative Daten fir die Risikoabschdtzung beim
Menschen zu erhalten. Strahlenexponierte Personen-
gruppen miissen dabei nicht-exponierten Personen-
gruppen gegenibergestellt werden. Dann kann er-
kannt werden, ob und in welchem Ausmal die Raten
an Leukamie und Krebs nach Bestrahlung in der expo-
nierten Gruppe erho6ht sind. Auch hier ist auf indivi-
dueller Basis eine qualitative Unterscheidung hin-
sichtlich der Frage, ob der Krebs strahlenbedingt ist
oder nicht, nicht moglich. Es kann lediglich die Wahr-
scheinlichkeit ermittelt werden, mit der eine indivi-
duelle Krebserkrankung durch die vorausgegangene
Bestrahlung verursacht ist.

Erschwert werden diese Untersuchungen dadurch,
daB die Erkrankungen mit einer erheblichen Latenz-
zeit (funf bis zehn Jahre bei Leuk&mie und mehrere
Jahrzehnte bei Krebs) auftreten kénnen und damit
analytisch, z. B. hinsichtlich der Anamnese, schwerer
zuganglich werden. Da Leukdmie mit einer relativ
kurzen Latenzzeit nach einer Bestrahlung und mit ei-
nem besonders hohen relativen Risiko beobachtet
werden, liegen fiir diese Erkrankungen verhéltnisma-
B8ig umfangreiche Daten vor.

Es wird beobachtet, dafl vor allem myeloische Leuka-
mien (akute und chronische Erscheinungsformen),
aber auch akute lymphatische Leukdmien, nach Be-
strahlung vermehrt auftreten. Dagegen sind chro-
nisch-lymphatische Leukamien nicht ethéht beobach-
tet worden. Die Untersuchungen an den Uberleben-
den in Hiroshima und Nagasaki, aber auch bei Patien-
tengruppen, wie z. B. nach Bestrahlung wegen Mor-
bus Bechterew, ergeben fiir die Gesamtpopulation,
dafBl nach Strahlendosen im Bereich von 0,5 Sv und
hoher mit einer signifikanten Erhéhung der Leuka-
mierate zu rechnen ist. Strahlendosen, die unter die-
sem Bereich liegen, haben bei epidemiologischen Un-
tersuchungen von Gruppen der Gesamtbevdlkerung
nicht zu einer statistisch signifikant erhéhten Leuka-
mierate gefiihrt.

Nach unserem heutigen Verstandnis bedeutet dieses
nicht, daB geringere Strahlendosen als 0,5 Sv keine
Leuké&mien hervorrufen kénnen. Die Zahl der Falle
wird jedoch dann so klein, daB andere Faktoren wie
Lebensgewohnheiten, genetische Prddispositionen
usw., die das Krebs- und Leukdmierisiko beeinflus-
sen, mit ihrer Variabilitat das strahlenbedingte Risiko
uberlagern, so daf} letzteres sich aus den Schwankun-
gen der ,spontanen” Leukdmie- und Krebsrate nicht
mehr heraushebt. Bei den Uberlebenden in Hiroshima
und Nagasaki ist das Leuké&mierisiko nach einer
Strahlendosis von 4 Gy etwa um den Faktor 15 erhoht.
Dagegen ist das Risiko fiir alle Krebsformen aufler
Leukémien bei der gleichen Strahlendosis nur etwa
um den Faktor 2 angestiegen. Dieser Zuwachsfaktor
wird als ,relatives Risiko” bezeichnet; die ,sponta-
nen” Raten an Leukamie und Krebs (Raten ohne Be-
strahlung) entsprechen einem relativen Risiko von
1,0.
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6. Risikoabschéatzung

Fir die Risikoabschatzung wird auBer bei Leukamie
und Knochentumoren von einem sogenannten relati-
ven Risikomodell ausgegangen. Fir Leukdmien und
Knochentumoren dagegen wird das absolute Risiko-
modell zur Risikoabschédtzung eingesetzt. Bei dem
letzteren Risikomodell geht man davon aus, daB nach
einer Latenzzeit die Rate an Erkrankungen uber der
.Spontanen” Rate liegt, nach einer weiteren Periode
aber keine zusatzlichen strahlenbedingten Erkran-
kungen auftreten (Abbildung 2). Offensichtlich haben
sich dann alle strahlenbedingten Erkrankungen ma-
nifestiert. Beim relativen Risikomodell liegt die Rate
an malignen Erkrankungen in der bestrahlten Perso-
nengruppe ebenfalls nach einer Latenzzeit iber der
.Spontanen” Rate, aber diese Erh6hung bleibt bis zum
Lebensende erhalten. Das ,relative Risiko”, d. h. die
relative Zunahme der strahlenbedingten Rate im Ver-
gleich zur ,spontanen” Rate, wird dabei als liber die
Lebenszeit konstant angenommen (Abbildung 2). Das
bedeutet, daB auch die strahlenbedingten Tumoren
vorwiegend erst in einem Alter beobachtet werden, in
dem die ,spontanen” Tumoren ohne Bestrahlung ma-
nifest werden. Die Abschétzung des strahlenbeding-
ten Krebsrisikos auf der Basis des relativen Risikomo-
dells stellt eine maximale Risikoabschatzung dar.

Abbildung 2

Schematische Darstellung
der Mortalitit durch Krebs und Leukdmie

A
*2Gy
3 .o .1Gy
L PRAN
T w 2 Retat. Risiko Mod.
£ o0
o o r
- —
8 x 1t Expos.
< |
§ 0 L 1 1
e
© 01
k7 L
&
©
o w
-
:0 i Absol.Risiko Mod. c
x 005 o
> 26y 5
-~ Fo Uc)?
Expos. .:1'0..‘
! bu"'o-o
% 20 w0 60 )
Alter (Jahre)

Die durchgezogenen Kurven geben die ,spontane”
Mortalitat durch diese Erkrankungen an. Die gepunk-
teten Kurven geben die Mortalitdit nach Strahlen-
exposition entsprechend dem ,Relativen Risikomo-
dell” und dem ,Absoluten Risikomodell” an.

Die vielfaltigen epidemiologischen Untersuchungen
haben ergeben, daf} eine statistisch signifikante und
damit zahlenmé&Big bestimmbare Erh6hung maligner
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Erkrankungen im allgemeinen erst im Dosisbereich
von einigen Zehnteln bis einem Sievert eintritt. In
niedrigeren Dosisbereichen, die fiir die berufliche
Strahlenexposition (einige mSv/a bis einige 10 mSv/a)
und vor allem fiir Expositionen der Bevolkerung etwa
in der Umgebung kerntechnischer Anlagen (einige
10 uSv/a) von Bedeutung sind, missen daher die
Strahlenrisiken durch rechnerische Extrapolation,
ausgehend von diesen hoheren Strahlendosen, ermit-
telt werden. Ferner sind die statistisch signifikanten
epidemiologischen Daten der Leukdmie- und Krebs-
erhéhung nicht nur nach Exposition mit hohen Strah-
lendosen, sondern haufig auch nach Bestrahlung mit
hoher Dosisleistung erhalten worden. Da die Exposi-
tion am Arbeitsplatz und in noch starkerem MaSle in
der Umwelt bei niedriger Dosisleistung stattfindet, er-
geben sich hier zusatzliche Schwierigkeiten bei der
Extrapolation zur Ermittlung der Risikokoeffizien-
ten.

Fir die Extrapolation wird angenommen, dafl eine
Schwellendosis nicht existiert und daB die Dosiswir-
kungsbeziehung fir die Eintrittswahrscheinlichkeit
stochastischer Effekte auch in diesem niedrigen Do-
sisbereich linear mit der Strahlendosis verlauft. Auf-
grund unserer wissenschaftlichen Kenntnisse ist eine
solche Annahme fiir den Strahlenschutz sinnvoll, der
Beweis dafiir steht aber noch aus. Um der niedrigen
Dosisleistung im niedrigen Dosisbereich Rechnung zu
tragen, werden fiir den Risikokoeffizienten haufig Re-
duktionsfaktoren von 2 bis 3 eingesetzt. Fiir die Induk-
tion von Leuk@mie und Krebs hat sich in einer Reihe
von Fallen ergeben, dall sowohl eine lineare als auch
eine linear-quadratische Dosiswirkungsbeziehung
angenommen werden kann. Fir die Zwecke des
Strahlenschutzes wird jedoch haufig der Einfachheit
halber und um Unterschatzungen auszuschlieBen,
eine lineare Dosiswirkungskurve zugrunde gelegt.

Unter dieser Annahme ist eine Risikoabschéatzung
durch Extrapolation, ausgehend von den Daten bei
hohen Strahlendosen, zu geringen Strahlendosen hin
moglich. Es ergeben sich dann Risikokoeffizienten,
die im Bereich von 200 bis 1 000 Todesfallen durch
Leukamie und Krebs nach Ganzkorperexposition ei-
ner Million Menschen mit 10 mSv (1 rem) liegen (Ri-
sikokoeffizient: 2-10-2 Sv-1 bis 1-10-! pro Sv). Bei Be-
ricksichtigung dieses Bereiches des Risikokoeffizien-
ten ergibt eine Strahlendosis von 10 mSv eine Erho-
hung der Leukamie- und Krebstodesrate, die im Be-
reich von einem bis einigen Promille der ,spontanen”
Leuké&mie- und Krebstodesrate unserer Bevolkerung
liegt. Die Exposition der Bevolkerung in der Umge-
bung kerntechnischer Anlagen der Bundesrepublik
Deutschland liegt beim bestimmungsgeméBen Be-
trieb einschlieBlich von Auslegungsstorfallen im Be-
reich von einigen 10 uSv. Es missen also Extrapolatio-
nen iiber mehrere Grofenordnungen der Dosis (etwa
um den Faktor 104) vorgenommen werden, um von
dem Dosisbereich mit epidemiologisch ermittelten
Daten in den Dosisbereich dieser Exposition zu kom-
men.

Wiederholte Berichte, daBl die Zahl der Leukédmieer-
krankungen bei Kindern in der Umgebung von Kern-
kraftwerken der Bundesrepublik Deutschland erhdht
sei, sind bisher mit epidemiologischen Methoden,

d. h. bei Beriicksichtigung der statistischen Schwan-
kungen der Fallzahlen, nicht bestatigt worden. Aller-
dings sind in Grofbritannien in der Umgebung von
Wiederaufarbeitungsanlagen erhohte Raten an Leu-
kémien bei Kindern beobachtet und in verschiedenen
Studien berichtet worden. Trotz erheblicher statisti-
scher Schéatzfehler aufgrund der geringen Fallzahl
stellt man dort eine hdhere Zahl der Leukamieerkran-
kungen fest, als man fiir diese Bevolkerung statistisch
erwarten wiirde. Die Strahlenexposition der Bevolke-
rung ist jedoch so gering, daB durch sie diese Erho-
hung nicht erklart werden kann.

Die Breite des Schétzintervalls fiir den Risikokoeffi-
zienten spiegelt die in den Abschétzungen liegenden
Ungenauigkeit nur bedingt wider. Sie ergibt sich u. a.
daraus, dafl die neueren Untersuchungen an den
Uberlebenden der Atombombenabwiirfe in Japan zu
hoheren Risikofaktoren fiihren. Die hoheren Risiko-
faktoren bei der japanischen Population ergeben sich
aus drei Griinden:

1. Neue Rechnungen zur Dosimetrie nach den Atom-
bombenexplosionen haben zu neuen Dosisab-
schétzungen gefiihrt.

2. In den letzten Jahren sind neue Daten zu den Leu-
kdamie- und Krebsraten erhoben worden. Es sind
vor allem neue Erkrankungen bzw. Todesfélle bei
den im jungen Alter exponierten Personen beob-
achtet worden.

3. Diese Befunde haben zu dem Konzept des relativen
Risikos gefiihrt. Damit wird das Strahlenrisiko fiir
die noch lebenden exponierten Personen in die
Zukunft projiziert. Die noch zu erwartenden Krebs-
todesfalle werden mit Hilfe der Altersabhangigkeit
des Krebsrisikos nicht exponierter Personen unter
Annahme eines zeitlich konstanten strahlenbe-
dingten relativen Risikos ermittelt.

Wahrend der erste Umstand den Risikokoeffizienten
nicht erheblich beeinflufit hat, tragen die Griinde 2
und 3 in erheblichem Mafie zur Erh6hung bei. Der
Risikokoeffizient liegt dann etwa um den Faktor 3 bis
5 hoher, als frither angenommen.

7. Effektive Aquivalentdosis

Fiir die Erfassung des Gesamtstrahlenrisikos bei klei-
nen Dosen ist die sogenannte effektive Aquivalentdo-
sis eingefithrt worden. Sie enthdlt Bewertungsfakto-
ren zur Beriicksichtigung des gesamten stochasti-
schen Strahlenrisikos und bezieht infolgedessen so-
wohl die vererbbaren Defekte als auch die Induktion
von Leuka@mie und Krebs ein. Aufgrund der unter-
schiedlichen Strahlenempfindlichkeiten in einzelnen
Geweben und Organsystemen fiir die Induktion ma-
ligner Erkrankungen sind von der Internationalen
Strahlenschutzkommission (ICRP) Bewertungsfakto-
ren (Wichtungsfaktoren) fiir die verschiedenen Ge-
webe und Organe festgelegt worden. Die Summe aller
Wichtungsfaktoren betrdagt 1,0. Zur Ermittlung der ef-
fektiven Aquivalentdosis werden die Aquivalentdo-
sen in den einzelnen Organen und Geweben mit den
Wichtungsfaktoren multipliziert und die so erhaltenen
Produkte addiert. Ein erheblicher Vorteil der effekti-
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ven Aquivalentdosis liegt darin, daB das Strahlenri-
siko auch bei einer inhomogenen Bestrahlung, z. B.
einer selektiven Strahlenexposition einzelner Organe
nach Inkorporation radioaktiver Stoffe, bewertet wer-
den kann.

Kritisch eingewendet wird, daB die Wichtungsfakto-
ren auf das Mortalitétsrisiko und nicht auf das Morbi-
ditatsrisiko durch Leuké&mie und Krebs abstellen. Fir
einzelne Organe, z. B. die Schilddriise, bei denen die
Therapie der betreffenden Tumoren gute Erfolge er-
zielt, wiirden die Wichtungsfaktoren fiir die Morbidi-
tat groBer als fir die Mortalitat sein. Fiar Organe und
Gewebe mit ungiinstiger Therapieprognose der Tu-
moren ware diese Situation umgekehrt. Allerdings
wiirde auch bei Beriicksichtigung des Morbiditétsrisi-
kos definitionsgemaB die Summe aller Wichtungsfak-
toren 1,0 betragen. Der Risikokoeffizient insgesamt
(Morbiditétsrate pro Dosis) wiirde jedoch héher als bei
der Beriicksichtigung der Mortalitatsraten liegen.
Orientiert man die Dosisgrenzwerte fir beruflich
strahlenexponierte Personen und das damit verbun-
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dene Strahlenrisiko am Risiko anderer Berufe, so er-
halt man strengere Mafistabe fiir die Dosisgrenzwerte,
wenn man das Mortalitétsrisiko zugrunde legt.

Es wird ferner eingewendet, daBl die Wichtungsfak-
toren fiir einzelne Gewebe und Organe aufgrund
neuerer epidemiologischer Daten verandert werden
missen. Da die Summe der Wichtungsfaktoren gleich
1,0 ist, ergibt sich bei einer homogenen Ganzkérper-
bestrahlung, daBl die Ganzkorperdosis mit der effekti-
ven Aquivalentdosisidentisch ist. Bei einer inhomoge-
nen Bestrahlung, bei der einige Organe bzw. Gewebe
besonders hoch belastet werden, schlagen dagegen
diese hohen lokalen Bestrahlungen auf die effektive
Dosis besonders durch. Dieses trifft u. a. auch fur die
natiirliche Strahlenexposition zu, da in diesem Falle
die Lunge und die Epithelien der Bronchien eine be-
sonders hohe Strahlenexposition durch das Radon und
seine radioaktiven Folgeprodukte erhalten. Die effek-
tive Aquivalentdosis wird heute anstelle der Ganzkor-
perdosis zur Angabe der Dosisgrenzwerte in Geset-
zen, Verordnungen und Empfehlungen verwendet.
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Erlauterung der benutzten Fachausdriicke

Aerosol

Aktivitat
Alphastrahler
Aquivalentdosis
Becquerel
Betastrahlung
Betasubmersion
Curie
Dekontamination

Dosis
Effektive Dosis

Energiedosis

Fall-out

Gammastrahlung
Gammasubmersion

Ganzkorperdosis

Genetisch signifikante Dosis
Gray

Ingestion

Inhalation

Inkorporation

Ionisierende Strahlen

Isotop

Keimdrisendosis
Kontamination

Gase mit festen oder flussigen Schwebeteilchen
Anzahl der je Sekunde zerfallenden Atomkerne eines radioaktiven Stoffes

Radionuklide, die Alphateilchen (Heliumatomkerne) aussenden

Produkt aus Energiedosis und einem u. a. von der Strahlenart abhéngigen
Bewertungsfaktor. Die Aquivalentdosis ist das MaB fiir die Wirkung einer
ionisierenden Strahlung auf den Menschen

SI-Einheit der Aktivitat. Die Aktivitat von 1 Becquerel (Bq) liegt vor, wenn
1 Atomkern je Sekunde zerféllt. 1 Becquerel (Bq) = 2,7 - 10-11 Curie
Teilchenstrahlung, die aus beim radioaktiven Zerfall von Atomkernen ausge-
sandten Elektronen besteht

Strahlenexposition durch Betastrahlung von radioaktiven Stoffen in der
Atmosphare

Alte Einheit der Aktivitat. Die Aktivitdt von 1 Curie (Ci) liegt vor, wenn
37 Mrd. Atomkerne je Sekunde zerfallen. 1 Curie (Ci) = 3,7 - 1010 Bec-
querel

Beseitigung oder Verminderung von radioaktiven Verunreinigungen

Siehe Energiedosis und Aquivalentdosis

Summe der gewichteten mittleren Aquivalentdosen in den einzelnen Orga-
nen und Geweben des Korpers. Der Wichtungsfaktor bestimmt sich aus den
relativen Beitrdgen der einzelnen Organe und Gewebe zum gesamten Strah-
lenrisiko des Menschen bei Ganzkérperbestrahlung

Quotient aus der Energie, die durch ionisierende Strahlung auf das Material
in einem Volumenelement iibertragen wird, und der Masse in diesem Volu-
menelement

Aus der Atmosphare auf die Erde in Form kleinster Teilchen abgelagertes
radioaktives Material, das zum Beispiel bei Kernwaffenversuchen entstanden
ist

Energiereiche elektromagnetische Strahlung, die bei der radioaktiven Um-
wandlung von Atomkernen oder bei Kernreaktionen auftreten kann
Strahlenexposition durch Gammastrahlung von radioaktiven Gasen in der
Atmosphaére

Mittelwert der Aquivalentdosis iiber Kopf, Rumpf, Oberarme und Oberschen-
kel als Folge einer als homogen angesehenen Bestrahlung des ganzen Kér-
pers

Mittlere jahrliche Keimdriisendosis pro Person in einer Bevélkerung, gewich-
tet fiir jede Einzelperson mit der Wahrscheinlichkeit der Kindeserwartung
nach der Strahlenexposition

SI-Einheit der Energiedosis. 1 Gray (Gy) = 100 Rad

Allgemein: Nahrungsaufnahme
Speziell: Aufnahme von radioaktiven Stoffen mit der Nahrung

Allgemein: Einatmung von Gasen
Speziell: Aufnahme von radioaktiven Stoffen mit der Atemluft

Allgemein: Aufnahme in den Koérper
Speziell: Aufnahme radioaktiver Stoffe in den menschlichen Kérper

Elektromagnetische- oder Teilchenstrahlen, welche die Bildung von Ionen
bewirken kénnen (z. B. Alphastrahlen, Betastrahlen, Gammastrahlen, Ront-

genstrahlen)

Abart eines chemischen Elements mit gleichen chemischen Eigenschaften
(gleicher Ordnungszahlj, aber verschiedener Massenzahl

Mittelwert der Aquivalentdosis iiber die Keimdriisen
Verunreinigung mit radioaktiven Stoffen
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Kosmische Strahlung
Median
Nuklearmedizin

Nuklid

Organdosis
Ortsdosis
Ortsdosisleistung

Rad
Radioaktive Stoffe
Radioaktivitat

Radiographiegerat

Radioiod
Radionuklide

Rem

Rontgen
SI-Einheiten

Sievert

Somatisches Strahlenrisiko

Stochastisch
Strahlenbelastung
Strahlenexposition

Terrestrische Strahlung
Tritium

Zentralwert

16

Sehr energiereiche Strahlung aus dem Weltraum
Siehe Zentralwert

Anwendung radioaktiver Stoffe in der Medizin zu diagnostischen und thera-
peutischen Zwecken

Durch Protonenzahl (Ordnungszahl) und Massenzahl charakterisierte Atom-
art

Mittelwert der Aquivalentdosis uber ein Organ
Aquivalentdosis fiir Weichteilgewebe, gemessen an einem bestimmten Ort

In einem kurzen Zeitintervall erzeugte Ortsdosis, geteilt durch die Lange des
Zeitintervalls

Alte Einheit der Energiedosis. 1 Rad (rd) = 10 Milligray
Stoffe, die Radionuklide enthalten

Eigenschaft bestimmter chemischer Elemente bzw. Nuklide, chne &uBere
Einwirkung Teilchen- oder Gammastrahlung aus dem Atomkern auszusen-
den

Gerat zur zerstorungsfreien Durchstrahlungspriifung von Materialien mittels
Radionukliden

Radioaktive Iodisotope

Instabile Nuklide, die unter Aussendung von Strahlung in andere Nuklide
zerfallen

Alte Einheit der Aquivalentdosis. 1 Rem (rem) = 10 Millisievert

Alte Einheit der Ionendosis. 1 Rontgen (R) = 258 uC/kg

Einheiten des Internationalen Einheitensystems (SI). Die Anwendung der
Einheiten im StrahlenschutzmeBwesen ist durch die Ausfithrungsverordnung
zum Gesetz tber Einheiten im MeBwesen vom 13. Dezember 1985 (BGBI. I
S. 2272) geregelt

SI-Einheit der Aquivalentdosis. 1 Sievert (Sv) = 100 Rem,
1 Sievert = 1 000 Millisievert = 1 000 000 Mikrosievert

Risiko der korperlichen Schadigung der von der Bestrahlung betroffenen Per-
son, zur Unterscheidung vom genetischen Risiko, das fiir die Schadigung der
Folgegenerationen besteht

Zufallsabhéngig
Siehe Strahlenexposition

Einwirkung ionisierender Strahlen auf den menschlichen Korper oder seine
Teile

Strahlung der natiirlich radicaktiven Stoffe, die iiberall auf der Erde vorhan-
den sind

Radioaktives Isotop des Wasserstoifs, das Betastrahlung sehr niedriger Ener-
gie aussendet

Mittelwert, unterhalb dessen ebensoviel kleinere Werte wie oberhalb groBere
Werte liegen
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Tabelle 1
Mittlere effektive Dosis der Bevélkerung der Bundesrepublik Deutschland
im Jahr 1989
Mittlere
effektive
Dosis
mSv
1. Natiirliche Strahlenexposition
1.1 durch kosmische Strahlung ......... .. .. i i i ca. 0,3
1.2 durch terrestrische Strahlung von aufien im Mittel ................... ca. 0,5
bei Aufenthaltim Freien ........... i ca. 0,43
bei Aufenthaltin Gebauden ........ ... ., ca. 0,57
1.3 durch Inhalation von Radon in Wohnungen im Mittel ................ ca. 1,3
1.4 durch inkorporierte natiirliche radioaktive Stoffe .................... ca. 0,3
Summe der naturlichen Strahlenexposition ............... ... ... ... ca. 2,4
2. Zivilisatorische Strahlenexposition
2.1 durch kerntechnische Anlagen .......... ... ... ... i < 0,01
2.2  durch Anwendung radioaktiver Stoffe und ionisierender Strahlen in der
Medizin . .o e e e e e ca. 1,56%)
2.3  durch Anwendung radioaktiver Stoffe und ionisierender Strahlung in For- '
schung, Technik und Haushalt (ohne 2.4) ................. .. ... ..., < 0,02
2.3.1 INdUSLIHEEIrZEUGIESSE .. vt vttt e < 0,01
2.3.2 technische Strahlenquellen . .......... .. ... .o i < 0,01
2.3.3 StOTStrahler . ... v e e < 0,01
2.4 durch berufliche Strahlenexposition
(Beitrag zur mittleren Strahlenexposition der Bevolkerung) ........... < 0,01
2.5  durch besondere VOorkOmmniSse .. .....oviviriniiinrnnnnenennnn. 0
2.6 durch Fall-out von Kernwaffenversuchen ................. ... ... ... < 0,01
2.6.1 von auBen im Freien ... ... i < 0,01
2.6.2 durch inkorporierte radioaktive Stoffe . .. ......... ... .. o oo < 0,01
Summe der zivilisatorischen Strahlenexposition ..................... ca. 1,55
3. Strahlenexposition durch den Unfall im Kernkraftwerk Tschernobyl im
Mittel
3.1 YOI AUBBIL + . o vttt e e e e e ca. 0,02
3.2 durch inkorporierte radioaktive Stoffe ................ .. ... ca. 0,01
Summe der Strahlenexpositionen durch den Unfall im Kernkraftwerk
Tschernobyl .. ... ca. 0,03

*) Der Schwankungsbereich dieses Wertes betrdgt ca. 50 %.
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Tabelle 2

Abgabe radioaktiver Stoffe mit der Abluft aus Kernkraftwerken im Jahr 1989

Kernkraftwerk Ede];gc}[ase AeroBs((I)le a) Io% 331 14]?(?2 Tn'];:i(;xm
Kahlb) ... ... i - 2,7 E04 - - -
Gundremmingen A9 ................ - 5,2 E06 - - 3,5 E09
Lingen .........covviiiiin.. — 1,3 E02 — — 1,3 E08
Obrigheim ............. ... ... ...t 6,5 E11 1,3 E07 n. n. 9,1 E09 1,6 E11
Stade ......... .. .. 9,9 E12 5,2 E07 3,3 E07 19 E10 8,2 E11
Wiirgassen . ... .....coviiiin.. 1,4 E12 2,8 EO8 3,0 E08 1,7E11 92 E11
Biblis A ........c i 2,8 E12 6,2 E07 2,1 EO7 1,7 E10 6,4 E11
BiblisB.............co i 6,9 E11 1,5 E07 n. n. 2,9 E10 3.3 E1l
Neckarwestheim 1 .................. 1,6 E13 4,4 E06 1,2 EO7 5,7 E10 6,7 E11
Brunsbiittel ................ ... . ... 7.9 E12 5,2 EO7 7.6 EO7 2,8 El1 1,4 E11
Isar1 ... i 3,6 E11 8,5 E06 -8,3 E06 4,0 E11 41E11
Unterweser ...........c.ovvvinnenn.. 3,7 E12 1,4 E06 3,0 E06 3,3 E10 7,6 E11
Philippsburg 1 ............. ... .. .... 1,0 E10 1,3 EO7 6,3 E06 3,5 E11 6,9 E10
Grafenrheinfeld .................... 1,4 E13 9,6 E05 1,1 EQ7 2,3 E11 4,7 E11
Krimmel .............. ... ... .. .... 1,0 E12 5,4 E06 8,0 E07 7,7 E10 1,0 E11
Gundremmingen Bund C ............ 1,5 E13 n. n. 1,2 EO7 9.4 E11 2,2 El11
Grohnde . ......... ... .o, 3,8 E12 8,8 E05 8,2 E06 8,8 E10 4,5 E11
Hamm-Uentrop ..................... 3,1 E11 9,1 EO6 n. n. 8,9 E09 3,0 E12
Philippsburg 2 . ......... ... ... .. .... 3,1 E12 1,1 E06 6,5 E05 7,1 E10 1,1 E12
Mitheim-Karlich .................... 5,3 E06 n. n. n. n. 7,4 E09 3,0 E11
Brokdorf............... .. ... ... ... 2,8 E11 4,8 E04 n. n 1,8 E11 1,4 E11
Isar 2 ... . 3,8 E10 4,8 E04 n. n. 3,8 El1 4,3 E11
Emsland .............. . ... 9,4 E10 3,2 E05 n. n. 1,0 E11 4,8 El11
Neckarwestheim 2 .................. 2,6 E12 9,2 E03 n. n 3,6 E10 3,3 El1

a) Halbwertszeit > 8 Tage, ohne Iod 131, einschlieflich Strontium und Alpha-Strahler.
b} Stillstand seit November 1985.

) Stillstand seit Januar 1977.

n. n.: nicht nachgewiesen (kleiner oder gleich Nachweisgrenze).

6,5 E11 bedeutet 6,5 - 1011,
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Tabelle 3

Abgabe radioaktiver Stoffe mit dem Abwasser aus Kernkraftwerken in der Bundesrepublik Deutschland

im Jahr 1989
(Summenwerte, Trittum und a-Strahler)

Spalt- und Tritium Alpha-Strahler
Kernkraftwerk Akt[i;rlileﬁr;x:)%s_i;gﬁgl)lkte

Bq Bq Bq
Siedewasserreaktoren
Kahla) ... .. 1,2 EO8 5,4 E08 —
WUIGASSEI ...t ovvet ettt eenenenn 9,6 EO8 9,6 E11 3,5 E06
Brunsbittel ........... ... ... i i, 3,5 E08 2,7 E11 2,0 E05
ISAT 1 ot e e e 2,7 EO8 5,1 E11 2,7 E06
Philippsburg 1 ........ ... ... .. ... .l 4,4 E08 4,8 E11 —
Krimmel . ..... .. . 2,2 E07 6,9 E11 -
Gundremmingen b)
BlockBund C) ..........iiiiiinnnn., 2,2 E08 1,5 E12 —
Druckwasserreaktoren
Obrigheim .......... ... i, 4,1 E08 4,4 E12 -
Stade ... e e 5,6 EO8 4,6 E12 -
BibHS A .. e s 7.8 EO8 1,3 E13 1,8 EO5
Biblis B ... e 4,8 E08 1,2 E13 6,2 E04
Neckarwestheim 1 ................ ... . ... 5,3 EO7 1,0 E13 9,4 E04
Unterweser ...... e 2,3 E08 1,5 E13 —
Grafenrheinfeld ............. . ... ... 6,8 EQ07 1,4 E13 —
Grohnde ...... .. i e 2,5 EO8 1,3 E13 8,0 E05
Philippsburg 2 ......... ... ..o i 2,9 E08 2,1 E13 -
Mittheim-Karlich ............... ... ... ... 3,8 E08 1,7 E12 —
Brokdorf . ... .. . e — 1,3 E13 —
ISAT 2 . e e 2,0 EO7 7,1 E12 —
Emsland ........... ittt 1,3 EO7 1,3 E13 —
Neckarwestheim 2 ............. ... 1,7 EO7 7,8 E12 —
Hochtemperaturreaktor
Hamm-Uentrop ............. .. . i, 2,3 E07 2,2 E10 —

a) Anlage stillgelegt.

b) Block A stillgelegt (geringfiigige Abgaben sind in den fiir Block B und C angegebenen Daten enthalten).

Wird kein Zahlenwert angegeben, liegt die Aktivitdtsabgabe unterhalb der Nachweisgrenze.
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Tabelle 4

Abgabe radioaktiver Stoffe mit der Abluft aus Kernforschungszentren im Jahr 1989

Edelgase | Aerosole Iod 131 | Iod 129 | Tritium | Kohlen- Stron-
Kernforschungszentrum stoff 14 | tium 90
Bq Bq Bq Bq Bq Bq Bq
Kernforschungszentrum Karlsruhe
(einschlieBlich Wiederaufarbeitungs-
anlage) ....... ... . i 77E14 | 2,4 E08%)| 1,5 E07 | 8,4 EO7 | 1,0 E13 | 4,5 E10 | 1,3 E06
Kernforschungsanlage Jilich
(einschlieflich Versuchsreaktor AVR) | 3,7 E12 |<1,7 EO7 | 6,9 EO7 - 3,7 E12 | 3,8 E11 | 9,4 E04
3} Alpha-Strahler: 5,8 E06 Bq.
Abgabe radioaktiver Stoife mit dem Abwasser aus Kernforschungszentren
in der Bundesrepublik Deutschland im Jahr 1989
Spalt- und
Aktivierungs- "
Kernforschungszentrum produkte Tritium a-Strahler
(auBer Tritium)
Bq Bq Bq
Karlsruhe
(einschlieBlich Wiederaufarbeitungsanlage) . . . 3,7 E08 5,8 E13 1,5 E07
Jalich......... o o i 1,0 EO9 84 El1 <3,0 E07
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Tabelle 5

Abgabe radioaktiver Stoife {Alpha-Aktivitit) aus kernbrennstofiverarbeitenden
Betrieben in der Bundesrepublik Deutschland im Jahr 1989

Betrieb Algl(\ljft Abvlv;;{sser

NUKEM GmbH Hanau .............. 2,1 EO4 } 3,5 E07
HOBEG GmbH Hanau ............... 1,6 EO4
SIEMENS AG
Brennelementewerk Hanau
— Betriebsteil MOX-Verarbeitung?) . .. < 1,8 E04 1,5 EO6
— Betriebsteil Uran-Verarbeitung?b) ... 4,6 EO7 1,8 E09
— Betriebsteil Sonderfertigung

Karlstein®) ................... ... < 1,0 EO5 7,0 EO7
ANF GmbH (Lingen) ................ < 1,2 E04 < 1,0 EO6
URENCOD (Gronau) . ............... 2,6 E04 3,8 E04

a) Vormals ALKEM GmbH.
b) Vormals RBU Werk L
¢} Vormals RBU Werk IL
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Kerntechnische Anlagen im benachbarten Ausland

(Stand: 31. Dezember 1989)

Tabelle 6

Entfernung zur
Land Anlage/Standort deutschen Grenze

Schweiz .................. Kernkraftwerk Beznau (2 Blocke) ca. 6 km
Paul Scherrer Institut Villigen/Wiirenlingen 2) ca. 7 km

Kernkraftwerk Miihleberg ca. 70 km

Kernkraftwerk Goésgen-Daniken ca. 20 km

Kernkraftwerk Leibstadt ca. 0,5km

Frankreich ................ Kernkraftwerk Fessenheim (2 Blocke) ca. 1,5km
Kernkraftwerk Cattenom (2 Blocke) ca. 12 km

Niederlande ............... Kernkraftwerk Dodewaard ca. 20 km
Urananreicherungsanlage Almelo ca. 15 km

a) Vormals Eidg. Institut fiir Reaktorforschung.
Tabelle 7

Strahlenexposition im Jahr 1989 in der Umgebung von Kernkraftwerken durch die

Abgabe radioaktiver Stoffe mit der Abluit

(Nach der Strahlenschutzverordnung darf die effektive Dosis hierbei héchstens
300 Mikrosievert und die Schilddriisendosis hochstens 900 Mikrosievert pro Jahr

betragen)
Oberer Wert?)
R corstissven | dersele.
Erwachsene fiir Kleinkinder

uSv uSv
Kahl ....... ... .. . ., < 0,1 < 0,1
Lingen .......... ..o, < 0,1 < 0,1
Obrigheim . ........................ 1 3
Stade ........ ... . i 0,2 04
WUrgassen ... ..oovvve v vnnn, 4 15
Biblis A, B ....... . e 0,3 0,7
Neckarwestheim 1,2 ................ 1 2
Brunsbiittel ........................ 1 3
Isar 1,2 ... ... e 2 4
Unterweser ............ ... vvv... 0,1 0,2
Philippsburg 1,2 .................... 2 4
Grafenrheinfeld .................... 0,4 1
Krimmel ............. ..., 0,2 0,7
Gundremmingen A, B, C ............. 2 4
Grohnde . ........ . o e 0,4 1
Hamm-Uentrop ..................... < 0,1 < 0,1
Milheim-Karlich . . .................. < 0,1 <0,1
Brokdorf ........... ... .. ... ... .. 0,6 1
Emsland ............... ... ... ... 0,1 0,3

a) Berechnet fiir die ungiinstigste Einwirkungsstelle.
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Tabelle 8

Strahlenexposition im Jahr 1989 in der Umgebung von Kernkraftwerken durch die
Abgabe radioaktiver Stoffe mit dem Abwasser

(Nach der Strahlenschutzverordnung darf die effektive Dosis hierbei hochstens
300 uSv pro Jahr betragen)

Oberer Wert
Kernkraftwerk d?ére}fifr%{;i:;;r]l)eoas)is

usSv
Kahl ... e 0,3
Gundremmingen A, Bund C....................... 0,3
Obrigheim ......... ... . . i 0,2
Stade ... ..o e e e < 0,1
WIOrgassen ...ttt e 0,3
BiblisAund B ........... ... .. .. .. e 0,1
Neckarwestheim 1und 2 .......... ..ot 0,3
Brunsbiittel . ......... ..o e < 0,1
Isartund 2 ... ... .. . e 0,1
UnterwesSer . ..o vttt < 0,1
Philippsburg lund 2 ........ ... .. .. ..o i, 0,1
Grafenrheinfeld ........... ... ... i 0,2
Krimmel . ....... ... .. e < 0,1
Grohnde ......... .. . 0,1
Hamm-Uentrop ............ ... .. < 0,1
Milheim-Karlich ........... ... it < 0,1
Brokdorf ... ... . . e e < 0,1
Emsland ........... .. .. . 0,5

2) Es werden extreme Verzehrgewohnheiten (z. B. 39 kg FluBfisch pro Jahr, der in der Kithiwasser-
fahne gefangen wird) und Lebensgewohnheiten zugrunde gelegt.

‘Tabelle 9

Strahlenexposition im Jahr 1989 in der Umgebung von Kernforschungszentren
durch die Abgabe radioaktiver Stoffe mit der Abluft?)

(Nach der Strahlenschutzverordnung darf die effektive Dosis hierbei héchstens
300 Mikrosievert und die Schilddriisendosis hichstens 900 Mikrosievert pro Jahr

betragen)
Oberer Wert
der effektiven der Schild-
Kernforschungszentrum Dosis fiir driisendosis
Erwachsene fur Kleinkinder
uSv uSv
Kernforschungszentrum Karlsruhe
(einschlieBlich
Wiederaufarbeitungsanlage) .......... 1,5 64 .
Kernforschungsanlage Jiilich
(einschlieBlich Versuchsreaktor AVR) .. 8,9 12,6

2) Entnommen den Jahresberichten 1989 sowie nach Angaben der Strahlenschutzabteilungen der

Kernforschungszentren Karlsruhe und Jiilich.
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Tabelle 10

Strahlenexposition im Jahr 1989 in der Umgebung der kernbrennstoifverarbeiten-
den Betriebe durch die Abgabe radioaktiver Stoffe mit der Abluft

(Nach der Strahlenschutzverordnung darf die effektive Dosis hochstens 300 pSv und
die Lungendosis hochstens 900 pSv pro Jahr betragen)

Oberer Wert
Betrieb der effektiven Dosis der Lungendosis
fiir Erwachsene fir Kleinkinder
uSv uSv
NUKEM GmbH Hanau .............. < 0,1 0,2
HOBEG GmbHHanau............... <0,1 . <0,1
SIEMENS AG
Brennelementewerk Hanau
Betriebsteil MOX-Verarbeitung?d) . ... <01 <01
Betriebsteil Uran-Verarbeitung?®) . ... 2 15
Betriebsteil Sonderfertigung
Karlstein® ...........coovvvinennn <0,1 < 0,6
ANF (Lingen) ............... ... ... <01 < 0,1
URENCOD (Gronau) ................ < 0,1 < 0,1

a) Vormals ALKEM GmbH.
b) Vormals RBU Werk 1.
¢) Vormals RBU Werk II

Tabelle 11

Strahlenexposition im Jahr 1989 in der Umgebung der kernbrennstoifverarbeiten-
den Betriebe durch die Abgabe radioaktiver Stoffe mit dem Abwasser

(Nach der Strahlenschutzverordnung darf die effektive Dosis hochstens 300 pSv pro
Jahr betragen)

Oberer Wert der

. effektiven Dosis

Betrieb fiir Erwachsene

usSv
NUKEM GmbH Hanau (einschlieBlich HOBEG) ....... <01
SIEMENS AG Brennelementewerk Hanau

Betriebsteil MOX-Verarbeitung?) ................. <01
Betriebsteil Uran-Verarbeitung®) .................. 0,6
Betriebsteil Sonderfertigung Karlstein®) ............ < 0,1
ANF (LIngemn) . ... ovvt vt c e —
URENCO D (Gronau) . .......ouvevreinienenneenenea. < 0,1

a) Vormals ALKEM GmbH.
b) Vormals RBU Werk 1.
) Vormals RBU Werk II

Tabelle 12
Daten zur beruflichen Strahlenexposition in Leistungskernkraftwerken

R Elektrische Verhaltnis Kollek-

Jahr Anzahl Uberwachte Kollektivdosis Energie- tivdosis/Energie-
Kraftwerke Personen in Sv erzeugung erzeugung
in GWh in mSv/GWh

1980 10 13 822 51 43 345 1,2
1981 11 18 105 62 53 081 1,2
1982 11 21 458 87 62 976 14
1983 12 21203 78 64 329 1,2
1984 15 19 617 43 92 252 0,5
1985 16 22 343 49 125 709 0,4
1986 16 24 607 50 124 465 0,4
1987 17 22 949 46 123 333 0,4
1988 20 30 823 54 145 275 0,4
1989 21 33032 53 149 453 0,4
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Tabelle 13

Besondere Vorkommnisse beim Umgang mit radioaktiven Stoffien und Beschleunigern

24

Datum Vorkommnis Ursache radiologische Folgen %i‘fg:#,%g%gf;éﬁg?&
1 2 3 4 5
24. 3. 1987 Verkehrsunfall Fahrfehler Keine, Versand-
Nachtrag eines Lastzuges stiicke mit radio-
mit radioaktiven aktiven Stoffen
Stoffen wurden nicht
beschadigt
23. 8. 1987 Verlust zweier Irrlaufer Wegen geringer
Nachtrag Versandstiicke mit Aktivitat und
592 kBq Te 201 und Beschaffenheit der
250 kBq P 32 Strahler nicht
Zu erwarten
29. 10. 1987 Fund von 2 Beuteln | im Sperrmill keine
Nachtrag mit radiumhaltigem | aufgefunden
Antiphlogistikum
.Neothermoman"
Nov./Dez. Erhohte Dosislei- Konstruktionsfehler | Geringe zuséatzliche | Konstruktionsfehler
1987 stung bei Versand- Strahlenexposition wurde Ende
Nachtrag stiicken mit des Entlade- Dezember 1987
Mo 99/Tc 99 — personals behoben
Generatoren
23.1. 1988 Inhalation von U02 technische Stérung Aktivitdtszufuhr un- | Kapselung der
Nachtrag bei 3 Arbeitern und ter 5% der maximal | Pressen
Kontamination der zulassigen Jahres-
Fertigungshalle aktivitatszufuhr,
nach Maschinen- Kontamination der
stdrung an einer Halle
Presse in einer
kerntechnischen
Einrichtung
29.1. 1988 VerschluB3storung Undichtheit im keine Defekt wurde
Nachtrag an einer medizini- Druckluftventil des rechtzeitig erkannt
schen Gamma-Be- VerschluBantriebs
strahlungsanlage
25. 4. 1988 Fund einer nicht zu ermitteln Bei ordnungsge- Verbleib der Gene-
Nachtrag Mo 99/Tc 99 {Abschirmung mehr | méBer Entsorgung ratorsaule nicht zu
Generator- als 5 Jahre alt) der Sdule keine ermitteln. Miifite
abschirmung ) aufgrund ihres
Alters von 5 Jahren
weitestgehend ab-
geklungen sein
27. 6. 1988 Verletzung der nicht gesicherter Plutonium-Inkor- Wunden wurden
Nachtrag Hand durch Anlau- | Schliisselschalter poration im Bereich | operativ dekonta-
fen eines Mischers des Mischers und der Wunden miniert, Dekorpora-
bei Uberprﬁfungs- Herabfallen der tion durch Infusion
arbeiten in kern- Deckelsicherung mit Komplexbild-
technischer Einrich- | des Mischers, die ner. Uberschreiten
tung ein Anlaufen ver- des Grenzwertes
hindern soll der Jahresdosis
nicht zu erwarten
10. 8. 1988 Abgabe eines um- Fund in einem Keine, da Strahler
Nachtrag schlossenen Ra 226 | Abschirmbehdlter noch dicht und
Prifstrahlers in geringe Ortsdosis-
Bundeswehr- leistung
kaserne
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noch Tabelle 13

Besondere Vorkommnisse beim Umgang mit radioaktiven Stoffen und Beschleunigern

Beurteilung der radiol.

Datum Vorkommnis Ursache radiologische Folgen Folgen/Bemerkungen
1 2 3 4 5
September In einer Klinik ge- Behandlung eines Keine, wegen der Therapien mit offe-
1988 langten 0,5 Liter Patienten mit rad. kurzen Halbwerts- nen radioaktiven
Nachtrag einer Fliissigkeit Stoffen auBerhalb zeit und der Vertei- | Stoffen werden nur
mit max. 1,44 GBq der dafiir zustandi- lung der Aktivitat noch auf einer Sta-
Y 90 in die 6ffent- gen Station, nicht tion mit Umgangs-
liche Kanalisation ordnungsgemaf genehmigung
belehrtes Pflege- durchgefiihrt
personal
10. 9. 1988 Sicherstellung eines | Praparat war von Nicht zu erwarten,
Nachtrag Ra 226-Strahlers Schiilern in den Korperdosis laut
(5 MBq) Physikunterricht Abschatzung
mitgebracht 27 uSv
worden
8. 12. 1988 Verkehrsunfall Fahrfehler Keine, Versand-
Nachtrag eines LKW der stiick wurde nicht
amerik. Streitkrafte beschadigt
mit radioaktivem
Versandstiick
17. 1. 1989 An einer medizini- Die Riickholfeder Exposition des Per- | Instandsetzung
schen Gamma-Be- war gebrochen und | sonals unter Nach- | durch Hersteller
strahlungseinrich- der Federhalte- weisgrenze, Patien-
tung konnte der bolzen hatte sich tin erhielt ungefahr
Strahler nicht in die | verhakt 2% der Therapie-
Ruhestellung ge- dosis
bracht werden
19. 1. 1989 VerschluBstorung Gebrochenes Keine, da Strahlen- | Instandsetzung
an einer medizini- Kugellager fiihrte quelle bereits hin- durch Hersteller
schen Gamma-Be- dazu, daB der reichend abge-
strahlungseinrich- Schieber nicht voll- | schirmt war
tung standig schloB
23. 1. 1989 Verlust eines Bei Umbauarbeiten | Keine zu erwarten,
Caesium 137-Priif- vermutlich in Bau- da Strahler auf De-
strahlers (300 kBq) schutt gelandet ponie und geringe
fiir die Kalibrierung Aktivitat
von Stabdosimetern
26. 1. 1989 Verlust eines nicht bekannt Keine, das Gerat
chemischen Kampf- wurde einige Tage
stoffdetektors der spater wieder-
US-Army mit rad. gefunden
Strahler
27.2. 1989 Freisetzung von 1. Leicht kontami- Keine, Inkorpora- Raum bis Uberprii-

Tritium in einem
Raum, in dem mit
Tritium-Lichtquel-
len umgegangen
wird

nierter Sicherheits-
transportbehalter;
2. Tritiumaustritt
durch HaarriB an
einer Tritium-Licht-
quelle

tionsmeBwerte
nahe der Nach-
weisgrenze

fung gerdaumt, ge-
sperrt und beliiftet;
Gerat mit Tritium-
Lichtquelle wurde
gasdicht verpackt
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Datum Vorkommnis Ursache radiologische Folgen ?’%?gfrillgtgniflrcéggl:é
1 2 3 4 5
1. 3. 1989 Die Dosimeter von Ein 370 MBq Ra- Die Dosimeter Organisatorische
7 Pflegern in einem | dium 226-Strahler lagen langere Zeit Verbesserungen
Krankenhaus zeig- | war in den Aufent- | auf dem Tisch im vorgenommen
ten Dosiswerte haltsraum der Aufenthaltsraum.
zwischen 16 und Pfleger gelangt. Anhand des Ab-
152 mSv Die Ursache fiir die | standes und der
Verbringung des Aufenthaltsdauer
Strahlers aus der wurde eine Ersatz-
zustdndigen Abtei- dosis von 2 mSv fiir
lung war nicht die Pfleger festge-
mehr aufzuklaren setzt
1. 3. 1989 Energie der Photo- | Fehlerhafte interne | Keine, in der frag- Instandsetzung
nenstrahlung an Ansteuerung lichen Zeit wurden | durch Hersteller,
einem med. Linear- keine Patienten mit | Uberpriifung durch
beschleuniger der fehlerhaften Hersteller
weicht von einge- Einstellung be-
stelltem Wert ab strahlt
28. 3. 1989 Verlust einer Sen- vermutlich Falsch- Aufgrund von Be- Wegen Wiederho-
dung von 925 kBq auslieferung schaffenheit und lungsfall fithrt zu-
Iod 125 Halbwertszeit nicht | standige Behoérde
zu erwarten weitere Ermittlun-
gen bei befordern-
, der Firma durch
5.4. 1989 Kontaminations- Beschadigte Um- Inkorporation von Verbesserte Vor-
ereignis bei der Ab- | hiillung eines Pake- | a-Strahlern (U, Pu, richtung fiir die
fallbehandlung in tes mit radioaktiven | Am) von weniger Abfallbehandlung
einer kerntechni- Abfallen als 5% des Jahres- | vorgesehen
schen Einrichtung grenzwertes bei
einem Mitarbeiter
11. 4. 1989 VerschluBstérung Die Lagerung der Der die Patientin Erneuerung des
an einer medizini- Antriebswelle des bergende Physiker VerschluB3getriebes
schen Bestrah- VerschluBigerates erhielt eine sehr
lungseinrichtung war verschlissen geringe Dosis
(<0,4 mSv). Exposi-
tion der Patientin
wird bei Therapie
beriicksichtigt
12. 4. 1989 Beim Umladen von | Durch ein heftiges Keine, die frei-
radioaktiven Abfal- | Kranmanéver beim gesetzte Aktivitat
len gelangte 0,1 Li- | Umladen fielen liegt unter der
ter C 14-Losung ins | 2 - 251 Entsor- Freigrenze
Hafenwasser gungsgeféaBe ins
Wasser
21.4. 1989 Verlust eines Praparate wurden Nicht zu erwarten, Organisatorische
Priifstrahlers fir nicht, wie vorgese- geringe Aktivitat; Verbesserungen
Dosimeter (Am 241, | hen, unverziiglich Strahler befindet
62,8 kBq) innerhalb | eingeschlossen sich sehr wahr-
des Kontrollberei- scheinlich noch im
ches eines Kern- Kontrollbereich
kraftwerkes
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Datum Vorkommnis Ursache radiologische Folgen Folgen/Bemerkungen
1 2 3 4 5
26. 4. 1989 Fund eines Strah- Das Geréat war nach | Keine, da Gerat Die Bevolkerung
lengerates fur die Ausmusterung zum | ohne Strahler abge- | wurde vorsorglich
zerstérungsfreie Schrott gelangt geben wurde, wie gewarnt, da
Werkstoffpriifung die Ermittlungen zundachst keine
durch einen ergaben Erkenntnisse tiber
Schrottsammler ) den Verbleib des
Strahlers vorlagen;
behordliche Ermitt-
lung gegen Geneh-
migungsinhaber
noch nicht abge-
schlossen
31. 5. 1989 Uberschreitung des | Ausfall der bestim- | Bei 3 Patienten
eingestellten Dosis- | mungsgemafien kam es zu einer
wertes bei einem Abschaltvorrichtun- | Uberschreitung der
medizinischen gen, Abschalten jeweils vorgesehe-
Linearbeschleu- durch Sicherheits- nen Teildosis, die
niger vorrichtung bei der weiteren
Behandlung be-
riicksichtigt wird
26. 6. 1989 Verkehrsunfall Massenunfall im Keine, Versand-
eines Fahrzeuges, Nebel stiick blieb unver-
das ein radioaktives sehrt
Versandstiick
beférdert
5. 7. 1989 Freisetzung von Wechsel von Ven- Anstieg der Tri-
Tritium in der tilmembranen im tium-Konzentration,
Reaktorhalle eines Schwerwasser- Raumung der Reak-
Forschungsreaktors | Raum torhalle; Grenz-
werte der Raum-
luftkonzentration
wurden nicht iiber-
schritten
11. 7. 1989 Verlust eines Bei Aufraumungs- Nicht zu erwarten,
Cs 137-Priifstrahlers | arbeiten in die da die Aktivitat auf
(185 MBq) Schrottverwertung den Inhalt eines
gelangt Stahlkonverters
verteilt wurde
23. 8. 1989 Stérung beim Durch Herabfallen Bergung durch Kinftige Verwen-

Betrieb eines
Strahlengerates
(Gammamat T1) in
einem Bestrah-
lungsbunker

der Blende und
Ausfahrspitze
wurde Strahlen-
halter verbogen, so
daB die Quelle
nicht zurick-
gezogen werden
konnte; der
Magnethalter hatte
sich wegen man-
gelnder Haftkraft
gelost

Experten des
Herstellers; keine
Uberschreitung der
Dosisgrenzwerte fiir
beruflich strahlen-
exponierte
Personen

dung eines Stativs
oder Sicherung des
Magnetprisma mit
Halteband
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Datum Vorkommnis Ursache - radiologische Folgen %i?g:;%t%ifﬁ;ﬁg‘;&
1 2 3 4 5
1.9. 1989 Kontaminations- Kontamination aus- | Geringe Inkorpora- | Verpackung der
ereignis bei Aus- gepackter Teile tion durch Inhala- kontaminierten
packvorgang in tion bei 2 Personen; | Teile
einem Isotopen- Aktivitatszufuhr un-
abzug in einer ter 2% des Jahres-
kerntechnischen grenzwertes
Einrichtung
4.9. 1989 Strahlenexposition Blockierung des Personendosis von Prifer hatte Zu-
bei Radiographie- Strahlers wegen 1,8 mSv beim Prii- gangsverriegelung
arbeiten durch Kerbe im Ausfahr- fer (max. zul. Jah- aufgehoben und
nicht eingefahrene schlauch durch resdosis 50 mSv) die Warnleuchte
Quelle in einem herabgefallenen zunachst miBachtet.
Bestrahlungsbunker | Kollimator Installation von
weiteren dosis-
leistungsgesteuer-
ten Warnleuchten
veranlaBt
5.9. 1989 Storung in der KurzschluB} in der Keine, da der Vor- Reparatur beim
Steuerung einer Elektroinstallation gang nach Arbeits- | Hersteller; In-
Laborbestrahlungs- | der Anlage. Gerat ende ablief, iber betriebnahme nur
anlage (154 TBq wurde beschadigt; Warneinrichtung nach Probelauf
Cs 137) Strahler war nicht gemeldet wurde;
mehr vollstandig Bereich wurde
abgeschirmt rechtzeitig abge-
sperrt
6. 9. 1989 Verkehrsunfall Ursache ungeklart Keine; der Trans-
eines Kleintrans- portbehalter wurde
porters auf der BAB bei dem Unfall
A6 Heilbronn— nicht beschadigt
Nirmberg :
15. 9. 1989 Implantation eines Beschadigung wéah- | Aufnahme von
undichten I 125- rend der operativen [ I 125 in den Koérper
Seeds bei einem Implantation des Patienten; die
Patienten zusdtzliche Dosis ist
jedoch vernachlas-
sigbar gering ge-
geniber der Dosis
resultierend aus der
strahlentherapeuti-
schen Behandlung.
Keine Kontamina-
tion des Personals
4. 10. 1989 Verlust eines radio- | Unachtsamkeit; Aufgrund der Akti- | Suche blieb ergeb-
aktiven Prifstrah- Strahler wurde auf vitat und der Be- nislos
lers Co 57 fiir eine Fahrzeugdach ab- schaffenheit des
Gamma-Kamera gelegt, dort verges- | Strahlers nicht zu
(Nuklearmedizin) sen und wahrend erwarten
der Fahrt verloren
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Datum Vorkommnis Ursache radiologische Folgen Folgen/Bemerkungen
1 2 3 4 5
9.10. 1989 Undichte Pm 142- Porose Klebung des | Gefdhrdung des Uberpriifung
Quelle in einer Titanfensters der Personals nicht zu von 40 Flachen-
Flachengewichts- Quelle erwarten, da im gewichtsanlagen
meBanlage Gehdause mit des gleichen Typs
Schutzfolie abge- ergaben 4 undichte
deckt Quellen. Hersteller
der Quellen hat
Uberpriifung des
Fertigungsverfah-
rens sowie kon-
struktive Verbesse-
rungen eingeleitet
17. 10. 1989 Fehlleitung eines Menschliches Fehl- | Keine; die Versand-
Versandstickes mit | verhalten stiicke mit radio-
radioaktivem Inhalt aktivem Inhalt wur-
durch einen Sub- den von der nicht
unternehmer der empfangsberechtig-
DB ten Person nicht
geoifnet
23. 10. 1989 Freisetzung von Ermidungserschei- | Anstieg der Aktivi- | Ersatz des Schlau-
UF6 bei Entleerung | nungen an der tatskonzentration in | ches; Kontrolle der
eines Behalters in Ubergangsstelle der Raumluft; keine | Schlduche vor jeder
einer kerntechni- des flexiblen Edel- Auswirkung auf Restentleerung.
schen Einrichtung stahlschlauches Personen (Schutz- Langfristig: Ersatz
maske, Raumung) des Edelstahil-
schlauches durch
Edelstahlwendel-
- rohre
8. 11. 1989 Verzogerte Ver- Erhoéhte Reibung Leicht erhohte Ein- | Instandsetzung des
schluBbewegung an | durch verformte zeldosis bei einer Gerétes, Priifung
einer medizinischen | Teile (vermutlich Patientin konstruktiver Ver-
Gamma-Bestrah- durch Kollision besserungen
lungseinrichtung bei Bewegungs-
bestrahlung)
8. 11. 1989 Beschadigung eines | zu hohe Geschwin- | Keine; die Versand-
LKW-Anhangers digkeit stiicke wurden
bei der Einfahrt in nicht beschadigt
einen Parkplatz auf
der BAB A6 bei
Schwabach
4.12. 1989 Freisetzung von Zerstérung einer Keine, da Aktivitat

insgesamt 7,4 GBq
Kr 85

Flachengewichts-
anlage durch Brand

gering, Edelgas-
konzentration nach
Freisetzung sehr
niedrig und mit
Brandgasen ver-
mischt
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eines Kleintrans-
porters auf der

BAB A3 Wiirzburg-
Frankfurt

Ursache ungeklart

portbehalter wurde
bei dem Unfall
nicht beschédigt

Datum Vorkommnis Ursache radiologische Folgen Folgen/Bemerkungen
1 2 3 4 5
7. 12. 1989 Quetschung eines Verklemmen des Inkorporation von Verwendung von
Fingers mit Inkor- Sageblattes beim U, Pu, Am; Wunde Spannvorrichtung
poration tiber die Sagen eines konta- | wurde exzidiert. vorgesehen
Wunde bei einer minierten Blech- Die Aquivalent-
Person in kerntech- | deckels Folgedosis (50 a)
nischer Einrichtung betragt ca. 10%
des Jahresgrenz-
wertes
11.12. 1989 Verkehrsunfall Auffahrunfall, Keine; der Trans-
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Vorkommnisse im Zusammenhang mit Ionisationsrauchmeldern im Jahr 1989

Datum Vorkommnis Gesamtaktivitat Bemerkungen
16. 5. 1987 Verlust von 24 Ionisationsrauch- 700 kBq Beseitigung mit Brandschutt
Nachtrag meldern durch Gro3brand
25. 5. 1987 Verlust von 5 Ionisationsrauch- 160 kBq
Nachtrag meldern durch Diebstahl
17. 11. 1987 Abhandenkommen eines lonisa- 2,6 MBq Ionisationsrauchmelder wurde mit
Nachtrag tionsrauchmelders durch Dieb- unbeschddigtem Praparat wieder
stahl aufgefunden
22. 11, 1987 Abhandenkommen von 24 Ionisa- 63 MBq Ionisationsrauchmelder mit
Nachtrag tionsrauchmeldern durch Brand Brandschutt beseitigt
6. 4. 1988 Verlust eines Ionisationsrauch- 555 kBq Diebstahlsicherung war aktiviert,
Nachtrag melders durch Diebstahl in Tief- Diebstahl wurde in Brandmelde-
garage zentrale angezeigt
7. 4. 1988 Verlust eines Ionisationsrauch- 2,7 MBq
Nachtrag melders bei Umbauarbeiten
August 1988 Einfuhr von 25 Ionisationsrauch- je 37 kBq Melder wurden sichergestellt; Im-
Nachtrag meldern ohne Einfuhrgenehmi- Am 241 porteur iber Einfuhrbestimmun-
gung, Nichtbeachtung der Bestim- gen belehrt und verwarnt
mung der StrlSchV
27. 2. 1989 Verlust von 65 Ionisationsrauch- 1,92 GBq 26 der 65 Ionisationsrauchmelder
meldern durch Brand wurden geborgen und {iber Lan-
dessammelstelle entsorgt
12. 5. 1989 Verlust eines Ionisationsrauch- 2,9 kBq Belehrung der Schiiler, Aufforde-
melders in einer Schule, vermut- Ra 226 rung zur Riickgabe. Einbau von
lich Diebstahl Diebstahlsicherungen
12. 5. 1989 Einfuhr und Vertrieb von 720 nicht 717 Melder an Hersteller zuriick-
bauartzugelassenen Ionisations- gegeben, Verbleib von 3 verkauf-
rauchmeldern, Nichtbeachtung ten Meldern konnte nicht ermittelt
der Strahlenschutzverordnung werden. Ordnungswidrigkeitsver-
fahren gegen Firma wurde einge-
leitet
3. 7.1989 Verlust eines Ionisationsrauch- 2,66 MBq Melder wurden gegen solche mit
melders, Gerat wurde bei Arbeiten Am 241 Riickmeldung der Entfernung aus-
in einer Lagerhalle abgerissen und getauscht und nicht mehr im Ak-
ist wahrscheinlich in den Abfall tionsbereich von Flurférderfahr-
gelangt zeugen installiert
13. 10. 1989 Verlust eines Ionisationsrauch- 18,5 kBq
melders, wurde versehentlich Am 241
nach Austausch liegengelassen
und anschlieBend mit Hausmiill
entsorgt
15. 11. 1989 Sicherstellung von 2 Ionisations-

rauchmeldern bei einem Schiiler,
der Schiiler hatte die Melder bei
einem Urlaub in Schweden ent-
wendet
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erforderliche Genehmigung, Un-
kenntnis der rechtlichen Zusam-
menhédnge, keine Anzeige des
Verkaufs durch Hersteller

Datum Vorkommnis Gesamtaktivitat Bemerkungen
1. 12. 1989 Erwerb von Rauchmeldern ohne Behordliche Ermittlungen noch
nicht abgeschlossen

Tabelle 15

Mittlere eifektive Dosis durch inkorporiertes Caesium 134 und Caesium 137 in pSv
im Jahre 1989 als Folge des Reaktorunialls in Tschernobyl

Miinchen | Karlsruhe Horsnal?a \;rg/ Frankfurt Berlin Hamburg Koéln Dgzs;fal- Mainz
Ménner ............. 12 6 62) 6 7 63) 5. 5 7
Frauen.............. S 4 49) 4 4 4 3 3 5
Kinder und
Jugendliche ....... 63) 49) — 5 - - — - —

a) = fiir das ganze Jahr hochgerechnet
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Anzahl der mit Personendosimetern iberwachten Personen
insgesamt und in der Medizin (in Tsd.)
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