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Strahlenwirkungen

Uberlegungen zur biologischen
Wirkung von Neutronenstrahlung
und deren Bewertung

Von Wolfgang Kéhnlein, Minster*

Durch den politisch be-
schlossenen Ausstieg
aus der Kernenergie sind
die Entsorgungsproble-
me verbrauchter Kern-
brennstoffe bei weitem
nicht gelost. Das durch
das Zwischenlagern und
den Transport von
Castorbehaltern bedingte
Problem der Strahlenbe-
lastung besteht weiter-
hin. Die Bewertung der
aus einem solchen Behal-
ter austretenden Strah-
lung (Neutronen- und
Gamma-Strahlung) war
und ist nach wie vor um-
stritten. Es ist daher an-
gebracht, erneut das von
Neutronenstrahlung aus-
gehende Risiko zu disku-
tieren.

Es wird dabei an die wissen-
schaftliche = Auseinanderset-
zung in der Mitte der 1990er
Jahre angekniipft und vor al-
lem die von Horst Kuni ge-
filhrte Argumentation aufge-
nommen.

Generell gilt: Energiereiche
Strahlung erzeugt bei der Ab-
sorption in Materie Verdnde-
rungen. Fiir biologisches Ma-
terial (menschliches oder tie-
risches Gewebe) bedeuten
solche Verdnderungen Scha-
digungen, die fiir das absor-
bierende Organ oder den Or-
ganismus Langzeitkonsequen-
zen haben konnen.

Es sind die Konsequenzen der
strahlenbedingten ~ Verénde-
rungen in den informations-
tragenden  Molekiilen  der
Zelle, also in der DNS, denen
die Strahlenforschung beson-
dere Aufmerksamkeit schenkt.

Ein MaB fiir die Gefahrlich-
keit einer Strahlenbelastung
ist die Erhohung der Krebs-
inzidenz in der belasteten Po-
pulation und die Mutationsrate

in den folgenden Generatio-
nen.

Die Gammastrahlung stammt
hauptsdchlich von den Spalt-
produkten (zum Beispiel Céa-
sium-137) und den Aktivie-
rungsprodukten (zum Beispiel
Cobalt-60 (*“Co)). In den
Winden der Behilter wird der
groBte Teil der Gammastrah-
lung absorbiert.

Die Neutronen stammen bei
abgebrannten Brennelementen
zu etwa 90 Prozent aus der
Spontanspaltung von Curium
(Cm-244), der Rest entsteht
bei Alphazerfillen von Cm-
244 und Americium-241 (Am-
241) durch (o,n)-Reaktionen
an den Sauerstoffatomen des
Uranoxids. Bei den HAW-
Kokillen stammen die Neutro-
nen je zur Hilfte aus Spon-
tanspaltung und den (o,n)-Re-
aktionen am Bor.

Es steht auBler Zweifel, dass
aus beladenen Castor-Behil-
tern Neutronen austreten. Die
Messung der Neutronenfliisse
ergab Werte, die sich um den
Faktor 2 bis 4 unterscheiden.
Dies deutet darauf hin, dass
schon die physikalische Do-
sismessung von Neutronen
keineswegs einfach ist.

Es gehort zum Basiswissen
eines jeden Strahlenexperten,
dass unterschiedliche Strah-
lenarten bei gleicher physika-
lischer Dosis unterschiedliche
biologische Wirkungen haben.
Wie bei chemischen Giftstof-
fen, bei denen die Dosis von
einem ,,Milligramm* ganz un-
terschiedlich geféhrlich ist —
es gibt starke und weniger
starke Gifte —, so ist auch bei
ionisierender Strahlung die
Wirkung einer Energiedosis
von einem Gray (Gy) je nach
Strahlenart ganz unterschied-
lich.

Um etwas iiber die Gefihr-
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lichkeit der Neutronenstrah-
lung auszusagen, miissen wir
die Prozesse der Wechselwir-
kung der Neutronen mit bio-
logischer Materie verstehen
und die sich letztlich ergeben-
den Konsequenzen aus der
Strahlenbelastung beobachten.
Dabei wird die schiddigende
Wirkung der Neutronen mit
der einer Referenzstrahlung
(meistens 250 kVp Rontgen-
strahlung) verglichen. Mitun-
ter wird als Vergleichsstrah-
lung auch *Co-y-Strahlung
genommen. Dann muss bei
der Bestimmung der relativen
biologischen Wirksamkeit von
Neutronen beachtet werden,
dass die *Co-y-Strahlung eine
um den Faktor zwei geringere
biologische Wirkung hat als
250 kVp Rontgenstrahlung
[1]. Das Verhéltnis der Dosen
(D,/D,,), die zum gleichen Ef-
fekt fihren, bezeichnet man
als relative biologische Wir-
kung (RBW).

Die RBW der Neutronen
wurde von vielen Arbeits-
gruppen fiir ganz unterschied-
liche strahlenbiologische
Endpunkte, verschiedene Be-
strahlungsbedingungen  und
Dosisbereiche untersucht. Aus
der Vielzahl der Beobachtun-
gen sollen hier nur einige er-
wéhnt werden.

e Dobson und Mitarbeiter
(1991) [2] finden fiir Chromo-
somenschiden eine RBW fiir
Neutronen von 60 bis 80 im
Dosisbereich von 0,1 bis 1
Milligray (mGy). Vergleichs-
strahlung war “’Co-y-Strah-
lung.

e Schellabarger, Chmelevs-
ky und Kellerer (1980) [3]
beobachteten den Verlust an
tumorfreier Lebenszeit bei der
Ratte nach  Neutronenbe-
strahlung und nach Rontgen-
bestrahlung. Sie finden eine
Dosisabhingigkeit des Neu-
tronen RBW-Wertes: Die
RBW nimmt mit sinkender
Dosis zu (RBW ~ 1/%D,, ). Im
Dosisbereich von 0,1 bis 1
mGy hat hier die Neutronen-
RBW Werte zwischen 100
und 200.

e Bateman und Mitarbeiter
(1972) [4] untersuchen die

Triilbung der Augenlinse bei
Mausen durch Neutronen-Be-
strahlung. Hier wird als Ver-
gleichsstrahlung 250 kVp
Rontgenstrahlung benutzt. Die
Neutronen-RBW im Dosisbe-
reich um 1 mGy liegt hier
zwischen 200 und 300.

e In einer neuen Untersu-
chung iber die Katarakt-Bil-
dung durch Neutronen bei
niedrigen Dosen finden Wor-
gul und Mitarbeiter (1996) [5]
RBW-Werte von iiber 250 bei
Dosen um 2 mGy. Auch hier
war die Vergleichsstrahlung
250 kVp Rontgenstrahlung.
Mit abnehmender Neutronen-
dosis nimmt die RBW von 10
(bei 0,3 Gy) auf iiber 300 bis
500 (bei 0,001 Gy) zu Nach
neuester Erkenntnis ist die
Katarakt-Bildung ein typi-
scher stochastischer Strahlen-
effekt.

e Hacker und Gohde haben
die Spermatogenese bei der
Maus nach Rontgen- und
Neutronen-Strahlung  unter-
sucht und finden RBW-Werte
von 30 bei Dosen um | Gy
(Abbildung 16) [6].

Diese Beispiele zeigen, dass
nach dem Stand der Wissen-
schaft die Neutronenstrahlung
eindeutig eine viel hohere Ge-
fahrlichkeit besitzt, als in un-
serer  Strahlenschutzverord-
nung angenommen wird, die
RBW-Werte von lediglich 5
bis 20 vorgibt.

AuBerdem zeigen die For-
schungsergebnisse unzweifel-
haft, dal die Gefahrlichkeit
besonders im Bereich kleiner
Dosen extrem hoch ist. Dabei
bezieht man sich immer auf
die Dosiseinheit und auf 250
kVp Rontgen- bzw. “Co-y-
Strahlung als Referenz.

Es gibt also eine erhebliche
Differenz zwischen der nor-
mativen Bewertung der Neu-
tronenstrahlung und dem wis-
senschaftlichen  Erkenntnis-
stand.

Will man nun die Gefdhrdung
durch  CASTOR-Transporte
ermitteln, so sollte man dabei
die neuesten wissenschaftli-
chen Erkenntnisse {iber die
Gefahrlichkeit der Neutronen-
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strahlung zugrunde legen. Ge-
nau das hat Kuni getan und
damit den Widerspruch der of-
fiziellen Strahlenschiitzer aus-

geldst. Doch mit den erheblich
hoheren RBW-Werten fiir
Neutronen im strahlenschutz-
relevanten Dosisbereich miis-
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sen auch die Qualititsfaktoren
fiir Neutronenstrahlung erhdht
werden.

Eine sich daraus ergebende
Konsequenz lautet: Castor-
Transporte stellen eine Ge-
fahrdung fiir das Begleitper-
sonal und die Bevolkerung
dar.

Da es keinen absoluten Strah-
lenschutz gibt und man nur
Schadensbegrenzung  betrei-
ben kann, bedeuteten die bis-
herigen Grenzwerte nicht, daf3
damit keine Gefahrdung ver-
bunden ist. Werden nun die
Grenzwerte ausgeschopft,
dann iibersteigt wegen der ho-
hen RBW-Werte der Neutro-
nen die Schadenserwartung
das in unserer Gesellschaft
iibliche Sicherheitsniveau er-
heblich.

Von verschiedener Seite wur-
de versucht, die Argumenta-
tion von Kuni ad absurdum zu
filhren, indem ihm vorgehal-
ten wurde, dass bei einer so
extremen Bewertung der Neu-
tronenstrahlung die Hiroshi-
ma-Kohorten erheblich héhere
Dosen absorbiert hitten, was
zu einer beachtlichen Reduk-
tion des Strahlenrisikos fiihre
[7,8].

Die Kritiker haben offenbar
ibersehen, dass die Neutro-
nen-RBW eine inverse Do-
sisabhéngigkeit zeigt. Wird
das beriicksichtigt, so dndert
sich das aus den Hiroshima-
Daten ableitbare Strahlenri-
siko nur um wenige Prozent
und nicht um Faktoren in der
GroBenordnung von 4 bis 5.
Darauf hat Kuni bereits hin-
gewiesen (1995) [9]. Wissen-
schaftler der RERF (Pierce et
al. 1996) [10] sind ebenfalls
der Frage nachgegangen, wie
sich die Dosen in den ver-
schiedenen Kohorten dndern,
wenn man von einer hdheren,
aber dosisabhéingigen RBW
der Neutronen ausgeht. Sie
kommen zu dem gleichen Er-
gebnis wie Kuni und wider-
sprechen damit seinen Kriti-
kern.

Das aus den Untersuchungen
der Atombombeniiberleben-
den abgeleitete Strahlenrisiko
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ist zudem nicht so einfach auf
andere Populationen zu iiber-
tragen. Denn die Studie wurde
erst 1950, also fiinf Jahre nach
der Bombe begonnen. Die
Uberlebenden nach fiinf Jah-
ren stellen eine bereits einsei-
tig selektierte resistentere Po-
pulation dar.
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Krebshaufung beim
Atomkraftwerk Brokdorf

Unter den rund 1.500 Ein-
wohnern der schleswig-hol-
steinischen Gemeinde We-
welsfleth beim Atomkraftwerk
Brokdorf herrscht zunehmen-
de Unruhe. Seit 1998 das
schleswig-holsteinische Krebs-
register eingerichtet wurde,
sind bis zum Jahr 2008 in der
Bevolkerung von Wewelsfleth
142 Krebserkrankungen neu
diagnostiziert worden. Auf-
grund des  Landesdurch-
schnitts wiren nur 96 Neuer-
krankungen zu erwarten und
eine Anzahl von 77 bis 115
wire als statistisch unauffallig
zu betrachten gewesen. Die
142 Krebserkrankungen aber
bedeuten eine statistisch signi-
fikante Erhéhung um fast 49
Prozent. Das hatte das Mini-
sterium fiir Arbeit, Soziales
und Gesundheit des Landes
Schleswig-Holstein im Juli
2011 dem Biirgermeister und
dem Amtsvorsteher der Ge-
meinde mitgeteilt. Statistisch
signifikant erhoht sei speziell
die Zahl der registrierten Er-
krankungsfille fiir Harnbla-
sen-, Prostata-, Darm- und
Lungenkrebs sowie fiir den
schwarzen Hautkrebs (mali-
gnes Melanom). Die Gruppe
von Krebserkrankungen, die
in Zusammenhang mit ionisie-
renden Strahlen gebracht wer-
den, wozu nach Ansicht des
Kieler Ministeriums ,bei-
spielsweise Leukdmien und
Schilddriisenkrebs  gehdren®,
weise dagegen keine Erho-
hung auf, heiflt es in dem Be-
richt. Es sei auch kein rdumli-
ches Muster mit dem Abstand
zum AKW Brokdorf zu er-
kennen, obwohl die Gemeinde
Wewelsfleth in der Hauptab-
windrichtung von Brokdorf
liegt. Die Inanspruchnahme
von Fritherkennungsungsunter-

suchungen fiir Brust-, Prostata-
, Darm- und Hautkrebs sei
ebenfalls als Ursache auszu-
schlieBen, weil auch ohne
diese die Krebserkrankungs-
rate deutlich erhoht sei. Tu-
more, die bekanntermal3en bei
Werftarbeitern gehduft auf-
treten, seinen in Wewelsfleth
eher bei Frauen und nicht wie
zu erwarten wire bei Méannern
erhoht. Und individuelle Ver-
haltensweisen wie das Rau-
chen konnten allenfalls teil-
weise fiir die Erhohung des
Krebsrisikos in Wewelsfleth
verantwortlich sein, heif3t es in
dem Bericht, denn auch fiir
Tumoren, die nicht mit dem
Rauchen in Verbindung stiin-
den, sei eine Erhéhung zu be-
obachten. Die Sterblichkeit an
Krebs sei in Wewelsfleth da-
gegen nicht erhoht.

Um den Strahlenschutz der
Bevolkerung zu gewdhrlei-
sten, gebe es fiir das Kern-
kraftwerk Brokdorf ,,seit In-
betriebsetzung im Jahr 1988
liickenlose Daten iiber die
Emissionen von radioaktiven
Nukliden und von Messwerten
aus dem Umgebungsiiberwa-
chungsprogramm®, behauptet
das Kieler Ministerium. Re-
gelméBig wiirden ,,mehrmals
pro Jahr“ Boden-, Wasser-
und Luftproben untersucht.
,»Alle Untersuchungen, auch
die Messung der radioaktiven
Ableitungen®, seien unauffil-
lig gewesen. Die zusitzliche
Belastung durch radioaktive
Strahlung aus dem Kernkraft-
werk Brokdorf betrage 1 bis 3
Mikrosievert pro Jahr und
liege deutlich (,,um den Faktor
500-1000*) unterhalb der na-
tiirlichen Belastung.

Das Ministerium gibt sich
ratlos, ihm seien , keine duflle-
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ren Ursachen fiir die erhohten
Krebszahlen bekannt®. Auf-
grund der Unterschiedlichkeit
der auffélligen Tumorarten sei
nicht von einem einzigen Ri-
sikofaktor als Ursache auszu-
gehen, es fehle eine plausible
Hypothese fiir einen Risiko-

Atommiill-Lagerung

*  Prof. Dr. Wolfgang Kohnlein,
kohnlei@uni-muenster.de ®

faktor. Von einer wissen-
schaftlichen Studie zur Auf-
klarung der Ursachen seien
aber ,,derzeit keine neuen Er-
kenntnisse zu erwarten, sie
wire daher nicht zielfithrend®,
ist sich das Kieler Ministe-
rium dagegen gewif3. ®

Initiative fur eine schnellere
Riickholung des Atommuiills
aus dem Salzbergwerk Asse

ist gescheitert

Ein Antrag der SPD-Fraktion
(Bundestagsdrucksache 17/
8351 vom 17.01.2012), die
Riickholung der Fisser aus
dem Atommiilllager Asse II
zu beschleunigen, ist am 25.
Januar 2012 im Umweltaus-
schufl des Deutschen Bun-
destages mit der Mehrheit der
Stimmen der Koalitionsfrak-
tionen abgelehnt worden. Ka-
therina Reiche (CDU), Parla-
mentarische Staatsekretérin im
Bundesumweltministerium
(BMU), erklérte jedoch fiir die
Bundesregierung, daf sie sich
weiterhin  ,,uneingeschrankt
zur  Riickholung® bekenne.
Fir Anfang Februar 2012
kiindigte Frau Reiche einen
Sachstandsbericht an, auf dem
die Ergebnisse eines Fach-
workshops vorgelegt werden
sollen, auf dem am 18. und 19
Januar 2012 iiber die Schacht-
anlage Asse und weitere Mal3-
nahmen zur Beschleunigung
der Riickholung des Atom-
miills beraten worden war.
Voraussichtlich am 10. Fe-
bruar 2012 soll ein entspre-
chender Gesetzesentwurf vor-
gelegt werden.

In ihrem Antrag hatte die SPD
kritisiert, daBl es durch die
strikte Anwendung des Atom-
rechts zu Verzogerungen bei

der Riickholung komme,
obwohl der schlechte bauliche
Zustand der Asse hierfiir nur
eine begrenzte Zeit lasse. Die
Fraktion wollte zudem priifen
lassen, ob flir eine Beschleu-
nigung des Verfahrens die
entsprechenden  Paragraphen
des Atomgesetzes zur Gefah-
renabwehr angewandt werden
konnten. Auflerdem forderte
sie in ihrem Antrag die Ein-
richtung einer Task-Force fiir
eine schnellere Klarung des
weiteren Vorgehens.

Die SPD erklarte, dall man die
Dauer des Verfahrens nicht
hinnehmen diirfe. Sie betonte,
es miisse ein Rechtsrahmen
geschaffen werden, der ,,un-
verziigliches Handeln moglich
mache”. Die Bergung sei das
vordringliche Ziel. Gleichzei-
tig stellte die SPD-Vertreterin
die Frage in den Raum, ob die
Landesregierung wirklich ein
Interesse habe, die Atommiill-
Fésser zu bergen.

Drohende Grundwasser-
verseuchung

In der Schachtanlage Asse 11
wiirde durch einen nicht mehr
beherrschbaren Wasserzufluss
der Betrieb und damit die
Bergung des Inventars zum
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