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Vorwort

Die Internationale L&nderkommission Kerntechnik - ILK - der L&nder Baden-
Wiirttemberg, Bayern und Hessen wurde im Oktober 1999 gegriindet und besteht
derzeit aus 11 Wissenschaftlern und Experten aus Deutschland, Finnland, Frankreich,
Schweden, der Schweiz und den USA. Durch die unabhéngige und objektive
Beratung der drei Lander in Fragen der Sicherheit kerntechnischer Anlagen, der
Entsorgung radioaktiver Abfélle sowie der Risikobewertung der Kernenergienutzung
soll die ILK insbesondere einen wichtigen Beitrag liefern, den hohen international
anerkannten Sicherheitsstandard der siiddeutschen Kernkraftwerke zu erhalten
und weiter zu entwickeln.

Auch 20 Jahre nach dem Unfall im Kernkraftwerk Tschernobyl in der Ukraine sind
die Diskussionen {ber die Folgen noch nicht abgeschlossen. Die ILK mdchte daher
in der vorliegenden Stellungnahme die neuesten Erkenntnisse iiber die verschiede-
nen Auswirkungen dieses Unfalls in Form eines objektiven Uberblicks vorstellen.
Diese Stellungnahme wurde vom externen Experten Dr. H. Métivier (vormals IRSN,
Paris) mit Unterstiitzung durch Prof. W.-U. Miiller (Universitdt Duisburg-Essen) vor-
bereitet und auf der 39. ILK-Sitzung am 30. Januar 2006 in Stuttgart verabschiedet.

Der Vorsitzende
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Dr.-Ing. Erwin Lindauer
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Stellungnahme

Zusammenfassung

Der Reaktorunfall von Tschernobyl war das Ergebnis einer nicht inhdrent sicheren
Reaktorauslegung und mangelnder ,Sicherheitskultur”. Der Reaktor war nicht
ausreichend sicher konstruiert. Sicherheitstechnische Auslegungsprinzipien wie
beispielsweise eine ,Fehler verzeihende” Technik wurden beim Design des RBMK
nicht angewandt. Zudem war das Betriebspersonal nicht {iber Schwéchen der
Auslegung informiert und war sich sehr wahrscheinlich auch nicht bewusst, dass
die bei dem Versuch gewéhlte Fahrweise zu Explosionsbhedingungen im Reaktor
fiithren wiirde. Die mangelhafte Sicherheitskultur &uBert sich vor allem in der
Tatsache, dass sich die Betriebsmannschaft nicht an bewahrte betriebliche und
sicherheitsorientierte Verfahrensweisen hielt. Die Kombination all dieser Faktoren
I6ste den schwersten nuklearen Unfall aus, durch den der Reaktor innerhalb weniger
Sekunden véllig zerstért wurde. Die Folgen kdnnen als das Produkt der Uberlage-
rung von zwei schwerwiegenden Unféllen gesehen werden: die Explosion des
Reaktors und die Kernschmelze zusammen mit dem intensiven und lang anhaltenden
Brand des Graphitmoderators.

Die direkte Folge des Reaktorunfalls von Tschernobyl war eine enorme Freisetzung
radioaktiver Materialien in die Umwelt, die vor allem auf einem Gebiet von unge-
fahr 4.000 km2 zu einer sehr starken Kontamination des Bodens fiihrte. Dieses
Gebiet ist immer noch eine Sperrzone. Mittlerweile liegen recht genaue Schétz-
ungen der Gesamtmenge des freigesetzten radioaktiven Materials vor. Der
Freisetzungsprozess dauerte {iber eine Woche. Unmittelbar nach der Explosion
wurden vor allem gasférmige, fliichtige (I, Cs) und feste Stoffe — inshesondere
Brennstoff — mit vergleichsweise groBen PartikelgroBen freigesetzt. Die groBen
Partikel wurden in Entfernungen < 100 km, hauptsédchlich im Umkreis von 30 km
abgelagert. Die zweite Phase bestand aus der Freisetzung aus dem geschmolze-
nen Kern bei gleichzeitigem Brand des Graphitmoderators und erreichte ihren
Hohepunkt nach ca. 8 Tagen. Dabei wurden Aerosole und Feststoffe geringer
PartikelgroRe freigesetzt, die infolge des Brandes in groBe Hohen aufstiegen und
tiber grolRe Entfernungen transportiert wurden. Infolge der Freisetzungscharakte-
ristik wurden weiter entfernte Gebiete (> ca. 100 km) hauptséachlich durch I, Cs, Te
belastet, wahrend in der Nahzone auch Brennstoff (U, Pu), sowie hitzebesténdige
Elemente (Zr, Mo, Ce, Np) und Zwischenprodukte (Ru, Ba, Sr) niedergingen.
Wiahrend dieses Prozesses dnderten sich Zusammensetzung und Eigenschaften
des radioaktiven Materials aufgrund von Zerfall, chemischen Umwandlungen,
Verdnderungen der PartikelgroBe und nassen oder trockenen Ablagerungen. Das
Ablagerungsmuster war sehr uneinheitlich. Zu signifikanten Radionuklidablage-
rungen kam es dort, wo der Durchzug der radioaktiven Fahne zeitlich mit Regen-
fallen zusammentraf. Obgleich die gesamte nérdliche Hemisphére betroffen war,
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trat nur im Bereich der friiheren Sowjetunion und in kleinen Teilen des sonstigen
Europa eine signifikante Kontamination auf.

Wiéhrend der ersten beiden Wochen waren Inhalation, direkte Bestrahlung und der
Verzehr von Milch und frischem Gemiise die Hauptbelastungspfade. Nach einigen
Monaten dominierten dann der Genuss von Milch sowie der Verzehr von Fleisch und
(StiBwasser-)Fischen. Auch zwanzig Jahre spéater gibt es in stark belasteten Gebieten,
insbesondere in den kontaminierten Zonen der ehemaligen Sowjetunion, immer noch
hohe Werte bei Milch, Pilzen und Waldbeeren sowie bei Wild- und Schaffleisch.

Der Unfall von Tschernobyl iiberraschte die Behorden hinsichtlich seines
AusmaRes und seiner Dauer sowie der Kontamination {iber grofe Entfernungen.
Da fiir einen solchen Unfall keine Richtlinien vorlagen, es nur wenige Entschei-
dungshilfen gab und groBer Druck von Politik und Offentlichkeit ausgeiibt wurde,
etwas zu unternehmen, wurden sowohl innerhalb als auch aullerhalb der
Sowjetunion haufig libervorsichtige Entscheidungen getroffen. Die psychologi-
schen Auswirkungen einiger offizieller Entscheidungen auf die Offentlichkeit waren
nicht vorhersehbar. Unterschiedliche Auslegungen oder gar Fehlinterpretationen
von ICRP-Empfehlungen, inshesondere hinsichtlich der Interventionswerte bei
Lebensmitteln, fiihrten zu widerspriichlichen MaBnahmen und Ratschlagen. Dies
verstarkte die Verwirrung der Offentlichkeit und fiihrte zu Misstrauen und unnéti-
gen wirtschaftlichen Verlusten. Sehr bald begannen jedoch internationale
Bemiihungen, die Kriterien und Verfahren der Notfallbeherrschung zu harmonisieren.

Die Menge der aufgrund des Unfalls in der Umwelt abgelagerten Radionuklide ist
mittlerweile gut bekannt. Die Hohe der Bodenkontamination und die entsprechende
Bedeutung der Strahlendosen nahm mit zunehmender Entfernung ab, obwohl bei-
spielsweise in den skandinavischen Landern, in Osterreich und in Bayern einige
~Hot Spots” (mit im Vergleich zur néheren Umgebung der Anlage deutlich niedri-
gerer Kontamination) gemessen wurden, die auf Auswaschung durch starke
Regenfille zuriickzufiihren sind. Eine Gesamtflache von 11.000 km2 wurde mit Cs-
134/137-Werten von mehr als 555 kBg/m2 ! kontaminiert. In der Ukraine ist haupt-
sédchlich der Wald betroffen. Die im landwirtschaftlichen Bereich ergriffenen
Gegenmallnahmen waren wirkungsvoll. Am wirksamsten waren die Verarbeitung
landwirtschaftlicher Nahrungsmittel sowie die Aufarbeitung des Bodens und die
Anderung seiner Bewirtschaftung. Heute weist die iiberwaltigende Mehrheit der
landwirtschaftlichen Produkte Kontaminationswerte auf, bei denen die durch-
schnittliche Individualdosis 1 mSv pro Jahr nicht iiberschreitet. Auswirkungen auf
die Umwelt wurden bei Tieren und Pflanzen in der Sperrzone beobachtet.

! Zum Vergleich: Die auf den Atombombenfallout zuriickzufiihrende Kontamination betrug in den mittleren nérdlichen
Breiten zwischen 1,5 und 5 kBg/m2.
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In den betroffenen Gebieten finden sich zwanzig Jahre nach dem Unfall immer
noch Radionuklide in den obersten Bodenschichten, die weiterhin in Pflanzen,
insbesondere Pilze, Beeren und forstwirtschaftliche Produkte, {ibergehen. Die
Belastung der Bdden nimmt nur langsam ab z.B. durch Transfer in Pflanzen. Die
Verringerung der Belastung in den nédchsten Jahren wird fast ausschlieBlich auf
die physikalische Halbwertzeit von Cs-137 (30 a) zuriickzufiihren sein. Die Erholung
der betroffenen Flora und Fauna in der Sperrzone wurde durch die Abwesenheit
menschlicher Aktivitaten positiv beeinflusst.

Die Strahlendosis der Feuerwehrleute und Liquidatoren, die der ersten Phase aus-
gesetzt waren, reichte von wenigen hundert mSv bis zu mehr als 10 Sv fiir einige
Feuerwehrleute. Es bleibt unsicher, welche Dosis die an den spateren Aufrdum-
ungsarbeiten beteiligten 200.000 bis 600.000 Liquidatoren erhalten haben, aber die
Dosis lag iiberwiegend zwischen 100 und 500 mSv; ein groBer Teil dieser
Personengruppe erhielt eine viel niedrigere Dosis. Hinsichtlich ihrer Schilddriisen-
dosis gibt es nur ungenaue Angaben. Die evakuierten Personen waren schat-
zungsweise einer durchschnittlichen Dosis von etwa 20 mSv ausgesetzt. Dies ist
vergleichbar mit der Dosis, die man bei einer Computertomographie des Rumpfes
erhalt. Fiir Bewohner der strikten Kontrollzonen (270.000 Personen, die weiterhin in
Gebieten mit einer Cs-137-Ablagerung von iiber 555 kBg/m?2 leben) liegt die durch-
schnittliche Dosis bei 50 mSv. Zwei Drittel der Populationen in den kontaminierten
Gebieten (6.400.000 Personen, die in Gebieten mit einer Cs-137-Kontamination iiber
37 kBg/m_ leben) empfingen eine Jahresdosis von weniger als 1 mSy, beim rest-
lichen Drittel lag die Dosis zwischen 1 und 10 mSv. Dies ist mit der natiirlichen
Hintergrundstrahlung vergleichbar, die weltweit bei einigen mSv pro Jahr liegt.

Fiir die Bevdlkerungen im Westen betrug die berechnete Gesamtdosis 1 mSv in
Nordeuropa und 0,15 mSv in Westeuropa. Fiir zu den Selbstversorgern zéhlende
Familien, die in einem ,Hot Spot” auBerhalb der Sowjetunion leben und sich von
ihren eigenen Produkten erndhren, konnten die Strahlendosen 20- bis 50fach {iber
dem Durchschnitt liegen. VorsorgemaBnahmen, wie der Verzicht auf frische Milch
fiir ungeféhr zwei Monate, wurden fiir diese Gruppen empfohlen.

Viele Studien wurden durchgefiihrt, um Zusammenhéange zwischen Strahlendosis
und diversen gesundheitlichen Auswirkungen zu suchen. Die mdglicherweise
schwerwiegenden gesundheitlichen Probleme, die mit diesem Unfall in
Zusammenhang gebracht werden kénnen, betreffen sowohl die Bevolkerung, die in
oder in der Nahe der Sperrzone lebten oder evakuiert und umgesiedelt wurden als
auch viele Arbeiter und Soldaten (Liquidatoren), die bei NotfallmaBnahmen und
beim Bau des Sarkophags eingesetzt wurden. Offensichtliche akute Effekte wurden
zuerst bei Feuerwehrleuten und bestimmten stark bestrahlten Liquidatoren be-
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obachtet. 134 Patienten wurden behandelt; 28 von ihnen starben 1986, 11 Personen
spater. Die zweite Gruppe von Personen mit strahlenbedingten gesundheitlichen
Auswirkungen ist die Gruppe von ungefdhr 3.000 Kindern und Jugendlichen mit
Schilddriisenkrebs; neun dieser Menschen starben. Bei Leukamieerkrankungen
sprechen jiingste Studien von einer Verdoppelung der aufgetretenen Félle zwi-
schen 1986 und 1996 bei russischen Hilfsmannschaften (11 Falle), die einer
Strahlendosis von mehr als 150 mSv ausgesetzt waren (externe Dosis). Bei Dosen
tiber 250 mSv kann der Unfall von Tschernobyl zu Katarakten (grauer Star) gefiihrt
haben. Andere mdgliche gesundheitliche Auswirkungen auf die Bevolkerung wie
Leukdmie oder angeborene Fehlbildungen konnten statistisch nicht mit der
Strahlendosis korreliert werden. Eine Studie zu vorgeburtlich strahlenbelasteten
Kindern zeigt psychische Stérungen und Erkrankungen des Nervensystems auf, die
auf die Strahlung oder auf die Stresshelastung der Mitter zuriickgefiihrt werden
konnten, die zu der Gruppe der evakuierten und umgesiedelten Personen gehorten.

Allgemein kann gesagt werden, dass die beobachteten gesundheitlichen koérper-
lichen Auswirkungen, die wissenschaftlich mit der Strahlenexposition korreliert
werden konnen, auf die Personen beschrénkt sind, die relativ hohen Strahlendosen
ausgesetzt waren (Feuerwehrleute, Liquidatoren, Evakuierte und Kinder aus kon-
taminierten Gebieten).

Die Zahl der Todesfélle, die auf den Unfall von Tschernobyl zuriickzufiihren sind
und sein werden, war fiir die Offentlichkeit, die Wissenschaftler, die Massen-
medien und die Politiker von groBem Interesse. Diese Zahl wurde kiirzlich auf
ungefahr 4.000 geschatzt. Darin sind die Todesfélle aufgrund von akutem Strahlen-
syndrom, Schilddriisenkrebserkrankungen bei Kindern und Krebserkrankungen in
der Bevdlkerung eingeschlossen.

Nach 20 Jahren ist das Trauma des Unfalls von Tschernobyl bei einer Bevdlkerung
von 7 Millionen Menschen, die in der Nahe der Sperrzone leben, immer noch greifbar.
Die Angst vor mdglichen Spétfolgen der Strahlung wirkt paralysierend und verur-
sacht Stress. Vorliegende Studien haben gezeigt, dass mit dem Reaktorunfall in
Tschernobyl in Zusammenhang stehende psychische Probleme sich im Laufe der
Zeit nicht verringerten. Bei einem erheblichen Teil der Liquidatoren wurde ein
chronisches Erschopfungssyndrom beobachtet, das durch Strahlendosen in
Verbindung mit psychologischer Belastung bedingt sein kdnnte. Unter den
Bewohnern der stark kontaminierten Gebiete gibt es eine signifikante Zunahme
verschiedener psychiatrischer Stérungen. Durch die psychische Belastung nach
dem Unfall verdnderte sich die Einstellung der Bevdlkerung zur eigenen
Gesundheit ganz erheblich. Die Arzte sind wichtige Multiplikatoren; die
Wahrnehmung des Strahlenrisikos durch die Arzte ist von Bedeutung, da sie ihre
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Beziehungen zu den Patienten beeinflusst. Ein Aufklarungsprogramm fiir Arzte
wire sehr hilfreich. Auch hat das System der staatlichen Ausgleichszahlungen und
Privilegien, das immer noch in Kraft ist, vielen nicht betroffenen Menschen die
Botschaft vermittelt, dass sie Opfer sind und einen Zustand von Apathie verur-
sacht. Das Gesamtergebnis ist ein generelles Misstrauen. Gegenwadrtig ist
Tschernobylimmer noch eine psychologische, soziale und dkonomische Katastrophe.
Allerdings wurde die psychische Belastung einiger Bevolkerungsgruppen durch
positive MaRBnahmen gemildert. Zu diesen MaBnahmen gehdrten das ETHOS-
Programm fiir nachhaltige Wiederbelebung und auch ein Schiileraustausch.

Eines der verbliebenen Risiken ist der mdgliche Einsturz des Sarkophags. Die
Wahrscheinlichkeit dafiir ist nicht sehr hoch, auch seine radiologischen Auswir-
kungen aulerhalb der Sperrzone wiirden gering bleiben. In einem internationalen
Projekt wird der Bau einer neuen sicheren Umhiillung iiber dem zerstérten Reaktor
von Tschernobyl geplant. Das zweite Risiko kdnnte die zukiinftige Kontaminierung
natiirlicher Gewisser und aquatischer Okosysteme sein durch die Austragung von
Cs-137 und Sr-90 von den kontaminierten Béden und von den vielen improvisierten
Abfalldeponien in der Sperrzone.

Der Unfall von Tschernobyl fiihrte zu einer Vielzahl von MalBnahmen im Hinblick auf
die Vermeidung weiterer Unfdlle bei RBMK-Reaktoren. Dariiber hinaus wurden
Untersuchungen an anderen Reaktortypen durchgefiihrt und im wesentlichen
Accident management-MalBnahmen eingeleitet. Als wichtige Aktivitét ist auch die
verstérkte internationale Zusammenarbeit auf dem Gebiet der Sicherheit zu nen-
nen. Gute internationale Zusammenarbeit ist auch unerlasslich fiir eine Verbesserung
der Féhigkeit, GegenmaBnahmen zu ergreifen. Dies schlie§t sowohl eine Harmoni-
sierung von Kriterien auf der Grundlage akzeptierter Strahlenschutzprinzipien und
abgestimmte Verfahren zur Zusammenarbeit als auch effektive nationale Uberwa-
chungs- und Notfallschutzsysteme ein.
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1 Der Unfallhergang

Der Schwerpunkt dieser Stellungnahme liegt auf den Folgen des Reaktorunfalls.
Aus diesem Grund sind die Ausfiihrungen zum Reaktor selbst und zum Unfallher-
gang kurz gefasst.

1.1 Der Reaktor

Das Kernkraftwerk Tschernobyl liegt etwa 130 km nérdlich von Kiew in der Ukraine
und ungefahr 20 km siidlich der Grenze zu Belarus (Weirussland). Zum Zeitpunkt
des Unfalls am 26. April 1986 beruhte das sowjetische Kernenergieprogramm im
Wesentlichen auf zwei Reaktortypen, dem WWER, einem Druckwasser-Reaktor,
und dem RBMK, einem graphitmoderierten Leichtwasserreaktor mit einer Leistung
von 1.000 (Tschernobyl Block 4, entspricht 3.200 MWth) oder 1.500 MWel. Der RBMK,
eine sowjetische Konstruktion, war auf die Staaten der Sowjetunion beschrankt. Er
verwendet leicht angereicherten (2 % Uran-235) Urandioxid-Brennstoff. Beim
RBMK handelt es sich um einen Druckrohren-Siedewasserreaktor mit direkter
Dampfeinspeisung in die Turbinen ohne einen zwischengeschalteten Warmetau-
scher. Das Wasser dient als Kiihimittel und versorgt auBerdem die Turbinen mit
Dampf. Die 1693 senkrecht angeordneten Druckréhren enthalten den mit einer
Zirkoniumlegierung ummantelten Urandioxid-Brennstoff, der von Kiihlwasser
umgeben ist. Auf Grund der Reaktorkonstruktion und mittels einer speziell konstru-
ierten Brennelementlademaschine ist es mdglich, Brennelemente bei laufendem
Betrieb zu wechseln.

Der Moderator besteht aus Graphit. Ein Helium-Stickstoff-Gemisch umstromt die
Graphitblocke, um die Temperatur zu begrenzen und dadurch eine Oxidation des
Graphits zu verhindern. Der Kern selbst ist etwa 7 m hoch und hat einen Durch-
messer von ungefdhr 12 m. Durch Ein- und Ausfahren von 211 Regelstdben wird die
Leistung des Reaktors gesteuert. Mehrere Sicherheitssysteme wie ein Notkiihl-
system, ein Abschaltsystem und andere technische Vorkehrungen (siehe u.a.
INSAG-7 Anhang Il (IAEO 1992b)) sind Bestandteile des Sicherheitssystems. Diese
technischen Einrichtungen werden durch sicherheitsorientierte Vorschriften
ergénzt. Dazu gehdrt u.a. die Vorschrift, dass bei laufendem Reaktor mindestens 30
Steuerstabe in den Kern eingefahren sein miissen.

Im Volllastbereich verfiigt der RBMK {iber einen insgesamt schwach negativen
Leistungskoeffizienten, was bedeutet, dass der Reaktor ein selbst-stabilisierendes
Verhalten zeigt und dass sich dementsprechend bei einer Reaktivitdtszufuhr durch
Verfahren der Regelstdbe eine neue stationdre Leistung einstellt. Bei einer
Leistung von weniger als 20 Prozent der Volllast und niedrigem Dampfgehalt weist



Stellungnahme

der Reaktor allerdings einen positiven Void-Koeffizienten auf, insbesondere bei
Gleichgewichtsabbrand. Das hei3t, dass ein hoherer Dampfgehalt in den Druck-
réhren, verursacht durch eine hohere Leistung oder reduzierten Wasserdurchfluss
nicht zu einer Stabilisierung, sondern zu weiterem Leistungsanstieg fiihrt. Diese
Tatsache war ein wesentlicher Faktor beim Unfallhergang.

Als weiterer wesentlicher technischer Faktor kam hinzu, dass die Regelstédbe nur
langsam eingefahren werden kdnnen (ca. 20 s) und dass die spezielle Konstruktion
(bestehend aus einem Wasserverdréanger aus Graphit und dem Absorberteil, die
tiber ein Gestange miteinander verbunden sind) zur Folge hat, dass der aus der voll
ausgefahrenen Stellung einfahrende Regel- bzw. Abschaltstab zu Beginn des Ein-
fahrens sogar eine Reaktivitdtszunahme bewirkt.

1.2 Der Unfall

Am 25. April 1986 sollte der Reaktor des Blocks 4 zu routinemaRigen Wartungs-
arbeiten abgefahren werden. Man hatte beschlossen, dies zu nutzen, um zu testen,
ob und wie lange die Kernkiihlung bei einem Lastabwurf und Spannungsausfall
durch den Strom, den der Turbogenerator beim Auslaufen produziert, aufrecht
erhalten werden kann (GRS 1996). Dazu wurde die Turbine abgeschaltet und einige
Kiihimittelpumpen wurden vom auslaufenden Generator versorgt. Zu diesem
Zweck wurde das Notkiihlsystem absichtlich unverfiighar geschaltet, die Not-
stromversorgung blieb aber aktiv.

Auf Grund des zeitlich verzdgerten Versuchsbeginns mussten die Anfangsbedin-
gungen gegeniiber der urspriinglichen Planung gravierend veréndert werden.
Inshesondere war die Reaktorleistung auf ca. 200 MW abgefallen und weniger als
die vorgeschriebenen 30 Steuerstébe (6 bis 8 Steuerstdbe) waren in den Kern ein-
gefahren. Ferner war der Dampfgehalt unzuldssig niedrig, da das vorgesehene
Begrenzungssystem, das den Reaktor bei zu niedrigem Dampfgehalt abgeschaltet
hétte, unwirksam gemacht worden war. Demzufolge bestand bereits zu Versuchs-
beginn ein duBerst instabiler Zustand (stark positiver Void-Koeffizient und insge-
samt positiver Leistungskoeffizient). Mit dem Turbinenauslauf gemaR Versuchs-
programm nahm der Kiihimitteldurchsatz ab; die auf den auslaufenden Turbogene-
rator geschalteten Kiihimittelpumpen liefen nach Beginn des Auslaufens noch
etwa 36 Sekunden. Folglich nahm der Dampfgehalt zu, was wegen des positiven
Void-Koeffizienten zu einem Leistungsanstieg fiihrte.

Offensichtlich versuchte man den Anstieg durch die Schnellabschaltung des
Reaktors zu begrenzen. Auf Grund der beschriebenen Fehlkonstruktion bewirkte
das Einfahren der Regelstébe eine positive Reaktivitdtszufuhr, d. h. beim Einfahren
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der Stdbe stieg die Leistung noch weiter an. Dieser positive Reaktivitdtseffekt der
Regel- und Abschaltstidbe, verbunden mit einem extrem positiven Dampfblaseneffekt
und einem insgesamt positiven Leistungskoeffizienten, hat dazu gefiihrt, dass ein
prompt iberkritischer Zustand mit einem Anstieg der Reaktorleistung mit einer
Periode im Millisekundenbereich erreicht wurde. Dadurch nahm die Wé&rme-
erzeugung im Kern sehr schnell zu.

Infolge der plétzlich erhohten Warmeerzeugung zerbrach ein Teil der Brennelemente,
und kleine, heiBe Brennstoffpartikel reagierten mit Wasser und verursachten so eine
Dampfexplosion, die den Reaktorkern zerstérte. AuBerhalb des Reaktorgebaudes
beobachteten Augenzeugen zwei Explosionen innerhalb von drei Sekunden.

Der Unfall ereignete sich am Samstag, dem 26. April 1986, um 01.23 Uhr, als die
Explosionen den Kern von Block 4 und das Dach des Reaktorgebdudes zerstorten. In
dem, was von Block 4 iibrig geblieben war, breiteten sich Feuer aus, und es bildeten
sich Dampf- und Staubwolken; auch das Dach des benachbarten Maschinenhauses
und mehrere Lager mit Diesel und brennbarem Material fingen Feuer.

Eine erste Gruppe von 14 Feuerwehrleuten traf um 01.28 Uhr am Unfallort ein. Bis
etwa 04.00 Uhr wurde Verstarkung zum Unfallort gebracht, dann waren 250
Feuerwehrleute verfiighar, und 69 Feuerwehrleute beteiligten sich an den Brand-
bekdmpfungsmaBnahmen. Bis 02.10 Uhr waren die groRten Brandherde auf dem
Dach der Maschinenhalle geldscht, gegen 02.30 Uhr waren die grofSten Feuer auf
dem Dach des Reaktorgebdudes unter Kontrolle. Um 05.00 Uhr desselben Tages
schienen die Feuer unter Kontrolle zu sein, aber zu diesem Zeitpunkt hatte der
Graphitbrand bereits begonnen.

Seitens sowjetischer Wissenschaftler wurde die Verantwortung des Betriebsper-
sonals fiir den Unfall stark hervorgehoben und den Fehlern in der Reaktorausle-
gung dabei nur wenig Beachtung geschenkt (INSAG-1 und INSAG-7 Anhang Il
(IAEO 1992b)). Unabhangige Bewertungen (IAEQ 1986b) zeigen, dass der Unfall auf
eine Kombination dieser beiden Faktoren zuriickzufiihren ist.

1.3  Der Graphitbrand

Der Brand des Graphitmoderators stellte ein besonderes Problem dar, und es
bestand die sehr reale Furcht, dass jeder Versuch, den Brand zu I6schen, zu einer
verstérkten Freisetzung von Radionukliden, mdglicherweise durch Dampfhildung,

fiihren oder sogar eine Rekritikalitdt im Kernbrennstoff hervorrufen kénnte.

Es wurde schlieBlich festgelegt, den Graphitbrand mit groBen Mengen unter-
schiedlicher Materialien abzudecken. Die ersten MaBnahmen zur Bekdmpfung des
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Brandes und zur Einddmmung der Radionuklidfreisetzung bestanden darin, dass
neutronenabsorbierende Verbindungen und Materialien zur Brandbekdampfung in
den bei der Zerstdrung des Reaktors entstandenen Krater abgeworfen wurden, um
die Rekritikalitdt des Kernbrennstoffs auszuschlieBen. Insgesamt wurden etwa
5.000 t Material, davon ca. 40 t Borverbindungen, 2.400 t Blei, 1.800 t Sand und
Lehm und 600 t Dolomit sowie Natriumphosphate und polymere Fliissigkeiten,
abgeworfen. Etwa 150 t Material wurden am 27. April abgeworfen, gefolgt von 300 t
am 28. April, 750 t am 29. April, 1.500 t am 30. April, 1.900 t am 1. Mai und 400 t am
2. Mai. Es wurden ca. 1.800 Hubschrauberfliige durchgefiihrt, um Material iiber dem
Reaktor abzuwerfen. Bei den ersten Fliigen verharrten die Hubschrauber tiber dem
Reaktor, wahrend sie das Material abwarfen. Da jedoch die von den Hubschrau-
berpiloten wahrend dieses Vorgangs erhaltene Dosis zu hoch war, beschloss man,
die Materialien ohne Anzuhalten wihrend des Uberflugs iiber den Reaktor abzu-
werfen. Durch dieses Vorgehen kam es zu weiteren Zerstérungen an den noch ste-
henden Strukturen und die Kontamination wurde weiter verbreitet.

Uber den weiteren Ereignisablauf wird immer noch spekuliert. Die obere Graphit-
schicht wirkte zundchst bei der Freisetzung fliichtiger Verbindungen wie ein Filter.
Aber nach einer gewissen Branddauer ging die Filterwirkung einer abdeckenden
Graphitschicht verloren und die Freisetzung fliichtiger Spaltprodukte aus dem
Brennstoff nahm zu. Am achten Tag nach dem Unfall schmolz das Corium (besché-
digter Reaktorkern) durch die untere dicke Abschirmung und floss auf den Boden
der darunter liegenden Ebene. Diese Neuverteilung des Coriums kann die Freiset-
zung von Radionukliden verstarkt haben. Durch den Kontakt von Corium mit Wasser
entstand Dampf, der eine Zunahme der Radionuklidfreisetzung in der letzten Phase
der aktiven Periode verursachte.

Am 9. Mai war der Brand geldscht, und die Arbeiten an einer massiven Stahl-
betonplatte mit eingebautem Kiihlsystem unter dem Reaktor begannen. Dazu musste
ein Tunnel von Block 3 aus gegraben werden. Etwa vierhundert Personen arbeite-
ten an diesem Tunnel, der innerhalb von 15 Tagen fertig gestellt wurde. Dieses
Core Catcher Projekt wurde nie abgeschlossen.

Zusammenfassung

Der Reaktorunfall von Tschernobyl war das Ergebnis einer nicht inharent sicheren
Reaktorauslegung und mangelnder ,Sicherheitskultur”. Der Reaktor war nicht
ausreichend sicher konstruiert. Sicherheitstechnische Auslegungsprinzipien wie
beispielsweise eine ,Fehler verzeihende” Technik wurden beim Design des RBMK
nicht angewandt. Zudem war das Betriebspersonal nicht iiber Schwéachen der
Auslegung informiert und war sich sehr wahrscheinlich auch nicht bewusst, dass
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die bei dem Versuch gewdhlte Fahrweise zu Explosionsbedingungen im Reaktor
fiilhren wiirde. Die mangelhafte Sicherheitskultur duBert sich vor allem in der
Tatsache, dass sich die Betriebsmannschaft nicht an bewahrte betriebliche und
sicherheitsorientierte Verfahrensweisen hielt. Die Kombination all dieser Faktoren
loste den schwersten nuklearen Unfall aus, durch den der Reaktor innerhalb
weniger Sekunden véllig zerstort wurde. Die Folgen konnen als das Produkt der
Uberlagerung von zwei schwerwiegenden Unfillen gesehen werden: die Explo-
sion des Reaktors und die Kernschmelze zusammen mit dem intensiven und lang
anhaltenden Brand des Graphitmoderators.

2  Freisetzung, Aushreitung und Ablagerung radioaktiver
Materialien

Das betroffene Gebiet der Ukraine um Tschernobyl wird als Waldgebiet dhnlich
dem in Belarus mit einer niedrigen Bevdlkerungsdichte beschrieben. Die etwa 3 km
vom Reaktor entfernt gelegene neue Stadt Pripjat hatte vor dem Unfall 49.000
Einwohner. Die alte Stadt Tschernobyl mit damals 12.500 Einwohnern liegt ungefahr
15 km siiddstlich des Kernkraftwerks. Innerhalb eines Radius von 30 km um die
Anlage lebten damals zwischen 115.000 und 135.000 Menschen.

Die Freisetzung von Radionukliden in die Atmosphéare begann wéhrend der anfang-
lichen Explosion des Reaktors und hielt ungefahr 10 Tage an. Die Zusammenset-
zung der freigesetzten Radionuklide variierte wéhrend dieser Zeit. Die anfang-
lichen Explosionen fiihrten vor allem zur Ablagerung von Brennstoffpartikeln im
Umkreis von 30 km um den Reaktor. Innerhalb dieses Gebiets bestand der radioaktive
Fallout hauptséchlich aus groRRen, ,nicht oxidierten” Brennstoffpartikeln (~10 pm).
Wahrend der zweiten Phase, dem nachfolgenden Graphitbrand, waren die Partikel
kleiner und ,oxidiert”. Fliichtige Radionuklide hafteten an diesen kleinen Staub-
partikeln (Aerosolen) und verteilten sich in Europa.

21 Freisetzung

Die Freisetzung radioaktiver Substanzen in die Atmosphére bestand aus Gasen,
Aerosolen und feinen Brennstoffteilchen. Durch die beiden Explosionen wurden auch
Brennstoff, Bestandteile des Kerns, Graphit und Strukturkomponenten in die Luft
geschleudert, die in Form heiBer und hoch radioaktiver Bruchstiicke niedergingen.
Der zerstorte Kern wurde freigelegt. Eine aus Rauch, radioaktiven Spaltprodukten und
Bruchstiicken des Kerns und des Gebaudes bestehende Fahne stieg 1 bis 2 km hoch
auf. Die erste groRe Freisetzung bestand im Wesentlichen aus den fliichtigeren
Radionukliden wie Edelgasen, Jod und kleineren Mengen Césium. Die zweite groRe
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Freisetzung zwischen dem siebten und dem zehnten Tag nach dem Unfall wurde
durch die hohen Temperaturen der Kernschmelze bestimmt. Durch den starken
Graphitbrand kam es zur Ausbreitung von Radionukliden und Spaltfragmenten bis
hoch in die Atmosphdre. Die Emissionen hielten etwa zwanzig Tage an, verringerten
sich aber nach dem zehnten Tag, als der Graphitbrand geléscht war.

Die schwereren Bruchstiicke in der Fahne gingen in der Ndhe des Unfallorts nieder,
wéhrend kleinere Partikel weiter verteilt wurden. Leichtere Bestandteile einschlieR3-
lich der Spaltprodukte und praktisch des gesamten Edelgasinventars wurden von den
vorherrschenden Winden in nordwestliche Richtung getragen. Man stellte eine
PartikelgroBe von 0,3 bis 1,5 ym bei den kleineren Partikeln und 10 ym bei den
groBeren Partikeln fest. Die gréBeren Partikel enthielten nichtfliichtige Radionuklide
wie Zr-95, Nb-95, La-140, Ce-144 und die in der Uranmatrix des Brennstoffs eingebet-
teten Transurane. Andere Kondensate des verdampften Brennstoffs wie radioaktives
Ruthenium bildeten Metallpartikel. Ebenso wie die kleinen Brennstoffpartikel wurden
diese Partikel oft als ,, heilBe Partikel” bezeichnet und noch in groer Entfernung vom
Unfallort gefunden (IAEQ 1986a). In groBen Entfernungen bestand der radioaktive
Fallout allerdings im Allgemeinen nicht aus Brennstoffpartikeln.

In einer ersten Abschéatzung der Freisetzungen durch sowjetische Wissenschaftler,
die beim Post-Accident Assessment Meeting der IAEO in Wien (IAEOQ 1986a) vorge-
legt wurde, ging man davon aus, dass das Edelgasinventar des Kerns (Xenon und
Krypton) zu 100 % entwichen war, und zwischen 10 und 20 % der leicht fliichtigen
Elemente wie Jod, Tellur und Césium freigesetzt worden waren. Die Menge des in die
Umwelt freigesetzten Brennstoffmaterials wurde auf 3,5 + 0,5 % geschétzt (IAEQ
19864a, Dreicer 1996). Dies entspricht dem Austrag von 6 t Brennstofffragmenten.

Fiir die radiologische Betrachtung sind 1-131 und Cs-137 die wichtigsten
Radionuklide, denn sie sind fiir den gréften Teil der Strahlenbelastung der Allgemein-
bevolkerung verantwortlich. Nach dem Unfall wurden fiir diese beiden Radionuklide
verschiedene Freisetzungsschétzungen vorgelegt. Die erste stammte von sowijeti-
schen Wissenschaftlern, und spéter — 1988 — legte das United Nations Scientific
Committee on the Effects of Atomic Radiation (UNSCEAR) Freisetzungswerte vor, die
nicht nur auf den sowjetischen Daten beruhten, sondern auch die weltweiten Zahlen
zur Ablagerung mit einbezogen. Die Gesamtfreisetzung von Cs-137 wurde auf 33 %
des Kerninventars d.h. 70 bis 85 Petabecquerel (PBg) (105 Bq) geschétzt, wovon 31
PBq in der Sowijetunion niedergingen. Nach eingehender Durchsicht der vielen
Berichte (IAEO 1986a, Buzulukov 1993) wurde dies bestatigt. Im Falle von I-131 hielt
man 50 bis 60 % des Kerninventars von 3.200 PBq fiir die genaueste Schatzung.

Die Schétzung von 1986 ist immer noch giiltig, aber man ist der Meinung, dass die
Ergebnisse hinsichtlich der Freisetzung kurzlebiger Radionuklide (I-132 und 1-135)
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unvollsténdig sind. Im UNSCEAR-Bericht aus dem Jahr 2000 (UNSCEAR 2000) wer-
den die Gesamtfreisetzungen kurzlebiger Jodisotope auf der Grundlage erster
Informationen und deren Neueinschatzung (Abagyan 1986, Izrael 1990) dargestellt;
es wird festgestellt, dass diese Freisetzungen erheblich unter denen von [-131
(1.760 PBq) liegen, namlich fiir I-132 bei 1.040 PBq, fiir 1-133 bei 910 PBq, fiir |-134
bei 25 PBq und fiir 1-135 bei 250 PBq. Es wird angenommen, dass 1-132 sich im
radioaktiven Gleichgewicht mit Te-132 befindet.

In praktisch jedem Land der nérdlichen Hemisphére wurde ein gewisses Ausmal
an radioaktiver Kontamination des Bodens festgestellt. Auf der Grundlage lokaler
Messungen verdffentlichte die Européische Kommission einen Atlas der Kontamina-
tion in Europa (De Cort 1998, Izrael 1998).

22 Ausbreitung und Ablagerung innerhalb der ehemaligen Sowjetunion

Wihrend der ersten zehn Tage nach dem Unfall, als es zu wesentlichen Aktivitats-
freisetzungen kam, d@nderten sich die Wetterbedingungen haufig, was zu signifi-
kanten Schwankungen in der Freisetzungsrichtung und den Ausbreitungsparametern
fiihrte. Die Ablagerungsmuster radioaktiver Partikel hingen in hohem Male von
der PartikelgroBe und dem Auftreten von Niederschldagen ab. Die wesentlichen
chemisch-physikalischen Formen der Radionuklidablagerungen bestanden aus
fein dispergierten Brennstoffteilchen, aus durch Kondensation gebildeten Par-
tikeln und Mischpartikeln. Die Ausbreitung in der ndchstgelegenen kontaminierten
Zone (< 100 km) spiegelte die Radionuklidzusammensetzung des Brennstoffs wider
und unterschied sich von der der Fernzone (> 100 km bis 2.000 km). In der Nahzone
abgelagerte groRe Partikel enthielten Brennstoff (U, Pu), hitzebesténdige Elemente
(Zr, Mo, Ce and Np) und Zwischenprodukte (Ru, Ba, Sr). Die fliichtigen Elemente (I,
Te und Cs) in Form von durch Kondensation gebildeten Partikeln waren in der
Fernzone iiber eine grofRere Flache verteilt. Die grofSten Partikel, bei denen es sich
hauptsdchlich um Brennstoffteilchen handelte, lagerten sich im Wesentlichen
durch Sedimentation innerhalb einer Entfernung von 100 km vom Reaktor ab. Kleine
Partikel wurden vom Wind iiber groBe Entfernungen transportiert und in erster
Linie durch Niederschldge abgelagert. In einigen Gebieten der Fernzone traten
hohe Kontaminationen mit Cs-137 auf, was hauptsédchlich auf Regenfalle zum
Zeitpunkt des Durchzugs der radioaktiven Wolke zuriickzufiihren ist. Das lokale
Kontaminationsmuster war mosaiké@hnlich. Auch wéhrend des Unfalls variierte die
Radionuklidzusammensetzung der freigesetzten Partikel und der anschlieBenden
Ablagerungen auf dem Boden z.B. aufgrund von Schwankungen der Temperatur
wahrend des Freisetzungsprozesses erheblich. Cs-137 wurde zur Darstellung des
Umfangs der Bodenablagerungen ausgewéhlt, weil es (1) leicht messbar ist und (2)
den groBten Beitrag zur Strahlenbelastung der Bevélkerung lieferte, sobald das
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kurzlebige 1-131 zerfallen war. Alle in der ehemaligen Sowjetunion erstellten
Karten zur Jodablagerung beruhten in erster Linie auf der begrenzten Zahl von I-
131-Messungen und benutzten Cs-137-Messungen als Malstab. Diese Karten sind
mit Vorsicht zu behandeln, da das Verhéltnis der Dichte von I-131-Ablagerungen
zur Dichte von Cs-137-Ablagerungen (in Bg/m2) nachgewiesenermaBen in Belarus
stark (Faktoren 5 bis 10) schwankt. Mit diesem Verhéltnis hat man sich in vielen
Landern nicht ernsthaft befasst.

Eine Analyse der relevanten Wetterbedingungen ermdglichte den Nachweis, dass
die Radionuklidkontamination im Polessye-Gebiet auf ukrainischer und belarussi-
scher Seite (westliche Ausbreitungsrichtung) priméar durch die Freisetzungen am 26.
und 27. April verursacht worden waren. Bodenablagerungen von Cs-137 von mehr
als 40 Kilobecquerel pro Quadratmeter [kBg/m?2] bedeckten groRe Flachen des nérd-
lichen Teils der Ukraine und des siidlichen Belarus. Der am stérksten kontaminierte
Bereich war die 30-km-Zone um den Reaktor, wo Cs-137-Bodenablagerungen im
Allgemeinen 1.500 kBg/m2 (= 40 Ci/km?2) (Balonov 1993) iiberschritten.

Der 170 km von Tschernobyl entfernt gelegene Hot Spot bei Gomel ist auf
Regenfélle wahrend der Ausbreitung in nordéstlicher Richtung am 28./29. April
zuriickzufiihren. Die Bodenablagerungen von Cs-137 in den am starksten kontami-
nierten Bereichen in diesem Hot Spot waren mit dem Kontaminationsgrad des
zentralen Hot Spots vergleichbar und erreichten in manchen Dérfern 5.000 kBg/m?2
(Balonov 1993).

Der Hot Spotim Gebiet Bryansk-Kaluga-Tula-Orel in Russland ungeféhr 400 bis 500
km nordéstlich des Reaktors wurde von derselben radioaktiven Wolke verursacht.
Die Menge der Cs-137-Ablagerung war allerdings geringer.

Der Transport von Luftmassen in den Siiden, der am 30. April begann, war fiir die
Kontaminierung des Hauptteils der Ukraine verantwortlich.

Der radioaktive Fallout in der Russischen Foderation und in Belarus enthielt einen
hoheren Anteil fliichtiger Nuklide wie Ru-103/106, 1-131 und Cs-137. Die
Kontamination des Gebietes in der Ukraine siidlich von Tschernobyl enthielt auch
nichtfliichtige Elemente.

Aulerhalb der drei primar kontaminierten Gebiete gab es im gréReren Teil des
europdischen Gebiets der ehemaligen Sowjetunion zudem viele radioaktiv konta-
minierte Gegenden mit Cs-137-Werten im Bereich von 40 bis 200 kBg/m2.

Die von erheblicher Kontamination (iiber 555 kBq/m2 = 15 Ci/km?2) betroffene Ge-
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samtflache betrdgt in Belarus 7.000 km?2, in Russland 2.700 km2 und in der Ukraine
1.300 km2 (de Cort 1998).

2.3 Ausbreitung und Ablagerung auBerhalb der ehemaligen Sowjetunion

In Westeuropa wurde die auf Tschernobyl zuriickzufiihrende Radioaktivitdt zuerst
durch die Routineiiberwachung bei einem schwedischen Kernkraftwerk gemessen.
Zundchst wehte der Wind in nordwestlicher Richtung und diese Phase war somit fiir
einen hohen Anteil der Ablagerungen in Nordeuropa verantwortlich. Spéter beweg-
te sich die Fahne mehr nach Siidwesten, und abhangig von der Hohe der Fahne, der
Windrichtung und -geschwindigkeit, dem Bodenrelief und dem AusmaRB der
Niederschldage wahrend des Durchzugs der Fahne kam es in einem grof3en Teil
Mitteleuropas sowie im nérdlichen Mittelmeer und auf dem Balkan zu Ablagerungen.
Als Folge starker ortlicher Schauertatigkeit konnte die Kontamination in manchen
lokal stark begrenzten Gebieten in den westlichen Landern (z.B. in Bayern) ebenso
hoch sein wie in den weniger belasteten Gebieten der Nachfolgestaaten der
Sowjetunion. Die auRerhalb des Gebiets der Sowjetunion nachgewiesenen radiolo-
gisch wichtigsten Radionuklide waren 1-131, Te-132/1-132, Cs-137 und Cs-134.

In Osterreich, der Ost- und Siidschweiz, Teilen Siiddeutschlands und Skandina-
viens, wo es wahrend des Durchzugs der Fahne zu starken Regenfallen gekommen
war, waren die Ablagerungen aus der Freisetzung von Tschernobyl értlich hoch
(bis und sogar héher als 37 kBg/m2). Im Durchschnitt blieben sie jedoch 5 - 10 mal
schwicher. Speziell erwahnenswert ist ein ,,Hot Spot” von 2 - 4 kmZ in der schwe-
dischen Gemeinde Gévle (iiber 185 kBg/m2) (Edvarson 1991). Weiter westlich, in
Spanien und Portugal waren die Ablagerungen praktisch Null (0,02 kBg/m2)
(UNSCEAR 1988). In Frankreich wiesen die Ablagerungen ein starkes Gefélle von
Ost nach West auf; in Ostfrankreich war die Lage wie in der Schweiz und in
Westfrankreich wie in Spanien. In Deutschland verlief das Gefélle von Siid (,Hot
Spots” in Siidbayern) nach Nord.

In der nordlichen Hemisphére war die Ausbreitungsfahne zwar in so weit entfernten
Gebieten wie Japan und Nordamerika nachweisbar, doch kam es in Landern
aulerhalb Europas nur zu sehr geringen unfallbedingten Radionuklidablagerungen,
0.13 kBg/m2 in Japan und 0.08 kBg/m2 in den USA. In der siidlichen Hemisphire
(z. B. Australien) stellten die Uberwachungsnetze fiir Umweltstrahlung keinerlei
Ablagerungen fest (UNSCEAR 1988).
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Zusammenfassung

Die direkte Folge des Reaktorunfalls von Tschernobyl war eine enorme Freisetzung
radioaktiver Materialien in die Umwelt, die vor allem auf einem Gebiet von unge-
fahr 4.000 km? zu einer sehr starken Kontamination des Bodens fiihrte. Dieses
Gebiet ist immer noch eine Sperrzone. Mittlerweile liegen recht genaue
Schétzungen der Gesamtmenge des freigesetzten radioaktiven Materials vor. Der
Freisetzungsprozess dauerte {iber eine Woche. Unmittelbar nach der Explosion
wurden vor allem gasférmige, fliichtige (I, Cs) und feste Stoffe — inshesondere
Brennstoff — mit vergleichsweise groBen PartikelgroRen freigesetzt. Die groen
Partikel wurden in Entfernungen < 100 km, hauptséchlich im Umkreis von 30 km
abgelagert. Die zweite Phase bestand aus der Freisetzung aus dem geschmolze-
nen Kern bei gleichzeitigem Brand des Graphitmoderators und erreichte ihren
Hohepunkt nach ca. 8 Tagen. Dabei wurden Aerosole und Feststoffe geringer
PartikelgroRe freigesetzt, die infolge des Brandes in groRe Hohen aufstiegen und
tiber groRe Entfernungen transportiert wurden. Infolge der Freisetzungscharak-
teristik wurden weiter entfernte Gebiete (> ca. 100 km) hauptséchlich durch I, Cs,
Te belastet, wihrend in der Nahzone auch Brennstoff (U, Pu), sowie hitzebestan-
dige Elemente (Zr, Mo, Ce, Np) und Zwischenprodukte (Ru, Ba, Sr) niedergingen.
Waihrend dieses Prozesses dnderten sich Zusammensetzung und Eigenschaften
des radioaktiven Materials aufgrund von Zerfall, chemischen Umwandlungen,
Verénderungen der PartikelgréRe und nassen oder trockenen Ablagerungen. Das
Ablagerungsmuster war sehr uneinheitlich. Zu signifikanten Radionuklidablage-
rungen kam es dort, wo der Durchzug der radioaktiven Fahne zeitlich mit Regen-
féllen zusammentraf. Obgleich die gesamte ndrdliche Hemisphére betroffen war,
trat nur im Bereich der friiheren Sowjetunion und in kleinen Teilen des sonstigen
Europa eine signifikante Kontamination auf.

3  Expositionspfade

Im ersten Jahr nach dem Unfall gab es zwei Strahlenquellen, die fiir die externe
Exposition der Bevdlkerungen verantwortlich waren: die radioaktive Wolke in den
ersten Tagen und der radioaktive Fallout auf Boden, Bewuchs und Gebaude. Die
hochstbelasteten Gruppen waren in Land- und Forstwirtschaft arbeitende
Personen. Die direkte Strahlung aus der Wolke (Immersion) trug zu einem geringen
Anteil, ndmlich 3 %, zur Gesamtdosis bei. Die interne Dosis wurde hauptsachlich
durch die Inkorporation (Inhalation und Ingestion) von 1-131, -133, Cs-134, Cs-137
und Sr-90 und in den Gebieten in der Ndhe des Reaktors auch durch die Inhalation
von Pu-239 und Am-241 mit Staubpartikeln verursacht.
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Eine Analyse der von der Bevdlkerung erhaltenen effektiven Dosen (siehe Kap. 6)
zeigt, dass drei verschiedene Phasen definiert werden kdnnen.

e Im ersten Jahr, der Zeitspanne mit der stérksten Belastung, beliefen sich die
erhaltenen Dosen auf ca. 30 % der akkumulierten Gesamtdosen

e Inderzweiten Phase, die sich von 1987 bis 1991 erstreckte, ist die Strahlung nur
auf die Ingestion von Cs-134 und Cs-137 zuriickzufiihren. Durch die Regelung
des Verzehrs sowie Aktivitdten und GegenmalBnahmen hauptsachlich im land-
wirtschaftlichen Bereich bleiben die Strahlendosen unter Kontrolle und begrenzt.

o |Inder dritten Phase nach 1991 war die Situation @hnlich, aber der Schutz gerin-
ger wegen nachlassender Sorgfalt. Der Cs-137-Gehalt im menschlichen Kdrper
folgt heute der natiirlichen Abnahme-Rate in der Umwelt.

Aufgrund der SchutzmaBnahmen bei Tierprodukten wurde nur eine geringe Menge
Milch mit einem Cs-137-Gehalt oberhalb der zuldssigen Werte produziert. Allerdings
konnen fiir zu den Selbstversorgern zahlende Familien, die von ihrer selbst produ-
zierten Milch leben, die Dosen erheblich {iber dem Durchschnitt liegen.

Waldpilze und -beeren sind ein wichtiger Bestandteil der Erndhrung von
Einwohnern landlicher Gebiete. Der Radionuklidgehalt dieser Produkte ging auBer-
ordentlich langsam zuriick. Die Kontamination betrdgt jetzt noch halb so viel
wie zu Anfang. Dies ist dem radioaktiven Zerfall von Cs-137 gegeniiberzustellen
(Halbwertzeit 30 Jahre), was deutlich zeigt, dass die zuséatzliche Verringerung, z.B.
durch Verwitterung, fast null ist. Auch heute noch werden in Belarus, der Ukraine
und Russland sowie in manchen Gebieten in den skandinavischen Ldndern hohe
Werte bei Pilzen (1.000 Bg/kg) und beim Fleisch wildlebender Waldtiere (300 - 500
Ba/kg) gemessen.

Die Resuspension der an Bodenpartikeln haftenden Radioaktivitét in die Atemluft
héngt von den lokalen Klimabedingungen ab. Sie war in den ersten Monaten nach
dem Unfall nur lokal, besonders in den Wéldern der Sperrzone, von Bedeutung. Mit
Ausnahme einiger Gebiete der Sperrzone ist die Luft in den kontaminierten
Gebieten nicht mehr kontaminiert. Selbst bei landwirtschaftlichen Téatigkeiten,
die zu Staubentwicklung fiihren, bleibt die Menge der freigesetzten radioaktiven
Materialien sehr gering.

Im Falle der Schilddriisendosis war 1-131 das Nuklid, das hauptsédchlich zur
Strahlenbelastung der Bevolkerung beigetragen hat. Diese Belastung der
Schilddriise ergibt sich in erster Linie aus dem Verzehr kontaminierter Kuhmilch,
der fiir 90 % der Dosis verantwortlich ist. Die interne Strahlenbelastung aufgrund
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der Aufnahme von kurzlebigem 1-132 und I-133 in die Schilddriise durch Inhalation
wéhrend des Durchzugs der radioaktiven Wolke machte nur einen kleinen Teil der
Schilddriisenbelastung aus. Die stérkste Belastung stellte man bei Kindern fest.
Die durchschnittliche Schilddriisendosis betrug 3 Gy bei Kindern in den am stérk-
sten kontaminierten landlichen Gebieten und 10 Gy oder mehr bei aus einigen
Ortschaften in Belarus evakuierten Kindern.

In Fliissen, Seen und Teichen in den kontaminierten Gebieten reicherten sich
Radionuklide in den Sedimenten an. Trotz groRer Befiirchtungen nach dem Unfall
war der Beitrag von Sr-90 gering, da es rasch und schneller als Cédsium in tiefere
Bodenschichten eindrang.

Zusammenfassung

Wiéhrend der ersten beiden Wochen waren Inhalation, direkte Bestrahlung und
der Verzehr von Milch und frischem Gemiise die Hauptbelastungspfade. Nach
einigen Monaten dominierten dann der Genuss von Milch sowie der Verzehr von
Fleisch und (StiBRwasser-)Fischen. Auch zwanzig Jahre spéter gibt es in stark
belasteten Gebieten, insbesondere in den kontaminierten Zonen der ehemaligen
Sowijetunion, immer noch hohe Werte bei Milch, Pilzen und Waldbeeren sowie
bei Wild- und Schaffleisch.

4 SchutzmaBBnahmen

Man hatte Umfang und Schweregrad eines Unfalls wie den von Tschernobyl mit sei-
ner flichendeckenden Kontamination nicht vorhergesehen. Die fiir Notfallbereit-
schaft zustédndigen Behérden wurden von den Auswirkungen {iberrascht. AuBerdem
bestand die Informationspolitik der Behdrden der ehemaligen Sowjetunion in der
Anfangsphase vor allem in Hinhalten und Leugnen. Dieses Verhalten wurde gegen-
tiber der eigenen Bevdlkerung und auch gegeniiber dem Ausland eingenommen. Die
Interventionskriterien fiir einen Unfall waren unvollstdndig und boten unter den gege-
benen Umstanden wenig praktische Hilfe. AuBerdem wurde von den Medien ein
erheblicher politischer Druck auf die Entscheidungstrager ausgeiibt, zum Teil auf-
grund der 6ffentlichen Wahrnehmung der Strahlungsgefahr. Unter diesen Umstédnden
wurde sofortiges vorsichtiges Handeln fiir erforderlich gehalten, dabei wurden
MaBnahmen aus Vorsicht und nicht auf der Grundlage fundierter wissenschaftlicher
Erkenntnisse und Expertenbeurteilungen ergriffen.

Die erste Phase ist durch ein von Moskau aus koordiniertes Katastrophenmanage-
ment gekennzeichnet. Viele der zentral in Moskau getroffenen Entscheidungen
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wurden inzwischen stark kritisiert. Dazu gehdrten die spate Verteilung von stabi-
lem Jod an die Menschen in den kontaminierten Gebieten und die verzogerte
Raumung der Dorfer in der 30-km-Zone um den Reaktor. Ab 1989 wurde der Offent-
lichkeit allmahlich das AusmaR des Unfalls bewusst, und ab 1991 wurde die Politik
von den Nachfolgestaaten der Sowjetunion bestimmt, also von Belarus, Russland
und der Ukraine. Das ganze Spektrum der angewandten SchutzmalRnahmen wurde
in einer Vielzahl internationaler Berichte betrachtet (UNSCEAR 1988, IAEO 1990,
IAC 1991, IAEQ 1996a, UNSCEAR 2000, IAEO 2001).

41 Innerhalb der ehemaligen Sowjetunion

Spat am Abend des 26. April wurde beschlossen, die Stadt Pripjat zu rdumen.
Vorkehrungen fiir Transport (1.200 Busse) und Unterbringung der Evakuierten wurden
getroffen. Der Evakuierungsheschluss wurde am folgenden Vormittag um 11.00 Uhr
bekannt gegeben, und Pripjat wurde innerhalb von zweieinhalb Stunden gerdumt.
Die noch in der 30-km-Zone verbleibenden Menschen wurden nach und nach eva-
kuiert, so dass die Gesamtzahl der Evakuierten der ersten Phase schlieBlich 116.000
betrug. Andere Quellen nennen 135.000.

Weitere MalRnahmen, die inshesondere in der Sperrzone zur Senkung der Dosisbela-
stung ergriffen wurden, wurden flaichendeckend durchgefiihrt (Komarov 1990), u.a.
wurden Gebdude abgewaschen, Wohngebiete und StralRen gereinigt, kontaminierte
Erde abgetragen und die Wasserversorgung dekontaminiert. Besonderes Augenmerk
galt Schulen, Krankenhdusern und anderen von einer groRen Anzahl Menschen
genutzten Geb&uden. Man versuchte, die Schilddriisenbelastung durch Verabrei-
chung von stabilem Jod zur Blockierung der Radioaktivititsaufnahme durch die
Schilddriise zu senken (Mettler 1992). Doch der Erfolg war zweifelhaft, da diese
MaRnahme zu spét kam.

Die Strahlenschutzkommission der friiheren Sowjetunion schlug 1987 eine Lebens-
zeitdosis von 350 mSv als Interventionsgrenze und Umsiedlungskriterium vor (llyn
1987). Dieser Wert lag um den Faktor 2 bis 3 unter dem von der Internationalen
Strahlenschutzkommission (ICRP) fiir den gleichen Zweck empfohlenen Wert.
Dennoch wurde dieser von der sowjetischen Strahlenschutzkommission vorge-
schlagene Wert von internationalen Experten als viel zu hoch kritisiert. Heute ist
man jedoch iiberzeugt, dass zu viele Menschen umgesiedelt wurden und dass diese
tief greifende MaBnahme mehr Nachteile als Nutzen brachte. Die Situation wurde
durch die zum damaligen Zeitpunkt in der Sowjetunion herrschenden politi-
schen und sozialen Spannungen weiter kompliziert. Selbst 1991 wurden Umsied-
lungskriterien immer noch diskutiert und angewendet (z.B. 555 oder 1.480 kBg/m2
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bzw. 5 mSv pro Jahr!). Dies fiihrte zu neuen Umsiedlungen und auch der Riickkehr
in die friiheren Siedlungen. Man spricht von insgesamt 350.000 Personen, die
irgendwann voriibergehend oder definitiv umgesiedelt wurden. Mit der Zeit kehrten
freiwillig relativ viele Leute in ihre friiheren Hauser zuriick, auch wenn diese in
einer Sperrzone lagen und dies wurde von den Behorden toleriert. Leben in einer
starker kontaminierten Zone gibt jetzt noch Anrecht auf hdhere Subventionen.

Heute werden Gebiete, in denen die Bevdlkerung einer unfallbedingten Dosis von
unter 1 mSv pro Jahr ausgesetzt ist, zu Gebieten erklart, die ein normales Leben
erlauben. Fiir Gebiete mit einer Belastung oberhalb 1 mSv pro Jahr gewéhren die
Behorden weiterhin soziale Vergiinstigungen je nach Dosis- oder Kontaminations-
grad2. Personen, die weiterhin in stark kontaminierten Gebieten leben, erhalten
von der Regierung auch eine Entschddigung und das Angebot jahrlicher medizini-
scher Untersuchungen. Der Konsum von am Ort produzierter Milch sowie von
Pilzen ist in manchen dieser Gebiete immer noch eingeschrankt.

Wie im Abschnitt iiber psychische Auswirkungen in Kapitel 8 ausgefiihrt, sahen
die sowjetischen Behdrden nicht voraus, dass ihre Versuche zur Entschadigung
der vom Unfall betroffenen Menschen von diesen falsch interpretiert und ihre psy-
chische Belastung verstarken wiirden. Der Begriff ,,Radiophobie”, mit dem diese
Phanomene von den Behdrden beschrieben wurden, war nicht nur inkorrekt, sondern
verstarkte sogar die Entfremdung zwischen ihnen und der Offentlichkeit. Einige
dieser MalBnahmen wurden als ungeeignet oder sogar kontraproduktiv erkannt,
und die Behdrden versuchen jetzt, ihr Verhalten gegeniiber der strahlenexponierten
Bevolkerung zu korrigieren.

42 AuBerhalb der ehemaligen Sowjetunion

Die fortschreitende Ausbreitung der Kontamination iber groe Entfernungen
vom Unfallort fiihrte in den europdischen Landern zu erheblicher Sorge. Die natio-
nalen Behorden reagierten in auBerordentlich unterschiedlicher Weise auf diese
Situation. Sie befanden sich in einer wenig beneidenswerten Lage. Sie mussten
schnell und vorsichtig handeln, um MaRBnahmen zum Schutz der ,Reinheit” der
offentlichen Nahrungsmittelversorgung einzufiihren, und noch mehr, sie mussten
dabei den Eindruck der Effektivitdt vermitteln. Dies fiihrte zwangslaufig zu einigen
Entscheidungen, die selbst schon zum damaligen Zeitpunkt Uberreaktionen und
wissenschaftlich nicht begriindbar zu sein schienen. Zudem behinderten unter-

! Diese eigenartigen Werte sind auf die Umrechnung der friiher gebriuchlichen Einheit Curie (Ci) in die neue
Einheit Becquerel (Bq) zuriickzufiihren. 555 kBq/m2 =15 Ci/km2, 37 kBg/m2 = 1 Ci/km2

2 Zum Vergleich: Der natiirliche Untergrund in Europa betrdgt ca. 2,4 mSv pro Jahr. Dazu kommt noch im Mittel
1 mSv pro Jahr durch medizinische Anwendungen.
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schiedliche Expertenmeinungen rechtzeitige und klare SchutzmaBnahmen der
Entscheidungstréager.

Die am weitesten verbreiteten Gegenmalnahmen waren im Allgemeinen nicht
obligatorisch. Dazu gehorte der Rat, frisches Obst und Gemiise vor dem Verzehr zu
waschen und Regenwasser nicht als Trinkwasser oder zum Kochen zu verwenden.
Tatsachlich hat die Erfahrung gezeigt, dass sogar diese Art MaBnahmen manchmal
erhebliche negative psychologische Auswirkungen hatten.

Die SchutzmalRnahmen, die eine starkere Wirkung auf Erndhrungsgewohnheiten
hatten und eine relativ bedeutende wirtschaftliche und behdrdliche Belastung dar-
stellten, umfassten Restriktionen oder das Verbot, Milch, Molkereiprodukte, frisches
Blattgemiise und einige Fleischarten in Verkehr zu bringen und zu verzehren, sowie
die Kontrolle der Weidehaltung von Milchvieh. In manchen Ldndern wurden Reisen
in vom Unfall betroffene Gegenden und der Import von Nahrungsmitteln aus der
Sowjetunion und osteuropdischen Landern untersagt.

Die Vielfalt dieser Reaktionen |asst sich in erster Linie dadurch erkldren, dass sich
die drtlichen Kontaminationsgrade sowie nationale Verwaltungs- und Gesundheits-
systeme sehr stark voneinander unterschieden. Einer der Hauptgriinde fiir die
unterschiedlichen Situationen in den EU-Mitgliedstaaten ergibt sich jedoch aus
den jeweiligen Kriterien fiir die Wahl und Anwendung von Interventionswerten bei
der Umsetzung von SchutzmalBnahmen. Wahrend die Strahlenschutzgrundsétze,
die den von den meisten Mitgliedslandern nach dem Unfall ergriffenen MaBBnah-
men zu Grunde lagen, einander sehr dhnelten, ergaben sich Diskrepanzen bei der
Beurteilung der Situation und der Festlegung und Anwendung operativer
Schutzkriterien. Diese Diskrepanzen wurden noch durch die iiberwaltigende Rolle
verstarkt, die in vielen Fallen nichtradiologische Gesichtspunkte wie soziotkono-
mische, politische und psychologische Faktoren bei der Festlegung von Gegen-
maRnahmen spielten.

Diese Situation verstirkte die in der Offentlichkeit vorhandene Besorgnis und
Verwirrung, fiihrte zu Bestiirzung bei den Fachleuten und Schwierigkeiten fiir die
nationalen Behdrden, inshesondere im Hinblick auf ihre Glaubwiirdigkeit in der
Offentlichkeit. Infolgedessen erkannte man, dass dies ein Bereich war, in dem
internationale Harmonisierung erforderlich war.

1986 erlie die EG ein Importverbot fiir Nahrungsmittel mit mehr als 370 Bqg/kg
Radiocéasium in Milchprodukten oder mehr als 600 Bg/kg in allen anderen Nahrungs-
mitteln, dies ungeachtet der bei durchschnittlicher européischer Erndhrung ver-
zehrten Mengen (EC 1986). Dementsprechend wurden Nahrungsmittel mit duBerst

23



Stellungnahme

geringem Verzehr, z.B. Gewiirze, ebenso behandelt wie Nahrungsmittel mit hohem
Verzehr wie Gemiise. Diese Situation wurde aber korrigiert. In einigen Sonderfallen
mussten Entscheidungen im Lichte der jeweiligen lokalen Situation getroffen werden.
Beispielsweise wurden in manchen nordeuropdischen Gemeinden besondere
GegenmalRnahmen eingefiihrt wie die Anordnung, Rentiere in Gebieten mit geringe-
rer Ablagerung zu weiden, um die Kontamination des Fleisches zu verringern.

Die Unterschiedlichkeit der Ldsungen machte einen internationalen Konsens iiber
abgeleitete Interventionswerte (Derived Intervention Levels) bei Nahrungsmitteln
auBerordentlich schwierig; erst bei der Codex Alimentarius-Konferenz der
WHO/FAO 1989 in Genf konnte eine Einigung iiber Richtwerte fiir Radioaktivitét in
international in Verkehr gebrachten Nahrungsmitteln erzielt werden (CODEX 1989).
Man sollte sich vor Augen halten, dass diese Richtwerte erarbeitet wurden, um den
internationalen Handel mit Nahrungsmitteln zu erleichtern, und dass sie als Werte
Lunterhalb der aufsichtlichen Verantwortung” zu sehen sind. Héhere Werte stellen
nicht unbedingt ein Gesundheitsrisiko dar.

0ft konnten die nationalen Behdrden die Reaktion der Offentlichkeit auf ihre Rat-
schldge und Anordnungen nicht vorhersehen. Beispielsweise wurde der Be-
volkerung in manchen westeuropéischen Landern kurz nach dem Unfall geraten,
Blattgemiise sorgfaltig zu waschen. Die nationale Behérde war der Ansicht, dies
sei ein harmloser Rat, da die meisten Leute ihr Gemiise ohnehin waschen. Sie war
vollig unvorbereitet auf die Reaktion der Bevdlkerung, diese Gemiisearten erst gar
nicht mehr zu kaufen. Fiir die drtlichen Produzenten fiihrte dies zu erheblichen
wirtschaftlichen Verlusten, die eventuelle gesundheitliche Vorteile bei weitem
tiberwogen. In manchen Landern wurde der Bevdlkerung erklart, die Risiken seien
sehr gering, aber gleichzeitig wurden Hinweise gegeben, wie man diese geringen
Risiken weiter senken solle. Es war ausgesprochen schwierig, diese anscheinend
widerspriichlichen Empfehlungen zu erkldren, was den jeweiligen nationalen
Behdrden die Kritik der Medien einbrachte.

Die NEA veroffentlichte 1987 einen umfassenden Bericht {iber die Schutzmalnah-
men, die von den Mitgliedsstaaten ergriffen worden waren (NEA 1987). Alle
Mitgliedsstaaten hatten die Umweltiiberwachung verstarkt, die Offentlichkeit infor-
miert sowie verschiedene Vorgehensweisen im Hinblick auf Aktivitdten im Freien,
Trinkwasser, Milch und Milchprodukte, Gemiise und Fleisch entwickelt.

Zusammenfassung

Der Unfall von Tschernobyl iiberraschte die Behorden hinsichtlich seines Aus-
males und seiner Dauer sowie der Kontamination iiber groBe Entfernungen. Da
fiir einen solchen Unfall keine Richtlinien vorlagen, es nur wenige Entschei-
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dungshilfen gab und groBer Druck von Politik und Offentlichkeit ausgeiibt
wurde, etwas zu unternehmen, wurden sowohl innerhalb als auch auBerhalb
der Sowijetunion haufig ibervorsichtige Entscheidungen getroffen. Die psycho-
logischen Auswirkungen einiger offizieller Entscheidungen auf die Offentlich-
keit waren nicht vorhersehbar. Unterschiedliche Auslegungen oder gar
Fehlinterpretationen von ICRP-Empfehlungen, inshesondere hinsichtlich der
Interventionswerte bei Lebensmitteln, fiihrten zu widerspriichlichen MaRBnahmen
und Ratschligen. Dies verstarkte die Verwirrung der Offentlichkeit und fiihrte zu
Misstrauen und unndtigen wirtschaftlichen Verlusten. Sehr bald begannen jedoch
internationale Bemiihungen, die Kriterien und Verfahren der Notfallbeherrschung
zu harmonisieren.

5 Auswirkungen auf Umwelt und Landwirtschaft
5.1 Auswirkungen auf die Landwirtschaft

Die Aufnahme von Radionukliden iiber die Nahrung ist einer der Pfade, die zu inter-
ner Kontamination fiihren und so zur Strahlenbelastung bei Menschen beitragen.
Eine extrem starke Kontamination landwirtschaftlicher Flachen héatte zu einer
untragbar hohen Radionuklidbelastung der Nahrungsmittel fiihren kénnen, und
SchutzmaBnahmen mussten sofort ergriffen werden, idealerweise sogar noch
bevor die Kontaminationswerte gemessen worden und bekannt waren.

5.1.1 Innerhalb der ehemaligen Sowjetunion

Das Sperrgebiet (4.300 km2) umfasst Teile von Belarus, der Ukraine und Russland
und schliet eine Kreisfliche mit einem Radius von 30 km ein. Offiziell ist diese
Zone unbewohnt, sie wird nicht kultiviert und gilt als verlorenes Land. Zu den kriti-
schen Nukliden dort zdhlen Cs-137, Sr-90 und auch Pu-239. Die Aufnahme von
Plutonium aus dem Erdreich durch Pflanzen stellt jedoch nur ein geringes Gesund-
heitsrisiko fiir die Bevdlkerung dar, da die Transferraten vom Boden zur Pflanze
und von der Pflanze zum Menschen sehr niedrig sind.

Auferhalb dieser Zone sind die kritischen Radionuklide lediglich Cs-137 und Sr-90.
Ein Gebiet von ca. 7.000 km2 wurde mit Cs-134/137-Werten von mehr als 555 kBg/m?
und eine Fliche von etwa 30 km2 mit Sr-90-Werten von iiber 10 kBg/m2 kontaminiert.

Die Aufnahme iiber die Nahrungskette machte etwa 50 % der Gesamtbelastung

der Bevdlkerung in den betroffenen Gebieten aus und sogar bis zu 70 % in
Gegenden mit schlechten Boden. Dies unterstreicht die Bedeutung einer gut ange-
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passten Landwirtschaft. Bevor Produkte aus kontaminierten Gebieten auf den
Markt kommen, unterliegen sie einer radiologischen Uberwachung. Der Verkauf der
Produkte gestaltet sich nach wie vor schwierig, auch wenn ihre Kontaminations-
werte unter dem offiziellen Grenzwert liegen. Von diesem Problem sind viele Bauern
betroffen, die sich haufig von ihren eigenen Produkten ernédhren.

Im Rahmen einer deutsch-franzdsischen Vereinbarung und unter Mitarbeit bela-
russischer, ukrainischer und russischer Fachleute wurde eine Bewertung der
getroffenen GegenmaBnahmen durchgefiihrt (Deville-Cavelin 2004). Die Umstellung
der Agrarbewirtschaftung und die Anwendung von Diingemitteln erwiesen sich als
sehr wirkungsvolle landwirtschaftliche MaRnahmen. Zunédchst waren Einschréan-
kungen beim Verbrauch die effektivste GegenmalBnahme, spater gewannen die
Kartierung der Kontamination und Leitlinien fiir die Weidehaltung des Viehs, die
Herstellung von Silofutter aus Mais anstelle von Heu und die Verarbeitung der
Milch usw. an Bedeutung. Die Kontamination der landwirtschaftlichen Produkte
wurde so je nach Bodenzusammensetzung und Auswahl der Kulturpflanzen um den
Faktor 3 bis 9 verringert. Durch Bodensanierung von Griinlandflachen wurde die Cs-
137-Kontamination von Gras um den Faktor 4 gesenkt. Vor dem Schlachten wurde
nicht kontaminiertes Futter an die Tiere verfiittert. Weideland wurde rationeller
genutzt. Das Nettoergebnis dieser MaBnahmen war eine Verringerung der
Kontamination von Lebensmitteln um den Faktor 2 bis 15.

Durch Verarbeitung landwirtschaftlicher Nahrungsmittel, z.B. die Verarbeitung von
Milch zu Kése, kann die Aktivitdt von Cs-137 und Sr-90 um den Faktor 50 gesenkt
werden. Der GroBteil der Aktivitédt bleibt in der Molke.

Spéter reduzierte die Bodenbearbeitung die Aufnahme des Radiocdsiums. Die
MaRBnahmen kdnnen Tiefpfliigen (Verdiinnung im Boden) sowie den Einsatz von
Stickstoff- und Kaliumdiingern und von Kalk (Verdiinnung des Cs in der Pflanze)
einschlieen.

Die Cs-137-Aktivitat in landwirtschaftlich genutzten Béden sinkt langsam, aber stetig.
Zwanzig Jahre nach dem Unfall ist die Strahlenbelastung der Bevolkerung haupt-
sdchlich auf den Verzehr von mit Cs-137 kontaminierten landwirtschaftlichen
Lebensmitteln zuriickzufiihren. Seit Juli 1986 ist in einigen Gebieten die Dosisleistung
der externen Bestrahlung um den Faktor 40 gesunken und betrdgt an manchen Orten
weniger als 1 Prozent ihres urspriinglichen Werts. Dennoch ist das Erdreich immer
noch stark mit Cs-137 und Sr-90 kontaminiert. In den meisten stérker kontaminierten
Gebieten von Belarus, der Ukraine und Russland unterliegt die Landnutzung immer
noch Einschrankungen, deren Aufhebung in naher Zukunft unwahrscheinlich ist. Es
ist unklar, ob eine Riickkehr in die 30-km-Zone jemals wieder mdglich sein wird und
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ob das Land fiir andere Zwecke wie Hydrokultur-Bewirtschaftung oder als Weideland
fiir Zuchttiere genutzt werden kann. Es sind jedoch einige wenige, meist &ltere
Anwohner mit inoffizieller Duldung der Behdrden in dieses Gebiet zuriickgekehrt.

Heute diirfte die Kontamination von Nahrungsmitteln auf einen Wert gesunken
sein, bei dem die durchschnittliche Individualdosis 1 mSv pro Jahr nicht iiber-
schreitet. Bei der Produktion dieser Nahrungsmittel entstehen vermutlich keine
hoheren wirtschaftlichen oder sozialen Kosten. Die Menge der landwirtschaft-
lichen Produkte, die die von der Ukraine, Russland und Belarus festgelegten
Grenzwerte fiir den Handel {iberschreiten, ist &ulerst gering. Das bedeutet, dass
20 Jahre nach dem Unfall Nahrungsmittel ohne grof3e Einschréankungen produziert
werden kdonnen und das Leben in den Gebieten, in denen die Jahresdosis unter
1 mSv liegt, als ,normal” gilt.

Ubersteigt die Jahresdosis 1 mSv, erhalten die Betroffenen, wie bereits gesagt,
immer noch soziale Entschédigungen. Anfang 2001 unterlagen in der Ukraine immer
noch 2.217 Stadte oder Ddrfer einer radiologischen Kontrolle. Eigentlich ist eine per-
manente Kontrolle nur in 1.316 Stadten oder Dorfern erforderlich, aber die Einwohner
der iibrigen 901 Ortschaften lehnen eine Freigabe ihrer Gebiete ab, weil dies das Ende
der finanziellen und sozialen Entschadigungen bedeuten kannte (UNDP 2002).

In der Ukraine werden immer noch 84.000 km2 Ackerland als mit Cs-137 kontami-
niert (iiber 37 kBg/m2) betrachtet und hauptséchlich mit geeigneten Diingemitteln
behandelt. In den meisten Gegenden der kontaminierten Gebiete werden land-
wirtschaftliche Nahrungsmittel unter Einhaltung der seit 1997 fiir Milchprodukte,
Fleisch, Kartoffeln und Brot geltenden Grenzen produziert. Dennoch bestehen
groBe Unterschiede, und manche Privatbauern produzieren weiterhin Milch, die
die vorgeschriebenen Kontaminationswerte iiberschreitet (Mays 1998).

5.1.2 Andere europdische Lander

In Westeuropa fiihrte Schweden Eingreifwerte fiir I-131- und Cs-137-Konzentrationen
in importierten und heimischen Lebensmitteln ein. Vieh wurde in einigen Gebieten
nicht auf die Weide gelassen und es wurde geraten, frisches Blattgemiise nicht zu
essen. In Norwegen wurden die Feldfriichte nach der Ernte gemessen. In Deutschland
wurde Milch in Teilen Bayerns zu Milchpulver verarbeitet. In GroBbritannien wurde
geraten, den Verzehr des schottischen Moorhuhns zu regulieren. Der Transport
und das Schlachten von Hochlandschafen aus einigen stérker kontaminierten
Gebieten GroRbritanniens wurden beschrankt. In Osterreich wurde empfohlen,
wéhrend eines kurzen Zeitraums im Mai 1986 die Kiihe nicht mit frischem Gras zu
fiittern. In einigen Gebieten GroRbritanniens bestehen trotz Verbesserungen
immer noch Probleme mit Schafen. In einigen skandinavischen Léndern sind wei-
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terhin Beschrénkungen hinsichtlich des Schlachtens und Verzehrs von Schafen
und Rentieren in Kraft.

Die regionalen Durchschnittswerte fiir Cs-137 in der Ernahrung von EU-Biirgern, wel-
che nach der ersten Phase des Unfalls eine Belastungsquelle darstellte, sanken, so
dass sie sich Ende 1990 den Werten vor dem Unfall naherten (EC 1994).

Ein Vergleich mit den Cs-137-Ablagerungen aus dem Atombombenfallout ist inter-
essant: Die mittleren nordlichen Breiten, d.h. 40° bis 50° zéhlten zu den am stérk-
sten belasteten (1,5 bis 5 kBg/m2). Hier war die Verteilung homogener als nach
Tschernobyl. In Deutschland, der Schweiz, Osterreich und im Norden Italiens
lagen die Tschernobyl-Ablagerungen zwischen weniger als 1 bis iiber 40 kBg/m2
mit lokalen Maxima bis zu 70 kBg/m2.

5.2 Auswirkungen auf Waldgebiete

Wilder sind sehr vielfltige Okosysteme. Sie kénnen nicht nur ein Ort fiir Freizeit-
aktivitdten, sondern zugleich auch Arbeitsplatz und Nahrungsquelle sein. Wild,
Beeren und Pilze dienen vielen Einwohnern der kontaminierten Gebiete in der ehe-
maligen Sowijetunion als zusétzliche Nahrungsquelle. Holz und Holzprodukte sind
eine rentable wirtschaftliche Ressource. Seit dem Reaktorunfall haben viele Familien
diese Einkommensquelle verloren.

Der Transfer von Radionukliden auf Wild konnte zu einer unzuldssigen Belastung
fiir einige Menschen fiihren, die in hohem MaRe auf Wild als Nahrungsquelle
angewiesen sind. Dies wurde in Skandinavien deutlich, wo Elchfleisch kontrolliert
werden musste. In anderen Gebieten waren und sind Pilze immer noch stark mit
Radiocdsium kontaminiert (> 1.000 Bg/kg).

1990 hatten Waldarbeiter in Russland schdtzungsweise eine Dosis erhalten, die bis
zu dreimal héher war als die anderer in derselben Gegend lebender Personen
(IAEO 1994). AuBerdem stellte sich heraus, dass manche Holz verarbeitenden
Industrien wie die Zellstoffindustrie, die haufig Produkte des Prozesses rezyklie-
ren, ein potentielles Strahlenschutzproblem darstellen, weil sich Radionuklide in
Laugen, Schlammen und Asche anreichern. Allerdings kdnnte Forstnutzung fiir die
Zellstoffproduktion eine tragfahige Strategie fiir die Dekontaminierung der Wélder
darstellen (Holm 1995).

Seit dem Unfall ist deutlich geworden, dass die natiirliche Dekontaminierung der
Wailder extrem langsam verlduft. Ohne kiinstliche Eingriffe wird iiberwiegend die
physikalische Zerfallsrate von Cs-137 bestimmen, wie lange noch die Walder vom
Unfall in Tschernobyl betroffen sein werden.
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Die wirksamste SchutzmalRnahme in Bezug auf die Waldgebiete der stark konta-
minierten Gegenden bestand in der Kontrolle des Zugangs zu Waldarbeit, aber
auch in der Einschrankung der Nutzung von Waldprodukten (Holz, Pilze, Beeren,
Jagdwild usw.). MaBnahmen, die die Einschrénkung o6ffentlicher Aktivitdten nach
sich ziehen, fithren zwangslaufig zu einer Stérung der normalen gesellschaftlichen
Verhaltensmuster.

5.3 Strahlungshedingte Auswirkungen auf die Umwelt

Eine Umweltreaktion auf den Unfall von Tschernobyl wurde bei Tieren und Pflanzen
in der Sperrzone beobachtet: eine erhohte Mortalitdt bei Koniferen, Bodenwirbel-
losen und -sdugetieren, chronisches Strahlensyndrom bei Sdugetieren und Vdgeln.
Es wurden keine akuten strahlungsinduzierten Auswirkungen auf Tiere und Pflanzen
aullerhalb der Sperrzone gemeldet, die wahrend des ersten Monats nach dem
Unfall einer Gesamtdosis von weniger als 0,3 Gy ausgesetzt waren.

Weiterhin werden verschiedene auf Strahlung zuriickzufiihrende zytogenetische
Anomalien sowohl innerhalb als auch auBerhalb der Sperrzone gemeldet, deren
biologische Signifikanz jedoch unbekannt ist.

Die Erholung der betroffenen Flora und Fauna in der Sperrzone wurde durch den
dominierenden Effekt der Abwesenheit menschlicher Aktivitdten beeinflusst. Viele
Tier- und Pflanzenpopulationen haben sich vermehrt, so dass sich die gegenwarti-
gen Umweltbedingungen positiv auf die Flora und Fauna in der Sperrzone auswirken.

Zusammenfassung

Die Menge der aufgrund des Unfalls in der Umwelt abgelagerten Radionuklide ist
mittlerweile gut bekannt. Die Hohe der Bodenkontamination und die entsprechen-
de Bedeutung der Strahlendosen nahm mit zunehmender Entfernung ab, obwohl
beispielsweise in den skandinavischen Landern, in Osterreich und in Bayern einige
.Hot Spots” (mit im Vergleich zur ndheren Umgebung der Anlage deutlich niedri-
gerer Kontamination) gemessen wurden, die auf Auswaschung durch starke
Regenfille zuriickzufiihren sind. Eine Gesamtflache von 11.000 km2 wurde mit Cs-
134/137-Werten von mehr als 555 kBg/m2 1 kontaminiert. In der Ukraine ist haupt-
séchlich der Wald betroffen. Die im landwirtschaftlichen Bereich ergriffenen
GegenmaBnahmen waren wirkungsvoll. Am wirksamsten waren die Verarbeitung
landwirtschaftlicher Nahrungsmittel sowie die Aufarbeitung des Bodens und die
Anderung seiner Bewirtschaftung. Heute weist die iiberwaltigende Mehrheit der

' Zum Vergleich: Die auf den Atombombenfallout zuriickzufiihrende Kontamination betrug in den mittleren
nordlichen Breiten zwischen 1,5 und 5 kBg/m2.
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landwirtschaftlichen Produkte Kontaminationswerte auf, bei denen die durch-
schnittliche Individualdosis 1 mSv pro Jahr nicht iiberschreitet. Auswirkungen auf
die Umwelt wurden bei Tieren und Pflanzen in der Sperrzone beobachtet

In den betroffenen Gebieten finden sich zwanzig Jahre nach dem Unfall immer
noch Radionuklide in den obersten Bodenschichten, die weiterhin in Pflanzen, ins-
besondere Pilze, Beeren und forstwirtschaftliche Produkte, iibergehen. Die Be-
lastung der Bdden nimmt nur langsam ab z.B. durch Transfer in Pflanzen. Die
Verringerung der Belastung in den néchsten Jahren wird fast ausschlieBlich auf
die physikalische Halbwertzeit von Cs-137 (30 a) zuriickzufiihren sein. Die Erholung
der betroffenen Flora und Fauna in der Sperrzone wurde durch die Abwesenheit
menschlicher Aktivitdten positiv beeinflusst.

6  Schitzung der Strahlenbelastung

Definition der effektiven Dosis auf der Grundlage der Organdosis und
typische Dosiswerte

Die Belastung mit ionisierender Strahlung wird in absorbierter Energie pro Masse-
einheit als absorbierte Dosis gemessen. Die Einheit der absorbierten Dosis ist das
Gray (Gy), d.h. Joule pro Kilogramm (J/kg). Eine vom menschlichen Kdrper absor-
bierte Dosis von wenigen Gray kann ein akutes Strahlensyndrom hervorrufen.

Werden viele Organe und Gewebe bestrahlt, ist es {iblich, einen zusétzlichen
Begriff, ndmlich den der effektiven Dosis, zu verwenden, der das durch jegliche
Kombination von Strahlungbelastungen hervorgerufene Gesamtgesundheitsrisiko
beschreibt. Die effektive Dosis beschreibt die absorbierte Energie, die Art der
Strahlung und die Anfalligkeit unterschiedlicher Organe und Gewebe fiir strah-
lungshedingten Krebs oder strahlungsbedingte genetische Schéden. Sie ist auler-
dem auf externe und interne sowie auf homogene und inhomogene Bestrahlung
anwendbar. Die Einheit der effektiven Dosis ist das Sievert (Sv). Normale Exposi-
tionen werden gewdhnlich in Millisievert (mSv) angegeben. Im Fall einer gleich-
maligen Gamma-Ganzkérperbestrahlung entspricht 1 Sv 1 Gy.

Laut UNSCEAR-Schatzungen betrégt die mittlere jahrliche Strahlenexposition auf-
grund natiirlicher Hintergrundstrahlung, der Menschen weltweit ausgesetzt sind,
2,4 mSv mit einer {blichen Schwankungsbreite zwischen 1 und 10 mSv. Eine
Lebenszeitdosis aufgrund natiirlicher Strahlung betriige demnach etwa 100-700
mSv. Der Dosisgrenzwert fiir beruflich strahlenexponierte Personen unter kontrol-
lierten Bedingungen betrdgt normal 20 mSv pro Jahr. Die Strahlenexposition von
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Menschen kann als gering bezeichnet werden, wenn sie mit der natiirlichen
Hintergrundstrahlung oder berufsbedingten Strahlendosen vergleichbar ist.

Im Folgenden sind einige Beispiele fiir typische Dosiswerte zum Vergleich aufgefiihrt:

mittlere natiirliche Strahlenexposition ~ 2,4 mSv/a
Computertomogramm des Rumpfes ~ 20 mSv
Rontgenaufnahme der Lendenwirbelsédule ~2 mSv
Szintigramm der Schilddriise ~1mSv
Flug Frankfurt — New York — Frankfurt ~0,1 mSv

6.1 Feuerwehrleute und Liquidatoren

Mehr als 100 Betriebsfeuerwehrleute und aus Pripjat herbeigerufene Feuerwehr-
mannschaften bildeten die Gruppe, die der starksten Strahlung ausgesetzt war und
die meisten Todesfdlle erlitt. Die konventionellen Brande auf dem Gelénde stellten
zwar keine besonderen Brandbekd&mpfungsprobleme dar, doch waren die
Feuerwehrleute sehr hohen Strahlendosen ausgesetzt. Zundchst wurde bei 237
Personen ein akutes Strahlensyndrom diagnostiziert. Spater wurde die Diagnose
eines akuten Strahlensyndroms unterschiedlicher Schwere bei 134 dieser
Patienten bestétigt. Alle diese Personen unterliegen einer medizinischen Langzeit-
iberwachung, die von spezialisierten Krankenhdusern durchgefiihrt wird. 28 dieser
Patienten starben 1986 an akutem Strahlensyndrom, 11 spéter an verschiedenen
Ursachen (Smith and Beresford 2005).

Die Gammastrahlenexposition war extern und relativ homogen, die Betastrahlung
eher lokalisiert. Die Dosen wurden a posteriori geschétzt und reichten von ein paar
hundert mSv bis zu mehr als 10 Sv. Die Dosisabschétzung der Liquidatoren ist mit
groen Unsicherheiten behaftet, weil teilweise nicht geniigend Dosimeter zur
Verfiigung standen oder weil der Messbereich der Dosimeter tiberschritten wurde.

Als Liquidatoren wird eine Gruppe von etwa 200.000 bis 600.000 Personen bezeich-
net, die in den ersten Jahren nach dem Unfall am Unfallort arbeiteten. Es gibt ver-
schiedene Angaben zur Zahl der Liquidatoren, diese Unterschiede wurden bislang
nie vollstandig geklart. Diese Verwirrung ist teilweise auf die Biirokratie in den ver-
schiedenen Republiken der ehemaligen Sowjetunion zuriickzufiihren. Viele Liqui-
datoren wurden mdglicherweise zweimal gezahlt und vielen Personen gelang es,
wegen der Ausgleichszahlungen den Status eines Liquidators zu erreichen.

Obgleich zahlreiche Verdffentlichungen vorliegen, bleiben die dosimetrischen
Ergebnisse der Aufraumungsarbeiten unklar. Das System zur Registrierung der

31



Stellungnahme

Individualdosen von Soldaten war fest etabliert, und die Gesamtdosen wurden tag-
lich aufgezeichnet. Ungliicklicherweise wurde eine erhebliche Anzahl derartiger
Aufzeichnungsbiicher mit der Begriindung ,wegen starker radioaktiver Kontami-
nation der Dokumente” zerstdrt. Das Zivilpersonal wurde individuell dosimetrisch
iberwacht. Nachdem Gesamtdosen von 50, 100, 150 und 200 mSv erreicht worden
waren, wurden die Personendosimeter durch neue ersetzt. Nachdem ein Arbeiter
eine Dosis von 200 mSv erhalten hatte, wurde er aus der Zone abgezogen. Seit
dem Unfall sammelte die Ukraine biologische Proben fiir dosimetrische Zwecke,
insbesondere Zahne fiir eine Elektronenspinresonanz-Dosimetrie des Zahnschmelzes.
Daran beteiligen sich 167 regionale medizinische Einrichtungen einschlieBlich
134 Zahnérzte. Die Untersuchungen werden an 3.875 Liquidatoren durchgefiihrt
(Chumak 2004).

Laut UNSCEAR betrug die durchschnittliche Dosis in den Jahren 1986 bis 1987 etwa
0,1 Sv, wobei zahlreiche Liquidatoren eine Dosis von ungefdahr 0,5 Sv erhielten.
Aufgrund von externer Kontamination konnte die Hautdosis mehrere hundert mGy
erreichen. Die internen Schilddriisendosen, die diese Liquidatoren erhalten hatten,
wurden nicht gut ausgewertet, sind jedoch geringer als die der externen Exposition.

6.2 Evakuierte Personen

In den ersten Tagen nach dem Unfall wurden etwa 116.000 Personen aus der 30-km-
Zone evakuiert. Vor ihrer Evakuierung waren diese Personen externer und interner
Bestrahlung ausgesetzt.

Die evakuierten Bevdlkerungsgruppen erhielten Gesamtdosen von schétzungsweise
etwa 20 mSv, wobei allerdings laut UNSCEAR bei manchen Personen Spitzenwerte bis
zu 380 mSv registriert wurden. Die Unsicherheiten waren grof3, weil sich der Einfluss
von Isotopen mit kurzer Halbwertzeit nur schwer bestimmen lie (UNSCEAR 2000).

Die interne Exposition dieser Bevolkerungsgruppen wurde auf etwa 10 mSv geschatzt,
wobei die Schilddriise am meisten betroffen war. Bei mehr als 5.000 Einwohnern
Pripjats, einer fiir die Rekonstruktion der Dosis ausreichenden StichprobengroRe,
wurde die Jodaktivitdt in der Schilddriise gemessen. Die durchschnittlichen
Dosiswerte fiir die Schilddriise lagen je nach Alter zwischen 0,07 und 1,4 Gy. Je jiinger
die betroffene Person, umso hoher die Dosis. Die maximale Schilddriisendosis konnte
50 Gy bei Kindern und Jugendlichen erreichen. Eine Woche nach dem Unfall wurde
zur Prophylaxe stahiles Jod verteilt. Diese GegenmalRnahme kam spat, war aber noch
wirksam gegen die fortlaufende Aufnahme von Jod. Die dadurch vermiedene Dosis,
die sich andernfalls aus dem Verzehr von Milch ergeben hitte, betrug etwa 30 %
(Balonov 2003, Liktharev 2003).
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6.3 In den kontaminierten Gebieten lebende Bevolkerung der
ehemaligen Sowjetunion

Bei zwei Dritteln der landlichen Bevdlkerung in den kontaminierten Gebieten der
Ukraine liegen die durch Ingestion von mit Cs-134 und Cs-137 kontaminierten
Produkten bedingten effektiven Jahresdosen nun unter 1 mSv und beim restlichen
Drittel zwischen 1 und 10 mSv. Schatzungsweise erhielten weniger als 1 %o der
Bevilkerung effektive Gesamtdosen von bis zu 100 mSv. Eine andere Studie fiihrtim
selben Gebiet eine Durchschnittsdosis von etwa 0,2 mSv auf Sr-90 zuriick, wobei
der Hochstwert bei 1,5 mSv liegt. Der grofSte Teil der erhaltenen Dosen konnte auf
den Verzehr kontaminierter Milch zuriickgefiihrt werden (UNSCEAR 2000).

Im Gebiet von Brjansk in Russland betrug die jahrliche interne Durchschnittsdosis
in den letzten Jahren bei Kindern in den kontaminierten Gebieten etwa 0,2 mSv. Bei
2 % der 26.000 untersuchten Kinder iiberschreitet sie 1 mSv. Im Gebiet von Gomel
in Belarus lagen die in den ersten zehn Jahren angesammelten internen
Dosiswerte der Bevdlkerung zwischen 20 und 70 mSy, die externen Dosiswerte
zwischen 5 und 25 mSv.

Zusammenfassend ist zu sagen, dass Personen, die in den am stérksten kontami-
nierten Zonen dieser drei Lander lebten, einer Strahlenbelastung ausgesetzt waren,
die im Durchschnitt zwei bis drei Mal so hoch war wie die natiirliche Hintergrund-
strahlung, doch konnten individuelle Spitzenwerte ein bis zwei GroBenordnungen
héher liegen (z. B. fiir zu den Selbstversorgern zéhlende Familien, die in einem , Hot
Spot” leben und sich von ihren eigenen Produkten ernahren). Diese durchschnitt-
lichen effektiven Dosiswerte waren erstaunlich niedrig, die Schilddriisendosis lag
jedoch viel hoher. Der Grund liegt darin, dass die Schilddriisendosis nur zu 5 % zur
effektiven Dosis beitragt.

64 Bevilkerung in Westeuropa und Ubersee

Nach dem Unfall wurden die freigesetzten radioaktiven Stoffe in der Atmosphére
weiter verteilt, und in den meisten Landern der nérdlichen Hemisphére wurden die
wichtigsten fliichtigen Radionuklide, I-131 und Cs-137, nachgewiesen. Haufig war
jedoch die Belastung der Bevdlkerung viel geringer als in den kontaminierten
Gebieten der friitheren Sowjetunion; sie entsprach den Ablagerungswerten von Cs-
137 und war in den Gebieten hoher, in denen es wahrend des Durchzugs der radio-
aktiven Wolke zu Regenfallen kam.

Wahrend der ersten Wochen trug |-131 iiber den Verzehr von Milch am meisten zur
Strahlenbelastung bei. Schilddriisendosiswerte bei Kleinkindern schwankten zwi-
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schen 1 und 20 mGy in Europa, zwischen 0,1 und 5 mGy in Asien und lagen in
Nordamerika etwa bei 0,1 mGy. Die Schilddriisendosiswerte bei Erwachsenen
lagen etwa um den Faktor fiinf niedriger (UNSCEAR 1988).

Im weiteren Verlauf waren dann in erster Linie Cs-134 und Cs-137 durch externe
und interne Bestrahlung fiir die Belastung verantwortlich. In Siidosteuropa liegt
die berechnete effektive Gesamtdosis bei 1,2 mSy, in Nord- und Mitteleuropa
etwas unter T mSv und in Westeuropa bei 0,15 mSv.

Die gesamte Ganzkdrperdosis, die von Personen wéhrend ihrer Lebenszeit voraus-
sichtlich akkumuliert wird, wird auf den dreifachen Wert der im ersten Jahr erhal-
tenen Dosis geschétzt (UNSCEAR 1988).

Zusammenfassung

Die Strahlendosis der Feuerwehrleute und Liquidatoren, die der ersten Phase
ausgesetzt waren, reichte von wenigen hundert mSv bis zu mehr als 10 Sv fiir
einige Feuerwehrleute. Es bleibt unsicher, welche Dosis die an den spéteren
Aufrdumungsarbeiten beteiligten 200.000 bis 600.000 Liquidatoren erhalten
haben, aber die Dosis lag iiberwiegend zwischen 100 und 500 mSy; ein groRer
Teil dieser Personengruppe erhielt eine viel niedrigere Dosis. Hinsichtlich ihrer
Schilddriisendosis gibt es nur ungenaue Angaben. Die evakuierten Personen
waren schatzungsweise einer durchschnittlichen Dosis von etwa 20 mSv aus-
gesetzt. Dies ist vergleichbar mit der Dosis, die man bei einer Computertomo-
graphie des Rumpfes erhilt. Fiir Bewohner der strikten Kontrollzonen (270.000
Personen, die weiterhin in Gebieten mit einer Cs-137-Ablagerung von {iber 555
kBg/m2 leben) liegt die durchschnittliche Dosis bei 50 mSv. Zwei Drittel der
Populationen in den kontaminierten Gebieten (6.400.000 Personen, die in
Gebieten mit einer Cs-137-Kontamination iiber 37 kBg/m? leben) empfingen eine
Jahresdosis von weniger als 1 mSy, beim restlichen Drittel lag die Dosis zwi-
schen 1 und 10 mSv. Dies ist mit der natiirlichen Hintergrundstrahlung ver-
gleichbar, die weltweit bei einigen mSv pro Jahr liegt.

Fiir die Bevélkerungen im Westen betrug die berechnete Gesamtdosis 1 mSv in
Nordeuropa und 0,15 mSv in Westeuropa. Fiir zu den Selbstversorgern zdhlende
Familien, die in einem ,Hot Spot” auBerhalb der Sowjetunion leben und sich von
ihren eigenen Produkten erndhren, konnten die Strahlendosen 20- bis 50fach iiber
dem Durchschnitt liegen. VorsorgemaBnahmen, wie der Verzicht auf frische Milch
fiir ungeféhr zwei Monate, wurden fiir diese Gruppen empfohlen.

34

Stellungnahme

7 Gesundheitliche Auswirkungen

Zwanzig Jahre sind seit dem Reaktorunfall von Tschernobyl vergangen, doch bleibt
es schwierig, sich einen Uberblick iiber die gesundheitlichen Auswirkungen zu
schaffen. In den betroffenen Regionen von Belarus, der Ukraine und Russland ist
die sanitére Situation prekér und der allgemeine Gesundheitszustand schlecht. Die
Lebenserwartung betrégt nicht viel mehr als 60 Jahre. Hauptursachen sind die
katastrophale Wirtschaftslage, der Alkoholismus und das Rauchen.

Viele epidemiologische Studien wurden unternommen, um Zusammenhénge zwi-
schen Strahlendosis und diversen gesundheitlichen Auswirkungen zu suchen.
Diese Studien lassen oft keine aussagekraftigen Schlussfolgerungen zu, da die
Daten unvollstédndig oder schlecht sind oder Vergleichszahlen fehlen (IAEQ 2005c).

7.1  Schilddriisenerkrankungen

Krebserkrankungen

Es besteht kein Zweifel, dass zwischen der Belastung mit radioaktivem Jod und
einem erhdhtem Schilddriisenkrebsrisiko bei Kindern ein kausaler Zusammenhang
besteht. Allerdings existieren Unterschiede zwischen der Ukraine und Belarus hin-
sichtlich der Altersabhéngigkeit der Erkrankungen an Schilddriisenkrebs. Die
Griinde hierfiir sind noch nicht voll geklart (UNDP 2002, WHO 2005).

Experimentelle Studien deuten darauf hin, dass regionaler Jodmangel ein wichti-
ger Modifikator bei einer strahlungsbedingten Schilddriisenkrebserkrankung sein
kann, weil er nicht nur den Dosiswert, sondern auch die Schilddriisenfunktion
beeinflusst. In Belarus, der Ukraine und Russland wurden bis jetzt insgesamt unge-
fahr 3.000 Falle von Schilddriisenkrebs registriert und behandelt. Neun dieser
Menschen starben.

Zurzeit liegen keine Daten aus Tschernobyl zum Schilddriisenkrebsrisiko nach einer
Exposition in utero vor.

Bei Erwachsenen bestehen noch erhebliche Unsicherheiten. Zwar wurde ein Anstieg
bei Erkrankungen an Schilddriisenkrebs gemeldet, doch war er nicht dosisabhén-
gig und kdnnte mit der verstédrkten Intensitdt der Reihenuntersuchungen erklart
werden. Durch Reihenuntersuchungsprogramme wird scheinbar die Inzidenz von
Schilddriisenkrebs erhdht, da der Zeitpunkt der Diagnose von Tumoren vorgezogen
wird und so moglicherweise Tumore entdeckt werden, die sich sonst nie klinisch
manifestiert hatten.
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AufRerhalb der ehemaligen Sowjetunion konnte das Auftreten von Schilddriisen-
krebs nicht mit dem Unfall in Tschernobyl in Verbindung gebracht werden.

Nichtkanzerdse Schilddriisenerkrankungen

Nach einer Exposition durch radioaktives Jod wurde {iber strahlungsbedingte nicht-
kanzerdse Schilddriisenerkrankungen einschlief3lich benigner Knoten und Hyper-
thyreose berichtet. Allerdings sind die verfiigharen Informationen widerspriichlich
(WHO 2005).

7.2 Leukamie
Kinder

In mehreren epidemiologischen Studien wurde der Zusammenhang zwischen der
Strahlenexposition von Kindern unter 15 Jahren und dem Auftreten von Leukdmie
untersucht. Obwohl die Zahl der Leuk@miefélle zwei Jahre nach dem Unfall
anstieg, gibt es keine Beweise dafiir, dass dieser Anstieg in den am stérksten von
dem Reaktorunfall betroffenen Gebieten ausgepréagter war. In der Ukraine, Belarus,
Russland, Finnland, Schweden und Griechenland ist eine leicht steigende Tendenz
kindlicher Leukdmie zu beobachten. Allerdings bestand kein Zusammenhang zwi-
schen dem Ausmal der Kontamination und dem Anstieg der Falle (WHO 2005).

Erwachsene

Studien Giber Leukdmie bei Erwachsenen konzentrierten sich iiberwiegend auf die
Liquidatoren. Bei dieser Personengruppe deuteten erste Studien auf eine leichte
Zunahme der Leukédmieerkrankungen hin; allerdings wurde eine Verdoppelung der
Leuk@mieerkrankungen bei solchen russischen Arbeitern nachgewiesen, die eine
Dosis von mehr als 150 mSv erhalten hatten. Ungeféhr die Hélfte der 21 bei 70.000
Liquidatoren aufgetretenen Félle kann statistisch der Strahlung zugeordnet werden.

Es gibt keinen glaubhaften Beweis fiir eine Zunahme der Leukdmieerkrankungen
bei erwachsenen Angehdrigen der exponierten Populationen in Russland und der
Ukraine.

1.3 Solide Karzinome

In neueren Verdffentlichungen kam man zu dem Schluss, dass ein Auftreten strah-

lungsbedingter solider Karzinome auBer Schilddriisenkrebs bei Arbeitern oder
Bewohnern kontaminierter Gebiete bisher nicht zu beobachten war. Allerdings
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kann bei Liquidatoren, inshesondere der Gruppe mit der hdchsten Belastung, die
Madglichkeit einer spateren Zunahme nicht ausgeschlossen werden (WHO 2005).

1.4 Voraussage der Krebsmortalitat

Die Frage nach der Zahl der Krebstoten, die auf den Unfall von Tschernobyl zuriickzufiih-
ren sind oder letztendlich auf ihn zuriickgefiihrt werden kdnnen, war fiir Wissenschaftler,
Politiker, die Bevdlkerung und die Massenmedien von groBem Interesse.

Die Ermittlung der Zahl der strahleninduzierten Krebstodesfdlle wird durch die
Tatsache erschwert, dass die Strahlung Krebsarten verursacht, die sich auch
spontan entwickeln. Eine direkte epidemiologische Beobachtung ist deshalb nur
mdglich, wenn die Zahl der strahleninduzierten Falle gro3 genug ist, um sie von den
statistischen Schwankungen der spontan auftretenden Félle unterscheiden zu
konnen. Dies ist der Fall bei Krebsarten wie Schilddriisenkrebs und mdglicher-
weise Leukdmie, die spontan selten auftreten, aber nicht bei den haufig vorkom-
menden Arten und daher nicht bei der Gesamtzahl der auf alle Krebsarten zuriickzu-
fiithrenden Todesfille.

Beim Fehlen direkter Beobachtungen kénnen Abschatzungen auf der Grundlage
von absorbierter Dosis und Dosis-Risiko-Beziehungen erfolgen, die hauptséchlich
aus der Untersuchung der Uberlebenden von Hiroshima und Nagasaki abgeleitet
wurden. Auf diese Weise wurde die Zahl der strahlungsbedingten Todesfélle bei
russischen Notfallhelfern aufgrund solider Karzinome auf ca. 120 und aufgrund von
Leukémie auf ca. 30 geschétzt. Bislang erfolgten die Schétzungen nur bis 1998. Fiir
die allgemeine Bevdlkerung gibt es Abschatzungen, die auf gangigen Strahlungs-
risikomodellen und der sehr unrealistischen Annahme einer Lebenserwartung von
95 Jahren beruhen (Cardis 1996). GemaR diesen Abschétzungen kdnnte eine strah-
lungsbedingte Zunahme der Gesamtkrebsmorbiditéts(erkrankungs)- und —morta-
litats(sterbe)raten {iber die Spontanwerte hinaus 1 bis 1,5 % in schwach kontami-
nierten Gebieten und 4 bis 6 % in stark kontaminierten Gebieten betragen. Damit
wiirde sich die Zahl der vorhergesagten strahlungsbhedingten Todesfélle bei den
Liquidatoren auf ca. 2.000, bei den Evakuierten aus den stark kontaminierten
Gebieten auf 1.500 und bei Personen aus den {brigen kontaminierten Gebieten auf
ca. 4.600 belaufen. Diese Abschétzung beriicksichtigt Unsicherheiten bei der Dosis
und bei Risikofaktoren nicht. Eine derartige Zunahme lieBe sich nur sehr schwer
epidemologisch nachweisen.

Die angenommene Lebenserwartung spielt eine grole Rolle. Es ist bekannt, dass

spontane Krebserkrankungen hauptsachlich bei Personen {iber 60 Jahren auftreten.
Aus den Erkenntnissen langfristiger epidemiologischer Studien wissen wir au3er-
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dem, dass strahlungsbedingte Krebserkrankungen einem multiplikativen Modell
folgen, d.h. die Zahl der strahlungsbedingten Krebserkrankungen ist proportional
zur Zahl der spontan auftretenden und weist damit denselben Krankheitsverlauf
auf. Angesichts dieser beider Uberlegungen wire zu erwarten, dass die Mehrheit
der vorhergesagten Krebserkrankungen in den kommenden Jahrzehnten auftritt
und alte Leute betrifft. Da die Lebenserwartung bei Mannern in den drei Republi-
ken schatzungsweise bei 58,4 bis 66,7 Jahren liegt, werden viele der nach obiger
Rechnung erwarteten Falle in der Realitdt nicht auftreten.

WHO-Experten gehen in ihren Schatzungen unfallbedingter Todesfalle von einer Zahl
von etwa 4.000 aus. Das sind etwa 3 % der in derselben Population vorhergesagten
Gesamtzahl von Krebstodesféllen und etwa ein Drittel der durch Rauchen verursach-
ten Todesfélle. Diese Zahl ist weit entfernt von friiheren Behauptungen, in denen die
Rede von Zehntausenden oder gar Hunderttausenden Toten war (WHO 2005).

15 Nichtkrebserkrankungen

Epidemiologische Studien an Uberlebenden der Atombombeabwiirfe in Japan
haben auf dosisabhdngige Mortalitdtszunahmen bei anderen Erkrankungen als
Krebs hingewiesen. Eine kardiovaskuldre Erkrankung ist eine solche Nichtkrebs-
erkrankung. Der Nachweis nichtkanzerdser Auswirkungen von Dosen im Bereich
von 0,5 Sv bei Uberlebenden der Atombombenabwiirfe in Japan sollte das Interesse
auf deterministische Effekte und nichtkrebsbedingte Morbiditdt und Mortalitat bei
bestimmten Gruppen von Liquidatoren lenken.

Wihrend der letzten zwanzig Jahre wurde eine groRe Zahl anderer gesundheitlicher
Auswirkungen auf den Reaktorunfall von Tschernobyl zuriickgefiihrt: Katarakte
(grauer Star), Auswirkungen auf das Immunsystem, Erbschéaden, Totgeburten und
verschiedene Auswirkungen auf die Gesundheit von Kindern, Auswirkungen auf die
mentale und psychische Gesundheit sowie auf das zentrale Nervensystem.

Fiir die meisten dieser Erkrankungen sind die Ergebnisse wissenschaftlich nicht so
exakt wie im Falle der Leukdmie- und Schilddriisenstudien. Mit Ausnahme der
Katarakterkrankungen war die Diagnose vieler dieser gesundheitlichen Auswirkun-
gen oft nur ein klinischer Eindruck. Viele Studien verfiigen nicht iiber geniigend
Kontrollgruppen. Die Originaldaten sind oft nicht verfiighar. AuBerdem ist es nicht
mdglich, wesentliche konkurrierende Faktoren wie Rauchen und Alkoholkonsum
auszuschlieBen. Ebenfalls kann nicht ausgeschlossen werden, dass Stress auf-
grund der Strahlenbelastung zu verstarktem Rauchen und Alkoholkonsum fiihren
kann, was wiederum mehr Krebs- und Herzkreislauferkrankungen hervorruft
(WHO 2005). AuRBerdem war zusétzlich zum Jodmangel die Erndhrungslage
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(Qualitat der Lebensmittel, Vitamine etc.), die Gesundheit und die medizinische
Versorgung (vor allem bei Kindern) in der ehemaligen Sowjetunion generell schlecht,
dies kdnnte ein weiterer konkurrierender Faktor sein.

Augen

Die Studien zeigen deutlich, dass bei Kindern und Liquidatoren ein Zusammenhang
zwischen Katarakten (grauer Star) und einer durch den Reaktorunfall verursachten
Strahlenbelastung oberhalb eines Schwellenwerts von 250 mGy besteht. Weiterhin
herrscht aber Unsicherheit hinsichtlich dieses Schwellenwertes, zumal wenn die
hier beobachteten Ergebnisse mit neueren Studien an Astronauten und an Patienten
nach CT-Scan verglichen werden.

Kardiovaskuldre Erkrankungen

Kardiovaskuldre Erkrankungen werden bei hohen Strahlendosen, wie sie z.B. bei der
Strahlentherapie bei Morbus Hodgkin oder Brustkrebs eingesetzt werden, beobachtet.

Infolgedessen ist davon auszugehen, dass bei Liquidatoren ein hoheres Risiko kar-
diovaskularer Erkrankungen besteht. In Russland ergab eine gro angelegte Studie
an Liquidatoren eine signifikante Zunahme von Todesféllen infolge von Herzkreislauf-
erkrankungen. Der Zusammenhang mit einer Strahlenbelastung ist jedoch unklar.
Die Daten zu den Auswirkungen einer ,chronischen” (langanhaltenden) Strahlen-
belastung bei niedrigen Dosisraten reichen fiir eine Bewertung dieser Art des
Strahlenschadens nicht aus. Uber normalerweise vergesellschaftete Herzerkran-
kungen wie Koronarinsuffizienz und Myokardinfarkt wird nicht berichtet (Mettler
2005). Ein geringer Effekt, der vielleicht durch statistische Schwankungen iiberdeckt
wird, ist nicht auszuschlieRen; zur Bestétigung einer solchen mdglichen Diagnose
sind Tierversuche erforderlich. In der Ukraine und in Belarus gibt es keine grof3en
epidemiologischen Studien iiber kardiovaskuldre Erkrankungen.

Auswirkungen auf Zellen

In einer Reihe von Studien wurde zwar iiber Auswirkungen auf Zellen berichtet,
doch wird die Auswertung durch den mdglichen Einfluss von konkurrierenden
Faktoren wie Schwermetallen erschwert. Die Ergebnisse dieser Studien sind
schwierig zu interpretieren, da bislang unbekannt ist, ob die beobachteten Ver-
anderungen einer bestimmten Krankheit entsprechen (WHO 2005).
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Chronisches Erschépfungssyndrom

Bei einem erheblichen Teil der Liquidatoren - inshesondere bei den Personen, die
in den 90er Jahren arbeiteten - entspricht das Krankheitsbild den Kriterien des
chronischen Erschépfungssyndroms. Daraufhin wurde eine nicht bestéitigte
Hypothese zur Entwicklung dieser Erkrankung unter dem Einfluss ionisierender
Strahlung in Verbindung mit psychischem Stress aufgestellt.

76 Kindergesundheit

Kleinkindersterblichkeit

Im Rahmen des Projekts ,, Deutsch-Franzdsische Initiative fiir Tschernobyl” wurde
die Kleinkindersterblichkeit untersucht. Ziel der Studie war ein Vergleich von
Veranderungen der Kleinkindersterblichkeit zwischen den kontaminierten Gebieten
der Ukraine (mit Belastungen zwischen 6 und 30 mSv) und nicht kontaminierten
Gebieten. Die Ergebnisse zeigen, dass in der Ukraine insgesamt die Kleinkinder-
sterblichkeit vor dem Unfall hoher war als danach, und dies gilt sowohl fiir konta-
minierte als auch fiir nicht kontaminierte Gebiete. Nach dem Unfall wurde nur im
am stdrksten kontaminierten Gebiet ein statistisch nicht signifikanter Anstieg
beobachtet. Es besteht aber kein eindeutiger zeitlicher Trend, der auf Strahlung als
direkte Ursache der Kleinkindersterblichkeit hinweisen wiirde (Dzikovich 2004,
WHO 2005).

Auswirkungen prénataler Strahlenexposition auf das Gehirn

Vor kurzem wurde eine Studie {iber eine Gruppe (, Kohorte”) von 154 Kindern ver-
offentlicht, die zwischen dem 26. April 1986 und dem 26. Februar 1987 von Miittern
geboren wurden, die von Pripjat nach Kiew evakuiert worden waren; diese Kinder
wurden mit 143 Klassenkameraden aus Kiew verglichen, die als Kontrollgruppe
dienten. Die vorgeburtlich bestrahlten Kinder weisen eine signifikant hohere Rate
psychischer Storungen und Erkrankungen des Nervensystems auf. Emotionale
Storungen und Verhaltensstorungen, d.h. Riickzug in sich selbst, somatische
Beschwerden, Angstzustdnde/Depressionen, soziale Probleme und Konzentrations-
stérungen, treten bei den bestrahlten Kindern héufiger auf. Allerdings besteht bei
prénatal strahlenbelasteten Kindern kein allgemeiner Zusammenhang zwischen
der Verschlechterung des 1Q und den Stérungen der geistigen Gesundheit und der
Strahlendosis (Nyagu 2004, WHO 2005).
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Angeborene Fehlbildungen

Die Mdglichkeit, dass eine Belastung durch ionisierende Strahlung vor der Zeugung
oder in utero das Ergebnis der Schwangerschaft beeinflusst, bleibt Gegenstand
offentlicher Besorgnis und wissenschaftlicher Debatten. In den in Europa durch-
gefiihrten epidemiologischen Studien konnten die Auswirkungen einer Strahlen-
belastung aufgrund des Reaktorunfalls auf das Auftreten angeborener Fehlbildungen
nicht eindeutig nachgewiesen werden.

Im Rahmen einer deutsch-franzésischen Vereinbarung wurde eine Studie angebo-
rener Fehlbildungen in Belarus durchgefiihrt. Das belarussische nationale Register
angeborener Fehlbildungen, ein vom dortigen Institut fiir Erbkrankheiten 1979 ins
Leben gerufenes populationsbasiertes Uberwachungssystem, ist das einzige Register
angeborener Fehlbildungen, das es in den drei Republiken schon vor dem Reaktor-
unfall gab. Neun Erscheinungsbilder angeborener Fehlbildungen einschliellich des
Down-Syndroms wurden hinsichtlich ihres Auftretens vor und nach dem Reaktor-
unfall verglichen. Im Zeitraum von 1983 bis 1999 wurden 12.167 angeborene Fehl-
bildungen bei Neugeborenen und Fehlgeburten registriert (etwa 30 pro 10.000
Neugeborene, das sind 3 %.). Die Ergebnisse des Projekts schlieBen eine Zunahme
angeborener Fehlbildungen nicht aus, zumindest nicht in der ersten Zeit nach dem
Unfall. Die Zunahme wurde sowohl in wenig als auch in stark kontaminierten
Gebieten berichtet. Statistisch gesehen traten in den stark kontaminierten
Gebieten weniger angeborene Fehlbildungen auf als in den Gebieten mit geringer
Kontamination (Lazjuk 2004).

Bei Kindern, die wahrend der Phase starker Strahlenexposition in Belarus gezeugt
wurden, wurde ein Anstieg von Down-Syndromen berichtet. Im Januar 1987 ist ein
eindeutiger Hochstwert zu erkennen. Die gleiche Beobachtung wurde allerdings
im Mai 1990 nach einem (statistischen) Tiefpunkt einige Monate zuvor gemacht.
Unter Beriicksichtigung aller Eintrdge in das belarussische Register seit 1981
wurde allgemein kein Trend beobachtet, der auf einen Anstieg vor oder nach dem
Unfall hindeutete. Die beiden beobachteten Héchstwerte sind wahrscheinlich sta-
tistische Cluster.

Uber angeborene Fehlbildungen und Fehlgeburten gibt es vor allem von auBerhalb
der ehemaligen Sowjetunion viele Berichte von zweifelhafter Glaubwiirdigkeit,
deren Bestdtigung nur maglich ist, wenn die Originaldaten Gberpriift werden kdn-
nen. So wie die Dinge liegen, sind viele dieser Behauptungen nicht nachweisbar.
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1.7 Gesundheitliche Strahlenschaden in Deutschland

Die durch das Reaktorungliick von Tschernobyl in Deutschland verursachten
Strahlendosen waren auch in den am héchsten belasteten Gebieten (v.a. in
Bayern) vergleichsweise niedrig und bewegten sich innerhalb der Schwankungs-
breite der natiirlichen Strahlenexposition. Dennoch gab es in den Jahren nach
Tschernobyl mehrere Publikationen, in denen eine Beziehung zwischen auffélligen
Untersuchungsergebnissen in Deutschland und der durch Tschernobyl hervorge-
rufenen ionisierenden Strahlung behauptet oder doch zumindest vermutet worden war.
Dies betraf inshesondere Down-Syndrom (Trisomie 21, ,Mongolismus®), Saug-
lingssterblichkeit, Leukdmien, Neuroblastome und Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalten.

Gegen einen ursdchlichen Zusammenhang zwischen der durch Tschernobyl verur-
sachten ionisierenden Strahlung und den genannten Beobachtungen sprechen vor
allem negative Befunde aus anderen europdischen Gebieten mit zum Teil deutlich
hoheren Strahlendosen und die Tatsache, dass bisher keine biologischen Mechanis-
men gefunden worden sind, die einen solchen urséchlichen Zusammenhang in dem
in den Publikationen beschriebenen AusmaR verstandlich machen kénnten. Zudem
muss man beriicksichtigen, dass die wissenschaftliche Qualitat einiger Berichte sehr
zu wiinschen iibrig lasst. Auch die Tatsache, dass es keine Hinweise gibt, dass der
Strahleneffekt mit der hdchsten Wahrscheinlichkeit des Auftretens, kindliche
Schilddriisentumor-Falle, in Deutschland durch Tschernobyl eine Erhdhung erfahren
hat, spricht gegen den vermuteten urséchlichen Zusammenhang.

Zusammenfassung

Viele Studien wurden unternommen, um Zusammenhénge zwischen Strahlendosis
und diversen gesundheitlichen Auswirkungen zu suchen. Die maglicherweise
schwerwiegenden gesundheitlichen Probleme, die mit diesem Unfall in Zusammen-
hang gebracht werden kénnen, betreffen sowohl die Bevdlkerung, die in oder in
der Ndhe der Sperrzone lebten oder evakuiert und umgesiedelt wurden als auch
viele Arbeiter und Soldaten (Liquidatoren), die bei NotfallmaBnahmen und beim
Bau des Sarkophags eingesetzt wurden. Offensichtliche akute Effekte wurden
zuerst bei Feuerwehrleuten und bestimmten stark bestrahlten Liquidatoren
beobachtet. 134 Patienten wurden behandelt; 28 von ihnen starben 1986, 11
Personen spéter. Die zweite Gruppe von Personen mit strahlenbedingten gesund-
heitlichen Auswirkungen ist die Gruppe von ungefdhr 3.000 Kindern und
Jugendlichen mit Schilddriisenkrebs; neun dieser Menschen starben. Bei
Leuk@mieerkrankungen sprechen jiingste Studien von einer Verdoppelung der
aufgetretenen Félle zwischen 1986 und 1996 bei russischen Hilfsmannschaften
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(11 Félle), die einer Strahlendosis von mehr als 150 mSv ausgesetzt waren
(externe Dosis). Bei Dosen iiber 250 mSv kann der Unfall von Tschernobyl zu
Katarakten (grauer Star) gefiihrt haben. Andere magliche gesundheitliche
Auswirkungen auf die Bevdlkerung wie Leuk&mie oder angeborene Fehlbildungen
konnten statistisch nicht mit der Strahlendosis korreliert werden. Eine Studie zu
vorgeburtlich strahlenbelasteten Kindern zeigt psychische Stérungen und
Erkrankungen des Nervensystems auf, die auf die Strahlung oder auf die
Stressbelastung der Miitter zuriickgefiihrt werden konnten, die zu der Gruppe
der evakuierten und umgesiedelten Personen gehdrten.

Allgemein kann gesagt werden, dass die beobachteten gesundheitlichen kor-
perlichen Auswirkungen, die wissenschaftlich mit der Strahlenexposition korre-
liert werden kdnnen, auf die Personen beschrankt sind, die relativ hohen Strahlen-
dosen ausgesetzt waren (Feuerwehrleute, Liquidatoren, Evakuierte und Kinder
aus kontaminierten Gebieten).

Die Zahl der Todesfalle, die auf den Unfall von Tschernobyl zuriickzufiihren sind
und sein werden, war fiir die Offentlichkeit, die Wissenschaftler, die Massenmedien
und die Politiker von groBem Interesse. Diese Zahl wurde kiirzlich auf ungefahr
4.000 geschétzt. Darin sind die Todesfélle aufgrund von akutem Strahlensyndrom,
Schilddriisenkrebserkrankungen bei Kindern und Krebserkrankungen in der
Bevblkerung eingeschlossen.

8 Psychische und gesellschaftliche Auswirkungen

Die Menschen, die in den vom Unfall betroffenen Gebieten leben, leiden unter einer
Vielzahl von medizinischen, psychischen und sozialen Problemen. Wahrend dies
zweifellos festgestellt werden kann, ist es schwierig zu unterscheiden, zu wel-
chem Teil verschiedene Griinde wie die Strahlung, die Umstidnde des Unfalls
(Evakuierung etc.), der Zusammenbruch der Sowjetunion, die allgemein schlech-
ten Lebenshedingungen in der Region etc. dazu beigetragen haben. Die wichtig-
sten Probleme sind die Stdrungen der geistigen Gesundheit.

8.1 Feuerwehrleute und Liquidatoren

Neuropsychiatrische und neuro-psycho-physiologische Nachbeobachtungsstudien
bestdtigen, dass Patienten mit akuter Strahlenkrankheit, die den Unfall von
Tschernobyl {iberlebten, eine fortschreitende strukturell-funktionelle Hirnschadigung
aufweisen. Die apathische Art der organischen Personlichkeitsstérung ist charak-
teristisch fiir die akute Strahlenkrankheit und ihr Schweregrad korreliert mit der
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Dosis. Bis jetzt wurde dies bei 62 % der Patienten mit nachgewiesener akuter
Strahlenkrankheit beobachtet. Die heobachtete langfristige organische Hirn-
schadigung bei diesen Patienten wurde mittels verschiedener klinischer
Methoden nachgewiesen.

Obwohl Liquidatoren besonders durch den Unfall von Tschernobyl belastet wur-
den, liegen nach wie vor nur spérliche epidemiologische Daten {iber psychi-
sche Stdorungen bei ihnen vor. Eine Studie wurde im Rahmen der Deutsch-
Franzésischen Initiative durchgefiihrt, um bereits erhobene Daten iiber psychi-
sche und psychiatrische Stérungen bei ukrainischen Liquidatoren zu validieren
und eine Datenbank zu diesem Thema zu aktualisieren. Erste Ergebnisse zeigen
eine Verdopplung der Prévalenz aller psychischen Stérungen (36 %) bei Liquida-
toren im Vergleich zur ukrainischen Allgemeinbevdlkerung (20,5 %) sowie einen
dramatischen Anstieg der Prévalenz von Depressionen (24,5 %) bei Liquidatoren
im Vergleich zur ukrainischen Allgemeinbevdlkerung (9,1 %). Angstzustadnde
(Panikstdrungen) wurden ebenfalls vermehrt bei den Liquidatoren nachgewiesen
(126 % im Vergleich zu 7,1 %). Gleichzeitig wurde jedoch kein dramatischer
Anstieg in der Alkoholabhéngigkeit bei Liquidatoren festgestellt (8,6 % im Vergleich
zu 6,4 %) (Romanenko 2004). Allerdings stellte eine Studie mit 103 Liquidatoren in
Belarus keine vermehrten psychischen Beschwerden oder psychiatrischen
Erkrankungen fest.

Wahrend der letzten zwanzig Jahre treten im Arbeits- und Alltagsleben in der
Sperrzone von Tschernobyl Zeichen fiir eine Verschlechterung der geistigen
Gesundheit der dort wohnenden Arbeiter auf. Diese Verschlechterung liegt um den
Faktor 3,4 bis 6,2 hoher als in der Allgemeinbevdlkerung und um den Faktor 2 bis
3,9 hoher als bei den Uberlebenden militarischer Konflikte und von Naturkatastro-
phen. Seit 1990 beweist der Anstieg von Schizophrenie bei den Arbeitern im
Vergleich zur Allgemeinbevolkerung, dass die Menschen in der Sperrzone von
Tschernobyl ein um den Faktor 2,4 bis 3,4 hdheres Schizophrenierisiko aufweisen.
Diese erhdhten Erkrankungsraten stiitzen die Hypothese, dass ionisierende Strahlung
eine Prédisposition zur Schizophrenie aktivieren oder tatsachlich schizophrenie-
artige Stérungen verursachen kann.

8.2 Bewohner der kontaminierten Gebiete

Eine in der Region Gomel (Belarus) durchgefiihrte epidemiologische Studie zeigt,
dass 64,8 % der Populationsstichprobe {iberdurchschnittlich stark an psychischen
Beschwerden leiden. Bei 35,8 % wurde eine psychiatrische Stérung beobachtet,
wobei die Raten von affektiven Stérungen und Angststdrungen besonders hoch
waren. Bei Menschen, die aus der Sperrzone von Tschernobyl evakuiert worden
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waren, und bei Miittern mit Kindern unter 18 Jahren wurde eine hohere Prévalenz
psychischer Gesundheitsprobleme festgestellt.

Es bestand kein Unterschied in den verbalen Fahigkeiten bei zwei Gruppen von
Miittern — der Strahlung ausgesetzten Miittern und nicht belasteten Miittern
(Kontrollgruppe). Es wurde jedoch gezeigt, dass strahlenexponierte Miitter einen
hoheren Stresspegel und eine hdhere Zahl von Depressionen, somatischen
Storungen, Angstzustdnden /Schlaflosigkeit und sozialer Dysfunktion aufwiesen
als die Kontrollgruppe aus Kiew. Es bestehen statistisch signifikante Beziehungen
zwischen der geistigen Gesundheit der Mitter und den neuropsychiatrischen
Storungen ihrer Kinder.

Stress nach dem Unfall hat das Verhéltnis der Bevolkerung zur eigenen Gesundheit
wesentlich verdndert. Bei der geringsten Unpésslichkeit geht man zum Arzt. Die
Arzte sind wichtige Multiplikatoren: je mehr Gewicht der Arzt dem Unfall und dem
Strahlenrisiko beimisst, umso dngstlicher sind seine Patienten (Havenaar 1996). Ein
Aufklarungsprogramm fiir Arzte iiber das Strahlungsrisiko und Psychologie wire
sehr hilfreich.

Studien haben gezeigt, dass mit dem Reaktorunfall in Tschernobyl in Zusammen-
hang stehende psychische Probleme sich im Laufe der Zeit nicht verringern
(Rumyantseva 1996, UNDP 2002, Romanenko 2004, Havenaar 2003).

8.3 Auswirkungen der Reaktionen der Behdrden in der ehemaligen Sowjetunion

Einer der Faktoren, der zu den psychischen Auswirkungen beigetragen hat, waren
ungeeignete Aktionen der Behorden. Der Mangel an Information in den ersten
Jahren hat das Vertrauen der betroffenen Menschen in hohem MaRe geschwécht
und ihre Angste geschiirt.

Die Wahrnehmung der Menschen bestand in dem Gefiihl, von einer unsichtbaren
Gefahr umgeben zu sein. Sie waren unsicher, welche Folgen der Unfall fiir ihre
Gesundheit und die ihrer Kinder haben wiirde. Dazu trug bei, dass die Bevélkerung oft
iiber lange Zeit keine Informationen speziell {iber die &rtliche Situation erhielt und
dass die Erklarungen der Wissenschaftler manchmal widerspriichlich waren. Die
Leute entwickelten eine eigene Risikowahrnehmung und ein Misstrauen gegeniiber
éffentlichen Verlautbarungen. Die Ankunft auslandischer Experten verbesserte die
Situation nicht, weil die Bevélkerung sie nur zu oft mit den dortigen Behérden assozi-
ierte, denn die ausléndischen Fachleute wurden von behordlichen Experten begleitet.

Eine andere ungeeignete MaRBnahme der Behdrden war die Gewdéhrung von
Entschadigungen oder ,Privilegien” fiir Strahlenopfer, um so zu versuchen, die
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sozialen Auswirkungen des Unfalls zu mildern. In Belarus wurden 1991 im Rahmen
eines Gesetzes 2,1 Millionen Einwohnern der kontaminierten Gebiete dhnliche
soziale Vergiinstigungen gewahrt wie den Liquidatoren. In der Ukraine geniel3en
3,1 Millionen Menschen dhnliche Rechte, und heute gibt es in der Ukraine , Ausweise”
fiir Liquidatoren, die ihnen das Recht auf Sonderbehandlung in Krankenh&usern und
staatlichen Organisationen sichern. Diese gut gemeinten MaBnahmen verzerrten
ungliicklicherweise die Wahrnehmung des Risikos und fiihrten zu Sekundarreak-
tionen im psychischen Bereich.

Diese Subventionen und Privilegien (7 Millionen Menschen sind anspruchsbe-
rechtigt) unterstiitzen das Gefiihl ,Ich bin ein Opfer” und behindern die
Entwicklung von Eigeninitiative. Eine Kultur der Abhangigkeit hat sich entwickelt.
Experten der UNDP zufolge sind viele dieser Menschen apathisch und fatalistisch
geworden, was ihre Fahigkeit, ihre Zukunft selbst in die Hand zu nehmen, behin-
dert. Eine derartige Situation ist eine soziale und wirtschaftliche Katastrophe; und
sie dauert weiter an (UNDP 2002). Allerdings scheint es offensichtlich zu sein, das
es nicht mdglich ist, die beobachteten Stresssituationen, die zu psychologischen
Auswirkungen fiihren, nur auf eine Ursache zuriickzufiihren.

Die Ermittlung der Gesamtzahl der Liquidatoren hat sich als sehr schwierig erwiesen.
Viele kamen aus verschiedenen Republiken der ehemaligen Sowjetunion und kehrten
dorthin zuriick. Spater erklérten sich einige zu Liquidatoren, um Ausgleichszahlungen
zu bekommen. Andere allerdings wollten wegen der Auswirkungen auf ihr unmittel-
bares soziales Umfeld nicht als Liquidatoren identifiziert werden.

8.4 \Verbesserungen

Ein unter der Schirmherrschaft der Europdischen Gemeinschaft (ETHOS-Projekt)
durchgefiihrter Versuch sollte als Beispiel fiir die positiven Malnahmen zur
Senkung des Stresspegels erwédhnt werden (Lochard 1999). Hierbei ging es um die
nachhaltige Wiederherstellung der Lebensbedingungen fiir Einwohner kontami-
nierter Gebiete. Franzosische Experten fiihrten einen stédndigen Dialog mit
Dorfbewohnern und ortlichen Behérden iiber den Umgang mit kontaminierten
Nahrungsmitteln und dariiber, wie man diese Kontamination durch einfache MaR-
nahmen verringern kann. Sie beteiligten sich nicht aktiv an den MalBnahmen der
Dorfbewohner, sondern spielten nur eine beratende Rolle und boten ihren Rat an,
wo es notig war. Dieser Versuch zeigte, dass der Stresspegel abgebaut und das
Vertrauen erhdht wird, indem man das Wissen (iber das Strahlenrisiko vertieft und
die betroffenen Menschen im Umgang damit berét, ohne dabei die nationalen
Behdrden zu iibergehen. Entsprechend wurde der Stresspegel auch durch das
AusmaR gesenkt, in dem Menschen die Mdglichkeit sahen, die erhaltene Dosis
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steuern zu konnen. Diese Erfahrung zeigt klar, dass das Gefiihl geringen Vertrauens
in die eigene Fahigkeit, ihre Situation zu verbessern, umgekehrt werden kann, vor-
ausgesetzt, es werden die richtigen MaBnahmen durchgefiihrt. Das Projekt tragt so
auch dazu bei, das Vertrauen in Fachleute und Behorden wiederherzustellen.

Ebenso zu erwdhnen sind die von den westlichen Landern gefdrderten Schiiler-
austauschprogramme zwischen belarussischen und westeuropdischen Schulen
als MaRBnahmen, die nennenswert zur Verbesserung des Alltagslebens beigetra-
gen haben. Allerdings reicht die Zahl dieser Programme nicht aus; es sollten noch
mehr durchgefiihrt werden. Das Paradoxe an derartigen Programmen ist, dass sie
nicht nur das Leben in den betroffenen Landern, verbessern, sondern auch das
Versténdnis der wahren mit den Auswirkungen dieses Unfalls verbundenen Risiken
auf Seiten westlicher Eltern vertiefen (Avrault 2005).

Zusammenfassung

Nach 20 Jahren ist das Trauma des Unfalls von Tschernobyl bei einer Bevalkerung
von 7 Millionen Menschen, die in der Nahe der Sperrzone leben, immer noch
greifbar. Die Angst vor mdglichen Spétfolgen der Strahlung wirkt paralysierend
und verursacht Stress. Vorliegende Studien haben gezeigt, dass mit dem
Reaktorunfall in Tschernobyl in Zusammenhang stehende psychische Probleme
sich im Laufe der Zeit nicht verringerten. Bei einem erheblichen Teil der
Liquidatoren wurde ein chronisches Erschopfungssyndrom beobachtet, das
durch Strahlendosen in Verbindung mit psychologischer Belastung bedingt sein
konnte. Unter den Bewohnern der stark kontaminierten Gebiete gibt es eine sig-
nifikante Zunahme verschiedener psychiatrischer Storungen. Durch die psychi-
sche Belastung nach dem Unfall verdnderte sich die Einstellung der Bevdlkerung
zur eigenen Gesundheit ganz erheblich. Die Arzte sind wichtige Multiplikatoren;
die Wahrnehmung des Strahlenrisikos durch die Arzte ist von Bedeutung, da sie
ihre Beziehungen zu den Patienten beeinflusst. Ein Aufklarungsprogramm fiir
Arzte wire sehr hilfreich. Auch hat das System der staatlichen Ausgleichszah-
lungen und Privilegien, das immer noch in Kraft ist, vielen nicht betroffenen
Menschen die Botschaft vermittelt, dass sie Opfer sind und einen Zustand von
Apathie verursacht. Das Gesamtergebnis ist ein generelles Misstrauen. Gegen-
wartig ist Tschernobyl immer noch eine psychologische, soziale und 6konomi-
sche Katastrophe. Allerdings wurde die psychische Belastung einiger
Bevdlkerungsgruppen durch positive MalBnahmen gemildert. Zu diesen MaR-
nahmen gehorten das ETHOS-Programm fiir nachhaltige Wiederbelebung und
auch ein Schiileraustausch.

47



Stellungnahme

9 Potentiell verbleibende Risiken
9.1 Sarkophag

1986 ordneten die russischen Behorden an, innerhalb weniger Monate einen
Sarkophag zu bauen, um so die Ausbreitung radioaktiver Materialien zu verringern,
das Eindringen von Regenwasser zu verhindern und Block 3 nutzen zu kénnen, der
allerdings inzwischen definitiv stillgelegt wurde. Der Sarkophag wurde auf nicht voll-
standig zerstorten Teilen des Blocks 4 errichtet; die Wandstéarke betrégt bis zu 20 m,
so z.B. im untersten Bereich der ndrdlichen Seite. Das Dach besteht aus Rohren und
Stahlplatten. Es enthilt offene Stellen, seine Standsicherheit ist zweifelhaft.

Der groRRte Teil der 190 Tonnen Reaktorbrennstoff befindet sich immer noch im
Sarkophag. Die Lavaoberflaiche hat inzwischen Umgebungstemperatur erreicht.
Der untere Bereich, in dem sich eingedrungenes Regenwasser befindet, wird in
regelméligen Abstdnden ausgepumpt.

Zurzeit gibt es hauptsdchlich zwei Risiken: das erste ist das Risiko der Kritikalitét,
das nicht vdllig ausgeschlossen werden kann, jedoch hdchst unwahrscheinlich ist;
das zweite Risiko betrifft die Freisetzung radioaktiver Staube in die Atmosphare als
Folge der Zersetzung der Lava.

Die Ukrainer schétzen die Gesamtmasse des radioaktiven Staubs im Sarkophag auf
etwa dreiBig Tonnen. 50 % der Radioaktivitdt stammen derzeit von Sr-90, die ande-
ren 50 % von Cs-137. Es ist plausibel anzunehmen, dass durch den Einsturz des
Sarkophags ein Teil dieser Staubmasse fein verteilt wiirde. Tatsdchlich ist das
Wetter in diesem Gebiet von starken Regenféllen und heftigen Stiirmen geprégt, die
das Bauwerk schwéachen konnen. Selbst wenn das Risiko nicht sehr hoch ist, muss
es dennoch fiir die immer noch vor Ort tdtigen Mannschaften in Betracht gezogen
werden. Laut den von der Europdischen Kommission und von der EBRD finanzierten
Studien schétzt man, dass im Falle eines Einsturzes 5 bis 10 Tonnen des ein Prozent
Kernbrennstoff (50 bis 100 kg) enthaltenden Staubs in der Luft zu Schwebstaub wiir-
den. Dadurch wiirden 50 bis 100 TBq Cs-137 und 40 bis 80 TBq Sr-90 freigesetzt. In
diesem fein verteilten Staub waren auch 0,65 bis 1,3 TBg Plutonium und 0,5 bis 1 TBq
Am-241 enthalten (Nemchinov 2004, Borovoy 2004a, Borovoy 2004b).

Diese Studie zeigt, dass die Staubwolke bis zu 100 m in die Luft steigen und eine
erneute Kontamination verursachen wiirde. Das radiologische Risiko ist jedoch
nur fiir die Menschen eine Bedrohung, die sich innerhalb eines Bereichs von 200 bis
300 m um den Sarkophag und bis zu 2 km in Windrichtung aufhalten. Sie kénnten
effektiven Dosen von schétzungsweise 20 - 50 mSv ausgesetzt sein. AuBerhalb der
30-km-Zone wiirde die Dosis 1 mSv nicht Giberschreiten.

48

Stellungnahme

Letztlich kommen die verschiedenen von Deutschen, Russen, Ukrainern und Weil3-
russen durchgefiihrten Studien alle zu dem Schluss, dass das Risiko eines
Sarkophageinsturzes nicht sehr hoch ist und das zusétzliche Strahlenrisiko auler-
halb der Sperrzone sehr niedrig bleiben wiirde. Sie alle schlagen jedoch vor, dass
Malnahmen zur Konsolidierung des Sarkophags fortgesetzt werden sollten und
empfehlen die Beibehaltung der 30 km-Sperrzone.

Die Ukraine stimmte 1997 einem "Shelter Implementation Plan” (SIP) zu, einem von
westlichen und ukrainischen Experten entwickelten Programm, Block 4 und den
Sarkophag in einen im Hinblick auf die Umwelt stabilen Zustand zu {iberfiihren. Der
.Chernobyl Shelter”-Fonds, der von der EBRD verwaltet wird, wurde gegriindet, um
die Umsetzung des SIP zu finanzieren. Die internationale Gemeinschaft (G7, EU,
Ukraine und andere) hat bislang 650 Mio. € beigetragen, Zusagen und Zinsen belau-
fen sich auf weitere 200 Mio. €. Die wichtigeren Projekte im Rahmen des SIP, wie
StabilisierungsmaBnahmen, um das Einsturzrisiko des Sarkophags zu verringern, ein
integriertes System zur Uberwachung der Standsicherheit, der Strahlenwerte und
der seismischen Aktivitdt etc. und auch notwendige Infrastrukturprojekte sind weit
fortgeschritten oder bereits abgeschlossen. Das Ausschreibungsverfahren fiir das
Hauptprojekt, die Planung und den Bau eines neuen sicheren Einschlusses fiir den
bestehenden Sarkophag, steht kurz vor dem Abschluss. Der neue sichere Einschluss,
der den Zutritt von Wasser verhindern, Staub einschlieBen und fiir kiinftige Riick-
bauarbeiten die erforderlichen Einrichtungen und eine sichere Arbeitsumgebung zu
Verfiigung stellen soll, ist auf eine Lebensdauer von 100 Jahren ausgelegt. Das
Programm beinhaltet auBerdem Unterstiitzung beim Projektmanagement, die von
einem Konsortium aus drei westlichen Firmen (Bechtel, Edf, Batelle) sichergestellt
wird, sowie die Unerstiitzung der Behdrde bei der Genehmigung (Riskaudit,
Scientech). Die Kosten des ganzen Programms, das bis 2010 abgeschlossen werden
soll, werden derzeit auf 1,1 Milliarden $ geschétzt.

9.2 Grundwasser

Der Oberflachenabfluss von verseuchtem Boden nach Regen- oder Schneefillen ist
einer der wesentlichen fiir die Kontaminierung von Gewassern verantwortlichen
Prozesse. Die nach dem Reaktorunfall in Tschernobyl kontaminierte groRe Landfldache
ist eine stdndige Quelle der Radionuklidverseuchung von natiirlichen Gewéssern
und aquatischen Okosystemen (NEA 2002, IAEQ 2005).

In der Ukraine ist eine Kontamination durch Flusswasser immer noch ein erhebliches
Problem, inshesondere bei Uberflutungen, da die meisten Fliisse nach Siiden flieBen.
Die Stadte Kiew, Krementschug und Kachowka werden zum Teil vom Dnepr versorgt.
Wenige Wochen nach dem Unfall waren Cs-137 und Sr-90 die einzigen Radionuklide
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mit einem signifikanten Wert im Wasser. Seit 1998 ist Sr-90 das Radioelement mit
dem hochsten Messwert. Die durchschnittliche Jahresaktivitait von Cs-137 im
Wasser des Flusses Pripjat und des Sees, der als Wasserreservoir fiir die oben
genannten Stédte dient, hat sich bei etwa 0,1 bis 0,2 Bq/I stabilisiert und ist nur zehn-
mal so hoch wie die Messwerte vor dem Unfall (IAEO 2005b).

Das Verhalten abgelagerter Radionuklide in der Umwelt héngt von ihren physikali-
schen und chemischen Eigenschaften und der Art des Fallouts - trocken oder nass
-der Form und GroRe der Partikel und der Umwelt selbst ab. So haben Partikel, die
durch Umwandlung von Gas in Partikel infolge von chemischen Reaktionen,
Kernbildung und Kondensation sowie durch Koagulation (Ausflockung) gebildet
wurden, eine groBe spezifische Oberfliche und sind im Allgemeinen l@slicher als
durch Explosionen gebildete Partikel wie etwa grol3e Brennstoffteilchen, die infolge
mechanischer Vorgdnge wie Brennstoffexplosionen gebildet wurden.

Cs-137, das in einer schwer lgslichen Form vorliegt, wird von Oberflachengewéssern
tiberwiegend nicht aus dem Erdreich ausgewaschen. Der gréRte Teil - 90 bis 95 % -
des durch Oberflaichengewasser dem Fluss Pripjat zugefiihrten Cs-137 stammt aus
der 30-km-Zone. Aufgrund der Absorbierbarkeit von Cs-137 erreichen jedoch nur 1
bis 5 % der urspriinglichen Aktivitdt das Schwarze Meer. Der Rest reichert sich in
den Sedimenten der verschiedenen Stauseen des Dnepr an, wobei iiber die Hélfte
im Stausee von Kiew verbleibt.

Hydrogeologische Untersuchungen der Kontamination von Grundwasser in der
Sperrzone zeigen, dass Sr-90 hier das kritischste Radionuklid ist, das wahrend der
nachsten 100 Jahre das Trinkwasser iiber die gegenwaértig akzeptablen Grenzwerte
hinaus kontaminieren konnte, da es schneller als Césium in tiefere Bodenschichten
eingedrungen ist. In einer europdischen Studie wird vorgeschlagen, in den kommen-
den Jahren die Migration von Sr-90 in Wasser zu untersuchen. Dazu wurde in jedem
der drei Lander ein Gewdsser ausgewdhlt, und zwar das Dnepr-Staubecken in der
Ukraine, der Svyatskoye-See in Belarus und der Khozanovskoye-See in Russland.

SchlieBlich fiirchten die Experten auch eine Kontamination des Grundwassers in
der 30-km-Zone durch Am-241, ein Zerfallsprodukt von Plutonium. Da dieses
Radionuklid schneller als Plutonium in tiefere Erdschichten vordringt (Smith and
Beresford, 2005), ist dieses Problem sehr langfristig zu iiberwachen. Im Verlauf von
Sanierungsarbeiten fielen groRe Mengen radioaktiven Abfalls an, die in vorl&dufi-
gen oberflaichennahen Lagern und improvisierten Entsorgungseinrichtungen ein-
gelagert wurden. In der Sperrzone wurden zwischen 1986 und 1988 Grében und
Deponien in 0,5 bis 15 km Entfernung vom Reaktor angelegt. Diese Einrichtungen
(ungeféhr 800) wurden ohne die erforderliche Auslegung und ohne eingebaute
Barrieren errichtet (IAEQ 1997). Da sie nicht dokumentiert wurden, gehen die Infor-
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mationen {ber ihre Lage verloren. Sie tragen auch zur Kontamination des Grund-
wassers bei.

Zusammenfassung

Eines der verbliebenen Risiken ist der mdgliche Einsturz des Sarkophags. Die
Wahrscheinlichkeit dafiir ist nicht sehr hoch, auch seine radiologischen Aus-
wirkungen aul3erhalb der Sperrzone wiirden gering bleiben. In einem internatio-
nalen Projekt wird der Bau einer neuen sicheren Umhiillung tiber dem zerstor-
ten Reaktor von Tschernobyl geplant. Das zweite Risiko kdnnte die zukiinftige
Kontaminierung natiirlicher Gewasser und aquatischer Okosysteme sein durch
die Austragung von Cs-137 und Sr-90 von den kontaminierten Béden und von
den vielen improvisierten Abfalldeponien in der Sperrzone.

10 Lehren aus dem Unfall

Nur wenige Personen waren, wie bereits erwahnt, auf eine Situation solchen
AusmalRes vorbereitet. Die ersten westlichen Experten, die die Situation begut-
achteten, haben inzwischen erkannt, dass das sowjetische technische Management
trotz einiger Fehler nicht so schlecht war, wahrscheinlich wegen der Erfahrung, die
bei einem ahnlichen Unfall (in Kischtim) gewonnen wurde, der sich 1957 ereignete
und geheim gehalten wurde.

In Westeuropa waren die Reaktionen sehr unterschiedlich und unkoordiniert, was
zur Verwirrung der Offentlichkeit fiihrte. Ein Vergleich von Fernsehsendungen in
der Schweiz, in Frankreich, Deutschland oder Italien zum Beispiel veranschau-
lichte die Vielfalt der offiziellen Reaktionen. Schnelle Abstimmung war unbedingt
erforderlich. Schon bald zeigte sich eine der eindrucksvolleren Lehren aus dem
Unfall: eine Anderung der Haltung der Regierungen gegeniiber technischen
Katastrophen. Dies schloss die Empfehlung gemeinsamen Handelns im internatio-
nalen Rahmen, die Annahme der Mdglichkeit eines schwerwiegenden Unfalls und
den Beginn von grenziiberschreitenden Notfalliibungen ein. Die Notwendigkeit,
ein schnelles grenziiberschreitendes Kommunikationssystem zu entwickeln,
war offensichtlich.

Angesichts des grenziiberschreitenden Charakters der Kontamination sahen sich
die internationalen Organisationen veranlasst, internationale Zusammenarbeit und
Kommunikation zur Abstimmung von MalRnahmen zu fordern (Boeri 1988, ICRP
1991, ICRP 1992, NEA 1993, NEA 1989, NEA 1990, WHO 1987, WHO 1988, IAA 1987,
IAEO 1989, IAEQ 1991, IAEO 1992, IAEO 1994, EC 1989a, EC 1989b). Ferner wurden
internationale Notfallibungen wie die der OECD/NEA im Rahmen ihres INEX-
Programms (NEA 1995) entwickelt.
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Eine wesentliche Leistung der internationalen Gemeinschaft bestand in den Uber-
einkommen {iber friihzeitige Benachrichtigung im Falle eines radiologischen
Unfalls und iiber Hilfe bei radiologischen Notstandssituationen (EC 1987, IAEQ
1986¢, IAEQ1986d). Auf der Grundlage dieser beiden Ubereinkommen fiihrte die
Internationale Atomenergie-Organisation (IAEQ) ein System zur Benachrichtigung
und zum Informationsaustausch im Falle einer nuklearen oder radiologischen
Notstandssituation sowie ein Netzwerk zur Hilfeleistung ein, das betroffenen
Landern bei Bedarf zur Verfiigung steht. In der Entscheidung des Rates 87/600/
EURATOM vom 14. Dezember 1987 wurden Gemeinschaftsvereinbarungen fiir den
beschleunigten Informationsaustausch im Fall einer radiologischen Notstandssi-
tuation festgelegt. Auf der Grundlage dieser Ratsentscheidung fiihrte die
Europdische Kommission das System der Europdischen Gemeinschaft fiir den
beschleunigten Informationsaustausch bei einer radiologischen Notstandssituation
(European Community Urgent Radiological Information System - ECURIE) ein, in
dessen Rahmen die EU-Mitgliedstaaten gehalten sind, die Kommission {iber radio-
logische Notstandssituationen in Kenntnis zu setzen und umgehend die verfiigharen
einschldgigen Informationen zu liefern, um die voraussichtlichen radiologischen
Folgen maglichst gering zu halten. Bei diesem System geht es um Kommunikation,
Information und Datenaustausch im Falle einer nuklearen oder radiologischen
Notstandssituation.

Um die Information der Offentlichkeit iiber den Schweregrad nuklearer Unfille zu
vereinfachen, haben IAEO und NEA die Internationale Bewertungsskala fiir bedeut-
same Ereignisse in kerntechnischen Einrichtungen (International Nuclear Event
Scale — INES) entwickelt, die gegenwartig von zahlreichen Landern angewandt wird.

Die Abschéatzung der internen Dosen bereitete ebenfalls Probleme. 1986 verwendete
die ICRP nur Dosiskoeffizienten (interne Dosis pro Aufnahmeeinheit, z.B. ausgedriickt
in mSv/kBg), die fiir erwachsene Arbeiter giiltig sind. Gliicklicherweise hatten einige
Strahlenschutzorganisationen das Problem schon vorausgesehen und altershezoge-
ne Dosiskoeffizienten vorgeschlagen. Allerdings hatten nur Spezialisten Zugriff auf
die einschldgigen Informationen. Die internationalen Empfehlungen mussten verbes-
sert und klarer formuliert werden, und im August 1986 verdffentlichte die ICRP eine
Reihe von Berechnungen altershezogener Dosiskoeffizienten fiir Populationen. Die in
der ICRP-Verdffentlichung 40 festgelegten Empfehlungen fiir das Eingreifen bei einem
Unfall waren zunéachst, als sie angewendet werden sollten, nicht klar verstandlich
und wurden daher von der Kommission in der Veroffentlichung 63 iiberarbeitet.

Eine weitere Lehre aus dem Reaktorunfall schlug sich in einer tief greifenden Ande-

rung der offentlichen Meinung zum Risikomanagement in der Industrie nieder. Zu
dieser Anderung war es nach dem Unfall in Bhopal nicht gekommen. Erst nach dem
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Reaktorunfall in Tschernobyl begriff man, dass die Offentlichkeit in Entscheidungen
mit einbezogen werden wollte (Beteiligung von Interessentrdgern und Betroffenen);
diese Entwicklung ist seither fest etabliert.

Um zum ersten Mal in internationalem Rahmen die grenziiberschreitenden Aspekte
nuklearer Unfélle zu untersuchen, leitete die NEA die Vorbereitung und Durchfiihrung
der ersten internationalen nuklearen Notfalliibung INEX 1 ein, die 1993 stattfand. Bei
dieser Sandkasteniibung konnte die internationale Gemeinschaft zum ersten Mal die
bestehenden Verfahren und Mechanismen zur Beherrschung einer nuklearen oder
radiologischen Notstandssituation testen, was zu einer Fiille von Erkenntnissen und
zu einer Verbesserung der nuklearen NotfallmaBnahmen fiihrte. Bei entsprechenden
Workshops konnten Erfahrungen mit der Umsetzung kurzfristiger GegenmaRnahmen
nach einem Nuklearunfall, mit den landwirtschaftlichen Aspekten nuklearer und/oder
radiologischer Notstandssituationen einschlie8lich der Verteilung von Jodtabletten
als prophylaktischer MaBnahme sowie mit der Datenverwaltung bei einem nuklearen
Notfall ausgetauscht werden. Dieser ersten Serie von Ubungen folgten zwei weitere.

Letztendlich hatte sich niemand vorstellen kénnen, dass eine Industriekatastrophe
derartigen Ausmalles die Bevélkerung in der Umgebung destabilisieren kdnnte.
Uber die direkte Wirkung der Strahlung und die ergriffenen GegenmaRnahmen hinaus
ist die iibertriebene Angst vor der Strahlungswirkung ein wesentlicher Beitrag zur
sozialen Destabilisierung in den betroffenen Gebieten der ehemaligen Sowijetunion.
Auch wenn im sonstigen Europa keine tatsachliche Gefahr bestand, gab es auch
hier groBe Besorgnis.

Der Unfall hatte auch bedeutende Folgen auf dem Gebiet der Reaktorsicherheit. An
den RBMK-Reaktoren wurde eine Zahl von Verbesserungen vorgenommen. Die aul3er-
ordentlich groBen Auswirkungen des Unfalls in Tschernobyl sind auf die damalige
Auslegung des RBMK-Reaktors zuriickzufiihren. Spater wurden auch andere
Reaktoren sowjetischer Bauart nachgeriistet. Die Bedeutung von Einstellungen fiir die
Sicherheit wurde unterstrichen und als Folge wurde das Konzept der Sicherheitskultur
entwickelt. AuBerdem wurde die Beschéftigung mit MalRnahmen zur Beherrschung
von auslegungsiiberschreitenden Ereignissen verstérkt. Dies fiihrte zur Einfiihrung von
NotfallschutzmaBnahmen in vielen Ldndern, darunter auch in Deutschland. Die inter-
nationale Zusammenarbeit bei Sicherheitsfragen wurde ausgeweitet und zum ersten
Mal auch die Lander der ehemaligen Sowjetunion in vollem Umfang mit einbezogen.
Auf der Ebene der Regierungen wurde das Ubereinkommen iiber nukleare Sicherheit
(IAEO 1994b) unterzeichnet und auf Betreiberebene wurde die internationale
Betreibervereinigung WANO (World Association of Nuclear Operators) gegriindet.
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Zusammenfassung

Der Unfall von Tschernobyl fiihrte zu einer Vielzahl von MaBnahmen im Hinblick
auf die Vermeidung weiterer Unfélle bei RBMK-Reaktoren. Dariiber hinaus wur-
den Untersuchungen an anderen Reaktortypen durchgefiihrt und im wesent-
lichen Accident management-MaRnahmen eingeleitet. Als wichtige Aktivitat ist
auch die verstarkte internationale Zusammenarbeit auf dem Gebiet der Sicher-
heit zu nennen. Gute internationale Zusammenarbeit ist auch unerlésslich fiir
eine Verbesserung der Féhigkeit, GegenmaRBnahmen zu ergreifen. Dies schlief3t
sowohl eine Harmonisierung von Kriterien auf der Grundlage akzeptierter
Strahlenschutzprinzipien und abgestimmte Verfahren zur Zusammenarbeit als
auch effektive nationale Uberwachungs- und Notfallschutzsysteme ein.
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