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Uran im Trinkwasser

Kuba

Berichtigung

In dem Beitrag ,,Gestortes Ge-
schlechterverhéltnis in Kuba —
ein Erkldrungsversuch® von
Dr. Alfred Korblein in der vo-
rigen Ausgabe des Strahlen-
telex (Nr. 642-643 v. 3.10.
2013) sind zwei Quellenbe-
zeichnungen verwechselt wor-
den. Dafiir bitten wir um Ent-
schuldigung. Auf Seite 10, 4.
Spalte muf} es in der 2. Zeile
des 2. Absatzes anstatt [4]
richtig [6] heien und auf
Seite 11 am Ende des 1. Ab-
satzes anstatt [5] richtig [4]. ®

Kritik an der WHO wegen der
Erhohung ihres Richtwertes fur
Uran im Trinkwasser

Im Juli 2011 hatte die Weltge-
sundheitsorganisation (WHO)
die 4. Auflage ihrer Richtli-
nien zur Trinkwasserqualitdt
ver6ffentlicht. In dieser Auf-
lage wurde der Richtwert fiir
Uran (U) auf 30 Mikrogramm
pro Liter (ug/l) heraufgesetzt,
obgleich man zu dem Urteil
kam, daB ,,die Ableitung eines
Richtwerts fiir Uran im
Trinkwasser komplex ist, da
die Daten [zur Exposition
beim Menschen] keine klare
auswirkungslose  (no-effect)
Konzentration liefern“ und
daB ,,zwar iiber einige gering-
fiigige biochemische Verénde-
rungen im Zusammenhang mit
der Nierenfunktion bei Kon-
zentrationen unter 30 pg/l be-
richtet wird, diese Befunde
aber zwischen den Studien
nicht konsistent sind“ (WHO.
Uranium in drinking water.
Background document for de-
velopment of WHO Guideli-
nes for Drinking Water Qua-
lity.  Zugriff 13.10.2011;
Strahlentelex hatte berichtet.).

S. H. Frisbie und Kollegen

von der Abteilung Chemie
und Biochemie der Norwich
University in Northfield, Ver-
mont (USA) kritisieren das
jetzt in einer im September
2013 veroffentlichten Arbeit.
Sie geben einen Uberblick
iiber die Richtwerte der WHO
fiir Uran im Trinkwasser von
der Einfithrung eines gesund-
heitsorientierten ~ Richtwerts
von 2 g/l im Jahr 1998 bis
zur Erh6hung auf 30 pg/l im
Jahr 2011. Der jetzt giiltige
Richtwert fiir Uran im Trink-
wasser wurde mittels einer
,,Gruppe ohne Auswirkungen*
(no-effect group) errechnet, in
der ,[bei Menschen] anhand
von 10 Nierentoxizitdtsindi-
katoren kein Nachweis von
Nierenschiddigungen* gefun-
den wurde. Allerdings war
diese nur dem Namen nach
,auswirkungslose®  Gruppe
tatsdchlich mit erhohtem dia-
stolischem und systolischem
Blutdruck und erhohter Glu-
koseausscheidung im Urin as-
soziiert. Hinzu komme, so
Frisbie et al., daB} der giiltige
Richtwert von 30 pg/l Kinder,
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Menschen mit Veranlagung zu
Bluthochdruck oder Osteopo-
rose, Menschen mit bereits
vorhandener chronischer Nie-
renkrankheit und jeden, der
iiber lange Zeit exponiert ist,
moglicherweise nicht schiitzt.
Die toxischen Wirkungen von
Uran im Trinkwasser auf La-
bortiere und Menschen legten
nahe, da} die WHO die Ent-
scheidung, ihren Richtwert fiir
Uran im Trinkwasser herauf-
zusetzen, noch einmal iiber-
denken sollte.

Folgen von Fukushima

,Chiisaki Hana“

Frisbie, S.H., Michell, E. J., Sakar
B., Department of Chemistry and
Biochemistry, Norwich Universi-
ty, Northfield, VT, USA: World
Health Organization increases ist
drinking-water guideline for ura-
nium. Environ Sci Process Im-
pacts, 2013 Sep 25;15(10):1817-
23, doi: 10.1039/c3em00381g.
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pub
med/24056946
sfrisbie@norwich.edu,
emitchel@student.norwich.edu ®

Eine Biirgerinitiative im Kampf gegen die radioaktive

Verseuchung
Von Hidehiko ISHIMORI*

Im Mairz 2011 wurde ein gro-
Ber Bereich in Nordostjapan
bei der Atomkatastrophe von
Fukushima radioaktiv ver-
seucht. Die Messstelle ,,Chii-
saki Hana“ befindet sich in
der Prifektur Miyagi, der
nordlich gelegenen Nachbar-
prafektur Fukushimas. Auch
jene ist groBfldchig radioaktiv
belastet. Es gibt viele ,,Hot-
spots® und Stellen, die noch
dekontaminiert werden miis-
sen.

Zum Beispiel wurden in der
Ortschaft Tsubonuma im siid-
lichen Teil Miyagis in Erd-
proben 500 bis 1000 Bg/kg
Césium gemessen (22.200 bis
44.400 Bg/m?).” Im Wald in
derselben Ortschaft lag der
Wert bei mehreren Tausend

* Hidehiko ISHIMORI, Vorsit-
zender des Vereins ,,Chiisaki Hana
SSS*, www.chiisakihana.net
Ubersetzung aus dem Japanischen
von Tomoko Cosacchi

’ Die hier genannten Erdproben
wurden sédmtlich aus eine Fliche
von 15%15 und einer Tiefe von 5
Zentimetern genommen. Daraus
errechnen sich gerundet die je-
weils in Klammern genannten
Falloutbelastungen in Becquerel
pro Quadratmeter (Bq/m?).

Bg/kg Césium. Die Messung
des Schmutzes in der Dach-
rinne eines Wohnhauses ergab
sogar 78.000 Bg/kg Césium.
Der Kot einer Gemse fiber-
schritt den Wert von 500
Bg/kg Césium.

In der Stadt Kesennuma, die
damals wegen des Windes
vom Meer stark kontaminiert
wurde, gibt es mehrere unbe-
handelte Stellen, die mit 200
bis 500 Bg/kg Césium (8.900
bis 22.200 Bg/m?) belastet
sind. Die Erde an einer
Briicke, durch die permanent
Regenwasser flieBit, zeigte
mehr als 1.800 Bg/kg (80.000
Bg/m?). Die Asche einer Hei-
zung hatte einen Wert von
iber 17.000 Bg/kg Césium.
Die Verseuchung der Erde an
einem Parkplatz in einem
Wohnviertel in der Néhe der
Stadt Sendai betragt 3.500
Bg/kg  (155.500 Bg/m?).
Wahrscheinlich haben sich
hier seit der Atomkatastrophe
durch den Regen und den
Wind radioaktive Stoffe ge-
sammelt. Sogar durch den
Staubsauger atmet man Ra-
diocdsium ein, wie Messun-
gen von Staubsaugerbeuteln
zeigen.
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Dies sind einige Beispiele aus
der Prifektur Miyagi, die auf
eine weitrdumige radioaktive
Kontamination hindeuten.
Dennoch sind die Maflnahmen
gegen die Radioaktivitit in
Miyagi im Vergleich zur Pré-
fektur Fukushima oder der
Region Kantd, in der die
Hauptstadt Tokyo liegt, noch
sehr mangelhaft.

Uber ,,Chiisaki Hana“

Die Messstelle ,,Chiisaki Hana
— Biirgerinitiative =~ Sendai®
wurde im November 2011 ge-
griindet. Seitdem konnten wir
durch die Unterstiitzung zahl-
loser Menschen iiber 3.000
Messungen durchfiihren,
hauptséchlich Erdboden- und
Lebensmittelmessungen. Die
Messdaten wurden durch die
Klienten und des weiteren in
Vortrdgen, Symposien und im
Internet verdffentlicht. Am 3.
Dezember 2012 konnten wir
die Biirgerinitiative schlieB3-
lich in den rechtsfihigen
,»Verein Chiisaki Hana SSS*
umgestalten. Unser Selbstver-
stindnis hat sich dadurch
nicht geédndert: Wir bleiben
eine Messstelle, die von jedem
Biirger kostengiinstig und in
Einzelfallen kostenfrei aufge-
sucht werden kann.

Die aktuelle Lage in der
Prafektur Miyagi

Die Hauptstadt der Prifektur,
Sendai, ist 100 Kilometer vom
havarierten  Atomkraftwerk
Fukushima Daiichi entfernt,
der siidliche Teil Miyagis,
Marumori, sogar nur 60 Ki-
lometer.

Obwohl es in der gesamten
Priafektur viele ,Hotspots*
und fiir eine Dekontaminie-
rung festgelegte Orte gibt, er-
griff die Regierung bisher
kaum MaBnahmen gegen die
radioaktive Verseuchung. Ne-
ben der Priafektur Fukushima,
die als zentrales Problemge-
biet die Aufmerksamkeit der
ganzen Welt auf sich zieht,
oder der Kantd-Region, in der
sich die Hauptstadt Tokyo be-
findet, gerdt Miyagi fast in
Vergessenheit.

Beispielsweise gibt es keine
Moglichkeit fiir eine Urinun-

o
gl AR

Hidehiko Ishimori mifst die Orts-
dosisleistung und nimmt eine
Erdprobe

tersuchung. In Marumori gab
es zwar Ultraschalluntersu-
chungen der Schilddriise bei
Kindern, aber das Ergebnis
soll dem offiziellen NHK-Be-
richt vom Januar 2012 zufolge
unbedenklich sein: ,,Bei der
Schilddriisenuntersuchung in
der Stadt Marumori wurden
bei 12 von 64 untersuchten
Kindern Knoten festgestellt.
Da sie jedoch nicht bdsartig
sind, wird eine Behandlung
fiir nicht notig erachtet. Da-
her gibt es keine Aussicht,
dass solche Untersuchungen
auch in anderen Stddten der
Prafektur stattfinden werden
(Stand: Juli 2013).

Auf der anderen Seite wurden
im Jahr 2011 und 2012 in der
Prafektur  Fukushima {iber
200.000 Kinder an der Schild-
driise untersucht, davon 1.140
bereits zum zweiten Mal.
Darunter sind 22 Fille mit
Verdacht auf bosartigen Tu-
mor, weitere 13 wurden be-
reits operiert. Aber da das Er-
gebnis der zweiten Untersu-
chung bisher nur zu 37 Pro-
zent vorliegt (Stand: 27. Mai
2013), kann man davon aus-
gehen, dass die Zahl der Kin-
der mit Verdacht auf einen
bosartigen Tumor auf iiber 70
Fille steigen wird.*

Die Aufgaben von
,Chiisaki Hana“
Angesichts dieser Situation
iiberlegen wir, welche MaB-
nahmen wir als Biirgerinitia-

4www.pref.fukushima.jp/imu/ken
koukanri/250605siryou2.pdf
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