Kritische Analyse der WHO-Bewertung von Gesundheits risiken der
Fukushima-Atomkatastrophe

IPPNW

Am 28. Februar 2013 verdffentlichte die WHO ihre "G esundheitsrisikobewertung" zur

atomaren Katastrophe von Fukushima. Der Bericht kom mt zu dem Schluss, dass "die
prognostizierten Risiken fir die allgemeine Bevolke rung innerhalb und auerhalb Japans
niedrig sind und kein signifikanter Anstieg der Kre bsraten oberhalb des Normalniveaus zu
erwarten ist." * In der beiliegenden Analyse von Dr. Alex Rosen von der deutschen Sektion der
Internationalen Arzte fiir die Verhiitung des Atomkri eges (IPPNW) werden die wichtigsten
Einwande gegen den Bericht erlautert, und aufgezeig t, warum dieser weder als objektive
Bewertung der aktuellen Gesundheitsrisiken angesehe n noch als belastbare Grundlage fir
zukunftige Beschlisse und Empfehlungen herangezogen werden kann. Die wichtigsten Punkte
sind nachfolgend aufgelistet:

Der Bericht basiert auf fehlerhaften Annahmen

Der aktuelle Bericht basiert auf Schatzungen der Strahlenbelastung, die von der WHO im Mai 2012
veroffentlicht wurden.” Diese wurden von unabhangigen Wissenschaftlern aus verschiedenen
Griinden scharf kritisiert®:

- Zu niedrige Schatzung der insgesamt freigesetzten radioaktiver Partikel (source term)

- Die Belastung der Bevélkerung innerhalb der 20-km-Zone wahrend der Evakuierungen wurde
ignoriert

- Menge und Auswabhl der, fir die Berechnung der Strahlungsdosen verwendeten
Nahrungsmittelproben war unzureichend bzw. unausgewogen

- Handfeste Interessenskonflikte der Autoren des Berichts

Die Berechnung von Gesundheitsrisiken kann naturgemaf immer nur so prézise sein wie die
Annahmen, auf denen sie beruht. Eine Bewertung, die auf Daten basiert, deren Belastbarkeit auf
Grund fehlender Objektivitat, selektiver Probennahme, Verzerrung und Unterschlagung relevanter
Fakten zu hinterfragen ist, kann von der wissenschaftlichen Gemeinde nicht als Grundlage fir
Gesundheitsempfehlungen akzeptiert werden.

Der Bericht geht nicht auf Gesundheitsrisiken fur d ie Menschen auf3erhalb von Fukushima ein

Obwohl sich die Strahlenbelastung auf grof3e Teile Japans erstreckte und kontaminierte
Nahrungsmittel auch au3erhalb der Prafektur Fukushima vertrieben wurden, konzentrierte sich die
Bewertung der Gesundheitsrisiken nur auf die 14 am meisten verstrahlten Ortschaften, womit
magliche gesundheitliche Auswirkungen fir die Bevdlkerung im Gibrigen Japan vernachlassigt wurden.
Aus den Erfahrungen von Tschernobyl wissen wir, dass die Belastung einer grol3en
Bevolkerungsgruppe mit einer relativ niedrigen Strahlendosis @ahnliche Auswirkungen in Bezug auf
absolute Krebszahlen haben kann wie die Belastung einer kleinen Bevdlkerungsgruppe mit einer
hohen Strahlendosis.
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In der Bewertung wurde die fortgesetzte Freisetzung radioaktiver Strahlung nicht
berlcksichtigt

Der WHO-Bericht behandelt die Atomkatastrophe von Fukushima als einmaliges Ereignis. Die
Freisetzungen radioaktiver Partikel wie Casium-137 oder Jod-131, die sich nach den anfanglichen
Kernschmelzen vom Marz 2011 fortsetzten, wurden auf3er Acht gelassen. Die Autoren gehen von
einem "Abschirmeffekt" auf Grund der Auswaschung von Radionukliden in den Boden aus, versaumen
es aber, den Anstieg der inneren Strahlenexposition durch radioaktives Casium-137 im Grundwasser
und der Nahrungskette, wie er sich nach Tschernobyl gezeigt hatte, zu bertcksichtigen.

Der Bericht geht nicht auf die erhéhte Strahlungsem pfindlichkeit ungeborener Kinder ein

Die Autoren schlieRen die Moglichkeit eines strahlungsbedingten Anstiegs von perinataler
Sterblichkeit oder Geburtsfehlern aus, hauptséachlich indem sie die héhere Strahlungsempfindlichkeit
von Foten im Vergleich zu Kindern au3er Acht lassen. Ein ungeborenes Kind ist die empfindlichste
Form menschlichen Lebens; Uber die Nabelschnur ist es besonders empfanglich fir die Aufnahme von
Jod-131 und Casium-137. Durch die AuRerachtlassung der erhéhten Strahlungsempfindlichkeit von
Foten und Sauglingen und der spezifischen Gesundheitsrisiken dieser verletzlichsten aller
Bevolkerungsgruppen sind die Gesundheitsrisiken im WHO-Bericht viel zu niedrig angesetzt.

Neuere klinische Ergebnisse werden im Bericht nicht berlcksichtigt

Laut des Berichts "wurden keine klinischen Befunde" auf Grund der Atomkatastrophe von Fukushima
festgestellt. Nicht diskutiert werden jedoch die drei Falle von Schilddriisenkrebs, die bei Kindern in
Fukushima bereits entdeckt wurden, sowie der zuletzt festgestellte Anstieg der Kindersterblichkeit. Es
ist schwierig, die Kausalitat fir die vorgenannten Phanomene zu beweisen, und weitere Studien sind
erforderlich, um deren Ausmal und Ursachen zu klaren; sie in dem Bericht gar nicht erst zu
erwahnen, lasst jedoch Zweifel an dessen Objektivitat aufkommen.

Die Objektivitat der Autoren ist zu hinterfragen

Der aktuelle WHO-Bericht wurde grof3enteils erneut von Wissenschaftlern mit augenscheinlichem
Interessenskonflikt erstellt. Der Bericht wurde weder, wie sonst Ublich, von unabhé&ngigen Experten
begutachtet, noch wurden Wissenschaftler, die eine kritischere Meinung zu den gesundheitlichen
Auswirkungen von Radioaktivitét vertreten, befragt. Fir die Bewertung der Auswirkungen von
Strahlung auf Sauglinge und Kinder war ein Wissenschaftler verantwortlich, der lange Zeit fiir die
britische Atomindustrie tatig war.

Fazit

Die "Bewertung der Gesundheitsrisiken" der WHO in Verbindung mit der Atomkatastrophe von
Fukushima liefert keine wissenschaftlich objektiven oder zuverlassigen Daten, die von Arzten und
Entscheidungstragern fur zukinftige Empfehlungen genutzt werden kénnten. Die tatsachlichen
Gesundheitsrisiken furr die Menschen in Fukushima und Japan missen in einer Weise von
unabhangigen Wissenschaftlern geprift werden, dass jeder Verdacht auf Beeinflussung durchdie
Atomindustrie und die Regulierungsbehdrden ausgeschlossen ist. Die WHO muss ihre
Unabhangigkeit bei der Bewertung von strahlungsbedingten Gesundheitsrisiken wiedergewinnen und
ihren Anspruch, fur die Gesundheit der Menschen und nicht fiir die Interessen eines bestimmten
Branche einzutreten, erneut unter Beweis stellen.

Die ausfuihrliche Analyse auf englisch finden Sie un ter:

http://www.ippnw.de/commonFiles/pdfs/Atomenergie/Fu kushima/WHO_Fukushima_Report2013
_Criticism_en.pdf
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