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Kleine Anfrage

des Abgeordneten Heinz-Werner Jezewski (DIE LINKE)
und

Antwort

der Landesregierung — Ministerium fur Arbeit, Soziales und Gesundheit

Haufung von Krebserkrankungen in der Gemeinde Wewelsfleth I

Vorbemerkung des Fragestellers:

Laut dem schleswig-holsteinischen Krebsregister von 2009, kommt es in der Ge-
meinde Wewelsfleth in einem statistisch auffalligen Mal3 zu Krebserkrankungen. Am
01.07.2011 gab die Landesregierung auf meine Nachfrage (Drs. 17/1623) an, dass
sie am 7. Juni 2011 eine Expertenrunde zur statistischen Haufung von Krebserkran-
kungen in Wewelsfleth durchfihrte.

1. Was waren Ergebnisse dieser Expertenrunde? Welche Mal3hahmen werden fol-
gen?

Antwort:

Ergebnisse der Expertenrunde:

An dem Fachgesprach vom 07. Juni 2011 haben Vertreter des Krebsregisters
sowie Vertreter und Vertreterinnen aus den Bereichen Strahlenschutz, Ar-
beitsschutz und umweltbezogener Gesundheitsschutz teilgenommen.

Das Ministerium fur Arbeit, Soziales und Gesundheit (MASG) hat sich dabei einen
Uberblick tiber die bisher durchgefiihrten MaRnahmen und die Ergebnisse der
Sonderauswertungen zur Aufklarung der Krebshaufung in der Gemeinde Wewels-
fleth verschafft und zusammen mit den Fachexperten die Erkrankungssituation in
Wewelsfleth von allen Seiten beleuchtet.

Die Auswertungen des Krebsregisters zeigen, dass in dem Zeitraum 1998-2008
die Krebsneuerkrankungsrate in der Gemeinde Wewelsfleth héher gewesen ist
als im Landesdurchschnitt. In dem 11-jahrigen Zeitraum wéaren unter den rund
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1.600 Einwohnern Wewelsfleth zwischen 77 und 115 Krebsneuerkrankungen zu
erwarten gewesen, tatsachlich beobachtet wurden 142 neue Krebsfélle. Die fest-
gestellte Erhéhung der Krebsneuerkrankungsrate in Wewelsfleth ist nicht auf die
Erh6hung einer einzelnen Tumorart bzw. einer Tumorgruppe zurtckzufiihren,
stattdessen sind die Haufigkeiten mehrerer Tumorarten erhéht. Fur einzelne Tu-
morerkrankungen sind die Fallzahlen statistisch signifikant erhoht. Das gilt fur
Tumoren der Harnblase, des Darms, der Prostata, der Lunge und fiir den
schwarzen Hautkrebs. In der Gruppe der Tumorerkrankungen, die vorwiegend als
strahleninduzierbar gelten, wozu Leukamien und Tumore der Schilddrise zahlen,
ist keine Haufung von Krebsneuerkrankungen beobachtet worden.

Eine Auswertung der Todesbescheinigungen hat gezeigt, dass die Krebsmor-
talitdt in Wewelsfleth nicht erhdht ist, es sterben also dort nicht mehr Personen an
Krebs als in vergleichbaren Regionen Schleswig-Holsteins.

Um Hinweise auf mogliche Ursachen fur die erh6hten Krebsneuerkrankungsraten
in Wewelsfleth zu erhalten, wurden vom MASG auch Erkenntnisse des medizini-
schen Arbeitsschutzes, des umweltbezogenen Gesundheitsschutzes und des
Strahlenschutzes einbezogen. Da es in Wewelsfleth seit langer Zeit eine Werft
gibt, und Arbeitnehmer dort moglicherweise durch Gefahrstoffe in Farben und La-
cken sowie friiher insbesondere durch Asbest belastet gewesen sind, waren be-
rufsbedingte Krebserkrankungen nicht ausgeschlossen. Fir eine derartige Hau-
fung gibt es jedoch aufgrund der Verdachtsanzeigen auf eine Berufskrankheit
keine Hinweise. Auch aus dem Bereich des umweltbezogenen Gesundheits-
schutzes sind fur die Region Wewelsfleth in den vergangenen Jahren keine Auf-
falligkeiten bekannt geworden. Die Ergebnisse des Radioaktivitatsmesspro-
gramms fur die Emissionen (radioaktive Ableitungen) sowie fur die Immissionen
(regelmafiige Untersuchungen von u.a. Boden-, Bewuchs- Niederschlags- und
Luftproben) des Kernkraftwerks Brokdorf zeigten seit Inbetriebsetzung der Anlage
keinerlei Auffalligkeiten.

Die Fachleute waren sich einig darin, dass die Unterschiedlichkeit der Tumor-
erkrankungen nicht auf einen einzelnen Risikofaktor hindeutet. Da es sich bei den
in Wewelsfleth gehauft aufgetretenen Erkrankungen gerade nicht um sog. strah-
leninduzierte oder in Verbindung mit ionisierender Strahlung gebrachte Krebser-
krankungen handelt, sei nicht von einer Verursachung der Haufung durch radio-
aktive Strahlung auszugehen.

Maflinahmen:

Das Krebsregister wird weiterhin die Haufigkeit von Krebsneuerkrankungen in
Wewelsfleth in regelmaRigen Abstanden gezielt auswerten und auf Veranderun-
gen in der Haufigkeit einzelner Tumorarten achten.

Den Einwohnerinnen und Einwohnern der Gemeinde Wewelsfleth wurde erneut
das Angebot gemacht, sich in einem Gesprach vor Ort mit Vertretern des Krebs-
registers und des umweltbezogenen Gesundheitsschutzes Uber die Er-
krankungssituation in ihrer Gemeinde zu informieren und sich die Ergebnisse der
Sonderauswertungen erlautern zu lassen.
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2. Die Landesregierung spricht von ,llickenlosen Daten Uber die Emission von radi-
oaktiven Nukliden®. Wie oft und in welchen Abstanden wird die Emission von ra-
dioaktiven Nukliden gemessen? Bitte genau aufschlisseln.

Antwort:

Die Emission radioaktiver Nuklide aus den kerntechnischen Anlagen wird kon-
tinuierlich gemessen (sekundliche Abtastung) und in 10-Minuten-Abstanden zu
einem Messwert verdichtet. Bei einem schnellen Anstieg der Emission wird der
Wert sofort kenntlich gemacht.

3. Werden die Ergebnisse der Messungen anschlieend in Durchschnittswerten zu-
sammengefasst? Wenn ja, ist es mdglich, dass hohe Messergebnisse daher in
der Statistik nicht auffallen?

Antwort:

Die kontinuierlich erzeugten Messwerte der Radioaktivitdtsabgaben gemaf Ant-
wort zu Frage 2 werden Uber eine gesicherte Schnittstelle aus dem Messgeréat
ausgekoppelt und per Datenleitung an die atomrechtliche Aufsichtsbehérde (Mi-
nisterium fur Justiz, Gleichstellung und Integration) Gbermittelt. Diese Werte wer-
den durch Sachverstandige auf Plausibilitdt und Auffalligkeiten hin Gberpruift.

Eine Zusammenfassung der Radioaktivitdtsabgaben erfolgt durch den Betreiber
im Rahmen seiner Berichterstattungspflicht an die atomrechtliche Auf-
sichtsbehérde in Form von Monats-, Quartals- und Jahresberichten. Dabei han-
delt es sich um eine Aufsummierung aller im jeweiligen Zeitraum abgegebenen
radioaktiven Nuklide. Die Jahresberichte liegen in der Kreisverwaltung des Krei-
ses Steinburg zur offentlichen Einsichtnahme vor.

4. Kann man davon ausgehen, dass es Spitzen der Belastung, z.B. bei Instand-
setzungsarbeiten oder Hochleistung, gibt, die aber nur wenige Tage andauern
und dann nicht mehr messbar sind? Wenn ja, wie oft wurden in den vergangenen
4 Jahren solche Belastungsspitzen gemessen? Bitte genau aufschlisseln.

Antwort:

Nein, alle Radioaktivitatsabgaben sind messbar (siehe Antwort zu Frage 2). Jede
Anderung der Abgaberate, unabh&ngig von ihrer Dauer, wird messtechnisch er-
fasst. Auffallige Abgaben radioaktiver Stoffe aus dem Kernkraftwerk Brokdorf hat
es bisher nicht gegeben.

5. Wie erklart die Landesregierung, dass es trotz angeblich niedriger Werte signifi-
kant hbhere Krebsraten in der Gegend gibt? Was tut sie, um aufzuklaren woher
das kommt?

Antwort:

Dem MASG sind keine aul3eren Ursachen fir die erhdhten Krebszahlen bekannt.
Aufgrund der Unterschiedlichkeit der auffalligen Tumorarten ist nicht von einem
einzigen Risikofaktor als Ursache fur die Erh6hung auszugehen. Es fehlt eine
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plausible Hypothese fir einen Risikofaktor, d.h. es gibt keine Giberzeugende An-
nahme dafur, welche Einzelursache fur die Erh6hung der Krankheitsfalle verant-
wortlich sein kdnnte.

Urséchlich fur eine wie in Wewelsfleth beobachtete erhdhte Krebsrate kénnen
grundsatzlich mehrere Faktoren sein, beispielsweise die genetische Disposition,
der individuelle Lebensstil, die Arbeitsbedingungen. Auch eine verstarkte Inan-
spruchnahme von Krebsfriherkennungsuntersuchungen, angeboten beispiels-
weise fur Haut-, Prostata- und Darmkrebs, kann zunachst zu einer erhéhten Zahl
diagnostizierter Krebserkrankungen beitragen.

Krebs ist nicht eine einzelne Erkrankung, sondern eine Gruppe von mehr als 100
unterschiedlichen Erkrankungen, die jeweils unterschiedliche (bekannte oder un-
bekannte) Ursachen haben und unterschiedlich haufig auftreten. In den meisten
Fallen ist eine Kombination von mehreren verschiedenen Faktoren, deren Zu-
sammenspiel man haufig noch gar nicht kennt, ursachlich fir das Auftreten einer
Krebserkrankung. Die Ursachen liegen dabei meist viele Jahre in der Vergangen-
heit und sind heute oft gar nicht mehr zu ermitteln.

Die Forderung der Bevdlkerung nach Durchfiihrung einer wissenschaftlichen Stu-
die zur Aufklarung ist verstandlich. Dennoch ware aus Sicht der teilnehmenden
Fachleute eine weitere wissenschaftliche Studie zum jetzigen Zeitpunkt nicht ziel-
fuhrend. Das hat hauptsachlich methodische Grinde. Denn Krebsursachen in ei-
ner Studie zu finden, ist in einer kleinen Bevdlkerungsgruppe - wie in Wewelsfleth
gegeben - nahezu unmadglich. In einer wissenschaftlichen Studie zur Krebsursa-
chenforschung wird grundsatzlich untersucht, welche Risikofaktoren bei den Er-
krankten deutlich haufiger vorkommen als bei den Nicht-Erkrankten. Um tatsach-
lich einen solchen Faktor identifizieren zu kdnnen, ist eine bestimmte Anzahl an
Erkrankten notwendig. In der Norddeutschen Leukamie- und Lymphomstudie
wurden beispielsweise tber 3.000 Personen mit entsprechender Krebserkran-
kung eingeschlossen, um den Einfluss von Risikofaktoren, wie ionisierende Strah-
lung oder Pestizide, wissenschaftlich zu untersuchen. Gibt es verhaltnismalfig
wenige Erkrankte, versagen die wissenschaftlichen Methoden.



