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Studienunterlagen

Studie zum Unfallrisiko in 5 Europaischen Kernkraftwerken

1. Studienleitung: Dr. Frédéric-Paul Piguet, Institut Biosphére (Interdisziplindres Forschungsinstitut), Genf
https://institutbiosphere.ch/ (Die Studie ist unter diesem Link abrufbar)

2. Zusammenfassung

1. Die Studie untersucht das Unfallrisiko der 5 Kernkraftwerke (KKW) von Beznau, Gosgen, Leibstadt und Muhleberg
(Schweiz) und Bugey (Frankreich).

2. Das radioaktive Reaktorinventar (,,source term*) belduft sich rechnerisch fiir die 9 Kernkraftwerke auf eine
Grossenordnung zwischen Kategorie (ENSI) A5 (entsprechend Fukushima) und A6 (entsprechend Chernobyl) pro
Reaktor.

3. Die bei einem schweren KKW-Unfall freiwerdende Radioaktivitat ist damit als 30-fach hoher einzustufen als dies bei
der Planung der Schutzmassnahmen des Bundesamtes fiir Bevolkerungsschutz BABS vorgesehen ist.

4. Es wurden KKW-Unfille bezliglich 365 Wettersituationen entsprechend der tatsachlichen Meteorologie im Jahre
2017 fir jedes einzelne KKW rechnerisch simuliert.

5. Esfand sich eine Kollektive Strahlendosis zwischen minimal 50 000 Personen-Sievert (persSv) fiir das KKW Beznau
und maximal 123 000 persSv fiir das KKW Gosgen.

6. Die Verstrahlung durch einen schweren Unfall wiirde um 16.4 Millionen bis 24 Millionen Personen in Europa treffen.

7. Essind 20°000 bis gegen 50’000 Krebsfalle als langerfristige Folgen der Verstrahlung zu erwarten, ebenso zwischen
7’500 und 18’500 strahlungsbedingte Falle von Herzkreislauferkrankungen wie z.B. Herzinfarkte oder Hirnschlage.

8. Eslassen sich damit fiir Europa zwischen 12'500 (bei einem Unfall im KKW Beznau) und 31’100 vorzeitige Todesfille
(bei einem Unfall im KKW Go6sgen) durch Krebs- und Herzkreislauferkrankungen als Strahlenfolge abschéatzen.

9. Eine hohe Anzahl zusatzlicher strahlungsbedingter Nicht-Krebserkrankungen, genetischer Stérungen und weiterer
Beeintrachtigungen der Fortpflanzung sind aufgrund der Erfahrungen von Tschernobyl zu erwarten.

10. Die Wettersituation wiirde einen massgebenden Einfluss auf die Opferzahl haben: An 37 Tagen pro Jahr mit
unglinstigen Wetterverhaltnissen (héchste Dezile) waren 4 mal mehr der oben genannten gesundheitlichen
Auswirkungen zu beobachten - im Vergleich zu den 37 Tagen der glinstigsten Dezile.

11. Sollte sich ein schwerer Unfall im KKW Leibstadt ereignen, ware die Opferzahl in Deutschland durchschnittlich 20%
hoher als in der Schweiz, bei unglinstigen Wetterverhaltnissen jedoch mehr als doppelt so hoch.

12. Aufgrund der Verstrahlung missten grosse landwirtschaftlichen Flaichen aufgegeben werden; Bei einer Limite von
37000 Bq /m? Caesium -137 kdmen zwischen 16 000km? (KKW-Unfall in Beznau) und 37 000 (KKW-Unfall in
Leibstadt) als Weide- und Ackerland nicht mehr in Frage entsprechend den Flachen der Kantone .... respektive ...

13. Es mussten bei einem KKW-Unfall in Beznau bis 250 000 und in Leibstadt bis 500 000 Personen dauerhaft
umgesiedelt werden (Evakuationslimite von 1480 kBg/m? Caesium-137).

3. Studienziel: Risikobeurteilung bei einem schweren KKW-Unfall inWesteuropa

Risiko = Eintrittswahrscheinlichkeit x Schadensausmass bei Eintritt des Ereignisses

4. Bedeutung niedriger ionisierender Strahlendosen fiir die Gesundheit

lonisierende Strahlung — woher sie auch kommt — schadigt Kérperzellen. Dadurch werden dosisabhangig nach Jahren
schwere Krankheiten wie z.B. Krebs, Herz-Kreislaufkrankheiten, Fehlbildungen und genetische Verdanderungen ausgeldst. Es
gibt keine ungefahrliche Dosis — auch niedrige ionisierende Strahlendosen erhéhen das Risiko fiir diese Gesundheitsschaden.
Besonders strahlenempfindlich sind Ungeborene, Kinder und Frauen.


https://institutbiosphere.ch/

5. Methodik

- Verstrahlung abhangig von Meteorologie, Geographie und Demographie — Software: NOAA-HYSPLIT; QGIS

- Ausbreitung: https://vimeo.com/335779717?utm_source=email&utm medium=vimeo-cliptranscode-201504&utm_campaign=28749

Simulation d‘un accident majeur

Evacuation préventive de la popuiation 100 mSv
Protection obligatoire pour secouristes 50 msv
Maximum adms pour foetus, enfants et adolescents *..20 M5V

a la centrale nucléaire de Goésgen

le 19 janvier 2017

lyon @

Simulation d‘un accident majeur
a la centrale nucléaire de Gésgen

le 19 janvier 2017

- Strahlungsbedingte Gesundheitsschiaden

Winterthur
Zirich

Evacuation préventive de 1a population
Protection obligatoire pour secouristes
Maximum admis pour foetus, enfants et adolescents

6 mdv
1 msv L
0,2mSv

100 mSv
50 mSv
20 mSy

6mbv
1 msv 0
0,2 mdv

Verlauf

48h — Situation

Tabelle1: Gesundheitsschiden infolge eines grossen Kernkraftwerkunfalls — Modelle A, B und C:
Opferzahlen (Inzidenz) berechnet aufgrund der geschitzten effektiven Kollektivdosis (Perssv).

EAR = Risikofaktor fiir Exzessives Absolutes Risiko, Sv = Sievert

Ernsthafte strahlenbedingte
Gesundheitsschiden Modell A Modell B Modell C
EAR gemdss EAR gemdss EAR basierend auf Gleiche EAR wie fur
ICRP 103 (2007) [versltet) | WHO/UNSCEAR Cardis 2005 / Modell B
2013 Kdrblein 2006 f
Little 2012 f
IPPNW 2014 [
INWORKS 2015
Hoffmann 2017
Eurcpean CVD 2017
Krebserkrankungen 0.1/5v 0.2 /sv 0.4/ sv 0.4 / sv
Herz-Kreislauferkrankungen 0.15 [ sv 0.15 f 5v
Andere Erkrankungen als - Schwellendosis 500mSv Semiquantitative
Krebs; genetische Defekte furanders Krenkheitan N :
. " als Krebs {keine etablierten
und weitere Stdrungen der - 0.002 /Sv Risikofaktoren)
Reproduktion fiir genetische Schiden



https://vimeo.com/335779717?utm_source=email&utm_medium=vimeo-cliptranscode-201504&utm_campaign=28749

6. Resultate: Kollektive Strahlendosen (Europa)

Gesundheitliche Auswirkungen eines grossen Kernkraftwerkunfalls in Europa

Kollektive Strahlendosis

Addition aller individueller Strahlendosen

- Kollektive Strahlendosis in Personen-Sievert (PersSv; manSv)

-> Berechnung der Anzahl strahlungsbedingter Krankheitsfille und Todesfille

Aspekte, welche die Studie nicht beriicksichtigt:

1° Strahlendosis durch Aufnahme von radioaktiver Nahrung / Wasser

2° Inhalation und Oberflachen-Exposition bei Radionuklid-Resuspension aus der Luft

3° Effekte durch Strahlenschutzmassnahmen (Notfall / Langzeitevakuation)

4° Besonders hohe Strahlenempfindlichkeit von Kindern und Jugendlichen

Grosser KKW-Unfall in der Schweiz oder Bugey (FR) = Abschitzung der kollektiven
Strahlendosen und Anzahl betroffener Einwohnerinnen und Einwohner in Europa

KKW KKW KKW KKW KKW
KKW Beznau Bugey Gésgen Leibstadt Miihleberg
(1 Reaktor) | (1 Reaktor) CH CH CH
CH FR
Region
Europa |Kollektive
Strahlendosis 50°580 | 78’198 | 123’439 | 92’991 109'973
(Personen-Sievert,
persSv)
Europa |Strahlenexponierte| 16.4 24 22.9 21.3 23
Personen Millicnen |Millionen [Millionen |Millionen |Millicnen
(gerundet)

Das radioaktive Reaktor-Inventar und die nachfolgende Verstrahlung der Biosphare durch einen grossen Unfall in einem
der 4 Schweizer Kernkraftwerke oder im KKW Bugey (Fr) liegt zwischen A5 (Fukushima) und A6 (Tschernobyl).
[Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz BABS: Das Planungsszenario A4 (ab 1.1.2019) ist jedoch 30-fach niedriger ausgelegt als

dies der Bevélkerungsschutz angesichts des geschatzten ,source terms” erfordert]

Abgesehen von allfilligen wenigen akuten Strahlenopfern (z.B. Feuerwehrleute) zeigen sich die medizinischen Folgen
durch die akuten und chronischen, wiederholten Strahlendosen (z.B. durch die Nahrung) erst im Verlauf von Monaten,
Jahren und Jahrzehnten. Die meisten Strahlendosen liegen im sogenannten , Niedrigen Dosisbereich (Individuelle

Gesamtdosis unter 100 Millisievert).




7. Resultate: Krebserkrankungen, Herzkreislauferkrankungen (Europa und Schweiz)

Tabelle 2. Grosser KKW-Unfall - Auswirkungen auf die Gesundheit,
Modell A (WHO/UNSCEAR): Schatzung der Anzahl strahleninduzierter
Krebserkrankungeninder Schweiz (Mittelwert).

KKW KKW KKW KKW KKW
W Beznau Bugey Gbsgen | Leibstadt Miihleberg
(1 Reaktor) | (1 Reaktor) CH CH CH
N CH FR
Region
Schweiz |Strahleninduzierte | o, . 737 16'879 | 6’889 14'388
Krebserkrankungen

Tabelle 3. Grosser Kernkraftwerkunfall — Auswirkungen auf die Gesundheit, Modell B:
Schitzung der Anzahl Krebserkrankungen und Herz-Kreislauferkrankungen infolge
Verstrahlung in Furopa. Maximum KKW Gisgen: = Beinahe 50 000 Krebserkrankungen
und mehr als 18 000 Fille von Herzinfarkten und Hirnschligen ([Mittelwerte)

. KKw KKW KKW KKW KKW KKW
h Beznau Bugey . Leibstadt | Miihleberg
CH FR Gosgen CH CH
Region CH
Krebs-
20232 (31279 | 49376 37196 43989
Erkrankungen
Eurcopa
HerzKreislauf- | ;557 | 11730 | 18516 | 13949 | 1696
Erkrankungen

Tabelle 4: Grosser Kernkraftwerkunfall — Einfluss des Wetters auf die ‘
Opferzahl, Modell B: Schlechtwettersituation an 36 Tagen pro Jahr 2 W7
anndhernd Verdoppelung der schweren strahlenbedingten Erkrankungen e

(Krebserkrankungen; Herz-Kreislauferkrankungen: Herzinfarkt, Hirnschlag)

. KKW Wettersituation KKW KKW KKW KKW KKW
(imVerlaufe eines | Beznau Bugey | Gosgen |Leibstadt |Miihleberg
Region . Jahres) CH FR CH CH CH

Schlechteste 52’191 | 70’366 | 109’578 | 92’320 | 97’231
10% (36 Tage)

Europa Medianwert 24’151 37°649 60’881 41'477 57’738

Giinstigste 9’299 18’126 32'884 19’305 29’067
10% (36 Tage)




9. Resultate: Weitere strahleninduzierte Krankheiten, genetische Defekte und andere reproduktive Stérungen

Tabelle 5.a. Semi-quantitative Abschatzung der strahlungsbedingten, nicht-krebsartigen Gesundheitsschadigungen im
Falle eines grossen Kernkraftwerkunfalles in Westeuropa —z.B. KKW Beznau, Bugey, Gésgen, Miihleberg, Leibstadt
Betroffene Nicht-krebsartige Semiquantitative Schatzung Literaturreferenz
Region Gesundheitsschadigungen
Europa Weitere Krankheiten Millionen Menschen Yablokov 2009
Fehlbildungen Pro Jahr mehrere Tausend Yablokov 2009
Genetische Verdanderungen Langfristig Hunderte Millionen Yablokov 2009

Tabelle 5.b. Grosser KKW-Unfall — Auswirkungen auf die Gesundheit, Modell C: Anzahl der Strahlenopfer wie Modell
B, zusdtzlich: Weitere nicht-bosartige Erkrankungen, genetische Schaden und Stérungen der Reproduktion
(Risikofaktoren nicht bekannt). Gesamtzahl hoher als Anzahl der Krebserkrankungen (Lehren aus Tschernobyl)

Weitere nicht-bosartige Erkrankungen (Herz-Kreislaufkrankheiten: Siehe Modell B)

des Verdauungstraktes

der Lunge
des hormonellen Systems (Schilddrisenunterfunktion, Zuckerkrankheit, hormonelle Unfruchtbarkeit der Frau)
des Zentralen Nervensystems (Intellekt. Defizite, Suizide, Psychosen, Degeneration li Hirnhalfte bei Rechtshdandern)

Genetische Schiaden und Storungen der Reproduktion

Zunahme von Trisomie 21 (Down’s Syndrom),

Fehlbildungen (besonders der Gliedmassen, des Gesichts, des Gehirns und Rickenmarks, des Herzens)

Zunahme von Fehlgeburten,

Zunahme von Totgeburten,

Gestodrtes Zahlenverhiltnis Knaben / Madchen bei der Geburt — Ausdruck von vermehrten Friihaborten

10. Eintrittswahrscheinlichkeit eines grossen KKW-Unfalls

Standardannahme IAEA : 1 Ereignis pro 1000 000 KKW- Betriebsjahre
Literatur Wheatley et al.: 18 Ereignisse pro 1 000 000 KKW-Betriebsjahre - Faktor 18!

11. Schlussfolgerung: Die Schweiz ist auf einen grossen Kernkraftwerksunfall unzureichend vorbereitet

Die vorliegende wissenschaftliche Studie zu den Risiken eines schweren Kernkraftwerksunfalls in Westeuropa bericksichtigt
erstmals sowohl moderne meteorologische Berechnungen wie neue medizinische Erkenntnisse. Langfristig sind mehr als
100000 Strahlenopfer in der Schweiz und den umliegenden Staaten zu erwarten, sollte sich in einem der finf untersuchten
Kernkraftwerke in der Schweiz oder Frankreich ein grosser Unfall ereignen. Bei einer Katastrophe in Beznau, Gosgen,
Mihleberg, Leibstadt oder im franzdsischen Kernkraftwerk Bugey waren in Europa um 20 Millionen Einwohnerinnen und
Einwohner betroffen. Die dabei freigesetzte Radioaktivitat wird auf das Dreissigfache des Wertes geschatzt, welcher der
Planung des Bundesamtes fiir Bevolkerungsschutz BABS zugrunde liegt. Die Studie richtet sich einerseits an den Bundesrat
und regt eine rasche Revision des derzeit ungeniigenden Schutzkonzeptes an. Zusatzlich muss die Wahrscheinlichkeit des
Eintretens eines grossen Kernkraftwerkunfalles geméass neuen wissenschaftlichen Untersuchungen gegen 20mal héher
eingestuft werden als dies internationale Standards fiir die Kernkraftwerksicherheit erfordern. Dieses Risiko ist inakzeptabel
hoch. Damit ist die Forderung einer raschen Abkehr von der Kernenergie in der Schweiz wissenschaftlich begriindet.
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13. Visualisierungen (Filme zur Ausbreitung der radioaktiven Wolke)

Unfallszenario KKW Gdsgen
https://vimeo.com/335779717?utm_source=email&utm_medium=vimeo-cliptranscode-201504&utm_campaign=28749

Unfallszenarien KKW Gésgen, KKW Beznau und KKW Leibstadt siehe: https://institutbiosphere.ch/

14. Glossar

Becquerel Mass fiir die Radioaktivitat

EAR Excess Absolute Risk; Absolute Risikoerhéhung
ERR Excess Relative Risk; Relative Risikoerhéhung
IAEA Internationale Atomenergieagentur

ICRP Internationale Strahlenschutzkommission

PersSv, Personen-Sievert Mass fur die Kollektive Strahlendosis = Personenanzahl x durchschnittliche individuelle
Dosis (...auch manSv, man-Sievert)

Sv —Sievert Mass fiir Strahlendosis. Offiziell zuldssige jahrliche kiinstliche Strahlendosis: 1 Millisievert

UNSCEAR United Nations Scientific Committee on the Effects of Atomic Radiation; Wissenschaftliches
Gremium der UNO fir Strahlenwirkungen

WHO Weltgesundheitsorganisation
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