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Die Abgabe von Jod-Tabletten alleine reicht nicht aus

Grundsétzlich begriissen wir als Arztinnen und Arzte jegliche Massnahmen zur Prévention von Krank-
heiten und menschlichem Leid. Dies betrifft insbesondere auch die schwerwiegenden Folgen bei Un-
fallen von atomaren Anlagen, wie es die nuklearen Katastrophen von Tschernobyl und Fukushima
auch heute noch exemplarisch aufzeigen.

So blockiert die Einnahme von Kaliumjodid Tabletten die Anreicherung von radioaktivem Jod in der
Schilddrise, das bei Atomunféllen frei gesetzt wird. Damit kénnen Krebsleiden und weitere Krankhei-
ten der Schilddriise vermieden werden.

Die Voraussetzungen einer ausreichenden Wirkung dieser Jodprophylaxe sind allerdings komplex und
mussen beachtet werden, sollen diese Massnahmen nicht bloss eine Alibilibung zur Beruhigung der
Bevdlkerung sein.

1) Nur die sehr rasche Einnahme der Jodtabletten vor dem Eintreffen der freigesetzten radioaktiven
Wolke wirkt wirklich. Die Ausdehnung des Radius von méglichen Betroffenen nach einem AKW-Unfall,
welche urspriinglich nur 20 km rund um ein Kernkraftwerk betrug und jetzt richtigerweise ausgedehnt
wurde, wie wir es im Ubrigen schon l&ngst forderten, bleibt unbefriedigend. Je nach Windstérke und
Windrichtung kann diese radioaktive Wolke streifenférmig weit Gber 100 km betragen. Und sie hélt
sich nicht an nationale Grenzen, so dass diesbezligliche Massnahmen auch mit den Nachbarstaaten
bereits vorgangig koordiniert werden muissen.

2) Die exakte Einnahme der Jodtabletten muss von der betroffenen Bevdlkerung begriffen werden.
Dies betrifft nicht nur die méglichst zeitgerechte und richtige Einnahme, sondern insbesondere auch
die Applikation bei Kindern, welche bei einem Atomunfall am starksten gefahrdet sind. Dazu gehéren
u.a. aber auch Patienten mit Jodallergien, Schilddriisenerkrankungen oder schwangere Frauen.

3) Im Umkreis von 5 km um die radioaktive Quelle geht es auch um die intensive Inhalation der freige-
setzten Radioaktivitat in der Luft, ab 20 km ist die Aufnahme vor allem durch die radioaktive Kontami-
nation der Nahrungskette die grossere Gefahr und zu beachten, welche Monate bis Jahre dauern
kann. Entsprechend missen Massnahmen zur Kontrolle der Nahrungsmittel (u.a. Milch, landwirtschaft-
liche Produkte) und zur Bereitstellung von sicherer Ernahrung getroffen werden und allgemein bekannt
sein.

4) Bei einem schweren Atomunfall kann nur die rechtzeitige und oft auch sehr langfristige Evakuation
der verstrahlten Gebiete verhindern, dass Menschen langerfristige Gesundheitsschaden und toédliche
Erkrankungen erleiden. Dies betrifft insbesondere Kinder und schwangere Frauen. Aus diesem Grunde
miissen zwingend die entsprechenden Evakuationspléne auch der Offentlichkeit gegentiiber bekannt
sein, da im Notfall die dazu notwendige Zeit nie ausreicht. Dies betrifft auch den Riickzug der betrof-
fenen Bevdlkerung in Bunker, was allerdings nur wenigen zugute kommen wuirde und nur kurzzeitig
praktikabel ist.

5) Die Freisetzung von radioaktivem Jod ist nur eine der méglichen Gefahren bei einem nuklearen Un-
fall. So gefédhrden weitere radioaktive Substanzen, deren Wirkungen noch Jahre bis Jahrzehnte an-
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dauern kénnen, die Gesundheit von Betroffenen und ihrer Nachkommen. Dagegen gibt es aktuell noch
keine medikamentdse Prophylaxe. Gleichzeitig braucht es unbedingt noch viel wissenschaftliche Ar-
beit, um all die Zusammenhénge und Effekte bei radioaktiven Unféllen und den méglichen Auswirkun-
gen auf die Gesundheit bei Atomanlagen im Normalbetrieb zu begreifen.

Aus Sicht der Arztinnen und Arzte von PSR/IPPNW Schweiz bleibt wie bei allen prophylaktischen
Massnahmen die Vermeidung der schadlichen Wirkung von vorrangiger Bedeutung. So unterstlitzen
wir Mediziner explizit nicht bloss die sachgerechte Verteilung der Jodtabletten mit den zwingend not-
wendigen zusétzlichen Informationen fiir die Offentlichkeit, sondern auch die méglichst rasche Au-
sserbetriebnahme der Stoérquellen, wie es die zunehmend Uberalterten Schweizer AKWs darstellen.
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