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1. Einleitung

Nach der Reaktorkatastrophe von Tschernobyl sind weite Gebiete in der Region Gomel in
WeiBrussland kontaminiert. Dies fiihrt zu einer chronischen Aufnahme von radioaktiven
Substanzen liber die Nahrungskette, vor allem dann, wenn nicht auf kontaminationsfreie
Lebensmittel aus anderen Gebieten zurlickgegriffen werden kann. Das kann dazu fiihren, dass
Teile der Bevolkerung auch 20 Jahre nach dem Reaktorunfall starker belastet sind als nach
internationalen Regelungen zulassig. Wo der ICRP Grenzwert von 1 mSv/a uberschritten wird,
lebt die Bevolkerung heute noch in einer Ausnahmesituation. Dieser Zustand ist eigentlich nicht
langer hinnehmbar.
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Abbildung 1 : Oberflichenkontamination nach dem Tschernobyl-Unfall. Weissrussland ist mit einem grossen
Teil der Landesfliche betroffen. ( Karte aus [Uns00] )

Zur Identifizierung von Regionen, in denen Kinder infolge des Tschernobylunfalls eine
Strahlendosis von mehr als 1 mSv im Jahr erhalten, sollten in einem BfS-Vorhaben (StSch4350)
in kontaminierten Gebieten von Belarus Ganzkérpermessungen des Leitradionuklids **’Cs zur
Bestimmung der Korperdosis durchgefiihrt werden. MaBnahmen zur Dosisreduzierung, wie die
Einnahme von Vitapekt sollten untersucht werden. Das Projekt wurde in drei Phasen
durchgefiihrt. Partner in Weissrussland war das Institut BELRAD in Minsk (W. Nesterenko und
A. Nesterenko).

Vor Aufnahme der Ganzkdrpermessungen bei Kindern im Rahmen dieses Projekts erfolgte in
Phase 1 eine Zusammenfassung aller bisher bei den Projektpartnern BELRAD (Minsk) und FZJ
(Julich) vorhandenen Messergebnisse in einer Datenbank. Diese dient dazu, die Ortschaften und
Messgebiete zu identifizieren und festzulegen, in denen die individuelle Strahlenexposition von
Kindern den Wert von 0,3 mSv im Jahr (berschreiten kann, und zwar mit dem Ziel
grundsatzlich hoher belastete Ortschaften fiir ein erneutes Screening in einer weiteren
Projektphase zu finden.



Mit der Messung von nahezu 17000 Kindern wurden in Projektphase 2 aktuelle Messwerte
ermittelt, um die derzeitige Situation zu beurteilen. Die Reihenuntersuchungen wurden mit den
vorhandenen mobilen Messplatzen der beiden Projektpartner in den Orten durchgefiihrt, die
aufgrund der Vorstudie (Projektphase 1) ermittelt wurden. Die Validierung der
Ganzkdrpermessergebnisse erfolgte im Rahmen von Vergleichsmessungen zwischen den
Messplatzen des Instituts BELRAD und den mobilen Messsystemen des Forschungszentrums
Jilich sowohl mit Probanden als auch mit Kalibrierphantomen.

In der 3. Projektphase sollte insbesondere untersucht werden, ob die kurmaBige Einnahme von
Pektinen bei Kindern einen giinstigen EinfluB auf den Koérpergehalt von '*’Cs und damit auf die
interne Dosis hat. In einer plazebokontrollierten Doppelblindstudie wurde die Wirkung des
Pektinpraparats Vitapekt mit der eines Plazebopraparats verglichen. Zusatzlich wurden
begleitende medizinische Untersuchungen und radiologische Untersuchungen an Lebensmitteln
durchgefiihrt.



2. METHODIK UND ERGEBNISSE IN PROJEKTPHASE 1

Aufbau einer ACCESS-Datenbank

Die bisherigen Messungen an Kindern in WeiBrussland, die das Institut fiir Strahlensicherheit
BELRAD in Minsk durchfiihrte, fanden in den Jahren 1996 bis Marz 2002 statt. Die Messdaten
aus diesem Zeitraum wurden in einer Access-Datenbank erfasst.

Fir alle Einzelmessergebnisse liegen folgende Angaben vor:

Name

Vorname

Vatersname

Geburtsjahr

Korpergewicht in kg

Spezifische Aktivitat in Bg/kg
Berechnete interne Dosis in mSv/a
Gesamte effektive Dosis in mSv/a

Zusatzlich zu den Messergebnissen von BELRAD wurden in die Datenbank auch Ganz-
korpermessungen aufgenommen, die vom Forschungszentrum Jiilich in den Jahren 1991 bis
1993 in WeiBrussland durchgefiihrt wurden. Auch die in spateren Projektphasen gewonnenen
Messergebnisse wurden in die Datenbank lbernommen. Die Tabellenstruktur ist im Detail in
Anhang 1 beschrieben.

Zusammenstellung der Messergebnisse

Die Datenbank enthalt Angaben zu den jeweiligen Ortschaften und ihrer Bevoélkerungsstruktur,
der Zahl der Messungen, der externen Strahlenexposition, der internen Strahlenexposition und
Werte fiir eine kritische Gruppe, die die 10 Kinder mit den hochsten inneren Dosiswerten
umfasst. Die folgende Tabelle gibt einen Uberblick iiber den Datenumfang und iiber die
Variationsbreite der Messergebnisse beim AbschluB der Projektphase 1:

Tabelle 1 : Datenumfang und Klassifizierung der BELRAD-Ergebnisse in der Datenbank ( Stand 2002)

Gruppe |Anzahl der|Anzahl der|Externe |Int. Dosis |Int. Dosis | Gesamtdosis  der
Ortschaften | Messungen | Dosis (gesamt) | (krit. Gr.) | kritischen Gruppe
zwischen | zwischen |zwischen zwischen

1 34 5559 01-10 |0,1-14 |0,6-3,8 1,1 -4,6 mSv/a

2 23 2776 01-06 |0,1-04 |02-0,9 0,8 - 1,0 mSv/a

3 66 8660 00-03 |0,1-0,2 |0,1-0,6 0,3-0,7 mSv/a

4 29 4413 00-01 |00-0,1 |0,1-0,2 0,0 - 0,2 mSv/a

gesamt 152 21408

GemaB den nationalen Aktionsschwellen in WeiBrussland fiir Strahlenexpositionen wurde der
Datenbestand bei der Auswertung in vier Untergruppen gegliedert:

e Ortschaften, in denen die gesamte effektive Dosis fiir die kritische Gruppe den Wert von 1
mSv/a lberschreitet (Gruppe 1),

e Ortschaften, fiir die dieser Wert zwischen 0,8 mSv/a und 1,0 mSv/a liegt (Gruppe 2),
¢ Ortschaften, fiir die dieser Wert zwischen 0,3 mSv/a und 0,7 mSv/a liegt (Gruppe 3),
e Ortschaften, fiir die dieser Wert unter 0,3 mSv/a liegt (Gruppe 4).



Fir die externe Strahlenexposition wurde fiir jede Ortschaft ein mittlerer Wert ermittelt, der
stets zu den individuellen Ganzkdrpermessergebnissen addiert wurde, um die Gesamtdosis zu
erhalten.

Die folgenden Abbildungen 2 bis 9 geben einen Uberblick iiber die mittleren Inkorporations-
dosen, die von BELRAD in den Jahren 1997 bis 2002 in den einzelnen Messorten festgestellt
wurden. Angegeben sind jeweils der Mittelwert fiir alle gemessenen Kinder eines Ortes und der
Mittelwert fiir die kritische Gruppe.
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Abbildung 2 : Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im
Jahr 1997 gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes
(MW) bzw. fiir die kritische Gruppe des Messortes (MW
Top 10)




settlement

Belraddaten 1998 | Fgg\iTop1

Zhitkowitschi

Ljudenewitschi

Rowkowitschi
owkowtisen Tschetschersk

Nisimkowitschi

Gatskoe

Rogatschew

Zhurawitschi
Dowsk

Bolotnja

Zhuki
Zasinzjy
Walawsk
Tscherten
Podgalie

Nekraschewka

Krasnoe

- 1 1 - 1 1 1 " T " 17
00 01 02 03 04 05 06 0.7 08

[mSv/a]

Abbildung 3 : Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im Jahr 1998
gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes (MW) bzw. fiir die
kritische Gruppe des Messortes (MW Top 10)
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Abbildung 4 : Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im Jahr 1999
gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes (MW) bzw. fiir die
kritische Gruppe des Messortes (MW Top 10)
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Abbildung 6: Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im Jahr 2001
gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes (MW) bzw. fiir die
kritische Gruppe des Messortes (MW Top 10)
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Abbildung 7: Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im Jahr 2001
gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes (MW) bzw. fiir die
kritische Gruppe des Messortes (MW Top 10)
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Abbildung 8: Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im Jahr 2002
gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes (MW) bzw. fiir die
kritische Gruppe des Messortes (MW Top 10)
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Abbildung 9: Mittelwerte der Cs-137-Inkorporationsdosen fiir alle im Jahr 2002
gemessenen Kinder des jeweiligen Messortes (MW) bzw. fiir die
kritische Gruppe des Messortes (MW Top 10)
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3. METHODIK UND ERGEBNISSE IN PROJEKTPHASE 2

Portable und mobile Messeinrichtungen

Der Schwerpunkt der Messaufgabe lag beim weiBrussischen Partner BELRAD. Er war fiir die
Durchfiihrung der Messungen und Untersuchungen verantwortlich. Das FZJ beschrankte sich
wahrend der Feldmessungen auf kurzzeitige Einsatze in den Gebieten, in denen bereits friiher
von deutscher Seite Messungen durchgeflihrt worden waren. Deutsche Messfahrzeuge wurden
vor allem zu Vergleichsmessungen mit Phantomen (Interkalibrierung) bzw. Kindern
(Intervalidierung)  eingesetzt. Vom  weiBrussischen  Partner  wurden fir die
Reihenuntersuchungen nur solche Inkorporationsmonitore eingesetzt, die an den Vergleichs-
messungen teilgenommen hatten.

Abbildung 10: Durchfiihrung von Reihenuntersuchungen mit einem portablen Ganzkorperzihler

Bei den Messkampagnen setzte BELRAD sieben transportable in-vivo-Monitore des Typs
SCRINNER-3M (siehe Anhang 2) ein, die aus der Ukraine stammen. Diese Gerate, mit denen
Personen in sitzender Position gemessen werden, enthalten jeweils einen zylindrischen Nal-
Detektor zur gammaspektrometrischen Bestimmung der inkorporierten Aktivitdt. Die
Nachweisgrenze fiir *’Cs liegt bei etwa 0,6 kBq fiir eine Messzeit von 3 Minuten. Das
Forschungszentrum Jilich war an den Interkalibrierungen mit insgesamt drei mobilen
Ganzkorperzahlern beteiligt; einem FASTSCAN-System, in dem Personen stehend gemessen
werden und zwei weiteren Ganzkorpermonitoren, auf denen die Testpersonen wahrend der
Messung liegen. Jede dieser drei Messeinrichtungen enthalt zwei groBe quaderformige Nal-
Detektoren. Die Nachweisgrenze der Gerate liegt bei nicht mehr als ca. 0,3 kBq fiir eine
Standardmessdauer von einer Minute.

Interkalibrierungen / Intervalidierungen

Zur Validierung der Messergebnisse fanden im April 2002, November 2002 und Oktober 2003
in Minsk drei Messvergleiche (Interkalibrierungen mit Phantomen bzw. Intervalidierungen mit
weiBrussischen Kindern) zwischen den in WeiBrussland eingesetzten Ganzkorperzahlern und
den mobilen Zahlern des Forschungszentrums Jilich statt. Als Vergleichsphantome (siehe auch
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Anlage 3) wurden Blockziegelphantome [Kov03] mit den Gewichtsklassen 70 kg, 50 kg, 24 kg
und 12 kg eingesetzt . Die Aktivitat variierte je nach PhantomgroBe zwischen knapp 3 kBqg und
16 kBq *’Cs. Als zusatzliche Qualititskontrolle wurde im Herbst 2003 der mobile FastScan-
Ganzkoérperzéhler des Forschungszentrums Jiilich beziiglich des Isotops *’Cs mit sehr gutem
Ergebnis in den Ringversuch der Leitstelle flir Inkorporationsiiberwachung des Bundesamtes fiir
Strahlenschutz einbezogen.

BELRAD nahm mit sieben Monitoren teil (Serien-Nummern: 232, 234, 240, 243, 245, 246,251),
vom Forschungszentrum Jilich wurden im April 2002 der FastScan-Ganzkorperzahler, im
November 2002 die groBe Liege und im Oktober 2003 alle drei mobilen Messanlagen ( auch die
kleine Liege) eingesetzt. Im Allgemeinen wurde eine gute Ubereinstimmung zwischen den
insgesamt 10 einbezogenen Ganzkérperzahlern festgestellt. Als Beispiel sind in Tabelle 2 die
Ergebnisse fiir die Interkalibrierung im April 2002 angegeben.

Tabelle 2 : Ergebnisse der Interkalibrierung im April 2006

70 kg 50 kg 24 kg 12 kg
Phantom activity [kBq] 16,15 11,61 5,55 2,78
FASTSCAN (uncorrected) 2% 0% 5% 8%
FASTSCAN (weight corrected) 5% -3% 1% 4%
Skrinner 232 -19% -2% 1% -6%
Skrinner 234 -1% -5% -7% 2%
Skrinner 240 -11% 9% -2% 1%
Skrinner 243 -11% - - 26%
Skrinner 245 0% -10% -5% 12%
Skrinner 246 -4% 5% 5% -5%
Skrinner 251 -1% -2% -2% 11%
£ 30
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Abbildung 11 : Ergebnisse der Vergleichsmessungen zwischen BELRAD und FZJ
Die relativen Abweichungen der gemessenen Aktivitaten bezogen auf die zertifizierte Phantom-

aktivitat lagen bei allen drei Messvergleichen normalerweise in einem Bereich von £ 10%, nur
in wenigen Einzelféllen deutlich héher (vgl. Abb. 11). Dies ist ein Ergebnis, wie man es auch bei
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Ringversuchen der Leitstelle fir Inkorporationsiiberwachung fiir die behérdlich bestimmten
Messstellen in Deutschland beobachtet.
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Abbildung 12 : Ergebnisse der Vergleichsmessungen mit weissrussischen Kindern

Insgesamt 64 Kinder aus hochkontaminierten weiBrussischen Regionen mit unterschiedlichen
spezifischen Aktivitaten, die sich zur Erholung in einem Sanatorium in Minsk aufhielten, wurden
fur Vergleichsmessungen (Intervalidierung) ausgewahlt. Jedes dieser Kinder wurde mindestens
einmal auf einem Ganzkérperzahler des FZJ und auf einem Skrinner-Monitor gemessen. Abb. 12
zeigt als typisches Beispiel die Ergebnisse aus dem Vergleich zwischem dem FastScan und drei
Skrinner-Geraten (Nr. 243, 246, 251). Bei hoheren Aktivitaten zeigen die Ergebnisse eine gute
Ubereinstimmung zwischen den einzelnen Messgeréten; dagegen neigen die Skrinner-Monitore
im unteren Aktivititsbereich (ca. < 1 kBq) zu einer systematischen Uberschitzung der
tatsachlichen Aktivitat. Die Ursache dafiir ist madglicherweise eine ungeniigende
Untergrundkorrektur der Spektren, was bei niedrigen Aktivititen (d. h. kleinen
Nettopeakflachen) starkere Auswirkungen hat als bei hdheren Aktivitaten. Die Monitore sollten
daher nur fiir Messungen im Aktivitatsbereich liber 1 kBq benutzt werden. Eine systematische
Unterschatzung von niedrigen Cs-137-Aktivitdten durch das FastScan-System kann dagegen
ausgeschlossen werden.

Reihenuntersuchungen

Unter Verwendung des in Projektphase 1 zusammengestellten Datenmaterials wurden 84 Ort-
schaften ausgewahlt (grundsatzliches Kriterium war eine effektive Dosis der kritischen Gruppe
hoher als 0,3 mSv/a), in denen weitere fast 17000 Messungen an Kindern durchgefiihrt wurden.

Die Messungen der Kinder fanden hauptsachlich in Schulen und Kindergarten statt. Die internen
Dosen wurden fiir jedes Kind aus dem Aktivititsmesswert fiir *’Cs errechnet, wobei eine
gleichmaBige chronische Zufuhr angenommen wurde. Die mittlere interne Dosis wurde sowohl
fur die Gesamtgruppe der Kinder eines Messortes, als auch fiir die kritische Gruppe (das sind
die zehn hdochstbelasteten Kinder in einem Messort) bestimmt. Zur Abschatzung der
Gesamtdosis ist zur internen Dosis der Beitrag der externen Dosis hinzuzuaddieren, der fiir den
jeweiligen Messort einheitlich festgelegt wurde.

17



In Abbildung 13 sind flir zwei Messorte die arithmetischen Mittelwerte der internen Dosis fir
verschiedene Altersgruppen dargestellt und um den Mittelwert fiir die jeweilige kritische Gruppe

erganzt.
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Abbildung 13 : Zwei Beispiele fiir die Ergebnisse zur internen Dosis aus den Messungen der 2. Projektphase. Die

Zahlen an den Séulen geben die Zahl der Personen an. Die kritische Gruppe wurde unabhingig von
der Altersklasse definiert.

Ein wichtiges Ergebnis der Reihenuntersuchungen ist, dass es durch Inkorporation immer noch
zu Jahresdosen kommen kann, die auch fiir Kinder iber 1 mSv/a betragen.
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4, METHODIK UND ERGEBNISSE IN PROJEKTPHASE 3
Doppelblindstudie

Fiir die Doppelblindstudie in Phase 3 zur potentiellen Dekorporationswirkung von Pektinen
wurde der Aufenthalt von Kindern aus kontaminierten Gebieten in Sanatorien genutzt. Solche
Aufenthalte dauern typischerweise 3 Wochen. In diesem Rhythmus wechselt auch die Belegung
des Sanatoriums. Zu Beginn des Aufenthaltes wurden Eingangsmessungen mit einem portablen
Ganzkorperzahler fiir alle Kinder durchgefiihrt, die am Sanatoriumsaufenthalt teilnahmen. Eine
Wiederholungsmessung am Ende des Kuraufenthaltes wurde angeboten und von den meisten
Kindern auch wahrgenommen. Insgesamt wurden 6600 Ganzkorpermessungen durchgefiihrt.
Auf der Grundlage der Ergebnisse der Eingangsmessungen (spezifische Kérperaktivitat an **’Cs)
wurden fiir die Doppelblindstudie insgesamt 8 Gruppen von Kindern gebildet, die liber einen
Zeitraum von zwei Wochen unter kurdrztlicher Aufsicht mit Vitapekt' behandelt wurden.
Dieselbe Anzahl von Kontrollgruppen erhielt statt Vitapekt ein Placebopraparat. Die Ergebnisse
wurden mit Modellrechnungen verglichen. Erganzend wurden medizinische
Begleituntersuchungen durchgefiihrt und ausgewihlte Lebensmittel auf ihren '*’Cs-Gehalt
untersucht.
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80 4
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Abbildung 14 : Die relative Reduktion der spezifischen Cs-Aktivitiit fiir die beiden Untersuchungsgruppen

' Vitapekt enthalt neben Apfelpektinen auch Vitamine und Mineralstoffe
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Die Auswertung der Doppelblindstudie zeigt, dass die mittlere relative Reduzierung der
spezifischen '*’Cs-Aktivitdt im zweiwdchigen Untersuchungszeitraum in der Vitapektgruppe
ungefahr 33 % betragt, in der Placebogruppe dagegen nur etwa 14 % (vgl. Tabelle 3) .

Tabelle 3: Statistische Auswertung der Doppelblindstudie

Pektingruppe Placebogruppe
Relative Reduktion der spezifischen Aktivitat (%)
Arithmetischer Mittelwert 32,4 (+£0,6) 14,2 (+ 0,5)
: 33,6 13,1
Median 105 85
Standardabweichung ! !
Anzahl __der _untersuchten Kinder 149 170
mannlich
o 136 160
weiblich 585 330
gesamt
Alter der Kinder (Jahre) 5 6
Minimum
Maximum 1212 +0,2 1212 +0,2
Arithmetischer Mittelwert 9 (£0,2) 6 (£0,2)
: 13,0 12,5
Median 30 31
Standardabweichung ! !
Gewﬂ!t _der Kinder (kg) 19 17
inimum
Maximum 43sé +0,8 4172 +0,7
Arithmetischer Mittelwert 0 (08) 6 (£0,7)
: 43,0 41,0
Median 132 132
Standardabweichung ! !
Spezifische Aktivitat der Kinder bei der 1. Messung
(Ba/kg)
Minimum 17 16
Maximum 582 332
Arithmetischer Mittelwert 58,2 (% 3,4) 50,8 (£ 2,0)
Median 42,0 40,6
Standardabweichung 56,6 37,1

Die Placebogruppe reprasentiert auch den Einfluss der im Sanatorium verwendeten sauberen
Nahrungsmittel. Die Reduktion der spezifischen '¥’Cs-Aktivitat ist dabei wesentlich auf den
Abbau durch den normalen Stoffwechsel mit der biologischen Halbwertszeit zuriickzufiihren.
Vitapekt fiihrt offensichtlich zu einer Dekorporation, die weit dariiber hinaus geht, also de facto
die biologische Halbwertszeit verkiirzt.

Modellierung
Unter der Annahme, dass Vitapekt die Aufnahme von Casium im Magen-Darmtrakt blockiert
und damit auch Recycling-Vorgange effektiv unterbindet und die Aktivitat in den einzelnen

Organen der Gleichgewichtsverteilung entspricht , wurden theoretische Rechnungen mit einem
Kompartmentmodell [Leg06] durchgefiihrt. Das Modell gilt streng genommen flir Erwachsene,
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sollte aber in erster Naherung in den Retentionsverlaufen entsprechend der unterschiedlichen
effektiven biologischen Halbwertszeit der verschiedenen Altersgruppen skalierbar sein.
Entsprechend sind die Ergebnisse der Rechnungen in Abbildung 15 dargestellt. Die in der
experimentellen Studie beobachtete Reduktion der effektiven biologischen Halbwertszeit ist in
der Abbildung auf der Abzisse markiert und wird durch diese Modellrechung gut
wiedergegeben.

1.0

00l e e M D e

=0 ----- o oo Modell: Legett et al

0.8+
U Oleichgewichtsverteilung e ':' S Wt Be Total Envirorn.
i der O Adctivitat SRR i Y 317 (2003) 235-53

D1 kontsminstionsfeie s e B PN o B R 3
5 Nahnng R . sl & S
R N | —

@
Vitapect

; EKurvel
<ol Aufnshme avs IMagen-
0.3 4. ... Darm Traktistnormal
1. (Flacehs) TR e
0.2 17 Kurve2 """"" e

0.1 bl Aufnabme aus Magen [ S :
= ¢ s+ Darm-Traktist geblockt . &

Retention

0.0

s :
T=0 0,1%t;,

relative effeldaive biologische Halbwertszeit

Abbildung 15: Auf die effektive biologische Halbwertszeit skalierte Retentionsfunktionen die aus dem Modell von
Leggett et al. berechnet wurden. Dabei wurde angenommen, dass bei Beginn der Pektinkur die
Aktivitiit in den einzelnen Organen der Gleichgewichtsverteilung entspricht . Kurve 1 zeigt den
reinen Effekt sauberer Nahrung. Kurve 2 zeigt den Verlauf, wenn zusiitzlich die Absorption von
Cisium aus dem Magen-Darm-Trakt vollstiindig blockiert ist. Gelb markiert ist die in der
experimentellen Studie beobachtete Reduktion der effektiven biologischen Halbwertszeit .

Dosisreduktion

Eine Frage von besonderem Interesse ist, in welcher Hohe eine Pektinkur zur Dosisreduktion
beitragt. Eine Abschatzung ist zunachst fiir vereinfachte Szenarien und die ICRP-Altersklasse 10
Jahre' durchgefiihrt worden. Es wurde angenommen, dass zu Beginn der Kur die Cs-Verteilung
im Korper zwischen den verschiedenen Organen im Gleichgewicht ist. Es wurde weiter
angenommen, dass die beobachtete Korperaktivitdt aus einer gleichmaBigen Zufuhr durch
Ingestion stammt. Bei der betrachteten Altersklasse kann nach einem Jahr kontinuierlicher
Aktivitatszufuhr das Erreichen des Gleichgewichts angenommen werden. Allen Szenarien ist
gemeinsam, dass nach Ende der Behandlung ein Wiederaufbau der Korperaktivitat mit
derselben Ingestionsrate angenommen wird wie vor der Behandlung (Riickkehr in die alten
Verhaltnisse ohne weitere ingestionsreduzierende MaBnahmen).
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In der Tabelle 4 ist fiir drei Szenarien der prozentuale Anteil der effektiven Dosis angegeben,
der im Laufe eines Jahres nach Beginn einer kurmaBigen Behandlung mit Pektinen vermieden
werden konnte. Gegentibergestellt ist fiir die gleichen Behandlungszeitraume der Effekt
sauberer Nahrungsmittel alleine. Szenario 1 entspricht der Situation im durchgefiihrten
Doppelblindversuch. Entsprechend den Szenarien 2 und 3 konnte eine kurmaBige Behandlung
in Dorfern erfolgen. Es sei daran erinnert, dass die Rechnungen einer kompletten Blockierung
der Aufnahme aus dem Magen-Darm-Trakt entsprechen. Sollte die Blockade in der Realitat
doch nicht ganz komplett sein, ist der relative Prozentsatz der vermiedenen Dosis kleiner als in

Tabelle 4 angegeben.

Tabelle 4 : Der Anteil der effektiven Dosis aus der Inkorporation von *’Cs der in der ICRP-
Altersklasse 10 Jahre’ durch eine Pektinkur innerhalb eines Jahres nach Beginn
vermieden wird. Siehe auch Text. Die Ziffern sind mit zwei signifikanten Stellen

angegeben.
Kurzbeschreibung des Szenarios Dosiseinsparung
Pektin Saubere Verhaltnis
*) Nahrung Pektin/Nahrung |
Szenario 1: 12 % 8% 1,5
Eine Pektinkur von zwei Wochen Dauer
Szenario 2: 18 % 12 % 1,5
Eine Pektinkur von vier Wochen Dauer
Szenario 3: 33 % 22 % 1,5
Pektinkur von vier Wochen Dauer, die nach
einem halben Jahr wiederholt wird

*) Berechnet unter der Annahme einer vollstandigen Blockade der Aufnahme von *3’Cs aus dem Magen-Darm-Trakt

uncontaminated
food (28 d)

0,7 1
0,6 1
0.5 1

04 4 pectin cure
(28 d)

Cs-137 activity (relative)

0,3 +

0.2 4 pectin cure

{365 d)

0,1 4

0.0 T T T
-50 0 a0 100

Abbildung 16 :

150 200 250
time (d)

300 350

Retentionsfunktion fiir die ICRP-Altersgruppe ’10 Jahre’ im Falle einer Pektinkur von vier

Wochen Dauer, die nach einem halben Jahr wiederholt wird. Zum Vergleich: der Effekt
sauberer Nahrungsmittel fiir gleiche Verwendungszeitraume.
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Die zeitliche Entwicklung der Ganzkoérperretention von Cs ist fiir Szenario 3 in Abb. 16
dargestellt. Im Hinblick auf die Finanzierung von Pektinkuren durch Dritte, wie in Belarus
bereits praktiziert, ist dieses Szenario von besonderem Interesse. Bis zu einem Drittel der
Jahresdosis konnten durch jahrlich zwei Pektinkuren von je 4 Wochen Dauer vermieden
werden.

In Abb. 16 ist aus akademischem Interesse die Retentionskurve erganzt, die sich fiir eine
ganzjahrige tagliche Pektingabe ergabe. Es zeigt sich zwar eine hohe dekorporierende
Wirkung, aber die Frage von mdglichen Nebenwirkungen bei einer Einnahme (ber solche
Zeitraume hinweg sollte besser als bisher geklart werden. Der beste Weg der Reduzierung der
Inkorporationsdosis bleibt also die dauerhafte Ernahrung mit sauberer Nahrung. In Fallen in
denen aus irgendeinem Grund saubere Nahrungsmittel nicht in ausreichendem Umfang zur
Verfligung stehen, mag die zusatzliche kurmaBige Anwendung von Pektinpaparaten, z.B.
entsprechend Szenario 3, bei der Reduzierung und Vermeidung von zu hohen Dosen durch die
Inkorporation von *’Cs jedoch niitzlich sein.

Tabelle 5 : Ergebnisse der Blutuntersuchungen zur Spurenelementkonzentration zu Beginn und Ende des
Aufenthaltes im Sanatorium

Konzentration von Spurenelementen in Blutproben

Vitapekt-Gruppe Plazebo-Gruppe

K(n=99) | Zn(n=93)| Cu(n=67)| Fe(n=87)| K(n=31) [ Zn(n=34)| Cu(n=30)| Fe(n=29)

Beginn 408+006| 22204 | 161208 | 16407 | 4,09:0,00 | 233%11 | 164£09 | 174515

Ende 4,01+0,06| 20,4+05 | 184+0,7 | 16,7%0,6 43+0,2 20,8+0,7 | 18,4+0,9 17,7+1,4

Normbereich| 3,1-4,7 10,7-22,9| 143-29,8| 89-215 3,1-47 10,7-229| 14,3-29,8| 8,9-215
mmol/l umol/l umol/l umol/l mmol/l umol/l umol/l umol/l

Begleitende medizinische Untersuchungen

Alle an der Doppelblindstudie beteiligten Kinder waren wahrend des Aufenthaltes in den
Sanatorien unter medizinischer Kontrolle. Medizinische Begleituntersuchungen betrafen u. a.
den Spurenelementhaushalt. Es konnte insbesondere gezeigt werden, dass der Gebrauch von
Vitapekt (10 g téaglich) fiir den Zeitraum von 10-14 Tagen ein positives Gleichgewicht der
Spurenelemente Kalium, Kupfer, Zink und Eisen erhalt (Tabelle 5). Es wird zwar erwartet, dass
sich dies fiir eine Anwendungsdauer von 4 Wochen nicht wesentlich &ndert, aber das sollte
kiinftig noch naher untersucht werden. Leider konnten diese Blutanalysen nicht fir alle Kinder
durchgefilhrt werden. Weitere Untersuchungen betrafen insbesondere das Herz-
Kreislaufsystem.

Pektin-Effekt bei kontaminierter Nahrung
Es ware noch zu untersuchen, wie hoch der Pektin-Effekt bei unveranderter
Ernahrungssituation (kontaminierte Nahrung) ware. Erstens entspricht dies mehr der realen

Situation in den kontaminierten Gebieten, zweitens kdnnte bewertet werden, inwieweit die
Blockade im Darm tatsachlich vollstéandig ist.
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Auf der Basis der Reihenuntersuchungen (Gesamtdosis der kritischen Gruppe) in der
Projektphase 2 wurden fiir eine vierte Projektphase zunachst 23 Orte in den Landkreisen
Tschechersk, Elsk, Kalinkowitschi, Korma, Lelschitsi, Narowlja, Stolin, Wetka und Zhitkowitschi
fur entsprechende Messungen vorgeschlagen. Leider kam es zu massiven administrativen
Verzogerungen, die Projektnehmer und Unterauftragnehmer nicht zu verantworten hatten. Von
daher konnten diese Untersuchungen wegen Zeitablauf im Rahmen dieses Projektes nicht mehr
durchgefiihrt werden.
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5. Zusammenfassung

Diese Untersuchung hat gezeigt, dass der Kérpergehalt an **Cs durch eine Pektinkur ( z.B. mit
Vitapekt) signifikant reduziert werden kann. Fiir die ICRP-Altersklasse ‘10 Jahre’ weist ein
vereinfachtes Szenario darauf hin, dass eine Reduktion um bis zu einem Drittel der jahrlichen
Inkorporationsdosis durch jahrlich zwei Pektinkuren von vier Wochen Dauer erreichbar ist.

Auf langere Sicht bleibt der empfehlenswerteste Weg Dosis zu vermeiden die Verwendung
sauberer Nahrung. Soweit dies nicht mdoglich ist oder nur eine Verringerung der
Lebensmittelkontamination erreichbar ist , koénnen Pektinkuren hilfreich sein um hohe
Inkorporationsdosen durch **’Cs zu vermeiden.

Beim derzeitigen Stand der Untersuchungen ist noch nicht nachgewiesen, dass der unter
Sanatoriumsbedingungen bei gleichzeitiger Verwendung sauberer Nahrungsmittel beobachtete
Effekt der Pektine direkt auf die Verhaltnisse unter den normalen Lebensbedingungen in den
Dorfern und Stadten der kontaminierten Gebiete Ubertragen werden kann. Zusatzliche
Untersuchungen zur Klarung dieser Frage waren erforderlich. Insofern miissen die gezogenen
Riickschliisse auch noch als vorlaufig gelten.

6. Mogliche Weiterfiihrung

In weiterfiihrenden Untersuchungen ware es wichtig Feldstudien in Dorfern durchzufiihren, um
die Giiltigkeit der Ergebnisse unter normalen Lebensbedingungen zu lberprifen und mit
grosseren Fallzahlen evtl. auch eine Aussage zur Altersabhangigkeit der Effekte treffen zu
konnen. Jedenfalls erscheint es dringend geboten, durch geeignete StrahlenschutzmaBnahmen
fur jedes Kind in den hochkontaminierten Gebieten eine Dosis unter 1 mSv/a sicherzustellen.
Dieses Ziel wird bisher nicht mit dem nétigen Nachdruck verfolgt und sollte aus
wissenschaftlichen und humanitaren Griinden unbedingt realisiert werden.
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Die Datenbank (Microsoft Access 97) mit den Messergebnissen umfasst die beiden Tabellen
Messorte und Messungen, die Informationen Uber die verschiedenen Messorte (z. B. geo-
graphische Lage und ortliche Bodenkontamination) bzw. die eigentlichen Messdaten
(Aktivitaten), dosimetrische Ergebnisse und personenbezogene Daten enthalten. Die Tabellen
sind durch eine Fremdschliisselbeziehung verkniipft (das Fremdschlisselfeld MessortID der
Tabelle Messungen bezieht sich auf den Primarschlissel 7D der Tabelle Messorte).

Die folgende Auflistung zeigt im Detail die Datentypen und die Beschreibung der einzelnen
Felder in den Tabellen Messorte und Messungen.

Struktur der Tabelle ,,Messorte”

Feldname Beschreibung des Feldinhalts Datentyp | FeldgroBe
(Byte)
ID Primarschlissel des Messortes Zahl 4
(Long)

Messort Name des Messortes Text 50

Messort_Info Weitere Angaben zum Messort Text 255

Kreis Kreis, zu dem der Messort gehort Text 50

Region Region, in der der Messort liegt Text 50

Bodenkontamination Cs-137-Bodenkontamination Zahl 8
(in Gi pro Quadratkilometer) (Double)

Bodenkontamination_von untere Bereichsgrenze fur die Zahl 8
Cs-137-Bodenkontamination (Double)

(in kBqg pro Quadratmeter)

Bodenkontamination_bis obere Bereichsgrenze fur die Zahl 8
Cs-137-Bodenkontamination (Double)
(in kBg pro Quadratmeter)

Jahr Stand der Information Cber die Zahl 2
Bodenkontamination (Jahreszahl) | (Integer)

Quelle Quelle der Information Uber die Text 255
Bodenkontamination

Messungen_Belrad Anzahl der von Belrad im Messort | Zahl 4
durchgefiihrten Messungen (Long)
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Struktur der Tabelle ,,Messungen*

Feldname Beschreibung des Feldinhalts Datentyp FeldgroBe
(Byte)
MessortID Identifikationsnummer des Zahl (Long) 4
Messortes; FremschlUsselverweis
auf Tabelle ,Messorte*
MessdJahr Jahr der Messung Zahl 2
(Integer)
GebJahr Geburtsjahr der gemessenen Zahl 2
Person (Integer)
Gewicht Gewicht der gemessenen Person Zahl 2
zum Zeitpunkt der Messung (Integer)
Aktivitaet gemessene Cs-137-Aktivitat Zahl 4
(in kBq) (Double)
Nachname Nachname der gemessenen Text 50
Person
Vorname Vorname der gemessenen Person | Text 50
Datum Datum der Messung Datum/Zeit 8
Groesse GréBe der gemessenen Person (in | Zahl 2
cm) zum Zeitpunkt der Messung (Integer)
Geschlecht 1 = ménnlich; 2 = weiblich Zahl 2
(Integer)
GeburtsDat Geburtsdatum der gemessenen Datum/Zeit 8
Person
A_Unit Aktivitatseinheit fir die Felder Text 7
CS137AKT, CS134AKT und
K40AKT
A Prefix Préfix zu A-Unit: Text 1
n = nano; u = mikro
Kommentar Bemerkungen zur Messung Text 80
CounterNu Nummer des Ganzkérperzahlers Zahl 2
(Integer)
CS134AKT gemessene Cs-134-Aktivitat Zahl 8
(Einheit siehe Feld A-Unit) (Double)
CS134ERROR relative Unsicherheit der Zahl 8
Cs-134-Aktivitat (in %) (Double)
CS137AKT gemessene Cs-137-Aktivitat Zahl 8
(Einheit siehe Feld A-Unit) (Double)
CS137ERROR relative Unsicherheit der Zahl 8
Cs-137-Aktivitat (in %) (Double)
K40AKT gemessene K-40-Aktivitat Zahl 8
(Einheit siehe Feld A_Unit) (Double)

30




K40ERROR relative Unsicherheit der Zahl 8
K-40-Aktivitat (in %) (Double)
ProtoNu Protokollnummer Zahl (Long) 4
Organisation Organisation, von der die Text 10
Messung durchgefuhrt wurde
(FZJ oder BELRAD)
MessMonat Monat der Messung Zahl 2
(Integer)
Messkampagne Nummer der Messkampagne Zahl 2
(Integer)
SpezAkt spezifische Aktivitat (in Bg/kg) Zahl 8
(Double)
Intervall Klassifizierung nach Gesamtdosis | Text 10
(G1, G2, G3)
IntDosis "Interne Dosis" (in mSv/a) Text 10
GesDosis Gesamtdosis (in mSv/a) Text 10
Messort Ort an dem die Messung Text 50
durchgefihrt wurde
OrtKommentar zusétzliche Angaben zum Messort | Text 255
Nummer laufende Nummer in der Original- Zahl 2
Datei (Integer)
fehlerhaft Verdacht auf fehlerhafte Daten? Ja/Nein 1
gepruft wurde der Datensatz kontrolliert? Ja/Nein 1
(manuell oder durch
Prafprogramme)
nachbearbeitet Wourde der Datensatz korrigiert Ja/Nein 1
bzw. erganzt?
Fehlerbeschreibung Kommentar zum Feld ,fehlerhaft” Text 255
erwachsen War die Person zum Zeitpunkt der | Ja/Nein 1
Messung alter als 18 Jahre?
Groesse_durch_Gewicht | Hilfsfeld flir Zwischenrechnung Zahl 8
(Double)
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Anhang 2

Messplatze
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SCRINNER-3

BELRAD verfiigt Uiber sieben tragbare in-vivo-Monitore des Typs Skrinner-3M (Abb. 18), die in der Ukraine
hergestellt wurden. Mit diesen sesselférmigen Ganzkorperzahlern werden Personen im Sitzen gemessen;
die Standardmesszeit betragt 3 Minuten. Jedes der Gerate enthélt einen zylinderférmigen Natriumiodid-
Detektor (NaI(Tl)) mit 15 cm Durchmesser und 10 cm Lange, der sich in einem nach hinten
abgeschirmten Gehause in der Riickenlehne befindet. Bei einer Messzeit von 3 Minuten und niedrigem
Strahlungsuntergrund liegt die Nachweisgrenze fir Cs-137 bei etwa 0,6 kBq.

Abbildung 16 : In-vivo-Monitor SKRINNER-3M mit Steuerungs-PC und
Drucker

FastScan (Canberra)

Im FastScan steht die Person wéhrend der Messung in einer kleinen durch ]
Stahlplatten abgeschirmten Kabine (Abb. 19). Das FastScan-System ist fest
in einem Container eingebaut, der mit einer Zugmaschine transportiert
werden kann.

Das FastScan-System enthalt zwei groBe quaderformige Natriumiodid-
Detektoren mit den Abmessungen 7,6 x 12,7 x 40,6 cm. Diese befinden
sich in der Saule vor der stehenden Person, bei Erwachsenen in der Regel in
der Hohe Brustraum und Unterleib. Bei einer Standardmesszeit von einer
Minute erreicht der FastScan fiir Cs-137 eine Nachweisgrenze von etwa 0,3
kBq (Erwachsene) bzw. 01-0,15 KBq bei kleineren Kindern. Zur
Datenaufnahme werden zwei AccuSpec-Vielkanalanalysatoren eingesetzt.

Das Messsystem wurde auch mit Softwarepaketen von Canberra gesteuert,
und zwar mit AccuSpec/Abacos-PC unter DOS. Abbildung 17:

Messposition fiir
Kleinkinder
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Mobile Ganzkorperliegen (Eigenentwicklung FZJ)

Die beiden Ganzkorpermessliegen bestehen aus einer wannenférmigen Bleiabschirmung, die mit einer
gepolsterten Aluminiumplatte abgedeckt ist, auf der die Person wahrend der Messung liegt. Die beiden
anderen Messgerate konnen entweder (zusatzlich zum FastScan) im Container oder in kleineren
Transportern installiert werden. Grosse und kleine Liege unterscheiden sich im wesentlichen nur in der
Dimension der Abschirmung.

Jedes der beiden Messgerdte enthalt zwei groBe quaderférmige Natriumiodid-Detektoren mit den
Abmessungen 7,6 x 12,7 x 40,6 cm. Dabei handelt es sich um denselben Detektortyp, wie in Canberras
FastScan-System. Die beiden Detektoren sind in den Liegen innerhalb der Bleiwanne unter dem Riicken
der liegenden Person angeordnet. Bei einer Standardmesszeit von einer Minute erreicht der FastScan fiir
Cs-137 eine Nachweisgrenze von etwa 0,3 kBq; die Nachweisgrenze fiir die beiden Liegen ist etwas
niedriger.

Alle drei Messssysteme wurden mit Softwarepaketen von Canberra gesteuert: Der FastScan und die groBe

Liege mit AccuSpec/Abacos-PC unter DOS, die kleine Liege mit Genie 2000/Abacos 2000 unter Windows
2000.
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Phantome
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Abbildung 19 : St.Petersburger Blockziegelphantom konfiguriert fiir stehende Messungen

Das St.Petersburger Blockziegelphantom [Kov 01] ist im FZJ aber auch bei der Weissrussischen
Eichbehorde vorhanden. In Abb. 6-7 sind die standardmaBigen Konfigurationen fiir die den

sechs Korpergewichten 12 kg, 24 kg, 50 kg, 70 kg, 90 kg und 110 kg entsprechen dargestellt.
Verwendet wurde das Phantom im Rahmen dieser Studie fiir den Gewichtsbereich 12 kg bis 70

kg.
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- Seite aus drucktechnischen Griinden unbeschriftet -



Anhang 4

Messorte der Projektphase 2
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Platzhalter

Liste der vorgesehen Messorte flir Projektphase 2 wurde
am 29.5.2002 dem BfS ubersandt.




44

- Seite aus drucktechnischen Griinden unbeschriftet -



Anhang 5

Messergebnisse der Vitapekt- und Placebogruppen in den
Sanatorien
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- Seite aus drucktechnischen Griinden unbeschriftet -



Messungen wahrend der Sanatoriumsaufenthalte von Kindern

Die Ganzkorpermessungen in den Sanatorien im Rahmen der Projektphase 2 wurden in der
Periode vom 17. November 2003 bis zum 7. April 2004 ausgefiihrt (insgesamt 6631) . Im
Einzelnen wurde bei acht Sanatoriumsaufenthalten das vorgesehene Messprogramm
durchgefiihrt:

1.Fahrt — 17.11.2003 — 02.12.2003, «Serebrjanyje Klutschi»- 329 Erstmessungen und
295 Wiederholungsmessungen, insgesamt 624.

2.Fahrt — 05.01.2004 — 21.01.2004, «Serebrjanyje Klutschi»- 430 Erstmessungen und
413 Wiederholungsmessungen, insgesamt 843.

3.Fahrt — 27.01.2004 - 11.02.2004, «Serebrjanyje Klutschi»- 468 Erstmessungen und
458 Wiederholungsmessungen, insgesamt 926.

4.Fahrt — 19.02.2004 - 03.03.2004, «Serebrjanyje Klutschi» - 483 Erstmessungen und
468 Wiederholungsmessungen, insgesamt 951.

5.Fahrt — 05.02.2004 — 21.02.2004, «Lesnyje Dali»- 242 Erstmessungen und 189
Wiederholungsmessungen, insgesamt 431.

6.Fahrt — 26.02.2004 - 12.03.2004, «Lesnyje Dali» - 198 Erstmessungen und 237
Wiederholungsmessungen, insgesamt 435.

7.Fahrt — 15.03.2004 — 29.03.2004, «Serebrjanyje Klutschi» - 492 Erstmessungen und
443 Wiederholungsmessungen, insgesamt 935.

8.Fahrt — 24.03.2004-06.04.2004, «Lesnyje Dali» - 188 Erstmessungen und 155
Wiederholungsmessungen, insgesamt 343.

Bei allen numerierten Fahrten wurden Vitapekt- und Placebogruppen gebildet und medizinische
Untersuchungen durchgefiihrt. Zwei zusatzliche Untersuchungsperioden kommen hinzu :

ohne Nummer - 10.12.2003 - 23.12.2003, «Serebrjanyje Klutschi» - 470
Erstmessungen und 418 Wiederholungsmessungen, insgesamt 888. Es wurde
kein Vitapekt und auch keine Placebos gegeben. Die Messungen zielten darauf
ab, den reinen Effekt der sauberen Nahrungsmittel nachzuweisen.

ohne Nummer - 06.01.2004 — 19.01.2004, Sanatorium ,Belorusotschka" — 168
Erstmessungen und 87 Wiedermessungen, insgesamt 255. Kinder und Eltern
waren nicht einverstanden, medizinisch untersucht zu werden. Deshalb wurde
das Programm flir diesen Sanatoriumsaufenthalt nicht fortgesetzt.

Bei jedem dieser Sanatoriumsaufenthalte handelt es sich um eine unterschiedliche Gruppe von
Kindern.
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1. Aufenthalt (Sanatorium «Serebrjanyje Kljutschi», 17.11.2003 - 02.12.2003)

Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
17.11.2003 02.12.2003 17.11.2003 02.12.2003

Mittlere spez.Aktivitit, Bq/kg 71,42 57,22 77,41 55,05
Mitttleres +6,32 +5,40 +8,41 + 6,25
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 20 29
Stichprobenumfang (n) 48 48 46 46
Student-Kriterium 2,41 3,02
Zuverldssigkeit p <0,01 p <0,01
Zeitraum der Einnahme 14 14
des Priparats, Anzahl der
Tage

2. Aufenthalt (Sanatorium «Serebrjanyje Kljutschi», 05.01.2004 — 21.01.2004)

Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
05.01.2004 21.01.2004 05.01.2004 21.01.2004

Mittlere spezifische 44,45 38,90 44,73 34,83
Aktivitit, Bg/kg
Mitttleres +2,23 +2,00 +225 + 1,81
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 12 22
Stichprobenumfang (n) 45 45 42 42
Student-Kriterium 2,63 4,85
Zuverldssigkeit p<0,01 p<0,01
Zeitraum der Einnahme 15 15
des Priparats, Anzahl
der Tage

3. Aufenthalt (Sanatorium «Serebrjanyje Kljutschi», 27.01.2004 — 11.02.2004)

Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
27.01.2004 11.02.2004 27.01.2004 11.02.2004

Mittlere spezifische 4221 34,26 44,41 30,32
Aktivitit, Bq/kg
Mitttleres +2,60 +2,13 +4,58 +3,98
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 19 32
Stichprobenumfang 42 42 44 44
(n)
Student-Kriterium 3,35 3,28
Zuverldssigkeit p <0,01 p<0,01
Zeitraum der 14 14
Einnahme des

Priéparats, Anzahl
der Tage
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4. Aufenthalt (Sanatorium «Serebrjanyje Kljutschi», 19.02.2004 — 03.03.2004)

Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
19.02.2004 03.03.2004 19.02.2004 03.03.2004
Mittlere spezifische 55,60 43,28 60,69 41,23
Aktivitit, Bq/kg
Mitttleres + 6,40 +4,57 + 10,14 +7,23
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 21 32
Stichprobenumfang 50 50 44 44
(n)
Student-Kriterium 2,11 2,20
Zuverldssigkeit p <0,01 p<0,01
Zeitraum der 12 12
Einnahme des
Priéparats, Anzahl
der Tage
5. Aufenthalt (Sanatorium «Lesnyje Dali», 05.02.2004 — 21.02.2004)
Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
05.02.2004 21.02.2004 05.02.2004 21.02.2004
Mittlere spezifische 71,74 60,71 76,01 47,87
Aktivitit, Bg/kg
Mitttleres + 6,99 +5,63 + 8,48 + 8,48
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 15 37
Stichprobenumfang (n) 47 47 47 47
Student-Kriterium 1,74 4,07
Zuverldssigkeit p <0,09 p<0,01
Zeitraum der Einnahme 15 15
des Priparats, Anzahl
der Tage
6. Aufenthalt (Sanatorium «Lesnyje Dali», 26.02.2004 — 12.03.2004)
Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
26.02.2004 12.03.2004 26.02.2004 12.03.2004
Mittlere spezifische 21,13 18,40 21,31 12,42
Aktivitit, Bg/kg
Mitttleres + 0,60 +0,56 +0,64 + 0,46
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 13 41
Stichprobenumfang (n) 50 50 50 50
Student-Kriterium 4,70 15,95
Zuverldssigkeit p<0,01 p<0,01
Zeitraum der Einnahme 14 14
des Priparats, Anzahl
der Tage
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7. Aufenthalt (Sanatorium «Serebrjanyje Kljutschi», 15.03.2004 — 29.03.2004)

Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»
15.03.2004 29.03.2004 15.03.2004 29.03.2004

Mittlere spezifische 45,23 39,39 55,95 35,98
Aktivitit, Bg/kg
Mitttleres +244 + 1,64 +12,33 + 7,86
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 13 36
Stichprobenumfang 45 45 44 44
(n)
Student-Kriterium 2,81 1,92
Zuverldssigkeit p<0,01 p <0,05
Zeitraum der 13 13
Einnahme des
Priparats, Anzahl
der Tage
8. Aufenthalt (Sanatorium «Lesnyje Dali», 23.03.2004 — 06.04.2004)

Kennziffern Gruppe «Plazebo» Gruppe «Vitapekt»

23.03.2004 06.04.2004 23.03.2004 06.04.2004

Mittlere spezifische 42,87 36,65 42,19 24,80
Aktivitit, Bq/kg
Mitttleres +6,52 +5,46 +7,35 +4,56
Abweichungsquadrat
Reduktion, % 15 41
Stichprobenumfang 45 45 40 40
(n)
Student-Kriterium 1,03 2,84
Zuverldssigkeit p <0,68 p<0,01
Zeitraum der
Einnahme des
Priéparats, Anzahl
der Tage

Die statistische Auswertung im Hauptteil ist gegentiber diesen Tabellen verfeinert.
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