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1 Einleitung

1.1 Wissenschaftlicher Rahmen dieser Dissertation

Der bisherige Erkenntnisstand tber die Gesundheitseffekte ionisierender Strahlung auf den
Menschen basiert hauptséachlich auf den Untersuchungen der Atombombenopfer von
Hiroshima und Nagasaki [41;248] und strahlentherapeutisch behandelter Patienten, also im
Hochdosisbereich.

Die daraus gewonnenen Erkenntnisse ber die Wirksamkeit verschiedener Strahlenar-
ten und Strahlenintensitdten [113] erlauben eine vorsichtige Extrapolation in den
Niedrigdosisbereich, also vom Bereich kurzer, starker Strahlenexpositionen in den Bereich
lang andauernder, schwacher Strahlenexposition. Genau dieser Bereich ist fir die
offentliche Gesundheit relevant, denn er betrifft Personen, die in Radonbelasteten Hausern
wohnen und beruflich exponierte Personen, wie z.B. Kernkraftwerksarbeiter oder das
Flugpersonal. Mittlerweile liegen erste Arbeiten fur diese Berufsgruppen vor [35;230],
sowie fur Arbeiter im Uranbergbau [149], fiir Personen, die in Radonbelasteten Hausern
leben [147] und flr medizinisch exponierte Personen [7;229].

Wie das Flugpersonal sind auch groRe Teile der Bevolkerung fir das Thema ,,Strah-
lung” sensibilisiert. Forschung Uber potentielle gesundheitliche Risiken verschiedener
Strahlenarten ist daher sowohl von wissenschaftlichem als auch von 6ffentlichem Interesse.

Bisher ist allerdings wenig Gber mogliche gesundheitliche Auswirkungen ionisierender
Strahlung kosmischer Herkunft (,,kosmische Strahlung”) bei Angestellten im Flugdienst,
Vielfliegern oder dem ungeborenen Leben bekannt. Da sowohl die Zusammensetzung (a-,
-, y- oder Neutronenstrahlung) als auch die Intensitat der Strahlung, der das Flugpersonal
ausgesetzt ist, von derjenigen anderer untersuchter Personengruppen differieren, lassen sich
diese Ergebnisse nur bedingt auf das fliegende Personal Ubertragen. Das Besondere an der
hier untersuchten Berufsgruppe ist der hohe Anteil der Strahlendosis, der auf schnelle
Neutronen zurlickzufihren ist.

Eine der Hauptschwierigkeiten strahlenepidemiologischer Studien ist die Schatzung
der individuellen Strahlendosis. Diese Problematik betrifft Studien ber nicht homogene
Gruppen wie z.B. die Atombombenopfer [41;181] wesentlich stérker als Studien Uber
Berufsgruppen wie Kernkraftwerksarbeiter oder fliegendes Personal.

Wegen der besonderen Zusammensetzung der kosmischen Strahlung &Rt sich die
individuelle Strahlendosis beim fliegendem Personal — im Gegensatz zu Radiologen oder
Kernkraftwerksarbeitern — nicht mit gangigen personlichen Dosimetern messen [230].
Verfligbare MeRinstrumente sind zu kostspielig fir den Einsatz in epidemiologischen
Studien, so dal} (bis vor kurzem) in Studien tber fliegendes Personal keine Expositionser-
fassung durchgefuihrt worden ist. Die Erkenntnisse der physikalischen Forschung tber die



Art und Intensitat der in typischen Flughdhen bestehenden Strahlung haben sich in den
letzten Jahren verbessert: Zahlreiche Messungen [145;214] bestédtigen die allgemein
akzeptierten Modelle [18], und frei verfligbare Programme [76] erlauben bereits die
Berechnung der Strahlenbelastung eines Flugzeuginsassen. Erst diese Programme
ermdglichen die Schatzung einer individuellen Strahlenbelastung in epidemiologischen
Studien.

lonisierende Strahlung kosmischer Herkunft ist in der Zivilluftfahrt in den Blickpunkt
geruckt, seit die Flughthen durch den Einsatz von Diisenmaschinen gestiegen sind. In den
letzten Jahren erkannte die ,,International Commission for Radiological Protection” [113],
dal? Fluglinien-Pilotinnen und andere Personen, die in Dusenflugzeugen arbeiten, einer
nicht zu vernachlassigenden, berufsbedingten Strahlenexposition ausgesetzt sind. Seit 1996
existieren entsprechende européische Richtlinien [67], die in Kurze auch in die Deutsche
Strahlenschutzverordnung eingearbeitet werden.

Bisherige epidemiologische Studien uiber fliegendes Personal wurden in einem Uber-
sichtsartikel dargestellt [25]. Diese Studien haben insgesamt zu uneinheitlichen Ergebnis-
sen gefuhrt. Sie haben keine oder eine nur unzureichende Expositionsbestimmung. Nur in
einer Fall-Kontroll-Studie zum Hirntumorrisiko unter Angehdrigen der US Air Force
wurde eine detaillierte Job-Expositionsmatrix entwickelt und angewendet [85]. Fir alle
anderen Studien galt allein die entsprechende Beschéftigung im Flugdienst als Expositi-
onsmerkmal. Insbesondere fur die Untersuchung einer Dosis-Wirkungsbeziehung ist die
Bestimmung der individuellen Strahlendosis aber zwingend notwendig.

1.2 Spezifische Fragestellung dieser Dissertation

Diese Arbeit befaldt sich mit der Schatzung der Belastung von Pilotinnen und Kabinenper-
sonal durch kosmische Strahlung im Rahmen einer berufsepidemiologischen Kohortenstu-
die Uber das fliegende Personal der Deutschen Lufthansa AG (im Folgenden ,,Lufthansa-
Studie”). Die Kohorte umfalit alle Angestellten im Flugbetrieb, die zwischen 1960 und
1997 mindestens ein halbes Jahr bei der LH beschéftigt waren, ca. 20.000 Beschaftigte
beim Kabinenpersonal und ca. 6000 bei der Cockpitbesatzung (Pilotinnen und Flugingeni-
eure). Fir die erste Teilkohorte existieren (auler der Beschaftigungsdauer) keine
Unterlagen, die zur Expositionsschdatzung verwendet werden koénnen, wéhrend die
Datenlage fiir die zweite Teilkohorte deutlich besser ist.

Die Schatzung der individuellen Strahlendosis bei einer groBen Kohorte wird erst
durch den Einsatz einer Job-Expositionsmatrix (JEM) praktikabel. In einer JEM (siehe
Abschnitt B.5.1.3| ,,Methoden der Expositionserfassung: Job-Expositions-Matrizen,)
werden verschiedene Tatigkeitsbereiche definiert, fir die dann fiir die verschiedenen
Kalenderjahre summarisch die unterschiedlichen beruflichen Belastungsfaktoren ermittelt
werden. Die Berufsbiographie der untersuchten Personen wird aus Personalakten erfalit
und mit Hilfe der JEM wird anhand der Daten eine Schatzung der individuellen Exposition




vorgenommen. Damit kann eine individuelle quantitative Expositionsmessung in grof3en
Studien vergleichsweise schnell und kostengunstig durchgefuhrt werden.

Neben den Ergebnissen der Schatzung ist man auch an der Qualitat dieser Schatzung
interessiert. Es gilt also, die Genauigkeit der Schatzung durch den Vergleich mit Referenz-
daten zu quantifizieren.

Obwohl der Einsatz von JEM in den letzten Jahren in der Epidemiologie gestiegen ist,
wurden bisher wenig methodische Arbeiten durchgefihrt, in denen untersucht wurde, wie
dieser Einsatz optimiert werden kann. Nicht untersucht wurde z.B. bisher, welchen Einfluf3
die — methodisch bedingten — MeRfehler in der JEM auf die Ergebnisse der Kohortenstudie
haben, um mdgliche Fehlschlisse aufgrund des Schétzverfahrens auszuschlieen. In der
Lufthansa-Studie ermdglicht ein zweistufiges Studiendesign die Erfassung der MeRfehler
und die Validierung der JEM.

Dementsprechend gliedert sich diese Arbeit in vier Teilaufgaben:

1) Die Erstellung einer JEM zur retrospektiven Expositionsschatzung fiur das Cock-
pitpersonal.

2) Die Untersuchung der Genauigkeit dieser JEM, also der mdoglicherweise entste-
henden Schétzfehler gegenliber genaueren Methoden.

3) Die Analyse der Auswirkungen dieser Fehler auf die Risikoschatzer der epide-
miologischen Studie anhand einer Simulationsstudie.

4) Der Vergleich der Ergebnisse der Expositionsschatzung anhand der JEM mit der
Gesamtbeschéaftigungsdauer, dem einzigen verflugbaren Surrogatmall fur die
Strahlenbelastung des Kabinenpersonals.

Die in dieser Arbeit vorgestellte JEM fiir das fliegende Personal basiert auf realen
Flugplanen, realistischen Flughdéhen und tatsachlichen Flugstunden und ist damit
wesentlich detaillierter und realitatsndher als bisherige Schatzungen, die auf pessimisti-
schen Annahmen beruhen.

Obwohl das Konzept der Job-Expositionsmatrix sehr einfach ist und es ausreichend
Literatur Gber Mel3- (oder Schatz-)fehler gibt, wurde die hier vorgestellte Anwendung nie
direkt untersucht, so dal} die Simulationsstudie interessante, neue Erkenntnisse bringt.

Der Vergleich des einfachsten aller Ersatzmalle flr die Strahlenexposition, der Ge-
samtbeschéftigungsdauer, mit den genaueren Schatzungen aus der Anwendung der JEM ist
praxisnahe und daher wichtig, da es flr einige Kohorten das einzig vorhandene MaR war
bzw. ist.

In Kapitel[d ,[Hintergrund,, wird die deutsche Kohortenstudie tiber das fliegende Per-
sonal vorgestellt und das bisherige Wissen (ber die Gesundheitsrisiken und Strahlenbe-
lastung dieser Berufsgruppe zusammengefaldt, bevor auf die biologischen Wirkungsme-



chanismen ionisierender Strahlung und ihre Gesundheitseffekte beim Menschen eingegan-
gen wird.

In Kapitel [3] ,,Planung und Durchfiihrung der Expositionserfassund,, wird das Daten-
material beschrieben, die behandelten Probleme werden geschildert und es wird auf die
angewandten Methoden eingegangen. Ein eigener Abschnitt ist den statistischen Verfahren
zur Untersuchung des Einflusses der — zum Teil methodisch bedingten — Fehler der
Anwendung von JEM auf die Ergebnisse der Gesamtstudie gewidmet.

Kapitel [4 prasentiert die Ergebnisse der oben aufgefiihrten Teilaufgaben dieser Arbeit
und ergénzt sie, sofern angebracht, um technische oder weitere Details.

Es folgen eine Diskussion dieser Arbeit und ein Ausblick in Kapitel [5|



2 Hintergrund

Im ersten Teil dieses Kapitels wird die laufende deutsche Kohortenstudie tber Cockpit-
und Kabinenpersonal vorgestellt und ein Uberblick iiber die europaischen Schwesterstu-
dien gegeben, die gemeinsam ausgewertet werden sollen. Anschlielend werden die
Ergebnisse friiherer Studien zusammengefaldt und bisherige Schatzungen der Strahlenbe-
lastung des fliegenden Personals vorgestellt. Im zweiten Teil des Kapitels werden
Wirkungsmechanismen und Quellen ionisierender Strahlung vorgestellt, die Grundbegriffe
erlautert und das aktuelle Wissen uber ihre Gesundheitseffekte beim Menschen prasentiert.
SchlieRlich werden die aktuellen europdischen Richtlinien kurz zusammengefaft.

2.1 Epidemiologische Studien tber Cockpit- und Kabinenpersonal

2.1.1 Die deutsche Kohortenstudie uber fliegendes Personal

Die in Deutschland durchgefiihrte Kohortenstudie tber fliegendes Personal umfaft alle
Personen, die im Zeitraum 1.1.1960 bis 31.12.1997 mindestens 6 Monate bei der
Deutschen Lufthansa AG oder der LTU angestellt waren. Die Kohorte setzt sich aus ca.
7000 Pilotlnnen und Flugingenieuren sowie 22000 Mitgliedern des Kabinenpersonals
zusammen.

Ziel der Studie ist die Untersuchung der Mortalitat dieser Berufsgruppen. VVon beson-
derem Interesse ist der Zusammenhang zwischen der Belastung mit ionisierender Strahlung
kosmischen Ursprungs und der Krebsmortalitat.

In einem ersten Schritt wird die Mortalitat dieser Kohorte mit derjenigen der Allge-
meinbevolkerung verglichen (ein ,.externer” Vergleich). Die Beschrdnkung dieser
Untersuchung besteht darin, da noch keine Aussage Uber den Zusammenhang zwischen
Strahlendosis und Mortalitdt gemacht werden kann. Daruber hinaus leidet der externe
Vergleich an dem — unter dem Namen ,,Healthy Worker Effect” bekannten — Problem, dal3
eine Gruppe berufstatiger Menschen ,,gestinder” ist als die entsprechende ,,Allgemeinbe-
volkerung”. Gerade Pilotinnen werden nicht zuletzt wegen ihrer guten korperlichen
Verfassung eingestellt.

Erst durch eine Quantifizierung der individuellen Strahlenexposition wird es moglich,
einen Zusammenhang zwischen Strahlendosis und Mortalitat (eine sogenannte Dosis-
Wirkungs-Beziehung) zu untersuchen. In einem zweiten Schritt werden dem entsprechend
Gruppen mit niedriger, mittlerer und hoher Exposition miteinander verglichen (ein
»interner” Vergleich). Durch den internen Vergleich werden Unterschiede zur externen
Vergleichsgruppe vermieden. Daher ist diese Methode besser geeignet, Unterschiede
innerhalb der untersuchten Gruppe aufzudecken.



Die vorliegende Arbeit beschrankt sich auf die Gruppe der ca. 6000 Pilotinnen und
Flugingenieure der Lufthansa, da die Datenlage fiir diese Personen wesentlich besser ist
(siehe Abschnitt[3.2],|Daten,,). Das Ziel ist eine méglichst genaue Schatzung der individu-
ellen Strahlendosis und eine Beschreibung der Qualitat dieser Schétzung.

2.1.2 Die européische Studie Uber fliegendes Personal

Studien Uber die Cockpit- und Kabinenbesatzung werden zur Zeit in 9 weiteren europai-
schen Landern durchgefiihrt {Tabelle 2.1)). Dank der frihen Zusammenarbeit verwenden
diese Studien weitestgehend das gleiche Protokoll, so daR ihre gemeinsame Auswertung als
ESCAPE-Studie (,,European Study on Cancer Among flying PErsonnel”) stark vereinfacht
wird. Diese Auswertung wird eine bedeutend groRere statistische Macht haben als die
Einzelstudien. Neben der Krebsmortalitat untersuchen die nordischen Studien (Danemark,
Finnland, Island, Norwegen und Schweden = No-ESCAPE) Krebs-Neuerkrankungen.

Zu Beginn der Kooperation war nicht davon auszugehen, daB alle Studiengruppen die
gleiche Qualitat von Expositionsdaten liefern kdnnen. Die ersten Ergebnisse der deutschen
Untersuchung zur Verwendung moglichst genauer Daten und die norwegischen und
deutschen Beispiele zur Berechnung einer JEM konnten jedoch die anderen Partner
uberzeugen, so daR die Schatzung der individuellen Strahlendosis (fur die Cockpitbesat-
zung) in der Gesamtstudie anhand von JEM gemacht wird.

Tabelle 2.1: Geschéatzte Anzahl Personen in der gesamteuropaischen Kohortenstudie

Land Unternehmen® Beginn der Cockpit Kabine Inzi- Morta-
Studienperiode denz litat
Dénemark SAS 1946 (Cockpit) 3877 6000 X X
1950 (Kabine)
Deutschland Lufthansa 1960 5200 19794 X
Finnland Finnair 1967 803 1764 X X
Griechenland Olympic 1965 998 2434 X
GroRbritannien  British Airways 1950 6001 0 X
Island Icelandair 1950 467 1000 X X
Italien Alitalia 1965 2212 6944 X
Niederlande® KLM 1960 1500 0 X
Norwegen SAS 1946 (Cockpit) 3673 3560 X X
1950 (Kabine)
Schweden SAS 1960 1505 3039 X X
Summe 26236 44535

! wichtigstes Luftfahrtunternehmen der Studie
2 Daten werden nicht in die erste Auswertung eingeschlossen



2.1.3 Potentielle Risikofaktoren beim fliegenden Personal

Neben ionisierender Strahlung tragen weitere Risikofaktoren maoglicherweise zum
Krebsrisiko des fliegenden Personals bei. Sie lassen sich in zwei Kategorien einordnen.

Zur ersten Gruppe zéhlen berufliche Expositionen wie Passivrauchen [43;97], elekt-
romagnetische Felder [8], verschiedene chemische Karzinogene aus den Triebwerkabgasen
[160], Ozon- [168] und Larmbelastung sowie Stérungen des zirkadianen Rhythmus durch
Jet Lag [58;59;84;98;235], denen gegeniiber das Personal gleichzeitig mit der Strahlenbe-
lastung exponiert ist, und deren Einzelwirkung in epidemiologischen Studien nur schwer
von derjenigen der ionisierenden Strahlung zu trennen ist.

Zur zweiten Gruppe werden durch den Lebensstil bedingte Faktoren gerechnet, die im
Rahmen der Lufthansa-Studie nicht untersucht werden kénnen. So ist z.B. bekannt, dal
Menschen mit hohem sozialen Status, wie es Pilotinnen sind, erhéhte Krebssterblichkeits-
raten fur gewisse Krebsarten haben. Mit der Berufswahl verbunden ist auch der Umstand,
dalR Stewardessen in einem spéateren Lebensabschnitt als andere Frauen Kinder zur Welt
bringen. Uber andere Risikofaktoren laRt sich ohne fundierte Information nur mutmaRen.

Als gesichert darf hingegen gelten, dall Krebs an gewissen Lokalisationen durch die
regelméliigen medizinischen Untersuchungen friher entdeckt wird.

In der nachfolgenden [Tabelle 2.2| sind mogliche Krebsrisikofaktoren und A-priori-
Hypothesen fur erhdhte Krebsinzidenz oder -mortalitat aufgefihrt:



Tabelle 2.2: Mdgliche Risikofaktoren fur das fliegende Personal

Risikofaktor Erhohtes Krebsrisiko erwartet fir...

lonisierende Strahlung Leukdmie (ohne chronische lymphatische), Brust,
Schilddriise, Haut (auler Melanome)

Berufliche Expositionen

Passivrauchen Lunge, Blase, andere rauch-assoziierte
Elektromagnetische Hirn, Leuk&mie

Felder

Jet lag Hormon-assoziierte

Turbinenabgase Lunge

Lebensstil und Sozialstatus

Ern&hrung
Sonnenbaden Melanome, Haut
Hoher Sozialstatus Brust, Dickdarm, Melanome, Nieren, Hoden, Prostata
Niedrige Paritat Brust, Corpus uteri, Eierstocke
Tabak Lunge, Blase
Alkohol Luft- und Speisewege, Kehlkopf
Hé&ufigere medizinische Schilddrise, Prostata, Haut
Untersuchungen

2.1.4 Bisherige Studien zu fliegendem Personal

Eine aktuelle Ubersicht der bisher durchgefithrten Studien zum Cockpit- und Kabinenper-
sonal in der zivilen Luftfahrt wird in [28] gegeben. Es werden insgesamt zehn Studien
rezensiert: zwei PMR-Studien (proportionale Mortalitatsraten) tber Piloten [119;210], 3
SMR-Studien (standardisierte Mortalitatsraten) tiber Piloten [13;14;126] (Tabelle 2.4), 3
SIR-Studien (standardisierte Inzidenzraten) tber Piloten [13;14;86] und 1 (ber Kabinen-
personal [191] (Tabelle 2.5) und schlieRlich eine Fall-Kontroll-Studie tiber Militar-Piloten
[85] (Tabelle 2.6). Die drei jungsten, in [28] noch nicht enthaltenen SIR-Studien
[89;91;192] wurden in aufgenommen, sowie eine neue PMR-Studie [174] in



Tabelle 2.3: Ergebnisse von PMR-Studien Uber Piloten

Erstautorin Salisbury [210]

Irvine [119]

Nicholas [174]

Jahr der Veroffentlichung 1991

Studienpopulation Mannliche Piloten in British

Columbia, Kanada
1950 — 1985

nicht verdffentlicht

Periode

Anzahl Personen

1992

Mannliche Piloten von British
Airways

1966 - 12/1989

nicht verdffentlicht

1998

Piloten aus 24 US-
Bundesstaaten

1984-1991

nicht veréffentlicht

Personenjahre nicht verdffentlicht nicht verdffentlicht nicht verdffentlicht
Todesfélle / Krebs 341/51 44117138 1538 / 407

Ergebnisse n PMR 95% K n PMR 95% K n PMR 95% KI
Alle Ursachen - - -
Flugzeugunfalle 233 31,94 28,09-36,32 36 114,67 80,19-158,82 -

Alle Krebsfalle 51 0,89 0,67-1,1 138 1,31 1,1-1,55 407 1,05 0,95-1,16
Enddarm-Krebs 1 0,45 0,1-2,49 3 0,66 0,14-1,92 -

Hirntumore 4 1,00 0,27-2,55 9 2,68 1,23-5,08 19 1,49 0,90-2,33
Lungenkrebs 16 1,16 0,66-1,9 44 1,10 0,8-1,47 133 0,89 0,75-1,06
Leukdmie - 42 2,34 0,64-5,98 16 1,08 0,62-1,76
Prostata-Karzinom - 10 2,12 1,02-3,89 38 1,38 0,98-1,89
Melanome 3 2,08 0,42-6,08 6 6,68 2,45-14,55 11 1,28 0,64-2,29

n = Anzahl Falle; PMR = Proportionale Mortalitatsrate; KI = Konfidenzintervall

* myeloische Leuk&mie



Tabelle 2.4: Ergebnisse von SMR-Studien Uber Piloten

Erstautorin Band [13] Kaji [126] Band [14]

Jahr der Veroffentlichung 1990 1993 1996

Studientyp Kohorten-Studie Kohorten-Studie Kohorten-Studie

Studienpopulation Mannliche Piloten, CP Air mannliche Piloten, Japan Mannliche  Piloten,  Air
(Kanada) Airlines Canada

Periode 01/1950 - 10/1988 08/1952 - 12/1988 1950 - 1992

Anzahl Personen 913 2327 2740

Personenjahre 18.000 32.116 nicht verdffentlicht

Todesfélle / davon Krebs 71116 59/20 219 /56

Ergebnisse n SMR 95% KiI n SMR 95% KI n SMR 95% KI

Alle Ursachen 71 0,80 0,63-1,01 59 0,66 0,50-0,85 219 0,63 0,55-0,72

Flugzeugunfalle 23 21,3 13,63-32,0 26 - 31 26,6 18,2-378

Alle Krebsfalle 16 - 20 0,87 054-134 56 0,61 0,46-0,79

Enddarm-Krebs 3 435 1,12-12,71 2 - -

Hirntumore 4 4,17 1,31-10,68 - 5 1,42 051-331

Lungenkrebs 3 052 0,13-1,52 - 8 0,25 0,11-0,49

Alle Leukamien 1 - - 3 0,86 0,22-251

Prostata-Karzinom 1 - - 7 1,52 0,65-3,31

Melanome 0 - - 2 1,49 0,27 -5,38

n = Anzahl Falle; SMR = Standardisierte Mortalitatsrate; KI = Konfidenzintervall
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abelle 2.4|(Fortsetzung)

Erstautorin

Irvine et al. [120]

Irvine et al. [120]

Studientyp
Studienpopulation

Kohorten-Studie
Mannliche Piloten, British

Kohorten-Studie

Mannliche Flugingenieure,

Airways British Airways
Periode 1950 - 1992 1950 - 1992
Personen 6209 1153
Personenjahre 143.506 29.094
Todesfélle / davon Krebs 592 /180 127/ 47
Ergebnisse n SMR 95% KI n SMR 95% K
Alle Ursachen 592 0,61 0,56 -0,66 127 0,56 0,47-0,66
Flugzeugunfalle 59 146,9 111,8-189,5 4 50,7 13,8-129;8
Alle Krebsfalle 180 0,64 055-0,74 47 0,71 0,53-0,95
Enddarm-Krebs 8 0,66 0,28-1,29 1,04 0,22-3,05
Hirntumore 12 1,28 0,66 - 2,23 1,42 0,29-4,16
Lungenkrebs 43 0,42 0,30-0,59 20 0,82 0,50-1,26
Alle Leukdmien 1,14 0,14-4,12
Prostata-Karzinom 15 1,11 0,62-1,84 092 0,19-2,69

Melanome

Hautkrebs auler
Melanome

Hodenkrebs
Blasenkrebs
Hodgkin-Krankheit

Knochen und
Lymphatische Organe

9 3,33 152-6,32

2 0,22 0,03-0,78
1,39 0,38-357
18 0,84 0,50-1,32
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Tabelle 2.5: Ergebnisse von SIR-Studien tber Piloten und Kabinenpersonal

Erstautorin

Band et al. [14]

Band et al. [13]

Grayson et al. [86]

Pukkala et al. [191]

Studientyp
Studienpopulation

Kohorten-Studie
mannliche Piloten, CP Air

Kohorten-Studie
mannliche Piloten, Air

Kohorten-Studie
mannliches Personal der U.S.

Record Linkage Studie
Flugbegleiterlnnen, Finnair

(Kanada) Canada Air Force
Periode 01/1950 - 10/1988 1950 - 1992 1975 - 1989 1967-1992
Personen 913 2740 59.940% - 167.263" 1577 Frauen; 187 Mé&nner
Personenjahre 18.000 62.000 1,6 Mill 22000 Frauen; 2500 Méanner
Krebsfalle 57 125 342%/ 827" 35 Frauen, 2 Manner
Ergebnisse n SIR 95% KiI n SIR 95% KiI n SIR 95% K n SIR 95% K
Alle Krebsfélle 57 - 125 0,71 0,59-0,85 342 1,19 1,07-1,32 35 1,23 086-1,71
Enddarm-Krebs 4 1,94 0,61-4,97 4 042 0,13-1,08 20° 1,34 0,83-2,07 2 1,32 0,16 -4,75
Hirntumore 4 345 1,09-8,83 7 1,53 0,65-3,15 13 0,71  0,39-2,07 -
Lungenkrebs 3 041 0,11-1,20 11 0,28 0,14-0,50 16 0,81 0,47-1,32 1,61 0,04-8,95
Alle Leukamien 2 - 9 165 0,79 -3,13 13 0,89 0,49-152 2 357 043-129
Prostata-Karzinom 3 39 1,01-11,40 34 1,87 1,30-2,61 -
Melanome 3 15 0,39-4,47 8 1,52 0,69-3,0 49 150 1,11-1,98 3 2,11 0,43-6,15
Hautkrebs auller 26 15 1,05-2,33 - 36 1,45 1,02-2,01 -
Melanome
Hodenkrebs 2 1,7 032-6,32 2 0,63 0,12-2,28 59 1,04 0,79-1,34 -
Blasenkrebs - 4 0,36 0,11-0,92 19 209 1,28-3,26 -
Hodgkin-Krankheit 3 4,54 1,17 -13,27 - 14 0,51 0,29-0,86 -
Knochenkrebs - - 2 15,1 1,82-54,4
Brustkrebs - - 20 1,87 1,15-2,23

n = Anzahl Falle; SIR = Standardisierte Inzidenzrate; KI = Konfidenzintervall

2fliegendes Personal; ® andere Offiziere; ¢ beinhaltet Colon-Karzinome
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abelle 2.5|(Fortsetzung)

Erstautorin

Gundestrup [89]

Rafnsson [192]

Haldorsen [91]

Jahr
Studientyp
Studienpopulation

1999
Kohorten-Studie
Pilotinnen, Danemark

2000
Kohorten-Studie

mannliche Piloten, Island
(diese Tabelle: Iceland Air)

2000
Kohorten-Studie
mannliche Piloten, Norwegen

Periode 1946-1999 1955-1997 1946-1994

Personen 87 Frauen / 3790 Manner 265 3701

Personenjahre 661 /61095 nicht veroffentlicht 70560

Krebsfalle 0/169 19 200

Ergebnisse n SIR 95% KiI n SIR 95% KI n SIR 95% K

Alle Krebsfalle 169 1,1 0,94-1,28 19 1,16 0,70-1,81 200 1,06 0,92-1,22
Enddarm-Krebs 3 05 0,09-1,32 0 0,0 9 0,9 04-17
Hirntumore 5 0,7 0,23-1,63 - 9 11 05-21
Lungenkrebs - 2 0,89 0,10-3,22 25 1,0 0,6-1,5
Alle Leukamien 16 0,65-3,36 1 2,50 0,03-1391 2 0,5 0,1-17
Prostata-Karzinom 0,8 0,29-1,73 4 1,41 0,38-3,61 -
Melanome 14 2,4 1,30 - 3,98 5 15,63 5,04 - 36,46 22 1,8 1,1-27
Hautkrebs aulier 53 2,3 1,69 - 2,96 - 14 2,4 1,3-4,0
Melanome
Hodenkrebs - - -
Blasenkrebs - - 11 0,8 04-15
Hodgkin-Krankheit 2 09 0,10-321 - 1,4 0,3-41
Knochenkrebs - - 0,0
Brustkrebs - - -

n = Anzahl Falle; SIR = Standardisierte Inzidenzrate; KI = Konfidenzintervall
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Tabelle 2.6: Ergebnisse einer Fall-Kontroll-Studie

Erstautor Grayson [85]

Studientyp Eingebettete Fall-Kontroll-Studie

Untersuchte Krankheit Hirntumore

Studienpopulation Mannliches Personal der US Air Force

Periode 1970-1989

Félle 230

Kontrollen 920

Matching 4 Kontrollen pro Fall, nach Alter und Rasse

Expositionserfassung Job-Expositions-Matrix, Dosimetrie

Ergebnisse Odds Ratio 95% KI
(exponiert / nicht-exponiert)

ELF elektromagnetische Felder 1,28 0,95-1,74

RF/MW elektromagnetische Felder 1,39 1,01-1,90

lonisierende Strahlung 0,58 0,22 -1,52

Soziodkonomischer Status 3,30 1,99-5,45

(hohere Offiziere gegentiber
allen anderen)

KI = Konfidenzintervall; ELF = extrem niedrigfrequente Frequenzen; RF = Radio-Frequenzen; MW = Mikrowellen
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2.2 lonisierende Strahlung

2.2.1 Wirkungsmechanismen ionisierender Strahlung

Unter ionisierender Strahlung versteht man Korpuskularstrahlung und elektromagnetische
Wellenstrahlung, die so energiereich ist, daB sie beim Durchgang durch Materie einzelnen
Atomen Elektronen entreilen oder hinzufiigen kann, und somit eine lonisierung der
Molekiile stattfindet. In den betroffenen Zellen des menschlichen Koérpers kann es zu
chemischen Reaktionen kommen. Auf diese Weise verursacht ionisierende Strahlung
Mutationen in der Zell-DNS, die eine Deregulierung des normalen Lebenszyklus der Zelle
zur Folge haben kénnen, wenn zellwachstumsregulierende Gene nicht ausreichend oder zu
stark exprimiert werden. Eine hohe Dosis ionisierender Strahlung kann zum Zelltod fuhren.

Die bekanntesten Formen ionisierender Strahlung sind Photonen (Gamma- und Ront-
genstrahlen) und geladene oder neutrale Partikel (Elektronen, Protonen, Neutronen). Alpha-
Strahlung besteht aus Kernen von Helium-Atomen, Beta-Strahlung aus Elektronen. Bei der
photonischen Strahlung unterscheidet man aus historischen Griinden zwischen Gamma-
Strahlung, die vom angeregten Zellkern abgestrahlt wird, und Rontgenstrahlung, die
abgestrahlt wird, wenn ein angeregtes Elektron in seine normale Position zurtickkehrt.

Die Intensitat ionisierender Strahlung driickt sich durch die Anzahl Desintegrationen
pro Zeiteinheit aus. Sie wird in Becquerel gemessen (1Bg = 1 Desintegration pro Sekunde).
Wenn ionisierende Strahlung auf Materie trifft, gibt sie Energie an diese ab. Die absor-
bierte Strahlendosis wird in Gray gemessen (1Gy = 1 Joule pro Kilogramm).

Direkt ionisierende Strahlung besteht aus geladenen Partikeln (a, 3, etc.), die aufgrund
ihrer Ladung beim Durchgang durch die Materie mit den Atomen entlang ihrer Bahn in
direkte Wechselwirkung treten und dabei Energie abgeben. Indirekt ionisierende Strahlung
dagegen besteht aus Photonen bzw. ungeladenen Partikeln (y-Strahlung, Rontgenstrahlung,
Neutronen), die nicht direkt mit den Atomen in Wechselwirkung treten, sondern indirekt

uber die Bildung von Sekundérteilchen (siehe folgende Abbildung 2.1).



Abbildung 2.1: Indirekt ionisierende Strahlung (Quelle: [190])

Elekiron

U RN YRTA
!

.’ (! Vermchiungs
strhhing
Kirrn /

endallendes
Photon

£ >1022 Mw) 511 kel -
Paarbildung:

Die Hullenelektronen sind nicht einge-
zeichnet.

Locker ionisierende Strahlung (pB-Strahlung, y-Strahlung, ROntgenstrahlung) unter-
scheidet sich von dicht ionisierender Strahlung (a-Strahlung, Neutronen), durch den
grolReren rdumlichen Abstand der lonisierungsvorgange. Diese unterschiedliche lonisati-
onsdichte ist an eine unterschiedliche biologische Wirksamkeit verknipft. Sie hangt mit
dem linearen Energielbertragungsvermogen (engl. ,linear energy transfer”, LET) der
Strahlenart zusammen, das in MeV/pum gemessen wird. Typische Werte sind z.B. 0,25
keV/um fur Elektronen, die mit y-Strahlung aus einer Kobalt-60-Quelle (typischerweise
1,25 MeV) angeregt wurden gegentiber dem tausendfach hoheren Wert von 250 keV/pm
fur o-Partikel mit 2MeV [41]. Locker ionisierende Strahlung wirkt zu 2/3 auf dem
indirekten Weg. Mit zunehmendem linearen Energietbertragungsvermdgen verschiebt sich
dieses Verhaltnis zugunsten des direkten Weges.

Die durch eindringende Strahlung entstehenden Schaden werden vom Organismus
unterschiedlich gut repariert. So geht man davon aus, dal’ die Schéden locker ionisierender
Strahlung (engl. Low-LET) leichter behoben werden, als es bei dicht ionisierender
Strahlung (engl. High-LET) der Fall ist.

Die biologische Wirksamkeit ionisierender Strahlung hangt zusatzlich von der Art des
bestrahlten Gewebes und modifizierenden Faktoren, wie der zeitlichen Verteilung einer
Bestrahlung ab. Folgende Begriffe fiir die Strahlendosis muissen also unterschieden werden
(siehe [67]):

Die Energiedosis D ist die pro Masseneinheit absorbierte Energie und wird in Gray
(1 Gy =1 Joule/kg) gemessen.

Die Aquivalentdosis Hr ist die Energiedosis im Gewebe oder Organ T, gewichtet nach
Art und Qualitat der Strahlung R, wobei dicht ionisierende Strahlung stirker gewichtet
wird. Sie ist die Summe aller (entsprechend gewichteten) Arten und Energien des
Strahlungsfeldes. Die entsprechende MaReinheit ist Sievert (1 Sv = 1 J/kg).

16



Die effektive Dosis E (auch effektive Aquivalentdosis) ist die Summe der gewichteten
Aquivalentdosen in allen Organen und Geweben des Korpers aus interner Strahlenexposi-
tion. Die verwendeten Gewichte sind gewebe- bzw. organspezifisch. Die effektive Dosis
wird wie die Aquivalentdosis in Sievert angegeben.

Da die effektive Dosis nicht direkt mef3bar ist, wird im Rahmen der Strahlenschutz-
kontrolle bei duf3erer Strahlenexposition die Personendosis (z.B. mit einem Dosimeter)
gemessen. Statt dessen kann auch die Ortsdosis gemessen werden, wenn die Strahlenfelder
homogen sind bzw. die zu Uberwachende Person ihren Aufenthaltsraum nur wenig &ndert,
wie es in einem Flugzeug der Fall ist.

Von deterministischen Effekten ionisierender Strahlung spricht man bei hohen Dosen,
die den unmittelbaren Zelltod nach sich ziehen. Im Gegensatz dazu spricht man von
nichtdeterministischen Effekten, wenn die Zelle zwar Uberlebt, aber Schaden in der Zell-
DNA verursacht werden, die nicht repariert werden konnen, was zur Weitergabe
fehlerhafter Erbinformation bei spéteren Zellteilungen flhrt. Krebs entsteht durch die
verstarkte Exprimierung eines das Zellwachstum fordernden Gens oder die verminderte
Exprimierung eines Tumorsupressorgens.

Die Wirkung ionisierender Strahlung auf den menschlichen Korper wird in Abschnitt
R.2.5|,[Gesundheitseffekte ionisierender Strahlung ,, beschrieben, in Anlehnung an die hier
genannten Unterscheidungskriterien: zundchst deterministische Effekte (hohe Dosen), dann
nichtdeterministische Effekte, unterteilt nach hohem und niedrigem linearen Energietber-
tragungsvermaogen.

2.2.2 Quellen ionisierender Strahlung

lonisierende Strahlung entstammt natrlichen und kinstlichen Quellen. lThre Wirkung
hangt nicht von ihrer Herkunft ab, sondern vielmehr von ihrer Zusammensetzung, denn sie
kommt in einer Vielzahl verschiedener Formen, Energien und Intensitéten vor.

Zu den natirlichen Quellen werden kosmische Strahlen, Gammastrahlen von Radio-
nukliden in der Erdkruste und Alphastrahlung von Radongas, einem Zerfallsprodukt von
Radium, gezahlt.

Umweltbelastungen aus kinstlichen Quellen kommen von Atombombenabwiirfen,
Bombentests Uber und unter Tage, der Atombombenherstellung, der nuklearen Energiepro-
duktion und nuklearen Unfallen.

Zu den kinstlichen Quellen gehdren neben Expositionen aus medizinischen Anwen-

dungen verschiedene berufliche Expositionen, auf die im Abschnitt P.2.2.4|,,Berufliche

Xpositionen},, nédher eingegangen wird.

Die Exposition der Allgemeinbevolkerung gegenuber ionisierender Strahlung nattrli-
cher Herkunft und aus zivilisatorischen Quellen wird mit 3,5 mSv pro Jahr geschatzt,
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wovon ca. 2,2 mSv auf natdrliche Strahlung [248] und in Deutschland ca. 1,6 mSv auf
zivilisatorische Quellen (hauptséchlich Rontgenbestrahlung) [41] [247] entfallen.

Fur die zuldssige Belastung der zivilen Bevolkerung mit ionisierender Strahlung, die
weder auf naturliche Hintergrundstrahlung noch auf medizinische Untersuchungen oder
Behandlungen zurtickzufuhren ist, gilt der durch EU-Richtlinien festgelegte Grenzwert von
max. 1mSv/Jahr im 5-Jahres-Mittel [67]. Der Grenzwert fiir berufliche Exposition ist um
ein Vielfaches hoher: 20mSv/Jahr im 5-Jahres-Mittel.

2.2.2.1 Strahlenbelastung aus natiirlichen Quellen

Insgesamt summiert sich die durchschnittliche jahrliche Strahlenbelastung eines Menschen
auf 2,2 mSv, davon ca. 0,9 mSv durch externe kosmische Strahlung (0,4 mSv) und
terrestrische Gammastrahlung (0,5 mSv), ca. 1 mSv durch das Einatmen von Radon und
weitere 0,3 mSv durch weitere interne Strahlung.

Tabelle 2.7: Durchschnittliche effektive Jahresdosis eines Erwachsenen in den
Vereinigten Staaten bzw. der Bundesrepublik Deutschland (Quellen: [41], [190])

Effektive Jahresdosis

USA BRD
Quelle der Strahlenexposition MSv % mSv %
Natdrliche Strahlung
Externe Strahlung
kosmische Strahlung 0,27 8,0 0,3 8,4
terrestrische Strahlung 0,28 8,0 0,45 12,6
Interne Strahlung
Radon und Zerfallsprod. 2,0 55 1,0 28,1
interne Strahlung 0,39 11 0,25 7,0
Teilsumme 3,0 82 2,0 56,2
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Effektive Jahresdosis

USA BRD
Quelle der Strahlenexposition MSv % mSv %
Kinstliche Strahlung
Medizin 1,5 42,1
Rdntgenstrahlung 0,39 11
Nuklearmedizin 0,14 4,0
Waren flr Endverbraucher 0,10 3,0
Andere
Berufliche <0,01 <0,3 <0,01 <0,3
Kerntechnik <0,01 <0,03 <0,01 <0,3
Kernwaffen-Fallout <0,01 <0,03 0,02 0,6
Verschiedene <0,01 <0,03 <0,02 <0,6
Teilsumme 0,63 18 1,56 43,8
Gesamtsumme 3,6 100 3,56 100

Kosmische Strahlung

Kosmische Strahlung stammt aus dem Weltall und von der Sonne. Sie besteht hauptséch-
lich aus Protonen, die durch Interaktion mit den Atomen der Erdatmosphére eine
lonenkaskade auslésen. Ein grofRer Teil der kosmischen Strahlung wird durch die
Erdatmosphére abgeschirmt, so dal3 die mittlere jahrliche Belastung eines Menschen auf
Meereshohe auf 0,4 mSv geschatzt wird. In hoher gelegenen Regionen kann die jahrliche
Belastung 1 mSv betragen. Es wird geschétzt, daR kosmische Strahlung ca. 17% der
Belastung aus naturlichen Quellen ausmacht.

Terrestrische Strahlung

Die Radionuklide Kalium-40, Uran-238 und Thorium-232 sind seit jeher in der Erdkruste
vorhanden, so dalR sie, zusammen mit ihren Zerfallsprodukten, in der Erde und in
Baumaterialien anzutreffen sind. Sie tragen also zu Strahlenbelastung sowohl innerhalb als
auch auf3erhalb von Gebé&uden bei, wobei die Strahlung innerhalb von Gebauden meistens
40-50% hdher liegt als auBerhalb.

19



Die Zerfallsprodukte von Uran-238, Radium-226, Blei-210 und Polonium-210 finden
sich neben Kalium-40 in der Nahrung wieder. Die entstehende Strahlenbelastung fiir den
menschlichen Korper wird auf 0,3 mSv jahrlich, mit einer geographischen Schwankungs-
breite von 0,2 bis 0,8 mSv geschatzt.

Radon-222 ist ein Edelgas aus der Zerfallsreihe von Radium-226. Es dringt aus dem
Erdboden und den Baumaterialien in die Umgebungsluft. Seine Zerfallsprodukte werden
eingeatmet und tragen so zu einer geschétzten Strahlenbelastung von jahrlich 1mSv bei.

2.2.2.2 Umweltbelastungen aus kinstlichen Quellen

Atombombentest Uber Tage

Die grofite Menge radioaktiven Materials, die jemals vom Menschen in die Umwelt
entlassen wurde, stammt aus 543 (berirdischen Atombombenversuchen in der Periode
1952-1980, wobei die meisten Versuche im Zeitraum 1952-1962 stattfanden. Anhand der
aktuellen Information Uber den Transport von Radioaktivitdt in der Atmosphare wird
geschatzt, dall die damalige mittlere jahrliche Strahlendosis weltweit 0,15 mSv betrug,
waéhrend sie jetzt bei 5 puSv liegt.

Gruppen von Individuen, die in der Ndhe der Testgebiete (Nevada [82], Bikini-Atoll
[199], Semipalatinsk [90;104] und Mururoa [53] lebten, wurden eingehend untersucht.

Atombombentest unter Tage

Seit einem Abkommen aus dem Jahre 1963 (ber die Einstellung Gberirdischer Atombom-
benversuche sind weltweit 1876 unterirdische Versuche gemacht worden. Radioaktivitat
gelangt dabei nur sehr selten und in sehr kleinen Mengen in die Umwelt.

Herstellung von Nuklearwaffen

Beim Aufbau der ersten Anlagen zum Bau von Nuklearwaffen kam es zu unkontrollierten
Abgaben von Radioaktivitat in die Umwelt, z.B. von lod-131 in die Atmosphdare nahe
Hanford in den USA [81] und von verschiedenen Radionucliden in den Fluf} Techa bei
Chelyabinsk in der enemaligen UDSSR [141].

Nukleare Energieproduktion

Als nuklearer Brennstoff wird in Kernkraftwerken meist Uran-235 verwendet. Umweltbe-
lastungen entstehen hauptsachlich im Uranbergbau und in der Uranaufbereitung durch die
Freisetzung von Radon aus Radium-226 und Thorium-230 wahrend dieser Prozesse oder
wéhrend der Lagerung auf Abraumhalden. Die Belastung der Allgemeinbevolkerung aus
diesen Aktivitaten ist gering.
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Nukleare Unfalle
Zwei schwere Unfélle ereigneten sich im Jahre 1957 in Anlagen zur Herstellung von
Nuklearwaffen: Eine Explosion in einem Tank fir radioaktives Material in Chelyabinsk
und ein Feuer in Windscale bei Sellafield.

Bei dem Reaktorunfall von Three Mile Island, USA, im Jahre 1979 blieb das radioak-
tive Material weitgehend im Gebédude. Bei dem Reaktorunfall von Tschernobyl im Jahre
1986 wurden hingegen grofiere Mengen radioaktiven Materials freigesetzt.

2.2.2.3 Belastung durch medizinische Anwendungen

Der Einsatz ionisierender Strahlung in der medizinischen Diagnostik ist weit verbreitet.
Rontgenstrahlen machen 90% der Strahlendosis aus, die Deutsche durchschnittlich pro Jahr
bei medizinischen Untersuchungen erhalten. Diese Dosis wird auf 1 mSv pro Jahr
geschatzt [248].

Zu therapeutischen Zwecken werden weit h6here Strahlendosen verabreicht, lokalisiert
auf das behandelte Organ. Im Populationsdurchschnitt sind diese Dosen wesentlich
geringer als diejenigen aus diagnostischen Anwendungen.

2.2.2.4 Berufliche Expositionen

In diesem Abschnitt soll ein Uberblick dariiber gegeben werden, welchen Strahlenarten und
-dosen diese Personen exponiert sind. Die hier genannten Dosen beziehen sich auf viele
verschiedene Studien, so dal3 sie wegen lhrer grolien Schwankungsbreite nur als erste,
grobe Orientierung dienen. Den Gesundheitseffekten dieser Strahlung ist ein gesonderter
Abschnitt gewidmet.

Beruflich exponierte Personen sind unterschiedlich gut Gberwacht worden. Ihre Anzahl
und durchschnittliche jahrliche Strahlendosis werden in zusammengefaft. Die
Gruppen der Beschéftigten in der Nuklearindustrie und die des Flugpersonals werden im
Folgenden kurz vorgestellt.

21



Tabelle 2.8: Berufliche Strahlenbelastung (Quelle: [248])

Quelle Anzahl mittlere j&hrliche
uberwachter Dosis (MSv)
Personen

Verstarkte natirliche Quellen (Summe) 5.200.000 1,1
Bergbau (ohne Kohle) 700.000 6
Luftfahrt 250.000 3
Kohlebergbau 3.900.000 0,9
Andere ca. 300.000 <1

Kinstliche Quellen (Summe) 4.100.000 1,7
Nuklearindustrie 900.000 2,9
Industrielle Strahlennutzung 600.000 0,9
Militarische Aktivitaten 400.000 0,7
Medizinische Anwendung von Strahlung 2.200.000 0,5

Gesamtsumme 9.300.000 1,1

Beschaftigte in Kernkraftwerken und Wiederaufbereitungsanlagen

Diese gut (berwachte Berufsgruppe ist hauptsachlich niedrigen Dosen von y- und
Neutronenstrahlung ausgesetzt, die Uber das MalR der natirlichen Hintergrundstrahlung
hinaus geht, wobei der Anteil der Neutronenstrahlung schatzungsweise 3% der Gesamtex-
position ausmacht. Diese Exposition zieht sich Gber lange Zeitrdume hinweg.

Tabelle 2.9: Obere Grenzen der geschatzten kumulativen Dosis von Beschéaftigen in
der Nuklearindustrie aus der Exposition gegentiber Neutronen in GroRRbritannien,
1946-88 (Quelle: [37])

Arbeitgeber Anzahl Kumulative Kollektive
exponierter Gesamtkorper- Dosis
Individuen  Aquivalentdosis (Personen-Sv)

(mSv)

Atomic energy authority 21.344 1,2 26

Atomic weapons establishment 9.389 0,3 3,1

British nuclear fuels, Sellafield 10.028 4,0 40

Summe 30.761 1,7 69,1
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Eine Untersuchung von 96.000 Arbeitern aus Grol3britannien, Kanada und den USA
[111] stellt einen signifikanten Trend beim Leukamierisiko (auBer chronischer lymphati-
scher Leukéamie) fest und schatzt das ERR (Excess Relative Risk) dafiir auf 2,2 Sv™*. Fir
Krebs auller Leukdmie wurde ein negativer Trend festgestellt, allerdings sind die
Konfidenzintervalle breit und schlielen die Werte ein, die durch Extrapolation der
Schétzungen aus den Daten der Atombombenopfer erhalten wurden.

Mitglieder des fliegenden Personals ziviler Fluggesellschaften und militarischer Kréafte

Die Exposition des fliegenden Personals ist noch nicht besonders intensiv untersucht
worden. Erst vor wenigen Jahren wurde die Aufmerksamkeit der Strahlenschitzer auf diese
Berufsgruppe gelenkt.

Obwohl die amerikanische Federal Aviation Administration bereits 1989 erste Bemi-
hungen unternahm, die Strahlenbelastung von Passagieren und Angestellten im Luftverkehr
abzuschétzen [77], werden die Ergebnisse erster Mel3programme erst 1994 publiziert [259].
Spatere folgen 1999 [145;214]. Die Deutsche Strahlenschutzkommission fal3t ihren
Erkenntnisstand 1997 in einem Bericht zusammen und schétzt darin die maximale
Strahlendosis eines Piloten ab [230].

Aus diesen Publikationen ergibt sich eine Strahlenbelastung eines Piloten von theore-
tisch maximal 9,3 mSv pro Jahr, wobei realistischerweise eher von ca. 2,5 mSv pro Jahr
auszugehen ist. Es wird geschatzt, dall hochstens 4% der Mitglieder des in Tokio
stationierten und fast ausschlieBlich auf der Polarroute London-Tokio eingesetzten
Personals der British Airways eine Jahresdosis von 6 mSv (entsprechend 7 uSv/h)
erreichen kdnnen [12]. Wilson und Kollegen [259] schétzen die Exposition von fliegendem
Personal auf Inlandsfligen 1982-83 auf 1-1,8mSv pro Jahr, wahrend sie fir auf
internationalen Fliigen eingesetzte Personen 3,8 mSv pro Jahr betragt. Preston [189]
ermittelt eine mittlere Aquivalentdosis von 9,2 pSv/h fiir Personal auf britischen Concorde-
Flugen. Die mittlere Exposition des Kabinenpersonals lag bei 2,2 mSv pro Jahr, die des
Cockpitpersonals bei 2,8 mSv pro Jahr. Ahnliche Unterschiede wurden auch von Wilson
berichtet. Weiterhin wurden auch Unterschiede von bis zu 20% zwischen verschiedenen
Flugzeugtypen beobachtet.

2.2.2.5 Strahlenbelastung besonderer Bevolkerungsgruppen

Zu den wichtigen strahlenexponierten Gruppen gehdren nicht nur beruflich exponierte
Individuen, sondern auch eine Reihe von Populationen. Die prominenteste und am besten
untersuchte Population ist die der Atombombenopfer von Hiroshima und Nagasaki [41].
Einige Personengruppen sind Opfer von Atombombentests, wie z.B. in der Altai-Region in
der Nahe von Semipalatinsk im Kasachstan [104], oder in Nevada oder dem Bikini-Atoll.
Andere Menschen sind einer hohen Hintergrundstrahlung ausgesetzt, wie z.B. im indischen
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Staat Kerala [169]. [Tabelle 2.10| falst einige Eckdaten dieser Bevolkerungsgruppen
zusammen.

Tabelle 2.10: Die wichtigsten Bevolkerungsgruppen, die hohen Dosen von Roéntgen-
und y-Strahlen exponiert waren (Quelle: [112])

Bevolkerung Exposition Anzahl Strahlendosis (MmSv)

Individuen Durchschnitt Maximal

Atombombenopfer von  y-Strahlen, Neutronen 86.000 280 4000
Hiroshima & Nagasaki
Tschernobyl externe Strahlung 7.000.000 6-17 > 100
(Céasium 137)
Bevolkerung entlang des Externe und interne 80.000 200 3000
Flusses Techa Strahlung (Strontium 90)
Bevolkerung in der Externe und interne 100.000 300 3000
Gegend von Semipala-  Strahlung (lod 131,
tinsk Césium 137, Rubidium
103)

2.2.2.6 Vergleich dieser unterschiedlichen Expositionen

IAbbildung 2.2| fakt die Strahlenexposition der Bevélkerung im weltweiten Durchschnitt
zusammen. Sie verdeutlicht, dall die Exposition der Bevdlkerung durch natirliche
Strahlung weit tber der Exposition durch medizinische Anwendungen, Nuklearindustrie
oder atomare Unfélle liegt. Die Belastung einzelner Bevolkerungsgruppen oder Individuen
schwankt mit einer grof3en Bandbreite.
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Abbildung 2.2: Vergleich der durchschnittlichen weltweiten Strahlenbelastung der
Bevolkerung aus nattrlichen und kinstlichen Quellen (Quelle: [248])
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2.2.3 Kosmische Strahlung

Die kosmische Strahlung entsteht aus zwei Quellen: zum einen aus Partikeln, haupt-
séchlich Protonen, deren Herkunft aulerhalb unseres Sonnensystems liegt, zum anderen
aus Partikeln, die von der Sonne stammen. Diese Partikel (zu 86% Protonen, 11% a-
Partikel, 2% Elektronen, schwere Atomkerne) besitzen ein breites Energiespektrum von
100 MeV bis iiber 10%° eV. Sie interagieren mit der Erdatmosphére, so daR die kosmische
Strahlung auf typischen Flughthen zum gréfiten Teil aus Neutronen, Elektronen und
Myonen besteht. In Bodenndhe wiegen die Myonen vor. Nur die energiereichsten,
schweren Partikel dringen durch die Erdatmosphare bis auf Bodennéhe. Wegen ihrer hohen
biologischen Wirksamkeit ist der Beitrag der Korpuskularstrahlung zur effektiven Dosis
von Flugzeuginsassen sehr hoch.
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Abbildung 2.3: Strahlenkaskade in der Erdatmosphére (Quelle: Informationsbro-
schire der Physikalisch-Technischen Bundesanstalt, Braunschweig)
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Die folgende Abbildung verdeutlicht, wie kosmische Strahlung von der Erdatmosphére
absorbiert wird. Die atmospharische Tiefe wird in g/cm2 gemessen und entspricht der
Luftmasse, die von der kosmischen Strahlung durchdrungen werden muf3, um auf eine
gewisse Hohe zu gelangen.
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Abbildung 2.4: Einflu3 der Erdatmosphare auf die Strahlenintensitat
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Magnetfeld der Erde

Das Magnetfeld der Erde hat die Fahigkeit, geladene Teilchen von ihrer Flugbahn
abzulenken, so daR niedrigenergetische Partikel in der Gegend des Aquators nicht in die
Erdatmosphére eindringen. In der N&he der Pole (ab ca. 50° nérdlicher Breite) wird
kosmische Strahlung nicht so effektiv abgeschirmt.
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Abbildung 2.5: Einfluf? des terrestrischen Magnetfeldes auf die Strahlenintensitat
(Quelle: Spurny et al., Vortrag auf der Tagung der IRPA-10, Hiroshima, 2000)
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Solare Teilchenereignisse

Sporadisch auftretende magnetische Storungen auf der Sonne verursachen solare
Teilchenereignisse. lhre Haufigkeit korreliert mit dem ca. elfjahrigen Zyklus der solaren
Aktivitat und variiert zwischen einem bis zehn Ereignissen pro Jahr. Bei einem solchen
Teilchenereignis werden hohe Energiebetrage freigesetzt. Die geladenen Teilchen
interagieren in gleicher Art und Weise wie die anderen Bestandteile kosmischer Strahlung -
mit der Erdatmosphére und kénnen Reiseflugh6hen oder sogar den Boden erreichen. Solare
Teilchenereignisse kdnnen das Magnetfeld der Erde beeinflussen und haben dadurch einen
Effekt auf die Penetrationskraft der kosmischen Strahlung.
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Abbildung 2.6: Einfluf3 des heliozentrischen Potentials auf die Penetrationskraft der
kosmischen Strahlung
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Die Bedeutung des Beitrags der Neutronenstrahlung zur Gesamtstrahlendosisrate,
insbesondere in nordlichen Breitengraden (Nordeuropa, Kanada), stellt folgende JAbbildung

dar:

Abbildung 2.7: Prozentualer Anteil der Neutronenstrahlung an der Gesamtstrahlen-
dosisrate (Aquivalentdosis) auf einer Hohe von 40.000 FuB (ca. 12 km) (1965, bei
einem Minimum des heliozentrischen Potentials) (Quelle: [112])

. o
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2.2.4 Schatzungen der Strahlenexposition des fliegenden Personals

Verschiedene MeRprogramme in Australien [259], Kanada [145] und Europa
[12;18;214;215] beschaftigen sich mit der Bestimmung der Zusammensetzung und
Energieverteilung der kosmischen Strahlung in der Erdatmosphédre und der Optimierung
des Einsatzes geeigneter Meligerate. Die meistverwendeten Gerdte sind Neutronen-
Spektrometer und gewebedquivalente lonenkammern (engl. Tissue Equivalent Proportional
Counter, TEPC). Kosmische Strahlung wird auch von Raumfahrtbehdren erforscht [258],
allerdings nicht in Flughthen von Verkehrsflugzeugen.

Abbildung 2.8: Schematische Darstellung der MeRgerate, die von der Physikalisch-
Technischen Bundesanstalt im ACREM-Projekt eingesetzt werden
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Da diese Geradte meist nur einen Teil des Strahlenspektrums messen kénnen, werden
ihre MeRBwerte um die Ergebnisse von Monte-Carlo-Simulationen zur Zusammensetzung
der Strahlung ergdnzt. So wird das gesamte Strahlenspektrum ermittelt. Einige Computer-
programme [69;76] (oder Programm-Bibliotheken [71;176;213]) schétzen das Strahlen-
spektrum und daraus resultierende effektive Strahlendosisraten direkt anhand wvon
physikalischen Gleichungen, wie es auf folgender Abbildung dargestellt wird (siehe auch
Abschnitt B.3],,Das Programm CARI],).
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Abbildung 2.9: FluRdiagramm der Programmbibliothek LUIN99
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Die meisten Autoren der in[Tabelle 2.11] aufgefiihrten Arbeiten gehen davon aus, daR
die jahrliche Strahlenbelastung einer im Flugdienst beschéftigten Person derzeit unter der
Grenze von 6 mSv pro Jahr liegt. Demnach ist es auch unkompliziert, durch geeignete
Einsatzpldne eine Beschrankung der Strahlenbelastung des fliegenden Personals zu
gewabhrleisten. Stellvertretend fur andere Berichte [41;68;230] fal3t der jlingste Bericht der
UNO [248] zusammen, daR Strahlendosisraten auf typischen Reiseflughdhen in der Nahe
des Aquators bei 2-4 pSv/h und in nordlichen Breiten bei 5-8 pSv/h liegt, was zu
jahrlichen Strahlenbelastungen im Bereich 1-5 mSv fuihren kann.
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Tabelle 2.11: Schatzungen der Strahlenexposition des fliegenden Personals

Erstautor Jahr Art der Arbeit Strahlendosisrate
(uSv/h)

Friedberg 1992  Berechnungen, US-amerikanische und 0,23-8,0

[78] interkontinentale Routen

Regulla 1993 22 Melflige, B747-400 <6

[195]

Wilson [259] 1994  Messungen auf australischen und interkonti- < 3,8
nentalen Routen

Bagshaw 1996  MeRfllge auf der Route London-Tokyo 6

[12]

O'Brien 1996  Berechnungen, 32 US-amerikanische und 0,2-5,8
[176] interkontinentale Routen

Oksanen 1998  Schatzungen anhand von Flugeinsatzpldnen 2,3 -7,8
[177] von Finnair-Beschéftigten

Lewis [145] 1999  Messungen auf kanadischen Routen 16-58
Tveten 2000  Schatzungen anhand der Routenverteilung von 0,1 - 4,3

Scandinavian Airline System (SAS)

2.2.5 Gesundheitseffekte ionisierender Strahlung

Wiéhrend das Wissen Uber die Gesundheitseffekte hoher und mittlerer Dosen ionisierender
Strahlung verhaltnismaRig gut ist, sind diese Effekte bei niedrigen Dosen nur schwer
meRbar, da sie sich kaum vom Hintergrundrauschen unterscheiden. Risikoschatzer fir den
niedrigen Dosisbereich basieren daher derzeit auf Extrapolationen aus den Bereichen hoher
und mittlerer Dosen. Diese Extrapolationen fuflen auf einer hypothetischen Beziehung
zwischen Dosis und Wirkung, wobei meist ein linearer Zusammenhang angenommen wird,
da bisherige Studien einen solchen Zusammenhang nahe legen oder zumindest nicht
ausschlieRen [133]. Wegen dieser Unsicherheit ist man an der Untersuchung der gesund-
heitlichen Effekte niedriger Strahlendosen interessiert.

Die Berufsgruppe des fliegenden Personals ist dariiber hinaus interessant, weil sie — im
Unterschied zu vielen andere Berufsgruppen — dicht ionisierender Strahlung exponiert ist
und sich Erkenntnisse aus dem Bereich locker ionisierender Strahlung nicht ohne weiteres
auf diesen Bereich tbertragen lassen.

Die Modellierung der Dosis-Wirkungs-Beziehung durch ein lineares Modell wird
zurecht gerne Kritisiert, denn es 1aBt sich nicht einfach biologisch erklaren. Einerseits kann
von einer stochastischen Wirkung ionisierender Strahlung ausgegangen werden, anderer-
seits aber mufRten die korperzelleigenen Reparaturmechanismen und andere Ablaufe auf
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zellul&rer Ebene beriicksichtigt werden. Diese Mechanismen kdnnten sich so auswirken,
dal Zellschéaden erst ab einem bestimmten Schweregrad (,,Schwelle”) nicht mehr effektiv
repariert werden kénnen. In der Strahlenepidemiologie werden daher neben dem linearen
Modell auch Schwellenwertmodelle und linear-quadratische Modelle diskutiert.

Die relative biologische Wirksamkeit (RBE, relative biological effectiveness) ver-
schiedener Strahlenarten zueinander in verschiedenen Dosisbereichen ist ein weiterer
Bereich, der noch kontrovers diskutiert wird und nicht allein mit Tierversuchen zu kléren
ist. Bei unterschiedlicher relativer Gewichtung von Neutronen- und Gammastrahlung,
veréndern sich z.B. die Risikoschatzer fur die jeweilige Strahlenart. Es 1&Bt sich eine Reihe
maoglicher Kombinationen finden, die mit den Daten Uber die Atombombenopfer von
Hiroshima und Nagasaki kompatibel sind. Von diesen Gewichtungsfaktoren hangen aber
die Ergebnisse vieler Studien ab. Die meisten Studien verwenden die in den Empfehlungen
der ICRP Nr. 60 [113] angegebenen Gewichtungsfaktoren fur einzelne Strahlenarten, um
eine Aquivalentdosis zu berechnen.

Auf diese verschiedenen Aspekte gehen Veroffentlichungen von strahlenepidemiologi-
schen Studien unterschiedlich ein, was hauptséachlich von Qualitdt und Umfang der
vorliegenden Daten abhéngt. Dieses Vorgehen fuhrt dazu, dal? solche Studien oft nicht
einen einzigen, sondern gleich mehrere Risikoschatzer (fir die jeweiligen Modelle)
angeben. Dessen muf} sich ein Leser strahlenepidemiologischer Literatur bewuRt sein. In
[41] wird detailliert auf verschiedene Modelle eingegangen.

Bei den ersten klinischen Anwendungen von Neutronen in der Krebstherapie wurde
deutlich, daR der Unterschied zwischen dicht und locker ionisierender Strahlung klinisch
relevant ist. Folgende |[Abbildung 2.10 vermittelt einen groben Eindruck: Sie zeigt die
unterschiedliche biologische Wirksamkeit zwischen dicht und locker ionisierender (hoch-
bzw. niedrig-LET-) Strahlung.
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Abbildung 2.10: dicht und locker ionisierende Strahlung (Quelle: [112], S. 366)

Figure 2. Cell survival after exposure to radiation
with low and high linear energy transfer (LET) as
a function of dose
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D,, indicated here for low-LET radiation only, is the dose required
to reduce the survival to 37%; » is the extrapolation number; and
D, is the ‘quasi-threshold’ dose, which, like #, is a measure of the
shoulder on the low-LET survival curve. Dj is the reciprocal of
the slope of the linear portion of the curves. Note that the curve
for high-LET radiation is steeper than that for low-LET radiation
(D, is smaller) and that there is a shoulder on the low-LET curve.

Im folgenden werden die bisherigen Erkenntnisse aus Studien zu Gesundheitseffekten
ionisierender Strahlung, aufgeteilt nach Art des Effekts (deterministisch / nichtdeterminis-
tisch), nach Art der Strahlung (locker / dicht ionisierend) und nach Art der Einwirkung auf
den Korper (extern / intern) vorgestellt. Diese Art der Darstellung ist im Rahmen dieser
Arbeit zweckdienlicher als die nach Einzelorganen orientierte Darstellung aus [248].

Einen Uberblick verschaffen neben [133] und [200] auch [41], [247], [170], [248].

2.2.5.1 Sehr hohe Strahlendosen

Deterministische Effekte (hoher Dosen) ionisierender Strahlung machen sich in den ersten
Tagen, Wochen und Monaten nach der Exposition bemerkbar. Ist eine ausreichende Menge
Zellen eines Organs betroffen, so flihrt dies zum Ausfall des Organs mit entsprechenden
Folgen fir den gesamten Korper. Empfindlich sind primér die blutbildenden Organe,
Sexualorgane, die Haut und der Verdauungsapparat, und in geringerem Male die
BlutgefaRe, die Augenlinse und das Nervensystem. Muskeln und Bindegewebe sind
dagegen kaum empfindlich [248].

Schwellenwerte flr deterministische Effekte sind in [Tabelle 2.12| zusammengefafit:
Eine akute Exposition gegenilber relativ hohen Dosen (tber 0,5Gy) bewirkt Erytheme,
Haarausfall, Fertilitatsverlust, eine verminderte Aktivitat blutbildender Organe und die
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akute Strahlenkrankheit, die mit dem Tod enden kann. Diese Effekte treten bei kurzer
Exposition gegeniiber hohen Dosisraten auf. Die gleiche, Uber einen ldngeren Zeitraum
kumulierte Dosis (also mit niedriger Dosisrate), hat nicht den gleichen Effekt. Ein
wichtiger Teil dieses Wissens wurde nach dem Reaktorunfall von Tschernobyl gewonnen.

Tabelle 2.12: Effekte hoher Strahlendosen (Quelle: [248])

Dosis (Gy) Gewebe Effekt
0,5 Knochenmark verminderte Produktion roter Blutkdrperchen
0,15-3,5 Hoden temporare bis permanente Sterilitat
25-6  Eierstocke Sterilitat
0,5-2  Augenlinse Erkennbare undurchsichtige Stellen
5 Augenlinse Katarakt (undurchsichtige Linse)
3-6 Haut Erythem

15-2  ganzer Korper akute Strahlenkrankheit
3-5 ganzer Korper Tod nach 1-2 Monaten durch Schéden an den blutbildenden

Organen

5-15 ganzer Korper Tod nach 10-20 Tagen durch Schaden an Verdauungsorga-
nen

>15 ganzer Korper Tod nach 1-5 Tagen durch Schaden am Nervensystem

2.2.5.2 Hohe Strahlendosisraten

Die vier gréRten Gruppen von Personen, die Strahlen hoher Intensitat ausgesetzt waren,
sind Atombombenopfer und Patienten, die wegen bdsartiger oder gutartiger Erkrankungen
mit Strahlung behandelt oder zu Diagnosezwecken exponiert wurden. All diese Gruppen
waren externer Strahlung ausgesetzt, hauptsdchlich Gamma- und Neutronenstrahlen bei
den Atombombenopfern, Rontgenstrahlen bei den Patienten.

Unter den Atombombenopfern wurden erhohte Raten von Leuk&mien, Myelomen,
non-Hodgkin-Lymphomen, Schilddriisen-, Lungen-, Brust-, Eierstock-, Speiseréhren-,
Magen-, Leber-, Dickdarm- und Blasenkrebs festgestellt [57;185;188;239;261]. Die
Ergebnisse dieser und weiterer Studien bilden die Basis fir die derzeit geschéatzten
Gewichtungsfaktoren verschiedener Strahlungsarten[41]. Aus der Beobachtung dieser
Bevolkerungsgruppe schlieffen Shimizu und Kollegen [216] auf einen ERR von 0,38 pro
Gy fir Krebs auBer Leuk&mie im Bereich unterhalb 0,5 Gy. Dieser Wert stimmt mit dem
von Pierce und Vaeth [183] flr den gesamten Dosisbereich ermittelten Wert von 0,41 pro
Gy Uberein und suggeriert eine lineare Dosis-Wirkungs-Beziehung. Diese Autoren
beobachten, daR ein linear-quadratisches Modell fur Leuk&mie mit einem RR von 2,4 pro
Gy im Dosisbereich unterhalb von 0,5 Gy adaquater scheint.
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Bei den wegen bdosartiger Erkrankungen behandelten Patienten fand man signifikant
erhohte Raten von Leukdmien (auBer chronisch lymphatischen), Lungen-, Brust-,
Speiserohren- und Knochenkrebs sowie Krebs der Fortpflanzungsorgane und Sarkome der
Weichteile [20;26;29;30;44;45;51;52;55;100;101;118;127;130;229;241-245;251;260].
Andere Patienten wurden wegen verschiedener Leiden strahlentherapeutisch behandelt,
unter anderem wegen Hamangiomen der Haut, Ldsionen im motorischen System,
Gelenksteife, Pilzbefall der Kopfhaut (Tinea Capitis), Entziindungen der Brust bei Frauen,
Mandel- und Schilddriisenbeschwerden sowie Akne. Hier beobachtet man signifikant
erhdhte Krebsraten, hauptséchlich in den bestrahlten Organen, also Leuk&mien, Schilddri-
sen-, Brust- und Hautkrebs [46;48;56;88;102;103;116;117;124;128;129;146;152-
156;158;159;185;202-205;211;212;217-219;252;253]. Die  zu  Diagnosezwecken
bestrahlten Patienten weisen erhohte Raten von Brustkrebs auf
[27;31;50;61;109;110;114;186;187;217].

2.2.5.3 Niedrige Strahlendosisraten

Externe ionisierende Strahlung

Die am besten untersuchten Personen, die niedrigen Strahlendosen oder -dosisraten
externer ionisierender Strahlung exponiert sind, sind die Arbeiter in der Nuklearindustrie
[10;19;21;34;37,65;75;79-81;137-140;161;166;196;197;256;257;264]und die Liquidatoren
des Reaktorunfalls von Tschernobyl [115;121-123;193;237]. Aber auch Radiologen [4;7]
und Kinder, die im Mutterleib Rontgenstrahlen exponiert waren, sind untersucht worden
[22;163;167;228]. Eine spezielle Gruppe bilden die Bevolkerungen einiger Regionen der
Erde mit hoher Hintergrundstrahlung [3;73;234;236;263].

Studien Uber Kernkraftwerksarbeiter sind eine gute Quelle epidemiologischen Wissens
uber die Gesundheitseffekte chronischer niedriger Strahlendosen. Ca. 4,5 Millionen
Menschen weltweit werden derzeit aus Strahlenschutzgriinden Uberwacht und ihre
Strahlenbelastung mit personlichen Dosimetern erfa3t. Die mittlere gemessene Jahresdosis
betragt 1.1 mSv. Es bleiben jedoch Unsicherheiten tber die Genauigkeit der Messung, der
Latenzzeiten und der Interaktionen mit Lebensstilfaktoren.

Die wichtigsten Kohortenstudien sind in [Tabelle 2.13]aufgefiihrt. In einigen dieser
Studien (wie in den meisten Berufskohortenstudien), wird eine verringerte Sterblichkeit
insgesamt und an Krebs beobachtet. Die ndchstliegende Erklarung dafur ist der als
»,Healthy-Worker-Effekt” bekannte Selektionsbias. In der Studie tber die Plutoniumaufbe-
reitungsanlage in Hanford wurde ein 10-20fach erhohtes Krebsrisiko festgestellt, in
anderen Studien war dieses Risiko wesentlich niedriger. Einige dieser Studien sind,
besonders hinsichtlich der statistischen Verfahren, heftig kritisiert worden.

Die jungste Publikation umfalt Gber 96.000 strahlenexponierte Arbeiter aus der Nuk-
learindustrie der USA, GroRbritanniens und Kanadas [111]. Das ERR fiir die Todesursache
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Leukdmie ist 2,2 pro Sv (90%-KI 0,1-5,7) und -0,07 pro Sv (90%-KI -0,4 - 0,3) fur Krebs
insgesamt aufler Leuk&mie, was mit dem entsprechenden ERR von 0,18 pro Sv fir
Atombombenopfer vertraglich ist. Sowohl die Studien tber Uberlebende der Atombom-
benabwirfe als auch diese Studien Uber berufliche Strahlenbelastung gelten als noch nicht
abgeschlossen. In letztgenannter Studie sind noch 85% der Kohortenmitglieder am Leben,
und die Anzahl Uberzéhliger Krebsfalle wird vermutlich steigen. Das bedeutet, die
Ergebnisse von Studien Uber niedrige Strahlendosen sind mit den Extrapolationen aus
Studien mittlerer und hoher Strahlendosen kompatibel.

Tabelle 2.13: Wichtigste Berufskohortenstudien

Studie Jahr Studien- Personen-  Follow-Up
population jahre (Jahre)

National Register for Radiation 1999 124.746 2.063.300 <47

Workers (UK) [166]

National Dose Registy of Canada 1998 206.620 2.861.093 <47

[10]

Hanford (US) [80;81] 1993 32.643 633.511 <43

UK Atomic Energy Authority 1994 21.344 534.000 <42

[37;75] 1993

Nuklearindustrie (Japan) [65] 1997 114.900 533.168 <5

Sellafield (UK) [37] [64] 1994 10.028 260.000 <40

UK Atomic Weapons Establishment 1994 9.389 216.000 <37

[19;37] 1988

Atomic Energy of Canada [34;87] 1995 11.355 198.210 <30
1993

Rocky Flats (US) [80;257] 1993 5.952 81.237 <32
1987

Oak Ridge (US) [79] 1997 28.347 - <40

Einige Bevolkerungsgruppen, wie z.B. im Staat Kerala in Indien oder in der Provinz
Guangdong in China sind einer gegenuber der restlichen Bevdlkerung zwei- bis dreifach
erhdhten Intensitat naturlicher Strahlung ausgesetzt. Entsprechende Studien [169] konnten
jedoch keine eindeutig erhohten Krebssterblichkeitsraten nachweisen. Andere Studien
konnten auch kein erhohtes Risiko nachweisen. Dies mag an der kleinen GréRe der
Studienbevdlkerung, an der ungenauen Registrierung, an dem kleinen zu erwartenden
Risiko oder der Nichtberiicksichtigung von Confoundern, wie z.B. Sozialstatus, liegen.
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Interne ionisierende Strahlung

Die wohl h&ufigste Belastung durch interne ionisierende Strahlung ist diejenige durch
das radioaktive Gas Radon, das aus gewissen Gesteinsschichten aus dem Erdboden
entweicht, sich in Bergwerken oder Hausern sammelt und mit der Luft eingeatmet wird.
Die davon ausgehende Strahlung ist dicht ionisierend und wirkt lokal auf Haut und Lunge.

In einer gepoolten Analyse von 11 Studien iber insgesamt ca. 65.000 Bergleute [149]
wird fir Lungenkrebs ein relatives Risiko von 1,14 bei 150 Bg/m® beobachtet (95%-KI 1,0-
1,3). Nicht nur die Hohe der kumulativen Strahlendosis erhéht das Krebsrisiko, sondern
auch die Dauer der Strahlenbelastung, selbst bei gleicher kumulativer Strahlendosis [148].
Man spricht von einem inversen Dosisraten-Effekt, denn insgesamt steigt das Krebsrisiko,
selbst bei niedrigerer Dosisrate. Dieser Effekt wird selbst bei verfeinerten Untersuchungen
unter Beriicksichtigung von Mel3fehlern beobachtet [231]. Es wird auch ein synergetischer
Effekt von Rauchen mit der Radonbelastung beobachtet [151]. Eine Erhdhung der
Mortalitat bei anderen Krebsarten wird mit der Belastung durch Radon nicht in Verbindung
gebracht [49].

Das Krebsrisiko von Personen, die in ihrem Haus Radon exponiert sind, wurde ver-
schiedentlich untersucht {Cohen & Colditz 1994 ID: 357}[47;144;173;232] und, wie bei
den Bergleuten, ein erhohtes Lungenkrebsrisiko festgestellt, mit vergleichbaren Risiko-
schatzern: ERR von 0,14 pro 100 Bg/m?® (95%-K1 0,01 - 0,29) [47].

Eine weitere Ursache interner Belastung durch dicht ionisierende Strahlung ist die
Ingestion oder Injektion von Radium oder Thorotrast. Bei US-amerikanischen und
britischen Radium-Leuchtfarben-Malerinnen, die z.T. Radium ingeriert hatten, wurden
signifikant erhohte Mortalitatsraten an Osteosarkomen und Brustkrebs festgestellt
[16;17;36;223-225]. Radium-224 wurde auch zur Behandlung von Spondylarthritis
ankylopoetica injiziert [171;172;222;249;254;255]. Bei den so behandelten Patienten
wurden erhdhte Raten an Knochen-, Brust-, Schilddriisenkrebs festgestellt. Anderen
Patienten wurde der langlebige Alpha-Strahler Thorotrast als Kontrastmittel injiziert, der
sich in Leber, Milz und Lymphknoten ansammelt. Entsprechend werden erhohte Raten an
Leukdmie und Leber-, Knochen-, Schilddriisen-, Brust-, Nieren-, Blasen- und Bindege-
webskrebs festgestellt [5;6;62;63;136;157;162;164;165;250;254] (mit ERR von ca. 12,7
flr Leukamie [6] und ERR = 7 fiir Knochenkrebs [62]).

Hyperthyroidie-Patienten wurde lod-131 zu diagnostischen Zwecken oder zur Be-
handlung verabreicht [54;60;74;92-95;107;108;201;209]. Es wurden erhohte Inzidenzraten
von Schilddrisenkrebs festgestellt (SIR = 1,69 bei 1,5 Gy, 95%-KI: 0,35 - 0,54 [95] bzw.
SIR = 1,29, 95%-KI: 0,76-2,03 [107]).

Schliel3lich wurden bei einigen Bevolkerungsgruppen, die infolge von atomaren Tests
oder Unfallen radioaktive Isotope ingeriert hatten, erhdhte Raten an Leuk&mie (z.B. entlang
des Flusses Techa im sudlichen Ural [141;142], ERR = 1,84 bei 1 Sv, 95%-KI: 0,9 - 3,1)
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und Schilddrisenkrebs, z.B. in WeiBrufRland nach Tschernobyl [11] und andernorts
festgestellt [96;135;198;227].

2.2.6 Europaische Richtlinien zur Strahlenbelastung

In der EU-Richtlinie 96/29/EURATOM [67] werden strahlenexponierte Arbeitskrafte
definiert als ,,Selbstandige oder Arbeitnehmer, die einer Strahlenexposition aus den in
dieser Richtlinie erfalten Tatigkeiten ausgesetzt sind, die Dosen bewirken konnen, die
einen der Dosisgrenzwerte, die den fur Einzelpersonen der Bevolkerung festgelegten
Dosisgrenzwerten entsprechen, bersteigen.”

Diese Richtlinien legen den Grenzwert der zulassigen Aquivalentdosis fiir diese Per-
sonen auf max. 20 mSv/Jahr im 5-Jahres-Mittel fest. Darlber hinaus gelten besondere
Grenzwerte fur die Belastung der Augenlinse (150 mSv/j), der Haut (500 mSv/j), der
Hénde, Fulte und Kndchel (500 mSv/j). Der Grenzwert fiir die zivile Bevolkerung liegt
dagegen bei 1 mSv/Jahr im 5-Jahres-Mittel.

Zu den wichtigsten Gruppen strahlenexponierter Arbeitskrafte gehdren Beschaftigte in
Kernkraftwerken und Wiederaufbereitungsanlagen, (Uran-)Bergbauarbeiter, medizinisches
Personal, sowie Mitglieder des fliegenden Personals ziviler Gesellschaften und militari-
scher Kréfte.

Arbeitgeber, darunter Fluggesellschaften, sind verpflichtet, die Einhaltung der Grenz-
werte fur die Strahlendosis zu gewéhrleisten und zu iberwachen, sowie ihr Personal tber
die Gefahren kosmischer Strahlung angemessen aufzuklaren.

Die Unterteilung der strahlenexponierten Arbeitskrafte in zwei Kategorien (A und B)
kann auch fur die kommerzielle Luftfahrt relevant sein und ist nicht zuletzt auch ein
psychologischer Faktor: Zu Kategorie A gehoren ,strahlenexponierte Arbeitskrafte bei
denen davon auszugehen ist, daB sie eine hohere effektive Dosis als 6 mSv pro Jahr oder
eine hohere Aquivalentdosis als drei Zehntel der Dosisgrenzwerte fiir die Augenlinse, die
Haut und die Extremitéten ... erhalten konnen.” [67]. Andere strahlenexponierte Arbeits-
krafte fallen unter Kategorie B. Wahrend bei der Uberwachung von Arbeitskréften der
Kategorie B nachzuweisen ist, daR diese Arbeitskrafte ordnungsgemal in dieser Kategorie
eingestuft sind, ist eine individuelle Uberwachung bei strahlenexponierten Arbeitskraften
der Kategorie A systematisch durch individuelle Messungen durchzufihren.

2.3 Zusammenfassung

Uber die Effekte ionisierender Strahlung auf die menschliche Gesundheit ist vieles
bekannt. Am deutlichsten sind die Folgen hoher Strahlendosen festzustellen, die rasch zu
akuten, oft tédlich endenden Erkrankungen flihren. Erkenntnisse dariber wurden aus den
Untersuchungen der Opfer atomarer Katastrophen gewonnen.
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Im Niedrigdosisbereich lassen sich hingegen keine akuten Effekte beobachten. Der
Nachweis einer Beziehung zwischen Strahlendosis und Haufigkeit des Auftretens von
Erkrankungen (eine Dosis-Wirkungs-Beziehung) gelingt nur bei Personengruppen, deren
Strahlenexposition gut quantifizierbar ist, wie z.B. bei beruflich Strahlenexponierten.

Unterschiedliche Expositionssituationen, wie z.B. externe Gammastrahlung, interne
Strahlung durch Inhalation von Radon bzw. durch Ingestion oder Injektion radioaktiver
Stoffe, flhren zu ungleichen Belastungen einzelner Organe oder Gewebe. Dabei werden
einige Organe gegeniber ionisierender Strahlung als empfindlicher eingestuft als andere.
Ahnliches gilt fur die biologische Wirksamkeit einzelner Strahlenarten und —energien.
Deshalb werden Wichtungsfaktoren eingesetzt, um eine physikalische Strahlendosis (in
Gray) in eine Ganzkorper- oder Organdosis (beide in Sievert) umzurechnen. Diese
Wichtungsfaktoren sind Gegenstand weiterer Forschung.

Aufgrund publizierter Schatzungen der Strahlenbelastung des fliegenden Personals
und des ungeborenen Lebens kann ein erhéhtes Krebsrisiko fur einige ,,strahlensensitive”
Organe oder Gewebe erwartet werden. Die Expositionssituation dieser Personen unter-
scheidet sich jedoch stark von derjenigen anderer untersuchter Personengruppen (bis zu
64% der effektiven Strahlendosis sind auf Neutronen zurlckzufihren), so dal3 aus dem
bisher Bekannten nur bedingt auf die Gesundheitseffekte kosmischer Strahlung geschlos-
sen werden kann.
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3 Planung und Durchfihrung der Expositionserfassung

Fur die Untersuchung einer moglichen Beziehung zwischen der Strahlendosis und dem
Sterberisiko in einer epidemiologischen Studie sind Messungen oder Schatzungen der
erhaltenen Dosen notwendig. Eine moglichst genaue Schétzung ist insbesondere dann
wichtig, wenn — wie in der Lufthansa-Studie — Dosis-Wirkungs-Modelle untersucht werden
sollen.

Bisher wurden fiir das fliegende Personal keine Daten spezifisch zum Zwecke des
Strahlenschutzes gesammelt (weder individuelle, noch andere). In der Lufthansa-Studie
muliten daher verschiedene Datenquellen auf ihre Verwendbarkeit untersuchen werden.
Zur Untersuchung des Strahlenrisikos ist eine genaue Dosiserfassung notwendig. Die
wichtigsten Kriterien fir die Verwendbarkeit der Datenquellen waren daher neben den
Kosten der Erfassung ihre Vollstandigkeit und Qualitat. Diese wurden in einem ersten
Schritt evaluiert. Die Wabhl fiel schlie3lich auf Aufzeichnungen der ,,Berufshiographie” von
Pilotlnnen in Form von Karteikarten mit Angaben tber die Anzahl der Flugstunden und der
geflogenen Flugzeugtypen in jedem Jahr. Solche Aufzeichnungen liegen nur fur das
Cockpitpersonal vor.

Anhand der Ergebnisse aus diesem ersten Schritt wurde in einem zweiten Schritt die
hier vorgestellte Methode zur Schétzung der Strahlenbelastung entwickelt. Die Berufsbio-
graphien werden durch eine ,,Job-Expositions-Matrix” (JEM, engl. Job Exposure Matrix)
erganzt, anhand der individuelle Strahlendosen rekonstruiert werden konnen. Zur
Konstruktion der JEM wurden historische Flugpléne ab 1960 ausgewertet.

JEM wurden erstmals 1983 vorgestellt [105] und in der Epidemiologie erst in den

letzten Jahren vermehrt verwendet. Ein eigener Abschnitt dieser Arbeit (3.5.1.3 ,,Methoden

der Expositionserfassung: Job-Expositions-Matrizen,,) beschreibt die Anwendung von
JEM im allgemeinen und die Erstellung und Anwendung der hier eingesetzten JEM. Dort
wird auch auf die Einschrankungen der Methode néher eingegangen.

Die Qualitat dieser Methode wurde in einer Validierungsstudie untersucht, die in
Abschnitt B.4.2],,Maliditat und Genauigkeit der vorgestellten Methodd ,, erlautert wird.
Dazu wurden prézise Daten gesammelt und aufwendig ausgewertet. Der Vergleich mit der
JEM zeigt, daB die Ergebnisse beider Methoden hervorragend Ubereinstimmen und keine
systematischen Verzerrungen zu erwarten sind.

Anhand dieser Daten kénnen die Auswirkungen von Ungenauigkeiten oder Fehlern bei
Schétzungen oder Messungen auf die Ergebnisse der weiteren Auswertungen der
Lufthansa-Studie untersucht werden. Entsprechende Methoden werden in Abschnitt [3.5.1.3]
-Methoden der Expositionserfassung: Job-Expositions-Matrizen|, prasentiert.

Nach einer kurzen Begrindung des hier verfolgten Ansatzes in Abschnitt werden
in den Abschnitten [3.2 und [3.3 die verwendeten Daten und Software vorgestellt. Die
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Methode der Expositionsschatzung und die Validierungsstudie werden in Abschnitt
dargestellt. Abschnitt[3.4.4} in dem epidemiologische und statistische Methoden behandelt
werden, beendet das Kapitel.

3.1 Warum keine individuellen Messungen?

Wegen der besonderen Zusammensetzung der Strahlung ist es im Gegensatz zu anderen
Berufsgruppen nicht méglich, bei dem fliegenden Personal die individuelle Strahlenexpo-
sition Uber technisch einfache, personliche Dosimeter zu iberwachen.

Es ist dagegen mdoglich und strahlenschutztechnisch legitim, die individuelle Dosis
durch eine personenunabhéngige Ortsdosis am Arbeitsplatz zu messen. Solche Messungen
bendtigen anspruchsvolle technische Gerate. Die Physikalisch-technische Bundesanstalt
(Braunschweig) hat sich, zusammen mit dem Osterreichischen Forschungszentrum
Seibersdorf, dieser Problematik angenommen [180]. Das ,,ACREM-Projekt” (Air Crew
Radiation Exposure Monitoring) beschaftigt sich mit der Auswahl von geeigneten
MeRgeraten und Mdoglichkeiten der Ergdnzung nicht gemessener Strahlungskomponenten
durch computergestitzte Berechnungen.

Ein Ergebnis des ,,ACREM-Projekts” ist eine Kombination von zwei aktiven Mel3ge-
raten, die an Bord eines Flugzeugs angebracht werden kénnen. Die MeRRwerte dieser Gerate
miussen in einen Computer gespeist werden, der die Strahlenbelastung durch die nicht
gemessenen Strahlenkomponenten ergénzt [214;215].

Diese Systeme werden derzeit noch nicht routinemalRig eingesetzt. Es ist lediglich eine
kleine Anzahl dieser Geréate verfiighar. Aus diesem Grund ist man auf Schatzungen der
Strahlendosis an Bord angewiesen. Weil solche Schétzungen per Computer berechnet
werden konnen, lassen sie sich auch fur die Vergangenheit mit guter Genauigkeit
durchfihren.

3.2 Datenmaterial

Fluggesellschaften haben bisher keine routineméBigen Expositionsdaten uber ihr Personal
gesammelt. Deshalb muften fiir die Kohortenstudie andere verfiugbare Datenquellen auf
ihre Verwendbarkeit untersucht werden.

Als Kriterien fir die Daten wurden ihre Qualitat, ihre Vollstandigkeit, ihr Preis und
ihre Erfalbarkeit festgelegt. Er stellte sich heraus, dal® einzig fur das Cockpitpersonal
umfassendere Daten als nur Personaldaten (Ein- und Austrittsdatum aus dem Konzern)
vorhanden sind. Aus diesen Grunden konnte eine Expositionsschatzung nur fir Pilotinnen
und Flugingenieure vorgenommen werden. In der in Abschnitt B.4.2] beschriebenen
Validierungsstudie wird nachgewiesen, dall die Verwendung verhéltnisméRig einfacher
Daten fir diese Gruppe den besten Kompromif} zwischen Datenverfugbarkeit, Erfassungs-
aufwand und Prazision der Schatzung darstellt.
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In diesem Abschnitt werden alle prinzipiell zur Verfligung stehenden Datenquellen
vorgestellt. Die Vorgehensweise bei der Schatzung individueller Strahlendosen wird in
Abschnitt 3.4]naher beschrieben.

3.2.1 Datenquellen innerhalb der Deutschen Lufthansa AG

3.2.1.1 Ausscheiderbiicher

Die Personaldaten der Lufthansa-Angestellten werden in der Personalabteilung am
Standort Hamburg gehalten. Sie enthalten neben Namen und Geburtsdatum der Angestell-
ten auch das Einstellungsdatum und das Datum des Austretens aus dem ,,fliegerischen
Dienst”, also die Beschaftigungsdauer an Bord von Flugzeugen. Diese Daten, die in Form
von jahrlichen, gebundenen Computerausdrucken (daher der Name ,,Ausscheiderblicher”)
vorliegen, sind die Basis flr die Zusammenstellung der Kohorte und sind vollstandig erfalit
worden.

Die Beschaftigungsdauer im fliegerischen Dienst ist das grobste Mal, das als Surrogat
flr die Strahlenbelastung der Beschéftigten herangezogen werden kann. Da diese Daten
ohnehin erfalit wurden, erfordert ihre Verwendung keinen Mehraufwand. Sie sind
aullerdem fur jedes Mitglied der Kohorte vorhanden.

3.2.1.2 Daten lUber das Kabinenpersonal

Die Mitglieder des Kabinenpersonals werden bei ihrer Einstellung im Schulungszentrum
der Lufthansa in Frankfurt fiir den Einsatz auf bis zu fiinf verschiedenen Flugzeugtypen
geschult. Obwonhl jedes Mitglied des Kabinenpersonals in der Regel nur auf einem Kurz-
und einem Langstreckenflugzeugtyp eingesetzt wird, 1aRt sich aus diesen Aufzeichnungen
keine fur die Expositionsschatzung verwertbare Information rekonstruieren. Aufzeichnun-
gen Uber weitere Schulungen, aus denen eventuell die Karriere erkenntlich wirde, lassen
sich nicht finden.

Die Schéatzung der individuellen Strahlenbelastung der Mitglieder des Kabinenperso-
nals ist nicht einfach: Seit 1996 setzt die Lufthansa zunehmend ,,Area-Flieger” ein: Ein
Crewmitglied fliegt immer das gleiche Gebiet an. So werden z.B. Asiaten vornehmlich auf
Fligen nach Asien eingesetzt.

3.2.1.3 Medizinische Daten

Der medizinische Dienst der Lufthansa am Standort Frankfurt fihrt Aufzeichnungen Uber
die jahrlichen Gesundheitskontrollen der Piloten. Im Rahmen dieser Untersuchungen
werden die Angaben der Piloten tber ihre Gesamtflugstunden (seit Beginn der fliegeri-
schen Tétigkeit) festgehalten. Allerdings werden diese Angaben nicht tberprift und sind
sehr ungenau. Mitunter kommt es vor, dal3 die Summe der Flugstunden tiber mehrere Jahre
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sinkt statt zu steigen oder nur um die Mindestzahl von 50 Stunden pro Jahr steigt, die fur
den Erhalt der Flugzeugfihrer-Lizenz notwendig ist.

Die Tatsache, dal} diese Akten nur in Papierform vorliegen, von schlechter Qualitat
sind und die entsprechenden Formulare aus individuellen Mappen vor Ort herausgesucht
werden miifiten, schliel3t eine Nutzung der enthaltenen Information wegen des mit der
Recherche verbundenen Zeitaufwands aus.

3.2.1.4 Senioritatslisten

Jeder Pilot bei der Deutschen Lufthansa hat eine gewisse ,,Senioritat”, die in etwa seine
Beschaftigungsdauer widerspiegelt. Am Beginn seiner Karriere wird ein Pilot als Co-Pilot
auf Kurzstreckenfliigen eingesetzt. Spéter wechselt er zu Mittel- und schlieBlich zu
Langstreckenfligen, bevor er diesen Zyklus als Flugkapitédn (das Karriereprofil) wieder-
holt. Das Einkommen des Piloten ist mit dem Fortschreiten auf der Karriereleiter und
seiner Senioritat verbunden. Die Zeitspannen dieser einzelnen Etappen werden weitgehend
durch den Personalbedarf bestimmt, der sich wiederum in den Senioritatslisten widerspie-
gelt. Eine Aufstiegsmdglichkeit wird zuerst dem Piloten mit dem hochsten Rang auf der
Senioritétsliste angeboten.

Jahrlich bekommt jeder Pilot eine aktuelle Senioritétsliste, aus der er seine Position in
der Liste entnehmen kann. Neben den Namen der aktiven Piloten, ihrem Geburts- und
Einstellungsdatum, enthalten Senioritatslisten auch den Flottentyp, also den Flugzeugtyp,
flir die sie eine Musterberechtigung (eine Lizenz) haben. Die Listen sind nach absteigender
Senioritéat geordnet.

Aus dieser Quelle lieRe sich prinzipiell die Karriere (genauer: die Folge der Musterbe-
rechtigungen) der Piloten rekonstruieren. Angaben uber die Anzahl der Flugstunden
enthalten sie aber nicht. Darlber hinaus liegen Senioritatslisten bei der Lufthansa erst ab
1978 und in Papierform vor. Diese Quelle lief3e sich als Ergdnzung zu anderen Informatio-
nen verwende, allerdings wird dies durch die Sortierung nach Senioritdt statt nach Namen
erschwert.

Wir haben davon abgesehen, darauf zuriickzugreifen, weil sich eine noch detailliertere
Informationsquelle fand, deren Erfassung mit verhaltnismaRig geringem Aufwand
verbunden ist.

3.2.1.5 Flugstunden

Sogenannte Blockstunden dienen der Erfassung der Flugzeit von fliegendem Personal. Die
Dauer eines Flugs in Blockstunden betrégt die reine Flugzeit zuziglich der Rollzeiten auf
dem Flughafen (historisch: zwischen dem Entfernen und Anbringen der Kloétze, ,,Blocks”
an den Radern, die ein Wegrollen verhindern). Blockstunden sind die Grundlage flr die
Bezahlung von Piloten; daher werden diese Daten sehr genau erfafit.
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In Deutschland besitzen Piloten eine Fluglizenz und eine Berechtigung fur ein einziges
Flugzeugmuster (d.h. fir einen einzigen Flugzeugtyp oder eng verwandte Flugzeuge wie
Airbus A319, A320 und A321). Diese Lizenz und die Musterberechtigung missen jahrlich
durch das Bestehen einer mehrstiindigen Prifung im Flugsimulator erneuert werden. In
Ausnahmefallen (derzeit ca. 35 von 4000 aktiven Piloten) kann ein Pilot zwei Musterbe-
rechtigungen flr sehr dhnliche Flugzeugmuster besitzen (z.B. A320 & A340, B757 &
B767, nicht aber B747-200 und B747-400). Die Lizenzen, auch ,,Airline Transport Pilot
License” (ATPL) genannt, werden vom Luftfahrtbundesamt (LBA) in Braunschweig
vergeben.

An der fur die Lizenzverwaltung und -verldngerung zustandigen Stelle der Lufthansa
in Frankfurt wird flr jeden Piloten und Flugingenieur eine Liste mit der Angabe der Lizenz
und der geleisteten Blockstunden fir jede Jahresperiode festgehalten. In Kombination mit
den im Abschnitt vorgestellten Daten Uber Strahlendosisraten a3t sich daraus — im
Gegensatz zu den oben vorgestellten Daten — eine individuelle Strahlendosis schatzen.

Fur die Jahrgénge bis einschlieRlich 1978 sind Blockstunden nur kumulativ pro Flug-
zeugtyp angegeben und erst danach jahrlich aufgeschlisselt. Der Karriereverlauf 1aBt sich
jedoch zusatzlich anhand des Einstellungsdatums, des typischen Karriereprofils (siehe
oben) und der durchschnittlichen j&hrlichen Blockstunden nachvollziehen.

Diese Daten liegen fiir aktive sowie ausgeschiedene Piloten bisher nur in Form von
Karteikarten vor (Abbildung 3.1). Die verwaltende Abteilung gibt sie nach und nach in
eine Datenbank ein, so dal sie elektronisch verfligbar sind. Die bisher nicht eingegebenen
Karteikarten, darunter die von ausgeschiedenen Piloten und Flugingenieuren, wurden
hingegen von einer Dateneingabefirma erfalit. Das einzige technische Problem bei der
Zusammenflhrung dieser Daten in einer Datenbank lag in der Harmonisierung der Liste
der Flugzeugtypen aus eingegebenen Karteikarten, EDV-Daten und Flugplanen. Diese
Angaben wurden auf den kleinsten gemeinsamen Nenner gebracht: Lizenzen fir Flug-
zeugmuster (die mehrere Flugzeugtypen mit gleichem Cockpit umfassen).

Die Qualitat dieser Daten darf als gesichert gelten, denn dieselbe Quelle wird fiir die
Gehaltszahlungen verwendet. Die Kosten fiir ihre Eingabe sind verhéltnismalig gering,
denn ein Teil kann glnstig aus einer Datenbank exportiert werden, und die Kosten fur die
Erfassung des noch nicht eingegebenen Teils belaufen sich auf ca. 3 DM pro Karteikarte.
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Abbildung 3.1: Beispiel einer Karteikarte mit Angaben zu Flugstunden
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3.2.1.6 Bordbuicher der Flugzeuge

Fir jedes Flugzeug wird ein Bordbuch gefuhrt, das sich stdndig an Bord der Maschine
befindet. Darin wird jeder Flug festgehalten (Route und Dauer), sowie aufgetretene
Probleme und durchgefuihrte Wartungsarbeiten. In jlngerer Zeit existiert auch eine
elektronische Kopie dieser sehr zuverlassigen Informationsquelle. Da die Lufthansa ihre
alteren Flugzeuge verkauft und damit auch das Bordbuch, sind fir friihe Jahre und &ltere
Flugzeuge auf diesem Wege keine Daten zu erhalten, die fiir eine historische Kohortenstu-
die verwertbar waren.

3.2.1.7 Personliche Logbticher

In der Vergangenheit waren Piloten gehalten, ein personliches Logbuch zu fuhren, in dem
alle wesentlichen Angaben eines Fluges festgehalten wurden (darunter Start, Ziel und
Gesamtdauer). Logbucher muBBten zehn Jahre aufbewahrt werden. Heute verzichten viele
Piloten darauf; sie begnugen sich damit, ihre monatliche Gehaltsabrechnung zu uberprifen,
auf der alle Fluge aufgefuhrt sind. Diese Daten von Piloten zu erfragen ware mit erhebli-
chem Aufwand verbunden. Die Informationen waren aulRerdem sehr ltickenhaft.

Fluggesellschaften sind hingegen gesetzlich dazu verpflichtet, den Logbuchern &qui-
valente Daten flir die Dauer von sieben Jahren aufzubewahren. Diese Quelle, eine
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Datenbank, 4Rt sich fir die Zwecke der Lufthansa-Studie verwenden. Sie enthélt je einen
Datensatz flr jeden Flug jedes Piloten mit Angaben zu Start- und Zielflughafen, Datum,
Flugdauer und Flugzeugtyp. Daraus lassen sich, wie in Abschnitt beschrieben,
individuelle Strahlendosen schatzen.

Die so geschéatzte Strahlendosis gilt als die genaueste Schatzung in der Lufthansa-
Studie und dient als Referenz zur Validierung des fur die gesamte Gruppe der Piloten
verwendeten Schéatzverfahrens. Am einfachsten ist der Zugriff auf die Daten der letzten
zwei Jahre, die noch nicht auf Magnetb&ndern ausgelagert sind. Daher fiel die Wahl auf
den jingsten verfligbaren Zeitraum (Juli 1996 bis einschlie3lich Juni 1997). Es wurden
Daten aller Fliige von 4027 Piloten in diesem Zeitraum ausgewertet.

Diese Grunddaten liegen in Form einer Datenbank vor, die in drei Tabellen organisiert
ist (l&bbildunq 3.2):
» Tabelle ,,Piloten” mit Datenbank-1D der Person, Fluggesellschaft und PK-Nummer

= Tabelle ,,Fliige” mit Datenbank-ID und den Daten aller Fliige (Datum, Start, Ziel,
Gesamtdauer, Flugdauer, Taxizeiten)

» Tabelle ,,Korrespondenz Piloten zu Fliigen” mit Paaren von Piloten-ID und Flug-
ID

= Tabelle ,,Fluggesellschaft” mit Datenbank-ID und Beschreibung
» Tabelle ,,Muster” mit den verwendeten Flugzeugmustern

Abbildung 3.2: Datenbank mit Logbuchdaten von 4027 PilotInnen Juli 1997 bis Juni
1998
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3.2.1.8 Flugplane

Die Taschenflugplane oder Preisblcher der Lufthansa sind kleine Biicher, die an Kunden
verteilt werden. Sie geben Auskunft Uber die angeflogenen Ziele, die Wochentage,
Abflugs- und Ankunftszeiten sowie die Flugzeugtypen. Bis auf eine Liicke in den Jahren
1983-1989 liegen alle Flugplane der Deutschen Lufthansa in Papierform vor, einige
Jahrgange sind auch elektronisch verfugbar.

Aus diesen Informationen kann, wie in Abschnitt beschrieben, fir jeden Flug-
zeugtyp und jedes Jahr die mittlere Strahlendosisrate eines Piloten berechnet werden. Dazu
mul die Annahme getroffen werden, daR ein Pilot eine zuféllige Auswahl der Fliige
durchfiihrt, die der Flugplan fur seinen Flugzeugtyp angibt. Die Giltigkeit dieser Annahme
wurde uns von verschiedenen Seiten bestétigt.

Die errechneten Dosisraten konnen als Tabelle zusammengefalit werden, deren Aufbau
jenem der Flugstunden-Karteikarten gleicht. Die Summe individueller Flugstunden
multipliziert mit diesen Strahlendosisraten ergibt eine Schatzung der individuellen
Strahlendosis.

Zur Vereinfachung der Eingabe wurden Flugpléne in 5-Jahres-Schritten flr die Jahre
von 1960 bis 1995 in eine Datenbank eingegeben: 1960, 1965, 1970, 1975, 1980, 1982,
1990 und 1995. (Fur die Jahre zwischen zwei Stichjahren wurden die Strahlendosisraten
interpoliert.) Da die Urlaubszeiten im Sommerhalbjahr eine hthere Anzahl Abweichungen
vom reguléren Flugplan als diejenigen im Winterhalbjahr mit sich bringen, wurde jeweils
der Winterflugplan erfaf3t.

Die Flugplan-Datenbank wurde so angelegt, dal} eine unproblematische Erweiterung
maoglich ist und die Auswertung der Flige im Hinblick auf Strahlendosisraten méglichst
einfach ist. Ihr Kern besteht aus fiinf Tabellen (vgl. jAbbildung 3.3).
= Tabelle ,,Flugplane” besteht aus einer Beschreibung, einem Kommentarfeld und der

Angabe Uber den Zeitraum, fur den dieser Flugplan in der Studie Gultigkeit besitzt. Ein
Flugplan besteht aus Fligen.

= Tabelle ,,Fllge” fuhrt die Flugnummer, den verwendeten Flugzeugtyp und die Anzahl
Flige pro Woche auf. Ein Flug besteht aus einer oder mehreren Teilstrecken. Von
Lufthansa-Partnern durchgefiihrte Fliige wurden nicht eingegeben, bzw. ihre Frequenz
pro Woche wurde auf Null gesetzt, falls sie erst spéater als solche identifiziert wurden.

- Tabelle ,Teilstrecken” enthalt jeweils Start- und Zielflughafen, Uhrzeit bei Start und
Landung, sowie die Flugdauer.

¥

Tabelle ,,Flugzeuge” dient der einheitlichen Bezeichnung von Flugzeugen
= Tabelle ,,Flugh&fen aus Flugplédnen” enthélt die Bezeichnung der Flughé&fen
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Einige Tabellen der Datenbank wurden aus externen Quellen erganzt, um die obigen
Daten mit Angaben, die zur Berechnung von Strahlendosen mit CARI dienen, zu
vervollstandigen:

= Tabelle ,,Flughéfen”, aus CARI importiert und ergénzt, enthélt Information zu 4876
Flughafen, darunter das Land, die Uhrzeit nach GMT und den von CARI bendtigten
ICAO-Code. Anhand der Uhrzeit nach GMT konnten fehlende Flugdauern ergéanzt
werden.

= Tabellen ,, Taxizeiten” (bei Start und bei Landung) enthalten die aus den ,,Logbuchda-
ten” (siehe Abschnitt|3.2.1.7) abstrahierte und ergénzte jeweilige Dauer des Rollens auf
dem Flugfeld, die von der Gesamtflugdauer abgezogen wird.

= Tabelle ,,Flughohenprofil-Gruppierung” fiihrt Flugzeugtypen mit vergleichbarer
»Performance” zusammen, da sie das gleiche Flughohenprofil verwenden.

= Tabelle ,,Flugh6henprofile” enthélt die vom Experten-Komitee genannten Flughdhen-

profile (vgl. Abschnitt|3.2.1.9).

Eine weitere Tabelle ,,Flugzeuglizenz” schlielRlich dient der Zuordnung der Flugzeug-
typen, wie sie in den Flugplédnen angegeben sind, zu Flugzeugfihrer-Lizenzen, die in den
Expositionsdaten enthalten sind. Beispielsweise kann ein A320-Pilot sowohl eine A320,
als auch die verkdirzten bzw. verlangerten Versionen A318, A319 und A321 fliegen, da das
Cockpit dieser Maschinen gleich ist. Ebenso unerheblich sind (fir diese Studie) Unter-
schiede der — fiir den Passagier ggf. interessanten — Sitzausstattung der Flugzeuge.
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Abbildung 3.3: Struktur der Flugplan-Datenbank
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3.2.1.9 Flughthenprofile

Um aus den Daten eines Fluges, wie sie in personlichen Logbuchern oder einem Taschen-
flugplan zu finden sind, die Strahlendosis einer Person an Bord zu schétzen, werden
zusatzlich Angaben Uber die Verweildauern auf verschiedenen Flughéhen bendtigt (siehe
Abschnitt B.3],,Das Programm CARI),).

Fluggeselischaften sind bestrebt, ihre Flugzeuge so hoch wie moglich fliegen zu las-
sen, um Treibstoff zu sparen. Die erreichbare Flughthe wird durch das Gewicht des
Flugzeuges bestimmt, das im Laufe des Fluges abnimmt, weil Treibstoff verbraucht wird.
Gegen Endes des Fluges werden also grofiere Flughohen erreicht.

Zur Planung eines Fluges und zur Bestimmung des benétigten Treibstoffs werden das
Gewicht des Flugzeuges und seiner Ladung, die zuriickzulegende Strecke, die Richtung des
Fluges und der herrschenden Winde sowie andere Faktoren (mdogliche Notlandung,
eventuelle Streiks, militarische Konflikte, Warteschleifen am Zielort, etc.) berlcksichtigt.
Dementsprechend unterschiedlich fallen Flugroute, Flugdauer, Treibstoffverbrauch und
Hohenprofil des Fluges aus. Ein weiterer, nicht durch die Technik bedingter Einflufaktor
ist die Zuweisung von Flughdhen durch Flugsicherungseinrichtungen. Gerade in Westeu-
ropa werden aufgrund des regen Luftverkehrs selten technisch optimale Flughdhen erreicht.
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Wir entschlossen uns daher, ein aus erfahrenen Piloten bestehendes Expertenkomitee
nach typischen Flughthenprofilen zu fragen. Es stellte sich als die einfachste Ldsung
heraus, die Experten nach hypothetischen Fliigen auf einem bestimmten Muster mit
unterschiedlicher Dauer zu befragen. So konnten die Piloten leichter auf ihre Erinnerung
zurlckgreifen. Diese Art der Darstellung ist auch fur die Zuordnung von Flughdhenprofilen
zu einzelnen Fligen aus der Flugplan-Datenbank hilfreich. Das Ergebnis dieser Befragung

ist eine nach Flugzeugtyp und Flugdauer aufgeschliisselte Tabelle, die im
»Flughthenprofile des Expertenkomitees], vorgestellt wird.

Der Zusammenstellung der Flughdhenprofile ging eine Gruppierung der Flugzeug-
muster voraus, so daB in der betreffenden Tabelle nicht zwischen Mustern mit ahnlichen
Flugeigenschaften unterschieden wird (z.B. B720 und B707). Diese Tabelle ist in
B —|, Gruppierung der Flugzeugmuster mit dhnlichen Flugeigenschafter,, aufgefiihrt. Pro-
pellerflugzeuge sind in einer Kategorie zusammengefalit, weil sie sich bezlglich der
Strahlendosisraten kaum unterscheiden. Die generische Mustergruppe ,, JET” wird fir
Fliige auf dem Muster ,,Unbekannt / Dummy” angenommen.

3.2.1.10 Flugzeugtypen

Einige Eckdaten (ber die wichtigsten, in der Job-Expositions-Matrix aufgefiihrten
Flugzeugtypen sind in[Tabelle 3.1 zusammengefaBt. Die hier verwendeten Bezeichnungen
»Kurzstrecke”, ,,Mittelstrecke” und ,,Langstrecke” sind nicht klar definiert. Ein Lufthansa-
Pilot versteht darunter meistens Entfernungen von 1-2, 2-5 bzw. mehr als 5 Flugstunden.
Diese Bezeichnungen geben hier lediglich eine grobe Orientierung zum Einsatz der
Fugzeuge auf solchen Strecken.
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Tabelle 3.1: Vorwiegender Einsatz der wichtigsten Flugzeugtypen

Einsatz ab Flugzeugtyp Entfernung
1954 Convair 340 Kurzstrecke
1954 Convair 440 Mittelstrecke
1955 Lockheed 1049  Langstrecke
1958 Viscount 814 Mittelstrecke
1960 B707 Langstrecke
1964 B727 Kurzstrecke
1968 B737 Mittelstrecke
1970 B747-200 Langstrecke
1974 DC10 Langstrecke
1976 A300 Mittelstrecke
1983 A310 Mittelstrecke
1984 DC8 Mittelstrecke
1989 B747-400 Langstrecke
1990 A320 Kurzstrecke
1990 A340 Langstrecke
1993 B757 Mittelstrecke
1995 F.27 Kurzstrecke

3.2.2 Weitere Datenquellen

3.2.2.1 Luftfahrtbundestamt

Das Luftfahrtbundestamt (LBA) vergibt in Deutschland die ,,Airline Transport Pilot
Licence” (ATPL) bzw. ,,Commercial Pilot Licence” (CPL) an Piloten. Neben dem Namen
und dem Geburtsdatum der Person wird auch die Fluggesellschaft verzeichnet, die fir ihren
Piloten eine Lizenz oder deren Verldngerung beantragt. Diese Informationen decken sich in
grolRen Teilen mit den Personaldaten und eignen sich im Prinzip zu ihrer Validierung,
allerdings mit der Einschrankung, dal? sie nur fur die letzten zehn Jahre vorliegen.

3.2.2.2 Vereinigung Cockpit und Vereiniqung des Kabinenpersonals UFO

Auf die Mitgliederlisten der Pilotenvereinigung ,,Cockpit” und der Vereinigung des
Kabinenpersonals ,,UFO” haben wir nicht zuriickgegriffen.
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3.2.2.3 Rentenversicherungstréger

Personaldaten fiir eine epidemiologische Studie kdnnten prinzipiell von Rentenversiche-
rungstragern bezogen werden. Wegen datenschutzrechtlicher Bedenken ist diese Vorge-
hensweise in Deutschland nicht ublich.

3.2.2.4 MOZAIC-Mefiflige

Das Forschungsprogramm ,,Measurement of OZone by Airbus In-service airCraft”
(MOZAIC) wird vom Centre National de Recherche Scientifique (CNRS) in Toulouse,
Frankreich, koordiniert. Mehrere Linienflugzeuge des Typs Airbus 340 verschiedener
européischer Fluggesellschaften wurden dazu mit fest montierten Mel3geraten ausgestattet.
Sie zeichnen die Uhrzeit, geographische Position des Flugzeuges (Hohe tiber Null, Breiten-
und L&ngengrade) und die Ozonkonzentration auf. Im Zeitraum August 1994 bis Dezember
1998 wurden 7644 Fliige aufgezeichnet.

Daraus konnen typische Flughdhenprofile fir den A340 fiir gewisse Strecken und ihre
Schwankungsbreite errechnet werden. Dieses Vorgehen gibt uns einen Anhaltspunkt fur
die Qualitat der vom Expertenkomitee angegebenen Flughohenprofile (vgl. Abschnitt

B.2.L9)

3.2.2.5 Das Programm CARI

Die Strahlendosis einer Person auf einem bestimmten Flug kann mit dem Computerpro-
gramm CARI geschétzt werden [76]. Aus epidemiologischer Sicht liegen die Vorteile der
Verwendung eines solchen Programms darin, dal keine aufwendigen Messungen
durchgefuhrt werden missen und dal} sich Strahlendosen retrospektiv mit guter Genauig-
keit schatzen lassen.

3.3 Das Programm CARI

Das Programm CARI, das von der amerikanischen Federal Aviation Administration
gepflegt wird, errechnet (ab Programmversion 5E) die Effektivdosis in uSv, die der
menschliche Kdrper wahrend eines einzelnen Fluges erhdlt. Es basiert einerseits auf
theoretischen physikalischen Modellen der Strahlenfluenzen und Interaktionen ionisieren-
der Strahlung mit Teilchen in der Erdatmosphare, andererseits auf Strahlenmessungen an
Bord von Fligen und Kenntnissen Uber die biologische Wirksamkeit verschiedener
Strahlenarten (vgl. Abschnitt Jlonisierende Strahlund,,). Die so berechnete Schatzung
einer Strahlendosis korreliert sehr gut mit verschiedenen MelRergebnissen: Die Abwei-
chungen der von CARI gelieferten Ergebnisse zu realen MeRwerten liegen im Bereich
+15%, wahrend die Genauigkeit von Melergebnissen oft mit £25% angegeben wird [214].

Die Bedienung von CARI ist im Vergleich zu physikalischen Programmbibliotheken
(LUIN [175], FLUKA [71], EPCARD [213]) vergleichsweise einfach, da es so konzipiert
wurde, dal es auch von einem interessierten Laien bedient werden kann. Als Eingaben
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bendtigt CARI den Start- und Zielflughafen, das Datum des Fluges, die Flugdauer und
Angaben Uber die Verweildauern auf verschiedenen Flughéhen (Flughohenprofil).

IAbbildung 3.4|verdeutlicht die Arbeitsweise von CARI. Aus einer internen Datenbank
werden die geographischen Koordinaten der Flughéafen erganzt, sowie vorberechnete Werte
der Strahlenintensitdt auf einem gleichmé&Rigen dreidimensionalen Gitter Uber der
Erdoberflache zur Berechnung herangezogen. Die Ausgabe ist eine Effektivdosis fur den
menschlichen Korper in puSv.

Abbildung 3.4: Arbeitsweise von CARI

Flughdhe
N
!J |
Eingaben { b
> Dauer
Datum: 03/1995
| DALLAS-FORT WORTH INTL LONDON HEATHROW
Latitude 32°53.82m North Latitude 51°28.30m North
Datenbank Longitude 97°02.55m West Longitude 00°27.20m West
atenban Elevation 603 feet Elevation 80 feet
| Heliocentric Potential for date 03/1995: 547 MV
Ausgabe => Effective dose: 38,1 uSv

Die Abstriche bei der Rechengenauigkeit, die fur einen hohen Bedienungskomfort in
Kauf genommen werden, liegen gegeniiber den anderen Programmen bei ca. 4% und sind
flir epidemiologische Zwecke akzeptabel: CARI nimmt an, der Flug verlaufe entlang eines
Kreisbogens uber der Erdoberflache (,,great circle path™), also auf der kiirzesten geographi-
schen Strecke. Die Strahlenintensitdten werden nicht fir genau diese Strecke neu
berechnet, sondern anhand von vorberechneten Werten interpoliert.

Fur die Zwecke der Lufthansa-Studie ist weiterhin sehr nitzlich, daR CARI Listen von
Flugen aus externen Dateien einlesen kann und die Ergebnisse ebenso in einer Dateli
speichern kann. Eine aktuelle Version dieses Programms ist allgemein verfiigbar unter:
http://www.cami.jccbi.gov/AAM-600/610/600Radio.html.
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3.4 Schéatzung individueller Dosen

Die Bestimmung individueller Strahlendosen ist eine notwendige Voraussetzung zum
Nachweis einer Dosis-Wirkungs-Beziehung durch den internen Vergleich unterschiedlich
hoch exponierter Gruppen von Beschaftigten. In epidemiologischen Studien wird oft
versucht, anhand von individuellen Berufsbiographien auf die Belastung mit verschiedenen
Noxen zu schlieBen. Nur in wenigen Fallen sind ausreichende Mel3daten von personlichen
Dosimetern vorhanden. In allen anderen Fallen mulR die Exposition einer Person bei ihren
Tatigkeiten an den verschiedenen Arbeitsplatzen geschatzt werden. Diese Aufgabe wird
auf unterschiedliche Weise bewerkstelligt, z.B. mittels Expertisen von Arbeitsmedizinern,
durch Befragungen langjahriger Mitarbeiter oder auch durch Nachstellung historischer
Arbeitsbedingungen.

Informationen zur Berufsbiographie und relevanten Gewohnheiten (wie Rauchen und
Erndhrung) der untersuchten Personen werden in Fall-Kontroll-Studien in der Regel durch
Interviews mit Féllen (oder nahestehenden Personen) gewonnen. In Kohortenstudien kann
dagegen oft auf eine firmeninterne Dokumentation Uber die Einsatzorte der Beschaftigten
zurlickgegriffen werden (z.B. Personalakten). Die Belastungen mit verschiedenen, im
voraus bekannten Noxen lassen verhéltnisméafi3ig gut rekonstruieren, da die Arbeitsabléufe,
Herstellungsverfahren und Arbeitsbedingungen innerhalb eines klar umschriebenen Feldes
(einzelne Firma oder Industriebranche) bekannt sind. In dieser Situation laRt sich eine
Belastung genauer quantifizieren als in Fall-Kontroll-Studien, bei denen meist nur die
mittlere Belastung einer ganzen Berufsgruppe herangezogen werden kann.

Die Schétzung einer individuellen Dosis bei einer groRen Kohortenstudie wird erst
durch den Einsatz einer Job-Expositions-Matrix (JEM) praktikabel, denen Abschnitt
(ab Seite [64) im Methodenteil dieses Kapitels gewidmet ist. Eine JEM ist eine
Kreuztabelle mit Angaben zur H6he der Exposition flr eine Reihe von relevanten Jobs und
Risikofaktoren (siehe [Abbildung 3.7), die in Kombination mit Berufsanamnesen
(Abbildung 3.1) zur Schatzung der individuellen Exposition dienen.

Die folgenden beiden Abschnitte beschreiben die Methode der Expositionsschatzung,
die fur die Lufthansa-Studie gewahlt wurde, und die Validierung dieser Methode.

3.4.1 Expositionsschétzung in der Lufthansa-Studie

Ausgehend von den zugrundeliegenden Daten der Lufthansa-Studie bieten sich im Prinzip
vier verschiedene Mdoglichkeiten an, die individuelle Strahlenexposition zu schatzen. Wie
im Folgenden erldutert, erfordern zwei davon den Einsatz spezieller Software zur
Berechnung von Strahlendosen.

1) ,,Logbuch Methode”: Auswertung von ,persdnlichen Logbichern” mit CARI (das
genaueste Mal3, ,,gold standard™).
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2) ,,JEM-Methode”: Kombination von Berufsanamnese mit einer ,Job EXxpositions-
Matrix” (JEM), die mit CARI aus Taschenflugplénen berechnet wurde.

3) Gesamtflugstunden als Surrogat fur die Strahlenexposition.
4) Gesamtbeschaftigungsdauer (in Jahren) als Surrogat fir die Strahlenexposition.

Erstere beiden Ansédtze werden in den folgenden Abschnitten naher erlautert. Der
Vergleich dieser vier Methoden ist deshalb interessant, weil genauere Informationen nur
fur einen Teil der Kohorte vorliegen: Die Gesamtbeschaftigungsdauer ist fur alle
Mitglieder der Kohorte (ca. 25 000) bekannt, Gesamtflugstunden dagegen nur fir Piloten
und Flugingenieure, jedoch nicht fir das Kabinenpersonal. Fur einen GroRteil der Piloten
(ca. 4500 von insgesamt 5200) liegen Berufsanamnesen in Form von Karteikarten mit
Flugstunden vor (vgl. Abschnitt [3.2.1.5)), die mit der JEM-Methode ausgewertet werden
konnen. Fir 4027 aktive Piloten konnten ,,Personliche Logbdcher” in elektronischer Form
flr die Periode von einem Jahr ausgewertet werden.

3.4.1.1 Logbuch-Methode

Piloten muBten in der Vergangenheit ein personliches Logbuch fihren, in dem alle
wesentlichen Angaben eines Fluges festgehalten wurden (darunter Flugzeugtyp, Datum,
Start, Ziel und Gesamtdauer). Das moderne Analogon ist eine Datenbank der Fluggesell-
schaft. Diese Datenquelle ist die detaillierteste, die in der Lufthansa-Studie verwendet
wird.

Die uns vorliegenden Daten umfassen weder den gesamten Studienzeitraum noch alle
Piloten, da die Daten nach circa sieben Jahren geldscht werden. Statt dessen wird ein
Auszug aus der Datenbank fir den Zeitraum Juli 1997 bis einschlie3lich Juni 1998 im

Rahmen der in Abschnitt{3.5.2 ,]Methodisch bedingte Fehler und ihre Auswirkung auf die

Ergebnisse _epidemiologischer Studien|, beschriebenen Validierungsstudie verwendet.
Darin sind alle 4027 in diesem Zeitraum beschéftigten Piloten eingeschlossen.

Mit dem oben beschriebenen Computerprogramm CARI kann fiir jeden einzelnen Flug
aus den Logbuchdaten die Strahlendosis eines Piloten berechnet werden, nachdem das
fehlende Flughthenprofil erganzt wurde (vgl. Abschnitt. Auf diese Weise kann die
Gesamtstrahlendosis eines Piloten in einem Jahr als Summe seiner Einzeldosen geschéatzt
werden. Diese Methode ist genauer als die anderen hier vorgestellten Verfahren.

Aus dem hier verwendeten Datensatz lassen sich jahrliche Flugstunden aller Piloten
aufsummieren, wie sie von der JEM-Methode verwendet werden. Damit ist ein direkter
Vergleich der JEM-Methode und der Logbuch-Methode mdglich, dessen Ergebnisse in
Abschnitt .5]vorgestellt werden.

56



3.4.1.2 JEM-Methode

Diese Methode zur Schéatzung individueller Strahlendosen wurde in der Kohortenstudie flr
(76%) von Pilotlnnen und Flugingenieuren angewendet, und ist damit von
zentraler Bedeutung.

Zur Schatzung individueller Strahlendosen aus den in Abschnitt{3.2.1.5,JFlugstundeni,
beschriebenen Berufshiographien (Karteikarten mit Flugstunden) werden zusatzlich zu
diesen (nach Kalenderjahr und Flugzeugtyp aufgeschlisselten) Flugstunden noch Angaben
zur jeweiligen Strahlendosisrate pro Kalenderjahr und Flugzeugtyp bendétigt. Die einzelnen
Flugstunden, multipliziert mit den entsprechenden Dosisraten, ergeben die individuelle
Strahlendosis. Die Dosisraten sind in einer Job-Expositions-Matrix tabelliert, deren
Konstruktion im Folgenden erldutert wird. Solche Berechnungen lassen sich nur dann
sinnvoll durchfuhren, wenn die Berufsanamnesen nahezu liickenlos sind. Daher konnten
sie nur fur #532 von p965|Pilotinnen und Flugingenieuren durchgefiihrt werden.

Die Expositionsdaten der Pilotinnen und Flugingenieure wurden in einer eigenen
Datenbank gespeichert, deren zentrale Tabelle fur jeden Piloten nach Jahr und Flugzeugtyp
aufgeschlusselte Flugstunden, analog zur Struktur der JEM enthdlt. Bezeichnen f den
Flugzeugtyp, j das Kalenderjahr und p die Person, so bezeichne hy, die in dieser Tabelle
enthaltenen Flugstunden und rg, die entsprechende, in der JEM enthaltene Strahlendosis-
rate. Dann sind die individuelle Dosis von p im Jahr j, dj, = hgpxrs und die kumulative
individuelle Dosis Uber die Beschaftigungsdauer d, = Zj(hpxrs).

Aufgrund der unterschiedlichen Flugeigenschaften und Einsatzmoglichkeiten ver-
schiedener Flugzeugtypen unterscheiden sich die erhaltenen Strahlendosisraten. Wie in
Abschnitt [2.2.3],,Kosmische Strahlung), beschrieben, variieren sie auRerdem im Laufe der
Jahre. Eine dritte Variationsquelle stellt der tatsachliche Einsatz der Flugzeuge durch die
Fluggesellschaft dar, der sich im Flugplan widerspiegelt.

Die Konstruktion der JEM erfordert die Berticksichtigung dieser drei Variationsquel-
len. Dazu wurden historische Taschenflugpldne der Deutschen Lufthansa AG (siehe
Abschnitt ab 1960 in 5-Jahres-Schritten von Papiervorlagen in eine Datenbank
ubertragen. Analog zur Logbuch-Methode wurde mit dem Programm CARI flr jeden Flug
aus der Flugplan-Datenbank die Strahlendosis einer Person an Bord berechnet. Anschlie-
Rend wurden aus den Einzeldosen mittlere Strahlendosisraten pro Jahr und Flugzeugtyp
berechnet. Erst diese Maoglichkeit der Berechnung erlaubt die genaue retrospektive
Schétzung von Strahlendosen.

Diese Vorgehensweise geht von der Annahme aus, daR jeder Pilot etwa die gleiche
Zusammensetzung von Routen fliegt, wie die im Taschenflugplan fur sein Flugzeugmuster
angegebenen ist, wenn also keine personlichen Vorlieben beziglich der Flugrouten
bertcksichtigt werden. Die Gultigkeit dieser ,,Routen-Homogenitats-Annahme” wurde uns
von verschiedenen Lufthansa-Mitarbeitern bestéatigt.

57



Die genaue Vorgehensweise, insbesondere die Extrapolation fiir die nicht durch Flug-
plane abgedeckten Kalenderjahre, wird in Abschnitt [3.4.2] ,imputation fehlender Wertel,
beschrieben.

3.4.1.3 Gesamtflugstunden als Surrogat

Wie aus dem vorherigen Abschnitt hervorgeht, sind Gesamtflugstunden ein grobes
Surrogatmal® fur die individuelle Strahlendosis, denn die Unterschiede zwischen den
Belastungen bei verschiedenen Flugzeugtypen bleiben unbericksichtigt. Da nicht alle
Pilotinnen die gleiche Anzahl Stunden pro Jahr fliegen, sind Gesamtflugstunden immerhin
noch ein genaueres Surrogat als die Gesamtbeschaftigungsdauer.

3.4.1.4 Gesamtbeschéaftigungsdauer als Surrogat

Die Gesamtbeschaftigungsdauer, das primitivste Surrogat fiir die individuelle Strahlendo-
sis, ist — im Gegensatz zu Flugstunden — fiir alle Mitglieder der Kohorte bekannt.

3.4.2 Imputation fehlender Werte

Fur die Expositionserfassung mit der JEM-Methode werden jahrliche Flugstunden pro
Flugzeugtyp benétigt. Die Karteikarten mit Flugstunden enthalten aber zum Teil — als
»,Vorjahre” gekennzeichnete — agregierte Werte, aus denen jahrliche Werte rekonstruiert
werden mussen. Daneben fehlen auch teilweise Eintragungen, die ergénzt werden mdssen,
damit die JEM-Methode als Ergebnis nicht ,,0 mSv” fiir diese Jahre liefert. Dazu werden
zusatzliche Informationen ber den Eintritt der Person in den Flugdienst und die Betriebs-
jahre einzelner Flugzeugtypen bendétigt.

3.4.2.1 Agregierte Flugstunden vor ca. 1978

Ein Flugzeugtyp, fur den auf der Karteikarte eines Beschaftigten Flugstunden aufgefiihrt
sind, wurde nur in bestimmten Jahren von der Luftfahrtgesellschaft eingesetzt, so daf} sich—
zusatzlich zur individuellen Beschaftigungsperiode — eingrenzen l&Rt, in welchen Jahren
die/der Pilotin oder Flugingenieur diesen Typ Uberhaupt geflogen sein kann (bevor
jahrliche Stunden fur sie/ihn vorliegen).

In der Lufthansa-Studie wurden agregierte Flugstunden gleichmaRig auf die ,,Vorjah-
re” verteilt. In den Jahren, in denen mehrere der auf der Karteikarte aufgefiihrten
Flugzeugtypen in Frage kommen, wurden die Flugstunden auf diese Flugzeugtypen verteilt,
und zwar anteilig zum Prozentsatz der auf dem jeweiligen Flugzeugtyp verbrachten
Flugstunden. Die Summen dieser Flugstunden pro Flugzeugtyp entsprechen genau den auf
der Karteikarte angegebenen. Die typische Karriere — erst Copilotin und danach Flugkapi-
tanin — bleibt dabei unbericksichtigt.
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Dieses Verfahren ist ein Kompromif} zwischen potentieller Genauigkeit und der Da-
tenmanipulation. Die errechneten Werte sind als solche durch eine Markierung in der
Datenbank kenntlich gemacht.

3.4.2.2 Vereinzelt fehlende Werte

Bei vereinzelt fehlenden Angaben Uber Flugstunden und Flugzeugtyp ist anzunehmen, dal}
der vorherige Flugzeugtyp weitergeflogen wurde und die Jahresflugstunden dem
individuellen Durchschnitt aus den anderen Jahren entsprechen. Daher wird fur fehlende
Werte das zuletzt geflogene Flugzeugmuster eingesetzt, sowie der Mittelwert der
individuellen Flugstunden der betreffenden Person tber alle anderen vorhandenen Jahre. Ist
das zuletzt verwendete Flugzeugmuster fiir ein bestimmtes Jahr nicht zul&ssig, weil es von
der Fluggesellschaft nicht eingesetzt wurde, wird statt dessen der Typ DMY (,,Dummy”)
eingesetzt. Das ist z.B. dann der Fall, wenn ein ausgemusterter Flugzeugtyp in einem
bestimmten Jahr nicht mehr geflogen wurde. Die so erzeugten Werte sind als solche durch
eine Markierung in der Datenbank kenntlich gemacht.

3.4.3 Konstruktion der Job-Expositions-Matrix

Es genugen wenige Abfragen in der Flugplan-Datenbank, um eine Eingabedatei fir CARI
(vgl. Abschnitt zu generieren. Diese Datei wird in Teile zu je 4000 Fligen
gestiickelt, um sie mit CARI verarbeiten zu kdnnen. Die Ergebnisse der Berechnungen,
effektive Strahlendosen fur jede Teilstrecke, werden wieder in die Datenbank importiert.

Aus allen Flugen, auf denen ein bestimmter Flugzeugtyp eingesetzt wird, kann nun in
wenigen weiteren Abfragen eine Strahlendosisrate pro Flugstunde auf diesem Flugzeugtyp
pro Kalenderjahr berechnet werden. Im Folgenden werden die Bezeichnungen f fiir den
Flugzeugtyp, j fir das Kalenderjahr eines in der Datenbank enthaltenen Flugplans und ry
fir die entsprechende Strahlendosisrate verwendet. Die in der Lufthansa-Studie verwendete
JEM ist die Matrix R = (rg). Beispiel: rs747,1990.

Da die Flugplan-Datenbank nicht fur alle Kalenderjahre Daten enthélt, missen die
vorhandenen Daten bei der Konstruktion der JEM interpoliert werden. Eine einfache
lineare Interpolation der Werte aus zwei funf Jahre auseinander liegenden Flugplanen ist
inadéquat, da sie keine Schwankungen der Dosisraten aufgrund der Sonnenaktivitat
berticksichtigt. JAbbildung 3.5| ein Auszug der JEM fiir die B747, verdeutlicht diesen
Zusammenhang.
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Abbildung 3.5: Interpolation von Dosisraten verschiedener Flugplane, ohne bzw.
unter Bericksichtigung der Variation des heliozentrischen Potentials

Strahlendosisrate an bord der B747
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Aus der Uberlegung heraus, daB sich Flugplane mehr oder weniger kontinuierlich
andern, entstand folgendes Interpolationsverfahren: Jeder Flugplan wurde auf die
vorherigen und folgenden (im Allgemeinen vier) Kalenderjahre ubertragen und ebenfalls
mit CARI berechnet. So ergeben sich Strahlendosisraten fiir die angrenzenden Jahre, die
zwar die Variation der Sonnenaktivitat, allerdings noch keine Anderung des Flugplans
berticksichtigen. Bezeichnet k ein Kalenderjahr, so sei ry die Strahlendosisrate flr das Jahr
k, die unter Verwendung des Flugplanes fiir das Jahr j berechnet wurde. (Beispiel:
Zusatzlich zu rg747,1990 WUrden rg77,1990,1901, '8747,1990,1992, 'B747,1090,1993 UND I'B747,1990,1994
berechnet.)

Die Strahlendosisraten in einem Kalenderjahr, fiir das kein Flugplan in der Datenbank
enthalten ist, wurden als gewichtete Summe aus den fiir dieses Kalenderjahr berechneten
»angrenzenden” Flugplanen berechnet: re = (5-k+j)/5%r + (K-j)/5%r¢j.5)k. Beispiele:

Ig747,1001 := 0,8XIB747,1900,1001 + 0,2XI'B747,1995,1001,

I'B747,1002 = 0,6XIB747,1990,1002 + 0,4XIB747,1995,1992,

I'B747,1903 := 0,4XIB747,1900,1093 + 0,6XI'8747,1995,1093,

IB747,1904 := 0,2XIB747,1900,1004 + 0,8XI'5747,1995,1994.

Auf diese Art und Weise werden sowohl die Variation des heliozentrischen Potentials

als auch die progressive Anderung des Flugplans beriicksichtigt. Genauere Berechnungen
lassen sich nur nach Eingabe der Flugpléne aus den 30 fehlenden Jahren machen.
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3.4.4 Validitat und Genauigkeit der vorgestellten Methode

Die Genauigkeit der verwendeten Daten hat einen grof3en EinfluR auf die statistische
Effizienz einer Studie. Uberlegungen zur Kosten-Nutzen-Optimierung legen daher nahe,
verschiedene Maoglichkeiten der Expositionserfassung zu vergleichen. In vielen Studien
1413t sich die Datenqualitat nur unter erheblichem Kostenaufwand verbessern, oder es sind —
wie im Falle dieser Kohortenstudie — hochwertige Daten nur fir einen Teil der untersuch-
ten Population verfuigbar. Daraus ergibt sich die Notwendigkeit, die gewahlte Methode der
Expositionserfassung zu validieren.

Dazu werden die Ergebnisse der JEM-Methode mit Referenzdaten, den ,,personlichen
Logblchern”, verglichen. Die Validierung einer Dosisraten enthaltenden Job-Expositions-
Matrix ist ein bisher in dieser Form nicht untersuchter methodischer Aspekt der Lufthansa-
Studie, dem der Abschnitt (3.5.2 ,[Methodisch bedingte Fehler und ihre Auswirkung auf]|
die Ergebnisse epidemiologischer Studien},) gewidmet ist.

In der Lufthansa-Studie sind auf der Basis der vorliegenden Daten zwei Vergleiche
madglich: In einem ersten Schritt wird die Situation fehlender Expositionsdaten untersucht,
also der Fall, dal fur einige Mitglieder der Kohorte lediglich die Gesamtbeschaftigungs-
dauer bekannt ist. Anhand der ersten volistandig erfallten und Uberpriften ,,Berufs-
biographien” (Flugstunden) von Piloten und Flugingenieuren kann die Korrelation der
geschatzten Gesamtstrahlendosis (mit der JEM-Methode) mit der Gesamtbeschéftigungs-
dauer und den Gesamtflugstunden untersucht werden. Ein Vergleich mit der anhand von
Logbuchdaten geschéatzten Strahlendosis (also mit der genauesten Schétzung) ist in diesem
Schritt noch nicht méglich.

In einem zweiten Vergleich wird auf die in Abschnitt [8.2.1.7] vorgestellten ,,personlichen
Logblcher” zurlickgegriffen. Anhand dieser Daten wird die Korrelation der Ergebnisse der
Logbuch-Methode mit jenen der auf die entsprechenden Flugstunden angewandten JEM-
Methode und der einfachen Gesamtflugstunden untersucht.

Uber die reine Feststellung einer Korrelation hinaus eignen sich die fiir diesen zweiten
Vergleich erhobenen Daten zur Validierung der JEM-Methode und Quantifizierung ihrer
Schétzfehler. Daher wird dieser Datensatz im Folgenden als ,,Validierungsdaten”
bezeichnet. Zur Berechnung von Schatzfehlern wird ein Fehlermodell benétigt, das im

Abschnitt B.5.2],,Methodisch bedingte Fehler und ihre Auswirkung auf die Ergebnisse

epidemiologischer Studien], vorgestellt wird.

Dieses Fehlermodell schlieBt Abweichungen vom Flugplan, saisonale Anderungen des
Flugplans und unterschiedliche Flugdauern auf einer bestimmten Flugroute (z.B. Frankfurt-
New York) ein, nicht jedoch Fehler aufgrund der Abweichung eines Fluges vom mittleren
Flughoéhenprofil (vgl. Abschnitt oder der Approximation durch CARI (vgl. Abschnitt
. Letztgenannter Fehler wird von den Entwicklern von CARI auf ca. 4% beziffert.
Die Abweichung vom mittleren Flughohenprofil kann anhand der Daten des in Abschnitt

61



vorgestellten MOZAIC-MeRprogramms geschatzt werden, indem aus diesen
Flugpositionsdaten Flughohenprofile gewonnen werden und Strahlendosen unter
Verwendung dieser sowie des mittleren Flughdhenprofils (vgl. Abschnitt fur alle
Fluge berechnet werden.

3.5 Statistische Methoden

3.5.1 Statistische Methoden in der Epidemiologie

Will man die Mortalitat einer besonderen Gruppe von Personen (fliegendes Personal)
mit derjenigen einer externen Referenzgruppe (Allgemeinbevilkerung) vergleichen, so
mussen die unterschiedlichen Verteilungen von Geschlecht, Alter und anderen bekannten
EinfluBfaktoren berticksichtigt werden, um verzerrte Ergebnisse zu vermeiden. Daher
werden standardisierte Mortalitatsraten (SMR) verglichen, deren Berechnung in diesem
Abschnitt skizziert wird. Der Nachweis einer Dosis-Wirkungs-Beziehung ist maglich,
wenn standardisierte Mortalitatsraten fiir unterschiedlich hoch exponierte Gruppen
berechnet werden.

Da jedoch nie alle EinfluRfaktoren bekannt sind, und anzunehmen ist, dal’ die Vertei-
lung der nicht beobachteten Faktoren zwischen Subgruppen der beobachteten Gruppe
ahnlicher ist als zwischen diesen Personen und der Referenzgruppe, wird die Berechnung
relativer Risiken (RR) innerhalb der beobachteten Gruppe den SMR vorgezogen. Dieser
interne Vergleich erlaubt es, Unterschiede innerhalb der untersuchten Personengruppe, also
eine Dosis-Wirkungs-Beziehung, zu untersuchen.

Analog zu SMR werden fir Neuerkrankungen standardisierte Inzidenzraten (SIR)
berechnet. Wenn keine ausreichenden Vergleichsraten zur Berechnung von SMR
vorliegen, werden proportionale Mortalittsraten (PMR) berechnet: Das Verhéltnis der
Mortalitatsraten fur einzelne Todesursachen als Prozentsatz der Gesamtmortalitat innerhalb
der Kohorte zu den entsprechenden Prozentsétzen in der VVergleichspopulation.

Die Berechnung von SMR sowie RR ist in allen Lehrbichern beschrieben, von denen
[33] wegen seiner statistischen Fundiertheit die meistzitierte Referenz ist. Deshalb werden
die Verfahren hier nur skizziert.

3.5.1.1 Berechnung standardisierter Mortalitatsraten

Statistische Amter weltweit publizieren jahrlich Mortalitatsraten der Landesbevolke-
rung, stratifiziert nach Todesursache, Geschlecht, und Altersgruppe. So laRt sich flr eine
bestimmte Todesursache fur jedes Geschlecht eine Tafel (r;) mit Raten aufstellen,
aufgeteilt nach Altersklasse i und Jahresklassen j. Diese Jahresklassen, gewohnlich 5-
Jahres-Klassen, sind nétig, weil sich die Mortalitdt im Laufe der Jahre andert. Die
Altersklassen sind meist auch in 5-Jahres-Gruppen unterteilt.
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Wahrend des Beobachtungszeitraums durchlduft jede Person der untersuchten Gruppe
mehrere (Kombinationen von) Alters- und Jahresklassen (ij). Dieser Zeitraum endet mit
dem ersten der beiden Zeitpunkte 1) in der Studie vorgesehenes Datum und 2) Tod der
Person. Die ,,Verweildauern” der Person in den einzelnen Klassen werden als ,,Personen-
jahre” (njj) bezeichnet. In der untersuchten Gruppe werden in jeder Klasse ej = nijxr;
Sterbefélle erwartet, falls die entsprechenden Mortalitatsraten der Gruppe jenen der
Allgemeinbevolkerung gleichen. Die Anzahl e =Xe; kann mit der Anzahl tatséchlich
beobachteter Félle o = Zo0;; verglichen werden. Nimmt man an, o sei Poisson-verteilt (ein
seltenes Ereignis), so kann Var(o) = e angenommen werden, so daB die TestgroRe t = (0 —
e)’/e x>-verteilt ist. Auf Basis des x°-Tests konnen statistisch signifikante Unterschiede
zwischen beobachteten und erwarteten Sterbeféllen nachgewiesen werden. Das Konfiden-
zintervall fur o/e kann approximativ berechnet werden (nach Byar).

In obigem Abschnitt ist die (Strahlen-)Dosis nicht beruicksichtigt worden. Die Auftei-
lung in Klassen 14t sich dahingehend erweitern. Es mul nunmehr auch berechnet werden,
in welcher Dosis-Klasse k sich eine Person zu jedem Zeitpunkt befindet. Das Ergebnis sind
— entsprechend der Anzahl der Dosis-Klassen — mehrere Werte o, und ey, die wie oben
ausgewertet werden konnen (und entsprechend mehrere SMRy). Eine Dosis-Wirkungs-
Beziehung wird mit einem Trend-Test untersucht.

3.5.1.2 Berechnung relativer Risiken

Relative Risiken (im Englischen ,,Relative Risk” oder ,,Risk Ratio”) sind Quotienten aus
zwei Risiken: dem Erkrankungs- oder Sterberisiko einer (meist der exponierten) Gruppe
und dem Risiko einer (meist nicht oder niedrigexponierten) Vergleichsgruppe. Im
einfachsten Fall setzt man flr diese Risiken die Erkrankungs- oder Sterbehdufigkeit in der
jeweiligen Gruppe ein. Es genlgt also eine 4-Felder-Tafel, in der die Personen als
exponiert (ja/nein) und erkrankt (ja/nein) kodiert sind.

Als Erweiterung dessen werden (blicherweise Regressionsmodelle berechnet: Werden die
beobachteten Individuen kategorisiert (z.B. nach Geschlecht, Altersgruppen und (Strahlen-)
Belastung), so kann — wie bei den SMR - angenommen werden, die Anzahl beobachteter
Falle in jeder Kategorie sei Poisson-verteilt. Sei X die Hohe der (Strahlen-) Exposition und
P(D|X) die Wahrscheinlichkeit des Auftretens eines Ereignisses (Tod), so laRt sich letztere
durch

P(D | X=x) = exp(ap + a;xGeschlecht + a,xAlter + 3xx)

modellieren, wobei auch Interaktionsterme (z.B. der Form y;xAlterxX) eingeschlossen
werden koénnen.

Im einfachen Fall eines bindren Expositionsmodells wird das Risiko fur das Auftreten
eines Ereignisses gegeben die Exposition (X = 1) relativ zum Risiko bei Abwesenheit von
Exposition (X = 0) wie oben als Quotient berechnet:
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RR =P(D | X=1) / P(D | X=0) = exp(pB)

Da der Schétzer des Parameters 3 bei der Regression als normalverteilt angenommen
wird, lassen sich die Grenzen des Konfidenzintervalls des RR durch Exponenzierung aus
jenen von [3 errechnen. Das relative Risiko bezieht sich immer auf eine ,,Dosiseinheit”,
unabh&ngig davon, ob die Exposition x binér kodiert ist (x =0 bzw. x = 1) oder als stetige
Grole. Wird die Exposition z.B. in Sv gemessen, so wird das RR pro Sv berechnet.

In der Diskussion um Dosis-Wirkungs-Beziehungen sind zwei weitere, mit Risikomo-
dellen eng verknupfte Effektmalle von Bedeutung: Das ,,Excess Relative Risk” (ERR),
definiert als

RR(X) = 1 + ERR(X),
und das in der Strahlenepidemiologie verwendete ,,Dose and Dose Rate Effectiveness

Factor” (DDREF), das die relativ geringere Wirksamkeit niedriger gegeniiber hoheren
Dosisraten (und Expositionszeitraume) bei gleicher Gesamtdosis beschreibt.

Die Diskussion um die korrekte Modellierung des relativen Risikos in der Strahlenepi-
demiologie ist noch nicht abgeschlossen [41]. Im Niedrigdosisbereich wird oft ein linearer
Zusammenhang zwischen Strahlendosis und Wirkung angenommen, aber auch ein linear-
quadratisches Modell 18Rt sich auf viele Daten anpassen. Weiterhin werden Schwellen-
wertmodelle (engl. ,,threshold models™) diskutiert: Unterhalb einer bestimmten Schwellen-
dosis konnten die Reparaturmechanismen innerhalb der Zellen durch Strahlung verursachte
Schéden beheben. Dazu merkt der jungste UNSCEAR-Bericht [248] an, es sei unwahr-
scheinlich, dal3 dabei eine vollstdndige, fehlerfreie Reparatur stattfinde, und es komme
daher immer zu Zellsché&den. Diese Fragestellung ist epidemiologisch nicht zu beantwor-
ten; sie ist Gegenstand der Strahlenbiologie.

3.5.1.3 Methoden der Expositionserfassung: Job-Expositions-Matrizen

Job-Expositions-Matrizen (JEM) zur Erfassung berufsbedingter Expositionen werden seit
Beginn der 80er Jahre in berufsepidemiologischen Studien eingesetzt [105] [42;131;178].
Die Vorteile dieser Matrizen liegen in der vergleichsweise einfachen und damit kosten-
glinstigen Erstellbarkeit aus der Berufsanamnese von Studienteilnehmern, besonders wenn
die individuelle quantitative Expositionsmessung in groRen Studien technisch und
finanziell unmoglich ist.

Eine JEM ist eine tabellarische Darstellung der Hohe der Exposition. Sie ist aufge-
schlusselt nach den untersuchten Risikofaktoren und verschiedenen Tétigkeiten (Jobs).
Diese Tabelle enthélt Expositionswerte, die nicht fir einzelne Individuen gelten, sondern
durchschnittliche Expositionen fur die aufgefiihrten Téatigkeiten darstellen. Zu den beiden
Dimensionen ,,Job” und ,,Noxen” kommen oft die Dimensionen ,,Zeit” und ,,Standort”
hinzu [131], denn die Belastung variiert Uber die Zeit und zwischen Standorten (ande-
re/neue Herstellungsverfahren, besserer Arbeitsschutz).
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Abbildung 3.6: Schema einer JEM

Jobs
Job1l | ... Job3 | ... Jobn
Risikofaktor 1
Expositionen |
Risikofaktor m ja/nein

Anhand der Berufshiographie einer Person und einer passenden JEM wird eine Schat-
zung der individuellen Exposition vorgenommen, indem die Belastung dieser Person fur
jede in der Berufsbiographie aufgefiihrte Tatigkeit in der JEM nachgeschlagen wird. Damit
kann eine individuelle quantitative Expositionsmessung in grofen Studien — sofern
Berufsbiographien vorhanden sind — vergleichsweise schnell und kostenginstig durchge-
fuhrt werden.

Die Eintrage der JEM konnen — je nach Anforderungen und Datenlage — unterschiedli-
cher Natur sein: bindr (d.h. exponiert ja/nein), Expositionshohen (z.B. nicht / schwach /
hoch), Expositionswahrscheinlichkeiten, durchschnittliche Dosen oder mittlere Dosisraten
pro Zeit. Dementsprechend unterschiedlich werden die Ergebnisse der Expositionserfas-
sung ausgewertet.

Die in der Lufthansa-Studie verwendete Job-Expositions-Matrix erfal3t nur eine Noxe
(kosmische Strahlung), unterscheidet bei den ,,Jobs” zwischen verschiedenen Flugzeugty-
pen und bezieht Kalenderjahre mit ein. lhre Eintrdge sind Strahlendosisraten (USv pro
Flugstunde). Das Schema dieser JEM zeigt die folgende] Abbildung 3.7. Fiir die untersuch-
ten Personen wird die Berufsbiographie aus Personalakten erfafst, und mit Hilfe der JEM
wird dann eine Schétzung der individuellen Exposition vorgenommen,
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Abbildung 3.7: Schema der JEM der Lufthansa-Studie
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Zu den grundlegenden Eigenschaften von JEM zéhlt neben der Einfachheit in ihrer
Anwendung, dal3 sie weitgehend frei von differentiellen MeRfehlern sind, d.h., dal das
Ergebnis der Expositionsschatzung nicht davon abhéngt, ob die Probandinnen erkrankt
(bzw. verstorben) sind oder nicht. Beruht die Expositionserfassung nicht auf bestehenden
Datenqguellen sondern z.B. auf persoénlichen Interviews mit Erkrankten, nahen VVerwandten
oder Kontrollpersonen, leiden die Ergebnisse unter den als ,,Erinnerungs-" und ,,Intervie-
wer-Bias” bekannten Verzerrungen: Ein erkrankter Proband wird sich mit seiner Krankheit
und mdoglichen Ursachen beschaftigt haben und sich daher besser an mogliche Expositio-
nen erinnern als eine Vergleichsperson. Auch Interviewerlnnen kdnnen durch die Art und
Weise ihrer Fragestellung die Ergebnisse der Expositionserfassung verzerren [83].

Der gravierendste Nachteil von JEM ist methodisch bedingt: Da die Expositionen
lediglich summarisch erfal3t werden, leidet die Préazision der Ergebnisse. Diesen Beschran-
kungen kann zum Teil durch eine genauer aufgeschlisselte JEM im Hinblick auf
Zeitperioden und Tatigkeiten entgegengewirkt werden [131]. Daraus ergibt sich die
Notwendigkeit der Validierung der eingesetzten JEM, um die Genauigkeit der Schatzung
zu quantifizieren.

Obwohl JEM in den letzten Jahren in der Epidemiologie zunehmend eingesetzt werden
(vgl. Abbildung 3.8), liegen bisher wenig methodische Arbeiten vor, in denen untersucht
wurde, wie ihr Einsatz optimiert werden kann [1]. Nicht untersucht wurde z.B. bisher,
welchen EinfluR die — methodisch bedingten — Meffehler in der JEM auf die Gesamter-
gebnisse der Kohortenstudie haben.

In der Lufthansa-Studie ermdglicht ein zweistufiges Studiendesign die Erfassung der
MeRfehler und die Validierung der JEM. Der néchste Abschnitt beschreibt entsprechende
Methoden; numerische Ergebnisse finden sich in Abschnitt
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Abbildung 3.8: Publikationen, in denen eine JEM verwendet oder untersucht wurde
(Suche in MedLine im Oktober 2000)
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3.5.2 Methodisch bedingte Fehler und ihre Auswirkung auf die Ergebnisse
epidemiologischer Studien

Die statistische Effizienz einer Studie héngt in besonderem Malke von der Qualitat der
vorhandenen Daten ab. Fehler in den beobachteten GréRen sind jedoch trotz aller
Bemihungen sowohl bei der Planung als auch bei der Durchfuhrung einer epidemiologi-
schen Studie unvermeidbar. Oft lassen sich Grofen nicht genau erfassen, wie z.B. das
Rauchverhalten, oder sie lassen sich retrospektiv schwer schéatzen. Aber auch die
verwendete Methode der Expositionserfassung kann einen Schétzfehler bedingen. Obwohl
diese Tatsachen im Bereich der Physik bekannt sind, ist ihnen in der Epidemiologie erst in
den letzen 20 Jahren Beachtung geschenkt worden. Insbesondere ist Giber die Eigenschaften
von Job-Expositions-Matrizen bisher wenig bekannt.

Die Literatur zu MeRfehlern in der Epidemiologie beschéaftigt sich mit zwei grofl3en
Themenkomplexen: Kalibrierungsstudien und Validierungsstudien. Das Ziel wvon
Kalibrierungsstudien ist die Korrektur der Werte eines (ungenauen, aber praktischen)
Melinstruments anhand des Wissens Uber den Zusammenhang dieser Werte mit den
,wahren” Werten, die mit einer aufwendigeren Methode gemessen wurden. Validie-
rungsstudien beschrénken sich auf die Quantifizierung des MeRfehlers des verwendeten
Instruments. Fir beide Arten von Studien werden dem jeweiligen Fehlermodell angepalite
Verfahren zur Korrektur der Effektmafe und ihrer Konfidenzintervalle entwickelt.
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Obwohl der Einsatz von Job-Expositions-Matrizen in den letzten Jahren in der Epide-
miologie gestiegen ist, wurden bisher wenig methodische Arbeiten durchgefiihrt, in denen
untersucht wurde, welchen Einflu® die methodisch bedingten MeRfehler in der JEM auf die
Ergebnisse der Kohortenstudie haben.

Dieses Kapitel befalt sich mit der speziellen Form von JEM, die in der Lufthansa-
Studie verwendet wird. Diese JEM enthé&lt ausschlie3lich Dosisraten, also die Belastung
mit einer Noxe pro Zeiteinheit der Beschaftigung. Mit einer Simulationsstudie werden in
einem ersten Schritt generelle Eigenschaften dieser JEM im Zusammenhang mit MeRfeh-
lern untersucht. In einem zweiten Schritt wird die Auswirkung der in Abschnitt
quantifizierten Schatzfehler in der Lufthansa-Studie analysiert.

3.5.2.1 MeRfehler und ihre Behandlung

Im Kontext einiger epidemiologischen Studien lassen sich Informationen tber Risikofakto-
ren auf mehrere Arten mit unterschiedlichem zeitlichen und finanziellen Aufwand
gewinnen, so dal sich die Frage stellt, welches die geeignetste Methode ist. Solche
Unterschiede sind:

einfaches oder mehrfaches Blutdruckmessen bei Probanden

in der Erndhrungsepidemiologie: die Befragung von Probanden nach Erndhrungsge-
wohnheiten oder das Protokollieren aller verzehrten Speisen (ber einen bestimmten
Zeitraum.

Aus Kostengriinden wird bei groen Studien oft eine zweistufige VVorgehensweise zur
Validierung oder Kalibrierung der Expositionsdaten eingesetzt: Fur alle Studienteilnehmer
wird das kostengunstigere Verfahren eingesetzt und fiir eine Untergruppe zusatzlich ein
genaueres, aufwendigeres [106]. Anhand eines geeigneten Modells kann der Bezug
zwischen der genauen Messungen (oder ,,wahrem Wert”) X und der einfacheren Messung Z
prazisiert werden. Eine solche Validierungs- oder Kalibrierungsstudie soll grundséatzlich
schon im Design der Hauptstudie mitgeplant werden [238].

So ist man bei Kalibrierungsstudien in der Lage, fir alle Probanden den Erwartungs-
wert von X, gegeben die einfache Messung Z, E(X|Z), anzugeben, um mit diesem Wert
unverfalschte Risikoschatzer zu berechnen. Eine gute Einfihrung dieser Methode geben
die Artikel von Rosner und anderen [206-208;220]. Fur den Fall der logistischen
Regression von X bzw. Z auf eine ZielgroRe Y gibt [240] eine umfassende Ubersicht
verschiedener Verfahren.

Das Ziel von Validierungsstudien ist der Nachweis der Validitat der Messungen bzw.
Schétzungen Z und die Quantifizierung der MelRfehler X-Z. Verschiedene statistische
Methoden fir die Analyse von MeRfehlern stehen zur Verfligung [39]. Bisher wurde
allerdings nur in wenigen Arbeiten (z.B. [23;106]) untersucht, wie eine Validie-
rungsstichprobe effizient durchgefuhrt werden kann.
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In vielen dieser Arbeiten wird ein einfaches, klassisches Fehlermodell verwendet, und
es werden einige Normalitats- und Unabhédngigkeitsannahmen U(ber die Variablen
getroffen. Wahrend das klassische Fehlermodell davon ausgeht, dal der Wert der
ungenauen Messung Z um den wahren Wert X schwankt (Z = X + € mit einem Melfehler
€), wird im Berkson-Fehlermodell angenommen, dal} der individuelle wahre Wert X um
einen Mittelwert Z schwankt (X =Z + €), wie z.B. die exakte Laufzeit einer Kiichenuhr,
wenn sie auf 5 Minuten eingestellt wird. Letzteres Modell wird immer dann verwendet,
wenn fehlende MeRwerte durch einen Mittelwert imputiert werden. (In einer Studie Uber
hausliche Radonbelastung kann z.B. die ungemessene Strahlenbelastung in einem
bestimmten Haus durch den Mittelwert der MelRwerte der Nachbarh&user ersetzt werden.)

In beiden Fehlermodellen werden die Schétzer der Parameter einer Regression Y = f(X)
durch den MeRfehler ungenauer, d.h. die Konfidenzintervalle werden breiter. Wahrend die
Schétzer der Parameter einer Regression Y = f(X) im Kklassischen Fehlermodell im
Allgemeinen in Richtung Null verzerrt werden, ist dies bei Berkson-Fehlern, zumindest bei
der linearen Regression, nicht der Fall [39]. Fehlspezifizierte Fehlermodelle kdnnen bei
Berkson-Fehlern zur Verzerrung der Regressionsparameter in verschiedene Richtungen
fuhren. Weitergehende Quellen zu MeRfehlermodellen sind z.B. die Lehrbucher von
Carroll und anderen [39;40] und die Arbeiten von [9;15;38;106;182;207;221;238].

Ein eleganter Ansatz zur Korrektur der Regressionsschatzer und ihrer Varianzschatzer
im Falle der linearen und logistischen Regression, der die klassischen und Berkson-Fehler
verbindet, wird in [194] vorgestellt. Er wurde im Rahmen einer Studie Uber hdusliche
Radonbelastung entwickelt und angewandt.

Die Verwendung einer Dosisraten enthaltenden JEM, wie sie hier verwendet wird,
fuhrt zu einem Berkson-Fehler, denn individuelle Dosisraten weichen in der Regel von
dem in der JEM enthaltenen Wert ab, der als Mittelwert fur eine ganze Gruppe von Piloten
berechnet wurde. Diese Arbeit beschrénkt sich aufgrund der schwierigen Handhabbarkeit
des in Abschnitt B.5.2.3]vorgestellten Fehlermodells auf eine Sensitivitétsanalyse, die einen
Einblick in die zu erwartenden Verzerrungen der Risikoschétzer der epidemiologischen
Studie gibt, ohne eine analytische Angabe Uber Korrekturfaktoren zu machen. Im Falle der
Lufthansa-Studie erweist sich dieses VVorgehen als ausreichend.

3.5.2.2 Schéatzfehler bei der Verwendung von Job-Expositions-Matrizen

Das flexible Konzept der Job-Expositions-Matrix erlaubt es, verschiedene Arten von
Expositions-Information in einer Tabelle zusammenzufassen. Diese Angaben spiegeln die
durchschnittliche Belastung mit Noxen fir die betrachteten Téatigkeiten wider, so daB die
tatsachliche Exposition eines Individuums immer davon abweicht. Aus der Natur der Daten
der JEM ergeben sich unterschiedliche Schatzfehler [83].
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Enthélt eine JEM z.B. Expositionswahrscheinlichkeiten, fihrt das zu dem Problem der
mdoglichen Milklassifikation der individuellen Exposition, da einzelne Personen falschli-
cherweise als exponiert (oder nicht exponiert) eingestuft werden. Die Eigenschaften
solcher JEM wurden bereits in [32] untersucht. Ein &hnliches Phdnomen tritt bei JEMs mit
ordinaler Expositions-Information auf (z.B. nicht-, niedrig-, hochexponiert), siehe
[132;178].

In verschiedenen Studien, in denen eine JEM mit kategoriellen Eintrdgen verwendet
wurde, wurde untersucht, wie gut das Ergebnis der Klassifizierung der Exposition durch
die JEM mit derjenigen durch die Probanden oder durch Experten (Arbeitsmediziner, etc.)
ubereinstimmt [2;72;99;125;132;143;150;179;184,226;233]. Die Motivation dieser Art von
Untersuchung ist die Validierung des Einsatzes von JEM, der gerade bei Fall-Kontroll-
Studien einige Vorteile gegenuber klassischen Interview hat (vgl. Abschnitt
~Methoden der Expositionserfassung: Job-Expositions-Matrizen,,). Die Klassifikation der
Experten gilt stets als ,,gold standard”.

In der Lufthansa-Studie kommt eine JEM zum Einsatz, die keine kategoriellen Expo-
sitionswerte enthélt, sondern stetige (Strahlen-)Dosisraten pro Arbeitsstunde, so dal} sich
die Art der damit verbundenen Schatzfehler und die (in Abschnitt vorgestellte)
Vorgehensweise zur Validierung der JEM vom oben beschriebenen Fall deutlich
unterscheiden.

3.5.2.3 Fehlermodell fiir die hier verwendete Form von Job-Expositions-Matrizen

Entsprechend der zur Verfiigung stehenden Expositionsdaten enthélt die hier verwendete

JEM mittlere Dosisraten pro Flugzeugtyp und Kalenderjahr (Abschnitte|3.4.1.2 ,JEM-

Methode,, und .2.2.3|,,Verteilung der ausgewerteten Daten,,).

Diese Form von JEM eignet sich fur jede Studie, bei der Dosisraten der Exposition
angegeben werden konnen, z.B. wenn die Exposition aus betrieblichen Griinden protokol-
liert wird oder fur einen Standort leicht rekonstruiert werden kann. Aus diesem Grund ist
die Untersuchung der Eigenschaften einer solchen JEM nicht nur fir die Lufthansa-Studie
interessant. Die Auswirkung der inharenten Schétzfehler dieser Methode auf die Parameter
der (fur epidemiologische Zwecke interessanten) logistischen und der Poisson-Regression
werden hier untersucht.

Das hier vorgestellte Fehlermodell unterscheidet sich dadurch von géangigen Modellen,
dal’ die Varianz des Fehlers mit steigenden Exposition (hier: Flugstunden) wéchst. Nur im
Falle einer kleinen Varianz des Fehler 4Rt sich dieses Modell durch Logarithmierung auf
ein einfacheres reduzieren, das z.B. in [194] behandelt wird.

Aus den GrundgrofRen
Individuelle Flugstunden  h (extern gegeben, also fest)

Individuelle Dosisrate R = pg + € mit € ~ N(0, 0r?)
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berechnen sich, betrachtet man ein einzelnes Jahr aus der Karriere einer Pilotln,
Geschétzte Dosis (JEM)  Xs=h x g
Tatsachliche Dosis Xr=hxR

Woraus sich folgender Zusammenhang ergibt:
Xr=hxR=hx(ug+¢€) 0 Xr=Xs+hxe

(Bezogen auf eine gesamte Karriere summieren sich diese Terme. Das Fehlermodell
bleibt im wesentlichen gleich.)

Aus diesem Zusammenhang l&Rt sich ersehen, dal? der Fehler in diesem Modell, h x €,
ein Berkson-Fehler ist. Die tatsachliche Strahlendosis Xt einer/s Pilotin mit h Flugstunden
ist gleich der mittleren Dosis Xs einer/s Pilotin mit h Flugstunden plus eine individuelle
Abweichung h x¢&. Im Unterschied zu einfachen Modellen steigt die Varianz dieser
Abweichung mit steigender Anzahl Flugstunden h.

Eine Parallele zu géngigen Fehlermodellen I&%3t sich leicht herstellen: Betrachtet man
logarithmierte Werte

Zr = Log(X7) = Log(h) + Log(R) = Log(h) + Log(r + €)
Zs = Log(Xs) = Log(h) + Log(Hr)
so ergibt sich fiir MeR3fehler mit kleiner Varianz ein einfaches Modell mit Berkson-
Fehler:
Zt=Zs+ Log(1l + €/r) = Zs + Log(exp(e/pr)) = Zs + €/ur
Zr =Zs+n mitn ~N(0, 0,9
In der Tat wird bei Studien Uber Radonexposition oft angenommen, die Dosisrate sei
log-normalverteilt, also R = g X €, was zu Zt = Zs + € fiihrt.

Aus den Validierungsdaten lassen sich auf individueller Ebene die tatsdchliche Dosis
Xti schéatzen und die Flugstunden h; aufsummieren, anhand deren (und der JEM) die
geschétzte Dosis xsi ermittelt werden kann. Daraus wird der Fehler € =(Xr-Xs)/h
berechnet.

Wie oben angemerkt, variiert die Varianz des hier betrachteten Mel¥fehlers mit der
MeRgroRe. Ein solcher Fehler wird heteroskedastisch genannt, andernfalls (bei gleichblei-
bender Varianz) homoskedastisch. Folgende, recht allgemeine Beispielrechnung verdeut-
licht den Effekt eines heteroskedastischen Mef3fehlers auf den Risikoschatzer 3.

Wie oben bezeichnen
Xs ein fehlerhaft gemessenes Surrogat
Xt die nicht gemessene, echte GrélRe
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sowie
Y einen Risikoschatzer, der z.B., gegeben X, Poisson-verteilt ist:
Y | Xt ~ Poisson(AXt)

was zu einer loglinearen Linkfunktion flhrt:
E(Y | X7) = exp(Bo + BXr)

Betrachtet man die bedingte Verteilung von Xt gegeben Xs, und geht man dabei von
einem normalverteilten Berkson-Fehler aus, so hat man

X1 [ Xs ~ N(pxs ; 9(Xs))

wobei g(Xs) die (nicht konstante) Varianz des MeRfehlers bezeichnet. Uber die mo-
menterzeugende Funktion gelangt man zu der Formel

E(Y | Xs) = exp(Bo + BEs + ¥2B°H(Xs))
Die Formeln flr den Erwartungswert von Y gegeben Xy bzw. Xs unterscheiden sich
also um den Term YB%G(Xs).

Im Falle eines homoskedastischen Fehlers, also g(Xs) = 62, ist der Erwartungswert von
Y exp(Bo + BXs + P%6%) = exp(Bo + PXs), d.h. der Risikoschatzer B ist unverzerrt.

Im Falle eines heterokedastischen Fehlers hingegen, z.B. g(Xs) = Xs, ist der Erwar-
tungswert der beobachteten Daten exp(Bo + (B + ¥2p?)Xs). In diesem Beispiel wird aus den
fehlerbehafteten Daten nicht B sondern y =B + %4B? geschatzt; das Modell ist fehlspezifi-
ziert. Daraus wird deutlich, daB der fehlerbehaftete Schatzer y nicht einmal das gleiche
Vorzeichen wie 3 haben muf.

Die Verzerrung des Risikoschatzers der epidemiologischen Studie 3 durch den Schétz-
fehler wird durch eine Simulationsstudie in Abschnitt 4.8 ,|[EinfluR_der Fehler bei der |
Expositionsschatzung auf die Risikoschatzer in der Lufthansa-Studie], untersucht.

3.6 Zusammenfassung

Zum Nachweis einer Beziehung zwischen der Strahlendosis und der Haufigkeit des
Auftretens einzelner Erkrankungen ist eine gute Quantifizierung der individuellen
Strahlenexposition ndétig. In einer grofRen historischen Kohortenstudie wird diese
retrospektive Schatzung erst durch den Einsatz einer Job-Expositions-Matrix praktikabel.

Die Erstellung der JEM orientiert sich an den verwertbaren berufsbiographischen
Daten, im Falle der Lufthansa-Studie an Karteikarten mit Angaben zu Flugstunden,
aufgeschlusselt nach Jahr und Flugzeugtyp. Entsprechend enthélt die JEM durchschnittli-
che, jahrliche Strahlendosisraten fur jeden Flugzeugtyp. Zur Erstellung der JEM wurden
Taschenflugpléne der Deutschen Lufthansa AG aus den Jahren 1960 bis 1995 verwendet.
Fur jeden einzelnen darin enthaltenen Flug wurde mit einer Software eine Strahlendosis
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berechnet, und anschlieBend wurden nach Haufigkeit der Fluge gewichtete Mittelwerte
gebildet.

Anhand dieser Durchschnittswerte wurden individuelle Strahlenbelastungen geschatzt,
die von den tatsdchlichen Belastungen abweichen. Dieses Problem betrifft alle Studien, die
eine Job-Expositions-Matrix verwenden. Zur Qualitatssicherung der Expositionserfassung
gehort daher eine Quantifizierung des Schéatzfehlers, vergleichbar mit der Angabe eines
physikalischen MeRfehlers. In der Lufthansa-Studie wurde dazu ein Datensatz mit einer
detaillierten Auflistung von einzelnen Fligen verwendet.

Zur Qualitatssicherung gehort weiterhin die Beschreibung des Einflusses des Mel3feh-
lers auf die weiteren Ergebnisse der Studie. Obwohl der Einsatz von Job-Expositions-
Matrizen in den letzten Jahren in der Epidemiologie gestiegen ist, wurden bisher wenig
methodische Arbeiten durchgefihrt, in denen der Einflul des methodisch bedingten
MeRfehlers bei Verwendung einer JEM untersucht wurde. Das hier vorgestellte Fehlermo-
dell bildet die Grundlage fiir entsprechende Simulationsstudien.
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4 Ergebnisse

In diesem Kapitel werden zundchst die Daten und die Methoden zur Ergdnzung von
fehlenden Werten vorgestellt. Anschlielend werden die Job-Expositions-Matrix und die
Ergebnisse der Expositionserfassung beschrieben. Es folgen die Auswertung der Validie-
rungsdaten und die Ergebnisse der Validierungsstudie. SchlieBlich werden die Ergebnisse
einer Simulationsstudie zum Effekt der Fehler der Methode auf die Schétzer der epide-
miologischen Studie prasentiert.

4.1 Beschéftigungsdauer

Die Gruppe der Pilotinnen und Flugingenieure besteht zum 31.10.2000 aus insgesamt
Menschen. Fiir Aktive und Ausgeschiedene unter ihnen wurden Flugstunden
erfalst. Die durchschnittliche Beschéaftigungsdauer betragt ca. 29 Jahre, streut aber stark
(Tabelle 4.1lund Abbildung 4.1}).

Tabelle 4.1: Beschaftigungsdauer (Jahre)

Anzahl Median Mittelwert Std. Abw.
Aktive b274] 9,55 13,8 9.8
Ausscheider 29,2 25,7 10,0

Abbildung 4.1: Histogramm der Beschéaftigungsdauer
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4.2 Individuelle Flugstunden

Die Daten uber Flugstunden lagen urspringlich nur in Form von Karteikarten vor, die
manuell aus Ausdrucken des Abrechnungssystems CALSY bernommen wurden. Fiir die
Ausscheider bis ca. 1997 liegen Flugstunden nur in dieser Form vor. Die Karteikarten der
Aktiven werden zur Zeit bei der Lufthansa in eine Datenbank tbertragen, in der seit 1996
automatisch die Daten aus CALSY eingelesen werden. Beide manuelles Schritte sind sehr
zeitintensiv, so dal} bis jetzt weder alle Daten nach 1992 von den Ausdrucken auf die
Karteikarten, noch alle Karteikarten in die Datenbank Ubertragen wurden. So entsteht eine
Licke in den Expositionsdaten fur den Zeitraum 1992 bis 1995.

Fur die Lufthansa-Studie wurden sé&mtliche nicht (bertragene Karteikarten (vgl.
IAbbildung 3.1) kopiert und eingegeben. Die elektronischen Daten wurden anschlieBend
hinzugefiigt, so daB die Daten schlieRlich in einem Format bereitlagen, das in[Tabelle 4.2]
beispielhaft dargestellt ist.

Tabelle 4.2: Expositionsdaten des 1962 eingestellten Piloten mit Studien-Nr. 113110

Jahr Funktion Flugzeug Blockstunden

<1978 FO B707 2148
<1978 FO B737 297
<1978 FO LO45 584
<1978 CP B737 4386
<1978 CP A300 389
1978 CP A300 531
1979 CP A300 505
1980 CP A300 496
1981 CP A300 477
1982 CP A300 426
1983 CP A300 381
1984 CP A300 402
1985 CP A300 357
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Jahr Funktion Flugzeug Blockstunden

1986 CP A300 487
1987 CP A300 125
1987 CP A310 278
1988 CP A310 479
1989 CP A310 243
1989 CP DC10 155
1996 CP DC10 534
1997 CP DC10 316

4.2.1 Personen mit vollstandig fehlenden Flugstunden

Um die Vollstandigkeit der Daten Uber Flugstunden zu tberpriifen, wurde die Flugstunden-
Datenbank mit den Stammdaten der epidemiologischen Studie verglichen. Daraus geht
hervor, dall Angaben (ber Flugstunden bei 890 (53% von 1691) ausgeschiedenen
Pilotlnnen und Flugingenieuren vollstandig fehlen.

Tabelle 4.3: Pilotinnen mit und ohne Angaben zu Flugstunden

ohne (jedwede) Angaben mit Angaben >
Aktive 61 4213 4274
Ausscheider 890 801 1691
2 951 5014 5965

Der Vergleich der Ausscheider ohne Flugstunden mit den anderen zeigt, daR diese
Gruppe im Schnitt 5 Jahre alter ist und die Beschaftigten ein friheres Austrittsdatum (14
Jahre) sowie eine geringere Gesamtbeschaftigungsdauer (13 Jahre) haben.
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Tabelle 4.4: Vergleich der Ausscheider mit und ohne Angaben zu Flugstunden

ohne Angaben mit Angaben
Merkmal N Mittelwert  Std.-Abw. N Mittelwert  Std.-Abw.
(Datum/Jahre)  (Jahre) (Datum/Tage) (Tage)
Geburtsdatum 890 19.04.1935 13,6 801 23.06.1942 8,7
Eintrittsdatum 888  28.10.1967 12,1 801 17.08.1968 10,0
Austrittsdatum 890 01.09.1980 10,4 801 26.05.1994 34
Beschafti- 889 12,8 10,3 801 25,8 10,0

gungsdauer

Eine néhere Betrachtung des Austrittsdatums bestétigt die Annahme, da um so mehr
Information tber Flugstunden fehlt, je friiher das Austrittsdatum liegt.

Abbildung 4.2: Histogramm des Austrittsdatums der aus dem Flugdienst ausgeschie-
denen Pilotinnen und Flugingenieure
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4.2.2 Fehlende oder agregierte Werte

In Abschnitt 3.4.2],Imputation fehlender Wertg,, wird beschrieben, daB die vorhandenen
Daten Uber Flugstunden nicht immer j&hrlich aufgeschlisselt vorliegen und Licken
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aufweisen konnen. Sie werden erganzt, damit die JEM-Methode sinnvoll angewandt
werden kann. Dieser Abschnitt beschreibt die bestehenden Liicken.

4.2.2.1 Agreqgierte Flugstunden vor ca. 1978

Fur 1776 (30% von Pilotinnen und Flugingenieure lagen bis ca. 1978 Flugstunden
nur in kumulierter Form (lediglich aufgeschlisselt nach Flugzeugtyp) vor. Anhand des
Karriereprofils und des Eintrittsdatums in den Flugdienst wurden daraus jahrliche
Flugstunden extrapoliert.

Tabelle 4.5: Pilotinnen mit agregierten Flugstunden

ohne agregierte Flugstunden  mit agregierten Flugstunden >
Aktive 3023 1190 4213
Ausscheider 215 586 801
> 3238 1776 5014

4.2.2.2 Licke 1992-1995 und vereinzelt fehlende Werte

Die Daten von nahezu 50% aller Pilotinnen und Flugingenieuren weisen aufgrund von
Verzogerungen bei der Eingabe der Daten Liicken in den Jahren 1992 bis 1995 und

vereinzelt in anderen Jahren auf (vgl. |

|Abbildung 4.3). Fehlende Werte wurden aus den Daten der anderen Jahre erganzt. Nach
Extrapolation der agregierten Flugstunden konnte die Anzahl fehlender Werte gezahlt
werden. Wie [Tabelle 4.6 zu entnehmen ist, sind die Daten von 482 (9,6%) der Pilotlnnen
und Flugingenieuren aufgrund eines hohen Anteils (75%) fehlender Werte nicht auswert-
bar. Der prozentuale Anteil fehlender Jahresflugstunden an den gesamten Flugstunden
einer/s Pilotin bzw. Flugingenieurs ist fir die Qualitat der Imputation wichtiger als die
absolute Anzahl. Daher ist dieser Anteil in |Abbildung 4.4| ergdnzend zur Tabelle
dargestellt.

Tabelle 4.6: Pilotinnen mit einer kritischen Anzahl fehlender Werte

unter % fehlender Werte uber % fehlender Werte >
Aktive 3775 438 4213
Ausscheider 757 44 801
2 4532 482 5014
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Abbildung 4.3: Kumulative Haufigkeit fehlender Werte
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Abbildung 4.4: Kumulative Haufigkeit des Anteils fehlender Werte an den individu-
ellen Beschéaftigungsjahren
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Die Qualitat der Daten steigt im Laufe der Jahre, wie |Abbildung 4.5|verdeutlicht: Die
Anzahl von Personen mit fehlenden Werten bleibt mit ca. 500 etwa konstant, wéhrend die
Anzahl aktiver Pilotinnen und Flugingenieure insgesamt auf 4532 wéchst.
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Abbildung 4.5: Anzahl untersuchter Personen, aufgeschlisselt nach Fehlen oder
Vorhandensein von Blockstunden
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4.2.2.3 Verteilung der ausgewerteten Daten

Entsprechend der Art der vorliegenden Information Gber Flugstunden wird im Folgenden
unterschieden zwischen:

1) ,,harten Daten” (vorliegende jahrliche Blockstunden),
2) ,gestreckten Daten”, die aus agregierten Blockstunden berechnet wurden (vgl.
Abschnitt B.4.2.1], und
3) ,.imputierten Daten”, die Liicken in den Daten schlieBen (vgl. Abschnitt[3.4.2.2).
Die Auswertbaren Daten setzen sich aus diesen drei Datenarten zusammen: Vor 1978
zum gréRten Teil aus ,,gestreckten Daten” (19% aller Datenwerte, siehe[Tabelle 4.7), spater

aus ,,harten Daten” (71% aller Datenwerte) und zu einem kleineren Teil aus ,,imputierten
Werten” (10% aller Datenwerte). Hier féllt die Erfassungsliicke fur die Jahre 1992-1995

auf dAbbiIdung 4.6[).
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Tabelle 4.7: Anzahl ausgewerteter Datenwerte

Art der Daten Datenwerte

N %
harte Daten 59.784 71
gestreckte Daten 15.798 19
imputierte Daten 8.399 10
> 83.981 100

Abbildung 4.6: Verteilung der ausgewerteten Blockstunden
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4.3 Job-Expositions-Matrix

Die Expositionserfassung in der Studie erfolgt nach der in Abschnittbeschriebenen
JEM-Methodd,,, deren Kernstiick die Job-Expositions-Matrix ist. lhre Konstruktion
anhand der in Abschnitt[3.2.1.§ vorgestellten Flugplan-Datenbank ist in Abschnitt
beschrieben worden.

Insgesamt enthalt die Flugplan-Datenbank 4595 einzelne Fliige (ohne Beriicksichti-
gung ihrer Haufigkeit). Ihre Anzahl verzehnfacht sich im Zeitraum 1960 bis 1995.
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Tabelle 4.8: Anzahl in der Flugplan-Datenbank enthaltener Fluge

Flugplan  B707 B727 B737 B747 DC10 A300 A340 Andere >

1960 9 107 116
1965 19 41 117 177
1970 86 158 138 53 435
1975 76 145 287 10 28 49 595
1980 26 166 200 16 40 61 0 509
1982 18 145 293 25 42 38 28 589
1990 139 430 73 38 110 0 790
1995 912 52 107 36 277 1384

Wegen des groRen Umfangs der JEM wurde die tabellarische Darstellung der JEM in
[Anhang A 4 ,[Job-Expositions-Matrix,, verlagert. lhre bildhafte Darstellung
falt die gleichen Daten viel anschaulicher zusammen. Flugzeuge der Firma Airbus
sind mit einem Kreis gekennzeichnet, die der Firma Boeing mit einem Quadrat. Der
kinstliche Flugzeugtyp ,,Unbekannt” (oder ,,Dummy”), mit dem Rauten-Symbol versehen,
steht hier stellvertretend flr die durchschnittliche Strahlendosisrate tUber alle Pilotinnen
und Flugingenieure.

Die aus |Abbildung 3.5|bekannten Schwankungen des heliozentrischen Potentials treten
hier deutlich zutage. Seine hohen Werte in den Jahren um ca. 1991 duf3ern sich darin, daf}
die Strahlendosisraten fiir alle Flugzeugtypen in diesem Jahr auffallend niedrig sind.

Der Einflu} der niedrigeren Flughdhe (max. 21000 Fuf3) von Propellerflugzeugen auf
die Dosisrate ist in der Grafik sehr deutlich zu erkennen. Dusenflugzeuge dagegen lassen
sich in Bezug auf Strahlendosisraten nicht so einfach voneinander unterscheiden.

Die langere Verweildauer von Langstreckenfliigen auf Reiseflughdhe im Vergleich zu
Mittel- oder Kurzstreckenfliigen spiegelt sich in etwas hoheren Strahlendosisraten fiir die
Flugzeugtypen wider, die hauptséchlich auf solchen Fliigen eingesetzt werden.

Die errechneten Strahlendosisraten sind niedriger als Schatzungen oder Messungen auf
nordlichen Routen, weil in dieser Arbeit die Routenverteilung des gesamten Flugplans
berucksichtigt wurde. Sie gelten also spezifisch fiir das fliegende Personal der Deutschen
Lufthansa AG und Fluggesellschaften mit &hnlichem Flugplan.
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Abbildung 4.7: Job-Expositions-Matrix
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4.4 Ergebnisse der Expositionserfassung

Die folgenden Auswertungen beziehen sich auf die 4532 Pilotinnen und Flugingenieure fiir
die ausreichende Informationen vorliegen (vgl. Abschnitt §#.2.2.2). Die ausgewerteten
Flugstunden dieser Pilotinnen und Flugingenieure summieren sich auf ca. 43 Millionen.

Ihre Verteilung auf Flugzeugkategorien wird in [Tabelle 4.9|dargestellt.

Tabelle 4.9: Verteilung der ausgewerteten Flugstunden auf Kategorien von Flugzeu-
gen

Propellerflugzeuge Disenflugzeuge
Kurz-und Langstrecke  Kurz-und Langstrecke >
Mittelstrecke Mittelstrecke
Aktive 103.785 11.372 21.615.179 10.936.339  32.666.675
Ausscheider 322.200 161.104 4.051.513 5.856.160  10.390.977
> 425.985 172.476 25.666.692  16.792.499  43.057.652

Aus den Expositionsdaten 18Rt sich ableiten, dal die Flugstunden von Flugingenieuren,
Copilotinnen und Flugkapitaninnen bzw.[Abbildung 4.8) im Laufe der Jahre
von durchschnittlich 545 im Jahre 1960 auf 598 im Jahre 1997 gestiegen ist, wobei sich die
Anzahl Flugstunden von Copilotinnen und Flugkapitaninnen nicht nennenswert unter-
scheiden.
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Tabelle 4.10: Entwicklung der Flugstunden in der untersuchten Zeitspanne

Jahr Anzahl Pilotlnnen jahrliche Flugstunden
und Flugingenieure

Mittelwert Std.-Abw.

1960 545 459 155
1970 1668 477 145
1980 2637 510 120
1990 4016 491 171
1997 4525 598 160

Abbildung 4.8: Entwicklung der Flugstunden in der untersuchten Zeitspanne
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Aufgrund des einfachen Schatzverfahrens Iai3t sich die Varianz der geschatzten j&hrli-
chen, individuellen Strahlendosis dieser Pilotinnen und Flugingenieure auf einem
bestimmten Flugzeugtyp aus der Varianz ihrer Flugstunden und der zutreffenden
Strahlendosisrate berechnen. Eine entsprechende nach Flugzeugtyp aufgeschliisselte
Tabelle wire nicht aufschluBreich. Statt dessen stellen| Tabelle 4.11 und |Abbildung 4.9 die
durchschnittliche jahrliche Strahlendosis aller Pilotinnen und Flugingenieure dar.
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Tabelle 4.11: Entwicklung der Strahlendosis in der untersuchten Zeitspanne

Jahr Anzahl Pilotinnen  Jahrliche Strahlendosis (mSv)
und Flugingenieure

Mittelwert Std.-Abw.

1960 545 0,91 0,43
1970 1668 1,09 0,35
1980 2637 1,32 0,38
1990 4016 1,26 0,51
1997 4525 1,71 0,57

Abbildung 4.9: Durchschnittliche jahrliche Strahlendosen

2,5
= |ngesamt
—=— harte Daten

2,0 49— —+ gestreckte "Vorjahre"
g —e— |mputierte Werte
3
2
=215
=
[2)
'
@)
21,0
2
<
©
)

0,5

0,0 Ll Ll T T

1955 1965 1975 1985 1995

Jahr

Die kumulierten Blockstunden von ,,Ausscheiderinnen”, die ihre fliegerische Karriere
beendet haben, lassen sich nicht mit denen noch aktiver Pilotinnen vergleichen. In der
folgenden und der zugehorigen [Abbildung 4.10] werden sie der Vollstandig-
keit halber mit aufgefiihrt. Die Blockstunden betragen etwa 14.000 Stunden insgesamt oder
ca. 530 Stunden pro Beschéaftigungsjahr. lhre Streuung entspricht derjenigen der Beschafti-
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gungsdauer. lhre Verteilung &hnelt wegen der guten Korrelation stark der Verteilung der
Gesamtbeschaftigungsdauer (vgl. jAbbildung 4.1).

Tabelle 4.12: Individuelle kumulative Blockstunden (h)

Anzahl Median Mittelwert Std. Abw.
Aktive 3775 7.203 8.644 5.170
Ausscheider 757 14.975,5 13.687 5.554

Abbildung 4.10: Histogramm individueller kumulativer Blockstunden
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Das folgende nach Aktiven und Ausscheiderlnnen aufgeschlisselte Histogramm
(Abbildung 4.11) stellt individuelle, tiber die gesamte Karriere kumulierte Strahlendosen
dar. Die statistischen Kennzahlen sind in zusammengefalit. Die hier
beobachtete grof’e Streuung der Daten wird durch die Streuung der Blockstunden erklart
(vgl. auch Abschnitt |4.6],,.Mergleichgl,).

Da Ausscheider proportional weniger Dulsenflugzeuge geflogen sind als heute noch
aktive Pilotinnen, werden kumulative Strahlendosen in der Zukunft noch ansteigen.
Prognosen lassen sich aus den vorgestellten Strahlendosisraten und einer Schatzung der
Flugstunden erstellen.
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Tabelle 4.13: Individuelle kumulative Strahlendosen (mSv)

Anzahl Median Mittelwert Std. Abw.
Aktive 3775 19,52 22.82 14,61
Ausscheider 757 41,36 38,19 15,98

Abbildung 4.11: Histogramm individueller kumulativer Strahlendosen
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4.5 Validierungsdaten

Die in Abschnitt vorgestellten ,,Logbuchdaten” sind Aufzeichnungen der Flige
aller 4029 Pilotinnen und Flugingenieure des Lufthansa-Konzerns (CB, DE, FM, LH, SF)
in den Monaten Juli 1997 bis Juni 1996, bis auf zwei Piloten der Lufthansa Cargo, die der
Verwendung ihrer Daten nicht zugestimmt haben. Diese Daten sind die detailliertesten, die
im Rahmen der Lufthansa-Studie ausgewertet wurden, und haben den Status einer
Referenz.

4.5.1 Deskriptive Auswertungen

Es wurden insgesamt 389.176 Fliige auf 24 verschiedenen, in der folgenden
B.14] aufgezahlten Flugzeugtypen durchgefiihrt. Sieben davon werden nicht vom Konzern
selbst, sondern von Partnergesellschaften verwendet. Die McDonnell Douglas MD-11
(MD11) wurde wahrend des Zeitraums neu eingefuhrt, so dal3 nur insgesamt 21 Pilotinnen
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je mit MD11 geflogen sind. Weiterhin haben MD11-Pilotinnen nur wenige Flugstunden,
weil die nétige Umschulung viel Zeit in Anspruch nimmt. Dies fuhrt zu gegenlber anderen
Flugzeugtypen verzerrten Ergebnissen. Aus diesem Grunde wurde die MD11 aus den
Flugzeugtyp-bezogenen Auswertungen ausgenommen.

Ein weiterer virtueller Flugzeugtyp ,,Dummy” (DMY) ist ein Stellvertreter fir einen
unbekannten Flugzeugtyp; er wird immer dann eingesetzt, wenn die betreffende Person
sich nicht auf einem vom Konzern durchgefuhrten Flug befand und selbst keine Angabe
uber den Flugzeugtyp gegeben hat. Das ist in der Regel dann der Fall, wenn die/der Pilotin
fur eine Fremdgesellschaft geflogen ist oder mit einer Fremdgesellschaft vom/zum
Einsatzort geflogen ist.

Tabelle 4.14: In den Validierungsdaten verwendete Flugzeugtypen

Flugzeugtyp Beschreibung Anzahl Fluge mittlere verwendet
Flugdauer von Lufthansa

A300 Airbus A300 19.365 2:15 ja
A310 Airbus A310 13.478 1:45 ja
A319 Airbus A319 28.282 1:30 ja
A320 Airbus A320 69.884 1:25 ja
A321 Airbus A321 34.605 1:30 ja
A340 Airbus A340 9437 8:55 ja
ARS8 Avro Aerospace Avroliner RJ85 602 1:22 ja
AT2 Aeritalia ATR 42-200 144 1:02 nein
AT4 Aeritalia ATR 42-400 37 0:54 nein
ATR Aerospatiale/Alenia 115 0:55 nein
B737 Boeing 737 146.488 1:26 ja
B744 Boeing 747-400 13.544 8:52 ja
B747 Boeing 747-200 u. 300 13.877 6:30 ja
B757 Boeing 757 21.440 3:11 ja
B767 Boeing 767 8451 5:41 ja
CRJ Canadair RegionalJet 807 1:40 ja
DC10 McDonnell Douglas DC10 4126 2:52 ja
DH3 De Havilland DHC-3 Dash 3 76 1:06 nein
DH8 De Havilland DHC-8 Dash 8 72 1:09 nein
DMY Dummy 3050 2:39 unzutreffend
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Flugzeugtyp Beschreibung Anzahl Fluige mittlere verwendet
Flugdauer von Lufthansa

F27 Fokker F27 2 1:23 nein

F50 Fokker F50 940 1:06 ja
MD11 McDonnell Douglas MD-11 353 4:30 ja

SF3 Saab-Fairchild 340 Turbo Prop 1 0:55 nein

Pilotinnen besitzen in der Regel eine Typenerlaubnis fur nur ein Flugzeugmuster, d.h.
sie konnen Flugzeuge mit gleichem Cockpit, wie z.B. die Airbus 320 und ihre verkirzten
bzw. verlangerten Versionen A319 und A321 oder Boeing 757 und 767 fliegen. Nur sehr
wenige Pilotinnen haben eine Typenerlaubnis fir beide , Muster A320 und A340, deren
Cockpits sich ahneln. Da fur den Einsatz der Pilotinnen auf verschiedenen Fliigen nicht der
genaue Flugzeugtyp sondern die Typenerlaubnis ausschlaggebend ist, wurden die Daten
entsprechend agregiert.

Die Information tber die Typenerlaubnis wurde aus den Daten selbst extrahiert, indem
das am haufigsten geflogene Flugzeugmuster fir jede(n) Pilotin ermittelt wurde. Dabei fiel
auf, daB fir 37 Pilotinnen das Muster DMY der hdufigste Eintrag war — ein Zeichen dafr,
dal sie fur fremde Gesellschaften gearbeitet haben. Diese Personen wurden, ebenso wie die
MD11-Pilotinnen, von den Auswertungen ausgeschlossen, so dal} schlielflich die Daten
von 3972 Pilotlnnen und Flugingenieuren ausgewertet wurden.

3410 (86%) der Pilotinnen sind bei der Deutschen Lufthansa beschéftigt, die restlichen
15% in den anderen Gesellschaften des Konzerns. [Tabelle 4.15]|1&Rt deutlich erkennen,
welche Flugzeugtypen von den verschiedenen Gesellschaften eingesetzt wurden.

Tabelle 4.15: Anzahl Pilotlnnen im Lufthansa-Konzern Juli 1997 bis Juni 1998

Muster Condor Condor Berlin  Lufthansa Cargo Lufthansa Passage

A300 277
A310 38
A320 1 30 863
A340 326
B737 957
B744 534
B747 157 351
B757 345
DC10 61 32
DMY 5 32
MD11 18
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4.5.1.1 Flugstunden

Die Flugstunden der Pilotinnen (Tabelle 4.16) liegen bei ca. 577 Std. pro Jahr, wobei
Langstrecken- und Condor-Pilotinnen im Schnitt l&nger fliegen als ihre Kolleginnen

(Median von 648 Stunden gegentiber 552 Stunden, siehe |

IAbbildung 4.12). Unter Langstrecke werden Fliige mit einer Dauer von tber 4-5 Stun-
den verstanden, bzw. unter Langstrecken-Mustern Flugzeuge, die im Einsatz eine
entsprechende mittlere Flugdauer haben.

Tabelle 4.16: Verteilung der jahrlichen Blockstunden und Anzahl Flige von 3972
Pilotlnnen im Zeitraum Juli 1997 bis Juni 1998

Flugzeugtyp ~ Anzahl Pilotinnen Flugstunden Fluge
Median  Mittelwert Std. Abw. Median

A300 276 507 471 117 239

A310 38 474 439 131 2425
A320 894 576 517 172 391
A340 326 651 605 148 83
B737 957 558 525 120 392
B747/B744 1043 603 546 183 69
B757/B767 345 770 726 165 219
DC10 93 505 458 157 172
Insgesamt 3972 577 546 170 211
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Abbildung 4.12: Vergleich der Flugstunden von Langstrecken-Pilotinnen mit jenen
der anderen PilotInnen
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4.5.1.2 Strahlendosen

Strahlendosen wurden mit CARI-5E (siehe Abschnitt fur jeden Flug berech-
net. Dazu wurde die Datenbank um die Flughohenprofile (siehe Abschnitt der
einzelnen Flugzeugtypen ergénzt (Datenbanktabellen ,,Profile”, ,,Mustergruppen” und
zusatzlich ,,Korrespondenz Muster zu Mustergruppe”). Da das gleiche Flughohenprofil fur
mehrere Flugzeugmuster mit dhnlichen Flugleistungen verwendet wird, sind Muster zu
Gruppen zusammengefalit. Weiterhin muf3ten fehlende Werte fir Taxizeiten (Roll- und
Wartezeiten am Boden) in der Tabelle ,Fliige” ergénzt werden. Dies wurde in einer
Datenbank-Abfrage realisiert, in der die entsprechenden Mittelwerte eingesetzt werden, die
zuvor aus den bekannten Daten berechnet worden sind. Weitere Datenbank-Abfragen
fihren diese Daten zusammen und formatieren sie zu einer Eingabedatei fur CARI.

Daraus ergeben sich genaue Schatzungen der individuellen Strahlenexposition in
diesem Jahreszeitraum (Tabelle 4.17). Zwei Mittelungseffekte sind zu beachten:

1) Da ein(e) Pilotin niemals ausschlieBlich Langstrecken- bzw. Kurzstreckenflige
durchgefuhrt hat, ist die individuelle Dosisrate die Summe der Dosisraten an Bord von
verschiedenen Mustern, gewichtet mit ihren jeweiligen Flugstunden.
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2) Die mittlere Dosisrate an Bord eines bestimmten Flugzeugtyps setzt sich aus den Dosen
auf verschiedenen Routen zusammen, so daR die in der Literatur zitierten Maximal-
werte nicht erreicht werden.

Die mittlere Strahlendosisrate der Langstrecken-Pilotinnen (ca. 3,4 uSv/h) unterschei-
det sich deutlich von derjenigen der Kurz- und Mittelstrecken-Pilotinnen (ca. 1,9 uSv/h).
Da Langstrecken-Pilotinnen zudem etwas mehr Blockstunden haben, fallt ihre jahrliche
Dosis entsprechend hoher aus (vgl. auch |Abbildung 4.13).

Tabelle 4.17: Verteilung der geschéatzten jahrlichen Strahlendosis (mSv) und
Strahlendosisrate (uSv/h) aus den Logbuchdaten von 3972 Pilotinnen im Zeitraum
Juli 1997 bis Juni 1998

Flugzeugtyp  Anzahl Flugdauer Strahlendosis Dosisrate

Pilotinnen Mittelwert Median  Mittelwert Std. Abw.  Mittelwert
A300 276 2:16 1,07 1,03 0,31 1,52
A310 38 1:46 1,00 0,94 0,38 1,21
A320 894 1:28 1,03 0,97 0,36 1,39
A340 326 8:56 2,36 2,23 0,57 3,70
B737 957 1:26 1,03 1,00 0,28 1,58
B747/B744 1043 7:41 2,12 1,92 0,68 3,21
B757/B767 345 3:12/5:41 2,03 1,92 0,45 2,37
DC10 93 2:53 1,17 1,08 0,42 2,21
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Abbildung 4.13: Vergleich der jahrlichen Strahlendosis von Langstrecken-PilotInnen
(A340, B747, B767) mit derjenigen der anderen Pilotinnen
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45.2 Der Zusammenhang von Flugstunden und Flugzeugtyp mit der
jahrlichen Strahlendosis

Die Bedeutung der beiden Einflu3faktoren ,,Flugstunden” und ,Flugzeugtyp” auf die
jahrliche Strahlendosis 1aBt sich mit einer Varianzanalyse quantifizieren :
Aus der Spalte ,Eta-Quadrat” ist zu ersehen, dal} sich 72% der Gesamtvarianz der
Strahlendosis auf die Flugstunden zurickfihren 1aBt, ein Kleinerer Teil (12%) auf den
Interaktionsterm zwischen Flugstunden und der Art des Flugzeugmusters (Lang- bzw.
Kurz- oder Mittelstrecke), und ein wesentlich geringerer Teil (1%) auf die Art des
Flugzeugmusters allein. (Der Interaktionseffekt kommt dadurch zustande, dafl Langstre-
ckenpilotinnen mehr Flugstunden haben.)

93



Tabelle 4.18: Ergebnisse einer Varianzanalyse zum Einflu® von ,,Flugstunden’ und
»Flugzeugtyp” (hier kodiert als Langstrecke bzw. Kurz- oder Mittelstrecke) auf die
jahrliche Strahlendosis

Quelle Quadrat- df Mittel der F Signi- Eta-
summe Quadrate fikanz Qua-
vom Typ drat

"

Konstanter Term Hypothese 6,272 1 6,272 2,680 0,349 0,728
Fehler 2,340 1 2,340

Flugstunden Hypothese 610,022 1 610,022 10333,665 0,000 0,723
Fehler 234,064 3965 0,059

Lang/Kurz Hypothese 2,340 1 2,340 39,646 0,000 0,010
Fehler 234,064 3965 0,059

Lang/Kurz * Flugstunden Hypothese 32963 1 32,963 558,380 0,000 0,123
Fehler 234,064 3965 0,059

4.6 Vergleiche
Anhand der bereits vorgestellten Daten der Haupt- und Validierungsstudie lassen sich zwei
Fragen beantworten:

* Wie ist die Qualitat von Surrogatsmal3en, wenn keine Flugstunden, sondern nur die
Beschaftigungsdauer als Expositionsmal} vorhanden ist?
* Wie valide ist die JEM-Methode in der Lufthansa-Studie?

Beide sind durch die Verflgbarkeit unterschiedlicher Daten motiviert (vgl. .
Wahrend die Personaldaten (also die Beschaftigungsdauer) aller Beschéftigten bekannt ist,
sind Flugstunden nur fir die Pilotinnen und Flugingenieure bekannt, und Logbuchdaten
von Pilotinnen sind nur flr die zuriickliegenden sieben Jahre zu erhalten.
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Tabelle 4.19: Verfugbarkeit unterschiedlicher Studiendaten

Beschaftigungsdauer Flugstunden Logbuch-Daten

Kabinenpersonal Ja Nein nein
Nicht mehr aktives Cockpitpersonal Ja Ja nein
Aktives Cockpitpersonal Ja Ja letzte 7 Jahre

4.6.1 Beschaftigungsdauer als Surrogatsmald fir die Strahlenexposition

Fur diese Arbeit wurden die ersten 509 verfligbaren vollstandigen und Uberpriften
Karrieren von Pilotinnen analysiert. Diese Pilotinnen sind bereits aus dem aktiven
Flugdienst ausgeschieden. Bekannt sind fir diese Gruppe von Personen:

1) Beschéftigungsdauer,
2) Gesamtflugstunden und
3) mit der JEM-Methode berechnete Gesamtstrahlendosis.

Diese Daten erlauben nicht den Vergleich mit den ,,Gold Standard” Logbuchdaten,
umfassen aber die gesamte Karriere der untersuchten Personen. Die Verteilung dieser
Variablen ist in der folgenden[Tabelle 4.20[zusammengefalit.

Tabelle 4.20: Verteilung der Expositionsmalie der Karrieren

Median Mittelwert Std. Abw.

Beschaftigungsdauer (Jahre) 29.1 26.6 8.6

Gesamtflugstunden 14229 12999 5207
Jahresflugstunden 495.4 480.6 131.0
Gesamtstrahlendosis (JEM-Methode) (mSv) 37.9 35.4 14.2

Da die untersuchten Pilotinnen im Laufe ihrer Karriere unterschiedliche Flugzeugty-
pen (mit unterschiedlichen Strahlendosisraten) geflogen sind, ware eine niedrigere
Korrelation zwischen Gesamtflugstunden und Gesamtstrahlendosis als zwischen der
Beschaftigungsdauer und den Gesamtflugstunden zu erwarten. Bei den vorliegenden Daten
ist diese Korrelation jedoch exzellent (R =0,975, siehe |Abbildung 4.14). Auch die
Korrelation zwischen Beschaftigungsdauer und Gesamtstrahlendosis ist gut (R =0,823).
Die beobachtete Streuung der Streudiagramme erklért sich durch die Unterschiede bei den
Flugstunden und der Karriere der einzelnen Pilotinnen.

Die Validitat der JEM-Methode vorausgesetzt (worauf im néchsten Abschnitt einge-
gangen wird), kann fur das Kabinenpersonal die Beschaftigungsdauer als valides Surrogat
flr die Strahlenexposition verwendet werden.
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Abbildung 4.14: Korrelation zwischen Beschéaftigungsdauer, Gesamtflugstunden und
mit der JEM-Methode berechneter Gesamtstrahlendosis
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4.6.2 Validitat der JEM-Methode

Analog zur Vorgehensweise im vorangehenden Abschnitt konnen auf der Basis der
Validierungsdaten folgende drei ExpositionsmalRe verglichen werden: 1) jahrliche
Flugstunden, 2) mit der JEM-Methode berechnete jahrliche Strahlendosis und 3) anhand
der Logbuch-Daten berechnete jahrliche Strahlendosis. Dieser Vergleich bezieht sich im
Unterschied zum vorherigen auf ein einziges Kalenderjahr.

Da die JEM-Methode darin besteht, Flugstunden durch eine von Flugzeugtyp und
Kalenderjahr abhéngige Strahlendosisrate zu multiplizieren, korrelieren Flugstunden und
JEM-Dosisschatzung fiir jedes Flugzeugmuster einzeln betrachtet perfekt. Die beobachtete
Konusform der Streudiagramme (Abbildung 4.15) erklart sich also durch die Unterschiede
bei den Flugzeugtypen der einzelnen Pilotinnen.
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Abbildung 4.15: Korrelation zwischen jahrlichen Flugstunden und mit der JEM-
Methode bzw. anhand der Logbuch-Daten berechneten jahrlichen Strahlendosis
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Der Vergleich von JEM-Methode und den ,,Gold Standard” Logbuch-Daten ergibt, daf3
beide MaRe sehr gut korrelieren, sowohl fir jeden Flugzeugtyp einzeln (R =0,791 bis
R =0,936) als auch insgesamt (R = 0, 767) ([Tabelle 4.21], wobei alle Korrelationskoeffi-
zienten signifikant zum 1%-Niveau sind. Der Schétzfehler der JEM-Methode wéchst, wie
es in diesem Kontext zu erwarten ist, proportional zur Strahlendosis (Abbildung 4.15).
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Tabelle 4.21: Korrelation zwischen Strahlendosen, die mit der JEM-Methode bzw.
anhand der Logbuch-Daten berechnet wurden

Flugzeugtyp Anzahl Pilotinnen Korrelations-Koeffizient
(nach Spearman)

A300 275 0,830
A310 38 0,827
A320 836 0,819
A340 336 0,926
B737 954 0,791
B747/B744 1033 0,926
B757/B767 248 0,894
DC10 71 0,933
Insgesamt 3970 0,767

4.6.3 Zusammenfassung

Auf die gesamte Karriere bezogen sind die Flugstunden der gréfite EinfluRfaktor fir die
Strahlendosis der Pilotinnen und Flugingenieure. Der Einflu der geflogenen Flugzeugty-
pen ist wesentlich geringer, da jede Person im Laufe ihrer Karriere auf verschiedenen
Flugzeugtypen eingesetzt war. Allerdings ist zu erwarten, dal3 Pilotlnnen mit spaterem
Karrierebeginn am Ende ihrer Laufbahn eine héhere Strahlendosis haben werden als ihre
hier untersuchten alteren Kollegen, da letztere hdufiger Propellerflugzeuge geflogen sind.

Andere, hier nicht gemessene Faktoren, wie z.B. Abweichungen der tatsachlichen
Flughthe von dem verwendeten durchschnittlichen Flughdhenprofil oder Verletzungen der
Routen-Homogenitats-Annahme (siehe Abschnitt 3.4.1.2] ,,JEM-Methode},) haben einen
geringeren EinfluR auf die Strahlendosis als reine Flugstunden. Uber weitere Faktoren wie
solare Teilchenereignisse ist bisher zu wenig bekannt, um sie berticksichtigen zu kdnnen.

Trotz dieser Unsicherheiten kann die Beschéftigungsdauer als valides Surrogat fiir die
Strahlenexposition verwendet werden, wenn letztere nicht bekannt ist. Es ist zu erwarten,
dalR die Korrelation der Beschaftigungsdauer einer/s Pilotin mit der aus Logbuch-Daten
Uber die gesamte Dauer der Karriere berechneten Strahlendosis — falls solche Daten
vorhanden wéren — nicht schlechter ausféllt als das Produkt 0,651 der Einzelkorrelationen

R = 0,823 aus Abbildung 4.14Jund R = 0,791 aus Tabelle 4.21.
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4.7 Fehler bei der Dosisermittlung

Bei jedem Schritt, der fir die Konstruktion der Job-Expositions-Matrix nétig ist, werden
vereinfachende Annahmen getroffen, die zu Fehlern fuhren kénnen. Im Folgenden wird der
EinfluB der einzelnen Fehlerquellen geschatzt. Diese sind das zur Schatzung der Dosis
eines Besatzungsmitglieds auf einem Einzelflug benutzte Programm CARI, das Standard-
Flughthenprofil des Expertenkomitees und die Verwendung eines vereinfachenden
Flugplans.

Da ein Besatzungsmitglied jahrlich im Durchschnitt zwischen 69 und 242 Fligen
durchfiihrt und viele Abweichungen ,,zufallig” sind, kann man davon ausgehen, daf} sich
die einzelnen Fehler fur jede Person mitteln.

4.7.1 Einflul3 der Approximationen von CARI

Der Programmcode LUIN [175], auf dem die Berechnungen von CARI beruhen, der aber
nicht direkt in CARI verwendet wird, basiert auf physikalischen Transportgleichungen.
Wihrend die Rechenergebnisse von LUIN hervorragend mit MeRBwerten Ubereinstimmen,
fihren die Vereinfachungen von CARI zu geringen Schétzfehlern in der GréRenordnung
von 4%.

4.7.1.1 Vereinfachende Formeln

CARI verwendet eine Tabelle vorberechneter Werte, um die Berechnungen zu beschleuni-
gen. Flr geographische Positionen eines Flugzeuges zwischen mehreren Punkten, flr die
Werte tabelliert sind, werden diese Daten interpoliert. Dabei garantiert ein engmaschiges
Koordinatennetz eine gute Prazision.

4.7.1.2 GrolRkreis-Annahme

CARI geht bei den Berechnungen davon aus, dal der Flug entlang eines GroRkreises Uber
der Erdoberflache verlauft, und l&i3t damit einige Einfluifaktoren aulRer Acht:

1) meteorologische Verhaltnisse, denn Winde werden bei der Flugplanung berick-
sichtigt,

2) geographische Verhdltnisse, denn es werden Funkfeuer angeflogen und die
Flugstrecke tber dem offenen Meer wird moglichst kurz gehalten, und schlief3lich

3) politische Verhaltnisse, die bewirken kénnen, daB ein Land nicht tberflogen wird.

Die Abweichungen vom GroRkreis (Abbildung 4.16] bewirken insgesamt geringe
Abweichungen der berechneten Strahlendosis.
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Abbildung 4.16: Abweichung der Flugbahn des Fluges Frankfurt -> New York vom
geographischen GroRRkreis (Quelle: [70])
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4.7.1.3 Monatsmittel fir heliozentrisches Potential

CARI greift auf eine Tabelle zurlck, in der das heliozentrische Potential als j&hrliche bzw.
monatliche Durchschnittswerte abgelegt ist, so da Tagesschwankungen unberucksichtigt
bleiben (Abbildung 4.17, Wert von CARI griin dargestellt). Diese Schwankungen
beschranken sich jedoch meist auf + 200 MV (Abbildung 4.18), so daR die dadurch
entstehenden Fehler auf maximal 10% der Strahlendosis begrenzt sind (vgl. auch
{Abbildung 2.6|oder {Abbildung 4.20).
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Abbildung 4.17: Schwankung des heliozentrischen Potentials im Januar 1999 (Quelle:
[70)
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Abbildung 4.18: Schwankungsbreite des heliozentrischen Potentials in den Jahren
1965 bis 2000 (Quelle: [70])
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4.7.2 EinflulR des tatsachlichen Flughéhenprofils und der Flugdauer auf die
Dosisrate

Wegen des grolRen Einflusses der Flughdhe auf die erhaltenen Strahlendosisraten
(Abbildung 2.6) ist eine Untersuchung des standardméBig verwendeten Flugh6henprofils,
das in der Expertenrunde festgelegt wurde, erforderlich. Diese Problematik kann im
Rahmen dieser Arbeit nicht umfassend untersucht werden, da nur wenige Vergleichsdaten
fur Flughdhenprofile verfligbar sind.

Hier werden anhand der Daten des MOZAIC-MeRprogramms (siehe Abschnitt [3.2.2.4) —
stellvertretend fiir alle anderen Strecken und Flugzeugtypen — Flige Frankfurt - New
York auf Airbus A340 untersucht. Das MOZAIC-Programm war auf Linienfllige mit A340
beschrankt. Diese Route Frankfurt - New York ist in den uns vorliegenden MOZAIC-
Daten die haufigste.

IAbbildung 4.19|macht deutlich, daR sowohl die Flugdauer als auch das Flughéhenpro-
fil dieses siebenstiindigen Fluges variieren. Es ist jedoch eine deutliche Haufung um ein
medianes Flughthenprofil und die flugplanmaliiige Flugdauer erkennbar.

Abbildung 4.19: Verteilung des Flughéhenprofils von 534 MOZAIC-Fligen auf der
Route Frankfurt - New York
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Der Einflul? des Flughdhenprofils auf die Strahlendosis kann anhand der MOZAIC-
Daten quantifiziert werden, indem die Berechnungen mit CARI fir jeden Flug sowohl mit
dem tats&chlichen als auch mit dem Standard-Flughdhenprofil durchgefuhrt werden. Um
den Einflul des heliozentrischen Potentials auszuschlieBen, wurde ein Datum mit
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durchschnittlichem heliozentrischen Potential gewahlt (10'1992). Der Variationskoeffizient
der mit dem realen Flughthenprofil berechneten Strahlendosisrate liegt bei 9,3%, wéhrend
er unter Verwendung des Standard-Flughohenprofils verschwindend gering ist ([Tabelle |

k.22).

Tabelle 4.22: Vergleich der mit dem tatsachlichen und dem Standard-Flugh6éhenpro-
fil berechneten Strahlendosisrate (uSv/h) fiir 534 MOZAIC-Fluge auf der Route
Frankfurt - New York

Mittelwert Std. Abw. Median
mit realem Flughdhenprofil 4,70 0,44 4,69
mit Standard-Flughéhenprofil 4,36 0,02 4,36

Der EinfluR des Flughdhenprofils ist im Vergleich zum Einflu} des heliozentrischen
Potentials gering, wie folgende [Abbildung 4.20 verdeutlicht, in der nicht das Flughhen-
profil geédndert wurde, sondern das heliozentrische Potential. Der ,,Box and Whisker Plot”
bezieht sich auf die Gesamtheit aller Fllige Frankfurt > New York (in der Auswertung von
Ernst Felsberger werden 468 statt 534 Fliige berlcksichtigt).

Abbildung 4.20: Streuung der Strahlendosis auf der Route Frankfurt = New York
mit dem heliozentrischen Potential (Quelle: [70])
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4.7.3 EinfluR des Flugplans auf die Dosisrate

Aufgrund von Anderungen der angeflogenen Ziele und der Zusammensetzung der
Flotte einer Fluggesellschaft ergeben sich jahrlich Modifikationen des Flugplans. Aus
IAbbildung 4.7|wird deutlich, daB Ihr EinfluR auf die Strahlendosisraten an Bord einzelner
Flugzeuge gegenliber dem Einflul des heliozentrischen Potentials gering ist. Wie in
Abschnitt [3.4.3] beschrieben, werden zur Konstruktion der Job-Expositions-Matrix
Strahlendosisraten flr gewisse Jahre die Flugpléane der angrenzenden Jahre herangezogen.
Fur diese Jahre konnen Strahlendosisraten auf der Grundlage von zwei Flugplénen
verglichen werden (Tabelle 4.23| bzw. |Abbildung 4.21). Aufgrund der geringen Zahlen
konnen keine verlailichen Werte angegeben werden, jedoch deuten die hier dargestellten
Ergebnisse darauf hin, dall die Unterschiede zwischen zwei aufeinander folgenden
Flugplanen selten bedeutende Anderungen der Strahlendosisrate bewirken.

Tabelle 4.23: Verteilung der Differenzen von Strahlendosisraten, die aus zwei
aufeinander folgenden Flugpléanen berechnet wurden

Dosisraten-Differenz (uSv/h)

Flugzeugtyp N Mittelwert ~ Std. Abw. Median
A300 12 -0,06 0,17 -0,06
A310 4 -1,04 0,15 -1,08
A320 4 -0,31 0,02 -0,31
B707 20 0,20 0,32 0,05
B727 20 -0,04 0,25 0,02
B737 20 -0,19 0,13 -0,16
B747 16 0,11 0,16 0,08
Cv34 4 0,04 0,00 0,04
DC10 12 -0,47 0,61 -0,36
Lock 4 0,11 0,01 0,11
Visc 8 0,04 0,02 0,04

Insgesamt 124 -0,08 0,37 0,01
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Abbildung 4.21: Verteilung der Differenzen von Strahlendosisraten, die aus zwei
aufeinander folgenden Flugpléanen berechnet wurden
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Unterschiede im Einsatz einzelner Flugzeugtypen zwischen zwei Fluggesellschaften
geben daruber hinaus einen Anhaltspunkt flr die obere Grenze der mdglichen Variation der
Strahlendosisraten. Trotz aller Vereinfachungen liegen diese Werte in der gleichen
GroRenordnung (siehe folgende Tabelle).

Tabelle 4.24: Vergleich von Strahlendosisraten (uSv/h) in dieser (DE) und in einer
norwegischen Studie (NO) (Quelle der norwegischen Daten: [246])

Jahr Convair 440 B 737 B 747 DC 10
DE NO DE NO DE NO DE NO

1960 0,48 0,22

1965 0,51 0,33

1970 0,08 1,7

1975 2,2 44 39 23 43
1980 23 2.2 34 35 24 25
1985 26 23 3,7 40 24 35
1990 2,2 2,9 28 34
1995 2,9 3,3
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4.7.4 Streuung auf individueller Ebene

Eine néhere Betrachtung der Verteilung der Strahlendosisrate erlaubt es, die Fehlertermini
des in Abschnitt vorgestellten Fehlermodells zu schitzen. Wie aus|Abbildung 4.22|
deutlich wird, streut die tatsachliche individuelle Dosisrate um den Wert der JEM. Die
Streuung der individuellen Dosisrate, die sich aus der Anwendung der JEM-Methode
ergibt, ist dagegen vernachlassigbar. Die nach Flugzeugtyp aufgeschlisselten Lage- und
StreumaRe der individuellen Strahlendosisraten sind in [Tabelle 4.25]aufgefiihrt.

Abbildung 4.22: Streuung individueller Strahlendosisraten
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Tabelle 4.25: Streuung der individuellen Strahlendosisrate

Dosisrate Logbticher (uSv/h) Dosisrate JEM (uSv/h)

Flugzeug- Anzahl Median Mittelwert Std. Abw. Median Mittelwert Std. Abw.
typ Pilotlnnen

A300 277 2,23 2,18 0,33 3,10 3,10 0,10
A310 38 2,13 2,09 0,49 3,21 3,25 0,14
A320 894 1,77 1,87 0,38 2,89 2,94 0,22
A340 326 3,69 3,69 0,26 4,27 4,26 0,07
B737 957 1,84 191 0,31 2,93 2,95 0,13
B744 534 3,42 3,43 0,27 3,18 3,18 0,03
B744 534 3,42 3,43 0,27 3,18 3,18 0,03
B747 508 3,56 3,56 0,42 3,76 3,75 0,04
B757/B767 345 2,63 2,63 0,17 2,36 2,35 0,06
DC10 93 2,25 2,33 0,30 3,72 3,69 0,10

Individuelle Abweichungen der geflogenen Routen von der Zusammensetzung des
Flugplans Streuung der Strahlendosisrate auf individueller Ebene von
Bedeutung (Tabelle 4.25).

4.7.5 Zusammenfassung

Aus der Validierungsstudie wird deutlich, daf? individuelle Flugstunden (und in geringerem
Malie demmgzeugtyp) der bestimmende Faktor fir die Streuung der Strahlen-
dosis ist (Tabelle 4.18), und zwar bereits auf der Basis von Daten fir ein einziges Jahr.

Die meisten Abweichungen der tatsachlichen Strahlendosis auf einem bestimmten
Flug von dem entsprechenden Mittelwert kénnen als ,,zuféllig” betrachtet werden, so dal
man davon ausgehen darf, daR sich die einzelnen Fehler Gber die 69 bis 242 Flige, die
jedes Besatzungsmitglied jahrlich durchfuhrt, mitteln.

Die kombinierten Fehler aus den Approximationen von CARI und der Streuung der
Flugdauer sowie des Flughthenprofils aller Fliige um die im Flugplan angegebenen Werte
vergrofliern die Streuung individueller Strahlendosen tber die berechneten Werte hinaus um
ca. 10%. Leichte Veranderungen des Flugplans sind hingegen vernachlassigbar.

Auf die gesamte Dauer einer fliegerischen Karriere gesehen ist mit starken Mittelungs-
effekten zu rechnen, zumal ein(e) Pilotin im Laufe ihrer/seiner Karriere mehrere unter-
schiedliche Flugzeugtypen fliegt. Die hier dargestellten Ergebnisse validieren den Einsatz
der JEM-Methode fir diese Art von Studien.
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4.8 Einfluld der Fehler bei der Expositionsschatzung auf die Risikoschéatzer
in der Lufthansa-Studie

Die statistische Effizienz einer epidemiologischen Studie, insbesondere die Untersuchung
einer Dosis-Wirkungs-Beziehung, hdngt in besonderem Malke von der Qualitat der
Expositionsdaten ab. In diesem Abschnitt werden daher die Ergebnisse der Validie-
rungsstudie ausgewertet und somit Erkenntnisse dariiber gewonnen, welchen Einfluf3
Fehler bei der Expositionsschatzung auf die epidemiologischen Risikoschatzer in der
Lufthansa-Studie haben.

In Abschnitt erden die theoretischen Betrachtungen aus Abschnitt um
numerische Ergebnisse erganzt. Die Effekte von Fehlern einer Job-Expositions-Matrix, die
Dosisraten als Eintrage hat, auf die Risikoschatzer werden vorgestellt. Die Untersuchung
dieser speziellen Form von JEM ist neu. Die Effekte von MeRfehlern in diesem Kontext
sind zum Teil contra-intuitiv. In Abschnitt werden die gleichen Untersuchen
durchgefihrt, jedoch mit Ergebnissen der Validierungsstudie.

4.8.1 Ergebnisse einer Simulationsstudie zu Fehlern in Job-Expositions-
Matrizen

Mit einer Simulationsstudie lassen sich die theoretischen Betrachtungen aus Abschnitt

durch konkrete Zahlen fir das betrachtete Fehlermodell erganzen. In diesem

Abschnitt wird der Einfluf unterschiedlich groRer Fehler in den Dosisraten auf verschiede-

ne grofe relative Risiken untersucht.

Die Vorgehensweise der Simulationsstudie ist die folgende: Fur fest vorgegebene
Parameter wird eine Studienpopulation konstruiert und ausgewertet. Die festen Parameter
sind hier: die Verteilung der Flugstunden H und der Dosisrate R in der untersuchten
Population, die Regressionsparameter o~ und B° der logistischen Regression, und die
Varianz des Schatzfehlers. Anhand dieser Angaben kann eine Gruppe von Individuen mit
je einer eigenen tatséchlichen und geschéatzten Strahlendosis (Xt und Xs) simuliert werden.
Jedem Individuum wird zufallig, gemal dem logistischen Regressionsmodell, ein
Vitalstatus D (lebend oder gestorben) zugewiesen.

Die Auswertung dieser ,,Studiendaten” mit der logistischen Regression

Y =P(D =1]X) = logit(a + BX)

ergibt Schatzer fur o und B, die, je nachdem ob Xt oder Xs eingesetzt wurde, mit

d,,B.,d,.Bs bezeichnet werden. Wurde Xy eingesetzt, so sollten die Parameterschatzer

gleich a” und B” sein. Neben den Parameterschétzern wird auch deren Varianz geschatzt.
Das Basisrisiko a ist hier von geringerem Interesse als der Risikoschatzer (3 = Log(Odds
Ratio).
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Die Auswertung einer einzigen zufallig erzeugten Studienpopulation reicht nicht aus,
um zuverldssige Aussagen uber die berechneten Schatzer zu machen. Es ist daher nétig,
eine angemessene Anzahl (hier: 1000) simulierter Studienpopulationen fur jede Parameter-
konstellation auszuwerten. Auf diese Weise ergeben sich (fir Xr wie Xs, a wie () drei
Werte: 1) die Mittelwerte der Parameterschétzer Gber alle 1000 Wiederholungen, 2) die
Mittelwerte der (1000) entsprechenden Varianzen, und 3) die Varianz (Uber alle 1000

Wiederholungen) der Parameterschatzer, also E,Var(B),Var(@). Eine zu geringe Anzahl
Wiederholungen bewirkt, dal} letztere Varianz viel groRer ist als der Mittelwert der
Einzelvarianzen. Bei einer angemessenen Anzahl sind beide etwa gleich.

Fur diese Simulationsstudie wurden a* = expit(0,1), H~ N(1; 0,2) und R ~ N(ur=1;
or?) gewahlt, so daR die mittlere Dosis einer exponierten Person 1 ist.

Die Einzelschritte der mit SAS programmierten Simulationsstudie sind die folgenden:

Fur die Werte exp(B) = Odds Ratio = 2, 4, 6, 8, 10, 15, 20
Fur die Werte or = hUr X 10%, 20%, 50%, 100%, 200% (d.h. der Variationskoeffi-
zient or/Ur der Dosisrate, der ,,Mel3fehler”, wird variiert)
1000 Wiederholungen von
» Generieren der Kohorte von 5000 exponierten und 5000 nicht-exponierten

» Generieren individueller Flugstunden h; und der Strahlendosisrate r; ent-
sprechend den jeweiligen Verteilungen

Berechnen der Strahlendosen Xt = h; % rj und Xs = h; X yg

» Generieren des Vitalstatus Y nach dem logistischen Modell mit Parametern
a und B

* Logistische Regression von Y auf Xt und Xs

Vergleich der Mittelwerte und Varianzen der geschatzten Regressionsparameter.

Das zentrale Ergebnis dieser Simulationsstudie, die Verzerrung des Risikoschatzers,
ist in zusammengefaBt. Sehr groRe Odds Ratios werden gegen 1,0 (bzw.
3 = 0) verzerrt, wie man es auch bei klassischen MeRfehlern erwarten wiirde. Aufgrund des
fehlspezifizierten Modells ist auch der entgegengesetzte Effekt (fir Odds Ratio zwischen 2
und 6) zu beobachten. Beschrankt man die Betrachtung auf den realistischeren Bereich
VK(R) <50% (das Konfidenzintervall fiir ur ginge in diesem Fall von 0 bis 2[fg), so ist
der Effekt nicht ganz so deutlich. Zum Teil kann die Verzerrung der Risikoschatzer auch
auf die Korrelation zwischen MeRgroRe Xs und MeRfehler n zurlickgefuhrt werden, die mit
dem Variationskoeffizienten (VK) der Dosisrate steigt.
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Tabelle 4.26: Ergebnis der Simulationsstudie: Beobachtetes Odds Ratio als Funktion
von echtem Odds Ratio und dem Variationskoeffizienten der Dosisrate

Echtes OR Variationskoeffizient von R (= Or/pR)
10% 20% 50% 100% 200%
2 2,00 2,01 2,08 2,29 2,88
4 4,01 4,04 4,24 4,67 5,33
6 6,00 6,02 6,09 6,24 6,46
8 7,89 7,92 7,66 7,37 7,14
10 9,93 9,75 9,04 8,24 7,60
15 14,76 14,16 11,91 9,77 8,33
20 19,49 18,29 14,22 10,81 8,77
Corr(Xs, n) 0,14 0,27 0,57 0,81 0,94

4.8.2 Ergebnisse einer Simulationsstudie zur Lufthansa-Studie

Um den moglichen Effekt des MeRfehlers in der Lufthansa-Studie genauer abzuschéatzen,
wurden realitdtsndhere Werte fur die Parameter angenommen. Wie oben wurde
a” = expit(0,1) gewahlt. Wegen des untersuchten Risikofaktors (ionisierender Strahlung)
wurde das relative Risiko fur Leukdmie (4,67 pro Sv) aus den Daten von [41] berechnet
und hier eingesetzt: B = Log(4,67) = 1,54. Aus der Validierungsstudie ist die Verteilung
der individuellen Flugstunden H ~ N(600; 120%) und der Strahlendosisrate (in uSv/h) fir
den Airbus 340 R ~ N(3,91; 0,29%) bekannt. Der Variationskoeffizient der Dosisrate Or/Ug,
betrégt ca. 7,4%. Angenommen wurde eine Beschaftigungsdauer von 30 Jahren.

Unter diesen Bedingungen (30 Jahre, 600 Std./Jahr, 3,91 uSv/h) betrégt die Gesamt-
strahlendosis bei Ende der Beschaftigung 0,07 Sv. Legt man das obige Odds Ratio von
4,67 pro Sv zugrunde, so ergibt sich fur 0,07 Sv ein Odds Ratio von 1,2. Aus einem Odds
Ratio von 9,90 pro Sv ergébe sich ein Odds Ratio von 2.0.

Die Ergebnisse der Simulation fir die Lufthansa-Studie sind in zusam-
mengefal3t. Wegen der kleinen mittleren Dosis (0,07 Sv) unterscheidet sich die exponierte
Gruppe kaum von der nicht exponierten, so dal? sogar der Schatzer B+ (fur die Regression
der tatsachlichen Dosis Xt nach Y) ein breites Konfidenzintervall hat und leicht verzerrt ist
(erwartet wird B~ = Log(4,67) = 1,54).
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Tabelle 4.27: Ergebnisse der Simulation fur die Lufthansa-Studie (fur
B = Log(4,67) = 1,54)

Variationskoeffizient von R (= Or/UR)

10% 20% 30% 40% 50%
Mittelwert von (s 1,509 1,508 1,509 1,511 1,516
Mittlere Std. Abw. von [3s 0,886 0,886 0,887 0,887 0,887
Mittelwert von (31 1,504 1,498 1,493 1,490 1,493
Mittlere Std. Abw. von Bt 0,877 0,850 0,811 0,763 0,713
Verhéltnis Bs / Br 1,00 1,01 1,01 1,01 1,02
Corr(Xt, Xs) 0,99 0,96 0,93 0,88 0,83
Corr(Xt, n) 0,14 0,27 0,39 0,49 0,57

Wie erwartet bzw. im vorangehenden Abschnitt gesehen, sinkt die Korrelation zwi-
schen Xt und Xs mit wachsendem MelRfehler, wahrend die Korrelation zwischen Xt und
dem Fehlerterm n wachst.

Das Verhéltnis der Schatzer Bs / Bt wachst mit steigendem Melfehler nur wenig. Das
Konfidenzintervall des Schatzers s (fur die Regression der geschatzten Dosis Xs nach Y)
ist fur VK(R) = 10% kaum breiter und fir VK(R) = 50% etwa 25% breiter als das von [3r.
Aufgrund der groRBen Varianz dieser Schatzer lassen sich die Ergebnisse nicht voneinander
unterscheiden.

Die erwartete Verzerrung des Risikoschétzers und seines Konfidenzintervalls in der
Lufthansa-Studie (VK(R) = 7,4%) sind vernachlassigbar. Fir den grofiten Teil der Kohorte
liegen detaillierte Informationen, wie die hier zugrunde gelegten Flugstunden, ohnehin
nicht vor, so dal’ die Gesamtbeschaftigungsdauer als Surrogat verwendet werden mufB.

4.9 Zusammenfassung

Die Berufsbiographien von ca. 4500 der insgesamt ca. 6000 untersuchten Pilotinnen und
Flugingenieure waren entweder vollstandig oder konnten soweit ergdnzt werden, daR
individuelle Strahlendosen daraus geschatzt werden konnten.

Im Zeitraum zwischen 1956 bis 1997 ist die Anzahl der jahrlichen Flugstunden leicht
(von ca. 400 auf 550 Std.), die durchschnittliche jahrliche Strahlendosis dagegen stark
gestiegen (von 0,9 auf 1,7 mSv), was sich auf den zunehmenden Einsatz von Disenflug-
zeugen zurlckfuhren lat. Am Ende ihrer ca. 30-jahrigen Karriere haben Pilotinnen
durchschnittlich 15.000 Flugstunden absolviert und erreichen kumulative Strahlendosen
von ca. 40 mSv. Es ist zu erwarten, dal heute noch aktive Pilotinnen, die wesentlich
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haufiger Dusen- als Propellerflugzeuge geflogen sind, etwas héhere Gesamtstrahlendosen
aufweisen werden.

Diese Ergebnisse wurden anhand eines Datensatzes mit Informationen zu knapp
400.000 wahrend eines Jahres durchgefuhrten Flugen aller 4000 Pilotinnen des Lufthansa-
Konzerns validiert. Die mittleren Strahlendosisraten an Bord von Langstreckenflugzeugen
liegen zwischen 3,2 und 3,7 uSv/h, an Bord anderer Flugzeuge zwischen 1,2 und 2,4
uSv/h. Aus den Validierungsdaten geschatzte jahrliche Strahlendosen von Langstrecken-
Pilotlnnen liegen bei 2 mSv gegenlber 1 mSv bei den anderen Pilotinnen, was zum Teil an
den hoheren Strahlendosisraten und zum Teil an der hoheren Anzahl Flugstunden liegt.

Die mit der Job-Expositions-Matrix und den aggregierten Validierungsdaten ge-
schatzten Strahlendosen korrelieren sehr gut mit den aus Einzelfliigen summierten Dosen
(R =0,862). Diese Ergebnisse belegen die Validitat des Einsatzes einer Job-Expositions-
Matrix als Schatzverfahren in der Hauptstudie.

Uberraschenderweise ist auch die Korrelation der individuellen Gesamtbeschéfti-
gungsdauer mit der Anzahl der Flugstunden und der geschatzten Gesamtstrahlendosis
hoch. In der epidemiologischen Studie l&i3t sich demnach die Beschéftigungsdauer fir das
Kabinenpersonal als Surrogat flr die Strahlendosis einsetzen.

Der EinfluR der vielen potentiellen Fehlerquellen bei der Erstellung der Job-
Expositions-Matrix und den anderen Schritten der Dosisermittlung wurde beschrieben.
Durch diese Unsicherheiten vergréRert sich die Streuung der individuellen Strahlendosen
um ca. 10%. Es ist jedoch mit starken Mittelungseffekten zu rechnen, da ein(e) Pilotin im
Laufe ihrer/seiner Karriere mehrere Flugzeugtypen fliegt.

Die Verzerrung des Risikoschatzers der epidemiologischen Studie und seines Konfi-
denzintervalls aufgrund des Schatzfehlers bei der Dosisermittlung wurde durch Simulati-
onsstudien untersucht. Dabei stellte sich heraus, dafll diese Verzerrung bei den zu
erwartenden kleinen Strahlendosen vernachldssigbar ist.
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5 Diskussion

Die Auswirkungen ionisierender Strahlung auf die menschliche Gesundheit sind verhalt-
nismalig gut erforscht, vor allem im Bereich hoher und mittlerer Dosen. Im Bereich
niedriger Strahlendosen und Strahlendosisraten bestehen jedoch noch Unsicherheiten. Aus
gesundheitswissenschaftlicher Sicht sind gerade die gesundheitlichen Auswirkungen
niedriger Strahlendosen von Interesse, weil eine grolRe Zahl von Personen uber l&angere
Zeitrdume exponiert ist. Es handelt sich dabei nicht nur um spezifische Gruppen beruflich
exponierter Personen (Beschaftigte in der Nuklearindustrie, Bergarbeiter, Radiologen,
Flugpersonal), sondern insbesondere um die ,,im Alltag” exponierte Allgemeinbevolke-
rung, die z. B. durch hdusliche Radonbelastung, durch medizinische Diagnostik und wegen
des veranderten Urlaubsverhaltens zunehmend auch durch kosmische Strahlung.

Kosmische Strahlung nimmt innerhalb der ionisierenden Strahlung eine besondere
Stellung ein, da ein Grofteil (ca. 60%) der Strahlendosis von Neutronen stammt und bisher
keine ausreichenden epidemiologischen Daten zur Bewertung des Krebsrisikos nach
Exposition durch Neutronen existieren [112].

Mit dieser Arbeit wird ein Beitrag geleistet, diese Wissensliicke zu schlieBen. Im
Rahmen einer nationalen Kohortenstudie bei Piloten und Kabinenpersonal wurde eine
detaillierte Erfassung und Schétzung der Strahlenexposition vorgenommen. Diese hat zum
einen das Ziel, die Exposition dieser Personengruppe weitaus exakter als bisher zu
beschreiben, und ist zum anderen Grundlage der statistischen Auswertung der Kohorten-
studie.

Die berufliche Belastung mit ionisierender Strahlung aus kinstlichen Quellen ist schon
seit langem als Gefahrenquelle bekannt. Erst spater wurde natirliche Strahlung als
Gefahrenguelle erkannt. Kosmische Strahlung ist in der Zivilluftfahrt in den Blickpunkt
geruckt, seit die Flughéhen — und damit die Strahlenbelastung — durch den Einsatz von
Diisenmaschinen gestiegen sind. So sind Pilotinnen und andere Personen, die in Disen-
flugzeugen arbeiten, einer nicht zu vernachlassigenden Strahlenexposition ausgesetzt. Seit
1996 existieren entsprechende europdische Strahlenschutzrichtlinien [67], die bei der
Umsetzung in die deutsche Strahlenschutzverordnung berlcksichtig werden. Neben dem
Flugpersonal selbst hat die deutsche Strahlenschutzkommission (SSK) daher Interesse an
Erkenntnissen tber Qualitat und Hohe der Exposition des fliegenden Personals, wie sie
hier prasentiert werden. Vom internationalen Interesse an diesem Thema zeugen nicht
zuletzt Aktivitaten der international Strahlenschutzkommission (ICRP) [113] und von der
EU-Kommission geférderte Forschung [66] und mitveranstaltete Tagungen [134].

Sowohl das Flugpersonal als auch die restliche Bevolkerung, die fur das Thema
Strahlung sensibilisiert ist, sind verunsichert und verlangen Informationen zu potentiellen
gesundheitlichen Risiken, was durch Fernsehsendungen (WDR-Sendung Monitor vom
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29.06.2000) und Anfragen von Zeitschriften (Flug- und Reisemedizin [262], Deutsches
Arzteblatt [24]) belegt wird.

Bisherige Messungen und Schétzungen der Strahlenbelastung des Flugpersonals wur-
den vornehmlich auf Langstreckenfliigen fur nordliche Routen oder Polarrouten durchge-
fuhrt. Sie geben also obere Grenzen der méglichen Belastung des Flugpersonals an. Durch
den Einsatz von Flugplanen konnten wesentlich realistischere Schatzungen der durch-
schnittlichen Strahlendosisraten fir das Cockpitpersonal der Deutschen Lufthansa AG
berechnet werden. Die hier vorgestellte Job-Expositions-Matrix fal3t Strahlendosisraten flr
23 Flugzeugtypen fir den Zeitraum von 1960 bis 1997 zusammen und ist damit die
detaillierteste und genaueste derzeit verfugbare Quantifizierung der Strahlenexposition des
Flugpersonals.

Die Ermittlung genauer Risikoschatzer in der epidemiologischen Studie verlangt eine
mdoglichst gute Erfassung der individuellen Strahlenexposition. Somit sind eine sorgfaltige
Planung der Expositionserfassung und die Kontrolle ihrer Qualitdt wichtig. Zu diesem
Zwecke wurde eine Validierungsstudie durchgefuhrt, in der detaillierte Daten zu den
Flugen von ca. 4000 Piloten im Zeitraum von einem Jahr ausgewertet wurden. Diese
Auswertung konnte aus Kosten- und Zeitgriinden nicht fur die Gesamtkohorte gemacht
werden. In dieser Arbeit wurden die Fehler des gewéhlten Verfahrens zur Expositions-
schatzung quantifiziert und es wurde nachgewiesen, daR die Verwendung einer Job-
Expositions-Matrix trotz ihrer methodisch bedingten Fehler hinreichend gute Ergebnisse
liefert.

Die Fehler der Expositionsschatzung miissen bei der Auswertung epidemiologischer
Studien bertcksichtigt werden, da sie die Risikoschatzer verzerren konnen und ihre
Nichtberticksichtigung eine falsche Genauigkeit vortduscht. Fur Dosisraten enthaltende
Job-Expositions-Matrizen (und das entsprechende Fehlermodell) liegen noch keine
theoretischen Ergebnisse tber die Auswirkungen solcher Fehler vor. Daher wurden sie in
einer Simulationsstudie untersucht. Es stellte sich heraus, dal} die zu erwartenden
Verzerrungen der Risikoschétzer im Falle der Lufthansa-Studie sehr gering sind.

Anhand der Daten des Cockpitpersonals wurde weiterhin untersucht, wie gut die
Beschaftigungsdauer mit der geschétzten Strahlendosis korreliert. Die Auswertung ist fiir
das Kabinenpersonal relevant, denn fiir diese Personen ist aulRer der Beschaftigungsdauer
keine weitere Information Uber die Strahlenexposition verfligbar. In dieser Arbeit wurde
nachgewiesen, dal} beide GroRen gut korrelieren und die Gesamtbeschéaftigungsdauer damit
ein valides Surrogatmal? fir die Strahlenbelastung des Kabinenpersonals ist.

Dies ist die erste Arbeit, die sich im Rahmen einer Kohortenstudie tber das Flugper-
sonal eines zivilen Luftfahrtunternehmens mit der Erfassung der Exposition durch
kosmische Strahlung befal3t. Bisher war dies wegen mangelnder Software nicht moglich, so
dalR selbst groRe Kohortenstudien die Beschéftigungsdauer als SurrogatmaR fir die
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Strahlenexposition verwenden muRten. Diese Arbeit zeigt, daR retrospektive Schatzungen
bis in die 60er Jahre mdglich sind.

Viele der existierenden Schatzungen und Messungen der ionisierenden Strahlung an
Bord von Passagierflugzeugen zielen auf die Ermittlung oberer Grenzen der mdglichen
Exposition von Besatzung und Passagieren. Im Rahmen der Lufthansa-Studie werden
dagegen moglichst exakte Schatzungen der tatséchlichen Exposition der Beschéftigten
bendtigt, denn die Verwendung oberer Grenzen wiirde zu einer Uberschatzung der
Strahlendosis und so zu einer Unterschatzung maoglicher Gesundheitseffekte fuhren. Fir
die hier gewahlte Methode der Expositionserfassung werden Informationen aus Taschen-
flugplénen und individuellen Flugstunden verwendet, um zu einer realitdtsnahen Schéatzung
zu kommen.

Durch die Beschrankung auf ionisierende Strahlung und die Verwendung bestehender
Datenquellen wird zum einen erreicht, dal die Qualitat der Daten fir alle untersuchten
Personen homogen ist und nicht unter den Problemen interview- oder fragebogenbasierter
Methoden leidet. Zum anderen ist eine wesentlich préazisere Validierung der JEM mdglich,
als dies bei einem Vergleich der JEM-Ergebnisse mit Einschatzungen durch Experten der
Fall ware.

Die Verwendung historischer Datenquellen fir epidemiologische Studien ist meist aus
zwei Grinden problematisch. Zum einen sind die verwendeten Daten nicht zum Zwecke
der Studie gesammelt worden, so dal3 sie in ihrer Genauigkeit und ihrem Informationsge-
halt nicht dem Optimum der Studie entsprechen. Zum anderen sind diese Aufzeichnungen
teilweise luckenhaft, so daR fehlende Werte imputiert werden missen. Das ideale
Datenmaterial flr diese Studie waren die in der Validierungsstudie verwendeten Aufzeich-
nungen, die zwar seit jeher gemacht werden, aber nicht Gber langere Zeitrdume aufbewahrt
werden.

Auf der Basis dieser Daten konnte die Qualitat der Job-Expositions-Matrix nur fur die
Periode eines Jahres, stellvertretend fur alle anderen Jahre evaluiert werden. Es sind jedoch
keine nennenswerten Verzerrungen zu erwarten, denn das Berechnungsverfahren fir die
JEM ist fur den gesamten Beobachtungszeitraum identisch.

Aus den hier vorgelegten jahrlichen Strahlendosen &t sich ableiten, dal3 die Gesamt-
strahlendosis nach einer 30-jahrigen Karriere unter 100 mSv liegt. Ausgehend vom
Kenntnisstand Uber andere strahlenexponierte Berufsgruppen sind zwar keine stark
erhdhten Krebs-Mortalitatsraten zu erwarten, aber ein solcher Schluf? ist noch verfriiht,
denn die relative biologische Wirksamkeit von Neutronenstrahlung, die nach den in [113]
festgelegten Wichtungsfaktoren rechnerisch einen hohen Anteil an der Strahlendosis hat,
wird noch diskutiert. Erst die epidemiologische Auswertung der Lufthansa-Studie wird
Hinweise darauf geben kdnnen, ob diese Wichtungsfaktoren bisher tber- oder unterschétzt
worden sind.
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Das Programm CARI, mit dem in dieser Arbeit Strahlendosen fir einzelne Fliige
berechnet worden sind, verwendet diese Wichtungsfaktoren, um eine effektive Strahlendo-
sis aus den (nicht ausgegebenen) physikalischen Strahlendosen zu berechnen. Ein
Kritikpunkt an diesem Programm, neben der genannten Unsicherheit der Wichtungsfakto-
ren, sind die in CARI verwendeten Annahmen und Vereinfachungen. Zu den wichtigsten
zahlen die Verwendung monatlicher Mittelwerte des heliozentrischen Potentials anstelle
von téglichen Werten, die Nichtberiicksichtigung von solaren Teilchenereignissen und die
Approximation der Flugstrecke durch einen GroRRkreis um die Erdkugel. Fiir die prospekti-
ve Expositionserfassung des Flugpersonals im Rahmen der betrieblichen Uberwachung
zum Strahlenschutz ist die Verwendung praziserer Software mdglich und winschenswert.
Fur die retrospektive Rekonstruktion durchschnittlicher Strahlendosisraten reicht die von
CARI gebotene Genauigkeit aber vollig aus.

Die epidemiologische Studie wird zeigen, fur welche Todesursachen es eine Bezie-
hung zwischen der Strahlendosis und der Mortalitatsrate gibt. Dadurch wird nicht nur eine
feinere mathematische Modellierung der Dosis-Wirkungs-Beziehung mdoglich sein,
sondern diese Ergebnisse werden auch Hinweise auf Interaktionen ionisierender Strahlung
mit anderen moglichen Risikofaktoren fiir das Flugpersonal geben, Uber die bisher zu
wenig bekannt ist.

Diese Arbeit leistet einen Beitrag zur Verbesserung der Kenntnis der Auswirkungen
kosmischer Strahlung auf die menschliche Gesundheit und somit zu einer rationalen
Grundlage fir den Schutz des Flugpersonals und der Passagiere, die das Flugzeug als
Verkehrsmittel zunehmend intensiv nutzen.
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Anhang A — Job-Expositions-Matrix

Die hier aufgefuhrte Job-Expositions-Matrix ist nach Jahren und Fluglizenzen aufgeschlis-
selt. Nicht alle Zellen sind besetzt, denn es wurde nicht in jedem Jahr jeder Flugzeugtyp
verwendet.

Da- Con- Lock Vis- B707 B727 Cara- CC DC6 B737 DC9 DC B747
tum vair heed count velle 10
340/ 1049 814
440

1960 048 0,57 053 3,55

1961 049 057 056 369 226 047 0,56

1962 049 056 057 367 231 048 0,58

1963 051 055 058 3,70 239 0,50 0,60

1964 051 054 059 367 244 051 0,61

1965 051 054 061 361 249 053 0,62

1966 050 052 058 345 240 051 061 03 1,9
1967 048 050 055 326 228 049 058 0,29 1,87
1968 046 049 052 313 219 048 05 027 181
1969 045 048 049 304 212 047 056 027 1,77

1970 0,48 3,03 2,09 0,27 1,77

1971 0,52 332 232 029 194 284 226 410
1972 0,53 341 247 030 2,03 288 229 4,22
1973 0,53 342 257 0,30 2,08 288 229 4,22
1974 0,52 337 264 029 209 285 227 414
1975 3,49 2,80 219 294 231 4,29
1976 3,49 2,80 230 296 239 4,27
1977 3,44 2]76 237 294 246 4,17
1978 3,26 2,65 237 280 246 3,89
1979 3,02 2,48 231 260 241 354
1980 294 243 2,35 2,44 341
1981 2,85 2,36 229 318 235 3,27
1982 2,80 2,34 227 312 229 3,19
1983 291 241 237 328 233 3,32
1984 2,96 2,45 242 334 233 337
1985 3,14 2,58 259 362 241 3,62
1986 3,25 2,66 269 380 275 3,78
1987 3,27 2,69 2,73 382 3,05 381
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Da- Con- Lock Vis- B707 B727 Cara- CC DC6 B737 DC9 DC B747
tum  vair heed count velle 10
340/ 1049 814
440

1988 3,07 2,52 2,58 352 3,07 350
1989 2,718 2,27 2,33 3,06 289 3,08
1990 2,22 2,31 2,99 3,01
1991 2,22 2,34 3,00 3,03
1992 2,44 2,61 341 3,39
1993 2,56 2,78 3,65 3,61
1994 2,59 2,84 3,72 3,67
1995 2,93 3,77
1996 2,98 3,83
1997 2,99 3,85
1998 2,92 3,74
Mit- 049 053 054 327 245 049 059 029 237 314 266 3,68
tel-

wert

Da- A300 F 27 HS7 A320 A310 A340 ARJ B744 B757 CRJ F50 Dum
tum my
1960 1,99
1961 2,06
1962 2,10
1963 2,16
1964 2,26
1965 2,35
1966 2,34
1967 2,29
1968 2,23
1969 2,30
1970 2,29
1971 2,64
1972 2,79
1973 2,82
1974 2,75
1975 2,86
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Da- A300 F 27 HS7 A320 A310 A340 ARJ B744 B757 CRJ F50 Dum
tum my
1976 2,58 2,87
1977 2,56 2,88
1978 2,49 2,77
1979 2,36 2,61
1980 2,32 2,58
1981 2,24 056 0,51 2,50
1982 2,18 0,555 0,51 2,48
1983 2,23 0,57 0,52 2,57
1984 224 057 0,53 2,62
1985 2,34 0,63 0,55 2,78
1986 2,46 0,63 057 256 2,6 2,95
1987 254 0,63 057 259 262 3,06
1988 2,45 057 054 242 248 2,88
1989 2,30 055 0,50 2,18 2,26 2,60
1990 2,33 2,13 2,23 2,57
1991 2,34 220 240 335 245 269 215 266 053 256
1992 2,52 248 283 380 267 293 225 294 058 284
1993 2,63 266 320 408 2,79 307 231 311 0,60 3,02
1994 2,67 2,76 349 415 282 311 232 315 0,61 311
1995 2,72 287 381 427 286 317 233 322 0,62 322
1996 2,76 292 389 437 291 321 235 327 0,63 322
1997 2,76 293 390 439 292 322 235 328 0,63 315
1998 2,71 2,86 3,79 424 285 315 233 320 0,61 3,15
Mit- 2,47 058 053 258 304 408 2,78 307 230 310 0,60 2,65
tel-

wert
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Anhang B — Gruppierung der Flugzeugmuster mit ahnlichen
Flugeigenschaften

Diese Tabelle flihrt die Gruppierung von Flugzeugtypen mit &hnlichen Flugeigenschaften
»in-flight performance” auf.

Mustergruppen

Mustergruppe  Kurze Bezeichnung  Lange Bezeichnung

A300 310 Airbus A310-200/A310-300
A300 313 Airbus A310-300 Intercont.
A300 314 Airbus A310-300 Continental
A300 AB3 Airbus A300-600

A300 ABG6 Airbus A300-600 Continental
A300 ABA Airbus A300-600 Intercont.
A340 340 Airbus A340

B707 707 Boeing 707 Jet Intercontinental
B707 B 707 Boeing 707 Jet Intercontinental
B707 B707C Boeing Supercargo Jet

B727 727 Boeing 727 Europa Jet

B727 B 720 Boeing Jet 720

B727 B720B Boeing Jet 720 B

B727 B 727 Europa Jet Boeing 727

B727 B727C Boeing 727 Supercargo Jet
B737 320 Airbus A320

B737 321 Airbus A321-100

B737 737 Boeing 737

B737 767 Boeing 767

B737 A319 AIRBUS 319

B737 B 737 Boeing 737 City Jet

B737 B737C Boeing 737 Supercargo Jet
B737 D9sS McDonnell Douglas DC9
B737 DC9 (McDonnell) Douglas DC 9
B744 744 Boeing 747-400
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Mustergruppe  Kurze Bezeichnung  Lange Bezeichnung

B747 147 Boeing 747-200

B747 74M Boeing 747-200 Mixed Jet

B747 B 747 Boeing Jet 747

B747 B747F Boeing 747 Cargo Jet

DC10 D10 McDonnell Douglas DC10
DC10 DC 10 McDonnell Douglas DC 10

JET ARJ Avro Aerospace Avroliner RJ85
JET CRJ Canadair Regionaljet

JET DC8 MCDONNELL DOUGLAS 8
JET FKF Fokker 2? Friendship/Fellowship
JET HP-137 Handley Page 137 Jetstream

JET YAK 40 Yak 40

PROP BAC British Aircraft Corp. 1-11
PROP Carav Sud Aviation Caravelle

PROP cC Curtiss Commando

PROP Convair 340 Convair 340

PROP DC6 Douglas DC 6

PROP F-27 Fokker 27 Friendship

PROP F50 Fokker 50

PROP HS7 Hawker-Siddeley 748

PROP Metropolitan Convair 440 Metropolitan

PROP N 262 Nord Aviation 262

PROP Super Star Lockheed Super Star

PROP Super-G Lockheed Super-G-Constellation
PROP Super-H Lockheed Super-H-Constellation
PROP v814 Vickers Viscount 814

PROP Viking Vickers Viking
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Anhang C — Flughdhenprofile des Expertenkomitees

In der folgenden werden die von dem Computerprogramm CARI (neben Start- und
Zielflughaben sowie Datum und Dauer des Fluges) bendétigten Angaben aufgefuhrt: Dauer
des Steig- und Sinkflugs in Minuten (,,Ascent”, ,,Descent”), Anzahl Flughdhen (max. 4),
Flughohen (Einheit: 100 FiRe, ,,Level1-4”) und die Verweildauer auf diesen Flughthen als
Anteil der Gesamtflugdauer ohne Steig- und Sinkflug. Hier ein Beispiel:

Beispiel eines Fluges auf B747, der 5:20 (= 320 Minuten) dauert

Mustergruppe B747

Flugdauer tber x Stunden 5 Denn der Flug dauert tiber 5 Stunden, aber weniger als 6

Ascent 20 Dauer des Steigflugs: 20 Minuten

Descent 25 Dauer des Sinkflugs: 25 Minuten

Anzahl Level 2 2 Flughohen werden angeflogen

Levell 340 Erste Flughdhe: 340x100 = 34000 Ful}

Durationl 0,6 60% der Zeit (ohne Steig- und Sinkflug) wird auf dieser
Hohe verbracht, also 0,6x(320-20-35) = 165 Minuten

Level2 380 Zweite Flughdhe: 380x100 = 38000 Ful}

Duration2 0,4 40% der Zeit wird hier verbracht, also 110 Minuten

Level3

Duration3

Leveld

Duration4
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Flughthenprofile des Expertenkomitees

Mus- Flug As- Des- An- Le- Du- Le- Du- Le- Du- Le- Du-
ter- dauver cent cent zahl wvell rati- wvel2 rati- vel3 rati- veld rati-
Grup- Uber Le- onl on2 on3 on4
pe X vel

Stun

den
B707 O 15 20 1 310 1,00
B707 1 20 25 1 350 1,00
B707 2 20 25 1 350 1,00
B707 3 20 25 1 350 1,00
B707 4 20 25 2 320 0,33 360 0,67
B707 5 20 25 2 320 0,33 360 0,67
B707 6 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 7 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 8 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 9 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 10 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 11 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 12 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 13 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 14 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B707 15 20 25 3 300 0,25 340 050 360 0,25
B727 0 10 15 1 250 1,00
B727 1 15 20 1 350 1,00
B727 2 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 3 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 4 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 5 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 6 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 7 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 8 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 9 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 10 20 25 2 340 050 380 0,50
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Mus- Flug As- Des- An- Le- Du- Le- Du- Le- Du- Le- Du-
ter- dauer cent cent zahl wvell rati- wvel2 rati- vel3 rati- veld rati-
Grup- Uber Le- onl on2 on3 on4
pe X vel
Stun
den
B727 11 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 12 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 13 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 14 20 25 2 340 050 380 0,50
B727 15 20 25 2 340 050 380 0,50
B737 0 10 15 1 250 1,00
B737 1 15 20 1 350 1,00
B737 2 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 3 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 4 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 5 15 25 2 320 050 360 0,50
B737 6 15 25 2 320 050 360 0,50
B737 7 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 8 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 9 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 10 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 11 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 12 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 13 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 14 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B737 15 15 25 2 320 0,50 360 0,50
B747 0 15 25 1 360 1,00
B747 1 15 25 1 360 1,00
B747 2 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B747 3 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B747 4 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B747 5 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B747 6 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
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Mus- Flug As- Des- An- Le- Du- Le- Du- Le- Du- Le- Du-
ter- dauer cent cent zahl wvell rati- wvel2 rati- vel3 rati- veld rati-
Grup- Uber Le- onl on2 on3 on4
pe X vel
Stun
den
B747 7 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 8 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 9 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 10 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 11 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 12 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 13 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 14 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B747 15 20 25 3 300 0,25 340 050 380 0,25
B744 0 15 25 1 360 1,00
B744 1 15 25 1 360 1,00
B744 2 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B744 3 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B744 4 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B744 5 20 25 2 340 0,60 380 0,40
B744 6 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
B744 7 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
B744 8 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
B744 9 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
B744 10 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
B744 11 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
B744 12 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
B744 13 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
B744 14 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
B744 15 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
A300 O 10 15 1 250 1,00
A300 15 20 1 350 1,00
A300 2 20 25 1 360 1,00
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Mus- Flug As- Des- An- Le- Du- Le- Du- Le- Du- Le- Du-
ter- dauer cent cent zahl wvell rati- wvel2 rati- vel3 rati- veld rati-
Grup- Uber Le- onl on2 on3 on4
pe X vel
Stun
den
A300 3 20 25 1 360 1,00
A300 4 20 25 1 360 1,00
A300 5 20 25 1 360 1,00
A300 6 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 7 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 8 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 9 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 10 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 11 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 12 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 13 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 14 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A300 15 20 25 2 320 0,30 360 0,70
A340 0 20 25 1 310 1,00
A340 1 20 25 1 360 1,00
A340 2 30 25 2 340 0,60 380 0,40
A340 3 30 25 2 340 0,60 380 0,40
A340 4 30 25 2 340 0,60 380 0,40
A340 5 30 25 2 340 0,60 380 0,40
A340 6 30 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
A340 7 30 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
A340 8 30 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
A340 9 30 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
A340 10 30 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
A340 11 30 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
A340 12 30 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
A340 13 30 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
A340 14 30 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
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Mus- Flug As- Des- An- Le- Du- Le- Du- Le- Du- Le- Du-
ter- dauer cent cent zahl wvell rati- wvel2 rati- vel3 rati- veld rati-
Grup- Uber Le- onl on2 on3 on4
pe X vel
Stun
den
A340 15 30 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
DC10 O 15 25 1 340 1,00
DC10 1 15 25 1 340 1,00
DC10 2 20 25 2 320 0,60 360 0,40
DC10 3 20 25 2 320 0,60 360 0,40
DC10 4 20 25 2 320 0,60 360 0,40
DC10 5 20 25 2 320 0,60 360 0,40
DC10 6 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 7 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 8 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 9 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 10 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 11 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 12 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 13 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 14 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
DC10 15 20 25 3 300 0,25 320 050 360 0,25
PROP 0 15 5 1 160 1,00
PROP 1 20 10 1 200 1,00
PROP 2 20 10 1 200 1,00
PROP 3 25 10 1 210 1,00
PROP 4 25 10 1 210 1,00
PROP 5 25 10 1 210 1,00
PROP 6 25 10 1 210 1,00
PROP 7 25 10 1 210 1,00
PROP 8 25 10 1 210 1,00
PROP 9 25 10 1 210 1,00
PROP 10 25 10 1 210 1,00
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Mus- Flug As- Des- An- Le- Du- Le- Du- Le- Du- Le- Du-
ter- dauer cent cent zahl wvell rati- wvel2 rati- vel3 rati- veld rati-
Grup- Uber Le- onl on2 on3 on4
pe X vel

Stun

den
PROP 11 25 10 1 210 1,00
PROP 12 25 10 1 210 1,00
PROP 13 25 10 1 210 1,00
PROP 14 25 10 1 210 1,00
PROP 15 25 10 1 210 1,00
PROP 16 25 10 1 210 1,00
JET O 10 15 1 250 1,00
JET 1 15 20 1 350 1,00
JET 2 15 25 2 320 0,50 360 0,50
JET 3 15 25 2 320 0,50 360 0,50
JET 4 20 25 2 340 0,60 380 0,40
JET 5 20 25 2 340 0,60 380 0,40
JET 6 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
JET 7 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
JET 8 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
JET 9 20 25 3 320 0,25 340 050 380 0,25
JET 10 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
JET 11 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
JET 12 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
JET 13 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
JET 14 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
JET 15 20 25 4 290 0,10 320 0,22 340 045 380 0,22
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