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DIE STRAHLENBELASTUNG DES ATEMTRAKTS BEI DER 
INHALATION NATÜRLICH RADIOAKTIVER NUKLIDE

von
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Aus dem  Ins titu t für Physik der U niversität Salzburg (V orstand: U niv.-Prof. Dr. E. Pohl) 
und dem  Forschungsinstitu t G astein der Ö sterreichischen A kadem ie der W issenschaften

1) Einleitung
Bereits im Jahre 1879 zeigten epidem iologische U ntersuchungen an Bergleuten der 

U ranbergwerke von Schneeberg und Joachim sthal ein gehäuftes A u ftre ten  von Lungen­
krebs, der als sogenannte ’’Schneeberger K rankheit” schon seit langem  bekann t w ar (1 ,2 ) . 
Spätere eingehende U ntersuchungen (3) in diesem G ebiet ergaben, daß m it S icherheit 75 
bis 80 % aller Todesfälle von Bergleuten durch  Lungenkarzinom e verursacht w urden. Als 
Ursache für dieses gesteigerte Krebsrisiko w urden die in der G ruben luft in hohen  K onzen­
tra tionen  vorkom m enden radioaktiven N uklide R adon und seine Z erfallsprodukte erkann t.

Die in der N atur vorkom m enden Edelgase 2 2 2 ß n (R a<jon) und 22ÜRn (xh o ro n ) stam ­
m en aus dem  im Boden und im Baum aterial unserer Häuser vorkom m enden 226 r 3) b zw _ 
232Th und gelangen durch  D iffusion in die L uft. D ort zerfallen sie in ihre T och te rp rod uk ­
te, die sich als Schw erm etallatom e rasch an das vorhandene A erosol anlagern.

Tab. 1 gibt einen Ü berblick über die Zerfallsreihen des R adon und T horon .
In der Radon-Zerfallsreihe folgt auf die sog. kurzlebigen Z erfallsprodukte RaA -R aC ’ 

das langlebige RaD m it etw a 20 Jahren  H albw ertszeit. Infolge seiner langen H albw ertszeit 
kom m t dieses Nuklid sam t den w eiteren  Z erfallsprodukten RaE und RaF nur in sehr k le i­
nen K onzentrationen  vor, sodaß es für unser Problem  nicht m ehr berücksichtigt w erden 
muß.

Bei der A tm ung w erden diese Nuklide in den K örper aufgenom m en und liefern so einen 
w esentlichen Beitrag zur natürlichen S trahlenbelastung des M enschen. Dabei zeigt sich in 
der A ufnahm e und der V erteilung im K örper ein großer Unterschied zwischen dem  Edel­
gas einerseits und den festen Z erfallsprodukten  andererseits (4 , 5). W ährend sich für Radon 
bald ein sogenanntes ’’Löslichkeitsgleichgew icht” für die verschiedenen Gewebe einstellt,
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Tab.l: ÜBERSICHT ÜBER DIE RADON- UND THORON-ZERFALLSREIHE

NUKLID HALBWERTSZEIT STRAHLUNG

Rn ( 222Rn) 3.825 d

RaA ( 218Po) 3.05 mi n

RaB ( 214Pb) 26.8 mi n ß ,  y

RaC ( 214B i) 19.7 mi n ß .  Y

RaC ( 2 1 4 Po) 164 ys

RaD (210Pb) 19.4 a ß

RaE (210B i) 5.01 d ß

RaF ( 21 ° P o ) 138.4 d

Tn ( 22 °R n ) 54.5 s

ThA ( 2 1 8 Po) 0.158 s

ThB (2 12Pb) 10.64 h ß ,  Y

ThC ( 2 12B i ) 60.5 mi n a (36%),y 

a (64% ),y

ThC' ( 2 12 Po) 0 .3 PS

ThC1 ( 208T1) 3.1 min ß .  Y

w irkt der A tem trak t für die Z erfallsprodukte wie ein F ilter, an dem  sie abgeschieden und 
akkum uliert w erden. Ihre K onzentration  erreich t d o rt so hohe W erte, daß für die S trahlen ­
belastung nur die Zerfallsprodukte berücksichtigt w erden müssen. Es ist vor allem die a -  
Strahlung, die infolge ihrer hohen  Energie und kurzen Reichw eite eine hohe Dosis an das 
um gebende Gewebe abgibt. D adurch erhalten  bestim m te Teile des A tem trak ts die bei w ei­
tem  höchste S trahlungsbelastung im K örper, was bei hohen  Z erfallsp roduk tkonzen tratio ­
nen in der L uft zu einem  erhöh ten  Krebsrisiko führen kann.

Zum  Problem  der Ablagerung dieser Nuklide im A tem trak t gibt es eine Vielzahl von ex ­
perim entellen  und theoretischen  U ntersuchungen. Da es unm öglich ist, die Feinverteilung 
der abgelagerten Nuklide im  m enschlichen A tem trak t experim entell zu bestim m en, verw en­
d et m an geeignete theoretische M odelle. Das b edeu te t, daß kom plexe Vorgänge m it großer
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biologischer V ariabilität m odellm äßig sow eit vereinfacht w erden, daß alle Vorgänge m a th e­
m atisch vollständig beschrieben w erden können .

Um von einer bestim m ten  radioaktiven A tm osphäre als A usgangssituation zu einer D o­
sisverteilung im A tem trak t zu gelangen, müssen folgende S chritte  durchgeführt w erden:

2) Charakterisierung der natürlich radioaktiven A tm osphäre
Die Radon- und T horonkonzentration  in unserer A tem luft ist starken örtlichen und 

zeitlichen Schw ankungen unterw orfen  ( 6 ). ln der F reiluft w erden die aus dem Boden d if­
fundierten  radioaktiven Edelgase in große H öhen transportie rt und dadurch stark verdünnt, 
ln W ohnräum en können  sich die aus dem  Baumaterial stam m enden Gase nur in einem  re­
lativ kleinen Luftvolum en ausbreiten, was zu erhöh ten  K onzentrationen  führt. Das gilt 
sinngemäß auch für die V erhältnisse in Bergwerken. Für die zeitlichen Ä nderungen sind 
vor allem die verschiedenen m eteorologischen G rößen , wie T em peratu r, Luftdruck usw., 
sowie die Belüftungsverhältnisse in Räum en verantw ortlich  (7, 8 ). Durch Luftaustausch 
und A bscheidung am Boden und an den W änden erreichen die Z erfallsprodukte im M ittel 
nie das radioaktive Gleichgewicht m it ihren gasförm igen M utternukliden, sondern sind 
stets in geringen K onzentrationen  (gemessen im A ktiv itätsm aß) vorhanden.

Für die Berechnung der S trahlenbelastung ist die genaue K enntnis der A ktiv itätskon­
zen tra tionen  aller inhalierten N uklide in der eingeatm eten L uft V oraussetzung. Da sich 
die M enschen unserer Zivilisation vorwiegend in Häusern aufhalten , sind vor allem die 
R aum luftkonzen trationen  von B edeutung. Tab. 2 zeigt typische K onzentrationen  von R a­
don und T horon , sowie die K onzentrationsverhältnisse der kurzlebigen Zerfallsprodukte 
(7 ,9 ) .
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T ab .2: TYPISCHE KONZENTRATIONEN IN DER LUFT AN 
ORTEN OHNE BESONDERES RADIOAKTIVES MILIEU

MESSTELLEN 222 Rn ' 
pCi/1 |

RaB
W ~

Tn ( 220Rn) 
pCi/1

ThB
Tn

FREILUFT OBER DEM 
FESTLAND

1

0 .0 3 -0 .4  1 

1

0 .3 - 0 .6 0 .0 6 -1 .0 0.02

WOHN- UND ARBEITS­
RÄUME

1

0 .3 -3 .0  1 

1 

1 

1 
*

0 .3 - 0 .8 0 . 2- 1 . 1 0 .0 1 -0 .5

J . -

Die beim  Zerfall von R adon  bzw. T horon gebildeten Zerfallsprodukte liegen zunächst 
in Form  freier A tom e und Ionen  vor, ehe sie sich m it einer m ittleren  H albw ertszeit von e t­
wa einer M inute an das in der L uft stets vorhandene Aerosol anlagern. Die nichtangelager- 
ten  Nuklide sind insofern für die S trahlenbelastung von B edeutung, da sie wegen ihres h o ­
hen  D iffusionskoeffizienten von etw a 0,05 cm ^ S-1 (angelagerte A tom e: 1 0 " ^ — 10"^ 
cm ^ s ' 1 ) fast vollständig im oberen Teil des A tem trak ts, dem  T racheobronchialbereich, 
abgelagert w erden. Angegeben wird die Zahl der nichtangelagerten A tom e durch  den 
f-W ert, der das V erhältnis der A nzahl der freien A tom e eines bestim m ten  N uklids zur Ge­
sam tzahl aller A tom e dieses N uklids angibt.

Für natürliches A erosol in einer S tad t m it einer m ittleren  K onzentration  von 5 .10^ 
T eilchen/cm ^ können  für R adon  und seine Z erfallsprodukte folgende W erte angenom m en 
w erden ( 1 0 ):

RaA: f  = 0,12 -  0,27
RaB: f  = 0 ,002 -  0,01
RaC: f  <  0,001
Für die am Aerosol angelagerten A tom e hängt die Abscheidung im A tem trak t von der

K orngrößenverteilung des Aerosols ab. Je kleiner der Teilchendurchm esser, desto  größer 
ist die D iffusionskonstante und dam it auch die D epositionsw ahrscheinlichkeit. Die Häufig­
keitsverteilung der Teilchendurchm esser ist für viele Aerosole eine logarithm isch norm ale 
V erteilung. Ein bestim m tes Aerosol kann  deshalb durch  die beiden G rößen AMAD (activi-
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ty m edian aerodynam ic d iam eter) und der geom etrischen S tandardabw eichung Og vollstän­
dig charakterisiert w erden. Für natürliches A erosol liegt der AMAD im Bereich von 0,05 — 
0,2 ßm  m it einem  Og von 1,5 bis 4 ,0  (11).

3) Lungenmodelle
Für die quan tita tive Beschreibung des V erhaltens radioaktiven A erosols in der Lunge 

m uß eine genaue K enntnis der G eom etrie und der D im ensionen der Luftw ege vorausge­
setz t w erden. H eute w erden im w esentlichen zwei form alisierte Lungenm odelle verw endet, 
das FIN D EISEN -LA N D A H L-M odell (12 , 13, 14) und das W EIBEL-M odell (15). In bei­
den M odellen w erden die Luftw ege als H ohlzylinder dargestellt, die sich stets in zwei w ei­
tere R öhren teilen, w obei die D urchm esser im m er k le iner w erden.
a) LAND AH L-M odell

Das von LANDAHL angegebene Lungenm odell te ilt den A tem trak t in 9 R egionen von 
denen 6  au f den B ronchialbaum  und 3 au f den Alveolarbereich en tfallen. In Tab. 3 ist 
die Anzahl der A tem wege und ihre D im ensionen in den einzelnen Regionen w ährend 
der Inspirationslage entsprechend diesem  Modell angegeben.

T ab .3: LUNGENMODELL NACH LANDAHL

REGION ANZAHL RADIUS
(cm)

LANGE
(cm)

0BERFL. 
(cm )

M .T .Z EIl
+

FUNKTIONS 
MERKMAL

1. TRACHEA 1 0.8 12 60 8 KONDUKTIVE

2. HAUPTBRONCHIEN 2 0 .5 6 40 8 ZONE MIT

3. LOBARE BRONCHIEN 12 0.2 3 45 10 CILIAR­

4 . SEGMENTALE BR. 100 0 . 1 1.5 100 15 EPITHEL

5. SUBSEGMENT. BR. 800 0.075 0 .5 200 25

6 . TERMINALE BR. 6 . 104 0.03 0 .3 3400 70

7. RESPIRATOR. BR. 2 . 105 0.025 0.15 4700 RESPIRAT.

8 . ALVEOLAR DUCT. 2 . 106 0.02 0.05 30000 zone m;:t

9. ALVEOLAR SACC. 5 .1 0 7 0 .02 250000 HLVEOLflN

+ MUCUS-TRANSIT-ZEIT
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b) WEIBEL-Modell
Neuere m orphologische U ntersuchungsm ethoden m achten  es E. W EIBEL m öglich, die 
Lungendim ensionen viel genauer zu bestim m en. Er teilte den A tem trak t in 23 G enera­
tionen, w obei alle R öhren einer G eneration  gleiche Länge und D urchm esser haben, und 
gleichweit vom A usgangspunkt des System s en tfe rn t sind. Das von WEIBEL als Modell 
A bezeichnete n im m t reguläre D ichotom ie an, d .h. die beiden R öhren , die zu einem 
V erzw eigungspunkt gehören, haben im m er gleiche Länge, D urchm esser und Verzw ei­
gungswinkel. Tab. 4  gibt die einzelnen Param eter für die G enerationen  des W EIBEL- 
Modells A an.

Tab .4: LUN.GENMODELL NACH WEIBEL (MODELL A)

REGION GENE­
RA­
TION

ANZAHL RADIUS
(cm)

LÄNGE
(cm)

0BER£L. 
(cm )

M .T.ZEIT  
+

1. TRACHEA 0 1 0.9000 12.0 67.8 8

2. HAUPTBRONCHIEN 1 2 0.6100 4.76 36.5 6

3. LOBARE BRONCHIEN 2 4 0.4150 1.90 19.8 8
3 8 0.2800 0.76 10.7 3

4 . SEGMENTALE BR. 4 16 0.2250 1.27 28.7 14
5 32 0.1750 1.07 37.6 12
6 64 0.1400 0.90 50.7 10

5. SUBSEGMENT. BR. 7 128 0.1150 0.76 70.3 32
8 256 0.0930 0.64 95.7 27
9 512 0.0770 0.54 134 23

6 . TERMINALE BR. 10 1 . 0 2 . 10^ 0.0650 0.46 192 445
11 2 .0 5 .1 0 , 0.0545 0.39 274 378
12 4.09.10:? 0.0475 0.33 403 320
13 8.19.10;? 0.0410 0.27 570 261
14 1.63.107 0.0370 0.23 876 223
15 3.27.107 0.0330 0.20 1360 194
16 6 .5 5 .1 0 0.0300 0.165 2040 160

7. RESPIRATOR. BR. 17 1 .3 1 .10r 0.0270 0.141
18 2 .6 2 .1 0 r 0.0250 0.117
19 5 .24 .10 0.0235 0.099

8 . ALVEOL. DUCT. 20 1 .O5.10® 0.0225 0.083
21 2 .0 9 .10c 0.0215 0.070
22 4 .1 9 .10ö 0.0205 0.059

9. ALVEOL. SACC. 23 8 .3 9 .106 0.0205 0.050
10. ALVEOLEN =0 .

.
02

+ MUCUS-TRANSIT-ZEIT
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4) Physikalische Mechanismen der Abscheidung von Aerosolen im Atemtrakt
Für die Abscheidung von A erosolteilchen im A tem trak t sind im w esentlichen 3 physika­

lische Prozesse verantw ortlich:
a) Sedim entation  (A bscheidung durch  die Schw erkraft)
b) Im paktion (A bscheidung durch  T rägheitskräfte in K rüm m ungen)
c) D iffusion (A bscheidung durch die W ärmebewegung)

Die einzelnen Prozesse hängen dabei sehr stark vom T eilchenradius ab. O berhalb etw a 1 /im 
überwiegt die A bscheidung durch  Sedim entation  und Im paktion. Bei Teilchengrößen un­
terhalb 1 jum ist hingegen die Diffusion der vorherrschende Prozeß. Für die A bscheidung 
der kurzlebigen natürlichen Z erfallsprodukte , angelagert am natürlichen A erosol, spielt da­
her nur die D iffusionsabscheidung eine Rolle, die nach GORM LEY und KENNEDY (16) 
für zylindrische Röhren m it lam inarer S tröm ung berechnet w erden kann. Das Minimum 
der A bscheidung unlöslicher Teilchen wird bei Teilchengrößen von etw a 0,3 -0,5  jum er­
reicht.

Neben der Teilchengröße hängt die A bscheidew ahrscheinlichkeit an einem  bestim m ten 
O rt außerdem  noch von Form , Dichte und Löslichkeit des Teilchens, sowie von den S trö ­
mungsverhältnissen im A tem trak t ab. A ußerdem  kom m t es beim  E inatm en zu einem 
W achstum der A erosolteilchen in der feuchten  L uft der A tem wege durch W asserdam pf­
kondensation .

Die m eisten experim entellen  U ntersuchungen au f diesem G ebiet befassen sich m it der 
Bestim m ung der G esam tabscheidung im A tem trak t, die aus dem  V erhältnis der gemesse­
nen T eilchenkonzentrationen  in Aus- und E inatm ungsluft e rm itte lt w erden kann. In A n­
b etrach t der V ielfalt der die Abscheidung bestim m enden G rößen und der biologischen 
V ariabilität h insichtlich der G eom etrie des A tem trak ts zeigen die experim entellen  Ergeb­
nisse erw artungsgem äß große S treuungen (17 -23 ).

U nter Verw endung der Lungenm odelle von LANDAHL oder W EIBEL und un te r A n­
nahm e einer bestim m ten  A tm ungscharakteristik  kann man die gesam te A bscheidew ahr­
scheinlichkeit in einer Region durch die K om bination  der einzelnen A bscheidew ahrschein­
lichkeiten für D iffusion, Sed im entation  und Im pak tion  berechnen. Daraus läß t sich dann 
die A bscheiderate Rj in der Region i, das ist die Anzahl der in dieser Region abgeschiede­
nen Teilchen, im V erhältnis zur G esam tzahl der eingeatm eten Teilchen, bestim m en.

Abb. 1 zeigt die berechneten  A bscheideraten in Abhängigkeit von der Teilchengröße 
für den Tracheobronchialbereich  (Region 1 - 6 ) und den Alveolarbereich (Region 7 -9 ) un­
ter Verw endung des LANDAHLschen Lungenm odells (24).
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10'2 io"3 io"4 io"5 io"6 io'7

TEILCHENRADIUS (ym)

Abb.1: ABSCHEIDERATE VON AEROSOLEN IM MENSCHLICHEN ATEMTRAKT IN ABHÄNGIGKEIT

VON DER TEILCHENGRÖSSE 

(LANDAHL-MODELL: ATEMVOLUMEN = 11, MINUTENVOLUMEN = 151/min, ATEMPERIODE = 4s)

In beiden Bereichen sinkt die A bscheidung m it zunehm ender Teilchengröße infolge 
der A bnahm e der D iffusionsabscheidung zunächst ab und steigt dann  infolge der zuneh ­
m enden A bscheidung durch  T rägheit und S edim entation  w ieder stark  an.

In Tab. 5 ist die resultierende A bscheiderate der Zerfallsprodukte angegeben (24).
Daraus sieht m an, daß für trägerfreie A tom e (ThA ) die A bscheiderate im B ronchial­

baum  etw a 80 %, im A lveolarbereich jed och  infolge der V orfilterung nur noch  etw a 3 % 
beträgt. Dem gegenüber w erden von den angelagerten A tom en  (RaC, ThB, ThC) nur etwa
4 % im B ronchialbaum  abgeschieden, jedoch  etw a 30 % im A lveolarbereich. Die Gesamt- 
abscheidung im A tem trak t beträg t m it Ausnahm e des ThA etw a 40  %.
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T ab .5: MITTLERE ABSCHEIDERATEN DER KURZLEBIGEN Rn- UND Tn-ZERFALLSPRODUKTE 

IN DEN EINZELNEN REGIONEN DES ATEMTRAKTS (LANDAHL-MODELL)

REGION ABSCHEIDERATE R (* ) /  RaC
ThA + RaA RaB ThB

ThC + +

1. TRACHEA 6 1.5 0 . 1 0.05

2. HAUPTBRONCHIEN 4 1 0.06 0.03

3. LOBARE BR. 8 2 0.15 0.07

4. SEGMENTALE BR. 13 3 0 .3 0.15

5. SUBSEGMENTALE BR. 20 5 0 .5 0.4

6 . TERMINALE BR. 35 10 3 3

7 .-9 . ALVEOL.-BEREICH 3 25 30 30

1 .-9 . GES. ATEMTRAKT 89 47 34 34

+ 100% t rä g e r fre ie  Atome

+4100% angelagerte Atome

5) Transport- und Ausscheidungsprozesse
Nach ihrer A bscheidung au f dem  Bronchial- und A lveolarepithel w erden die Zerfalls­

p roduk te  von den im  A tem trak t ablaufenden Transportprozessen  erfaß t und zum  Teil aus 
dem  A tem trak t ab transportie rt. Die im A lveolarraum  abgeschiedene A ktiv itä t k ann  durch 
direkte R esorption  oder durch  D iffusion sehr rasch in den B lutkreislauf gelangen (4 , 5). 
V oraussetzung dafür ist, daß  die Zerfallsprodukte in löslicher F o rm *  vorliegen. Ein w eite­
rer Teil der Zerfallsprodukte wird un te r M itw irkung phagozytativer Prozesse zu den term i­
nalen Bronchien transpo rtie rt, wo sie dann von der Ciliarbew egung erfaß t w erden. Ein d rit­
ter Ausscheidungsweg aus dem  A lveolarbereich führt in das L ym phsystem  und in w eiterer 
Folge in das Blut.

Die im Bronchialbaum  abgeschiedene A k tiv itä t w ird m it der M ucusschicht au f dem  
Bronchialepithel durch  die Ciliarbewegung den Bronchialbereich h inau ftransportiert. Wäh­
rend dieses T ransportes zerfä llt ein Teil der radioaktiven N uklide. Die restlichen Zerfalls-
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Produkte erreichen en tw eder den R achenraum  und gelangen durch  Verschlucken in den 
M agen-D arm -T rakt oder d iffundieren  durch  das B ronchialepithel in das Blut.

Som it ist die im sta tionären  Z ustand sich einstellende A ktiv itätsverteilung im A tem ­
trak t verschieden von der p rim ären V erteilung bei der A bscheidung und wird bestim m t 
durch die G eschw indigkeit der einzelnen Transportprozesse.

6) Aktivitätsverteilung im Atemtrakt
Die A ktiv itätsverteilung für ein bestim m tes N uklid in den einzelnen Bereichen des 

A tem trak ts ergibt sich aus der Bilanz zwischen zugeführter A k tiv itä t (A bscheidung, Ciliar­
transpo rt, radioaktive N achbildung) und ab transpo rtierter A k tiv itä t (C iliartransport, A us­
scheidung, radioaktiver Zerfall). Im G egensatz zum  pulm onären Bereich ist zu erw arten, 
daft im Bronchialbereich infolge der Inhom ogenitä t der A bscheidung und der Ciliarge­
schw indigkeit die im G leichgew ichtszustand en tstehende A ktiv itätsverteilung ebenfalls in ­
hom ogen ist. Die durch Ü berlagerung der einzelnen Prozesse en tstehende G leichgew ichts­
ak tiv ität kann m athem atisch  durch  ein System  linearer D ifferentialgleichungen dargestellt 
w erden. Als Lösungen des G leichungssystem s erhält m an die in der M ucusschicht vorhan­
dene A ktiv ität pro F lächeneinheit. Die dünne, m it Z erfallsprodukten  durchm ischte M ucus­
schicht stellt eine praktisch  flächenförm ige S trahlenquelle dar, die das darunterliegende 
strahlenem pfindliche Epithelgewebe bestrah lt.

7) Bestimmung der Dosisverteilung
Bei der Inhalation  der Rn- und T n-Z erfallsp roduk te  ist die ß- und 7 -Dosis vernachläs­

sigbar gegenüber der a-D osis. Deshalb wird die S trahlenbelastung des A tem trak ts allein 
durch die A ktiv itätsverteilung der a -strah len den  N uklide bestim m t.
a) Mittlere Dosis im bronchialen und pulmonären Bereich

Die bei der Inhalation der Zerfallsprodukte absorbierte Energie im bronchialen und 
pulm onären Bereich des A tem trak ts kann für einen Referenz-M enschen (ICRP R efe­
rence Man m it 70 kg K örpergew icht) (25 ), für den alle physiologischen G rößen be­
kannt sind, berechnet w erden. A bb. 2 zeigt das Ergebnis einer solchen Berechnung, 
wobei folgende m ittlere K onzentrationen  angenom m en w urden:
Rn: 0,41 pCi/1 
Tn: 0,18 pCi/1
Rn RaA RaB RaC = 1 0,9 0,6 0,4
Tn ThA ThB ThC = 1 1 0,02 0,01.
Diese A ktiv itäten  en tsprechen  den M ittelw erten, die wir in Salzburger W ohnräum en 
gemessen haben (9).

Das ist auch dann der I'all, w en n  das an ein Aerosol  gebun dene  Schw erm eta l la toni  von diesem abge­
löst wird.
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Abb.2: MITTLERE DOSISLEISTUNG IM ATEMTRAKT DURCH INHALATION VON RADON, THORON 
UND DEREN ZERFALLSPRODUKTEN

Daraus geht hervor, daß die durch die Inhalation  von R adon-Z erfallsprodukten  bew irk­
te m ittlere Bronchialdosis größer ist als die m ittlere Dosis im Pulm onärbereich. Umge­
kehrt liegt bei der Inhalation  von T horon-Z erfallsprodukten  die pulm onäre Dosis -  b e ­
dingt durch die relativ starke A nreicherung des längerlebigen ThB -  deutlich höher als 
die bronchiale Dosis. Vergleicht m an die Dosiswerte der Radon- und Thoron-Zerfalls- 
p roduk te  m iteinander, so zeigt sich, daß im Norm alfall die S trahlenbelastung durch 
T horon-Z erfallsprodukte  erheblich kleiner ist und nur etw a 10 % der G esam tbelastung 
beträgt.

b) Dosis im Bereich der Basalzellen des Bronchialepithels
Aus vielen U ntersuchungen weiß m an, daß für die biologische W irkung der natürlichen 
Strahlungsbelastung im A tem trak t — insbesondere für die K rebsentstehung — die Basal­
zellen des Bronchialepithels als die kritischen Zellen anzusehen sind. Infolge der A b­
sorption  in der Schleim schicht, der Energieabhängigkeit des Bremsvermögens und der 
endlichen R eichw eite der a -T eilchen  nim m t die a-D osis im Bronchialepithel m it zu­
nehm ender Tiefe im Gewebe stark ab.

Eine der größten  U nsicherheitsfaktoren  bei der Berechnung der Basalzellendosis ist 
der A bstand der Basalzellen von der O berfläche der Schleim schicht au f dem Bronchial­
epithel, in der die Z erfallsprodukte eingelagert sind. Im Bereich der Trachea und der 
H auptbronchien  dürfte dieser A bstand etw a 5 0 - 100 /im  betragen. Mit zunehm ender 
Tiefe im Bronchialbaum  nim m t der A bstand der Basalzellenschicht ab und erreicht e t ­
wa 1 0 - 2 0 /im  beim  Übergang zum  Alveolarbereich.

17

©Naturwissenschaftlich-Medizinischen Vereinigung in Salzburg; download unter www.biologiezentrum.at



In A bb. 3 ist die resultierende m ittlere a-D osisleistung  in den  Basalzellen der einzel­
nen R egionen angegeben, d ie  bei der Inhalation  der kurzlebigen R adon-Z erfallsproduk­
te zu erw arten  ist (no rm iert au f eine K onzentration  von je  1 pC i/1) (24).

Abb.3: MITTLERE NATÜRLICHE STRAHLENBELASTUNG DES ALVEOLARGEWEBES UND DER BASALZELLEN IN DEN

BRONCHIEN DURCH INHALATION VON Rn-ZERFALLSPRODUKTEN

Man sieht, daß im Bereich der m ittleren  Bronchien ein ausgeprägtes M axim um  au ftritt.
Dies erk lärt die Tatsache, daß die m eisten Lungenkarzinom e von U ranbergarbeitern in 
diesem Bereich festgestellt w urden.

8) Vergleich von Dosisberechnungen verschiedener Autoren
D osisberechnungen im A tem trak t w urden bereits von m ehreren  A uto ren  durchgeführt.

Die w ichtigsten u n te r ihnen sind: A LTSH ULER et al. (26 ), JACOBI (24 , 27), HAQUE et 
al. (28 ) und HARLEY  e t al. (29 , 30).

Je nachdem  welche M odellannahm en gew ählt w urden , ergaben sich U nterschiede zwi­
schen den einzelnen D osisberechnungen in folgenden Punkten :
a) R eferenzatm osphäre (A erosolverteilung, Anzahl der nichtangelagerten  A tom e und A ero­

solverteilung aus eigenen experim entellen  U ntersuchungen oder aus L iteraturangaben)
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b) Wahl des Lungenm odells
c) A nnahm en über die Transportgeschw indigkeit der M ucusschicht (E x trapo la tion  aus ex ­

perim entellen  U ntersuchungen)
d) A nnahm en über die A ktiv itätsverteilung in der M ucusschicht und  deren Dicke
e) A bbrem sung der a -T eilchen  im Gewebe (experim entelle U ntersuchungen  oder L itera­

turw erte)
f) A nnahm en über den A bstand der Basalzellen von der O berfläche des Bronchialepithels 

(E x trapo lation  experim enteller D aten).
Die aus den verschiedenen M odellberechnungen erhaltenen  W erte für die Basalzellendo­

sis der einzelnen B ronchialgenerationen sind in A bb. 4 zusam m engefaßt.

GENERATION, LUNGENMODELL NACH WEIBEL

Abb.4 : NACH VERSCHIEDENEN DOSIMETRISCHEN MODELLEN ABGESCHÄTZTE MITTLERE NATÜRLICHE 

STRAHLENEXPOSITION DER BASALZELLSCHICHT DES BRONCHIALEPITHELS
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Die Dosiswerte beziehen sich au f die bereits in A bb. 2 verw endeten  A ktiv itätskonzen­
tra tionen  als R eferenzatm osphäre m it einem  A tem m inutenvolum en von 1 5 ,2  1/m in. Wäh­
rend ALTSH U LER und JACOBI die Dosisleistung für die Basalzellen in allen Bronchialre­
gionen berechnet habkn, liegen von HAQUE et al. nur die W erte für die 0., 5., 9. und 16. 
G eneration, und von HARLEY  e t al. nur für die segm entalen B ronchien  vor.

Ü bereinstim m end zeigt sich bei allen vier M odellberechnungen, daß die Basalzellen in 
den segm entalen und subsegm entalen B ronchien (nach LANDAHL) bzw. in der 4 .- 9 .  G e­
neration  (nach W EIBEL) der höchsten  Strahlenbelastung ausgesetzt sind. Die einzelnen D o­
siswerte in diesem  Bereich zeigen aber deutliche U nterschiede, deren  Ursache allein in den 
verschiedenen M odellannahm en liegt, von denen sich die Wahl des Lungenm odells am 
stärksten  auswirkt.

9) Das Depositions- und Retentionsmodell der ICRP Lung Task Group
Um für S trahlenschutzzw ecke bestim m te G renzw erte der inhalierten  Radionuklide an­

geben zu können , h a t die ICRP (In ternational Com ission on Radiological P ro tection) die 
Lung Task G roup beauftrag t, ein vereinfachtes und allgemein verbindliches Modell zu er­
stellen (31 , 32, 33). D am it kann  sowohl die A ktivitätsverteilung im A tem trak t, als auch 
die Zeitabhängigkeit der Verteilung im R estkörper bestim m t w erden. Zu diesem Zweck 
w urde der A tem trak t in drei Bereiche, sog. K om partm ents, un te rte ilt, die sich hinsichtlich 
ihrer anatom ischen und funktioneilen  Eigenschaften unterscheiden:
1) Nasaler bzw. nasopharyngealer Bereich (N -P ), der sich vom N asen-R achenraum  bis zum 

K ehlkopf erstreckt.
2) Tracheobronchialer Bereich (T  -B ), bestehend aus der T rachea und dem  m it einem  Ci­

liarepithel versehenen Teil des Bronchialbaum s.
3) Pulm onärer Bereich (P), der die respiratorischen Bronchioli und die gesam te Alveolar­

region erfaßt.
a) Depositionsmodell

Die D epositionsw ahrscheinlichkeit in den drei K om partm ents w urde un te r Verwendung 
des LANDAHL-M odells berechnet. Abb. 5 zeigt die abgeschiedenen A ktiv itätsanteile 
bei N asenatm ung für den R eferenz-M ensch in Abhängigkeit vom AMAD des rad ioak ti­
ven Aerosols für den Bereich der S tandardabw eichung von 1,2 - 4 ,5.
Für den Bronchialbereich kann in 1. N äherung eine konstan te  D epositionsw ahrschein­
lichkeit von etw a 8  % angenom m en w erden. Die Ablagerung im N -P-B ereich  steigt m it 
zunehm enden AMAD m onoton  an, während sie im pulm onären Bereich infolge der V or­
filterung im nasalen und bronchialen Teil m ono ton  abnim m t.

b) AusscheidungsiClearence) -Modell
Bei der K inetik der Ausscheidung m uß die chemische V erbindung des R adionuklids be­
rücksichtigt w erden, da davon die A rt und G eschw indigkeit der Ausscheidungsprozesse 
entscheidend abhängen. Deshalb un terscheidet m an 3 Klassen von V erbindungen, die 
sich h insichtlich ihrer R eten tion  im A tem trak t unterscheiden:

Klasse D für gut lösliche Verbindungen
Klasse W für mäßig lösliche Verbindungen
Klasse Y für schwerlösliche V erbindungen.
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Abb.5: AEROSOLABLAGERUNG IN DEN EINZELNEN KOMPARTMENTS DES ATEMTRAKTS

(o 1 .2 - 4 .5 )  
v 9

Die natürlich radioaktiven N uklide, angelagert an das natürliche Aerosol zählen zu den 
gut löslichen V erbindungen und w erden deshalb der Klasse D zugeordnet, ln  Abb. 6  ist 
das ICR P-Lungenm odell in seiner revidierten Form  für Aerosole der Klasse D darge­
stellt (33).

d N -P, d T 'B  und D ^ sind die D epositionsw ahrscheinlichkeiten in den drei K om part­
m ents des A tem trak ts. Die B uchstaben a - j  kennzeichnen die verschiedenen T ransportw e­
ge in das Blut, den M agen-D arm -T rakt und das Lym phsystem . Für jeden  Weg ist die b io ­
logische H albw ertszeit T und derjenige Teil f  des im K om partm en t abgelagerten M aterials, 
der über diesen Weg ab transpo rtie rt w ird, angegeben. Die beiden Transportw ege f  und g 
vom P-Bereich über den T -B -B ereich  in den M agen-D arm -T rakt können  für Aerosole der 
Klasse D vernachlässigt werden.

Die experim entellen  Befunde von POHL und PO H L-RÜ LIN G  (4 , 5) zeigten jedoch , 
daß rund ein D rittel des im A lveolarraum  abgelagerten D epots sehr rasch in den B lutkreis­
lau f gelangt. Die im ICRP-M odell angegebene biologische H albw ertszeit für den Weg e von
0.5 Tagen ist deshalb nach unserer A nsicht falsch. Der w ahre W ert m uß bei wenigen M inu­
ten  liegen.
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_____________ I

Abb.6 : I CRP-LUNGENMODELL FÜR AEROSOLE DER KLASSE D

10) Einfluß des Lebensalters und der Tätigkeit auf die Strahlungsbelastung im Atem­
trakt

Als Grundlage für die Berechnung der S trahlenbelastung durch  natürlich radioaktive 
Nuklide w erden heu te  das ICRP-Lungenm odell und die physiologischen D aten des ICRP- 
Reference Man verw endet. Beide beziehen sich au f den erw achsenen R eferenz-M enschen 
und berücksichtigen w eder die verschiedenen V eränderungen des w achsenden Organismus, 
noch die jeweilige körperliche T ätigkeit, von der das A tem m inutenvolum en entscheidend 
abhängt. D adurch ändern sich n icht nur die absoluten  Dosisw erte, sondern auch die Form  
ihrer V erteilung im A tem trak t. Infolge der U nterschiede in der G eom etrie des A tem trakts 
(Länge und D urchm esser der G enerationen) zwischen K indern und Erw achsenen ändern 
sich auch die Ström ungsverhältnisse und dam it die D epositionsw ahrscheinlichkeiten in 
den einzelnen Regionen. Weitere altersabhängige F ak to ren  sind u .a . das G ew icht des A tem ­
trakts, das A tem m inutenvolum en und die A tem frequenz. M it A usnahm e der neuen Ergeb­
nisse von HÖTTER (34) gibt es nur wenige D aten über die A ltersabhängigkeit der eben 
angeführten Param eter, die überdies noch große U nterschiede zeigen.

Das IC R P-Lungenm odell kann m athem atisch  durch  ein System  linearer D ifferential­
gleichungen m it k onstan ten  K oeffizienten, die den einzelnen Ü bergangsparam etern zwi­
schen den K om partm ents en tsprechen, beschrieben w erden. W erden die k onstan ten  Koef-

22

©Naturwissenschaftlich-Medizinischen Vereinigung in Salzburg; download unter www.biologiezentrum.at



fizienten durch zeitabhängige erse tz t, so kann  m an dam it die A ltersabhängigkeit des Lun­
genm odells studieren.

Eine an unserem  In s titu t von W. HOFM ANN in A ngriff genom m ene U ntersuchung 
m achte es sich zur A ufgabe, die A ltersabhängigkeit m it einem  H ybridrechner zu simulie­
ren. Vorläufige Ergebnisse haben  gezeigt, daß die S trahlenbelastung im A lter zwischen 5 
und 10 Jahren  ihr M axim um  erreich t und die en tsprechenden  W erte für den Erwachsenen 
um  einen F ak to r 2 und noch m ehr übertrifft (35).

Zusammenfassung
D urch die Inhalation  der überall in der L u ft vorkom m enden radioaktiven Nuklide R a­

don, T horon  und deren Z erfallsprodukte erhalten  Teile des A tem trak ts die höchste, durch 
natürliche S trahlenquellen  verursachte S trahlenbelastung im m enschlichen K örper. Die bei 
der Inhalation  im A tem trak t ablaufenden Vorgänge sind: Ablagerung des Aerosols, Trans­
p o rt der abgelagerten A ktiv ität in andere Regionen und le tztlich  die A usscheidung aus 
dem  A tem trak t. Durch Ü berlagerung dieser Prozesse stellt sich in den einzelnen Regionen 
ein dynam isches Gleichgewicht ein. Da es experim entell n icht m öglich ist, die resultieren­
de A ktivitätsverteilung im m enschlichen A tem trak t zu bestim m en, verw endet m an theore­
tische Modelle, die sow eit vereinfacht sind, daß sie eine m athem atische Beschreibung der 
physikalischen Vorgänge gestatten . Je nach den gew ählten M odellen und ihrer Param eter 
erhalten  die einzelnen A uto ren  stark unterschiedliche Ergebnisse, vor allem in der Größe 
der errechneten  Dosiswerte. Alle Berechnungen zeigen jedoch , daß die Basalzellen der seg­
m entalen  und subsegm entalen Bronchien die höchsten  Dosen erhalten. Sie sind daher als 
das ’’kritische Organ” bei der Inhalation  natürlich radioaktiver Nuklide anzusehen. Bei 
K indern und Jugendlichen sind sowohl hinsichtlich  der N uklidverteilung als auch der ab­
soluten  Dosiswerte starke Abw eichungen von den bei Erw achsenen berechneten  Werte zu 
erw arten. Zur Klärung dieser Frage ist am In s titu t eine S tudie un te r Benützung eines H y­
bridrechners zur Sim ulierung der verschiedenen Param eter im Gange.

Summary
Everywhere the atm osphere contains the radionuclides radon, tho ron  and their decay - 

p roducts. Due to  the inhalation  o f  these nuclides parts o f the respiratory trac t receive the 
highest radiation burden from  natural radiation  sources in the hum an body. The following 
processes occur in the resperatory  trac t during inhalation: aerosol deposition , transport o f 
the activity deposited  in to  o ther parts and finally, clearance from  the respiratory system. 
As a result o f  the superposition  o f these processes dynam ic equilibrium  conditions are 
reached in the individual regions. Since it is d ifficult to  determ ine experim entally  the 
resulting activity d istribu tion  w ithin  the respiratory system , theoretical m odels are used. 
These m odels are simplified to  an ex ten t, so they perm it a m athem atical descrip tion  o f 
the physical events involved. Depending on the m odel chosen and their param eters, the 
results from  d ifferen t au thors show large discrepancies, especially for the dose values cal­
culated. However, all calculations show tha t the basal cells o f the segm ental and subseg- 
m ental bronchials receive the highest dose values. Therefore they represent the ’’critical 
organ” für the inhalation  o f  natural radioactive nuclides. F o r children and you ths large 
deviations from  the calculated values are to  be expected  as far as the nuclide d istribution
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and the absolute dose values are concerned. This p roblem , as part o f the cu rren t research
program , is being investigated at the ins titu te  using a hybrid  com puter to  sim ulate the
various param eters involved.
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