§23
Rechtfertigende Indikation

Die rechtfertigende Indikation erfordert die Feststel-
lung, dass der gesundheitliche Nutzen der Anwendung
am Menschen gegenliber dem Strahlenrisiko Gberwiegt.
Eine rechtfertigende Indikation ist auch dann zu stellen,
wenn die Anforderung eines Giberweisenden Arztes vor-
liegt. Die rechtfertigende Indikation darf nur gestellt
werden, wenn der die rechtfertigende Indikation stel-
lende Arzt den Patienten vor Ort personlich untersu-
chen kann.

§24
Berechtigte Personen

In der Heilkunde darf Réntgenstrahlung am Menschen
nur angewendet werden von Personen, die als Arzte ap-
probiert sind und die erforderliche Fachkunde im Strah-
lenschutz fir das gesamte Gebiet der Rontgenuntersu-
chung oder Rontgenbehandlung besitzen oder die er-
forderliche Fachkunde im Strahlenschutz fur das Teilge-
biet besitzen in dem die Anwendung erfolgt. Appro-
bierte Arzte, die noch nicht tiber die erforderliche Fach-
kunde im Strahlenschutz verfiigen diirfen unter standi-
ger Aufsicht und Verantwortung einer fachkundigen
Person Rodntgenstrahlen am Menschen anwenden, falls
sie Uber die erforderlichen Kenntnisse im Strahlen-
schutz verfiigen.

Die technische Durchfiihrung ist neben den vorgenann-
ten Personen ausschlie3lich Personen mit einer Erlaub-
nis entsprechend des MTA-Gesetzes von 1993 erlaubt.
Weiterhin ist die technische Durchfiihrung Personen er-
laubt, die auf Grund einer staatlich anerkannten oder
staatlich Uberwachten abgeschlossenen Ausbildung
Uber die erforderliche Fachkunde im Strahlenschutz
verfuigen, wenn die technische Durchfihrung Gegen-
stand ihrer Ausbildung und Prifung war.

AuBerdem gilt die Erlaubnis zur technischen Durch-
fihrung auch fir Personen, die sich in einer die erfor-
derlichen Voraussetzungen zur technischen Durch-
fihrung vermittelnden beruflichen Ausbildung befin-
den, wenn sie unter stéandiger Aufsicht und Verantwor-
tung eines fachkundigen Arztes Arbeiten ausfiihren, die
ihnen im Rahmen der Ausbildung Ubertragen sind, und
sie die erforderlichen Kenntnisse im Strahlenschutz be-
sitzen.

Gleiches gilt fir Personen mit einer abgeschlossenen
sonstigen medizinischen Ausbildung, wenn sie unter
standiger Aufsicht und Verantwortung einer fachkundi-
gen Person tatig sind und die erforderlichen Kenntnisse
im Strahlenschutz besitzen.
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§25
Anwendungsgrundsatze

In diesem Paragraphen steht u. a. die Forderung, dass die
durch eine Rontgenuntersuchung bedingte Strahlen-
exposition soweit einzuschranken ist, wie dies mit den
Erfordernissen der medizinischen Wissenschaft zu ver-
einbaren ist. Ebenfalls finden sich hier detaillierte Hin-
weise Uber das Vorgehen bei Rontgenbehandlungen.

§27
Rontgenbehandlung

Der Paragraph regelt u. a. die personalen VVoraussetzun-
gen und fordert die Erstellung eines Bestrahlungsplanes
einschlief3lich des Bestrahlungsprotokolls.

§ 36
Unterweisung

Personen, denen der Zutritt zum Kontrollbereich ge-
stattet wird, sind Uber die Arbeitsmethoden, die mdgli-
chen Gefahren, die anzuwendenden Sicherheits- und
SchutzmaBnahmen und tber den wesentlichen Inhalt
dieser Verordnung zu unterweisen. Die Unterweisung
ist mindestens einmal im Jahr zu wiederholen.

Wir weisen daraufhin, dass es sich bei den oben stehen-
den Ausfiihrungen um Einzelpunkte aus dem Text der
Verordnung handelt. Keine Erwéhnung fanden z. B. die
Vorgaben fiir die Teleradiologie sowie der § 45 mit sei-
nen Ubergangsvorschriften.

Eine weitere Kommentierung der Verordnung ist nach
Erlass der zu erwartenden Richtlinien vorgesehen. Eine
Kenntnis der Richtlinien erlaubt dann auch weitere
sachdienliche Auskinfte zu speziellen Anfragen.

AKNo/Dr. Paschke

Nitrofen in Lebensmitteln —
Einschatzung des gesundheit-
lichen Risikos fur Schwangere

An das Bundesinstitut fir gesundheitlichen Verbrau-
cherschutz und Veterindrmedizin (BgVV) und andere
Verbraucherschutz-Einrichtungen haben sich in den
vergangenen Tagen zahlreiche schwangere Frauen ge-
wandt, die moglicherweise mit dem verbotenen Pflan-
zenschutzmittel Nitrofen belastete Lebensmittel ver-
zehrt haben. Wegen der im Tierversuch teratogenen
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Wirkung des Stoffes baten diese Frauen um eine Be-
wertung ihres Risikos und fragten nach moglichen Kon-
sequenzen.

Da das BgVV davon ausgeht, dass auch die behandeln-
den Arzte mit diesen Fragen konfrontiert werden, hat es
in Abstimmung mit der Beratungsstelle flir Embryonal-
toxikologie den unten abgedruckten Text verfasst. De-
tailinformationen — auch zum teratogenen Risiko — sind
auf der Homepage unter www.bgvv.de unter dem Punkt
»Aktuelles/Materialien und Links zur Bewertung von
Nitrofen* zu finden.

Fir Ruckfragen stehen sowohl die Wissenschaftler des
BgVV als auch Dr. Christof Schafer, Leiter des Fachbe-
reichs Embryonaltoxikologie beim Berliner Betrieb fiir
Zentrale Gesundheitliche Aufgaben (Tel. 030 — 30686719,
Spandauer Damm 130, Haus 10, 14050 Berlin, E-Mail:
embryotox@aol.com) jederzeit zur Verfligung.

Wie geféhrlich ist Nitrofen fir Schwangere? — Eine In-
formation fir Betroffene und Arzte

Stellungnahme des BgVV vom 10. Juni 2002;

In Verbindung mit den Medienberichten Giber Nitrofen-
funde in Lebensmitteln haben sich viele besorgte
Schwangere an das BgVV gewandt. Immer wieder wur-
de nach dem individuellen Risiko gefragt, nach mogli-
chen Konsequenzen und danach, ob Nitrofen in die
Muttermilch Gbergeht und deshalb vom Stillen abgera-
ten werden muss.

Aus Tierversuchen ist bekannt, dass Nitrofen eine
fruchtschadigende Wirkung haben kann. In welchem
Umfang diese Ergebnisse auf den Menschen tbertrag-
bar sind, ist unbekannt. Insbesondere gibt es keine Stu-
dien zu Auswirkungen von Nitrofen auf die vorgeburtli-
che Entwicklung des Menschen.

Das BgVV basiert seine Empfehlung zur Risikomini-
mierung deshalb sicherheitshalber auf der Annahme,
dass ein vergleichbares Risiko wie fiir das Tier auch fur
den Menschen gegeben sein kénnte und dass im unglins-
tigsten Fall taglich die hochste in Lebensmitteln nach-
gewiesene Nitrofen-Menge aufgenommen wurde. Aus
dieser Abschatzung des Risikos resultiert folgende Ein-
schétzung des Risikos fiir Schwangere:

Der Abstand zwischen der niedrigsten im Tierversuch
noch fruchtschadigenden Dosis und der im ungiinstigs-
ten Fall anzunehmenden Belastung von Verbraucherin-
nen Uber Nitrofen-Rickstande in Lebensmitteln ist ge-
ringer, als das Institut dies fir Wirkstoffe in Pflanzen-
schutzmitteln oder Umweltchemikalien akzeptiert.
Gleichzeitig bestand die Nitrofen-Belastung aber nur
fir eine begrenzte Zeit und war auf eine vergleichswei-
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se kleine Produktpalette beschrankt. Die Wahrschein-
lichkeit, dass eine Schwangere Uber eine langere Zeit
taglich mit Nitrofen hoch belastete Lebensmittel in
groBem Umfang verzehrt hat, ist deshalb als gering an-
zusehen.

Hinzu kommt, dass aus der Zeit, als Nitrofen noch als
Pflanzenschutzmittel zugelassen war, keine Haufungen
von Fruchtschadigungen, wie sie durch Nitrofen hervor-
gerufen werden kénnen, beschrieben sind, obwohl gera-
de in der Landwirtschaft tatige Frauen bis 1980 ver-
starkt mit Nitrofen in Kontakt gekommen sein dirften.
All dies ist zwar kein Beweis fir die Unschadlichkeit
von Nitrofen, lasst aber den Schluss zu, dass ein nen-
nenswertes individuelles Schadigungsrisiko nach Ver-
zehr von belasteten Nahrungsmitteln nicht wahrschein-
lich ist.

Der Abbruch einer Schwangerschaft nach dem Verzehr
(fraglich) belasteter Nahrungsmittel ist deshalb sowohl
aus der Sicht des BgVV als auch von Embryonaltoxiko-
logen nicht indiziert.

Wenn Schwangere meinen, erhebliche Mengen hochbe-
lasteter Nahrungsmittel verzehrt zu haben und deshalb
sehr besorgt sind, sollten sie sich mit ihrem behandeln-
den Arzt in Verbindung setzen: Ein hochauflésender Ul-
traschall — wie z. B. Blut- oder Fettgewebsuntersuchun-
gen auf Nitrofen —sind sachlich nicht gerechtfertigt und
sollten deswegen nicht vorgenommen werden.

Nitrofen ist lipophil, es reichert sich also im Fettgewebe
an. Bei Aufnahme von Nitrofen Uber Lebensmittel ist es
deshalb denkbar, dass Nitrofen auch in der Muttermilch
nachweisbar ist. Die hier erreichten Mengen drften
aber sehr gering sein und stellen nach Ansicht des
BgVV kein gesundheitliches Risiko fur den Saugling
dar. Eine Untersuchung von Muttermilchproben auf
Nitrofen halt das BgVV deshalb fiir entbehrlich. Nach
Ansicht des BgVV gibt es keinen Grund, das Stillen ein-
zuschranken bzw. von der allgemeinen Empfehlung der
Nationalen Stillkommission abzuweichen, 4-6 Monate
voll zu stillen.

Schwangere sollten beim Einkauf aber derzeit vorsorg-
lich Lebensmittel meiden, bei denen sie nicht sicher
sind, ob sie Nitrofen enthalten. Rickstande waren vor
allem in Putenfleisch, Putenfleischprodukten und Eiern
aus ©kologischer Erzeugung nachgewiesen worden.
Falls derartige Lebensmittel noch im Haushalt vorhan-
den sind, sollten sie diese vorsorglich zuriickgeben oder
vernichten.

Dr. Hefer /AkNo
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