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Resultat av
SIFO-undersdkning

oni§erande
stralning

Det finns bland minniskor idag en utbredd oro for joniserande strilning. Den SIF O-undersékning som redovisas
hdir belyser i vad mdn allménhetens uppfattning om joniserande stralning och dess skadeverkningar overensstim-
mer med verkligheten.

Det har bland annat framkommit att méinniskor éverskattar straldosen frin Tjernobylnedfallet, liksom den frén
vdra kiirnkraftverk, i forhdllande till doserna frin andra vanliga strélkillor.

Allméinhetens kiinnedom om strilningens egenskaper ir ganska dilig. De flesta tror att strdlning kan forekomma
utan koppling till en strilkilla, t ex ett radioaktivt dmne. Man tror vidare att stralning smittar”, sd att den som
utsitts for stralning sjilv blir radioaktiv. Konstgjord strilning anses vara Jarligare dn naturlig.

Anmdrkningsvdrt ér att var tionde tillfrigad forknippar en rontgenundersikning med mycket eller ganska stora
hélsorisker. Dd det giiller olika storheter som anvinds for att informera om strdlning ér forvirringen stor. De flesta
vet inte om “aktivitet” (becquerel), “halveringstid” eller ”straldos” (millisievert) éir relevanta for att bedoma risken.

Vad betriffar de tvd storsta, vildokumenterade strlningskatastroferna - atombombsfillningarna i Japan och
Tjernobylolyckan - har de tillfrigade en éverdriven firestillning om stralningens inverkan pd de drabbade
befolkningarna.

Utbredda vanforestillningar om strilning och stralningsrisker gor det svirt Jor allmdnheten att sakligt ta
std@llning till verksamheter som kan innebira bestrdlning. De kan ocksd Jorsvira effektiva motdtgirder vid en
eventuell strilningsolycka. SIF O-undersékningen bekriftar behovet av mera utbildning da det giiller joniserande
strdlning.

Da det giiller piverkan pé miinniska av olika miljifaktorer, konstateras ofta att fa effekter ir s vil undersikta
som de som orsakas av joniserande strilning. Att detta inte reflekteras i allménhetens kunskapsniva visar att
vetenskapsmiin och myndigheter inte lyckats fora ut visentliga fakta. " Informationen” skdts i stiillet av massmedia
vilket dterspeglas i undersokningen, exempelvis niir det giiller kéiirnkraften.

Alla med kunskaper pad detta omrdde bér ta sitt ansvar och fira ut dem till bland andra likare, lirare och
Journalister, forhoppningsvis med resultatet att iiven allméinheten blir biittre informerad.

Varfor gjordes undersokningen?

I debatten framstills ofta joniserande
strdlning som en allvarlig miljostor-
ning tillkommen genom 1900-talets
industriella och militdra utveckling.

I sjilva verket har strdlning alltid
funnits i ménniskans livsmiljs, och den
naturliga strdlningen ger fortfarande
det stérsta dosbidraget. Emellertid ir
ménga relativt nya inslag i var tillvaro
forknippade med strilning.

I sjukvérden har strilning varit ett
viktigthjidlpmedel allisedan seklets bor-
Jan, inom béde diagnostiken och terapin.
Inom olika industribranscher har stral-
ning en given plats, bl a for kvalitets-
kontroll och oférstorande provning.

Kérnenergin, som i Sverige svarar
for hilften av elproduktionen, 4r for-

knippad med strilning som ett potenti-
ellt hot, ett hot som blev verklighet vid
Tjernobylolyckan.

Vissa yrkesverksamheter som inte
riknas till radiologiskt arbete ger ocksa
extra bestralning, till exempel gruvar-
bete och flygning.

Genom vart moderna boende utsitts
vi for strilning, d3 tdta energisnila hus
fangar upp den naturliga radioaktiva
gasen radon.

Det finns sdledes skdl att frdga sig
om allmdrnheten far tillréicklig informa-
tion om olika stralkdllor och om strdl-
ningens hilsoeffekter for att sakligt
kunna vdga for- och nackdelar med
verksamheter som kan medfora bestrdl-
ning.

For att belysa den fragan lit KSU &rs-
skiftet 1991-1992 genomféra den SIFO-
undersdkning som beskrivs hir.

Forutom fragorna och svaren ger vi
under “kommentarer” relevanta fakta
kring frigestéllningarna. Vi vill p detta
sétt bidra till den utbildningsinsats som
vi efterlyst ovan.

Vi ir medvetna om att frigorna inte
var sa litta att besvara (ndgra var kanske
tvetydiga).

Svaren avspeglar ménniskors allmén-
na kénsla for stralningsrisker som maé-
hinda formats av den offentliga debat-
ten och massmedia.

Det &r icke desto mindre viktigt att
kiinslan inte star i alltfor stor motsats till
fakta.




Kommentarer

Med strdldos menas den strilningsen-
ergi som en kropp tar upp per kilo
kroppsvivnad.

For att kunna jdmfora olika
bestralningssituationeri skadlighetshiin-
seende brukar man ange den effektiva
(helkropps-)dosen.

Om dosen t ex ar begrénsad till lung-
orna, ridknas den om till den hel-
kroppsdos som skulle ge samma skade-
risker. Dosen brukar uttryckas i enheten
millisievert (mSv).

For de sju angivna bestralningssitua-
tionerna giller f6ljande:

1. Ett &rs arbete med maximalt
tilldten yrkesbestraining”

Giillande grinsvirde dr 50 mSy per ar.
(Dirutover giller dock foljande be-
griansningar: hogst 180 mSv upp till 30
ars alder, och en livstidsdos pd hogst
700 mSv.
Fé personer kommer upp till dessa
griansvirden).

2. Ett ars boende i hus med
radonhalt pa gransvérdet

For befintlig bebyggelse dr gransvirdet
for radondotteraktiviteten idag 200 bec-
querel/m® luft.

Genom inandning fors de radioaktiva
dmnena ner i lungorna som da far en
straldos.

Med vissa antaganden kan radon-
dotterkoncentrationen riknas om till
effektiv dos. Grinsvirdet berdknas mot-
svara 15 mSv per ér. (Det finns fortfa-
rande tiotusentals bostider i Sverige
som ligger &ver grinsvirdet).

3. Ett ars vistelse i omrade i
Sverige med stort Tjernobyl-
nedfall

Den luftburna radioaktivitet som férdes
in 6ver Sverige frin sydost efter olyckan
stotte lokalt pd regn och radioaktiva
partiklar i luften foljde med regnet ner
till marken.

Detta gjorde att vissa omréden kring
Gévle och Sundsvall fick storre nedfall
dn Ovriga landet. Stralskyddsinstitutet
har uppskattat att forstadrsdosen i dessa
omréaden pga Tjernobyl var ca 3 mSy.

De foljande dren hade arsdosen blivit
visentligt ldgre.

4. Ett ars vistelse i
norra Bohuslan
Overallt pa jorden finns naturlig s k
bakgrundsstralning.
Den hiirror dels fran radioaktiva dm-
nen i marken, dels frdn kérnpartiklar i
rymden ("kosmisk strilning™), och slut-
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ligen frén radioaktiva dmnen i vira
kroppar.

Dessatre bidrag dri Sverige i genom-
snitt ungefir lika stora och ger tillsam-
mans ca | mSv per ar.

Markstrdlningens styrka varierar
emellertid, beroende pd berggrundens
sammansittning.

Den bohuslidnska graniten dr sirskilt
rik p& radioaktiva mineral, vilket gor att
markdosen blir omkring tre gnger
stérre 4n den genomsnittliga.

Detta ger ett tillskott pa ca 1 mSv per
ar i forhallande till den genomsnittliga
bakgrundsdosen i Sverige.

5. En lungréntgen

En lungréntgen ger 1 genomsnitt en
effektiv dos pa 0,2 mSyv.

6. En flygresa Stockholm-
New York tur och retur

Den kosmiska strlningen skiirmas del-
visav genom jordatmosfiren. Det skyd-
dande luftlagret 4r tunnare ju hégre upp
man kommer.

En flygresa tur och retur Stockholm-
New York pé 10 000 meters hojd ger en
extrados pi ca 0,1 mSv.

7. Ett ars boende intill ett
svenskt karnkraftverk i normal
drift

Ett kiirnkraftverk sldpper ut en liten
mingd radioaktiva dmnen. Utslippen
mits kontinuerligt och méste héllas
inom de grinser som foreskrivs av stral-
skyddsmyndigheten.

Grinserna ir satta sd att de mest
utsatta nidrboende inte skall fa storre
dostillskott 4n en tiondel av den natur-
liga bakgrundsdosen. I praktiken har
doserna varit betydligt ligre dn sé - de
ligger pa 0,001-0,01 mSv per 4r.

Av SIFO-undersikningen framgdr att
allméiinheten jverskattar stréldosenfran
Tjernobylnedfallet liksom den frén kiirn-
kraftverk i forhdllande till doserna fran
andra, vanliga strédlkéllor.

Denna tendens dr mera uttalad for
kvinnor dn for mén. Den ir ocksd ndgot
starkare  bland ldg- idn bland
hoguthildade.

a) "Stralning fran radioaktiva
amnen fmns bara i narheten av

va amne a avlagsnas forsvm—
ner stralmngen”

ng fran radioaktiva
yr” dvs om man

e) "l ménnisk’okrop,p:
finns en slags rep
mekanism, som gér.
kan reparera skador
dosstralning, i form av
gen, kan ge’? '

f)”Den enda livsférko
dom som man idag vet
kas av légdosstré '

cer" e :

g) ”Konstgjord stré'

Figur 2. Svarsférdelning fér friga 2

a) Straining finns...

.—30

1 51

b) Stralning smittar... M 45
i 1 9y

c) Naturligt ursprung...
d) Ny forskning visar...

e) I manniskokroppen...

i

f) Denenda...

9) Konstgjord stralning..

26

h) Egentligen vetman...

62

58 Procent

Riktigt _ 20
Inte riktigt ——

a) "Stralning fran radioaktiva

amnen finns bara i nérheten...
Strlning 4r energi som avges av de
radioaktiva dmnena. Strlningsenergin
omsitts mycket snabbt i vidrme eller
kemisk energi nér den triffar materia.

Strdlningen har déiirfor inget sjilv-
stindigt liv, utan forsvinner néiir den
radioaktiva killan tas bort, pd samma
sdtt som ljusstrdlningen frin en glod-
lampa forsvinner nér lampan sléicks.

Mer in hilften av de tillfrigade gav
alltsa fel svar.

b) "Straining fran radioaktiva
amnen “smittar”...

De vanliga slagen av strdlning frdn
radioaktiva dmnen #r beta-, gamma-,
rontgen- och alfastrdlning. Ingen av
dessa ger normalt upphov till ny radio-
aktivitet. (Det finns ett litet fital radio-
aktiva dmnen som avger "neutronstral-
ning”. Denna kan 1 sin tur "aktivera”
nya dmnen.

Neutronstrilande dmnen ér emeller-
tid s sillsynta att allménheten aldrig




torde komma i kontakt med dem, inte
ens vid en kirnkraftolycka).

Missuppfattningen att  strdlning
“smittar”, som alltsd delas av néira
hdlften av de tllfrégade, kan bli en
Jorsvdrande faktor vid omhéindertagan-
det av strdlskadade personer.

¢) "Den stérsta delen av den
straldos som vi i Sverige utsétts
fér har ett naturligt ursprung”

Den naturliga bakgrundsstralningen
som finns Gverallt bidrar i genomsnitt
med | mSv per ar.

Dirtill kommer den strildos som
beror pa att naturlig radongas ansamlas
i véra bostider. Denna dos #r i genom-
snitt 3 mSv per é&r.

Sammanlagt har alltsd 4 mSv per ar
naturligt ursprung.

Dirtill kommer knappt 1 mSv fran
konstgjorda kiillor, till helt Overvigande
del frdn sjukvirden. Pistiendet ¢) &r
alltsd riktigt.

d) "Ny forskning har visat att
stralning i ldga doser, som t ex
vid réntgen, pa sikt ar skadlig..."

Den straldos man idag utsitts f6r vid en
rontgenundersokning dr av storleksord-
ningen nigon mSv. Den risk en sidan
dos teoretiskt kan innebéira ir sé liten att
deeventuella skadornahelt 6verskuggas
av skador med annat ursprung.

Det har dirfor inte varit méjligt att
pévisa skador vid sé liga straldoser. Ny
forskning har inte, och vintas inte
komma att 4ndra detta forhéllande.

For strdlskyddsidndamal brukar man
utgd fran de risker som pévisats vid
hoga doser (hundratals mSv) och rikna
om dem till l4ga doser med hjilp av
vissa antagna matematiska samband.
Denna berdkning gors pa ett sidant sitt
att risken inte skall underskattas.

Lagdosrisken dr alltsd nigorlunda
vl inringad, men hur stor den verkli-
gen dr, dr osdkert.

For ndgra ir sedan gjordes en omviir-
dering av hilsoeffekterna i den kraftigt
bestrilade befolkningeni Hiroshima och
Nagasaki. Den ledde till att riskerna vid
hoga doser maste riknas upp till unge-
fér det dubbla.

(Orsakerna var dels en omvirdering
av doserna, dels att den relativa 6verrisk

for cancer som man tidigare observerat
och som man antagit skulle minska nir
befolkningen dldrades, har visat sig
kvarstd).

Studien gav emellertid ingen direkt in-
formation om risken vid 13ga doser, och
den ovan beskrivna osiikerheten bestir.
(Se ocksa kommentaren till (e)).

e) "I ménniskokroppens celler
finns en slags reparationsmeka-
nism som gor att kroppen kan
reparera skador som lagdos-..."

Stralning i mattliga doser ger skador i

.levande organismer genom att den, di-

rekt eller indirekt, ger lokala kemiska
fordndringar i cellernas arvsanlag
(DNA-molekylerna).

Forindringarna kan gora att cellerna
felfungerar eller dor. Liknande skador
kan dstadkommas av t ex kemikalier
eller ultraviolett ljus.

Levande organismer har dérfor ut-
vecklat ett effektivc biokemiskt
reparationssystem som formér byta ut
trasiga delar i DNA-molekylerna.

Reparationen av strdlskador gir
mycket snabbt. Tio minuter efter be-
stralningen ir de flesta skadorna repa-
rerade.

De svéaraste skadorna (s k dubbel-
stringbrott) tar emellertid nigra tim-
mar att laga.

I undantagsfall kan reparationerna
misslyckas sa att skador fortplantas till
nya cellgenerationer.

Laboratorieférssk med vivnadskul-
turer har visat att de biokemiska
reparationssystemen kan stimuleras av
laga straldoser s3 att organismens mot-
stdndskraft mot nya angrepp okar
(hormesis”).

Vi vet inte hur stor betydelse detta
kan ha i praktiken. Det ir ett av skiilen
till att omrdkningen av riskerna fran
hog- till ldgdosomradet ir si osiker.

f) "Den enda livsforkortande sjuk-
dom som man idag vet kan orsa-
kas av ldgdosstraining &r..."

Man skiljer mellan akuta och sena strél-
skador. Akuta skador upptrider efter en
massiv utslagning av celler, vilket kri-
ver higa doser (en troskel kring flera
hundra mSv).

Sena skador kan ddremot i princip utgé
frin enstaka defekta celler om
reparationen misslyckats.

Hir kan man alltsd inte anta en
dostriskel under vilken inga sena ska-
dor uppstar, dven om risken dr oméjlig
att urskilja vid laga doser (se kommen-
taren till (d)).

Vid doser kring 100 mSv och diréver
har man kiart kunnat beldgga sena
strdlskador i form av cancer. Man har
linge sokt efter andra slag av sena
strélskador utan att kunna p&visa nagra.

Forst 1991 har man i den nu ldrade
befolkningen fran atombombningarna i
Hiroshima/Nagasaki sett tecken pa en
liten Gverdodlighet i andra sjukdomar
sasom hjért-kérlsjukdomar och skrump-
lever.

Dessa risker har iakttagits bara vid
héga straldoser och #r tillsammans en-
dast en tiondel av okningen av cancer-
risken. Huruvida de har sin orsak i
bestrdlningen vet man inte.

Kopplingen mellan bestrilningen
frén Tjernobylolyckan och ett drastiskt
forsimrat hilsotillstdnd i den icke-eva-
kuerade befolkningen i fd Sovjetunio-
nen, till exempel i form av hjirt- och
magsjukdomar, strider sdledes mot all
erfarenhet. Den har heller inte kunnat
bekriiftas genom observationer.

g) "Konstgjord strélning ar farli-
gare an naturlig stralning"

De strilslag som kan komma fran konst-
gjorda killor (framfor allt alfa-, beta-,
gamma- och rontgenstrilning) utsinds
ocksd frén naturliga killor. Kroppen
gor ingen skillnad pa strilning av olika
ursprung. Vad som avgor skadligheten
ar den straldos man utsiitts for.

For de allra flesta ménniskor ger
naturlig strélning det klart storsta
dosbidraget (se kommentar till (c)).

Dessutom varierar den naturliga
strdldosen geografiskt med flera hundra
procent.

Det har gjorts omfattande undersok-
ningar for att se om dessa geografiska
variationer Aterspeglas i cancer-
frekvensen. S4 #r inte fallet.

Detta borde skingra den oro som
manga kinner for konstgjord strilning
i doser som #r mycket mindre in de
naturliga strdldosernas variation.

Oron kan bero pd att 50 % tror att
pastaendet (g) dr riktigt!




h) "Egentligen vet man inte sér-
skilt mycket om effekterna av
olika sorters straining...

Béade radioaktivitet och rontgenstral-
ning upptiicktes pa 1890-talet och bor-
jade snabbt utnyttjas i stor skala.

Till en borjan kdnde man inte till
riskerna, och tillimpningarna ledde ofta
till mycket héga straldoser. Pionjirerna
drabbades av svéarlidkta sar och si smé-
ningom av leukemi och cancer.

Redan 1928 grundades Internatio-
nella stralskyddskommissionen (ICRP),
som Jopande virderar och sammanfat-
tar kunskapen om strilningens hilso-
effekter och utfirdar rekommendatio-
ner for stralskyddet.

Att ménniskor sedan lidnge bestrilats
i medicinska sammanhang har bidragit
till den mycket stora erfarenhet som
finns idag.

Parallellt med de kliniska tillimp-
ningarna har det hela tiden bedrivits
grundforskning med bl a djurforsok.

I motsats till manga skadliga kemi-
kalier har stralning alltid funnits natur-
ligt i var omgivning. Detta ger oss vik-
tigareferensramar for riskbedémningen.

Genom atombombningarna av Hiro-
shima och Nagasaki tillkom beklagligt-
vis ett stort erfarenhetsmaterial betrif-
fande verkningarna av hoga strildoser
pa kort och lang sikt.

Knappast ndgon annan miljéfaktor
ir s& noggrant utforskad med avseende
pd sina skadeverkningar som strilning.

Négra dramatiska omvirderingar be-
triffande méjliga skador ir dirfor inte
léngre att vinta.

Stor skepsis dr sdledes motiverad
gentemot sensationsreportage som stri-
der mot vetenskapens nuvarande sténd-
punkt.

Svaren pd fraga 2 visar att allméinheten
har délig kidnnedom om strdlning och
dess skadeverkningar - pd de flesta
delfrdgorna gavs det riitia svaret av en
minoritet.

Kunskapen dr ndgot storre bland
mdn dn bland kvinnor.

Hdgskoleutbildning ger en ndgot
bdttre svarsprofil iin enbart grundskola,
men skillnaden dr forvanansvirt liten.

Figur 3. Svarsfordelning for fraga 3 a
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Kommentarer till fraga 3 a) och b)

a) "Vad tror du om hélsorisker-
na... rdbntgenundersdkning”

Det 4r anmiérkningsvirt att mer dn var
tionde forknippar en rontgenundersok-
ning med mycket eller ganska stora
hilsorisker.

Om understkningen innebér en dos
pad 2 mSv medfor den, enligt ICRPs
senaste uppskattning, en extra risk att
dé i cancer pa 1:10 000.

Den "normala” cancerdddligheten
ar ungefir 20 % och skulle sdlunda 6ka
till 20,01 %.

b) "Vad tror du om héalsorisker-
na... boende néra eft svenskt
karnkraftverk"

Hela 21 % forknippar boende nira ett
svenskt kiirnkraftverk med mycket eller
ganska stora hilsorisker. Arsdosen till
de mest utsatta nidrboende #r ndgra tu-
sendels mSv.

Att bli granne med ett kéirnkraftverk
dristralningshdnseende likvéirdigt med
att flytta till en 20 m hogre beliigen
bostad, da arsdosen fran den kosmiska
strdlningen i sd fall ocksd dkar med
ndgra tusendels mSv.

(Det dr mojligt att somliga i sina svar
har vigt in riskerna for ett haveri. Fra-
gan har i sa fall varit tvetydig).

- : Flgur5 \S\:(aksférdeming} for fragad

Kommentarer till fraga 4

I debatten och informationen till all-
ménheten har olika storheter anvints p
ett forvirrande sitt, vilket troligen pa-
verkat svaren i denna undersokning.

Nir syftet varit att dramatisera har
“informatorerna” foretridesvis anviint
storheter vars numeriska virden ir stora
tal.

I alternativ 1 anges utsldppets aktivi-
tet som uttrycks 1 becquerel. 1 becquerel
anger att | atomkirna sonderfaller per
sekund.

Eftersom en liten mingd materia
innehéller enormt manga atomer, (stor-
leksordningen 107 per gram) motsva-
rar ocksd smd méngder radioaktivitet
stora becquerelvirden.

Minniskokroppen innehéller nor-
malt omkring 4000 Bq naturligt Ka-
lium-40. Nir 2500 ménniskor strom-
mar ut frdn en idrottsarena skulle man
kunna beskriva detta som ett radioaktivt
utslipp pa tio miljoner becquerel!

Exemplet visar att ett becquereltal
ensamtinte séger ett dugg om utslippets
farlighet. For att bedbma denna méste
man vetamycket mera om det imne som
slappts ut.

Ett radioaktivt dmnes halveringstid
anger hur snabbt dmnet avger sin dver-
skottsenergi i form av strilning.

En halveringstid pa 1000 &r innebir
t ex att bara en liten del av dverskotts-
energin hinner avges under en
ménniskogeneration.

Ett @mne med samma dverskottsen-
ergi, men med kortare halveringstid,
utsitter de exponerade ménniskorna for
en storre risk.

Om & andra sidan ett utslipp bestir
av dmnen med extremt kort halverings-
tid, hinner kanske all strélning avges
innan dmnet kan komma i kontakt med
nagra méinniskor.

Halveringstiden som sidan, antingen
den &r léng eller kort, ger allisd ingen
information om utslidppets farlighet.

Uppgiften att ndrboende har fatt en
strdldos pa 100 mSv kan didremot utan
nigra ytterligare uppgifter dversittas
till risk som ménniskorna utsatts for.

Det dr alltsa strdldosen som ger in-
Sformation om huruvida utslipper varit
farligt fran hélsosynpunkt.
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Ryktesspridningen kring foljderna av
Tjernobylolyckan har varit enorm, bide
inom fd Sovjetunionen ochi Vist. Orsa-
kerna har varit manga.

1 Ost rorde det sig om traditionell och
vilgrundad misstro mot myndigheterna,
utbredd okunnighet om stralningsrisker,
men ocksd omfattande forsok att sld
mynt av tragedin, bade ideologiskt, po-
litiskt och ekonomiskt.

1 Vist har framfor allt miljorérelsen
och nirstdende politiska grupper vida-
rebefordrat skrickskildringarna. De har
dirvid haft hjilp av sensationsinriktade
massmedia.

Resultatet har dessvéirre blivit att de

drabbade ménniskornas oro underbldsts
pd ett sdtt som fatt klart hdlsomdssiga
konsekvenser. Psykiska storningar hor
till de mest valdokumenterade foljderna.

Internationelia organisationer
Kring 1990 borjade internationella or-
gan, bl a Roda korset, granska de kvar-
boende minniskornas situation.

En siirskild internationell expert-
kommission, tillsatt av sju FN- och EG-
organ, kontrollerade pa ort och stille de
officiella uppgifterna om nedfall och
strildoser, och genomforde stickprovs-
vis omfattande hilsoundersékningar.

De senare bekriftade vad man f6rut

sagt p& grundval av tidigare kunskap:
ocksé i de svart nedfallsdrabbade omré-
dena var strildoserna for laga for att i
detta tidsperspektiv ge en hilsobild som
avvek mirkbart fran den i niirliggande,
icke drabbade omraden. Uppgifterna
om omfattande missbildningar, nedsatt
immunforsvar m m pé& grund av stral-
ning kunde silunda avfirdas, inte bara
teoretiskt utan ocksd empiriskt.

Reservation for cancer

En reservation gjordes dock vad géller
cancer. Dels forutsatte tillforlitliga ut-
sagor noggranna statistiska uppgifter
om cancerfrekvensen bade fore och ef-
ter olyckan, dels upptrader cancer med
manga ars fordrojning i forhallande till
bestrilningen. Fyra-fem &r var for kort
tid for att en eventuell okning redan
skulle ha borjat mérkas.

Det fastslogs dock att strdldoserna
knappast var tillrdickligt stora for att
man nagonsin skulle kunna vinta sig en
mitbar 6kning av cancerfrekvensen.

Ett mojligt undantag var skoldkor-
telcancer hos de barn som fatt i sig stora
mingder jod-131. Straldoserna var hdr
stora men osdkra.

Uppfoljningen av de drabbade
befolkningarna fortsétter och fordjupas.
I november 1991 publicerades i The
Lancet en detaljerad studie av cancer-
utvecklingen 1980-1990 i de virst ut-
satta omradena i Ukraina. Det rapporte-
rades ingen 6kning som kunde sittas i
samband med Tjernobyl.

A andra sidan har en grupp WHO-
experter hosten 1992 bekriftat en k-
ning av skoldkortelcancer hos barn i
Vitryssland. Denna cancerform hos barn
ir sdllsynt. Medan man véntade sig 2-3
fall per & hade man det senaste &ret
identifierat ca 60 fall.

D4 emellertid ingen motsvarande
okning har rapporterats frén andra, lika
nedfallsdrabbade omréaden, tror WHO
idag att strdlningen maste ha samverkat
med andra, lokala faktorer.

Att 77 % av de tillfrdgade i SIFO-
undersékningen ndmner cancer som en
konstaterad foljd av Tjernobylstral-
ningen kan knappast bero p& okningen
av skoldkortelcancer, som visserligen
var forutsedd men inte konstaterad vid
tiden for SIFOn.

Snarare torde allminheten ha pd-
verkats av helt ogrundade, tidiga pastd-
enden i massmedia om ”dramatisk k-
ning av cancer”.




Den mest omfattande erfarenheten av
effekterna av hoga straldoser pa en stor
befolkning hirrér frin atombombning-
arna av Hiroshima och Nagasaki 1945,

1950bildades en japansk-amerikansk
forskningskommission, sedermera om-
bildad till Radiation Effects Research
Foundation (RERF), i syfte att folja
hélsotillstindet hos de 6verlevande och
deras avkomlingar.

En av de effekter som lekmin oftast
forknippar med strilning &r genetiska
skador (se dven svaren pa fraga 5). Att
strdlning i princip kan ge upphov till
genetiska skador 4r sedan linge kint,
dels genom djurforsok, dels utifran var
kunskap om strilningens verkan pécell-
niva,

Men genetiska strélskador pa min-

- Figur 7. Svarsférdelning for fraga 6
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Avvikelserna i forhallande till en icke-
bestralad befolkning har satts i relation
till erhélina straldoser. De senare maste
rekonstrueras med hénsyn till avstindet
frédn detonationsplatsen, viiderforhallan-
denmm. De har korrigerats flera ganger.

Bland téinkbara sena skador p4 grund
av strilning 4r cancer den enda som
kunnat klart beldggas. I RERFs senaste
sammanfattning, frin 1985 di man foljt

befolkningen i 35 &r, hade man i en
bestrilad grupp om ca 40 000 minnis-
kor registrerat mindre 4n 400 extra
cancerdddsfall. Totala antalet extra can-
cerfall 4r ungefir dubbelt s4 stort.

Det svar som ligger néirmast det riitta
dr atltsd 1 av 100 minniskor™. Tjugo
procent av de svarande underskattade
forekomsten av strilningsinducerad can-
cer, fyrtiofem procent 6verskattade den.

Figur 8. Svarsférdelning for fraga 7
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niskor har hittills inte kunnat pavisas.
Den bestrélade japanska befolkningen
utgdr inget undantag. Man brukar riikna
med att risken for strilningsbetingade
genetiska skador dr ungefir en tiondel
av risken for strilningsinducerad can-
cer.

Med en sd pass liten risk, ca 1 pa
1000, ar det ytterst svért att skilja even-

Evelyn Sokolowski
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tuella stralskador frin den normala bak-
grunden av genetiska avvikelser, som 4r
ca | pd 10.

SIFOn visar att allminhetens 6ver-
skattning da det géller genetiska skador
dr dnnu mera uttalad in di det giller
cancer - 38 % av de tillfrigade tror att
man pdvisat genetiska skador hos &t-
minstone vart tionde barn.

En utférlig redovisning av SIFOn finns i
"Risker med stralning - En kvantitativ
intervjuundersdkning bland allmanheten
i Sverige”. Dokument nr 71050, 1992-
02-19, SIFO AB. Fragorna stalldes till
1046 personer.




