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Introduktion

loniserende straling fra radioaktive stoffer og
stralingsgeneratorer anvendes i mange sammen-
hange. Det sker blandt andet i sundhedssektoren

i forbindelse med undersegelse og behandling af
patienter, pa universiteter og i bioteknologiske virk-
somheder i forbindelse med forskning og udvikling,
samt i industrien i forbindelse med produktion og
vedligehold.

Sundhedsstyrelsen er stralebeskyttelsesmyndig-
hed for brug af stralekilder og straleudsaettelse i
medfor af stralebeskyttelsesloven. Sundhedsstyrel-
sens opgaver vedreorende stralebeskyttelse bliver
lost af enheden Stralebeskyttelse (SIS). Kerneop-
gaven er at sikre, at brug af stralekilder og ekspo-
nering for straling altid er berettiget, optimeret og
inden for dosisgraenserne. Sundhedsstyrelsen vare-
tager endvidere i samarbejde med Beredskabssty-
relsen de myndighedsopgaver, der er delegeret til
de nukleare tilsynsmyndigheder i overensstemmel-
se med atomanlaegsloven.

Mission

Sundhedsstyrelsens mission pa strale-
beskyttelsesomradet er at beskytte
mennesker og miljo mod skadelige virk-
ninger af ioniserende straling ved brug
af eller udseettelse for menneskeskabt
eller naturlig straling, hvad enten det

er i planlagte, eksisterende eller nodbe-
stralingssituationer.

Sundhedsstyrelsens opgaver pa stralebeskyttel-
sesomradet i medfer af stralebeskyttelsesloven
omfatter primaert regelfastsaettelse, godkendelse
af og tilsyn med stralingsgeneratorer og radioaktive
stoffer, information og radgivning over for arbejds-
tagere, institutioner, virksomheder, offentligheden
og andre myndigheder samt standardisering.
Sundhedsstyrelsen deltager desuden aktivt i inter-
nationalt samarbejde ved at bidrage til blandt andet
implementering af EU-lovgivning og varetagelse

af danske interesser i EU savel som i internationale
fora som Det Internationale Atomenergiagentur
(IAEA) og Heads of the European Radiological pro-
tection Competent Authorities (HERCA).

[ tillaeg til Sundhedsstyrelsens myndighedsfunktion,
knyttet til opgaverne i forbindelse med ioniserende
straling beskrevet ovenfor, bidrager Sundhedssty-
relsen ligeledes med radgivning vedrerende ikke-
ioniserende straling til ministerier, myndigheder

og offentligheden om blandt andet radiofrekvente
elektromagnetiske felter fra telekommunikation,
hojspaending i energiforsyningen samt UV-straling

i forbindelse med solarier.
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1. Organisation

Sundhedsstyrelsen er en styrelse under Indenrigs-
og Sundhedsministeriet. Sundhedsstyrelsen bestar
af en direktion samt en raekke administrative og
faglige enheder. Et overblik over organisationen kan
findes pa www.sst.dk.

Sundhedsstyrelsens enhed Stralebeskyttelse,
SIS, ledes af en enhedschef og er organiseret i tre
faglige sektioner, hver ledet af en sektionsleder:

Industri, Forskning og Milje (IFM), Medicinsk anven-
delse (MED) og Dosimetri, Maling og Beredskab
(DMB). Ledelsen og de faglige sektioner under-
stottes desuden af Projektsekretariatet (PRO) og
Kvalitetsstyringsfunktionen (figur 1)

Figur 1 Organisationsdiagram for Sundhedsstyrelsens enhed Stralebeskyttelse.
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https://www.sst.dk/da/om-os/Organisation

Arbejdsdelingen mellem de to tilsynssektioner

IFM og MED er fastsat med henblik pa at sikre, at
industri og forskningsvirksomheder henholdsvis
sundhedssektoren oplever en brugervenlig ind-
gang til Sundhedsstyrelsen herunder sa vidt muligt
adgang til de samme sagsbehandlere.

DMBs tre tekniske laboratorier - Standarddosime-
trilaboratoriet (SDL), Persondosimetrilaboratoriet
(PL) og Miljolaboratoriet (MIL) - understotter tilsyn
og beredskabsopgaver. DMB leverer dosimetri- og
maleydelser samt kontrol og kalibrering af male-
instrumenter. DMB er organisatorisk adskilt fra de
to tilsynssektioner IFM og MED for at sikre habilitet
og uafhangighed i opgavevaretagelsen. DMB's
kerneopgaver er akkrediterede, hvilket sikrer uaf-
hangighed og en kvalitet, der lever op til internati-
onale kvalitetsstandarder.

Det daglige ansvar for vedligeholdelsen af SIS’
kvalitetsstyringssystem ligger hos en kvalitetschef,
der i forhold til denne opgave refererer direkte
tilenhedschefen. Dette har til formal at bidrage til,
at evalueringen af politikker, procedurer og instruk-
ser - og evalueringen af omfanget af deres anven-
delse - er upartisk.

PRO bidrager til vaesentlige, tvaergaende kerne-
opgaver. Det drejer sig seerligt om ekstraordinaere
nationale eller internationale opgaver af projekt-
maessig karakter eller opgaver som ikke er omfat-
tet af sektionernes drift.

Ledelsessystem

Sundhedsstyrelsens ledelsessystem understotter,
at ledere og medarbejdere udferer en professi-
onel, kvalitetssikret, ensartet og dokumenteret
opgavelosning. Ledelsessystemet er en helt
nodvendig stotte til udferelsen af Sundhedsstyrel-
sens kerneopgaver pa stralebeskyttelsesomradet.
Ledelsessystemet bestar af et kvalitetsstyrings-
system (D4), et kundestyringssystem (CRM) og et
sagsstyringssystem (ESDH).

Sundhedsstyrelsens kvalitetsstyringssystem er
bygget op i D4 kvalitetssystemet. D4 dokumente-
rer og versionsstyrer Sundhedsstyrelsens gaelden-
de politikker, procedurer og instrukser, herunder
for eksempel de, der vedrorer kerneopgaver pa
den del af myndighedsomradet, der administreres
af SIS samt processer og funktioner, der admini-
streres af de tre laboratorier og degnvagten pa
stralebeskyttelsesomradet (SIS-vagten). Endelig
indeholder kvalitetssystemet en raekke instruktio-
ner, der understotter udferelsen af lokale admini-
strative og praktiske opgaver pa SIS. Bidrag fra SIS
udgor en vaesentlig del af D4, ligesom enheden
bidrager vaesentligt til udvikling, implementering
og vedligeholdelse af kvalitetssystemet med saer-
lig fokus pa optimering af stralebeskyttelse.

Kundestyringssystemet CRM, der vedligeholdes
indholdsmaessigt af SIS, indeholder registrerings-
pligtige oplysninger om virksomheder, der bruger
stralekilder. Registreringerne omfatter for hver
virksomhed blandt andet lokalitet, anlaeg, strale-
kilder, kompetencepersoner, resultater af tilsyn og
opfelgning pa tilsyn. Sundhedsstyrelsens Register
for Persondosimetri, SRP, der indeholder resultater
fra dosisovervagning af straleudsatte arbejdstage-
re, administreres ogsa i CRM.

Sagsstyringssystemet ESDH indeholder dokumen-
ter relateret til myndighedsopgaverne pa stralebe-
skyttelsesomradet, herunder dokumenter vedro-
rende alle virksomheder, der er registreret i CRM.
Dokumenterne omfatter korrespondance, tilladel-
ser, tegninger, radgivning, tilsyn og beslutninger,
typisk i form af indgaende og udgaende korre-
spondance inklusive vedhaeftet dokumentation.
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2. Opgaver pa myndighedsomradet

Sundhedsstyrelsen varetager som stralebeskyt-
telsesmyndighed de opgaver, som er knyttet til
implementering af EU-direktiver inden for rammer-
ne af Euratom-traktaten. Det drejer sig primasrt om
direktiver vedrorende stralebeskyttelse, nuklear
sikkerhed og radioaktivt affald, i det daglige omtalt
som stralebeskyttelsesdirektivet?, det nukleare
sikkerhedsdirektiv?, direktivet om sikker handtering
af radioaktivt affald3 og direktivet om overforsel af
radioaktivt affald+.

Opgaverne omfatter blandt andet medvirken som
faglig kompetent myndighed til etablering og
opdatering af det lovgivningsmaessige grundlag
med hensyn tilimplementering af EU-direktiver
og rapportering til EU-Kommissionen og evrige
EU-medlemsstater herom.

Sundhedsstyrelsen deltager endvidere i faglige og
koordineringsmaessige aktiviteter med myndighe-
der fra andre medlemsstater og EU-Kommissionen,
samt koordinering og gennemforelse af direktiv-
bundne opgaver relateret til eksempelvis inter-
nationale ekspertbedemmelser (peer reviews) af
nationale systemer for stralebeskyttelse og handte-
ring af radioaktivt affald.

Sundhedsstyrelsen fungerer ogsa som nationalt
kontaktpunkt for EU-Kommissionen vedrerende
savel overordnede henvendelser som konkrete
projekter relateret til ovennasvnte direktiver.

Sundhedsstyrelsen repraesenterer ssmmen med
Beredskabsstyrelsen Danmark i European Nuclear
Safety Regulators’ Group (ENSREG) og arbejds-

* Radets direktiv 2013/59/Euratom om fastleeggelse af grund-
laeeggende sikkerheds-normer til beskyttelse mod de farer, som er
forbundet med udsaettelse for ioniserende straling.

2 Radets direktiver 2009/71/Euratom om nukleare anlaegs sikker-
hed og 2014/87/Euratom om aendring af direktiv 2009/71/Eura-
tom om EF-rammebestemmelser for nukleare anlsegs nukleare
sikkerhed.

3 Radets direktiv 2011/70/Euratom om fastsaettelse af en faelles-
skabsramme for ansvarlig og sikker handtering af brugt nukleart
braendsel og radioaktivt affald.

4 Radets direktiv 2006/117/Euratom om overvagning af og kontrol
med overforsel af radioaktivt affald og brugt nukleart braendsel.
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grupper herunder. Sundhedsstyrelsen bidrager
ligeledes med faglig stette til dansk deltagelse (ved
repraesentationen i Bruxelles) i Atomarbejdsgrup-
pen (Working Party on Atomic Questions, WPAQ),
som folger arbejdet inden for Euratom-aftalens
omrade og er den overordnede arbejdsgruppe i Ra-
dets regi, hvor alle juridiske og tekniske tiltag inden
for det nukleare omrade droftes.

FN's videnskabelige udvalg vedrerende effekterne
af atomar straling (UNSCEAR) foretager lobende
verdensomspaendende undersogelser af niveauer
og effekter af ioniserende straling. Sundheds-
styrelsen bidrager til UNSCEARS undersogelser,
blandt andet med data for radon i indenders luft og
drikkevand samt med straledoser til patienter og
arbejdstagere.

Sundhedsstyrelsen leverer bistand og samarbejder
med ministerier og styrelser, for eksempel Uden-
rigsministeriet samt Indenrigs- og Sundhedsmini-
steriet, Beredskabsstyrelsen, Fodevarestyrelsen,
Miljostyrelsen, Trafikstyrelsen samt Uddannelses-
og Forskningsstyrelsen.

Sundhedsstyrelsen repraesenterer derudover
Danmark i en raekke andre faglige internationale
organisationer og fora, som omtalt i kapitel 8.

Information om aktuelle og tidsbegraensede
myndighedsopgaver kan findes i myndighedens
arsberetninger, som kan tilgas pa hiemmesiden
www.sis.dk


https://www.sst.dk/da/Fagperson/Retningslinjer-og-procedurer/Straalebeskyttelse
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3. Opgaver pa tilsynsomradet

Stralebeskyttelseslovgivningen beskriver tre
niveauer af myndighedskontrol for brug af strale-
kilder: tilladelse, underretning og undtagelse herfra
- afstemt efter risikoen forbundet med brugen.
Hvor brug af radioaktive kilder kraever tilladelse,
skal stralekilder og anleeg vaere registreret hos
Sundhedsstyrelsen. For stralingsgeneratorer skal
stralekilder og anlaeg registreres ved bade tilladel-
se og underretning.

Sundhedsstyrelsen foretager risikobaseret tilsyn
med stralekilder og anleeg og brugen af disse. Det
betyder, at tilsyn gennemfores efter en gradueret
tilgang. Der udferes saledes flere og mere om-
fattende tilsyn hos de virksomheder, der bruger
stralekilder, hvor der er storst risiko for straledoser,
og faerre tilsyn, hvor risikoen er mindre. Konkret skal
det ved tilsyn kontrolleres, om virksomheder, der
bruger stralekilder, overholder stralebeskyttelses-
lovgivningen samt de vilkar tilladelser til brug af
stralekilder er givet under.

Sundhedsstyrelsen har som malsaetning at foretage
sine tilsyn kompetent, naervaerende og hjaelpsomt,
saledes at virksomheder, der arbejder med stralekil-
der, eller hvor der er risiko for straleudsaettelse, kan
udfere deres arbejde pa den bedst mulige og mest
sikre made. | forbindelse med tilsynet skal virksom-
heden partsheres om fund og konsekvenser; blandt
andet skal virksomheden informeres om konkrete
metoder til at opna, at reglerne overholdes.

Har en virksomhed overtradt en strafbelagt be-
stemmelse i stralebeskyttelseslovgivningen,
vurderer Sundhedsstyrelsen ud fra overtraedelsens
karakter, om der er grundlag for at politianmelde
virksomheden. Overholdelsen af stralebeskyttel-
seslovgivningen bidrager til optimering af stralebe-
skyttelsen samt til at opretholde og forbedre sikker-
heden, herunder at forebygge uheld og haendelser.

Med baggrund i Sundhedsstyrelsens tilsynsstrategi
pa stralebeskyttelsesomradet samt politikken for
prioritering af tilsyn udarbejder ledelsesgruppen
tilsynsplaner for et ar ad gangen. Der folges op pa
status for gennemforelsen af tilsyn midt i aret, og
eventuel justeres tilsynsplanen, idet ogsa andre
udefrakommende forhold inddrages. Sterstedelen
af de udforte tilsyn udferes pa baggrund af den
arlige tilsynsplan, men der udferes ogsa tilsyn, der
ikke indgar i tilsynsplanen, eksempelvis reaktive
tilsyn. Tilsyn kan saledes ske proaktivt eller som
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reaktion pa uafhaengigt indkomne oplysninger om
afvigelser, ulovligheder eller sikkerhedsbrud hos
den pagaeldende virksomhed.

Tilsynsstrategien opererer med tre forskellige typer
af tilsyn:
Administrative tilsyn
Almindelige tilsyn, typisk udgaende
Systemtilsyn, typisk udgaende

Administrative tilsyn kan, afhaengigt af den risi-
kovurdering, der foreligger i forbindelse med den
konkrete type praksis, udferes enkeltstaende eller
suppleret med almindelige tilsyn pa stikprovebasis.
Administrative tilsyn kan endvidere anvendes som
supplement til regelmaessige almindelige tilsyn.
Administrative tilsyn kan for eksempel omfatte gen-
nemgang af eftersynsrapporter eller resultater af
kontroller i forbindelse med medicinsk anvendelse
samt kontrol af virksomhedens instrukser, protokol-
ler, logboger og lagerfortegnelser. Administrative
tilsyn gennemfores ikke som udgaende tilsyn.

Almindelige tilsyn gennemfores som udgaende
tilsyn hos en virksomhed og kan vaere stikprove-
tilsyn eller regelmaessigt tilbagevendende tilsyn.
Et almindeligt tilsyn kan blandt andet omfatte

en gennemgang af virksomhedens kvalitetssty-
ringssystem, doser til arbejdstagere, korrekt antal
registrerede stralingskilder og korrekt uddannede
arbejdstagere. Et almindeligt tilsyn varer typisk i op
til et par timer.

Systemtilsyn gennemfores som udgaende tilsyn
hos en virksomhed og omfatter ud over indholdet i
almindelige tilsyn, beskrevet ovenfor, et oget fokus
pa virksomhedens administrative vaerktojer som for
eksempel kvalitetsstyringssystem, medarbejdernes
uddannelse og kvalifikationer samt beredskabsplan
og sikringsplaner. Systemtilsyn udferes typisk pa
hospitaler og pa virksomheder med flere eller storre
komplicerede anlaeg, for eksempel med software-
baserede styrings- eller proceskontrolredskaber, og
pa virksomheder, der besidder kraftige stralekilder.
Systemtilsyn omfatter som udgangspunkt interviews
med flere af virksomhedens ansatte, og tilsynet kan
straekke sig over flere dage.

Som det fremgar, er der stor forskel pa kompleksi-
teten af de forskellige tilsyn bade i forhold til typen
af tilsyn samt det anvendelsesomrade, der fores
tilsyn med.



Sundhedsstyrelsen yder radgivning om brug af
stralekilder og straleudsaettelse samt overhol-
delse af stralebeskyttelseslovgivningen. En stor

del af radgivningen relaterer sig typisk til regler

for tilladelser og underretninger samt for krav til
tilknytning af kompetencepersoner og for aendrin-
ger i tilknyttede kompetencepersoner. Vejledninger
om overholdelse af stralebeskyttelsesmaessige
krav inden for forskellige anvendelser af stralekilder
udarbejdes lebende.

Nedenfor folger en gennemgang af Sundheds-
styrelsens opgaver pa tilsynsomradet inden for
henholdsvis erhvervsmaessig bestraling af arbejds-
tagere, medicinsk bestraling af patienter og befolk-
ningsmaessig bestraling.

3.1. Erhvervsmeaessig bestraling

Erhvervsmaessig bestraling defineres som den
bestraling en arbejdstager eller personer under
uddannelse modtager fra brug af stralekilder eller
straleudsaettelse i den virksomhed, den pagaelden-
de udferer arbejde for. Erhvervsmaessig bestraling
omfatter saledes bestraling af arbejdstagere for-
bundet med dels brug af stralekilder til industrielle
og forskningsmaessige formal og dels anvendelse
af stralekilder til medicinske formal.

3.1.1. Industrielle og forskningsmaessige
formal

Sektionen for Industri, Forskning og Milje (IFM) va-
retager myndigheds- og stralebeskyttelsesopgaver
i forbindelse med brug af stralekilder til industrielle
og forskningsmaessige formal og i forbindelse med
naturligt forekommende radioaktive stoffer. IFM
udferer endvidere opgaver vedrorende transport af
radioaktive stoffer (afsnit 3.1.4).

Opgaverne omfatter blandt andet udstedelse af
tilladelser, registrering og tilsyn ved virksomheder,
der benytter teknologier inden for blandt andet
stralesterilisering, industriel radiografi, laekagespo-
ring, proceskontrol, borehulslogning, gennemlys-
ning ved brug af rontgen, rentgenanalyse, forskning
hvor der bruges radioaktive stoffer, forskning hvor
der bruges stralingsgeneratorer, eftersynsvirksom-
heder og forbrugerprodukter.

Sundhedsstyrelsen udferer lebende tilsyn med
flere typer af brug af savel radioaktive stoffer som
stralingsgeneratorer til henholdsvis industrielle og
forskningsmaessige formal.

I tilsynet med virksomheders brug af stralekilder er
der ofte fokus pa kraftige stralekilder, der anvendes
til stralesterilisering eller til kontrol af svejsninger og
materialer. Ved brug af kraftige stralekilder kan der
vaere risiko for meget hogje straledoser, potentielt til
flere arbejdstagere, hvis ikke virksomhederne folger
reglerne for stralebeskyttelse. Specielt udferes
systemtilsyn med szerlig fokus pa kvalitetssystemet
pa virksomheder, hvor brugen af stralekilder er for-
bundet med saerlig risiko, og hvor anvendelsen er
omfattende, som for eksempel industriel radiografi
og bestralingsanlaeg.

3.1.2. Medicinske formal

Sektion for Medicinsk anvendelse (MED) varetager
myndigheds- og stralebeskyttelsesopgaver i forbin-
delse med anvendelse af ioniserende straling til
medicinske og veterinaermedicinske formal.

Opgaverne omfatter blandt andet udstedelse af
tilladelser, registrering og tilsyn med stralekilder
tilanvendelse inden for en raekke omrader: stra-
leterapi, nuklearmedicinske undersogelser og
behandlinger, produktion af radioaktive laegemidler,
interventionsradiologi og kardiologi, diagnostisk
radiologi, hudterapi, kiropraktik, tandlaege/tand-
plejerpraksis, samt andre omrader, hvor tilsvarende
apparatur eller teknikker anvendes eller treenes,
eksempelvis retsmedicin og uddannelsesinstituti-
oner for sundhedspersoner. Opgaver vedrorende
veterinaermedicinske anvendelser pa dyreklinikker
og dyrehospitaler er beskrevet i afsnit 3.1.3.

Sundhedsstyrelsen udferer lobende tilsyn med
anvendelse af savel radioaktive stoffer som stra-
lingsgeneratorer til medicinske formal. Tilsynene kan
bade daskke forhold relateret til stralebeskyttelse

af arbejdstagere (erhvervsmaessig bestraling) og
patienter (medicinsk bestraling), idet anvendelse af
stralekilder til medicinske formal ud over bestraling
af patienten kan medfere bestraling af de arbejdsta-
gere, der udferer underseogelsen eller behandlingen.
Endvidere fores tilsyn med virksomheder, som ud-
forer installation, eftersyn og kontroller af stralings-
generatorer, der anvendes til medicinske formal.

Stralebeskyttelse - Myndighedens rolle og opgaver
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Specielt udferes systemtilsyn pa sygehusafdelinger
og pa sterre private klinikker, hvor der bruges flere
eller kraftigere stralekilder. Almindelige tilsyn med
besog pa stedet udferes eksempelvis i forbindelse
med anvendelse af middelstore stralingsgenerato-
rer og mindre laboratorier pa sygehuse. Administra-
tive tilsyn er det primaere vaerktej ved anvendelse af
mindre stralingsgeneratorer.

3.1.3. Veterinaermedicinske formal

Opgaver vedrorende veterinsermedicinske anven-
delser af stralekilder pa dyreklinikker/-hospitaler
varetages af MED. Veterinaermedicinsk bestraling er
bestraling, som dyr udsasttes for som led i veteri-
narmedicinsk undersegelse, veterinsermedicinsk
behandling eller forskning inden for disse omrader.

| relation hertil vil arbejdstagere eller dyrenes ejere
kunne udsaettes for straling.

Inden for veterinaermedicinsk anvendelse er ront-
genapparater den mest anvendte type stralekilde.
Sundhedsstyrelsen udferer lebende tilsyn med
anvendelse af savel radioaktive stoffer som stra-
lingsgeneratorer til veterinaermedicinske formal.
Tilsynene daekker forhold relateret til stralebeskyt-
telse af arbejdstagere. Endvidere fores tilsyn med
virksomheder, som udferer installation, eftersyn og
kontroller af stralingsgeneratorer, der anvendes til
veterinaermedicinske formal.

3.1.4. Transport af radioaktivt materiale
Radioaktivt materiale transporteres dagligt til virk-
somheder i hele Danmark, der anvender radioaktivt
materiale til industrielle, forskningsmaessige eller
medicinske formal. Fra og med 2019 har arlige
opgorelser over transporter indgaet i den samlede
arsberetning for stralebeskyttelsesomradet. De tid-
ligere udsendte transportorienteringer daeskkende
1993-2018 kan hentes pa www.sis.dk.

De faerreste virksomheder, der transporterer radio-
aktivt materiale, skal have tilladelse hertil. Hoved-
parten af transportvirksomheder, der transporterer
radioaktivt materiale, skal derimod underrette
Sundhedsstyrelsen om deres transportaktiviteter.
Sundhedsstyrelsen forer tilsyn med forsendelser
af radioaktivt materiale, de benyttede transport-
midler og transitopbevaringssteder. Der udferes
typisk tilsyn med virksomheder, der afsender eller
transporterer radioaktivt materiale til blandt andet
hospitaler, og med virksomheder, der transporterer
udstyr indeholdende radioaktivt materiale til brug
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ved anlaeggelse af infrastruktur og sterre bygge-
konstruktioner. Sundhedsstyrelsen forer tillige tilsyn
med virksomheder, der udvikler, fremstiller og
vedligeholder transportbeholdere.

Ved nogle tilsyn er der udelukkende fokus pa trans-
port. | andre tilfaelde, hvor virksomheden samtidig
er bruger af en kilde, kan transporttilsynet kombine-
res med et tilsyn med brugen af radioaktivt ma-
teriale pa virksomheden. De tilsyn, der indebaerer
behov for at standse et koretoj, udferes i samarbej-
de med Politiet.

3.2. Medicinsk bestraling

Sektion for Medicinsk anvendelse (MED) vareta-
ger myndigheds- og stralebeskyttelsesopgaver i
forbindelse med medicinsk bestraling omfattet af
stralebeskyttelseslovgivnhingen.

Sundhedsstyrelsen udferer lebende tilsyn med
anvendelse af savel radioaktive stoffer som stra-
lingsgeneratorer til medicinsk bestraling. Tilsynene
kan bade daekke forhold relateret til stralebeskyt-
telse af patienter og arbejdstagere og er beskrevet
i afsnit 3.1.2.

Stralekilder anvendes i stadigt stigende omfang

til medicinske undersegelser og behandlinger, og
sundhedssektoren er det sted i samfundet, hvor
flest danskere bliver udsat for ioniserende straling.
Medicinsk bestraling daskker en raekke forskellige
anvendelser lige fra rentgenundersegelser pa tand-
klinikker til straleterapi ved behandling af kraeft.

Medicinsk bestraling defineres som bestraling.
som mennesker udsaettes for som led i deres egen
medicinske eller dentale diagnose eller behand-
ling, og som har til formal at gavne deres sundhed.
Bestraling, som omsorgspersoner udsaettes for

i denne forbindelse, samt den bestraling, som
frivillige udsaettes for i forbindelse med medicinsk
eller biomedicinsk forskning, betragtes ogsa som
medicinsk bestraling.

Ved medicinsk bestraling gaelder seerlige forholds-
regler for overholdelse af de generelle stralebe-
skyttelsesprincipper: berettigelse og optimering.
Dosisbindinger, maling af patientdoser samt refe-
renceniveauer er vigtige redskaber til optimering i
forbindelse med medicinsk bestraling.


https://www.sst.dk/da/Fagperson/Retningslinjer-og-procedurer/Straalebeskyttelse
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Berettigelse og optimering

Der fastsaettes ikke dosisgraenser for patienter, idet
beskyttelsen ved medicinsk bestraling, herunder
bestraling af personer uden symptomer, som det
eksempelvis sker i forbindelse med screeningsun-
dersogelser, i stedet er baseret pa, at bestralingen
altid skal vaere berettiget og optimeret.

At medicinsk bestraling skal vaere berettiget vil sige,
at nyttevirkningen for patienterne skal vaere storre
end de ulemper, bestralingen kan forarsage. | den
enkelte situation beror bedemmelsen af, hvorvidt
anvendelse af straling som led i undersegelse eller
behandling er berettiget, pa en sundhedsfaglig
vurdering - typisk en laegefaglig vurdering.

At medicinsk bestraling skal vaere optimeret vil
sige, at straledoser til patienten holdes sa lave
som med rimelighed er opnaeligt, under hensyn-
tagen til det diagnostiske eller terapeutiske formal.
For undersogelser kan det opnas ved at sege en
billedkvalitet, der er sa hej som mulig og medforer
en sa lav straledosis som muligt. For behandlinger
skal bestralingen af raskt vaev vaere sa lav som det
med rimelighed er opnaeligt under hensyntagen til
behandlingens formal.

Diagnostiske referenceniveauer
Sundhedsstyrelsen indsamler anonymiserede data
vedrorende straledoser fra medicinske underso-
gelser til patienter i hele landet. Dette gores med
henblik pa at fastsaette diagnostiske reference-
niveauer, som er et mal for, hvor lave doser man
kan nejes med og samtidig opna en tilstraekkelig
billedkvalitet. De indsamlede patientdoser er ikke
et direkte udtryk for dosis til patienten i forbindel-
se med undersogelsen. For undersegelser med
rontgen angiver de indsamlede data den masngde
straling, som det anvendte apparat leverer ved pa-
geeldende undersegelse, og for nuklearmedicinske
undersogelser den aktivitetsmasngde, som indgives
til patienten.

Diagnostiske referenceniveauer er et udtryk for

den patientdosis, som en given undersegelse af en
standardpatient forventes at kunne udferes med
under anvendelse af almindeligt udbredt udstyr,
nar undersegelsen er udfert korrekt og med velfun-
gerende udstyr. En patient bor saledes ikke fa en
straledosis, der overstiger referenceniveauet, med
mindre der er en god grund til det. Data indsamles
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og indberettes som udgangspunkt af de virksom-
heder, der udferer undersogelserne. | forbindelse
hermed udarbejder Sundhedsstyrelsen vejlednin-
ger til fagpersoner for indsamling og vurdering af
patientdoser. Maling af patientdoser i forbindelse
med undersogelser er et veerktoj til optimering af
protokoller og procedurer, der sasmmen med prin-
cippet om berettigelse er med til at sikre stralebe-
skyttelse af patienter.

Utilsigtede haendelser ved medicinsk bestraling
I Danmark har vi sat det i system at leere af fejlta-
gelser i Sundhedsvaesenet. Sundhedspersoner har
pligt til at rapportere utilsigtede haendelser (egne
og andres), de far kendskab til under udferelsen af
sundhedsfaglig virksomhed. Rapporteringen skal
ske til Dansk Patientsikkerhedsdatabase (DPSD).
Patienter og parerende kan ligeledes rapportere
utilsigtede haendelser til DPSD. De indberettede
haendelser er anonyme.

Sundhedsstyrelsen gennemgar periodisk utilsigtede
haendelser i DPSD, der kan vaere af relevans for stra-
lebeskyttelsesomradet, med henblik pa at skabe
leering om de stralebeskyttelsesmaessige aspekter
af haendelserne. Sundhedsstyrelsen noterer sig
udelukkende generelle betragtninger og statistik
over haendelsernes klassifikation. Sundhedsstyrel-
sen kategoriserer derfor haendelserne med henblik
pa at identificere overordnede tendenser samt for at
tilpasse sine tilsynsprocedurer. Procedurer for op-
leering af personalet kan for eksempel fremadrettet
indga som et fokuspunkt i tilsyn. Desuden kan op-
lysninger i DPSD om systematiske apparatnedbrud
eller svigt af udstyr krydstjekkes med orienteringer
om haendelsessager modtaget fra Leegemiddelsty-
relsens Enhed for Medicinsk Udstyr.

Ud over det nationale samarbejde deltager Sund-
hedsstyrelsen pa vegne af Danmark ogsa i det
internationale samarbejde om laeringspunkter fra
utilsigtede haendelser i straleterapi, praktiseret gen-
nem IAEA's haendelsesdatabase Safety in Radiation
Oncology (SAFRON). Malet med dette er at give
mulighed for, at klinikker i andre lande kan leere af
haendelserne.

Resultater fra de periodiske gennemgange af util-
sigtede haendelser kan findes i arsberetningerne
pa www.sis.dk.


https://www.sst.dk/da/Fagperson/Retningslinjer-og-procedurer/Straalebeskyttelse

3.3. Befolkningsmaessig bestraling

En indbygger i Danmark modtager i gennemsnit 4
mSv om aret fra naturlig og menneskabt straling,
hvor ca. 74% er af naturlig oprindelse, mens ca. 26%
er menneskabt. Pa figur 2 ses de gennemsnitlige
straledoser en indbygger i Danmark modtager om
aret fra naturlig og menneskabt straling.

Ca. % af den gennemsnitlige dosis til en indbygger
i Danmark heorer til i kategorien befolkningsmaes-
sig bestraling, der omfatter bestraling af personer
undtaget enhver erhvervsmaessig eller medicinsk
bestraling. Den befolkningsmaessige bestraling

udger saledes ca. 3 mSv pr. ar. Heraf stammer ca.

2 mSv fra udseettelse for radon. En mindre del af
den befolkningsmaessige bestraling stammer fra
jordskorpens indhold af radioaktive stoffer, fode-
varers indhold af radioaktive stoffer samt kosmisk
straling fra solen og vores galakse. Et endnu mindre
bidrag til den befolkningsmaessige bestraling stam-
mer fra menneskeskabte anvendelser, eksempelvis
som folge af erhvervsmaessig brug af stralekilder.
Straleudsaettelsen fra radon pa arbejdspladser,
forbrugerprodukter indeholdende radioaktive stof-
fer og naturligt forekommende radioaktive stoffer i
byggematerialer er omfattet af Sundhedsstyrelsen
myndighedsomrade.

Figur 2: Gennemsnitlig arlig dosis til en indbygger i Danmark.

74 % naturlig

Jordskorpen
0,3 mSv

Fodevarer
0,4 mSv

Kosmisk straling
0,3 mSv

Andre anvendelser af menneskeskabt straling

0,04 mSv

Medicinske
undersogelser
1 mSv

26 % menneskeskabt
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Radon

Sundhedsstyrelsen er myndighed for arbejdsta-
geres udsaettelse for radon pa arbejdspladser.
Sundhedsstyrelsen bidrager i ovrigt med radgivning
om emnet til borgere, myndigheder, kommuner og
virksomheder. Der er i lovgivningen fastsat referen-
ceniveauer for indholdet af radon i indeluft samt
regler for begraensning af straleudsaettelsen i situa-
tioner, hvor referenceniveauet overskrides.

Sundhedsstyrelsen bidrager lebende med faglig
vejledning til offentlige instanser, for eksempel
kommuner, vedrerende radon pa skoler og dagin-
stitutioner. Sundhedsstyrelsen besvarer desuden
skriftlige og telefoniske henvendelser fra borgere
primaert om radonmalinger i boliger.

Sundhedsstyrelsen deltager i faglige fora om
radon i HERCA og i regi af de nordiske stralebe-
skyttelsesmyndigheder (se kapitel 8) med henblik
pa erfaringsudveksling og beskrivelse af faelles
fokusomrader og problemstillinger samt sondering
af muligheden for feelles lesninger.

Forbrugerprodukter

Forbrugerprodukter er apparater eller genstande,
som indeholder radioaktivt materiale, eller som
frembringer ioniserende straling, og som fremstilles
med det formal at gere apparatet eller genstanden
tilgaengelig for forbrugere.

Smykker, der indeholder radioaktivt materiale,
er forbudt i Danmark. Sundhedsstyrelsen ople-
ver dog forsat ved sogninger pa internettet eller
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ved henvendelser fra borgere, at der forhandles
smykker, der indeholder radioaktive stoffer. Sund-
hedsstyrelsen observerer ogsa, at der ved helse-
og stenmesser forhandles smykker og sten, der
indeholder radioaktive stoffer. Sundhedsstyrelsen
forer tilsyn med forhandlere vedrerende deres salg
af smykker, der indeholder naturligt forekommende
radioaktive stoffer i aktivitetskoncentrationer over
undtagelsesniveauerne. Tilsynene kan resultere i, at
Sundhedsstyrelsen udsteder pabud til pagaeldende
forhandlere om, at de smykker, som indeholder ra-
dioaktive stoffer, ikke ma bruges eller seelges, men
skal bortskaffes som radioaktivt affald.

Byggematerialer

Stralebeskyttelseslovningen regulerer straleud-
saettelse fra indholdet af naturligt forekommen-

de radioaktive stoffer i byggematerialer. Der er i
stralebeskyttelseslovningen defineret screenings-
niveauer, der bor verificeres, for byggematerialerne
markedsfores. Hensynet til varernes frie bevaege-
lighed ger det hensigtsmaessigt at udvikle feelles
europaeiske retningslinjer og maerkningsordninger
for byggematerialer, sa byggematerialer kan anven-
des bredt inden for det europaeiske feellesskab

og samtidig efterleve bade national lovgivning og
EU-lovgivning. Sundhedsstyrelsen deltager i arbej-
det omkring standardisering sammen med andre
EU-medlemsstater.









Doser forbundet

med erhvervsmaessig
bestraling
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4. Doser forbundet med
erhvervsmaessig bestraling

Arbejdstagere kan udsaettes for ioniserende straling
i forbindelse med arbejde. Det kan eksempelvis
vaere ved brug af stralingsgeneratorer og radioak-
tive stoffer, eller i forbindelse med udsaettelse for
kosmisk straling. Anvendelse af dosisbindinger og
overholdelse af dosisgraenser sikrer, at straledoser
forbundet med erhvervsmaessig bestraling holdes
sa lave, at de samlede fordele ved anvendelse af
stralekilder overstiger de samlede ulemper. Afhaen-
gigt af den dosis en arbejdstager vurderes at kunne
modtage under normale forhold samt ved handel-
ser og uheld i forbindelse med sit arbejde, kan der
vaere krav om dosisovervagning. Dosisovervagning
er reguleret i Sundhedsstyrelsens bekendtgerelse
om ioniserende straling og stralebeskyttelse og
geelder kun arbejdstagere. For oplysninger om do-
ser forbundet med medicinsk bestraling og doser
til befolkningen henvises til Sundhedsstyrelsens
udgivelse Straling — en del af din hverdag.

Der er i storrelsesordenen 18-19.000 dosisoverva-
gede arbejdstagere i Danmark. Lebende individuel
dosisovervagning af arbejdstagere, som udsaettes
for ioniserende straling som folge af deres ar-
bejde med stralingsgeneratorer eller radioaktive

Tabel 1 Dosisgraenser for straleudsatte arbejdstagere.

Greense for
effektiv dosis
[mSv/ar]

Personkategori

Straleudsat arbejdstager,

20
der er fyldt 18 ar

Person mellem 16 og 18 ar4 6

Djelinse Hud?

stoffer, er et af flere vigtige elementer for at sikre
opretholdelse af en optimeret stralebeskyttelse

pa arbejdspladsen. Ud over at give et mal for den
dosis, den enkelte arbejdstager udsaettes for i en
given periode, har dosisovervagning ogsa til formal
at demonstrere overholdelsen af lovgivningsmaes-
sige krav, herunder i seerdeleshed overholdelse af
dosisgraenserne.

4.1. Dosisgraenser

Summen af doser, en person udsaettes for, ma

ikke overstige dosisgraenserne. Dosisgraenserne
har baggrund i internationale anbefalinger og er
konservativt fastsat, sa de begraenser risikoen for
forekomst af senskader og forhindrer forekomsten
af akutte skader. Dosisgraenser for erhvervsmaessig
bestraling fra virksomheders brug af stralekilder
fremgar af tabel 1. Den samlede dosis til hele krop-
pen, det vil sige summen af alle vaegtede bidrag fra
ekstern og intern bestraling, betegnes den effektive
dosis. Doser til enkeltorganer og vaev betegnes
akvivalente doser.

Graense for sekvivalent dosis? ImSv/ar]

Ekstremiteter?

20 500 500

15 150 150

* Der er ikke fastsat dosisgraenser for andre organer og vaev end gjelinse, hud og ekstremiteter, da dosisgraensen for

effektiv dosis begraenser dosis til evrige organer og veev tilstraskkeligt.

2 Dosisgraensen for huden gaelder for hver overflade af 1 cm?.
3 Ekstremiteter omfatter haender, underarme, fedder og ankler.

4 Person mellem 16 og 18 ar, der er i en mindst 2-arig erhvervskompetencegivende uddannelse, der er reguleret ved
lov eller i henhold til lov, og hvor brug af stralekilder indgar som et nedvendigt led i den pageeldende uddannelse
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https://www.sst.dk/da/udgivelser/2024/Straaling-en-del-af-din-hverdag

4.2. Udvikling i doser

Et af de vaesentligste formal med stralebeskyttel-
seslovgivningen er at sikre, at doser til straleudsatte
arbejdstagere reduceres sa meget som det med ri-
melighed er muligt (ALARA). Erfaringer fra mere end
50 ars dosisovervagning af straleudsatte arbejdsta-
gere viser, at dette mali hgj grad er naet.

Det er i Danmark yderst sjeeldent, at arbejdstagere
udsaettes for bestraling, sa dosisgraensen for effektiv
dosis pa 20 mSv/ar overskrides, og langt hovedpar-
ten modtager mindre end 2 mSv/ar.

Figur 3 og 4 viser udviklingen i antallet af arbejds-
tagere, der har modtaget over henholdsvis 5 mSv/
ar og 2 mSv/ar. Af figurerne fremgar, at der gennem

arene er sket et betydeligt fald i antallet af arbejdsta-
gere, der modtager doser hgjere end 5 mSv. Seerligt

i 1970'erne skete et stort fald (figur 3), mens niveauet
af doser til straleudsatte arbejdstagere siden har
ligget lavt og mere stabilt (figur 4).

Det skal bemaerkes, at figur 3-4 giver et overordnet
billede af udviklingen i doser fra slut 60’erne til 2024,
idet procedurerne for maling og registrering af doser
har eendret sig over perioden og ikke i alle tilfaelde er
helt sasmmenlignelige.

Udviklingen i registrerede doser senere end 2024

er at finde i myndighedens arsberetninger, som kan
findes pa www.sis.dk.

Figur 3 Udviklingen i registrerede doser over 5 mSv/ar i perioden 1970-2012.
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Figur 4: Udviklingen i registrerede doser over 2 mSv/ar i perioden 2013-2024.
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4.3. Dosisovervagning

Resultater af dosisovervagning registreres i Sund-
hedsstyrelsens Register for Persondosimetri (SRP).
Resultater fra 2015 og frem kan ses i myndighedens
arsberetninger, som kan findes pa www.sis.dk.
Resultater er opgjort for forskellige faggrupper/
professioner og anvendelsesomrader.

Persondosimetri

Dosisovervagning foregar i praksis ved, at den en-
kelte arbejdstager baerer et persondosimeter under
arbejdet. Persondosimeteret maler arbejdstage-
rens udsaettelse for ekstern bestraling og udlaeses
typisk med 1 eller 3 maneders mellemrum afhaen-
gig af omfanget af straleudsaettelsen. Dosimetrene
udstedes af persondosimetrilaboratorierne, der
efterfolgende udlaeser dem.

Stralepas - Ved arbejde i udlandet

Stralepas udstedes til straleudsatte arbejdstage-
re, der skal arbejde i udlandet, for at sikre, at en
arbejdstagers samlede udsaettelse for ioniseren-
de straling ikke overstiger dosisgraensen, selvom
vedkommende udferer arbejde flere steder, hvor
arbejdstageren udsaettes for straling. Stralepas

er primeert rettet mod de arbejdspladser, hvor
arbejdstageren kan kategoriseres som straleudsat
arbejdstager i kategori A, jaeevnfor bekendtgerel-
sen om ioniserende straling og stralebeskyttelse.
Pa stralepasset fremgar oplysninger om tidligere
modtagne doser. Doser modtaget under det pa-
geeldende arbejde i udlandet, hvortil stralepasset er
udstedt, noteres i stralepasset, for det igen retur-
neres til Sundhedsstyrelsen. Doserne modtaget i
udlandet registreres efterfolgende i SRP.

Doserne til indbyggere i Danmark med arbejde i
udlandet er faldet de senere ar, men tallene viser,
at arbejdstagere, der udferer arbejde pa de uden-
landske nukleare anlaeg, stadig tilherer en af de
grupper af arbejdstagere, der modtager de hojeste
straledoser.
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Intern bestraling

En mindre gruppe straleudsatte arbejdstagere
bliver dosisovervaget for et potentielt indtag af
radioaktive stoffer i kroppen. Dette kan forega ved
analyse af eventuel radioaktivitet udskilt i urin, samt
ved direkte maling uden pa kroppen (helkropsteel-
ling). For omsaetning af malt indhold af radioaktivitet
til effektiv dosis for pagaeldende arbejdstager an-
vendes modeller udviklet af The International Com-
mission on Radiological Protection (ICRP). Hidtidige
resultater viser, at danske arbejdstagere kun yderst
sjeeldent udsaettes for intern forurening i maengder,
som kan pavises i urinen.

Flypersonale

Flypersonale udsaettes i forbindelse med deres ar-
bejde for kosmisk straling. Alle danske luftfartssel-
skaber skal hvert ar indberette data for arbejdsta-
gere til SRP. Dette geelder for flypersonale, der kan
modtage en arlig effektiv dosis sterre end 1 mSv
fra udseettelse for kosmisk straling under flyvning.
Reglerne foreskriver blandt andet, at luftfartssel-
skaberne efter hvert kalenderar skal estimere den
effektive dosis til hvert besaetningsmedlem i det
foregaende ar efter nsermere angivne retningslinjer,
og at hvert besastningsmedlem skal oplyses om
den estimerede effektive dosis.

Under graviditet ma flypersonale hejst modtage en
samlet straledosis pa 1 mSv gennem deres arbejde,
fra det tidspunkt arbejdsgiveren oplyses om gravi-
diteten. Den gravides arbejdsplaner skal tilpasses,
sa denne dosisgraense ikke overskrides.









Sundhedsstyrelsens
dosisovervagning og
maletjenester
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5. Sundhedsstyrelsens dosis-
overvaghning og maletjenester

Sundhedsstyrelsen tilbyder dosisovervagning af
arbejdstagere ved Persondosimetrilaboratoriet (PL)
samt kalibreringer og kontroller af egne savel som
eksterne instrumenter ved Standarddosimetrilabo-
ratoriet (SDL). Sundhedsstyrelsen rader desuden
over Miljelaboratoriet (MIL), der tilbyder maling af
indhold af radioaktive stoffer i forskellige provety-
per samt overvagning for intern bestraling.

Hovedparten af PL, MIL og SDL's ydelser er akkredi-
teret af DANAK (reg. nr. 503). DANAK er det nati-
onale akkrediteringsorgan i Danmark. Sundheds-
styrelsens kvalitetssystem, som ogsa bruges i de
akkrediterede laboratorier, lever saledes op til den
nyeste internationale standard pa omradet (ISO/IEC
17025:2017). DANAK foretager tilsynsbesog pa savel
den tekniske og den administrative del for at sikre,
at laboratorierne fortsat lever op til standarden.

Laboratoriernes ydeevne evalueres lobende ved
deltagelse i internationale laboratoriesammenlig-
ninger og blindprevninger, hvor proveemner med
ikke forud kendt resultat modtages og analyseres

i henhold til geeldende procedurer. Formalet er at
foretage en uvildig bedemmelse af malesystemer-
nes evne til ngjagtigt og praecist at bestemme det
onskede resultat.
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5.1. Persondosimetrilaboratoriet

Sundhedsstyrelsen tilbyder dosisovervagning af
personer i Danmark, der er omfattet af krav om
dosisovervagning (persondosimetri). Dertil leverer
laboratoriet dosimetre til Grenland, Faeroerne og
Island.

PL handterer arligt 50.000-70.000 persondosimetre.
De fleste dosimetre bliver anvendt inden for syge-
husvaesenet. Storstedelen af de anvendte dosime-
tre er "helkropsdosimetre” til maling af effektiv dosis
og huddosis til arbejdstageren. En mindre andel af
dosimetre er til vurdering af dosis til ekstremiteter,
primaert fingre, og et stadigt mindre antal er "skul-
derdosimetre” til estimat af dosis til gjets linse.
Persondosimetrilaboratoriet finansieres som ind-
taegtsdaekket virksomhed, jeevnfor finansloven.



5.2. Standarddosimetrilaboratoriet

SDL bidrager til at sikre, at malinger relateret til
anvendelse af ioniserende straling kan udferes med
tilstraekkelig nejagtighed ved at tilbyde sporbare
ydelser. Bestralinger af persondosimetre samt kon-
troller af miljedosimetre, kontroller af elektroniske
persondosimetre og kontroller af overflademonito-
rer er akkrediterede ydelser.

Miljodosimetre savel som overflademonitorer og
elektroniske persondosimetre bruges rutinemaes-
sigt inden for industri, forskning, pa hospitaler og i
beredskabssammenhaeng til at estimere straleud-
saettelsen fra omgivelserne.

Persondosimetre tilbydes af persondosimetrila-
boratorier som dosisovervagning af straleudsatte
arbejdstagere og bruges ogsa i undervisningssam-
menhasng, for eksempel pa radiografuddannelserne.

For bestralinger og kontroller fungerer SDL som
teknisk stotteorganisation for henholdsvis Sund-
hedsstyrelsens persondosimetrilaboratorium og
tilsyns- og beredskabsfunktionerne.

SDL tilbyder ligeledes ikke-akkrediterede ydelser i
form af aktivitetsbestemmelse af prover til brug for
dosiskalibratorer, som star pa de danske nuklear-
medicinske afdelinger.

5.3. Miljolaboratoriet

Miljolaboratoriet udferer malinger af indhold af
radioaktive stoffer i forskellige provetyper, under-
sogelse af isotop-forekomst samt beregninger af
dosis som folge af indtag (intern dosimetri). Der
bruges forskellige detektor-teknologier baseret pa
kommercielt tilgeengeligt udstyr og software.

Laboratoriet servicerer forst og fremmest Sund-
hedsstyrelsens tilsyns- og beredskabsfunktion, som
en teknisk stotteorganisation, men udferer ogsa
efter aftale ydelser for eksterne kunder, der ensker
maling af radioaktive stoffer eller overvages for
indtag. Kompetencerne knyttet til laboratoriedriften
udnyttes ogsa ved intern radgivning.
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6. Dekommissionering
og radioaktivt affald

Radioaktivt affald er radioaktivt materiale uden for-
udset anvendelse. Radioaktivt affald skal handteres
og bortskaffes, sa det ikke udger en stralebeskyttel-
sesmaessig risiko for mennesker og milje.

Det meste af det radioaktive affald i Danmark
stammer fra driften og afviklingen af de nukle-
are anlaeg pa Rise. Radioaktivt affald kommer
desuden fra anvendelse af radioaktive stoffer til
undersogelser og behandlinger pa hospitaler og
tilindustrielle og forskningsmaessige formal, og
optraeder desuden som restprodukt ved blandt
andet olie-gasproduktion, afbraending af kul og
produktion af geotermisk varme.

Det radioaktive affald fra afviklingen af de nukleare
anlaeg pa Riso lagres pa stedet af Dansk Dekom-
missionering (DD), som er ansvarlig for afviklingen
samt opbevaring af radioaktivt affald.

Brugere af radioaktive materialer pa hospitaler og
inden for industri og forskning overdrager radioak-
tivt affald til DD. DD modtager imellem 5 og 10 tons
radioaktivt affald om aret fra disse brugere.

Danmarks nationale program for ansvarlig og sikker
handtering af radioaktivt affald indeholder flere
beskrivelser af det radioaktive affald i Danmark og
planerne for at handtere det pa lang sigt.

Sundhedsstyrelsens opgaver

Sundhedsstyrelsen er stralebeskyttelsesmyn-
dighed for handtering, lagring og deponering af
radioaktivt affald i Danmark. Sundhedsstyrelsen
skal ifelge EU-direktivet om sikker handtering af
radioaktivt affald (Affaldsdirektivet) kunne fore tilsyn
og traeffe afgerelser uafhaengigt af organisationer,
der arbejder med handtering af radioaktivt affald.
Derfor anviser Sundhedsstyrelsen blandt andet ikke
konkrete lesninger for affaldshandtering. Ansvaret
for at udvikle og i praksis gennemfore konkrete

og sikkerhedsmaessigt forsvarlige lesninger for
affaldshandtering pahviler dermed virksomhederne,
der anvender radioaktivt materiale og opbevarer
radioaktivt affald.
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Sundhedsstyrelsens opgave er at tage stilling til,

om sikkerheden og stralebeskyttelsen er tilstraek-
kelig i enhver sammenhaeng, hvor handtering, lag-
ring og deponering af radioaktivt affald finder sted.

Udover at fore tilsyn med handteringen af radioak-
tivt affald, rapporterer Sundhedsstyrelsen om, hvor-
dan radioaktivt affald handteres i Danmark, og vi
udarbejder opgerelser over maengden af radioaktivt
affald i Danmark. Opgerelserne rapporteres blandt
andet til EU-kommissionen og det Internationale
Atomenergiagentur (IAEA). Dette arbejde understot-
ter Danmarks politiks®, og nationale program? for
ansvarlig og sikker handtering af radioaktivt affald.

De detaljerede oplysninger, som indgar i opgo-
relsen af den nationale beholdning af radioaktivt
affald, skal indberettes af virksomhederne, der
opbevarer affaldet. Oplysningerne er centrale for al
planlaegning og disponering af ressourcer forbun-
det med gennemforelsen af det nationale program
- en opgave som aktuelt varetages af Ministeriet
for Samfundssikkerhed Beredskab, Styrelsen for
Samfundssikkerhed og DD. Sundhedsstyrelsen
opger ogsa den nationale beholdning af NORM-af-
fald, som grundlag for fremtidig national politik for
ansvarlig og sikker handtering af NORM-affald.’

Sundhedsstyrelsen udger sammen med Bered-
skabsstyrelsen de nukleare tilsynsmyndigheder ef-
ter Atomanleegsloven. Sundhedsstyrelsen varetager
derfor i forbindelse med afviklingen af de nukleare
anlaeg ved Riso bade opgaven som stralebeskyttel-
sesmyndighed og som nuklear tilsynsmyndighed.

Afviklingsarbejdet savel som opbevaring af det ra-
dioaktive affald hos DD er omfattet af stralebeskyt-
telseslovens samt atomanlaegslovens bestemmel-
ser. De nukleare tilsynsmyndigheder har udstedt
Betingelser for Drift og Afvikling for DD (BfDA), der
i tillaeg til stralebeskyttelseslovgivningen angiver
krav til drift og afviklingen af de nukleare anlaeg pa
Riso.

5 Folketingsbeslutning Bgo om en langsigtet losning for Danmarks
radioaktive affald

6 Folketingsbeslutning B48 om afviklingen af de nukleare anlaeg
pa Forskningscenter Riso

7 Nationalt program for ansvarlig og sikker handtering af radio-
aktivt affald



Tilsyn

Sundhedsstyrelsen forer tilsyn med handtering og
opbevaring (lagring) af radioaktivt affald i Danmark.
Vi forer risikobaseret tilsyn, det vil sige tilsyn, der
bliver tilpasset efter maengden og typen af radioak-
tivt affald, der bliver handteret eller opbevaret, samt
hvor stor risiko, der er forbundet med at handtere
affaldet, eller for, at det kan spredes.

Sundhedsstyrelsens tilsyn omfatter kontrol med,
hvordan radioaktivt affald fra afviklingen af de
nukleare anlaeg pa Rise handteres og lagres, samt
hvordan affald pa hospitaler, i industri og inden for
forskning behandles og bortskaffes.

Radioaktivt affald fra hospitaler, industri og forsk-
ning forekommer pa langt mere ensartet form, fordi
driften af disse virksomheder kun aendrer sig lidt
over tid, og derfor er der etableret standardiserede
anvisninger til handtering, overdragelse og bort-
skaffelse af dette affald.

Radioaktivt affald, der fremkommer ved anven-
delse af radioaktive stoffer i Danmark, og som ikke
umiddelbart kan bortskaffes pa anden vis i henhold
til geeldende regler, transporteres til den nationale
modtagestation for radioaktivt affald hos DD, som
skal opbevare radioaktivt affald i Danmark, indtil det
kan frigives eller placeres i et depot.

Afviklingen af de nukleare anlaeg pa Riso
Folketinget besluttede i 2003 at afvikle Danmarks
nukleare anlaeg pa det daveerende Forskningscen-
ter Rise, hvor man sidst i 1950-erne byggede for-
sogsreaktorer og tilherende anlaeg som led i forbe-
redelserne til etablering af kernekraft til elforsyning
i Danmark. | alt opfertes tre forsegsreaktorer, anlaeg
til produktion af reaktorbraendsel (Teknologihallen)
samt anlaeg til undersegelser og forarbejdning af
bestralet materiale (Hot Cells) savel som behand-
ling og lagring af radioaktivt affald.

Afviklingsarbejdet ved Riso er koordineringsmaes-
sigt kreevende og resulterer i radioaktivt affald be-
staende af udtjent udstyr fra driften af de nukleare
anleeg, installationer og instrumenter ved disse
anleeg samt nedrevne bygningsdele. Indholdet af
radioaktive stoffer i dette affald er forskelligt og
kraever derfor, at der tages individuelt hensyn til
behandlingen af affald i hver saerskilt affaldsstrom.

Afviklingen varetages af DD, som i 2003 pabegynd-
te afviklingsarbejdet, og i dag er kun Behandlings-
stationen med tilherende lagre for radioaktivt affald
endnu i drift. Afviklingsarbejdet er overordnet forlo-
bet som planlagt, dog er arbejdet pa enkelte anleeg
forsinket. Det samlede afviklingsarbejde forventes
afsluttet i 2030.

Tilsyn med de nukleare anlaeg

Sundhedsstyrelsen gennemforer i samarbejde med
Beredskabsstyrelsen tilsyn med samtlige nukleare
anleeg pa Rise. Disse tilsyn omfatter anleeg under
nedbrydning samt anlaeg, hvor der handteres og
lagres radioaktivt affald.

Etablering af nye opgraderede lager- og hand-
teringsfaciliteter pa Riso samt langsigtet losning
for radioaktivt affald i Danmark

Parallelt med afviklingen af de nukleare anlseg
planlaegges de eksisterende lagerfaciliteter pa Riso
erstattet af en ny opgraderet lagerfacilitet (og tilhe-
rende handteringsfaciliteter) med plads til alt radio-
aktivt affald i DDs varetaegt. Planerne gennemfores
som en del af Folketingets beslutning Bgo/2018 fra
maj 2018. De nye lagerfaciliteter etableres med en
forventet driftsperiode pa op til 50 ar, hvorefter en
depotlesning for det radioaktive affald skal kunne
tages i brug senest i 2073. De naermere planer og
projekter forbundet med lagerperioden samt etab-
leringen og ibrugtagningen af et depot er beskre-
vet i Danmarks nationale program for ansvarlig og
sikker handtering af radioaktivt affald.

Siden vedtagelsen af Folketingsbeslutning
B90/2018 har Sundhedsstyrelsen i samarbejde
med Beredskabsstyrelsen varetaget myndigheds-
opgaver i forbindelse med DD's udarbejdelse af
materiale for ansegning om tilladelse til etablering
og drift af den nye lagerfacilitet. Myndighedsop-
gaverne har blandt andet omfattet afholdelse af
mader, herunder praecisering af gaeldende lovgiv-
ning om stralebeskyttelse og nuklear sikkerhed,
som udger det lovgivningsmaessige grundlag for
etablering og drift af de fremtidige lager- og hand-
teringsfaciliteter pa Rise, herunder besvarelse af
tilherende sporgsmal.
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7. Radiologisk beredskab

Sundhedsstyrelsen, Stralebeskyttelse er ekspertbe-
redskab pa det radiologiske omrade. Som en del af
ekspertberedskabet opretholdes en degnvagt (SIS-
vagt), sa det til enhver tid er muligt at komme i kon-
takt med en sagkyndig inden for stralebeskyttelse.

SIS-vagt

SIS-vagten bidrager til handtering af haendelser og
uheld, der involverer radioaktive kilder, herunder
fund af radioaktive kilder, uheld under transport af
radioaktive kilder samt storre spild eller udslip af
radioaktivt materiale. SIS-vagten radgiver og vejle-
der om forholdsregler ved haendelser og uheld og
kan tilkaldes med henblik pa blandt andet malinger
af stralingsniveau for etablering af afspaerring af
omrader samt lokalisering og sikring af stralekilder.

SIS vagten deltager i beredskabsoevelser, hvor der
i ovelsesscenarierne indgar radioaktive kilder eller
der i ovrigt indgar problemstillinger, der omhandler
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straling. @velserne involverer typisk deltagelse fra
andre beredskaber, herunder Beredskabsstyrelsen,
politi, brandvaesen og sundhedsberedskab.

Desuden bidrager SIS-vagten i forskellige sammen-
haenge til undervisning om haendelser og uheld
med radioaktive kilder, for eksempel pa Katastrofe-
og Risikomanageruddannelsen, samt pa Bered-
skabsstyrelsens indsatslederuddannelse.

Vagtgruppen bestar af fem eksperter inden for
stralebeskyttelse og sikkerhed. De fem eksperter
gennemgar interne traeningsprogrammer og delta-
ger regelmaessigt i evelser samt faglig udveksling
med de ovrige ekspertberedskaber.

Oversigt for et givent ar over rapporterede haen-
delser med vagtudkald kan findes i myndighedens
arsberetninger pa www.sis.dk.
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8. Deltagelse i internationale
og nationale fora mv.

Sundhedsstyrelsen deltager som myndighed i
internationalt og nationalt samarbejde pa strale-
beskyttelsesomradet. Formalet er at opbygge og
opretholde faglige netvaerk og dermed understotte
den faglige ekspertise i Danmark. Desuden anses
det af vaesentlig betydning at bidrage internationalt
med danske synspunkter pa stralebeskyttelsesom-
radet. Sundhedsstyrelsen bidrager endvidere aktivt
til efterlevelsen af Danmarks internationale for-
pligtelser pa stralebeskyttelsesomradet, herunder
direktiv- og konventionsbundne opgaver vedreren-
de sikker handtering af radioaktivt affald.

8.1. Internationalt samarbejde

Sundhedsstyrelsen repraesenterer Danmark i inter-
nationalt stralebeskyttelsessamarbejde og fasthol-
der et bredt engagement gennem deltagelse i en
reekke arbejdsgrupper og konferencer.

Sundhedsstyrelsen deltager i en raekke
internationale fora, herunder

Det Internationale Atomenergiagentur
(IAEA)
Den Europaeiske Union (EU)

Heads of the European Radiological
protection Competent Authorities
(HERCA)

European Radiation Dosimetry Group
(EURADOS)

Nordiske samarbejdsgrupper i regi
af de nordiske stralebeskyttelses-
myndigheder.
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IAEA

Danmark har tiltradt den internationale faelles
konvention om sikker handtering af brugt braendsel
og radioaktivt affald, der har til formal at etablere og
bevare et hojt sikkerhedsniveau i hele verden inden
for daekningsomradet ved at styrke nationale foran-
staltninger og internationalt samarbejde. Konventi-
onen adresserer tiltag i alle faser af handteringen af
brugt braendsel og radioaktivt affald, sa samfundet,
enkeltpersoner og miljoet beskyttes mod skadelige
virkninger fra ioniserende straling.

De kontraherende parter medes hvert tredje ar for
at afgive rapport om, hvilke tiltag det pageeldende
land har ivaerksat for at opfylde forpligtelserne i
medfor af konventionen. Sundhedsstyrelsen del-
tager som dansk nationalt kontaktpunkt til IAEA og
udarbejder med bidrag fra Ministeriet for Samfunds-
sikkerhed og Beredskab den nationale rapport og
koordinerer besvarelsen af spergsmal til materialet
fra andre lande pa et tilherende review-maode.
Sundhedsstyrelsen varetager alle koordinerings-
maessige opgaver i forbindelse med deltagelsen i
review-modet og bistar med faglig sparring.

Danmark tilsluttede sig i 2004 IAEA's retningslin-
jer for sikkerhed og sikring af lukkede radioaktive
kilder (Code of Conduct on the safety and security
of radioactive sources, CoC), og i 2005 tilsluttede
Danmark sig tilleegget til CoC vedrerende import
og eksport af radioaktive kilder (Guidance on the
import and export of radioactive sources). | septem-
ber 2018 vedtog IAEA's generalkonference endnu
et tillaeg til CoC vedrerende retningslinjer for sikker
handtering af lukkede radioaktive kilder efter endt
brug (Guidance on the management of disused
radioactive sources), som Danmark tilsluttede sig i
2019. Sundhedsstyrelsen folger lobende omradet
vedrorende implementering af CoC.

Sundhedsstyrelsen deltager aktivt i forbindelse
med IAEA's gennemforelse af IRRS- og ARTE-
MIS-missioner i medlemslandene, og Sundheds-
styrelsen stiller faglig ekspertise til radighed i
forbindelse med udformningen af IAEAs sikker-
hedsstandarder.



Sundhedsstyrelsen repraesenterer desuden Dan-
mark i en raekke ekspertkomiteer nedsat af IAEA.
Komiteerne behandler spergsmal om sikkerheds-
standarder for en reekke omrader:
Stralebeskyttelse generelt: Radiation Safety
Standards Committee (RASSC)
Affald: Waste Safety Standards Committee
(WASSC)
Transport: Transport Safety Standards Commit-
tee (TRANSSC)
Beredskab: Emergency Preparedness and
Response Standards Committee (EPReSC).
Beredskabsstyrelsen og Sundhedsstyrelsen
repraesenterer Danmark.

Sundhedsstyrelsen deltager endvidere i:

- Secondary Standards Dosimetry Laboratories
Network (SSDL), som er et netvaerk under IAEA/
WHO for laboratorier, der tilbyder kalibrering af
dosimetriudstyr.

International Decommissioning Network (IDN),
som er et arbejdsforum under IAEA, der be-
handler alle spergsmal om sikkerhed pa dekom-
missioneringsomradet.

Group of editors for Joint Convention News-
letters.

Endelig er Sundhedsstyrelsen nationalt Point of
Contact med hensyn til information fra IAEA's Inci-
dent and Trafficking Database (ITDB), hvorfra der
blandt andet modtages information om internatio-
nale handelser, der kan veere relevante for brugere
af stralekilder i Danmark eller Sundhedsstyrelsens
tilsyn med disse.

EU

EU-samarbejdet pa det nukleare og stralebeskyt-
telsesmaesssige omrade baserer sig pa Traktat

om Oprettelse af Det Europaeiske Atomenergi-
faellesskab, 17. april 1957, som daekker alle nu-
kleare og stralebeskyttelsesmaessige sporgsmal
(Euratom-traktaten). Sundhedsstyrelsen deltager
i en raekke ekspertudvalg, radgivende udvalg og
arbejdsgrupper i relation til Euratom-traktaten og
ovrige europaeiske samarbejdsfora.

European Nuclear Safety Regulators’ Group
(ENSREG) med tilknyttede tre arbejdsgrupper er
nedsat i medfor af radskonklusionerne om nuklear
sikkerhed og sikker forvaltning af brugt nukleart
braendsel og radioaktivt affald. Sundhedsstyrelsen
repraesenterer sammen med Beredskabsstyrelsen
Danmark i denne gruppe, og Sundhedsstyrelsen
deltager i arbejdsgruppen om radioaktivt affald
(ENSREG WG2).

Sundhedsstyrelsen folger og radgiver efter behov
danske repraesentanter i Working Party on Atomic
Questions, som er en del af de mere end 150 hojt
specialiserede arbejdsgrupper og komiteer, der
understotter Europaradets arbejde.

Artikel 31-ekspertgruppen radgiver Kommissionen
om forhold vedrerende stralebeskyttelse og skal
afgive en formel udtalelse, for Kommissionen kan
fremsaette et forslag til en retsforskrift. Gruppen be-
star formelt af uafhaengige medlemmer udpeget pa
baggrund af deres faglige kvalifikationer. En ekspert
fra Sundhedsstyrelsen indgar i denne gruppe.

Artikel 35/36-gruppen radgiver Kommissionen i
forbindelse med verifikation af medlemslandedes
ordninger for overvagning af radioaktivitet i luft,
vand, jord og fedevarer. Gruppen bestar formelt af
uafhaengige medlemmer udpeget pa baggrund af
deres faglige kvalifikationer. To eksperter fra Sund-
hedsstyrelsen indgar i denne gruppe.

Artikel 37-ekspertgruppen radgiver Kommissionen i
forbindelse med medlemslandenes indsendelse af
oplysninger om planer for bortskaffelse af radioak-
tivt spild i form af enhver planlagt udledning eller
uforudset udslip af radioaktive stoffer til omgivel-
serne i forbindelse med blandt andet afvikling af
nukleare anlaeg. Gruppen bestar formelt af uafthaen-
gige medlemmer udpeget pa baggrund af deres
faglige kvalifikationer. En ekspert fra Sundhedssty-
relsen indgar i denne gruppe.
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En ekspert fra Sundhedsstyrelsen deltager i SA-
MIRA Steering Group on Quality and Safety. Styre-
gruppens formal er at radgive Kommissionen om
retning og indhold af SAMIRA (Strategic Agenda for
Medical lonising Radiation Applications) initiativer,
at uddrage konklusioner fra relevante aktiviteter og
projekter samt at understotte implementering af
resultater fra projekter i medlemslandene.

Endvidere indgar en ekspert fra Sundhedsstyrelsen
i en ekspertgruppe, der radgiver Kommissionen om
overforsler af radioaktivt affald og brugt nukleart
braendsel mellem medlemsstaterne jeevnfor direk-
tiv 2006/117/Euratom.

HERCA

HERCA er et forum for cheferne for de europaei-
ske stralebeskyttelsesmyndigheder. Samarbejdet i
HERCA sikrer et europaeisk netvaerk af stralebeskyt-
telsesmyndigheder pa beslutningsniveau. HERCA
omfatter EU-landene samt Norge, Island, Schweiz,
Storbritannien og Serbien. HERCA er et vaesentligt
forum for fremme af udveksling af ideer, erfaringer
og "best practise” pa stralebeskyttelsesomradet,
herunder i videst muligt omfang sikring af en faelles
tilgang i udmentningen af lovgivningen pa omradet.

Der afholdes to arlige moder i HERCA Board of
Heads (BoH). Fra dansk side deltager enhedschefen
fra Sundhedsstyrelsen, Stralebeskyttelse. Reprae-
sentanter fra Sundhedsstyrelsen deltager desuden
i en raekke arbejdsgrupper under HERCA: Working
group on Research and Industrial Sources and Pra-
ctices (HERCA WG RISP), Working group on Natural
Radiation Sources (HERCA WG NAT) og Working
group on Medical Applications (HERCA WG MA).

EURADOS

En ekspert fra Sundhedsstyrelsen deltager i
arbejdsgruppe WG2 i EURADOS (The European
Radiation Dosimetry Group), der arbejder med har-
monisering af persondosimetri i Europa.

Nordisk samarbejde

Cheferne for de nordiske landes stralebeskyttelse-
smyndigheder medes normalt en gang arligt i Nor-
disk Chefgruppe med deltagelse af enhedschefen
for Sundhedsstyrelsen, Stralebeskyttelse. Under
Nordisk Chefgruppe findes en raekke arbejdsgrup-

Stralebeskyttelse - Myndighedens rolle og opgaver

per, hvor repraesentanter fra Sundhedsstyrelsen
deltager:
- Nordic Group on Non-Medical Applications
(NGMA)
Nordic Dosimetry Group (NORDOS)
Nordic Emergency Preparedness Group (NEP)
Nordic Working Group on Natural lonizing Radia-
tion (Nordic-Nat)
Nordic Working Group on Non-lonizing Radiati-
on (Nordic NIR)
Nordic Working Group on Medical Applications
(NGMA)
Nordic Working Group on Public Communicati-
on (NPC).

8.2. Nationalt samarbejde

Sundhedsstyrelsen deltager i en raekke nationale
fora beskrevet nedenfor.

Sundhedsstyrelsen deltager i nationale
fora, herunder

Beredskab
+ CBRNE-koordinationsudvalg
- National CBRNE-ovelsesledelse

- Nationale indsatslederkurser for red-
ningsberedskab, sundhedsberedskab
og politi

Medicinsk anvendelse

- Leegemiddelstyrelsens udvalg for
medicinsk udstyr

- Dansk Patientsikkerhedsdatabase;
Utilsigtede Haendelser (UTH)

- Erfa-gruppe for medicinske fysikere
inden for radiologi

- Uddannelsesrad for straleterapeutud-
dannelsen

- Uddannelsesrad for hospitalsfysiker-
uddannelsen

» Forum for kvalitetskoordinatorer inden
for radiologi

Transport

- Kontaktudvalg vedrerende transport
af farligt gods

Kvalitetsstyring

+ Erfa-gruppe om D4 og laboratorie-
akkreditering.




CBRNE-koordinationsudvalg
Koordinationsudvalget er forum for samtlige rele-
vante civile og militaere myndigheder. Opgaven er
at drofte CBRNE-forhold pa et overordnet strate-
gisk niveau blandt andet med det formal at arbejde
systematisk pa tveers af ressortomraderne - savel
nationalt som internationalt. Sundhedsstyrelsen er
medlem af koordinationsudvalget.

National CBRNE-ovelsesledelse
Sundhedsstyrelsen deltager i den nationale CBRNE-
ovelsesledelse, som star for den overordnede
planlaegning og koordinering af CBRNE-ovelser,
herunder inddragelse af relevante politikredse og
lokale redningsberedskaber. Typisk involverer to

af de arlige ovelser, der planlaegges, radiologiske
scenarier (R-scenarier).

Nationale indsatslederkurser for rednings-
beredskab, sundhedsberedskab og politi
Sundhedsstyrelsen deltager i den lebende uddan-
nelse af indsatsledere, der finder sted ved Bered-
skabsstyrelsens skole i Tinglev. Undervisning finder
typisk sted tre-fem gange om aret.

Dansk Patientsikkerhedsdatabase;

Utilsigtede Haendelser (UTH)

Utilsigtede haendelser inden for sundhedsvaesenet
rapporteres til Dansk Patientsikkerhedsdatabase
(DPSD). Haendelser, som involver ioniserende stra-
ling, er af interesse for Sundhedsstyrelsens arbejde
pa stralebeskyttelsesomradet, og der er etableret
en aftale om periodisk gennemgang af udtraek af
haendelser i DPSD. Observationer fra haendelserne
kan bruges generelt i forhold til Sundhedsstyrel-
sens tilsyn pa stralebeskyttelsesomradet. Laes
mere om utilsigtede haandelser ved medicinsk
bestraling i afsnit 3.2.

Erfa-grupper inden for radiologi

Der er etableret en raekke fora for eksempelvis
radiografer og medicinsk-fysiske eksperter, dels
nationale og dels lokale. Sundhedsstyrelsen er ikke
fast deltager pa meder i disse fora, men deltager
jeevnligt efter behov.

Uddannelsesrad for straleterapeutuddannelsen
Sundhedsstyrelsen er repraesenteret af enheden
Stralebeskyttelse i dette uddannelsesrad. Der af-
holdes halvarlige moder,

Uddannelsesrad for hospitalsfysikeruddannelsen
Sundhedsstyrelsen er repraesenteret af enheden
Stralebeskyttelse i dette uddannelsesrad, og der
afholdes som minimum ét arligt mede.

Erfa-gruppe om D4 og laboratorieakkreditering
Gruppen giver relevant information i forhold til
anvendelse og udbygning af Sundhedsstyrelsens
eget kvalitetssystem. Erfa-gruppen bestar af virk-
somheder, som benytter D4 som ledelsessystem,
eller som har en ISO/IEC 17025 akkreditering. Der
afholdes normalt to-tre meder arligt.

Kontaktforum (nationalt) og Kontaktforum
Roskilde

Det Nationale kontaktforum bestar af repraesen-
tanter for veesentlige interessenter i sagen om

en langsigtet losning for radioaktivt affald i Dan-
mark. Kontaktforum Roskilde er repraesenteret

ved borgere og interesseorganisationer i Roskilde
Kommune, der folger arbejdet med etableringen af
en ny opgraderet lagerfacilitet pa Rise. Sundheds-
styrelsen bidrager i disse to fora, nar der er konkrete
sporgsmal til stralebeskyttelseslovens bestemmel-
ser, eller nar der rejses sporgsmal, der skal behand-
les af de nukleare tilsynsmyndigheder.

Kontaktudvalg vedrgrende transport af

farligt gods

Sundhedsstyrelsen deltager i et faelles myndig-
hedssamarbejde om vejtransport af farligt gods. |
kontaktudvalget deltager ogsa Faerdselsstyrelsen
med deltagelse af Politiet, Beredskabsstyrelsen,
Arbejdstilsynet og Sikkerhedsstyrelsen.

8.3. Konferencer og symposier

Repraesentanter fra Sundhedsstyrelsen deltager

sa vidt muligt i bade nationale og internationale
konferencer, symposier, webinarer og lignende pa
stralebeskyttelsesomradet. Oversigt over aktiviteter
for et givent ar kan findes i myndighedens arsberet-
ninger pa www.sis.dk.

Stralebeskyttelse - Myndighedens rolle og opgaver
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9. Opgaver vedrorende
ikke-ioniserende straling

Ikke-ioniserende straling omfatter blandt andet mi-
krobelger, radiobolger og synligt lys, som forekom-
mer i forbindelse med blandt andet mobiltelefoner,
mikroovne, hgjspaendingsledninger og solarier.

Myndighedsopgaver pa omradet ikke-ioniserende
straling er delt imellem flere styrelser og ministerier.
Sundhedsstyrelsens opgaver inden for ikke-ionise-
rende straling omfatter radgivning om sundheds-
faglige forhold, jaevnfer sundhedslovens § 212, stk. 3.

Sundhedsstyrelsens opgaver
Sundhedsstyrelsen skal, i henhold til Sund-

hedsloven, folge forskningen pa omradet,
og informere borgerne, hvis saerlige sund-
hedsmaessige forhold ger det nedvendigt.

Sundhedsstyrelsen besvarer borgerhenvendelser
samt sundhedsfaglige speorgsmal fra Sundhedsmi-
nisteriets departement og andre offentlige myndig-
heder. Lavfrekvente magnetfelter fra hojspaending
og radiofrekvente elektromagnetiske felter fra
telekommunikation er de primaere fokusomrader.

Sundhedsstyrelsen folger anbefalinger fra WHO og
EU. Sundhedsstyrelsen har endvidere et taet sam-
arbejde med stralebeskyttelsesmyndighederne i de
ovrige nordiske lande. Sundhedsstyrelsen foretager
ikke studier, malinger eller forskning omhandlende
ikke-ioniserende straling.

Stralebeskyttelse - Myndighedens rolle og opgaver

Sundhedsstyrelsen deltager normalt i WHO's inter-
nationale radgivende komite for ikke-ioniserende
straling, som medes en gang arligt, samt i den
faellesnordiske arbejdsgruppe for ikke-ioniseren-
de straling (Nordic NIR), der normalt medes hvert
andet ar. Se ogsa afsnit 8.1 om nordisk samarbejde
generelt.

Sundhedsstyrelsen holder tilbagevendende moder
med Elbranchens Magnetfeltudvalg/Energinet
angaende magnetfelter fra hojspaendingskabler i
elforsyningen samt med Digitaliseringsstyrelsen
angaende graensevaerdier for og tilsyn med mobil-
master til blandt andet 5G.

Sundhedsstyrelsen deltager i Solgruppen, der
modes 2-4 gange om aret. Solgruppens opgave er
at sikre afstemte og koordinerede faglige udmel-
dinger fra de deltagende institutioner pa sol- og
solarieomradet. Desuden skal Solgruppen sikre
erfarings- og informationsudveksling vedrerende ny
forskning, behandlingssystemer, relevante registre
og registreringer, kommende/planlagte kampagner
og presseaktiviteter, der har relevans for gruppens
arbejde. | solgruppen deltager ogsa Dansk Derma-
tologisk Selskab, Danmarks Meteorologiske Institut,
Kraeftens Bekaempelse, Miljo- og ligestillingsmi-
nisteriet, Sikkerhedsstyrelsen og Videncenter for
Hudkraeft.

Oversigter over relevante, tidsbegraensede aktivi-
teter kan findes i myndighedens arsberetninger pa
www.sis.dk.


https://www.sst.dk/da/Fagperson/Retningslinjer-og-procedurer/Straalebeskyttelse
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10. Kurser og undervisning

Sundhedsstyrelsen afholder arligt en lang raekke
kurser for faggrupper beskaeftiget med ioniserende
straling, ligesom Sundhedsstyrelsen ogsa bidrager
med undervisning pa kurser afholdt af andre.

Oversigter over afholdte kurser og bidrag til ekster-
ne kurser for et givent ar kan finde i myndighedens
arsberetninger pa www.sis.dk.

En oversigt over eksterne kurser, der er godkendt

af Sundhedsstyrelsen, er ligeledes at finde pa
www.sis.dk.

Stralebeskyttelse - Myndighedens rolle og opgaver
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11. Udgivelser

Sundhedsstyrelsen udarbejder lobende forskellige
former for udgivelser pa stralebeskyttelsesomra-
det. Dette kan eksempelvis vaere bekendtgerelser,
vejledninger og rapporter.

Oversigter over nye udgivelser for et givent ar kan
findes i myndighedens arsberetning pa www.sis.dk.
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