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Kaj Poulsen (S):

»Vil ministeren palegge Sundhedsstyrel-
sen at etablere et samarbejde med dr. Elliot
Abdey ved Washingtonuniversitetet i St.
Louis for at fa konstateret, hvilke sygdomme
der er pafort de medarbejdere ved Thule Air
Base, der deltog i oprydmngsarbejdet efter
flyulykken i 1968 2«

Begrundelse

I radioudsendelsen Kvartifem den 1. okto-
" ber d.a. fortalte dr. Abdey, at han havde for-
sogt at f4 et samarbejde i stand med de dan-
ske sundhedsmyndigheder pd baggrund af, at
han havde en patient, der var blevet pafert
strilesyge ved arbejdet med at fjerne radi-
oaktivt materiale efter flyulykken ved Thule
Air Base. Sundhedsstyrelsen svarede ved den
lejlighed dr. Abdey henholdende, og p& den
baggrund er et sddant samarbejde aldrig ble-
vet etableret. Et samarbejde ma ogsi have
betydning for den viden, danske sundheds-
myndigheder skal have ved eventuelle senere
nukleare forureninger i Danmark.

Svar pd spm. nr. S 3,.11 og 12 (13/10 86):

Indenrigsministeren (Enggaard):

Spergsmélene har veret forelagt Sund-
hedsstyrelsen, Statens Institut for Stralehygi-
ejne, som har udtalt felgende, hvortil jeg kan
henvise:

»Ved nedstyrtmngen af det amerikanske
bombefly pa isen ud for Thule den 21. ja-
nuar 1968 blev i det vesentligste de radioak-
tive stoffer plutonium-239 og tritium spredt
omkring nedstyrtningsstedet. I forbindelse
med oprydningsarbejdet blev vragresterne og
store mangder forurenet sne m.m. emballeret
i store tanke og transporteret til USA.

" Under oprydningsarbejdet var der - hele
tiden danske helsefysikere fra Rise til stede
til overvigning af kontrollen af personalet,
der deltog i oprydningsarbejdet, samt af ma-
teriel og milje. Bestraling af personalet har
kun vaeret mulig ved indtag gennem munden
eller ved indanding af de neevnte radioaktive
stoffer. Ydre bestriling ved ophold -og arbej-
de i de forurenede omrader har ikke vaeret
mulig, da de omtalte radioaktive stoffer ikke
udsender gennemtraengende beta- eller gam-
mastraling,

29/10.86: Skriftligt besvarede sporgsmaél

De lebende undersogelser af personer, der
arbejdede i forurenede omrader, har derfor
veeret tilrettelagt med henblik pa kontrol af
tilstedevaerelse af ydre forurening pé stevler,

t@j og lignende-samt pid mulig indre forure-

ning af den enkelte person' (urinprever og
udstrygningsprever fra naseslimhinderne).

Resultaterne af de gennemferte kontrol-
mélinger for de op til ca. 100 danskere, der
deltog i arbejdet, opbevares pa Forsknings-
center Risg og i USA. Det var konklusionen
ved arbejdets afslutning, at ingen dansker
har vearet udsat for bestriling i betydende
omfang ved arbejde .i de forurenede omréi-
der. .

Generelt vides, at den 1on1serende straling
fra radioaktive stoffer kan medfere sund-
hedsskader ved at pavirke legemets- celler og
funktioner. Sundhedsskader inddeles almin-
deligt i akutte skader (strilesyge, lungeska-
de), sene skader (kreft og arveskader) samt
fosterskader.

Akutte skader optreder kort tid efter be-
stréllng, hvis- den modtagne stralingsdosis
har veret storre end bestemte teerskeldoser.
Er dosis lavere, fremkommer de akutte ska-
der ikke. Det kan med sikkerhed fastslas, 4t
ingen personer som folge af oprydningsarbej-
det i Thule har modtaget strilingsdoser over
sadanne terskeldoser.

Modtagelse af en stralingsdosis medferer
risiko for sene skader hos den bestralede i
form af kraeftsygdomme fra 5 til 50 ar efter
bestralingen. En stralingsdosis vil ikke ned-
vendigvis foere til, at den enkelte senere ram-
mes af disse skader. Derimod kan man for
en storre befolkningsgruppe beregne det for-
ventede antal skader, som vil vere langt
mindre end antallet  af béstralede personer,
men det er ikke muligt at sige, hvem af dem
der vil blive ramt.

Denne sammenhang er pavist at gelde for
store strilingsdoser (1.000 gange et ars bag-
grundsstrédling) og benyttes som grundlag for
risikovurderinger ved mindre strilingsdoser,
idet risikoen for senere kreftsygdomme anta-
ges at folge storrelsen af stralingsdosis pro-
portionalt fra de hgje til lavere doser. (Et ars
baggrundsstraling  antages pd denne méde at
medfere 1 ekstra kraeftdodsfald pr 100.000
bestralede personer).

Kreftsygdomme blandt de naevnte ca. 100
danskere, som arbejdede i Thule, er derfor
de eneste sygdomme, som man vil kunne



