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Sammanfattning

Stralsdkerhetsmyndigheten (SSM) har genomfort en samlad strélsékerhetsvardering (SSV)
for Cyclife Sweden AB (Cyclife) verksamhet i Studsvik. Stralsékerhetsvirderingen om-
fattar perioden 1 juli 2016 t.o.m. 30 juni 2019 och utgér den forsta sedan bolaget bildades
2016.

Syftet har varit att skapa en samlad bild av stralsdkerheten 6ver tid. Véarderingen baseras
pa de beddmningar som gjorts vid olika typer av tillsynsinsatser samt annan information
som kommit till myndighetens kdnnedom, framst genom anmélningar och rapporteringar.

SSM bedomer att Cyclife inom alla omraden bedriver verksamheten pé ett antingen
acceptabelt eller tillfredsstéllande sitt. For omradena Brdnslefrdgor och kriticitet,
Beredskap och haveri, Fysiskt skydd och Séikerhetsprogram saknas tillrdckligt tillsyns-
underlag for att en vardering pd omradesniva ska kunna goras.

SSM:s samlade virdering ér att Cyclife i huvudsak bedrivit verksamheten pé ett strélsékert
sdtt och enligt gdllande krav pa stralsikerhet. Myndigheten konstaterar ocksa att stral-
sdkerheten utvecklas pé ett positivt sitt.

Stralséakerhetsmyndigheten
Swedish Radiation Safety Authority

SE-171 16 Stockholm Tel:+46 8 799 40 00 E-post: registrator@ssm.se
Solna strandvag 96 Fax:+46 8 799 40 10 Webb: stralsakerhetsmyndigheten.se
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Inledning

Cyclife Sweden AB (Cyclife) bildades vid halvarsskiftet 2016 efter en bolagsdelning fran
Studsvik Nuclear AB (SNAB). Forst skapades bolaget Studsvik Nuclear Environmental
AB (SNEAB), ett dotterbolag till SNAB, som sedan koptes av Electricité de France (EDF)
och namngavs Cyclife. Bolagsdelningen mellan SNAB och SNEAB trddde i kraft 1 juli
2016 med SNEAB som ny tillstindshavare for att sedan 6verga till Cyclife. SNEAB och
Cyclife har samma organisationsnummer. Cyclife bestar av det som tidigare utgjorde
avdelning avfallsteknik, NW, inom SNAB, och &r sedan 2016 en egen kérnteknisk
tillstindshavare. Anldggningar som berordes var frimst:

- hanteringsanldggningen/dekontamineringsanlidggningen (HA/DK), dér
avfallshantering sker i form av fragmentering, bléstring och férbrdnning m.m.,

- sméltanldggningen (SMA), dér avfall smélts till got for att sedan friklassas

- pyrolysanldggningen, dir avfall pyrolyseras i avsikt att kunna ateranvénda viss
typ av radioaktivt material.

SSM gjorde en samlad stralsdkerhetsvardering (SSV) for SNAB under 2018 {or perioden
1 juli 2015 t.o.m. 31 augusti 2018; perioden dd SNAB delvis hade ansvar for
verksamheten som sedan gick over till Cyclife. Detta innebér att vissa tillsynsaktiviteter,
beslut m.m. som presenterades i SNAB:s SSV [1] beror Cyclife:s anldggningar och
verksamhet, varfor dessa insatser anvinds i denna rapport. Vid bolagsdelningen blev
SNEARB tillstdndshavare for beroérda anldggningar, varfor dven dessa insatser anvénds i
foreliggande SSV.

Under perioden for SNAB:s SSV inkom SNAB till SSM med en aterkommande
helhetsbedémning (AHB) som SSM granskade. De av SSM tagna beslut delades sedan
mellan SNAB [2] och Cyclife [3]. SSM har valt att hilla granskningen av AHB och SSV
separerade fran varandra men SSM vill dnda framhalla att man sett mycket positivt pa den
strukturerade metodik SNAB anvént for att identifiera brister och forbéttringsbehov, vilka
sedan utgjorde foreldggande for Cyclife [3]. Just detta speglas dock inte i denna SSV.
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Sammanfattande vardering

Inom det flesta omrdden bedomer SSM att Cyclife bedriver verksamheten pa ett antingen
acceptabelt eller tillfredsstdllande sdtt. SSM beddmer att inget omrade bedrivs pé ett
oacceptabelt sitt. Omradena Brdnslefrdgor och kriticitet, Beredskap och haveri, Fysiskt
skydd och Sckerhetsprogram har haft for lite tillsyn under perioden for att en bedomning
ska kunna goras.

Omrade Vardering 2019

1 Konstruktion och utférande Tillfredsstallande

2 Ledning, styrning och organisation Acceptabelt

3 Kompetens och bemanning Tillfredsstallande

4 Driftverksamhet Acceptabelt

5 Branslefragor och kriticitet Inte varderingsbart
6 Beredskap och haveri Inte varderingsbart
7 Underhall-, material- och kontrollfragor Acceptabelt

8 Primér och fristdende sdkerhetsgranskning Acceptabelt

9 Utredning av handelser,

erfarenhetsaterforing och rapportering till SSM Tillfredsstallande

10 Fysiskt skydd Inte varderingsbart
11 Sakerhetsanalys och sakerhetsredovisning | Acceptabelt
12 Sakerhetsprogram Inte varderingsbart
13 Forvaring av anldaggningsdokumentation Acceptabelt
14 Hantering av karnamne och karnavfall Acceptabelt

15 Karndmnes- och exportkontroll och Tillfredsstallande

transport

16 Personstralskydd Acceptabelt

17 Utslapp och omgivningskontroll Tillfredsstallande
18 Friklassning Tillfredsstallande

Tabell 1 — Sammanfattning av omradesvisa virderingar

Den samlade véarderingen &r att Cyclife ur ett stralsdkerhetsperspektiv i huvudsak bedrivit
verksamheten pa ett antingen acceptabelt eller tillfredsstillande sétt.
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Cyclife Sweden AB:s verksamhet och dess radiologiska
konsekvenser

Verksamhet

SSM har tillsyn 6ver Cyclife vars anldggningar finns i Studsvik i Nykdpings kommun.
Cyclife ér en del av EDF, en koncern med verksambhet i framfor allt Frankrike men dven i
andra ldnder.

Vid anldggningarna pa Studsvik och fram till 30 juni 2016 bedrev SNAB behandling av
ldg och medelaktivt radioaktivt avfall i syfte att dtervinna och volymreducera material.
Den verksamheten overgick sedan till det nystartade bolaget SNEAB och séldes kort
senare till franska EDF och bolagsnamnet &ndrades till Cyclife Sweden AB.

SSM hanterade under 2015 och 2016 ett antal drenden for att SNEAB skulle kunna starta
sin kdrntekniska verksamhet. Alla beviljade tillstaind och fattade beslut 6verfordes sedan
till det nystartade bolaget Cyclife med samma organisationsnummer. Cyclife har siledes
ett regeringstillstdnd enligt lagen (1984:3) om kirnteknisk verksamhet att bedriva
kérnteknisk verksamhet [4]. Regeringstillstdndet &r inte tidsbegrénsat. Cyclife innehar
dven ett regeringstillstand att mellanlagra och slutférvara utlandskt avfall [5] giltigt t.o.m.
den 31 december 2024 och ett for verksamhet med stralning enligt stralskyddslagen
(2018:396) [6]. Cyclife:s verksamhet regleras ocksa av flera andra tillstdnd samt de villkor
som é&r knutna till dessa tillstdnd.

Utover Cyclife &r SNAB och AB SVAFO (Svafo) verksamma pa omridet. Bolagen koper
vissa radiologiska tjanster av varandra och detta regleras genom ett Drift, Underhall och
Serviceavtal (DUS-avtal).

Radiologiska konsekvenser av verksamheten

Straldos till personal

Stréldoserna till personal som utfort radiologiskt arbete pa Cyclife i Studsvik ligger ldgre
dn arsgransen for individdos pa 20 mSv. Grinsen ar krav enligt 2 kap. 1 §
strdlskyddsforordningen (2018:506). Tabell 2 visar att bade kollektivdosen och hogsta
individdosen har fortsatt att minska under perioden [7] och [8].

2016 2017 2018
Hogsta individdos till personal
[mSv] 6,3 3,3 2,4
Kollektivdoser till personal
[mmanSv] 59 52 40
Antal pavisade interndoser fran
helkroppsmatningar och
urinprovsanalyser 0 0 0

Tabell 2 — Individ, kollektiv- och interndoser
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Straldoser till allmanhet

Dosbelastning fran anldggningarna i Studsvik till ndgon person i kritisk grupp ligger langt
under den av SSM foreskrivna gransen pa 0,1 mSv/ar (5 § SSMFS 2008:23). Tabell 3
visar att utsldppen av radioaktiva &mnen till vatten, som dominerar doskonsekvensen till
allménheten (kritisk grupp), har dkat négot for att sedan minska under perioden.
Observera att dosbelastningen till allménheten berdknas fran alla anldggningarna i
Studsvik det vill siga SNAB, Cyclife och Svafo [9] och [10].

2016 2017 2018
Beraknad hogsta dos till nagon
individ i kritisk grupp [mSv] 4,3x10° 4,4 x10° 1,2 x 107
varav berdknad dos fran utslapp
till luft [mSv] 7,3x10°¢ 1,7 x 10 4,9 x10°
varav berdknad dos fran utslapp
till vatten [mSv] 3,6 x10°5 4,2 x10° 8,6 x 10°¢

Tabell 3 — Berdknad dos frdn utsldpp till miljon fran anldggningarna i Studsvik
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Hogsta dos till individ i kritisk grupp i
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Graf'1 — Berdknad hogsta dos till ndagon individ i kritisk grupp frdan utsldpp till miljon fran anldggningarna i
Studsvik

Grafen ovan visar berdknad hogsta dos till ndgon individ i kritisk grupp fran alla
anldggningar som finns i Studsvik (SNAB, Cyclife och Svafo), som komplement till tabell
3 som visar resultat for de senaste aren.

Halter av radionuklider i miljon
Omradeskontrollen visar att utsldppen fran anldggningarna i Studsvik endast ger upphov
till laga halter av radioaktiva &mnen i prover tagna i omgivningen [11] och [12].
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Uppkomst av radioaktivt avfall

Cyclife har for arsrapporter for 2017 och 2018 ldmnat in avfallsdata i av SSM:s framtagna
mall [13] och [14]. Formatet {f6r avfallsrapportering till SSM é&r nytt sedan 2017 och ingen

analys av data gors i denna rapport.

Maingden avfall som uppkommit pd Cyclife, lagrat och inte fardigbehandlat avfall som
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lagras pa Cyclife, samt volym fardigbehandlat avfall under aret finns redovisad i

tabellerna 4-6 nedan.

Uppskattad deponeringsvolym uppkommet ej 2017 2018
fiardigbehandlat avfall [m3]
Lagaktivt avfall avsett for SFR-BLA
Fast avfall 40 10
Icke Karntekniskt avfall fast driftavfall 0,4 0,4
Lag- och medelaktivt avsett for SFL
Icke Karntekniskt avfall - fast avfall (uttjanta Ej
stralkallor, uran kemikalier mm) rapporterat 0,2
Tabell 4 - Uppkommen mdngd ej firdigbehandlat avfall
Uppskattad deponeringsvolym pa avfall efter 2017 2018
fardigbehandling [m3]
Lagaktivt avfall avsett for SFR-BLA
varav Fast avfall 60 40
varav Icke Karntekniskt avfall fast driftavfall 2,5 3,2
icke karntekniskt avfall - historiskt
okonditionerat fast avfall, konditionerat men ej
fardigbehandlat 10,4 10,4
Lag- och medelaktivt avsett for SFL
Icke karntekniskt avfall- historiskt
okonditionerat fast avfall 13,6 13,6
Icke Karntekniskt avfall - fast avfall (uttjanta
stralkallor, uran kemikalier mm) 3,4 2,0
Tabell 5 - Ej firdigbehandlat avfall som lagras hos tillstandshavare
Deponeringsvolym lagaktivt avfall till SFR-BLA 2017 2018
[m®]
Fardigbehandlat avfall som producerats under
aktuellt ar
Ej
Fast driftavfall rapporterat 20
Fardigbehandlat avfall som dnnu inte
transporterats till slutférvar och som lagras hos och
ags av tillstandshavare
Ej
Fast driftavfall rapporterat 60

Tabell 6 — Deponeringsvolym till slutférvar
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SSM:s tillsyn
SSM:s tillsyn och antalet beslut riktade mot Cyclife dskadliggors i tabell 7 nedan.
2016 2017 2018 2019
Verksamhetsbevakningar 1 3 2 2
Inspektioner - - 2 1
Granskningar 1 2 1 1
Beslut 2 8 4 5
Anmalda arenden till SSM - 2 - -

Tabell 7 — Tillsyn och beslut
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Omradesvisa varderingar

Oacceptabel

Hela eller delar av en verksamhet uppfyller inte gillande regelverk. Atgirder ér

nddvindiga. Exempel dér viarderingen kan tilldimpas:

- Asidosittande av ett eller flera krav med méttlig eller stor strilsikerhetsbetydelse.

- Brister med stor eller méttlig stralsdkerhetsbetydelse har identifierats samtidigt som
korrigerande atgérder inte har vidtagits alls eller varit otillrdckliga.

- Brister med liten stralsékerhetsbetydelse som antingen samverkar pa ett séitt som
orsakar hogre stralsdkerhetsbetydelse, eller har identifierats vid upprepade tillféllen,
och dér det konstaterats att korrigerande atgérder inte vidtagits alls eller varit
otillrackliga.

Acceptabel

Grundldggande krav uppfylls men brister har identifierats. Exempel dér vardering kan

tillampas:

- Asidosittande av enstaka krav med liten stralsikerhetsbetydelse och dir
tillstindshavaren har vidtagit korrigerande atgérder.

- Brister med stor eller mattlig stralsdkerhetsbetydelse har patraffats och dar
tillstindshavaren har vidtagit, eller pdborjat arbetet med att vidta, korrigerande
atgérder.

- Brister med liten stralsdkerhetsbetydelse har identifierats vilka inte dnnu ar atgardade.

Tillfredsstallande

Verksamheten bedrivs och utvecklas i enlighet med regelverket utan ytterligare

synpunkter. Exempel dér viarderingen kan tillimpas:

- Inga brister identifierade.

- Brister med mattlig eller liten stralsékerhetsbetydelse har identifierats och
tillstindshavaren har vidtagit korrigerande atgarder samtidigt som SSM konstaterat,
eller finner det mycket troligt, att dessa haft avsedd effekt.

- Brister med liten stralsdkerhetsbetydelse har identifierats och tillstdndshavaren har
vidtagit korrigerande atgarder.

Bra

Hela eller delar av verksamheten bedrivs och utvecklas pé ett sitt som andra kan lira av.

Exempel dér véarderingen kan tillimpas:

- Goda exempel har identifierats.

- Inga eller endast enstaka brister med liten stralsékerhetsbetydelse har identifierats och
tillstindshavaren har vidtagit korrigerande atgarder samtidigt som SSM konstaterat att
dessa haft avsedd eftekt.

- Tillstandshavaren ligger i framkanten med att utveckla metoder for att hoja
strélsékerheten inom omréadet.

Inte varderingsbart
Tillaimpas nér underlag for virdering saknas eller da underlaget &r sa litet att en
sammanfattande vardering skulle sakna substans.
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Omrade 1 Konstruktion och utférande

Den 21 januari 2016 inkom SNAB med ansdkan om aterstart av sin pyrolysanldggning
efter tidigare kategori 1-hindelse, samt om provdrift for en period av 15 ménader [15].
SSM godkédnde denna ansdkan i tva separata beslut [16] och [17] efter en granskning av
de atgirder som SNAB genomfort efter den tidigare handelsen [18]. I granskningen
konstaterade SSM att SNAB éatgérdat tidigare konstruktionsfel samt av SSM patalade
brister. Beslut om &terstart samt nytt provdriftstillstind gavs 4 februari 2016 och géllde
t.0.m. maj 2017.

Cyclife, i egenskap av ny édgare, ansdkte om forldngd provdrift av pyrolysanldggningen
t.o.m. slutet av 2017 [19]. Cyclife hade enligt ansdkan uppnatt stabil drift och det
kvarvarande arbetet infor rutinméssig drift bestod av uppdatering av sdkerhetsdokumen-
tationen. SSM beviljade tillstdnd enligt inkommen ansdkan [20]. Den 3 november inkom
Cyclife med ansokan om rutinmissig drift av pyrolysanldggningen [21], vilket beviljades
av SSM den 20 december 2017 for att gilla tillsvidare [22].

SSM:s vardering

Under perioden atgédrdade Cyclife pa ett tydligt och strukturerat sitt de brister som
identifierades i pyrolysanldggningen och dess sdkerhetsdokumentation fran provdrift till
rutinméssig drift. Av denna anledning bedémer SSM att Cyclife har hanterat omridet pa
ett tillfredsstiillande sitt.

Omrade 2 Ledning, styrning och organisation

Under perioden har ingen riktad tillsyn gjorts pa omradet Ledning, styrning och
organisation. Dock har omradet undersokts i samband med inspektionen om
underhéllsfragor i maj 2018 [23], inspektionen om primér och fristdende
sdkerhetsgranskning i juni 2018 [24] och dven vid andra tillsynsinsatser enligt foljande
redovisning.

Gillande Cyclife:s stralskyddsverksamhet genomforde SSM tva verksamhetsbevakningar
under 2017 dér aspekter kring ledning, styrning och organisation gicks igenom [25] och
[26]. Vid den forsta tillsynsinsatsen i maj 2017 redovisade foretaget for sin
strdlskyddsorganisation kopplad till ansvar och rapporteringsvégar for roller som Vd,
avdelningschef for stralskydd, stralskyddsforestdndare och anldggningsansvarig
stralskyddsingenjor. Senare i november 2017 redovisade Cyclife for rollen som
stralskyddsforestdndare med tillhérande funktionsbeskrivning i ledningssystemet samt
dess status i organisationen. Vid béda tillfallen fick SSM en positiv bild av foretagets
stralskyddsarbete kopplade till ledning, styrning och organisation.

Vid slutet av maj 2017 gjorde Cyclife en anmélan om en organisationséndring som, enligt
foretaget, var béttre anpassad till det processorienterade ledningssystemet och battre
utnyttjar kompetenser med tydligare ansvarsomraden och rapporteringsvégar [27]. SSM
valde att inte granska anmalan [28]. Den nya organisationen tradde i kraft den 1 juni 2017,
dvs. drygt en vecka efter anmilan och elva ménader efter det att Cyclife bildades. Till
anmailan bifogades Cyclife:s nya handbok for sitt integrerade ledningssystem (instruktion
IN-2350) tillsammans med de nyskapade funktionsbeskrivningarna for tre nya
befattningar - Processdgare, Enhetschef Production Engineering och Ansvarig
sdkerhetsgranskning.

SSM bedomde att Cyclife inte uppfyller kraven enligt SSMFS 2008:1 2 kap. 8 § forsta
stycket om ledningssystem eftersom delprocessen Underhall inte finns beskrivet i
Cyclife:s handbok for foretagets integrerade ledningssystem [29]. Dessutom &r
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underhallspersonalen vél fortrogen med Driftportalen, det informations- och
underhéllssystem som foretaget anvdnder, men inte med ledningssystemet. Géllande
kravet om ansvar och befogenheter, SSMFS 2008 2 kap. 9 § punkt 2, fann SSM brister
avseende dokumentationen av samarbetsforhillanden inom underhallsorganisationen,
vilket inte &r tydligt beskrivet. Enhetschef production engineering saknar formellt mandat
for underhéllsoperatorer enligt befintlig funktionsbeskrivning.

SSM beddmde vidare att Cyclife inom omradet sdkerhetsgranskning delvis uppfyllde
kraven i 3 kap. 4 § SSMFS 2018:1 om ledningssystem [30]. Kravet uppfylls genom att:
e det &r styrt i ledningssystemet hur sékerhetsgranskning ska genomforas pa en
Overgripande niva,
e den styrande dokumentation som &r relevant for sdkerhetsgranskningsfunktionen
ar kénd bland medarbetare och chefer.

De av SSM:s identifierade brister mot kravuppfyllanden é&r:

e det finns inte en tillrdckligt tydlig ansvars- och uppgiftsfordelning i
ledningssystemet for de ansvariga i sakerhetsgranskningen. Det finns felaktigheter
géllande ansvar och befogenheter i de funktionsbeskrivningar som beror
sdkerhetsgranskningsprocessen,

e uppdatering och dversyn av styrande dokumentation, framst
funktionsbeskrivningar, har inte varit tillrdcklig da dessa innehéller felaktigheter.

I en verksamhetsbevakning om uppf6ljning av hindelserapportering lyfte SSM Cyclife:s
arbete med sin sdkerhetskultur. SSM upplevde att all personal ar patagligt delaktig och
engagerad i sdkerhetskulturarbetet, vilket SSM ser mycket positivt pa [31].

SSM:s vardering

SSV vérderar omradet ledning, styrning och organisation till acceptabelt eftersom
grundldggande krav uppfylls men brister har patréiffats i de inspekterade verksamheterna
underhéll och sékerhetsgranskning. Stralskyddsverksamheten och sidkerhetskulturarbetet
utvecklas dock pé ett positivt sitt.

Omrade 3 Kompetens och bemanning

Ingen riktad tillsyn har genomforts p4 omrédet under SSV-perioden. Dock har SSM
undersokt kravuppfyllnad av kompetens och bemanning i samband med andra
tillsynsinsatser.

I april 2016 skickade SSM ett foreldggande till samtliga tillstdndshavare for kérntekniska
anliaggningar att redovisa en egenutvirdering av hur de uppfyller kraven pa kompetens
och utbildning inom stralskyddsomradet [32]. SSM bedémde att Cyclife i stort uppfyllde
foreldggandet [33]. Se vidare avsnittet Omrade 16 Personstralskydd.

Cyclife redovisar att stralskyddsforestandaren fungerar som samrad i kompetens- och
bemanningsfragor inom stralskyddsomradet; strlskyddsforestandaren upplever i sin tur
att denne far ledningens stdd i dessa fragor [26]. Géllande kompetens deltar
stralskyddsforestdndaren i olika forum, utbildningar och workshops bade nationellt och
internationellt.

SSM genomforde en inspektion om sidkerhetsgranskningen i juni 2018 [30] dér
kravuppfyllelse mot arbetsforutséttningar och kompetens kontrollerades. Vid intervjuer
framgick att arbetet med sikerhetsgranskningen prioriteras i verksamheten och att den fér
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ta den tid som behovs. Sakerhetsgranskningen foljer bestimda tidplaner och ofta med
extra utrymme. SSM bedomde att Cyclife uppfyller kraven om arbetsforutsattningar da
sdkerhetsgranskningen far de resurser och den tid som behovs. Géllande kompetens
bedémde SSM att kravet uppfylls genom att kompetensprofiler for primér och fristaende
sdkerhetsgranskning finns, kompetens for primér sdkerhetsgranskning véljs utifran aktuellt
drende och att fristdende sikerhetsfunktionen har mycket erfarenhet. Dock fann SSM en
brist om att tydliga befattningsbeskrivningar samt kompetenskrav for sdkerhets-
granskningsfunktionerna saknas.

SSM:s vardering

Utifran genomford tillsyn under perioden viarderar SSM omradet kompetens och
bemanning som tillfredsstillande. Dock behdver Cyclife arbeta vidare med sina
befattningsbeskrivningar och dokumentering av krav pa kompetens.

Omrade 4 Driftverksamheten

Cyclife overtog tillstdndet om provdrift for pyrolysanldggningen efter bolagsdelningen.
Den 20 december 2017 beviljade SSM Cyclife tillstind for anldggningens rutinméssiga
drift for att gélla tillsvidare [22]. Sedan anldggningen togs dver av Cyclife har fyra
kategori 2-hdndelser intraffat i anldggningen, varav tre av dessa under dess rutinméissiga
drift.

Under perioden har tvad INES-beddmda hindelser intraffat pa Cyclife:s anldggningar - en
pa SMA och en pa en av tillstindshavarens uppstallningsplatser [34] och [35]. Vid bada
hindelserna kom radioaktivt kontaminerat vatten i kontakt med omgivningen pga. av
brister i djupforsvarsfunktioner. Cyclife vidtog omedelbara dtgirder vid bada tillfdllen och
planerade for langsiktiga.

Aven om SSM beddmde att Cyclife holl generell god ordning och reda i sina lokaler
noterade myndigheten att stddning av vissa lokaler var tydligt eftersatt [36]. SSM
konstaterade vid en verksamhetsbevakning om uppf6ljning av hiandelser att delar av den
oreda som SSM pekade pé dé atgirdats [31].

Vid en inspektion om avfall, stralningsmilj6 och interna transporter bedomde SSM att
kravet pa att transporterna inom anldggningen ska vara sa sikra som mojligt och rimligt
inte uppfylls i tillrickligt omfattning eftersom det pa vissa stéllen finns haligheter pé
asfalten och végarna &r inte dimensionerade till den vikt som transporteras dar [37].

SSM:s vardering
SSM:s virdering ér att omrédet bedrivs pa ett acceptabelt sitt. Detta d& verksamheten
med interna transporter bedrivs med brister med liten stralsdkerhetsbetydelse pa kort sikt.

Omrade 5 Branslefragor och kriticitet
Ingen tillsynsinsats har gjorts mot Cyclife inom omrédet.

SSM:s vardering
Under perioden har ingen tillsyn bedrivits inom detta omréde varfér omradet bedéms som
inte virderingsbart.
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Omrade 6 Beredskap

I samband med arbetet med aterkommande helhetsbedomning forelade SSM Cyclife for
att senast den 1 juni 2017 redovisa en beredskapsplan [3]. Detta eftersom den da gillande
beredskapsplanen for Studsviksomradet inte omfattade Cyclife som tillstindshavare.
Cyclife anmailde i maj 2017 en uppdaterad beredskapsplan for Studsviksomradet i enlighet
med foreldggandet [38]. SNAB, genom avtal med bolaget, ansvarar for samordning av
beredskapsplaneringen pé siten.

Sedan den 30 mars 2017 klassificeras foljande av Cyclife:s anldggningar som hotkategori
I enligt SSMFS 2014:2 [39]: Foérbranningsanldggning (HA), Dekontaminerings-
anliaggning (DK), Smailtanldggning (SMA) och verksamhet med icke karntekniskt avfall
(IKA).

Cyclife dvertog fran SNEAB dispens fran krav pa nuklidspecifika métningar i utslappsluft
[40]. Beslutet galler tills vidare.

For ovrigt berdrs Cyclife:s verksamhet av SNAB:s dispens frdn SSMFS 2014:2 avseende
krav pé kolfilter i ventilationsvigarna for tilluft till nuvarande ordinarie ledningscentral
och bevakningscentral som géller till och med den 30 september 2025 [41].

SSM:s vardering
Vid aktuell SSV-period genomfordes inga tillsynsinsatser mot Cyclife, varfor omradet
bedoms som inte virderingsbart.

Omrade 7 Underhall, material- och kontrollfragor

SSM har under perioden genomfort en inspektion med inriktning pé hur underhéllet
planeras och genomfors pé Cyclife [29]. Den kravbild som anvéndes vid tillsynstillfdllet
omfattade ocksa krav inom omradena 2 om ledning, styrning och organisation samt
omrade 3 om kompetens och bemanning med Cyclife:s underhéllsverksamhet som
inriktning. Bedomningar inom dessa tva omraden beskrivs i respektive avsnitt.

Inspektionen visade att Cyclife har ett dokumenterat underhéllsprogram som efterlevs och
som ses Over regelbundet med anledning av vunna erfarenheter. Cyclife har dock inte ett
aldringsprogram vilket &r en brist. Det finns inte heller ndgot dokument som beskriver
arbetsberedningens géng samt styrning och kontroll av underhallsatgiardernas
genomforande, varfor SSM beddmde att Cyclife inte uppfyller kravet.

Trots funna brister i kravuppfyllnaden upplevde SSM att underhéllet pa Cyclife i
praktiken fungerar bra. Detta tillsammans med att det material som hanteras i
anlidggningarna i stor utstrickning ar ldgaktivt gor att den strélsédkerhetsméssiga
betydelsen av bristerna &r pa kort sikt liten.

SSM:s vardering
Inspektionen som genomfordes i maj 2018 visar att grundlédggande krav uppfylls men att
brister finns. SSM beddmer att Cyclife:s hantering pa omradet &r acceptabelt.

Omrade 8 Primar och fristdende sdkerhetsgranskning

SSM genomforde en inspektion om primér och fristdende sdkerhetsgranskning i juni 2018
for att bedoma hur Cyclife klarat att bygga upp en egen sidkerhetsgranskningsfunktion tva
ar efter bolagsdelningen [30]. Den kravbild som anvéndes vid inspektionen omfattade
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ocksé krav inom omrédena 2 om ledning, styrning och organisation samt omrade 3 om
kompetens och bemanning riktade mot inspektionens tema. Beddmningar inom dessa tva
omraden beskrivs i respektive avsnitt.

Slutsatsen fran inspektionen ar att Cyclife uppfyller kraven i 4 kap. 3 § SSMFS 2008:1 om
sdkerhetsgranskning genom att:
e sikerhetsgranskning sker i tva steg och att tillimpliga sikerhetsaspekter och
sdkerhetskrav beaktas i granskningarna,
e den fristdende sdkerhetsgranskningsfunktionen har en tillrackligt stark och
oberoende stillning,
e granskningen dokumenteras.

Dock identifierade SSM foljande brister:
e granskningen sker inte pa ett systematiskt sétt och
e det saknas tillrickliga instruktioner och praxis som styr sdkerhetsgranskningen.

SSM beddmde att den stralsdkerhetsméssiga betydelsen av bristerna var liten eftersom de
radiologiska riskerna pa Cyclife dr laga och dven for att i dagsldget finns mycket erfaren
personal i rollen som fristdende sdkerhetsgranskare. Dock kan pa sikt risken dka.

SSM:s vardering

Den inspektion som genomforts pa omradet visar att Cyclife delvis uppfyller kraven pa
primér och fristdende sékerhetsgranskning dock med brister som har liten betydelse for
stralsdkerheten. Ddrmed beddms omrédet som acceptabelt.

Omrade 9 Utredning av hdandelser, erfarenhetsaterforing och extern
rapportering

Cyclife har under den aktuella perioden och sedan bolaget bildades, rapporterat totalt 14
hindelser, varav en faststélldes till INES 0 [34] och en till INES 1 [35] av SSM. Av de
kategori 2-héndelserna harror ungefér hélften fran brister i det fysiska skyddet. Cyclife har
inkommit med hiandelseutredning till SSM for samtliga kategori 2-hdndelser.

Ar 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Kategori 1-hdndelser 0 0 0 0
kategori 2-handelser 2 1 8 3

varav fysiskt skydd 0 1 3 2!
Tabell 8 — Héndelser av kategori 1 och kategori 2

Vid slutet av mars 2018 uppdagade Cyclife ett begrénsat vatt omrdde under stora
komponenter s.k. elbows. Komponenterna lagrades ett par dagar utomhus pé asfalterad yta
efter godkidnd mottagningskontroll i vintan pa behandling. Vid strykprovtagningskontroll
pa den vata asfalten kunde Cyclife konstatera att den var kontaminerad med avseende pa
radioaktivitet och att kontaminationen kom frén mindre méngder vattensamlingar inuti
komponenterna. Handelsen klassades som INES 0 med hénvisning till paverkan pa
manniska och miljé samt brister i djupforsvaret pga. otillrickliga tatningar pa
komponenterna [42]. Cyclife har vidtagit atgérder vilka SSM tagit del av vid 16pande
avstdmningar.

! En kategori 2-hiindelse inom det fysiska skyddet slutrapporterades den 5 juli 2019, datum som
faller utanfor perioden for foreliggande SSV [125]. Dock informerades SSM via veckorapport for
vecka 24 om hindelsen [124].
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Vid ett planerat elavbrott pa Studsvikssiten i december 2018 gick nédkylning till
sméltugnen pd SMA igéng trots att ingen sméltaktivitet pagick. Det kunde senare
konstateras att det fanns ett lickage i en vattenledning for radioaktivt vatten i
anlidggningen och att kylvattnet snabbt fyllt en inspektionsbrunn som breddats och runnit
over en dagvattenbrunn [43]. SSM klassade hindelsen som INES 1 med hansyn till
maximal potentiell konsekvens till omgivningen samt bruten djupforvarsfunktion da det
inte fanns barridrer kvar som skyddade mot utslapp till omgivningen [35]. Orsaken till
hindelsen var konstruktionsfel och bristande underhéll. De fyra planerade atgérderna for
att komma tillritta med héndelsen var dnnu inte klara vid en verksamhetsbevakning [31].

I april 2019 gjorde SSM en verksamhetsbevakning mot Cyclife om uppf6ljning av
héndelserapportering sedan bolaget bildades i 2016 och t.o.m. 2018 [31]. Totalt sju
rapporter med pagaende dtgirder gicks igenom; de kvarvarande sex rapporter som faller
inom det fysiska omrédet berdrdes inte av tillsynen. SSM konstaterade att samtliga
atgirder inom de rapporterade kategori 2-hdndelserna ar avklarade forutom for de
hindelser som intraffat i nértid.

Vid denna tillsyn framgick Cyclife:s proaktiva arbete med att lyfta in erfarenheter frén
drift och driftpersonal i styrande dokumentation. I sina rapporter for intrdffade handelser
har Cyclife rubriken Vunna erfarenheter frdn héindelsen. Cyclife inférde dven uppfoljning
av atgirdernas effekt innan en rapporterad avvikelse far avslutas.

Veckorapporter och arsrapporter har inkommit inom foreskrivna tider [44], [45], [46] och
[47] samt [48], [7] och [8].

SSM:s vardering

Cyclife har inkommit SSM med utredningar av intrdffade kategori 2-héndelser enligt
stdllda krav och arbetar proaktivt med erfarenhetsaterforing. SSM viérderar dérfér omradet
som tillfredsstéllande.

Omrade 10 Fysiskt skydd och informationssékerhet

Den 30 mars 2015 beslutade SSM att foreldigga SNAB att inkomma med en plan for
fysiskt skydd, vilket SNAB atgéardade vid borjan av januari 2016. Under granskningen
genomfordes bolagsdelningen mellan SNAB och SNEAB, dér Cyclife darefter blev den
kérntekniska tillstindshavaren for SNEAB:s verksamhet. Av denna anledning avbrét SSM
granskningen av inkommen plan for fysiskt skydd som innefattar hela Studsvikssiten [49].
SSM gjorde ytterligare ett forsok att ateruppta granskningsirendet, vilket avbrots i
december 2016 pga. omprioriteringar i SSM:s verksamhet [50].

Under en verksamhetsbevakning mot SNAB [51] holls ett kort informationsmdte med
Cyclife som presenterade sin verksamhet och arbetet med plan {or fysiskt skydd. Detta da
SNAB ér Cyclife:s leverantor av vissa tjénster inom omradet for att exempelvis
tillhandahélla omradesskydd, inpassering och bevakningscentral.

Cyclife dvertog fran SNEAB ett villkorat undantag for temporar utomhuslagring av
karndmne och kdrnavfall inom bevakat omrade [52]. Det forsta undantaget beviljades i
november 2011 utifran géllande dimensionerade hotbilden [53]. SSM bedémde da att
kostnaderna for att infora tekniska atgérder for att uppfylla stéllda krav mot den
sdkerhetsméssiga nyttan inte var motiverad. Cyclife ansokte darefter om forldngd dispens
nér foregdende beslut slutat gilla vid arsskiftet 2016/17 [54]. SSM beviljade forlangd
giltighetstid t.o.m. arsskiftet 2018/19 [55], varfor Cyclife ansokte om ytterligare forlangd
giltighetstid med fem ar frén januari 2019 [56]. Dispensen beviljades dock med en kortare
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giltighetstid t.o.m. 31 januari 2020 da Cyclife férvintas ha utprovat, virderat och infort
l6sningar som tillater uppfyllande av de krav som dispensen avser med hansyn till
teknikutvecklingen [57].

Under perioden for SSV:n har Cyclife rapporterat sex kategori 2-hdndelser med baring pa
det fysiska skyddet.

SSM:s vardering
Pga. att mycket begransad tillsyn utfors for den aktuella perioden orsakat av personalbrist,
ar omrédet inte virderingsbart.

Omrade 11 Sidkerhetsanalyser och sdkerhetsredovisning
Inget tillsynsarbete inom omradet har utforts sedan Cyclife bildades. Enbart mindre
kommunikationsinsatser har hallits med Cyclife i relaterade drenden.

I januari 2017 begirde SSM in den senaste uppgévan av SMA:s SAR, vilket Cyclife
skickade till myndigheten utan dr6jsmaél [58]. SAR:en levererades som en
Studsvikrapport. Cyclife informerade da om ett pdgaende dvergripande arbete géllande
uppdatering av bolagets SAR:ar och ingen granskning av inkommen dokument gjordes
vid tillfdllet. Den senaste uppgavan av HA/DK:s SAR, ocksa en Studsvikrapport, finns pa
myndigheten sedan tidigare och omfattar pyrolysverksamheten.

Till Cyclife:s ansokan om rutinméssig drift for pyrolysanldggningen bifogades en rapport
som redovisade resultatet av de atgidrder som vidtagits infor rutinméssig drift [21]. I
rapporten anger Cyclife att vissa atgirder kommer att omhéndertas i ny SAR. En sddan
anmailan har dnnu inte inkommit SSM. Till ansdkan bifogades instruktionen
Sckerhetstekniska drififorutsdttningar (STF) for pyrolysen (¢s-557). SSM godkéande
pyrolysens SAR inf6r anldggningens provdrift i januari 2013 [59].

I SSM:s granskning av SNAB:s ansdkan om é&terstart och provdrift av pyrolysanldggning
framgér att SSM beddmer att det finns brister i kravuppfyllnaden for utomhuslagring av
radioaktivt avfall da den inte finns beskriven i SAR [18]. Senare under en
verksamhetsbevakning om mellanlagring fran maj i ar framgar att bristen kvarstér och
Cyclife lyfte igen upp det padgdende utvecklingsarbetet kring SAR [60].

Vid en verksamhetsbevakning om uppfoljning av hindelserapportering [31] informerade
Cyclife om ett pagaende arbete med STF dar all personal ar inkluderad. SSM upplevde att
personalen dr mycket engagerad i arbetet och sig detta som en forhdjning av foretagets
sdkerhetskulturarbete.

SSM:s vardering

Under perioden har ingen riktad tillsyn bedrivits inom detta omréde. Dock har SSM {6ljt
upp omradet vid kringliggande tillsynsinsatser ddr bolaget har delat med sig aktuell
information om kommande leverans av reviderad SAR. SSM vérderar omradet som
acceptabelt.

Omrade 12 Sakerhetsprogram
Ingen tillsynsinsats har gjorts mot Cyclife inom omrédet.
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SSM:s vardering
Under perioden har ingen tillsyn bedrivits inom detta omrade varfor omradet bedéms som
inte virderingsbart.

Omrade 13 Forvaring av anldaggningsdokumentation

SNAB:s arkiv och rutiner for arkivering undersoktes vid en inspektion i april 2016 [61].
SSM fann brister 1 utformningen av det s.k. SSM-arkivet géllande branddérrar,
fonsterluckor och 6vervakning av temperatur och luftfuktighet. Efter bolagsdelningen
informerade Cyclife att foretaget kommer att fortsitta anvinda detta arkiv for Cyclife:s
dokument som producerades t.o.m. 30 juni 2016 [62]. Atgirder for att komma tillriitta
med identifierade brister kommer att 6vervakas av Cyclife genom avtal med SNAB som
tillhandahéller arkivtjénster. Efter inspektionen dterkom SNAB till myndigheten med en
atgirdsplan avseende SSM-arkivet for att komma tillritta med de funna bristerna med bl.a.
en ny lokal vid den sista februari 2017 [63]. SSM har inte f6ljt upp utford inspektion.

For Cyclife:s ritningar samt de dokument som produceras fr.o.m. 1 juli 2016 kommer
Cyclife att utnyttja en lokal i egna byggnader som, enligt bolaget, planerades bli fardig vid
slutet av oktober 2016 som senast och som uppfyller de krav som finns pa arkivlokaler
[62]. SSM har inte gjort en uppfoljning av detta.

SSM:s vardering

I foreliggande SSV viérderas omradet till acceptabelt dé brister med liten
stralsdkerhetsbetydelse pa kort sikt har identifierats vid tillsyn. I enlighet med SNAB:s
och Cyclife:s atgirdsplaner bor bristerna nu vara atgérdade, dock har SSM inte utfort
ytterligare tillsynsinsatser for att géra en annan vardering.

Omrade 14 Hantering av kdrndmne och karnavfall

Véren 2017 anmélde Cyclife typbeskrivningsspecifikationen for platkokill med
rokdetektorer E.132 [64]. I sin granskning beddmde SSM att anméld typbeskrivning
behovde utvecklas ytterligare [65] och forelade Cyclife att ldmna in en uppdaterad version
av typbeskrivningen varen 2019 [66]. Cyclife lamnade in en uppdaterad version i enlighet
med foreldggandet [67], vilken myndigheten har granskat. Denna granskning med
tillhorande foreldggande faller utanfor perioden for denna SSV [68] och [69].

I oktober 2012 skickade SNAB en komplettering till sin ansdkan om tillstand for provdrift
av pyrolysanldggningen med relaterad avfallsbeskrivning [70]. I sin granskning bedomde
SSM att typbeskrivningen behdvde uppdateras pé flera punkter infor anléiggningens
rutinméssiga drift [71]. I samband med Cyclife:s ansdkan om rutinméssig drift for
anldggningen lamnade foretaget, vid slutet av 2017, typbeskrivningsspecifikationen for
aska och stoft med en redovisning om hur dessa punkter omhéndertagits [72]. SSM
bedomde i sin granskning att den inkomna dokumentationen beskriver den aktuella
hanteringen av avfallet i tillrdcklig omfattning och att den uppfyller stéllda krav [73].
Myndigheten godkdnde produktionen av aktuellt avfallskolli och i samband med ansékan
om pyrolysanldggningens rutinméssiga drift i november 2017 [22] godkénde myndigheten
typbeskrivningsspecifikationen.

Den 7 maj 2019 genomférde SSM en verksamhetsbevakning av mellanlagring av
kérnavfall vid Cyclife for att inhdmta information om hur mellanlagring sker och planeras
ske, samt hur tillstindshavaren avser att ombesdrja lagringsbehovet infor perioden da
avfall inte kan transporteras till slutforvaret for lag- och medelaktivt avfall (SFR), eller
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infor uppforande av slutforvaret for ldnglivat avfall (SFL). SSM uppfattar lagrings-
kapaciteten vid Cyclife som tillricklig for den verksamhet som bedrivs idag och
konstaterar att sikerhetsredovisningen (SAR) inte beskriver aktuella platser tillrdckligt
[60].

SSM genomforde en oannonserad inspektion av avfallregister, interna transporter och
kontrollerat omrade vid samma tillsynstillfalle [37]. Tillsynen var en del av en tematillsyn
d& motsvarande insatser har genomforts vid andra kérntekniska anldggningar. Géllande
avfallsregistret anser SSM att det dr ett gott exempel att Cyclife bifogar ett foto pa avfallet
innan kollin forsluts dd man i efterhand kan kontrollera §verenstimmelse mot
avfallsregistret men bedomer SSM att Cyclife inte uppfyller kravet om register for
kérnavfall i tillrdcklig omfattning da:

- det i registret inte framgéar vilken typbeskrivning eller sdrskild avfallsbeskrivning

som ar aktuell 1 forekommande fall,
- registret saknar uppgifter om osékerhet i nuklidinnehéllet,
- registret saknar nagra uppgifter om tidsplaneringen for fortsatt hantering,

Vid samma inspektion gjorde SSM iakttagelsen om att Cyclife frangar sin instruktion om
utomhuslagring eftersom Cyclife forvarar avfallskollin pa icke hardgjord yta.

Ingen tillsyn mot Cyclife:s verksamhet med icke kdrntekniskt avfall (IKA) bedrevs under
perioden.

SSM:s vardering
SSM bedomer att Cyclife bedriver sin verksamhet med hantering av kdrndmne och
kédrnavfall pa ett acceptabelt séitt dA myndigheten fann brister vid utforda tillsynsinsatser.

Omrade 15 Karnamneskontroll, exportkontroll och transporter

Under perioden har SSM genomfort kdrndmnesinspektioner tillsammans med IAEA och
EU-kommissionen for en fysisk inventarieverifiering dar Studsvikssitens arliga
inventering av kirndmne verifierades: 2017-05-16—19 [74], 2018-05-23—25 [75] och
2019-05-21—23 [76]. SNAB ér ansvarig for den sammantagna kdrndmneskontrollen pé
Studsvikssiten. Inom exportkontroll har ingen tillsyn bedrivits under perioden.

Gillande Cyclife:s transportverksamhet ansokte SNAB om tillstdnd av inforsel av
karnavfall for behandling for divarande SNEAB, vid slutet av 2015 [77]. SNEAB
beviljades tillstdnd fr.o.m. 1 juli 2016 [78]. Cyclife har under perioden utfort fyra
notifieringar till SSM av avklingningslagring av utldandsk got i enlighet med detta beslut
[79], [80], [81] och [82]. Bolaget ansdkte darefter om fornyat tillstind [83] vilket
beviljades av SSM 1 november 2017 och géller tre ar framéat [84].

Pa samma sitt ansokte SNAB om tillstdnd av utforsel av kiarnavfall for SNEAB [85],
vilket sedan ansoktes om fornyelse av Cyclife i februari 2018 [86]. Det beviljade
tillstdndet géller till sista maj 2021 [87].

Med stdd fran ovanstaende tillstand har SSM under perioden hanterat:
31 inforseldrenden av kidrnavfall

21 utforseldrenden av kérnavfall

1 inférseldrende av bade kédrnavfall och radioaktivt avfall [88]
53 drenden enligt direktivet 2006/117/Euratom
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SSM gjorde en verksamhetsbevakning i oktober 2016 mot badde Cyclife och SNAB for att
fa aktuell information efter bolagsdelningen om respektive tillstindshavarens organisation
géllande gransoverskridande transporter, materiallistor fér det material som hanteras hos
respektive tillstindshavare, aktuella listor for dtertagandegarantier, samt fa information
om framtida verksamhetsplaner [89].

I november 2016 ansokte Cyclife om tillstind enligt sérskilt verenskommelse till en serie
transporter av uttjanta stralkillor ingdende i tekniska anordningar [90]. Tillstandet
beviljades i [91] och slutade gélla i juni 2018.

Sommaren 2018 genomférde SSM en verksamhetsbevakning om en battransport med
stora komponenter fran Storbritannien till Studsviks hamn for avfallsbehandling [92].
Utover dokumentationen iakttog SSM tillvigagangssittet for bl.a. strdlméitningarna och
lastsdkring, samt organisationen. SSM konstaterade att transporten fungerade enligt plan
och ansag att projektet var vl forberett och fungerande utan anméarkning.

Véren 2019 ansokte Cyclife om forlingd behandlingstid fér material som inlevererats fran
Cyclife UK (CUK) da materialet efter behandling inte uppfyllde CUK:s tillstdnd for retur
[93]. SSM beviljade tidsbegrinsat tillstand 1 juni i ar, vilket géiller tre ar framat t.o.m. juni
2022 d& CUK forvéntas komma tillrdtta med de behdvliga tillstdnden for att ta emot
behandlat material [94].

SSM:s vardering

Verksamheten inom kérndmneskontroll har kontrollerats genom tillsyn gentemot SNAB i
egenskap av samordnare for kirndmneskontrollen pa Studsvikssiten. Denna har vérderats
som tillfredsstéllande [1]. Verksamheten inom exportkontroll har inte kunnat varderas da
ingen tillsyn utforts under perioden. Cyclife:s externa transportverksamhet bedrivs inom
de tillstdnd som beviljats. SSM vérderar dérfor att Cyclife uppfyller kraven inom omradet
pa ett tillfredsstillande sitt.

Omrade 16 Personstralskydd

Hosten 2015 ansokte SNAB om tillstdnd for verksamhet med joniserande strélning for
SNEAB, vilket beviljades av SSM t.o.m. halvarsskiftet 2019 [95]. I april ansokte Cyclife
om fornyat tillstind for verksamhet med joniserande stralning, vilket beviljades for att
gélla i tre &r t.o.m. juni 2022 [6].

I juni 2016 genomforde SSM en granskning av en gemensam utredning genomford av
samtliga kdrntekniska anldggningarna. Utredningen syftade till att se hur en sénkning av
dosgrinsen for ekvivalent dos till 6gats lins kan komma att paverka verksamheterna [96].
Utredningen genomfordes pa SNAB:s anldggningar under 2013 dér nuvarande Cyclife:s
verksamheter ingér [97]. I en samlad bedomning for alla kidrntekniska tillstdndshavare
konstaterade SSM att kraven uppfyllts.

I april 2016 skickade SSM beslut till bl.a. SNAB att senast 31 december 2016 redovisa en
egenutvérdering av hur de uppfyller kraven p& kompetens och utbildning inom
stralskyddsomradet [32]. Cyclife inkom med denna redovisning den 26 december 2016
[98]. SSM:s samlade bedomning var att Cyclife i stort uppfyllde forelaggandet, dock har
inte foretaget tillrécklig systematik i att sikerstélla att berorda arbetstagare genomfor
aktuell kravutbildning [33].

SSM genomforde en verksamhetsbevakning i mars 2017 med avseende pa stralskydd [25].
SSM konstaterade att Vd:n dr ytterst ansvarig for stralskydd och att stralskyddsfragor



§ Sida 20 (28)
Dokumentnr: SSM2019-8025-2

drivs och leds av avdelningschefen for strélskydd. Arbetet sdkerstélls av sdkerhetsfunk-
tionerna och stralskyddsforestdndare och ansvarig stralskyddsingenjor (ASI) leder och
utfor det operativa strélskyddet pa Cyclife:s anldggningar. Vissa omsténdigheter gillande
helkroppsmétningar uppdagades; bl.a. att SSM:s kontrakterade tjanst for métning av jod i
skoldkorteln inte var tillgdnglig da jod-detektorn var bortkopplad och att dndringar i
godkénd procedur for helkroppsmétning inte anmalts till SSM enligt beslut [99].

Maj 2017 ansokte Cyclife om godkénnande av stralskyddsforestdndare och dennes
ersittare, vilka godkéndes av myndigheten fran juli 2017 [100].

I november 2017 genomfordes en verksamhetsbevakning pé Cyclife for att informera sig
om hur foretaget lever upp mot kravet att i organisationen ha en tydlig rollbeskrivning for
stralskyddsforestdndare (SSF) och erséttande stralskyddsforestdndare [26]. SSM fick
bilden av att Cyclife:s SSF far stdd frén organisationens ledning och dven fran Cyclife:s
franska dgare EDF i att vara radgivande, padrivande och granskande i stralskyddsfragor.

Ett ar senare, i november 2018, genomférde SSM en verksamhetsbevakning om
housekeeping for att kontrollera hur Cyclife haller efter sina lokaler i form av generell
ordning och reda [36]. SSM upplevde att foretaget holl god ordning, vilken bl.a.
uppmuntras genom en arbetsmiljotidvling med syftet att utveckla verksamheten och
arbetsmiljon. Strykprovsanalyser pa plats visade inte p4 ndgon kontamination och
samtliga radiologiska utrustningar var kalibrerade.

Under en verksamhetsbevakning av mellanlagring av kdrnavfall i maj 2019 [60] noterade
myndigheten att det finns containrar med forhdjd stralniva som inte lagrades pa avsedd
plats och att andra med radioaktivt material lagrades pa ytor som inte ingar i Cyclife:s
arliga omradeskontroll (icke hardgjorda ytor sdsom grusplan eller grasmatta). Emellertid
bedomde SSM som positivt att Cyclife har som regel att anvdnda elektroniskt
direktvisande dosimetrar med larmfunktion, utéver vanliga passiva dosimetrar, vid
hantering av radioaktivt avfall.

Vid samma tillsynstillfdlle genomférde SSM en oannonserad inspektion av avfallregister,
interna transporter och kontrollerat omrade vid Cyclife [37]. Det sistndimnda innefattade
kontroll av krav avseende skyltning av kontrollerat- och skyddat omrdde och 6vervakning
av stralmiljon utanfor kontrollerat omrade. Slutsatser fran tillsynen var att kravet pa
skyltning inte uppfylls i tillricklig omfattning men att kravet pa dvervakning av
stralmiljon uppfylls genom att méitningar av gammastrélning genomfors och utvirderas
manadsvis och att kontaminationskontroller pd golv och markytor gors kontinuerligt.

SSM:s vardering

SSM virderar att Cyclife uppfyller kraven pé ett acceptabelt sétt dé brister inom
verksamheten med helkroppsmétningar och lagring av radioaktivt material/avfall samt
skyltning uppdagades vid tillsynsinsatserna.

Omrade 17 Utslappskontroll och omgivningskontroll

Den 18 mars 2019 faststélldes den granskningsrapport som handlar om de berdkningar av
doser som anvénds av de kdrntekniska anldggningarna PREDO (PREdiction of DOses
from normal releases of radionuclides to the environment) [101]. For Cyclife:s del, som
del av Studsvikssiten, har foljande krav ansetts uppfyllda: 5 § SSMFS 2008:23, 5 kap. 1 §
SSMFS 2018:1, 5 kap. 2 § SSMFS2018:1 géllande forsta delen av paragrafen men dér
andra delen av bestimmelsen anses uppfylld med brister, 5 kap. 3 § SSMFS 2018:1,

2 kap. 2 och 3 §§ Miljobalken (1988:293) samt 3 kap. 10 § stralskyddslagen (2018:396).
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Den 14 februari 2018 faststilldes en granskningsrapport om virdering av de utslapps- och
omgivningsrapporter for 2016 som bland annat géller Cyclife [102]. I dessa fragor
samarbetar Cyclife med dvriga tillstdndshavare i Studsvik och tar fram en samlad rapport
for omradet. Tillstdndshavarna har redovisat de utsldpp av radioaktiva &mnen som
forekom under 2016 till luft och vatten inklusive doser till allmdnheten och halter i
omgivningen. Resonemang kring omoniterade utslapp och osdkerheter, detektionsgrénser
och metodval for analys av utsldppsprover finns redovisat. Tillstdndshavarna har dven
redovisat genomforda métningar inom omgivningskontrollprogrammet tillsammans med
storre avvikelser, osdkerheter, detektionsgranser och metodval. Rapporterna inkom i tid
och resultaten &r redovisade i tillrdcklig omfattning. Foljande krav fran SSMFS 2008:23
har beddomts som uppfyllda: 20, 25-27 §§ samt bilaga 2.

Den 13-14 september 2017 genomfoérde SSM en verksamhetsbevakning av provtagning
och beredning av miljoprov vid Cyclife [103]. Pa Studsviksomradet finns sedan ar 2016
tre tillstdndshavare for karnteknisk verksamhet, SNAB, Cyclife och Svafo. Samtliga
tillstindshavare har eget ansvar for att det genomf6rs omgivningskontroll och tidigare har
SNAB samordnat omgivningskontrollen vilket varit naturligt da radiometrilaboratoriet
tidigare hort till SNAB. Nu har det radiometrilaboratoriet bytt namn till analyslaboratoriet
och aterfinns inom Cyclife.

SSM fick vid verksamhetsbevakningen en tydlig bild av genomférande och metodik for
inhdmtning och provbearbetning av fisk, blastdng, sediment, mossa och granskott. Viktiga
aspekter avseende syfte med omgivningskontroll, vikten av erfarenhetsaterféring och
dokumentation diskuterades ocksa under tillsynstillfallet.

SSM anség att formégan for inhdmtning av aktuella prover inom omgivningskontrollen
var god, och arbetet pa analyslaboratoriet genomfordes pa ett systematiskt och strukturerat
sdtt, och upplarning och kompetensoverforing verkade fungera bra. SSM ansag som
oroande att ndgot avtal fér marin provtagning inom omgivningskontrollen inte finns
upprittat efter den 30:e september 2017 och ddrmed kunde inte hostprovtagningen
avslutas innan avtalets utgang. Det hade inte genomforts eller planerats for ndgon
kompetensoverforing, vilket SSM ansag anmérkningsvirt, speciellt med tanke pa att
detaljerade instruktioner for inhdmtning av prov saknades. SSM sag en farhéga i att
kompetensen vad géller utveckling av miljoovervakningsprogram for radioaktiva &mnen
(f.d. omgivningskontrollprogram), enligt kommande foreskrifter generellt verkade ha
underskattats hos de aktuella tillstindshavarna SNAB, Cyclife och Svafo.

SSM har begért in stickprover for ar 2017 [104] och for ar 2018 [105]. For 2019 har SSM
sdnt ut ett foreldggande om uttag av prover och rapportering motsvarande tidigare ars
stickprovtagning [106]. De insamlade provens resultat kommer att granskas och virderas i
en samlingsrapport dér alla kdrntekniska anldggningar tas med.

SSM har meddelat SNAB, Cyclife och Svafo dispens fran kravet pa att inkomma med
halvarsrapportering [ 107]. Beslutet géller tills vidare.

SSM har avslagit Cyclife dispensansdkan fran kravet pa arkivering av vattenprover [108].

SSM har meddelat SNAB, Cyclife och Svafo dispens fran kravet pd arkivering av
mjolkprover i SSMFS 2008:38 [109]. I samma beslut ges ocksé dispens for kravet pa
provtagning av mjolk under 2019 enligt det till SSMFS 2008:23 tillhorande
omgivningskontrollprogrammet i avvaktan av att ett nytt omgivningskontrollprogram
inkommer samt granskas och godkénns av SSM.
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SSM genomfoérde under 2017 jdmférande métningar av ett vattenprov dér Barsebédck Kraft
AB (BKAB), Cyclife Sweden AB (Cyclife), Forsmark Kraftgrupp AB (FKA), OKG
Aktiebolag (OKG), Ringhals AB (RAB), Svensk Kérnbranslehantering AB Clab (Clab)
och Westinghouse Electric Sweden AB (WSE) deltog [110].

SSM bedomde att BKAB, Clab, Cyclife, FKA, OKG, RAB och WSE uppfyllde de delar
av 8 § SSMFS 2008:23 som avser deltagande i jimforande méatningar. SSM gjorde ocksé
bedomningen att resultaten visade tillfredsstillande analysférmaga for de flesta av de
vanligast forekommande nukliderna i utsldppsvattnet och redovisades med beskrivning av
osidkerheter i tillracklig omfattning.

Genomforandet av de jamforande métningarna resulterade ocksé i forbéttringsforslag t.ex.
vad giller provets beskaffenhet, medféljande instruktioner och den tid som kravs for
analysen. JamfOrelsemétningens resultat kan ocksa komma att diskuteras vid kommande
tillsynsinsatser.

SSM:s vardering

Under perioden har en stor méngd tillsyn bedrivits for omradet utsldppskontroll och
omgivningskontroll i form av framst granskningar men &ven en verksamhetsbevakning.
Cyclife har uppfyllt kraven och de brister som har patraffats har haft liten stralsdkerhets-
betydelse och ér fa till antalet. SSM beddmer dérfor att Cyclife uppfyller kraven inom
omrédet pé ett tillfredsstéillande sitt.

Omrade 18 Friklassning

Vid slutet av juni 2016, strax fore Cyclife 6vertog verksamheterna, anmilde SNAB en
avvikelse avseende ytkontamination pa got efter smiltprocessen med en redovisning av
hindelsens grundorsak och atgirder for att undvika liknande framtida avvikelser [111]. 1
september 2016 anmélde Cyclife ett uppdaterat kontrollprogram for friklassning av got
[112] med revideringar som syftar till att minimera risken for liknande avvikelser genom,
bl.a. inférandet av rutinméssiga ytkontaminationskontroller. SSM bedomde att kravet pa
kontrollprogrammet enligt d& géllande foreskrift SSMFS 2011:2 uppfylldes [113]. Senare
i borjan pd 2019 och med anledning av ikrafttridandet av ny foreskrift SSMFS 2018:3
anmélde Cyclife ett nytt kontrollprogram for friklassning [114], vilket dven innefattar
friklassning av got. SSM meddelade senare i september (perioden utanfér denna SSV) att
detta program inte kommer att granskas da Cyclife informerade om att en ny version
kommer att anmalas vid arsskiftet 2019/20 [115].

I samband med beldggningen av ny asfalt pa en yta i anslutning till sméltanldggningen
anmélde Cyclife vid halvarsskiftet 2018 ett kontrollprogram for friklassning av tillhérande
barlager [116].

I september 2018 genomforde SSM en verksamhetsbevakning om Cyclife:s friklassnings-
verksamhet [117] for att f4 en uppdaterad bild efter bolagsdelningen och for att folja upp
foreldggandet efter en inspektion mot SNAB aret 2013 [118]. Foreldggandet omfattande
fem punkter for att forbéttra bolagets friklassningsprocedurer. I samband med aktuell
tillsynsinsats beslutade SSM att fyra av dessa punkter atgirdats for Cyclife:s verksamheter
och forelade foretaget for den kvarvarande punkten avseende bestimning av
effektivitetsdata vid gammaspektroskopisk métning sa att den gérs med konservativa
densitetsintervall. Detta beslut fattades efter perioden for denna SSV i augusti 2019 [119].

Cyclife overtog frin SNEAB en dispens for friklassning t.o.m. den 30 juni 2019 [120]. I
april 2019 ansokte Cyclife om fornyad dispens tillsammans med en uppdaterad utredning
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av strélskyddsmaéssiga konsekvenser vid hantering och behandling av géten efter
friklassning. SSM beviljade dispensen t.o.m. halvarsskiftet 2024 [121]. Rapportering
enligt tidigare beviljade dispenser har inkommit myndigheten i enlighet med stallda krav
[48], [122] och [123].

SSM:s vardering

Cyclife bedriver fiklassningsverksamhet inom stélld kravbild och arbetar och har arbetat
for att korrigera de funna bristerna inom omradet. SSM vérderar omradet som
tillfredsstillande.
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