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Sammanfattning

Denna rapport innehaller Stralsikerhetsmyndighetens (SSM) arliga samlade vérdering av
stralsdkerheten vid Ringhals AB (RAB). SSM konstaterar att RAB i storre pagaende
drenden visat god framdrift och att flera slutférts, samt att organisations- och
verksamhetsfragor hanteras med beaktande av den utmanande omstallningsperiod som
RAB befinner sig i med anledning av beslutad tidigarelagd stangning av Ringhals 1 (R1)
och Ringhals 2 (R2). Dock finns forbattringsomraden avseende att motverka och
omhénderta hdndelser med paverkan pa djupforsvarets forsta niva samt att med avseende
pa tidigare identifierade brister fortsatta att f6lja statusen pa barridren inneslutning. SSM
gor den samlade bedomningen att stralsdkerheten vid RAB ér tillfredstdllande vilket &r
samma bedomning som féregaende ar.

For att ytterligare starka stralsakerheten i anlaggningen kan RAB:
e Vidta atgarder for att minska drift- och underhéllsrelaterade
anldggningsstorningar, vilka utmanar djupforsvarets forsta niva.
e Visa att R1:s nodkylning av harden kan uppritthdllas i den omfattning som
behovs i handelse av ett stort brott pd huvudcirkulationsloop.
e Arbeta proaktivt for att sakerstdlla att reaktorernas inneslutningar och for
inneslutningsfunktionen nodvandiga system langsiktigt uppfyller stédllda krav.

For att ytterligare starka stralsakerheten i verksamheten kan RAB:

e Efterstrdva storre stringens i sin hantering av sdkerhetsfragor inledningsvis da
forhallanden uppdagas och tillse att relevanta organisationsdelar involveras for att
sdkerstdlla ett konservativt beslutsfattande.

e Tillse att battre systematik tillimpas for att sdkerstélla att
kompetenssdkringsprocessen foljs.

Strélsakerhetsmyndigheten
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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1. Inledning

Tillstandshavaren ar enligt svensk lagstiftning ytterst ansvarig for att verksamheten vid
karnkraftverk bedrivs pa ett stralsdkert sitt och att gédllande krav pa stralsakerhet uppfylls.
Detta ar centralt for SSM:s tillsynsmodell (se &ven bilaga 1). Detta innebér bl.a. att om det
inte finns ndgra indikationer pa otillracklig kravuppfyllnad forutsatts kraven vara
uppfyllda®.

I den arliga samlade stralsdkerhetsvarderingen gor SSM en véardering av stralsdakerheten
vid anldggningen och av tillstandshavarens formaga att upprdtthalla och utveckla
densamma. Detta gors med utgangspunkt i SSM:s tillsynsunderlag genom att:
e sammanstdlla i vilken utstrackning kraven pa den karntekniska verksamheten ar
uppfyllda,
e analysera tillsynsunderlaget for att identifiera trender och monster avseende
brister och styrkor i verksamheten som &r svara att se i enskilda tillsynsaktiviteter.

Den samlade stralsdkerhetsvarderingen ska ses som ett komplement till tillsynsinsatserna.
For slutsatser och iakttagelser fran de enskilda insatserna héanvisas till respektive referens.
Virderingen bygger pa analys av resultatet fran SSM:s tillsynsinsatser samt av foreskriven
rapportering. Tillsynsinsatser &r i huvudsak de inspektioner, verksamhetsbevakningar och
granskningar som har genomforts fran 9 februari 2018 till och med 8 februari 2019, se
referens [1]-[157], men nér det beh&vs och &r relevant for sammanhanget och
bedomningar tas dven aspekter frén tidigare ar med samt tillsynsinsatser som genomforts
efter perioden. Med anledning av att RAB beslutat om beslutad tidigarelagd avveckling av
R1 och R2 sa har SSM under 2018 bedrivit en forstarkt tillsyn inom omraden sasom
kompetens, underhall och ledning och styrning. Aven dessa tillsynsinsatser beaktas i
denna stralsékerhetsvardering. Utdver ovan beskrivna tillsynsinsatser har dven en analys
beaktats (genomf6rd inom ramen for den samlade stralsakerhetsvérderingen) av de
héndelser (kategori 1 och 2) som har rapporterats under perioden. Det arbete som utfors av
ackrediterade kontrollorgan (se bilaga 1) ingar inte i den samlade
stralsdkerhetsvarderingen. Fordelningen av tillsynsinsatserna kan ses i figur 1.

Resultatet fran den samlade stralsdkerhetsvarderingen ingar som en del av underlaget i
myndighetens arliga verksamhetsplanering for efterfoljande ar. I vissa fall har uppféljning
av papekanden fran tidigare ars samlade bedomningar nedprioriterats i forhallande till
andra tillsynsinsatser. I och med detta kan inte full sparbarhet mot den tidigare samlade
stralsakerhetsvarderingen férvéntas.

I text under rubriken Analysresultat” forekommer kursiverad text. Detta anvénds for att
markera kommentarer och bedomningar som SSM gor i den samlade
stralsdkerhetsvarderingen.

! Den 1 juni 2018 tridde en ny stralskyddslag med férordning och nya foreskrifter om
grundldggande bestammelser for kdrnteknisk verksambhet i kraft. Av detta skél gors hanvisningar
och bedomningar till bade dldre och ny kravbild i féreliggande rapport.
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Figur 1. Fordelningen av tillsynsinsatser mot Ringhals AB under perioden for den samlade
stralsakerhetsvarderingen.

1.1 Féregaende vardering av stralsiakerheten

SSM:s samlade stralsakerhetsvardering 2018 [1] resulterade i den samlade bedomningen
att stralsdkerheten vid RAB var tillfredsstdllande vilket var oforandrat jamfort med
foregaende dr.

For att ytterligare starka stralsakerheten i anlaggningen kunde RAB:

— Fortsétta att arbeta med att forbéttra tillgangligheten pa reservkraftdieslarna och
utifran erfarenheterna fran genomférda atgéarder och de uppdagade brister som
identifierats se over, utvirdera och vid behov forstirka rutinerna sa att
reservkraftdieslarnas funktion inte utmanades.

— Sékerstalla status pa passiva strukturer och komponenter sasom inneslutningar
och andra byggnader, utifran deras sdkerhetsmassiga betydelse, t.ex. forbéttra
genomforandet av kontrollprogram.

— Tillse att kvalificeringen av recirkulationssilarna fardigstalls och genomféra de
atgarder som ligger till grund for kvalificeringen.

For att ytterligare stdrka stralsdkerheten i verksamheten kunde RAB:
— Fortsatt verka for att fortydliga ansvarsfordelningen avseende
avvecklingsplaneringen.
— Arbeta med ytterligare interna kommunikationsinsatser kopplat till avvecklingen.
— Utveckla bestillarkompetensen samt sdkerstilla tillgéng till leverantorer med rétt
kompetens.

1.1.1 RAB:s svar pa foregaende ars samlade stralsékerhetsvéardering
RAB har i sitt svar pa den samlade stralsdkerhetsvarderingen 2018 [1] redovisat de
atgadrder som anses nodviéndiga till f6ljd av de papekanden och brister som SSM lyft fram.

RAB anger att de &r medvetna om att det finns stora forbattringsmojligheter géllande saval
nodkraftsdieslarnas status som de rutiner som ska sdkerstélla deras funktion och robusthet
och att det finns ett starkt engagemang i organisationen vad géller att komma till ratta med
problemen. RAB uppger att 6versynen av dieslar fran Société de Constructions
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Mécaniques (SACM) snart ar slutférd och att 6versynen av dieslar fran Nydqvist & Holm
AB (NOHAB) pagar med hogsta mojliga framdrift och att felutfallet férvantas minska
efter fardigstédllandet. Avseende att sdkerstdlla status pa passiva strukturer och
komponenter anger RAB att omradet har fatt ett tydligt fokus och att arbete pagar for att fa
en tydligare kravbild och kontroll pd byggnadskonstruktioner generellt. RAB redovisar
vidare att man planerar for ett slutférande av atgéarder kopplat till kvalificeringen av
recirkulationssilarna senast 2019.

Avseende ansvarsfordelningen kring avvecklingsplaneringen konstaterar RAB att det
finns tveksamheter men att ett flertal stdllningstaganden har genomférts som lett till att
fordelningen blivit tydligare. Ytterligare tydlighet kommer sannolikt behdvas ju mer
detaljerade planerna blir uppger RAB. Vidare redovisar RAB att man forstar vikten av att
tillse att informationen kring avvecklingsplaneringen ar korrekt och av ratt omfattning.
RAB uppger édven att arbete pagar med att starka rutinerna kring bestdllarkompetens samt
att tydliggora kompetenskrav for savil egen som extern personal.

RAB redovisar vidare att avdelning NT har varderat bristerna som SSM lyfte avseende
uppfyllande av SSMFS 2008:17 och att en del av bristerna har uppstartade atgarder medan
andra hénvisas till det normala utvecklingsarbetet. Vad géller brister i analyser av NPSH-
marginal for sikerhetsrelaterade pumpar for R2-R4 har atgarder vidtagits och RAB uppger
att bristen forvantas vara helt hanterad 2019. Dock uppger RAB att med hénsyn till den
korta kvarstdende drifttiden for R1 genomférs inga atgarder till foljd av bristerna i R1:s
SBO-analyser och dess redovisning men att erfarenheter tas med till eventuella
uppdateringar av motsvarande analyser fér R3-R4.

SSM patalade ocksa otydligheter i den féregdende samlade stralsdkerhetsvarderingen
avseende hur PSA-resultat anvédnds och védrderas och RAB uppger att de kommer att se
over rutinen. De fragestéllningar avseende recirkulationssilarnas talighet mot kemiska
effekter som lyfts av SSM bedoms av RAB vara hanterade i tillrdcklig omfattning. Vad
galler borttagning av funktionen nodstart av Lahall redovisar RAB att man delar SSM:s
uppfattning att férandringen kunde ha genomférts med storre tydlighet i sdkerhetsfragan
och med bittre framforhallning. RAB uppger att dtgarder har kopplats till brister som
identifierats av SSM i tillsyn avseende kompetens, sédkerhetsgranskning, utbildning inom
stralskyddsomradet samt aterkommande kontroll av mekaniska anordningar. Vad géller en
brist som identifierats av SSM i en granskning géllande funktionskontroller av
utsléappssystem, anger RAB att man &r tveksamt instéllda till den identifierade bristen.

1.2 Driftaret 2019

I april 2015 meddelade Vattenfalls styrelse ett inriktningsbeslut som innebér stangning av
R1 och R2. T oktober 2016 beslutade RAB:s styrelse att R2 ska stoppas 2019 och att R1
skall stoppas 2020. RAB har for R2 ansokt om tidsbegransat undantag fran gallande krav
for recirkulationssilar avseende den inledande hiandelsen “giljotinbrott pa
huvudkylkretsarna” som konstruktionsforutsattning for hardnodkylningsfunktionen. For
bottenplaten i reaktorinneslutningen i R2 har RAB &dven ansokt om dispens fran intyg om
overensstammelse for att fa ta en skadad anordning i drift. Ansokningarna géller drift fram
till den 31 december 2019 och har efter granskning beviljats av SSM [2][3].

Beslutet om den kommande stdngningen av R1-R2 har under aret 2018 inte paverkat den
totala produktionsvolymen negativt da denna varit den hogsta nagonsin for RAB. Detta
trots att flera produktionsstorningar intraffat.
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1.2.1 Ringhals 1
Under de forsta tre kvartalen det gangna driftaret har ett flertal produktionspaverkande
storningar forekommit som medfort att turbiner eller reaktor har stoppats.

Genom &ren har CPU:er (Central Processing Unit) i styrsystemet pa turbinsidan vid fem
tillfallen felfungerat och gett processpaverkan. Under varen 2018 har sadana storningar
intréffat vid tre tillfallen. Vid tva tillfdllen erholls stopp av turbin och vid ett tillfalle
erholls snabbstopp [4]. Under revisionsavstdllningen 22 juli - 18 augusti genomférdes
atgarder som tagits fram gemensamt med leverantéren och darefter har inga motsvarande
storningar noterats. I 6vrigt var den drliga revisionsavstéllningen en branslebytesrevision
inklusive mindre forlangning. Efter att revisionen avslutats och en av anldggningens
generatorer anslutits till nitet erh6lls snabbstopp nér den andra turbingeneratorn
forbereddes for infasning [5]. Snabbstoppet var en f6ljd av att dumpventilerna inte
reglerade trycket korrekt och bedémdes ha orsakats av att forberedelserna med
overvarvsprov genomfordes vid ogynnsamt driftlage. Férnyad start inleddes men
resulterade i nytt snabbstopp [5] varfor en fordjupad analys genomférdes. Analysen visade
att felet 1dg i dumpventilernas hydrauliska reglerenheter och att felet initierats successivt
sedan 2013 i och med underhallsatgarder dér bl.a. magnetventiler bytts ut till ny modell av
nytt fabrikat.

I slutet pa oktober hamnade anldggningen i ett reparationskriterium pa tva dygn néar
borkoncentrationen i bortanken understeg STF:s krav efter en oavsiktlig utspaddning [RO
29/18]. Efter drygt ett dygn hade bortanken dranerats till normalniva och bor tillsats for att
aterstdlla koncentrationen inom STF:s granser.

Foregdende ar rapporterades sex handelser av kategori 2 pa nodkraftsdieslarna. Under ar
2018 har ingen kategori 2-rapport skrivits for dieslar. Dock en kategori 3-rapport [R1 RO
35/18] da DG160 gjordes ej driftklar for atgard av termostatventil.

Rapporterade snabbstopp under aret:

- R1 Snabbstoppsrapport SS181 SS11 Ej tillrdcklig dumpkapacitet [4].

- R1 Snabbstoppsrapport SS182 Stangning av angskalventiler, DALS5 [5].
- R1 Snabbstoppsrapport SS183 Hogt tryck i reaktorn SS6. [5].

1.2.2 Ringhals 2

Med anledning av genomfért moderniseringsprojekt TWICE inkom RAB 2016 med
anstkan om rutinméssig drift for R2 men drog i oktober 2017 tillbaka ansékan med
anledning av den korta kvarvarande drifttiden. SSM delar RAB:s bedémning varfor
anldggningen fortsattningsvis drivs i provdrift [8].

Under driftaret har flera handelser skett dar avhjdlpande underhall kravts vilket i sin tur
paverkat produktionen. I mitten pa juni togs anldggningen till varm beredskap under tva
dygn for atgdrd av ett lackage pa 20-415 HCV313. I slutet pd juni sdnktes effekten pga.
den hoga havsvattentemperaturen for att innehdlla krav pa kylkapacitet. I slutet pa juli
ndarmade sig havsvattnet 25°C vilket enligt SAR &r den maximala temperaturen for att
innehalla krav pa kylkapacitet vid storre rorbrott. Anldggningen togs darmed ur drift och
till varm beredskap (DT3). Aterstart skedde efter tre dagar d& temperaturen stabiliserats p&
en lagre niva [RO 17/18].

I mitten pa september paborjades Coast-down infor arets revision som inleddes den 30
oktober och avslutades den 27 november. For att korta ner tiden pa kritisk linje for
reningsdriften utan paverkan pa den radiologiska miljon tillampades vid nedgang for
revision ett nytt korsétt dar reaktorkylpumparna stoppades i ett tidigare skede. Revisionen
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var en underhéllsrevision med STF-styrda prover, rengoring av anggeneratorernas
tubplatta pa sekundéarsidan samt arbete/provkérning av ventilmanoverdon. Vid nedgangen
innan lyft av reaktortanklock identifierades fel pa en broms pa polarkranens huvudlyft
varvid behov fanns att under drygt 30 minuter 6ppna transportslussen for att ta in
reservdelar. For att gora detta krdvdes avsteg fran STF varfor SSM kontaktades for
medgivande och efterféljande formell hantering [9].

I slutet pa november, vid aterstarten i samband med inkoppling till yttre nét, erholls stora
nivaskillnader mellan kondensorerna varfér manuellt reaktorsnabbstopp utlostes. Orsaken
till nivaskillnaderna var att en ventil i matarvattensystem inte stangdes fullt vid
driftlaggning av atercirkulation till kondensorn [RSS 01/18 R2].

Nagra dagar innan jul togs en turbin ur drift (T21) under fem dagar for atgard av ett
lackage. Efter aterinkoppling och vid efterféljande effektuppgang erholls en kortslutning i
generatorn som ledde till reaktorsnabbstopp [RSS 02/18 R2]. Kortslutningen medférde att
tva reaktorkylpumpar (RCP) l6ste ut varvid villkor fér snabbstopp var uppfyllt i och med
att reaktoreffekten var over 10 %. I slutet pa december aterstartades anlaggningen pa nytt
men med halv effekt och med endast en turbingenerator infasad till nétet. Utbyte av den
kortslutna generatorn ar planerat till varen 2019.

Foregdende ar rapporterades nio handelser av kategori 2 pa nodkraftsdieslarna. Under ar
2018 har tva handelser rapporterats:

- RO 05/18 - R2 Del i sldcksystem till en reservkraftsdiesel ej driftklar.

- RO 08/18 - R2 Mobil dieselgenerator ej driftklar pga. kylvattenldckage.

Rapporterade snabbstopp under dret:

- R2 Snabbstoppsrapport 01/18 Manuellt reaktorsnabbstopp [6].

- R2 Snabbstoppsrapport 02/18 Reaktorsnabbstopp pga. att RCP1 och
RCP2 stoppat pa reldskyddsindikering for hog obalans i elmatningen [10].

1.2.3 Ringhals 3

Det ganga driftaret har praglats av lugn drift forutom aterkommande mindre
effektreduktioner vid utbyte av styrventiler till turbinernas padragsventiler. Problemen
med dessa ventiler har varit dterkommande under ett par ar varfor utbyte till ventiler av
annan konstruktion gjorts efterhand. Ut6ver dessa produktionsstorningar har kortare
effektreduktion &ven skett pga. fel i regulator som gav en férvarmarbypass (LTFV) och
vid atgard av en mekanisk tatning pa kondensatpump.

Pa grund av radande driftsituation med hog frekvens pa svenska elnétet [Beordrad
nedreglering av Ringhals sdkrade driftsdkerheten, Svk 2018/2335 2018-11-13] beordrade
Svenska kraftndt RAB att sdnka effekten natten till den 9 maj. RAB valde att forcera
avstéllningen for arlig revision av Ringhals 3 (R3) som var planerad att bérja samma dag.
Revisionen var en underhallsrevision och pagick till den 17 maj inklusive forlangning med
tre dygn for atgard av kraftiga vibrationer pa spraypump (SPAPCS-01), reaktorkylpump
(RCP-1) som ldste ut vid start och ett internt ldckage i skalventil 20-323 8912. De
dimensionerande arbetena for arets revisionslangd var renoveringsarbetet av RWST och
transformatorbyten (T31, T32 och LT 320). Under revisionen vidtogs dven atgarder for att
sdkerstdlla att recirkulationssilar i inneslutningen kan hantera den méangd fibrer som
frigors vid ett eventuellt rorbrott.

Foregdende ar rapporterades tre handelser av kategori 2 pa nodkraftsdieslarna. Under ar
2018 har en handelse rapporterats:
- RO 09/18 - R3 DG340 ej driftklar pga. felande brénslepumpar.
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Inga snabbstopp har rapporterats under aret.

1.2.4 Ringhals 4

Under ar 2018 slog anldggningen produktionsrekord och storre delen av driftaret har
priglats av lugn drift. Aterkommande mindre effektreduktioner har skett vid utbyte av
styrventiler till turbinernas padragsventiler. Problemet med dessa ventiler har varit
aterkommande under ett par ar varfor utbyte till ventiler av annan konstruktion gjorts
efterhand. Utover dessa produktionsstérningar har kortare effektreduktioner dven skett for
avhjalpande underhall pa turbinsidan. Anldggningen frankopplades dven, pa Svenska
kraftndts begdran, fran yttre nét under ett dygn i slutet pa mars for atgard av en 400 kV-
linje.

I slutet pa juli paborjades Coast-down infor drets revision som genomférdes mellan den 28
augusti och den 17 september. Revisionen var en branslebytesrevision men det vidtogs
aven atgdrder for att sékerstélla att recirkulationssilar i inneslutningen kan hantera den
méngd fibrer som frigors vid ett eventuellt rorbrott.

I slutet pa november gjordes en tillfdllig effektreduktion for atgard av felfungerande
reglerstation for en drinagekedja pa turbinanldggningen. Efter ett par timmar upptécktes
ett oljeldckage i anslutning till en padragsventil till en turbin. Lackaget ledde till 1agt
kraftoljetryck som utlste turbinstopp pa den aktuella turbinen. Eftersom inget
kraftoljetryck fanns erholls &ven full vakuumslédckning. Ingen mojlighet till dumpning
medforde i sin tur att friblasare och en sidkerhetsventil pa sekundérsidan 6ppnade samt att
avblasningsventilerna pa primarsidan 6ppnade tva ganger. I anlaggningen innebar
héndelsen att ca 3,3 m? kraftolja och 150 m? vatten ldckte ut.

Négra dagar senare i samband med idrifttagning av den stoppade turbinen loste en
reaktorcirkulationspump ut pa reldskydd da en matarvattenpump startades. Vid den
aktuella effektnivan gav detta i sin tur reaktorsnabbstopp. Anldggningen aterstartades kort
dérefter.

Foregdende ar rapporterades en hiandelse av kategori 2 pa nodkraftsdieslarna. Under ar
2018 har ingen kategori 2-rapport skrivits for dieslar.

Rapporterade snabbstopp under dret:
- R4 Reaktorsnabbstopp pga. lagt flode i reaktorkylkrets-2 [6].

1.3 Radiologiska konsekvenser av verksamheten och driften

1.3.1 Straldoser till personal

Straldoser till personal vid RAB presenteras i figur 2 och 3 nedan. Straldoserna till
arbetstagare som har utfort arbete pa RAB:s stralskyddsmaéssigt kontrollerade omraden
ligger lagre dn arsdosgranserna for individdos pa 20 mSv, enstaka ar, figur 2. Granserna ar
kravstillda i Strdlskyddsférordningen (2018:506). Under 2018 ar dven hogsta
individdosen pa RAB léagre an foretagets dosrestriktion om max 10 mSv/ar.
Kollektivdosen varierar mellan enskilda ar, till stor del beroende pa omfattningen av utfort
arbete pa anldaggningen, se figur 3. For 2018 ar det den lagsta kollektivdosen nagonsin pa
RAB.
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Straldoser till arbetstagare RAB (mSv)
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Figur 2. Straldoser till arbetstagare under perioden 2009-2018.
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Figur 3. Total kollektivdos fér personal vid RAB under perioden 2009-2018.

1.3.2 Straldoser till allmanhet

Straldoser till allmédnheten fran utsldpp av radioaktiva &mnen redovisas som berdknad
hogsta straldos till ndgon person i kritisk grupp , se figur 4. Utfallet for 2017 dr liksom
tidigare ar langt under den foreskrivna griansen pa 0,1 mSv/ar (5 § SSMFS 2008:23) [11].

2 Foreliggande rapport omfattar inte 2018 dé inrapportering av data sker efter rapportens

framtagande.
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Hogsta dos till nagon personii kritisk grupp [mSv]
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Figur 4. Beraknad dos fran utslapp till miljon fran anlaggningarna i RAB den senaste tioarsperioden (2008-2017).

1.3.3 Halter av radionuklider i miljén

Resultat fran omgivningskontrollen (figur 5) visar att utslappen frén anldggningarna i
RAB endast ger upphov till sma méingder radioaktiva halter i prover tagna i omgivningen.
Halten av Co-60 vilken dr den nuklid som kan kopplas direkt till driften av kirnkraftverket
ligger nu under detektionsgrinsen i blastang vid provtagningsstation 3 for ett prov taget
2017 [12].

Bl&stang station 3

o Co-60) e (Cs-]137 ef-40
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Figur 5. Halten (Bg/kg torrvikt) av Co-60 (bla), Cs-137 (orange) och K-40 (grd) i blastang pa provtagningsstation
3 utanfér Ringhals. Co-60 ar den av radionukliderna som kan kopplas direkt till driften av karnkraftverket,
medan Cs-137 i huvudsak harrér fran Tjernobyl. K-40 ar naturligt forekommande.
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1.3.4 Uppkomst av radioaktivt avfall

Mingden avfall som uppkommit pa RAB finns redovisade i tabellerna 1-3 nedan.
Mingden friklassat material som forts ut fran kontrollerat omrade for deponering,
alternativt destruktion redovisas i tabell 4 nedan.

Tabell 1. Uppkommen méangd avfall 2017

2018
Avsett for markforvar
Fast avfall (kg) 118 100
Kornformig jonbytarmassa (m® 0,2
Avsett for SFR BLA
Fast avfall (kg) 20800
Avfallsplan Incore (kg)
Avsett for SFR BMA
Fast avfall (kg) 1500
Slam (m® 0,5
Indunstar koncentrat (m?® 8
Avsett for SFR Silo
Kornformig jonbytarmassa (m® 17,3
Pulverformig jonbytarmassa och filterhjdlpmedel (kg) 9700

Tabell 2. Tillverkade avfallskollin

2014 2015 2016 2017 2018

Avsett for markforvar (st) 308 330 158 127 111
Avsett for SFR BLA (st) 1 1 3 2 2
Avsett for SFR BMA/Silo (st) 67 96 33 60 63

Tabell 3. Avfallskollin 6verforda till slutligt omh&ndertagande (SFR)
2014 2015 2016 2017 2018
SFR BLA (st) 0 17 13 0 0
SFR BMA/Silo (st) 292 24 192 60 60

Tabell 4. Friklassat material

2013 2014 2015 2016 2017 2018
Friklassat material (kg) 277500 | 726500 | 980200 | 945300 | 509 000 206000

2. SSM:s beddmning inom olika tillsynsomraden

I detta kapitel redovisas SSM:s bedomningar per tillsynsomrade. Uppdelningen av
omraden f6ljer den som rekommenderas for genomforande av aterkommande
helhetsbedomningar enligt de allménna raden till 4 kap. 4 § SSMFS 2008:1°.

2.1 Konstruktion och utférande av anlaggningen (inkl. &ndringar)

2.1.1 Tillsynsunderlag
[14] [15] [16] [17] [18] [19] [20] [21] [22] [23] [24] [25] [26] [27] [28] [29] [30] [31] [32]
[3311[34] [35][36] [37] [38] [39] [40]

3 Ett omarbetat tillsynsprogram for verksamhetsomrdde 1 (Stralsiker kirnkraft) har tagits fram och
tillampats forsta gangen 2018. Programmet inkluderar en fast del, bastillsyn, och en rorlig del,
behovsbaserad tillsyn. En tioarig plan har faststéllts som styr vilken bastillsyn som myndigheten
ska genomfora. Planen &r riskinformerad och sdkerstéller att tillsyn genomfors med anpassade
resurser och intervall for samtliga omraden for karnkraftverk i drift.
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2.1.2 Kravuppfylinad
Under perioden har féljande krav bedomts vara uppfyllda:

e Kravet om att konstruktionslosningar ska vara beprévade (3 kap. 2 § SSMFS
2008:1) avseende inforande av fasobalansskydd pa R1 och R2 [30].

e Kravet om att fel i driftklassad utrustning inte far paverka utrustning med
sakerhetsfunktion (4 § 2008:17) avseende inférande av fasobalansskydd pa R1
och R2 [30].

e Kravet om att kdrnkraftsreaktorn ska vara konstruerad med tillrdacklig fysisk och
funktionell separation (11 § SSMFS 2008:17) avseende inférande av
fasobalansskydd pa R1 och R2 [30].

e Kravet om att kdrnkraftsreaktorn ska vara konstruerad med tillracklig fysisk och
funktionell separation (11 § SSMFS 2008:17) avseende granskning av R2:s
anldggningsandring separationsatgdrder i komponentkylsystem 711 [24].

e Kravet om att kdrnkraftsreaktorn ska vara dimensionerad for att motsta
naturfenomen som kan leda till en radiologisk olycka (14 § SSMFS 2008:17)
avseende inférande av fasobalansskydd pa R1 och R2 [30].

e Kravet om att kdrnkraftsreaktorn ska vara dimensionerad for att motsta
naturfenomen som kan leda till en radiologisk olycka (14 § SSMFS 2008:17)
avseende granskning av R2:s anldggningsandring separationsatgarder i
komponentkylsystem 711 [24].

e Kravet om att tekniska och organisatoriska dndringar som paverkar de
forhallanden som angivits i SAR ska anmélas (4 kap. 5 § SSMFS 2008:1)
avseende hjdlpmatarvattensystemet 327 [41].

e Kravet om att kdrnkraftsreaktorn ska vara konstruerad sa att
sdkerhetsfunktionerna vid alla héndelser till och med héndelseklassen osannolika
handelser kan uppritthallas (3 § SSMFS 2008:17) avseende granskning av
andringar i sdkerhetsredovisning gillande rekvalificering av recirkulationssilarna
pa R3 och R4 [34].

e Kravet om tilighet mot globala och lokala effekter som kan uppsta vid ett rérbrott
(12 § SSMFS 2008:17) avseende granskning av dndringar i sdkerhetsredovisning
gillande rekvalificering av recirkulationssilarna pd R3 och R4 [34].

¢ Kravet om att utrustning i reaktorn inte far ge upphov till en sddan miljopaverkan
att reaktorns sikerhetsfunktioner nedsitts (17 § SSMFS 2008:17) avseende
granskning av dndringar i sdkerhetsredovisning gillande rekvalificering av
recirkulationssilarna pa R3 och R4 [34].

e Kravet om administrativa rutiner for att motverka fel med gemensam orsak (10 §
SSMFS2008:17) avseende inforande av fasobalansskydd pa R1 och R2 [30].

e Kravet om administrativa rutiner for att motverka fel med gemensam orsak (10 §
SSMFS 2008:17) avseende granskning av funktionskontroll pa
reaktorskyddssystem [38].

e Kravet om att anldggningens konstruktion har talighet mot felfunktioner samt att
den ar tillforlitlig, driftstabil och talig mot sddana handelser eller forhallanden
som kan paverka anldggningens barridrer eller sdakerhetsfunktioner (3 kap. 1 §
SSMEFS 2008:1) avseende R4:s ansokan om godkédnnande av kompletterad
sikerhetsredovisning och tillstand for rutinméssig drift [26].

e Kravet om svara haveriforlopp (5 § SSMFS 2008:17) avseende granskning av
sdkerhetsviardering av H5-hédndelser for R1 [23].

e Kravet om svara haverifoérlopp (5 § SSMFS 2008:17) avseende granskning av
sdkerhetsvardering av H5-handelser for R3 och R4 [20].

e Kravet om faststdlld gréns for hogsta effektuttag (26 § SSMFS 2008:17) avseende
granskning av R4:s ansokan om godkadnnande av kompletterad
sdkerhetsredovisning och tillstand for rutinméssig drift med avseende pa
verifierade kriterier enligt 10CFR50.46 [26].
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Under perioden har SSM beslutat om:
e En dispens avseende gdllande krav pa aterkommande kontroll av
forstarkningskonstruktion [39].
e Ett foreldggande om att inkomma med en Kategori 2-rapport for R1 géllande
hardkylningen [33].

2.1.3 Analysresultat

RAB har sedan en ldngre tid arbetat med att rekvalificera recirkulationssilarna pa R3 och
R4 da risk funnits for att kemiska effekter i inneslutningssumpen vid ett eventuellt rérbrott
i inneslutningen skulle kunna paverka hardnédkylningen och resteffektkylningen negativt.
I april 2018 inkom RAB med en anmélan om dndringar i sdkerhetsredovisningen avseende
detta (se dven 2.11.3), vilken granskades av SSM [34].

RAB redovisade i anmaélan verifikat och nya analyser med anledning av ny kunskap
avseende kemiska effekter i langtidsforloppet efter en kylmedelsforlust, samt effekter till
foljd av fibrer och skrdp som passerar recirkulationssilarna och paverkar komponenter
efter dessa.

SSM bedomde att RAB uppfyllde de krav kopplade till konstruktion som granskningen
utférdes mot da RAB pa ett tydligt sdtt hade redovisat en analys for den méangd material
som kan frigoras samt konsekvenser av detta. I juli 2018 kompletterade RAB sin anmélan
med information om komplikationer som uppstatt vid utbyte till spegelisolering pa R3.
Montage pa en av de sex reaktortankstutsarna hade inte kunnat genomforas varfor det
uppstod en avvikelse mellan anldggning och SAR (se d&ven 2.4.3 och 2.11.3).

RAB identifierade for flera dr sedan problemet med recirkulationssilarna och har sedan
dess arbetat med analyser och olika typer av kvalificeringstester for att kunna
driftklarhetsverifiera dessa. Arbetet med kvalificeringen av recirkulationssilarna pd R3
och R4 dr nu slutfért, med undantag av byte av isolering pd den sista reaktortankstutsen.
SSM ser positivt pd att RAB har slutfért arbetet och att nédvdndiga verifikat och analyser
nu finns tillgéngliga.

I december 2018 genomforde SSM en verksamhetsbevakning [49] i syfte att fa
information om RAB:s projekt for inférande av oberoende hardkylning (OBH). RAB gav
en omfattande och vl strukturerad redovisning av OBH-projektet, inkluderande
systemkonstruktionen och delar av analyser och analysresultat.

SSM har inte pabérjat den formella granskningen av reviderad sdkerhetsredovisning
gdllande OBH, varfor det dnnu inte gdr att géra ndgon bedémning av det detaljerade
utférandet. Utformningen kan dock redan nu ségas innebdra en signifikant forstdrkning
av hdrdkylfunktionens oberoende. RAB:s inforandeplan bedéms ge méjlighet till att
konstruera och inféra OBH pad ett sddant sctt att myndighetens stdllda krav uppfylls.

Inom omradet degraderad kraftférsérjning (DKF) har SSM under aret fokuserat pa att
folja RAB:s arbete med fragan genom granskning av anmélda drenden, bl.a. inférandet av
fasobalansskydd pa R1 och R2 [30]. SSM har i sin tidigare granskning av RAB:s arbete
angdende hanteringen av DKF pa anldggningarna konstaterat att RAB relativt tidigt
(2009) identifierade seriefel/shuntfel som méjliga tillstand i elkraftanldggningen, men att
de vid denna gransknings genomférande (2016) dnnu inte hade vidtagit dtgérder med
anledning av detta. En granskad anldggningsandring omfattade sadana dtgérder fér R1 och
R2 och SSM bedémde att RAB i stort uppfyllde de bedémda kraven. Arendet hade
hanterats pa ett acceptabelt sétt, med goda exempel i rimlighetsavvdgningar av
skyddsfunktion och inférande. Dock bedémdes RAB ha en forbattringspotential i
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formdgan att fullt ut tillvarata vunna insikter da inforandet av skyddsfunktionen mot
fasobalans skedde sent i relation till ndr felmoden identifierades av RAB. Under 2019
fortsatter arbetet med granskning av motsvarande anldaggningsandring pa R3 och R4.

RAB har en acceptabel metodik i sitt arbete med att motverka DKF och pdgdende arbeten
med bl.a. fasobalansskydd ligger i linje med denna.

I december 2018 forelade SSM [33] RAB att inkomma med en kategori 2-rapport fér R1
med anledning av grundad misstanke om brist i djupférsvaret avseende hdardnodkylning
utifran uppgifter i SSM:s utredningsrapport [42]. Déarutéver skulle RAB visa att
nodkylningen av harden kan upprétthallas i den omfattning som behovs, i hdndelse av ett
stort brott pa extern huvudcirkulationsloop, trots nedstromseffekter pa grund av
forekomsten av fibrer i strilvatten. Om detta inte kan visas, ska RAB utreda
kompensatoriska atgarder for att reducera paverkan av att isolermaterial och potentiella
kemiska utfallningar leder till otillrdcklig hardnodkylning.

I RAB:s yttrande infor foreldggandet [43]angav RAB att varken den kunskap som
framkommit vid forskning pa tryckvattenreaktorers recirkulationssilar eller annan
internationell forskning avseende kemiska effekter och nedstromseffekter hade gett ndgon
anledning att ifragasatta funktionen hos R1:s silkonstruktion. Vidare angav RAB att nagon
grundad misstanke om brist i djupforsvaret inte férelag men att en viss kunskapsbrist
fanns varfor ett projekt startats inom Nordic Owners Group (NOG) for att vidare utreda
fragan. Dérefter skulle RAB vérdera om den tidigare varderingen om
recirkulationssilarnas funktion behdvde justeras eller fortydligas.

SSM anser att RAB:s framdrift tidigare inte har varit tillrdcklig avseende att ge svar pd de
frdgestdllningar som lyfts i SSM:s utredningsrapport. Ett méte som hdllits i fradgan efter
foreldggandet visar att RAB nu tar ett samlat grepp avseende ofullstéindigheten i
sékerhetsredovisningen.

2.2 Ledning, styrning och organisation av den kdrntekniska
verksamheten

2.2.1 Tillsynsunderlag

[44] [45] [46] [18] [47] [48] [50] [51] [25] [52] [53] [29] [54] [55] [56] [31] [57] [58] [59]
[60] [61] [62] [63] [64] [65] [32] [66] [67] [68] [35] [69] [70] [71] [72] [38] [73] [74] [75]
[76]

2.2.2 Kravuppfylinad
I tillsynsunderlaget har féljande krav bedomts vara uppfyllda:

e Kravet om ledningssystemets omfattning (3 kap. 5 § SSMFS 2018:1) avseende
granskning av funktionskontroll pa reaktorsystem [38].

e Kravet om att tekniska och organisatoriska dndringar som paverkar de
forhallanden som angivits i SAR ska anmélas (4 kap. 5 § SSMFS 2008:1)
avseende justering av driftledningsroller och fora inom VO — Sékerhetsledning
[46].

e Kravet om ansvar, befogenheter och samarbetsfoérhallanden (2 kap. 9 § 2 SSMFS
2008:1) avseende anmadlan av justering av driftledningsroller och fora inom VO —
Sakerhetsledning [46].
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e Kravet om ansvar, befogenheter och samarbetsférhallanden (2 kap. 9 § 2 SSMFS

2008:1) avseende ledningssystem [59].

e Kravet om ansvar, befogenheter och samarbetsférhallanden (3 kap. 2 § SSMFS
2018:1) avseende atgérder, uppfoljning och effektutvardering vid genomférda

héndelse- och riskutredningar [56].
e Kravet om beslut i sidkerhetsfragor ( 2 kap, 9 § 4 SSMFS 2008:1) avseende

anmadlan av justering av driftledningsroller och fora inom VO — Sékerhetsledning

[46].

e Kravet om ledningssystem (2 kap. 8 § SSMFS 2008:1) avseende ledningssystem

[59].

e Kravet om ledningssystem (2 kap. 8 § forsta stycket SSMFS 2008:1) avseende

friklassning av material [66].

e Kravet om revision av ledningssystemet (2 kap. 8 § andra stycket SSMFS 2008:1)

avseende friklassning av material [66].

e Kravet om mal och riktlinjer (2 kap. 9 § 1 punkten) avseende ledningssystem [59].
e Lagen om kédrnteknisk verksamhet (Lag 1984:3 13 § 2) avseende tillrdckliga
ekonomiska, administrativa och personella resurser avseende friklassning av

material [66].

Under perioden har f6ljande krav bedomts vara delvis uppfyllda:

e Kravet om arbetsforutsattningar (2 kap. 9 § 6 punkten i SSMFS 2008:1) avseende

arbete i anldggningen [77]. Foljande brister har identifierats:

o Stralskyddsklassning av reaktorinneslutningen avseende kontamination

och dosrat har inte genomforts i revisionsinledningen

o All skyddspersonal har inte fatt information om revisionen och géllande

rutiner

o Dos- och dosratslarm pa EPD:er (Electronic Personal Dosimeter) &r inte

kdnda av anvdndarna.
e Kravet om ledningssystem (2 kap. 8 § SSMFS 2008:1) avseende atgarder,

uppfoljning och effektutvirdering vid genomférda handelse- och riskutredningar

[56]. Foljande brist har identifierats:

o Beskrivningar i instruktioner stimmer inte 6verens med observerad praxis

i alla lagen.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.2.3 Analysresultat

SSM genomforde under varen 2018 en inspektion av ledningssystem [59] och bedémde att
RAB uppfyllde samtliga krav som inspektionen omfattade. SSM:s bedomningar baserade

sig bland annat pa att RAB tydligt beskrivit att hela verksamheten ska omfattas av

ledningssystemet. SSM konstaterade vidare att ledningssystemet innehaller en beskrivning
av de principer som utgor utgangspunkten fér hur RAB pa ett enhetligt sétt avser styra och

leda sin verksamhet, fordela uppgifter, ansvar och tillhérande befogenheter. SSM

konstaterade dven att RAB har ett integrerat ledningssystem som inkluderar samtliga krav

som stélls pa verksamheten. Vidare noterade SSM att RAB:s ledningssystem foljer

en

tydlig struktur fran de 6verliggande dokumenten och nedat pa ett sparbart sdtt. I RAB:s

verksamhetsomraden tydliggors olika verksamheters beroenden, kopplingar och

samarbetsforhallanden. SSM beddmde dven att det finns etablerade arbetssitt for arbetet

med att férvalta och utveckla ledningssystemet som &ven &r kdnda i organisationen.

RAB

foljer systematiskt upp och varderar ledningssystemet pa flera olika sétt. En generell

tendens som RAB beskrivit ar att utveckling av ledningssystemet har inneburit att

dokument laggs till vilket leder till att omfattningen hela tiden 6kat. SSM uppfattade en
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tydlig ambition fran RAB att forsoka minska omfattningen pa ledningssystemet och hitta
mer ratt i detaljnivaer for att gora det &n mer dndamalsenligt och anvédndarvanligt.

SSM identifierade nagra forbattringsomraden under inspektionen géllande bland annat
sdkerstdllande av dokumenthantering enligt 6verenskomna rutiner i ledningssystemet,
sdkerstdllande av ratt kunskapsniva om ledningssystemet i forhallande till férvantan samt
granssnitten mellan verksamhetsomradena och linjeorganisationerna. Flera av dessa var
redan kidnda av RAB.

SSM har i tillsyn sett exempel pa att instruktioner varit otydliga och inte fullt ut
anvandarvanliga [54].

SSM bedomer att RAB i stort har ett vil genomarbetat, enhetligt och integrerat
ledningssystem som dr dndamdlsenligt, aktuellt, tillgdngligt och tillrdckligt effektivt samt
bygger pd tydliga principer for vilken styrning och ledning RAB vill ha av sin verksamhet.

SSM genomforde en granskning under varen 2018 av RAB:s anmadlan av justering av
driftledningsroller och fora inom verksamhetsomrade Sdkerhetsledning med syftet att
beddma hur RAB i sin anmalan visat att de uppfyller tillampliga krav [46]. Justeringen
avseende sdkerhetsledning gjordes mot bakgrund av att RAB i omorganisationen 2014
delegerat ansvaret for karnteknisk verksambhet till cheferna fér avdelningarna Produktion,
Teknik, Underhall och Skydd.

SSM bedomde avseende ansvar, befogenheter och samarbetsforhallanden att RAB
beskrivit berdrda roller och den nya rollen driftledning anldggning (DLA) och tydliggjort
respektive rolls ansvar och mandat samt vilket forum som utgor stod till rollen och
planerad samverkan mellan anldggningssammantrade (ANS) och driftsammantrade (DRS)
avseende screening av darenden. Avseende beslut i sdakerhetsfragor har RAB beskrivit hur
driftledningens arbetssitt och roller inom verksamhetsomrade Sdkerhetsledning anpassas
till hur VD fordelat uppgifter till avdelningarna Produktion, Teknik och Underhall genom
inférandet av den nya rollen DL A och nytt forum ANS. SSM beddmde att férandringen
kan ge forutsattningar for en allsidig belysning av drenden med savil direkt som indirekt
paverkan pa anldggningen. SSM ansag att det ar vildigt viktigt for RAB att kontinuerligt
folja hur de nya formerna fungerar samt i planerad effektvéardering och justera de nya
formerna for drift- och anldggningsledning om sa krévs.

I samband med en verksamhetsbevakning en kort tid efter implementering av justerad
sdkerhetsledning [60] konstaterade SSM att RAB:s uppfattning inledningsvis var att DLA-
funktionen och ANS fungerade som avsett.

SSM bedémning dr att RAB:s sdkerhetsledning med DLA och ANS dr en vdl motiverad
anpassning till férdelningen av det kdrntekniska ansvaret och ddrmed ger biittre
forutsdttningar for sdkerhetsledningen.

RAB har sedan 2014 en VD som dr gemensam med FKA. SSM efterfragade i SSM:s
samlade stralsdkerhetsvarderingar 2017 for FKA respektive RAB [78] en virdering av det
delade VD-skapets paverkan. Under slutet av 2017 genomférde RAB och FKA, pa
uppdrag av VD, utredningar om det delade VD-skapet har en negativ paverkan pa
sikerhetsledningen och stralsdkerheten.

SSM foljde upp dessa utredningar i en verksamhetsbevakning [60]. SSM konstaterade att
en arbetsgrupp med deltagare fran sikerhetsavdelningarna vid bade RAB och FKA
genomforde varderingen i samverkan. Utredningarna varderade aspekter sasom ansvars-
och arbetsfordelning mellan VD och vice VD, paverkan pa driftledningsfunktionen och
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sakerhetsledningen, VD:s nérvaro, synlighet, tillganglighet samt potentiell paverkan pa
sdkerhetskulturen, ledtider och langsiktig planering/verksamhetsutveckling, hélsa och
stress samt langsiktighet.

RAB:s slutsats var att RAB:s formdga att utova den direkta dagliga sakerhetsledningen av
den kéarntekniska verksamheten med minst bibehdllen sdkerhet &r fortsatt stabil under ett
delat VD-skap. RAB hade ocksa bedomt att det finns god féormaga for att utfora
verksamhetsutveckling, verksamhetsuppfoljning, bibehdllande och utveckling av
sdkerhetskultur samt for fordelningen av ansvar och arbetsuppgifter mellan VD och vice
VD. Vidare bedomdes att sdkerhetskulturen pa RAB inte har paverkats negativt av ett
delat VD-skap.

SSM fann att atgarder kopplats till aspekter sasom tendensen till forskjutning av beslut till
de veckor som VD ér pa plats. SSM bedomde att RAB och FKA hade gjort vederhéftiga
utredningar av det delade VD-skapet samt att ingen av tillstindshavarna funnit ndgra
hinder for ett delat VD-skap i fortvarighet.

Slutsatserna av RAB:s bedémning av det delade VD-skapet med fokus pd dess potentiella
effekter pa strdlsdkerheten dr vilgrundade. SSM vill dndd peka pa vikten av att stdndigt
vdrdera VD:s forutsdttningar for det delade VD-skapet, sdrskilt vid byte av VD och/eller
vice VD.

SSM har under perioden fortsatt bedrivit forstéarkt tillsyn [45] [58] [65] [68] och foljt hur
RAB hanterar situationen som uppkommit pa grund av beslutet att stainga R1 och R2
under 2020 respektive 2019. SSM har konstaterat att RAB fortsatt féljer och stodjer
verksamheten kopplad till situationen och att man har genomfért nédvandiga aktiviteter
infor avveckling av R1 och R2 genom projektet ”Saker och Trygg Utfasning av Reaktor 1
och 2” (STURE). STURE har i likhet med forra aret f6ljt personalsituationen aktivt med
fokus pa sddana kompetens-, motivations- , arbetsklimats- och arbetsmiljéaspekter som
skulle kunna ha en negativ paverkan pa kvaliteten i arbetet. Vidare har STURE fortsatt
med ett aktivt erfarenhetsutbyte med andra aktorer, sasom OKG, WANO och dven
organisationer i annan bransch. STURE har ocksa haft ett aktivt fokus pa att identifiera
behov av och ge stod till chefer och chefers linjekommunikation. SSM har ocksa
konstaterat att chefer kdnner sig i stort trygga med att hantera forandringsprocessen, men
att det finns ytterligare behov av stod.

SSM har bedomt att stimningen pa RAB 6verlag har varit tamligen god och att
engagemanget i verksamheten och stralsakerheten fortsatt ar pa en hog niva.
Personalomsittningen har under 2018 minskat och sjukskrivningar har gétt ner [58] [65]
[68]. RAB uppvisar en tydlig strategi for att sakra kompetens och bemanning bade for att
hantera aktuell situation fram till stopp av R1 och R2 och foér RAB:s verksamhet, och som
tvablocksorganisation framgent. Detta innefattar en medvetet flexibel balansering av
bemanningsnivaer. RAB:s strategi innebar darfor savél lite tunnare bemanning under viss
tid inom nagra delar av organisationen, som olika former av atgirder sasom storre
rorlighet av personal inom organisationen. Andra delar av organisationen fér rekrytera nér
behovet finns och det finns ocksé en uttalad och medveten acceptans for viss
6verbemanning inom vissa delar av organisationen for att kunna méta kommande
pensioneringar.

SSM har konstaterat i flera insatser, d&ven under 2018, att RAB har fortsatt folja status pa
sdkerhetskultur och motivation i syfte att tidigt kunna vidta relevanta atgarder vid
eventuella signaler och negativa fordndringar, i synnerhet kopplat till de beslutade stoppen
av R1 och R2, sdsom indikationer om eventuell férskjutning i attityd [58] [65] [68]. Inga
tydliga trender har kunnat identifieras. Vissa signaler har RAB bemott med ytterligare
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utredning och med atgarder. RAB har noterat tendenser till en anstrangd arbetssituation
och 6kad upplevd arbetsbelastning och SSM:s bedomning é&r att dessa signaler tas pa stort
allvar av RAB utifran en uttalad forstaelse for att den kan utmana verksamheten och
stralsdkerheten.

RAB hanterar aktivt och mdlmedvetet situationen kopplat till stopp av R1 och R2 samt
kommande tvdblocksorganisation avseende personal och kultur pd ett bra och samlat sitt
genom projekt STURE. RAB:s fokus pd att sdkra kompetens och bemanning nu och framdt
dr tydlig och viljan att ta hand om sin personal och hitta vigar genom omstdllningen
pdtaglig. Mdnga aktiviteter dr tydligt framdtriktade och bygger hela tiden pd fornyade
vdrderingar pd ett sdtt som SSM har fértroende fér. RAB har ocksd under dret fortsatt
vdrderat och f6ljt upp situationen och sdkerhetskulturen kontinuerligt pd ett
tillfredsstdllande sdtt. SSM ser fortsatt positivt pd att RAB hanterar de signaler de
identifierar och agerar snabbt och pa ett proaktivt sdtt med forslag pa dtgdrder.

RAB fattade under aret beslut om att infor framtida tvablockdrift behalla dagens
organisationsstruktur med befintliga avdelningar. RAB anser att det finns tydliga och
andamalsenliga funktioner i organisationen idag och att RAB har ett genomarbetat
ledningssystem som haller ihop verksamheten. Beslutet att bibehalla
organisationsstrukturen ner till avdelningsniva grundar sig ocksa pa att RAB behdver
stabilitet och arbetsro. SSM delade RAB:s uppfattning om framtida organisation [65] [68].

SSM noterade i forra samlade stralsakerhetsvarderingen att initiativ fran huvudagaren
Vattenfall paverkat RAB pa ett sitt som skapat frustration och oro inom RAB. Aven under
2018 har sadana initiativ férekommit. Ett tydligt exempel dr Vattenfalls centralisering av
Real Estate & Facility Management-verksamhet, RE-FM, ett projekt med malsattningen
att bland annat samla alla RE-FM tjdnster inom hela koncernen i en centraliserad
organisation (fas 1) och darefter gora en gemensam upphandling for en utokad
outsourcing och konsolidering (fas 2). Da detta centraliseringsprojekt fran borjan inte tagit
hénsyn till eventuella sdkerhetsaspekter bromsades projektet av NQ i deras granskning.
Projektet i sig har enligt RAB skapat en hel del oro i organisationen da det kommer att
paverka vissa medarbetares organisationstillhorighet och i férlangningen deras anstallning
[58] [65].

SSM bedomer RAB:s beslut, att bibehdlla organisationsstrukturen ner till avdelningsnivd
och dérmed anvdnda kdnd grundstruktur och minimera onédig oro, som genomtéinkt och
vald med omsorg om organisationen, verksamheten och RAB:s medarbetare. SSM noterar
ocksd att NQ forsoker identifiera och hantera eventuell negativ pdverkan pd RAB, dven
for det som initierats av huvuddgaren.

RAB pabérjade en leverantérsbedomning av Vattenfalls affarsenhet for avveckling
(BUND) redan under 2017 med syftet att granska implementeringen av ’Ramavtal mellan
Ringhals AB och BUND samt Vattenfall AB (VAB) gillande infér och under
avstéllningsdriften av reaktorerna Ringhals 1 och Ringhals 2”. Det konstaterades att
BUND:s ledningssystem inte var komplett och att leverantdrsbedémningen darmed inte
kunde fullfoljas. Beslutet innebar att BUND inte kunde anses vara en godkéand leverantor
av kdrntekniska tjanster forrdn ledningssystemet godkants av RAB. Dock far fortsatt
analys- och planeringsarbete utféras av BUND inom uppdragen fran RAB [45]. Da
BUND gjort insatser med sitt ledningssystem genomfordes en ny leverantérsbedéomning i
juni 2018. Bedomningen resulterade i tva avvikelser och sex forbattringsmajligheter samt
tvd goda exempel. Vattenfal/BUND rekommenderades som en godkénd leverantor till
RAB med uppdraget ’Planering och genomférande av en séker och kostnadseffektiv
avveckling av Ringhals 1 & Ringhals 2” enligt RAB:s ordinarie rutiner da identifierad
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avvikelse och forbattringsmojligheter inte bedomdes namnvart paverka kvaliteten i
leveranser till RAB [58].

Strukturen och samverkan inom avvecklingsplaneringen mellan projekt STURE och
Vattenfall Business Unit Nuclear Decommissioning (BUND) och BUND:s program R12
Decommisioning (R12D), och ddrmed mellan RAB och BUND, har blivit alltmer tydlig
och klimatet mellan dessa har blivit battre avseende avvecklingen. Vidare har SSM
konstaterat en dkad stabilitet inom BUND/R12D. Férhallandet mellan RAB som
tillstandshavare och BUND som leverantor dr nagot RAB arbetat med under aret.
Vattenfalls tydliga avsikt att inkomma med ansdkan om att bli tillstandshavare gav ocksa
under aret tydligare strukturella ramar for avvecklingsplaneringen och har dven renderat
vissa dndringar i exempelvis bestéllningar [58]. En storre fordndring mot tidigare avsikt
var att lata NoR-SAR* ingd i tillstdndsansckan varvid det inte lingre foreligger behov for
RAB att granska NoR-SAR. Vidare har tillsdttandet av en Site Manager med gedigen
RAB-bakgrund haft patagligt positiv effekt pa uppfattningen inom RAB om BUND. SSM
konstaterade under 2017 att NQ:s mdéjlighet att ha insyn i avvecklingsplaneringen lyfts
som ett problem, men under 2018 har NQ uttryckt att det blivit lattare att fa denna insyn
[65] [68].

SSM bedémer att den otydlighet som tidigare observerats avseende ansvarsférdelningen
mellan RAB som bestdllare och BUND som leverantor har minskat dd samverkan nu dr
mer systematisk. Vidare ser SSM positivt pd utvecklingen att NQ nu anser sig ha ldttare
att fd insyn i avvecklingsplaneringen och ddrmed har ldttare att folja och virdera arbetet.

2.3 Kompetens och bemanning av den kadrntekniska verksamheten

2.3.1 Tillsynsunderlag
[41][79] [80] [15] [81] [44] [82] [83] [84] [20] [21] [47] [50] [851[52][53] [28] [29] [54]
[55] [86] [31] [57] [581[87]1 [62] [65] [66] [68] [36] [70] [88] [89] [75] [76]

2.3.2 Kravuppfylinad
Under perioden har féljande krav bedomts vara uppfyllda:
e Kravet om kompetens (2 kap. 9 § 5 punkten SSMFS 2008:1) avseende
hjadlpmatarvattensystemet 327 [41].
e Kravet om att personal som utfér kontroll och tillampar dessa foreskrifter ska ha
for dndamalet tillrdcklig kompetens (17 § SSMFS 2011:2) avseende friklassning
av material [66].

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.3.3 Analysresultat

SSM har genomfort en verksamhetsbevakning avseende hur RAB hanterar utbildningar
som tillkommer utover det cykliska programmet i atertraningen [87]. SSM konstaterade
att RAB har en medvetenhet om att behov av utbildning av olika slag uppstar och det finns
darfor flera olika arbetsgrupper for att identifiera och vardera uppkomna
utbildningsbehov. RAB har ett nira samarbete med KSU® som har en tydlig systematik i
att identifiera utbildningsbehov utifran olika underlag fran bade teoretisk och praktiska

4 Sikerhetsredovisningen (SAR) fér Nedmontering och Rivning (NoR)
> Kiarnkraftsikerhet och utbildning AB (KSU)
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erfarenheter. Dessutom finns som underlag genomgangar av erfarenhetskommunikator vid
varje skiftperiod och genomgéng av AvArs-drenden for utbildning som
kompetensutvecklaren skickar till berérda skiftchefer som har genomgang med respektive
skiftlag. Skiftchefen &r den som tillser att skiftlaget tar del av informationen samt erhaller
anvisad utbildning. SSM bedémde att RAB har en vél fungerande process till grund for att
identifiera utbildningar utéver det cykliska programmet i dtertrdningen. Slutsatsen utifran
verksamhetsbevakningens avgransning var dven att tillkommande utbildningar inte
paverkade det cykliska programmet i atertraningen.

RAB omhdndertar pd ett tillfredsstdllande sdtt behov av tillkommande utbildning i
dtertrdning for skiftgdende driftpersonal.

SSM genomforde under aret en uppféljning av inspektionen av RAB:s systematiska arbete
med att tillse att det finns tillrdcklig kompetens och bemanning [55]. Syftet med denna
uppféljning var att se om RAB kommit tillrédtta med de brister som SSM identifierade
under inspektionen i april 2017. Identifierade brister omfattade bland annat
ledningssystemet angaende att interaktionen mellan olika verktyg for kompetenssakring
upplevdes otillrdcklig och att dokumentation inte uppdaterades i tillracklig omfattning vid
behov. Inom kompetensomradet ansags vissa kvalifikationer i malprofilerna inte vara
andamalsenliga och det saknades kvalifikationer i vissa befattningsbeskrivningars
malprofiler samt avseende bestdllarkompetens och kvalitetssdkring av entreprenorer och
inhyrd personal. SSM konstaterade att RAB pa ett systematiskt sétt har omhéndertagit
inspektionsrapportens innehdll och att man efter framtagning av atgardsplaner genomfort i
stort sett alla atgarder. SSM bedomde att RAB:s omhdndertagande av bristerna ger
fortroende for RAB:s arbete med kompetenssikring. SSM tillade ocksa att RAB behover
reflektera 6ver hur de brister som identifierades inte ska upprepas.

SSM har i flera tillsynsinsatser [45] [58] [65] [68] fortsatt att f6lja upp i den forstarkta
tillsynen hur RAB hanterar situationen som uppkommit pa grund av beslutet att stinga R1
och R2 under 2020 respektive 2019. Projekt STURE f6ljer kontinuerligt
personalsituationen och vérderar olika anledningar till férandringar i
personalomsattningen. Trots en fortsatt stabil bemanningssituation under 2018 fanns det
fortsatt stora farhdgor kring att lyckas behalla specifika kompetenser och kunna sikra
kompetens och bemanning nu och pa sikt. RAB arbetar aktivt med internt l1an av personal
for att sdkra kompetens och 6ka flexibiliteten i organisationen. Processoperatorer som
konverteringsutbildats fran annan reaktor &r ett exempel pa inlan som gors frekvent och
utifran en strategi att 6ka rorligheten och mojliggora flexibilitet i planeringen och
forbereda forandringar i samband med stopp av R2 forst och darefter R1 [58]. Ett antal
processoperattrer pd R3 och R4 har gétt konverteringsutbildning for att arbeta pa R1 och
R2. Deltagande har byggt pa frivillighet och deltagarna har fatt ta del av driftsbonusen.
Denna 6verforing av kompetens mellan blocken upplevs som mycket positiv. Det ger en
naturlig erfarenhetsaterforing och kompetensoverforing. Det finns exempel pa att det lett
till konkret forandring sasom uppdatering av instruktioner trots att erfarenhetsaterféringen
oftast ror exempelvis komponenters driftegenskaper. R2 har haft en mera omfattande
generationsvaxling och darmed uppfattas att utbytet varit av storre vikt for R2, dnda ar det
ett antal yngre processoperatorer som gatt 6ver dven till R1.

SSM konstaterar ocksa att RAB har fortsatt arbetet med kartlaggning av anstdlldas
individuella 6nskemal om sin fortsatta anstallning. Karriar- och utvecklingsvagar har
tagits fram och omstéllningsprinciper har uppdaterats. Programmen ”Attraktiv
arbetsgivare” och “Forstérkt ledarskap” 16per ocksé vidare som ett led i RAB:s strdvan
efter att ha en effektiv kompetenssakring. Den storsta farhagan som kvarstar dar mojlig
kompetensbrist och den stérsta utmaningen att sikra kompetens och bemanning bade for
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driften av R1 och R2 fram till stopp och avstdllningsdrift samt drift av R3 och R4 framat.
[65] [68].

RAB:s aktiva initiativ och dtgdrder avseende kompetenssdkring och bemanning dr
ambitidst och visar pd en formdga att arbeta brett och effektivt for att hantera aktuell
situation. Samlat anser SSM att RAB:s arbete med kompetenssdkring i stort ¢r vdl
fungerande.

2.4 Driftverksamheten, inklusive hanteringen av brister i barriarer och
djupforsvar

2.4.1 Tillsynsunderlag

[72] [88][71] [70] [37] [361[35][341[93] [95] [64]1[63][62][61][87]1[60] [96][58] [31] [86]
[77][54] [29][28][53] [26] [25][51] [97] [47] [21] [98] [99] [100] [83] [46] [82] [101]
[41][76] [75] [102] [73] [40]

2.4.2 Kravuppfyllnad
Under perioden har féljande krav bedomts vara delvis uppfyllt:

e Kravet om instruktioner for de atgarder som ska vidtas vid en anldggning under
normaldrift, vid driftstorningar och sddana haverier som &r beaktade i
anlaggningens konstruktion (5 kap. 2 § SSMFS 2008:1) avseende
hjalpmatarvattensystemet 327 [41]. Féljande brist har identifierats:

o Krav pa lasning av ventiler efter dtgdrd framgar inte av instruktionen.

Under perioden SSM beslutat om:
e Godkédnnande av kompletterad sdkerhetsredovisning och rutinméssig drift vid en
hogsta termisk effekt om 3300 MW i Ringhals 4 (R4) [27].
o Ett foreldggande avseende utredning avseende tillgdngligheten i de
konsekvenslindrande systemen [117].

2.4.3 Analysresultat

Efter provdrift med anledning av genomfort utbyte av tryckhallare och dnggenerator samt
efterfoljande effekthojning inkom RAB 2017 med ans6kan om rutinmdssig drift for R4.
SSM meddelade i beslut 2018 [27] att ans6kan godkénns (se dven 2.11.3).

Fortsatt 6versyn och modernisering av samtliga dieslar pa R3/R4 har pagéatt under aret.
Under de senaste &ren har RAB rapporterat flera hindelser avseende reservkraftdieslar. Ar
2017 rapporterades 19 hdndelser och under 2018 har fem handelser rapporterats.

Under aret har liksom foregdende ar ventiler for turbiners angpadrag stingt obefogat vid
flera tillféllen pa R3 och R4. Under drets revisioner har orsakande komponenter bytts ut
till komponenter av annan konstruktion och den obefogade stangningen har darefter inte
intréffat. Efter utbytet fanns innan efterfoljande injustering en orolig reglering i
mellaneffektsomrddet men detta har atgardats. Handelserna har inneburit stérningar i
driften som utmanat djupforsvarets forsta niva.

Kunskaper som operatorerna behover ta till sig nar den specifika anldggningen behover
koras pa ett annorlunda satt under en begransad period finns i Tillfalliga driftinstruktioner
(TINS), Driftmeddelande (DM) och Temporira &tgérder (TA). Vid driftgenomgangar med
de olika blocken (R1-R4) har antalet driftmeddelanden legat pa en h6g niva, totalt 90
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stycken vid driftgenomgang 1 2018 [47] [21] [82]. Fragan om det finns eller funnits nagon
typ av malvérde for maximalt antal driftmeddelanden har lyfts vid senaste motet med
avdelningen NQ [75] som ska aterkomma. Vid forsta driftgenomgangarna 2019 med de
olika blocken [76] [40] [102] [105] konstateras antalet driftmeddelanden ha minskat till 63
stycken. SSM har dock uttryckt att det finns en risk att TINS, DM och TA inte beaktas vid
en hdndelse pa grund av avsaknaden av pdminnelse fran ordinarie instruktion.

I slutet pa mars 2018 fick SSM information om att drift pd R1 skedde med felaktig
stangaindikering pa inre angskalventilen 411V1. Pa begdran inkom RAB med information
om att driftklarhet radde trots den felande lagesindikeringen genom att operatorerna kunde
avgora att fullgod isolering erhallits via tryckvakter nedstroms skalventilen samt att
ventilens funktion inte var paverkad. SSM bedémde att underlaget inte tydligt visade att
STF uppfylldes avseende 411V 1:s driftklarhet eftersom ventilens ldge inte kunde
verifieras vid stangning och att det var otydligt huruvida férutsattningar fanns for
personalen att med tryckvakterna verifiera att skalventilen hade stangt. Med detta som
motiv meddelades RAB att om drift skulle fortga sa krdvdes en anmélan om tillfalligt
avsteg fran STF i vilken det skulle bifogas nodvandiga verifikat pa att avlasning med
tryckvakter var tillrdacklig som erséttning. RAB inkom dérefter med begird anmélan [128]
och RAB meddelades att drift kunde fortga men att ytterligare hantering av anmélan
skulle ske. Da SSM ansag att det foreldg otydligheter avseende driftklarhetsbedomningens
genomforande utifran STF-text sa fattades beslut om att en RASK skulle genomféras [83].
RASK:en fann att den reella konsekvensen av hiandelsens stralsikerhetspaverkan var liten
men att det fanns brister i hanteringen som hade potentiell stralsidkerhetspdverkan sasom
att:

- ansvarig enhet for STF:s och SAR:s innehall (NTSL) inte omedelbart
konsulterades for att underbygga stallningstagandet om fortsatt drift nér
kreditering gjordes av utrustning som inte &r kravstélld i STF (tryckvakterna
nedstréms skalventilerna)

- det saknades uppgift om forvintad respons pa trycket i dngledningarna efter
skalventilstdngning

- minst sex lampprov genomférdes av olika skiftlag utan att felet i skalventilens
indikering identifierades och att det efter identifiering var tre skiftlag inblandade
for att faststélla orsaken till samtidig indikering av stdnga- och dppnaindikering
samt att sdkerhetsgranskningen inte reflekterat 6ver detta.

De stéllningstaganden som gjorts avseende driftklarhet var dock tydligt och sparbart
dokumenterade. Aven pagdende skiftchefs (DL4) stillningstagande framgick tydligt i

logg.

I slutet pa november, tio dagar fore revisionsavstallning, uppstod pa R2 ett externt lackage
pa cirka 0,5 kg/s i en invindigt gummerad saltvattenledning tillhérande system 715 [70].
Léckan som bedomdes bero pa korrosion orsakad av lokal skada pa gummeringen
atgardades tempordrt och lagningen verifierades for kravstillt flode i ledningen. Darutover
vidtogs tjockleksmétning pa andra delar av systemet som forsdkran for att inte fler skador
fanns. Enhet NQS erholl pa dagligt driftklarhetsméte information om handelsen som dér
inte bedomdes rapportervird som en hiandelse av kategori 2. SSM lyfte fragan om
rapportering med enhet NQS [75] och drygt tre veckor efter intrdffad skada omprévade
driftledning pa R2 beslutet om rapportering och inkom dérefter med en rapport om
hindelse av kategori 2 [R2-R0O-6/18]. Skadan atgiardades permanent under
revisionsavstallningen.

6715 - Saltvattensystem for reaktordelen
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Under revisionen pa R3 och R4 vidtogs atgarder for att sakerstalla att recirkulationssilar i
inneslutningen hanterar den méngd fibrer som kan bildas vid ett eventuellt rorbrott. Detta
innebar utbyte till metallisk isolering pa reaktortankens sex studsar. Fér R3 kunde man pa
en studs for ’varma benet” inte genomfora bytet varfor avvikelse uppstod gentemot till
SSM anmaéld SAR [RO 15/18 R3]. Kompletterande information tillsdndes darfér SSM och
tillfallig vagledning for atgérd vid risk for igensattning av silar delgavs kontrollrummet i
ett driftmeddelande. Senare under aret tog drift- och anlaggningsledning efter behandling i
en SIL (rutin for sdkerhetsvérdering i linjen) beslutet att l1ata driftmeddelandet utga da
detta bedomdes vara mer fordelaktigt ur ett stralsdkerhetsperspektiv. Ingen komplettering
av anmald SAR gjordes till SSM varfor det intrdffade rapporterades som en handelse av
kategori 2 [RO 24/18].

Hicindelsers reella sdkerhetspdverkan hanteras, bedéms och dokumenteras pd spdrbart
sdtt men det férekommer brister i involvering av de delar av organisationen som dr i
periferin av frdgan men som dnda berdrs. Detta kan ge brister i sdkerhetsfrdgans
allsidiga belysning.

I foregdende ars samlade stralsdkerhetsvardering fanns handelser som foranledde
skrivningen att ’SSM forvéntar sig att STF tilldmpas strikt och att eventuella
tolkningsproblem hanteras enligt STF:s anda”. Ovanstédende hdndelser med léckage i
system 715 och fel i skalventilindikering har beroringspunkter med STF-tillampning
varfor nedanstdende skrivning kvarstar.

SSM forvdntar sig att STF tilldmpas strikt och att eventuella tolkningsproblem hanteras
enligt STF:s anda.

Med anledning av varmt vdder och forhojd havsvattentemperatur sanktes effekten pa R2 i
slutet pa juni for att innehalla krav pa kylkapacitet. I slutet pa juli ndrmade sig havsvattnet
25 °Cvilket enligt SAR &ar den maximala temperaturen for att innehélla krav pa
kylkapacitet vid storre rorbrott. Anldggningen togs ddarmed ur drift och till varm beredskap
(DT3). Aterstart skedde efter tre dagar di temperaturen stabiliserats pa en lagre nivd [RO
17/18]. T mitten pa juni anmélde R1 i férebyggande syfte tillfalligt avsteg fran STF
avseende maximal temperatur i inneslutningen [129]. SSM hade inga invandningar mot
anmdlan, men avsteget behovde inte anvandas. R1 var avstdlld for revision den 22 juli-18
augusti. Under revisionen var det varmare &n vanligt i bréanslebassdngerna vilket
paverkade arbetsforhallandena for de personer som utférde arbetet i reaktorhallen. T.ex.
fanns det arbeten som tog langre tid &n normalt [32].

Under aret har SSM i sin tillsyn pa kontrollerat omrade generellt kunna konstatera att det
ar god ordning och reda i anldggningarna [64] [40] [90].

I syfte att titta pa férutsattningarna for operatérer pa R3 och R4 att tjdnstgora pa icke
ordinarie block genomférdes en verksamhetsbevakning [88]. I denna framkom att R3 och
R4 har gemensam grundutbildning och efter genomférd sadan blir operatdrer godkanda
for tjanstgoring pa bagge blocken. Vidare att vid arlig simulatorkérning sa gors denna
vartannat ar pa de olika blocken. Detta for att operatorerna ska vara bekanta med
skillnader i t.ex. setvarden och den skilda dynamiken hos anggeneratorerna. Déarutéver
finns instruktion som beskriver skillnader i setvarden mellan blocken men nagon
sammanfattande dokumentation &ver skillnader i rutiner och olika befattningars
ansvarsomraden fanns inte tillgéanglig for personalen.

RAB har i sin utbildning av driftpersonal beaktat tekniska skillnader sd att utbyte av
personal kan ske mellan block 3 och 4. Det saknas dock for operatérerna en
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sammanfattande dokumentation av skillnaderna i rutiner och olika befattningars
ansvarsomrdden.

2.5 Hard- och bréanslefragor samt kriticitetsfragor

2.5.1 Tillsynsunderlag
[103] [25] [26] [33] [34] [35] [94] [40]

2.5.2 Kravuppfyllnad
Under perioden har féljande krav bedomts vara uppfyllda:
e Kravet om genomférande av sikerhetsanalyser (4 kap. 1 § SSMFS 2008:1) med
avseende pa validering av STAV 7.4.1 och beaktade osidkerheter i LBLOCA-
kontrollen 1 licensiering av brinsletypen RFA-2 [94].

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.
2.5.3 Analysresultat
Anmilan av preliminira och slutliga hardidndringar har inkommit till SSM i enlighet med

SSM:s krav: [130], [130], [132], [133], [133], [134], [136], [137], [138].

Under 2018 har inga brinsleskador rapporterats. Som figur 6 visar &r brinsleskador
normalt heller inte ett problem fér R1-R4.

Antal bransleskador RAB 2008-2018

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

mRl mR? mR3 wRd
Figur 6. Statistik fran databasen ASK 6ver rapporterade brinsleskador: antal brinslepinnar
de senaste 10 aren.

2.6 Beredskap fér haverier

2.6.1 Tillsynsunderlag
[89] [104] [34] [95] [96] [97] [99] [100] [101]
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2.6.2 Kravuppfylinad
Under perioden har f6ljande krav bedémts som uppfyllda:
e Kravet om logistikcenter (3 kap. 1 § SSMFS 2014:2) avseende etablering av
logistikcenter [104].
e Kravet om utrustning for logistikcenter (3 kap. 2 § SSMFS 2014:2) avseende
etablering av logistikcenter [104].

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.6.3 Analysresultat

SSM har i tidigare tillsyn identifierat brister i dokumentationen fér konsekvenslindrande
haverihantering hos samtliga karnkraftverk [139]. Tillsynen motiverade foreldgganden till
samtliga tillstdndshavare i juli 2017 att vidta ett antal atgarder for att forbéttra
forutsdttningarna for en effektiv konsekvenslindrande haverihantering, bl.a. hos RAB
[140]. Atgirderna innefattade uppdatering av rutinerna (riktlinjer och instruktionspaket)
for R1 i den utstrackning som dr majlig och rimlig i férhallande till den avsedda drifttiden,
samt ¢vningar i anvdndandet av riktlinjerna for R1, R2, R3 och R4. Sedan dess har SSM
foljt RAB:s arbete med foreldggandepunkterna genom granskningar av de
delredovisningar som har inkommit under 2018.

Efter granskning av RAB:s forsta delredovisning géllande uppdatering av rutiner for R1 i
januari 2018 [99] bedomde SSM att RAB:s planer for uppdatering av rutinerna for
konsekvenslindrande haverihantering vid R1 inneholl rimliga avvdgningar av prioriterade
atgdrder. SSM noterade att det planerade arbetet till stor del redan hade pabérjats och att
implementering av uppdaterade rutiner pagick. SSM bedomde dock att det vore rimligt att
inkludera en 6versyn av mojliga forbattringsatgarder avseende ansvarsfordelningen vid
overgdng till svart haveri och avseende bemanning av specialister i den tekniska
stodfunktionen.

Vid granskning av delredovisningen gillande uppdatering av rutiner for R1 i september
2018 [96] konstaterade SSM att RAB visade pa framdrift i arbetet med uppdatering av
rutinerna. SSM bedomde dock att det fanns ett fortsatt behov for RAB att gora en 6versyn
bl.a. av tydligheten i frdga om ansvar och prioriteringar, sa att konsekvenslindrande
atgarder for att skydda inneslutningens integritet prioriteras vid lampligast tidpunkt under
ett haveri.

I april 2018 bedomde SSM att RAB:s redovisade utbildnings- och évningsplaner, med
avseende pa konsekvenslindrande haverihantering, for R1-R4 samt avrapporteringen
avseende det senaste arets gvningar var av tillracklig omfattning [100]. I december 2018
bedomde SSM [95] att rapporteringen visade att RAB utvdrderade 6vningar, samt att detta
ledde till atgarder som forbattrade dndamalsenligheten och déarmed aktualiteten hos
rutinerna for vidtagande av atgérder i reaktorn for hantering av svara haveriférlopp. Av
rapporteringen framkom ocksa att personalen var fértrogen med rutinerna genom att de
uppfyllde faststédllda kinnedomsmal vid atertrdaningen. Vidare hade 6vningarna starkt
samarbetet mellan olika funktioner i haveriberedskapsorganisationen, vilket ger
forbattrade forutsattningar for samverkan vid en hdandelse. Som forbéttringsomrade
identifierades att de kursansvarigas bedémning av kursutfallet borde inkluderas i
redovisningen, liksom RAB:s planer for hur denna information kan bidra till att
astadkomma forbéttringar av rutinerna avseende dndamalsenligheten och personalens
fortrogenhet med rutinerna.

I april 2018 genomfordes en verksamhetsbevakning avseende kemiprovtagning av
reaktorvatten, kondensationsbassidng och inneslutningsatmosfar under haveriforhallanden
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pa R1, R2, R3 och R4 [97]. SSM konstaterade att Post Accident Sampling Systems
(PASS-systemet) for R1 underhdlls och att det enligt RAB:s bedomning fungerar till
storsta delen, samt att nagra restpunkter ar under atgardande. SSM konstaterade ocksa att
RAB:s aktuella inriktning &r att se till att R1 har ett fungerande PASS-system under den
kvarvarande drifttiden, samt att RAB arbetar aktivt med stralskyddsaspekter vid
kemiprovtagning. RAB planerar haveriévning med skyddsutrustning vid R1, dar
provtagning ingdr som ett moment. Vidare konstaterade SSM att RAB inte har prioriterat
fragan om kemiprovtagningsfunktionen fér R2, R3 och R4 eftersom PASS-systemen har
varit ur funktion sedan en langre tid. SSM konstaterade ocksa att det fanns avvikelser som
behovde atgardas mellan sékerhetsredovisningen for R2, R3 och R4 och PASS-systemens
reella status. Provtagning av jod, aerosoler och skrubberlosning i PMR fungerade enligt
RAB:s bedomning utan anmérkning. SSM konstaterade att det fér jod och aerosoler fanns
provtagningsfilter monterade dit en del av skorstensutloppet leds. For transport av filtren
till analyslaboratoriet fanns en skdrmad transportvagn och en forberedd transportvag.
Provtagning fran skrubberlésningen genomfordes regelbundet under normaldrift for
eventuell konditionering av losningen.

SSM ser positivt pd RAB:s 6vningsverksamhet inom konsekvenslindrande haverihantering
och det pdagdende arbetet med uppdatering av rutinerna, men konstaterar att det dterstdr
en del punkter som behéver hanteras inom uppdateringsarbetet. SSM konstaterar att RAB
sedan en Ildngre tid har haft avvikelser mellan sdkerhetsredovisningen fér R2, R3 och R4
och PASS-systemens status.

SSM genomforde i oktober 2018 en inspektion av RAB:s logistikcenter, forutséttningarna
for dess aktivering och funktion inom 24 timmar fran beslut, utrustning som fanns
tillganglig samt tillgangen till personlig skyddsutrustning. SSM konstaterade att RAB
hade infort kraven pa logistikcenter pa ett bra sitt. SSM bedomde dven att RAB hade varit
lyhorda for kommande forandringar av kraven pa logistikcenter avseende behovet av
mobilitet och omlokalisering.

SSM anser att beredskapen och krishanteringen bedrivs pa ett tillfredsstdllande scitt.

2.7 Underhall, material- och kontrollfragor med sarskilt beaktande av
degradering pga. aldring

2.7.1 Tillsynsunderlag
[41][82] [19] [21] [47] [48] [22] [51] [25] [53] [28] [29] [77] [86] [31] [58] [90] [91] [62]
[63] [64] [92] [93] [35] [36] [69] [37] [72]

2.7.2 Kravuppfylinad
Under perioden har f6ljande krav bedémts som uppfyllda:
e Kravet om kontrollprogram (3 kap. 6 § SSMFS 2008:13) avseende uppdaterat
kontrollprogram for reaktortankarna fér R1 - R4 [91].
e Kravet om intyg om 6verensstammelse efter d&ndring (2 kap. 1b § SSMFS
2008:13) avseende hjdlpmatarvattensystemet 327 [41].
¢ Kravet om underhall, fortlépande tillsyn och kontroll (5 kap. 3 § SSMFS 2008:1)
avseende granskning av funktionskontroll pa reaktorskyddssystem pa R3 och R4
[38].
e Kravet om faststdllda dokumenterade rutiner for underhall, fortlopande tillsyn och
kontroll (5 kap. 3 a § SSMFS 2008:1) avseende granskning av funktionskontroll
pd reaktorskyddssystem pa R3 och R4 [38].
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e Kravet om funktionskontroll och verifiering av driftklarhet (5 kap. 3 b § SSMFS
2008:1) avseende granskning av funktionskontroll pa reaktorskyddssystem pa R3
och R4 [38].

Under perioden har féljande krav bedomts som delvis uppfyllda:
e Kravet om underhall, fortlépande tillsyn och kontroll (5 kap. 3b § SSMFS 2008:1)
avseende hjdlpmatarvattensystemet 327 [41]. Foljande brist har identifierats:
o Tillrackliga atgarder for sékerstdllandet av ventillasning gors inte efter
vakuumdragningen av anggeneratorer.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.7.3 Analysresultat

I december 2018 genomforde SSM en inspektion [141] med fokus pa hur
underhallsverksamheten dr uppbyggd samt hur arbetet &r styrt och systematiken bakom
det underhall som planeras och genomférs. SSM bedémde att RAB hade ett program for
att genomfdra och folja upp férebyggande underhdll. Programmet baserades i stort pa
rekommendationer fran leverantérer och erfarenheter. Det framgick dven att RAB
genomforde analyser som ligger till grund for val av underhdll. SSM observerade dock att
det inte fanns nagon enhetlig dokumentation kring hur strukturer, system och
komponenter av betydelse for sdkerheten styrde valet av underhall. Sammantaget
bedomdes bristerna som sma.

SSM har under perioden genomfort en granskning av funktionskontroll och
funktionsprovning som var inriktad pé reaktorskyddssystemen (RPS) pa R3 och R4 [38].
Granskningen omfattade periodisk provning och provning till f61jd av underhall eller
anldggningsandring. SSM bedomde att RAB uppfyllde de krav granskningen utfordes
emot.

I rapporterade kategori 2-hdndelser under 2018 framgar att atta handelser dr
underhallsinitierade pa R1 [106]. Fyra av dessa handlar om att underhall gors pa felaktigt
sitt. Tva av felen beror pa bristande avprovning/driftklarhetsverifiering efter en
underhdllsinsats, ett fel handlar om planering av arbete avseende krav pa driftklarhet och
ett fel handlar om bristande underhallsmassighet. Darutdver har fem handelser pa R1
klassats som aldring/reservdelsproblem.

RAB anmilde i mars 2018 ett uppdaterat kontrollprogram for reaktortankarna R1-R4
[142]. Orsaken till de uppdaterade programmen var uttag och utvérdering av extern
dosimetri, uttag av en extra provkapsel samt en dversyn av underlagsrapporterna. SSM
konstaterade i efterféljande granskning [91] att de rapporter som beskrev
kontrollprogrammen fér R1 - R4 att programmen motsvarade de férvantningar som SSM
tidigare uttryckt [142].

SSM bedémer att underhdll, kontroll och provning i stort fungerar bra.

Av den samlade strédlsdkerhetsvarderingen 2018 [1] framgick att det Containment Air Test
(CAT) som genomfordes for R3 under 2016 resulterade i att ett lackage pa 0,075 vikt-%
per dygn uppmittes. Det uppmatta lackaget 1dg under acceptansgransen som ar 0,100 vikt-
% per dygn. Vid RA-2017 frilades ett omrade runt dykroret for inspektion vilket visade pa
ett mycket litet lackage i nedre hogra hornet av haltagningen. Omradet aterstélldes och
efter genomford CAT 2017 var lackaget nagot hogre én 2016 men fortfarande under
acceptansgransen. RAB har under perioden [144] givit information om genomférda
inspektioner, erhallna resultat och fortsatt handlingsplan for R3:s tdtplat. Under RA 18 har
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ovre och undre del av aktuellt omrade avsynats efter att platen frilagts. Resultaten, enligt
RAB, visade bl.a. att platen i frilagt omrade var i gott skick, att det fanns god vidhaftning
mellan plat och betong och att ldckagestallet sannolikt inte var inom aktuellt omrade. RAB
avsag fortsatta med kartlaggning av ldckagestdllet de kommande tva dren (2019-2020).
SSM har papekat att RAB behover undersoka méjligheterna att nyttja OFP-metoder for
detektering av skador som kan leda till lackage i sddana konstruktioner mer aktivt.

Tidigare bedomning frdn den samlade vdrderingen av strdlsdkerheten 2018 kvarstar
avseende att det finns en kvarvarande osdkerhet om bdde skadeorsak och
skadeutbredning. Da inneslutningen dr en barridr av stor betydelse for strdlsckerheten vid
haveriférhdllanden emotser SSM en detaljerad rapport om genomférda inspektioner,
resultat, gjorda bedémningar samt fortsatt arbete frdn RAB.

2.8 Primér och fristaende sikerhetsgranskning

2.8.1 Tillsynsunderlag
[41] [44] [46] [83] [20] [23] [24] [26] [52] [55] [30] [34] [94] [106]

2.8.2 Kravuppfylinad
Under perioden har f6ljande krav bedémts vara uppfyllda
e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av andringar i sdkerhetsredovisningen gillande rekvalificering av recirkulations-
silarna pa R3 och R4 [34].
e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende inférande
av fasobalansskydd pa R1 och R2 [30].
e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av anldggningsandring separationsatgarder i komponentkylsystem 711 [24].
e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende anmaélan av
justering av driftledningsroller och fora inom VO — Sakerhetsledning [46].

Under perioden har f6ljande krav bedomts vara delvis uppfyllda:

e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av R4:s anmilan av dndringar i sdkerhetsredovisningen avseende brénslet for
effektnivan 3292 MW [103]. Foljande brister har identifierats:

o PSG:s utldtanden avseende foreldggandepunkterna ar kortfattade, saknar
tydlig motivering och stillningstagande och konstaterar endast
summariskt att punkterna &r hanterade.

» PSG:s fackmdssiga bedomning av sakfragan &r ofullstandig och
mojligheten for FSG att bedoma om drendet hanterats pa ett
korrekt sétt forsvaras darmed.

e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av sdkerhetsvardering av H5-handelser for R1 [23]. Féljande brister har
identifierats:

o Dokumentation som klarldgger att sdkerhetsgranskningen har gjorts med
erforderligt djup och kompetens saknas.

* Det framgdr inte av PSG om eller hur bedomningar och
avvagningar kring handelser och fenomen avseende svara
haverier som har hdmtats ur sékerhetsvérderingen har gjorts eller
vilka motiv som finns till redovisade slutsatser och
stallningstaganden.
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e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
for R3 och R4 av 5 § SSMFS 2008:17 sdkerhetsvardering enligt allmadnna rad
[20]. Foljande brister har identifierats:

o Dokumentation som klarldgger att sékerhetsgranskningen har gjorts med
erforderligt djup och kompetens saknas.

» Det framgdr inte av PSG om eller hur bedémningar och
avvagningar kring handelser och fenomen avseende svara
haverier som har hdmtats ur sdkerhetsvéarderingen har gjorts eller
vilka motiv som finns till redovisade slutsatser och
stdllningstaganden.

e Kravet om sdkerhetsgranskning (4 kap. 3 § SSMFS 2008:1) avseende R3:s
anmdlan av uppdaterad LOCA-redovisning [94]. Foljande brister har identifierats:

o RAB har inte pa ett tydligt satt har dokumenterat varfor sakerhetsanalysen
har paverkats och hur osdkerheter och konservatismer har reducerats.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.8.3 Analysresultat

Under perioden har SSM bedomt att kravet pa sakerhetsgranskning uppfylls i samband
med granskningar av fyra drenden [46] [24] [30] [34]. SSM har generellt i dessa
granskningar gjort bedomningen att primdr respektive fristdende sakerhetsgranskning
(PSG respektive FSG) genomforts enligt rutinerna och med en for drendena tillracklig
omfattning,.

Vid fyra granskningar [20] [23] [26] [94] bedomdes kravet pa sdkerhetsgranskning vara
delvis uppfyllt. De brister som SSM pekade pa rérde huvudsakligen PSG, dér det bland
annat noterades att PSG inte tydligt hade redovisat motiv till gjorda stallningstaganden.

Under 2018 genomférde SSM en verksamhetsbevakning [52] for att félja upp 2017 ars
inspektion avseende RAB:s sdkerhetsgranskningsverksamhet. SSM:s slutsats var att RAB
vid det tillféllet inte hade kommit till rdtta med de brister och forbattringsbehov som SSM
identifierat under inspektionen. Dessa brister rorde bland annat kvalifikationskrav for
personal som genomfor sikerhetsgranskning. SSM noterade ocksg, i en
verksamhetsbevakning gillande stralskyddsforestandarens roll [44], att det inte &r
kravstallt att de som arbetar med FSG ska ha fordjupad stralskyddsutbildning.

Med anledning av att det i en anmélan om avsteg fran STF fanns otydligheter avseende
hanteringen vid driftklarhetsbedomning av en inre angskalventil pd R1 som konstaterats
ha fel pa sin indikering for stangt lage genomférde SSM en RASK [83]. Inkommen
anmalan hade sdkerhetsgranskats och dokumenterats men SSM noterade att vare sig PSG
eller FSG uppmaérksammat den langa tiden for upptéckt och identifiering av det felaktiga
stangagranslaget. Vid intervju uppgavs att ett bidragande skal till detta var att man haft
fokus pa fragan om driftklarhet och att detta paverkat bredden i granskningen.

Det finns férbdttringsbehov inom sdkerhetsgranskningsverksamheten pd RAB. SSM har
under 2018 sett exempel pd vdl genomforda sdkerhetsgranskningar, men dven exempel
ddr framst PSG inte tillrdckligt tydligt motiverat gjorda stdllningstaganden. Att detta gérs
dr en forutsdttning for att slutsatserna fran sdkerhetsgranskningen ska kunna forstds. Det
dr dessutom viktigt att RAB tillser att alla relevanta kompetensomrdden finns
representerade i sdkerhetsgranskningen fér att kunna belysa rdtt aspekter i de drenden
som granskas. Detta dd sdkerhetsgranskningen dr en viktig del av sdkerhetsledningen.
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2.9 Utredning av hindelser, erfarenhetsaterforing samt extern
rapportering

2.9.1 Tillsynsunderlag
[82] [84] [22] [25] [28] [29] [54] [56] [30] [86] [31] [95] [32] [67] [36] [35] [69] [70] [71]
[89] [102][75] [105] [106]

2.9.2 Kravuppfylinad
Under perioden har féljande krav bedomts vara uppfyllda:

e Kravet om erfarenhetsaterforing (2 kap. 7 § SSMFS 2008:1) avseende atgarder,
uppfoljning och effektutvardering vid genomférda handelse- och riskutredningar
[56].

e Kravet om att fortlopande ta tillvara erfarenheter av betydelse for sdkerheten (3
kap. 16 § SSMFS 2018:1) avseende atgérder, uppfoljning och effektutvardering
vid genomférda hidndelse- och riskutredningar [56].

e Kravet om rutinméssig 6vervakning av sdkerheten (2 kap. 9 § 8 punkten SSMFS
2008:1) ) avseende atgarder, uppféljning och effektutvirdering vid genomférda
handelse- och riskutredningar [56].

e Kravet om att intrdffade handelser och upptickta forhallanden ska utredas pa ett
systematiskt satt (3 kap. 18 § SSMFS 2018:1) avseende atgarder, uppf6ljning och
effektutvardering vid genomforda hdandelse- och riskutredningar [56].

e Kravet om hantering av brist av kategori 2 (2 kap. 5 § SSMFS 2008:1) avseende
granskning av R3:s anmélning av uppdaterad LOCA-redovisning [94].

e Kravet om rapportering av brist (2 kap. 3-5 §§ SSMFS 2008:1) avseende
granskning av RAB:s hiandelserapportering 2018 [106].

e Kravet om utredning av hdndelser och forhallanden (5kap. 4 § SSMFS 2008:1)
avseende granskning av RAB:s hdndelserapportering 2018 [106].

e Kravet om erfarenhetsaterforing (3 kap. 16 § SSMFS 2018:1) avseende
granskning av RAB:s handelserapportering 2018 [106].

e Kravet om rapportering av hdndelser (3 kap. 17 § SSMFS 2018:1) avseende
granskning av RAB:s handelserapportering 2018[106].

¢ Kravet om utredning av hdndelser och forhallanden (3 kap. 18 § SSMFS 2018:1)
avseende granskning av RAB:s hdndelserapportering 2018 [106].

e Kravet om att vidta atgdrder vid identifierade brister (3 kap. 19 § SSMFS 2018:1)
avseende granskning av RAB:s hdndelserapportering 2018 [106].

e Kravet om rapportering (7 kap. 1-2 §8 SSMFS 2008:1) avseende granskning av
RAB:s hindelserapportering 2018 [106].

e Kravet om erfarenhetsaterforing (2 kap. 9 § 7 SSMFS 2008:1) avseende
inférandet av skyddsfunktionen mot fasobalans [30].

Under perioden har f6ljande krav bedomts vara delvis uppfyllda:
e Kravet om utredning av hédndelser (5 kap. 4 SSMFS 2008:1) avseende tgérder,
uppfoljning och effektutvirdering vid genomférda handelse- och riskutredningar
[56]. Foljande brister har identifierats:
o Det féorekommer att det saknas sparbarhet och motivering nar tidsatta
atgarder skjuts pa framtiden.
o Vissa dtgirder skrivs inte in i AvArs utan finns enbart omndmnda i
rapporten.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.
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2.9.3 Analysresultat

I maj 2018 genomforde SSM en inspektion [56] inom omradet handelseuppfoljning.
Den samlade bedomningen visade att delar av utredningsverksamheten pa RAB
fungerade bra. Det 1ag stort fokus pa forenklade utredningar i linjen och genomférda
underhallsrapporter utvarderades och foljdes upp. Detta sdg SSM mycket positivt pa.
RAB hade aven ett systemstod for hantering av atgdrder dar det tydligt framgick vem
som hade ansvar for drendet och utférandet. RAB:s ledningssystem och beskrivning
av hur de arbetar med héndelseutredning, erfarenhetsaterforing och avvikelser i
verksamheten beddmdes vara ambitiost och vél utformat.

Inspektionen visade dock att det fanns en praxis som skiljde sig fran hur arbetet
beskrevs i ledningssystemet. Vid inspektionen framkom att vissa atgarder skjuts pa
framtiden utan tydlig motivering till varfor samt att vissa atgédrder inte skrevs in i
AvArs utan enbart fanns omndmnda i rapporten. Vidare framkom att
effektutvardering av atgdrder inte genomfordes pa ett systematiskt sétt. Ett
forbattringsomrade bedomdes vara att MTO-aspekter kan belysas mer stringent vid
forenklade handelseutredningar utforda av linjen, vilket RAB sjdlva identifierat. SSM
sag positivt pd att RAB sjédlva uppger att de kommer ldgga fokus pd omradet
hantering av atgarder.

Arbetet inom hdndelseuppfoljning sker i stort pa ett tillfredsstdllande sctt men det
finns utrymme for férbdttringar avseende systematisk effektutvérdering.

Under aret har SSM genomfort en granskning [106] av RAB:s kategori 1-, kategori
2- och SS-rapporter. SSM beddmde att:

e Intrdffade handelser och uppdagade forhallanden av betydelse for sékerheten
i anldggningen rapporteras till SSM.

e Rapporterna innehdller en informativ beskrivning av handelseférlopp och
driftméssiga konsekvenser, bedomningar av den sdkerhetsméssiga betydelsen
och de direkta, bakomliggande och bidragande orsakerna samt en
beskrivning av vidtagna och planerade atgarder for att aterstélla
sakerhetsmarginalerna och for att forhindra ett aterupprepande. Ansvariga for
planerade atgarder ar utpekade.

e Rapporteringen sker inom satta tidsramar och i de fall hdndelserna behover
utredas djupare, halls SSM informerade om aktuell tidplan.

Analys av statistik fran SSM:s handelsedatabas ASKEN och kvalitativ analys visar
att framforallt f6ljande omraden préglat handelserapporteringen fran RAB 2018:
e Underhallsinitierade hiandelser (framst R1)
Brister i hjdlpsystem (framst R1)
Brister i instrumentering
Mekaniska brister (framst R1 och R2)
Brist i att vara en ldrande organisation

Dérutover noterar SSM att antalet rapporterade handelser av kategori 2 avseende
reservkraftsdieslar har minskat under 2018 (5 st.) jamfért med 2017 (19 st.).

SSM konstaterar att ndr det gdller kvaliteten pd kategorirapporterna dr
héndelseférlopp och séikerhetsmdissig betydelse viil beskrivna. Orsaksanalyserna dr
ofta vil utvecklade, dtgdrdsplanerna som redovisas dr ofta ambitiésa och ansvarig
for varje dtgdrd dr utpekad. SSM konstaterar att det finns spdrbarhet och bevakning
av dtgdrder initierade av kategori 2-rapporter. SSM noterar dock att tidsatta
dtgdrder ibland skjuts pd framtiden utan tydlig motivering.
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2.10 Fysiskt skydd

2.10.1 Tillsynsunderlag
[92] [86] [55]

2.10.2 Kravuppfylinad

I beaktat tillsynsunderlag fanns inga bedomningar mot krav med baring mot omradet.

Under perioden har inga beslut fattats som rér omradet.

2.10.3 Analysresultat
I beaktat tillsynsunderlag finns inte tillrdckligt observationsunderlag for att kunna dra
nagra slutsatser.

2.11 Sakerhetsanalyser och sdkerhetsredovisning

2.11.1 Tillsynsunderlag
[41][83] [103] [20] [23] [24] [97] [26] [27] [117] [118] [91] [33][34] [67] [36] [37] [94]

2.11.2 Kravuppfylinad
Under perioden har foljande krav bedomts vara uppfyllda:

e Kravet om genomfoérande av sdkerhetsanalyser (4 kap. 1 § SSMFS 2008:1)
avseende granskning av R3:s anmaélning av uppdaterad LOCA-redovisning [94].

e Kravet om sdkerhetsredovisning (4 kap. 2 § SSMFS 2008:1) avseende
hjdlpmatarvattensystemet 327 [41].

e Kravet om STF och dess innehall (5 kap. 1 § SSMFS 2008:1) avseende
hjadlpmatarvattensystemet 327 [41].

e Kravet om genomforande av sdkerhetsanalyser (4 kap. 1 § SSMFS 2008:1)
avseende granskning av dndringar i sdkerhetsredovisningen gallande
kravuppfyllnad av IEEE 308 [145].

e Kravet om sdkerhetsredovisning (4 kap. 2 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av dndringar i sdkerhetsredovisningen géllande kravuppfyllnad av IEEE 308
[145].

e Kravet om sdkerhetsredovisning (4 kap. 2 § SSMFS 2008:1 och dess bilaga 2)
avseende granskning av R4:s ansékan om godkdnnande av kompletterad
sikerhetsredovisning och tillstdnd for rutinmdéssig drift [26] med avseende pa:

o Uppdatering av SAR SD 15.6.

o De radiologiska omgivningskonsekvenserna vid postulerad LOCA.

o Att RIA-metodikens tillampningsomraden och begransningar har lagts till
i de rapporter som refereras av SAR-avsnittet.

o Att SAR ska kompletteras med beaktande av erfarenheter innan
anldggningen far tas i rutinmdssig drift granskning av R4:s ansokan om
godkidnnande av kompletterad sdkerhetsredovisning och tillstand for
rutinmassig drift.

o RAB:s redovisning av de probabilistiska sékerhetsanalysernas innehall.

e Kravet om sdkerhetsredovisning (4 kap. 2 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av dndringar i sdkerhetsredovisningen avseende rekvalificering av
recirkulationssilarna pa R3 och R4 [34].
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e Kravet om anmédlan (4 kap. 5 § SSMFS 2008:1) avseende granskning av dndringar
i sakerhetsredovisningen avseende rekvalificering av recirkulationssilarna pa R3
och R4 [34].

e Kravet om sdkerhetsredovisning (4 kap. 2 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av sakerhetsvirdering av H5-handelser for R1 [23].

Under perioden har f6ljande krav bedomts vara delvis uppfyllda:

e Kravet om sdkerhetsredovisning (4 kap. 2 § SSMFS 2008:1) avseende granskning
av R3:s anmélning av uppdaterad LOCA-redovisning [94]. Féljande brist har
identifierats:

o RAB:s virdering har brister dd man inte pa ett valmotiverat satt har
redovisat hur oxidationskriteriet innehalls vid de korrigeringar och
versionsbyten som gjorts av berdkningsprogram for en LBLOCA.

e Kravet om genomforande av sdkerhetsanalyser (4 kap. 1 § SSMFS 2008:1)
avseende granskning av dndringar i sdkerhetsredovisningen gillande
rekvalificering av recirkulationssilarna pa R3 och R4 [34]. Foljande brist har
identifierats:

o RAB ansitter for tva av pumparna pa R4 ett realistiskt flode for att klara
det uppsatta acceptanskriteriet, dock utan att genomfora en
osdkerhetsanalys i enlighet med allménna rad.

e Kravet om genomforande av sdkerhetsanalyser (4 kap. 1 § SSMFS 2008 :1)
avseende granskning av R4:s ansékan om godkdnnande av kompletterad
sakerhetsredovisning och tillstand for rutinméssig drift [26]. Foljande brister har
identifierats:

o RAB:s probabilistiska sdkerhetsanalyser aterspeglar inte anlaggningen sa
realistiskt som rimligen ar mojligt vad géller modeller och data eftersom
brandmodelleringen ar forenklad och det antas att brand slar ut samtlig
utrustning som dr lokaliserad i given brandcell.

o RAB har inte gjort tillrdcklig analys av inverkan av osdkerheter som har
betydelse for de probabilistiska resultaten.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.11.3 Analysresultat

SSM slutforde under 2018 granskningen av RAB:s ansokan om godkédnnande av
kompletterad sdkerhetsredovisning och tillstand for rutinmassig drift vid 3300 MW
termisk effekt efter genomford effekthdjning och provdrift vid R4 [26]. SSM:s
sammanfattande bedomning var att framtagen kompletterad SAR var tillracklig for att
ligga till grund for rutinmdéssig drift vid 3300 MW termisk effekt, &ven om brister
avseende den probabilistiska sdkerhetsanalysen (PSA) identifierades. Bristerna bestod i att
analysen inte aterspeglade anldggningen sa realistiskt som rimligen ar mojligt vad det
géller modeller och data samt att RAB inte hade gjort tillrdcklig analys av inverkan av
osédkerheter som har betydelse for de probabilistiska resultaten.

I november 2018 genomférdes en verksamhetsbevakning [119] i syfte att uppratthalla en
oversiktlig bild av RAB:s PSA-verksamhet och att folja upp tidigare tillsynsinsatser.
SSM:s samlade intryck var att RAB fortsatt har en vil fungerande och stabil PSA-
verksamhet. RAB arbetar kontinuerligt med att forbattra och utveckla PSA-studierna och
den verksamhet som ansvarar for detta. I samband med verksamhetsbevakningen
framkom ocksa att RAB arbetade med de brister som SSM identifierade i samband med
granskningen av ansokan om godkdnnande av kompletterad sdkerhetsredovisning och
tillstand for rutinmdassig drift vid R4 [26].
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Under aret granskade SSM dven RAB:s anmdlan om dndringar i sékerhetsredovisningen
avseende rekvalificering av recirkulationssilarna pa R3 och R4 [34], (se dven 2.1.3).
Avseende kravet pa sdkerhetsanalys bedomde SSM att det till stor del uppfylldes genom
att NPSH-analyserna var genomférda med konservativa ingangsdata och att tio av tolv
pumpar klarar det uppsatta acceptanskriteriet f{or NPSH-marginal. Att analysen inte pa ett
strikt konservativt sétt kunde visa att acceptanskriteriet for NPSH-marginal med sédkerhet
inneholls for tva av pumparna, vid méttnadstryck i sumpen, bedémdes vara en brist. Pa
grund av stor konservatism i andra antagna parametrar beddmdes dock bristen ha liten
betydelse for risken att hdardnédkylning under vissa forutséttningar skulle utebli. Géllande
sakerhetsredovisning bedomde SSM att kravet uppfylldes i fraga om recirkulationssilarnas
funktion. RAB hade infort en ny referens i SAR som tydligt visade vilka krav som stéllts
pa silarnas konstruktion och dar tillvagagangssittet for att verifiera att
konstruktionskraven var uppfyllda beskrevs. SSM bedomde att RAB:s redovisning holl
hog kvalitet och att resonemang var tydligt beskrivna. Till f6ljd av komplikationer vid
installation av spegelisolering pa R3 uppstod dock en avvikelse mellan anldggning och
SAR. RAB har dérfér infort en not i SAR Systemdel kapitel 6.2 med information om att
restpunkten kommer att atgardas under revision 2019 (se dven 2.4.3).

SSM har dven slutfort tva granskningar [94] [145] foranledda av att RAB identifierat
avvikelser i sdkerhetsredovisningen. I det forsta fallet [94] var avvikelsen foranledd av ett
uppdagat fel i ett anvént stavberdkningsprogram och i det andra fallet [145] av att det
konstaterats att kraven i en anvind standard (IEEE) inte uppfylldes. SSM ansag i bada
fallen att RAB hanterat avvikelserna pa ett korrekt sitt. De forbattringsforslag och brister
som identifierades i granskningarna rérde huvudsakligen sparbarhet i analyser samt
fortydliganden avseende anldggningens kravhierarki.

SSM konstaterar att sdkerhetsanalys- samt sdkerhetsredovisningsverksamheten i stort
fungerar tillfredstdllande.

2.12 Sakerhetsprogram

2.12.1 Tillsynsunderlag

I beaktat tillsynsunderlag fanns inga observationer med béring mot det har omradet.

2.12.2 Kravuppfylinad

I beaktat tillsynsunderlag fanns inga beddmningar mot krav med béring mot det hér
omradet.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.12.3 Analysresultat
I beaktat tillsynsunderlag har inga observationer gjorts med béring pa omradet.

2.13 Hantering och forvaring av anlaggningsdokumentation

2.13.1 Tillsynsunderlag

I beaktat tillsynsunderlag fanns inga observationer med béring mot det har omradet.
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2.13.2 Kravuppfylinad
I beaktat tillsynsunderlag fanns inga beddmningar mot krav med béring mot det hér
omradet.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.13.3 Analysresultat
I beaktat tillsynsunderlag har inga observationer gjorts med baring pa omradet.

2.14 Hantering av karnamne och karnavfall

2.14.1 Tillsynsunderlag
[67]1[62] [57] [86] [53] [120]

2.14.2 Kravuppfylinad
I beaktat tillsynsunderlag fanns inga bedémningar mot krav med béring mot det hér
omradet.

Under perioden har SSM fattat beslut om:

e Att bevilja RAB tillstand for 6vertagande av karnavfall (borrkarnor samt
uppkomna spanor fran BKAB) [120].

2.14.3 Analysresultat

I en verksamhetsbevakning i december 2018 [67] av arbetet med att ta fram en radiologisk
kartlaggning infér avvecklingen av R1 och R2, sag SSM positivt pa det arbete som RAB
planerar och genomdriver, men papekade betydelsen av att kontrollprogrammet
genomfors med tydligt beskrivna metoder for att métningarna ska kunna utgora det
underlag som de ar avsedda att vara.

I en verksamhetsbevakning [62] vars syfte var att folja upp den tillsyn som gjordes under
2017 inom avfall och stralskydd konstaterade SSM att RAB hade beaktat de brister och
forbattringsomraden som SSM identifierat och att en tidplan tagits fram for atgarder. SSM
identifierade brister i hanteringen av kéllsorteringen vid miljostationerna, framst vid R1.
Det fanns dven indikationer pa att RAB inte begransade producerad méngd avfall sa langt
som &r rimligt och méjligt. I en annan verksamhetsbevakning [64] konstaterade SSM att
den roll som tilldelats RAB:s avfallskoordinator i samband med revisionsarbetet hade
fungerat vél och att detta hade lett till en betydande 6kning av médngden friklassningsbart
skrotavfall.

Avfallshanteringen vid RAB fungerar i stort pd ett tillfredsstdllande sdtt, dock har under

dret vissa forbdttringsmajligheter noterats, sisom RAB:s arbete med att kdllsortera
avfallet.

2.15 Karnamneskontroll, exportkontroll och transportsakerhet

2.15.1 Tillsynsunderlag
[107][108][109] [110] [53] [111] [112]
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Inga tillsynsinsatser har genomforts inom omradena exportkontroll och transportsékerhet.

2.15.2 Kravuppfylinad

Beaktade krav i EU:s férordning 302/2005 om genomfoérandet av Euratoms
karndgmneskontroll och SSMFS 2008:3 i tillsynsunderlaget avseende
karnamnesinspektioner bedomdes vara uppfyllda.

Under perioden har inga beslut fattats som ror omradet.

2.15.3 Analysresultat

Under perioden har nio internationella kdarndimnesinspektioner genomforts vid RAB [107]
[108] [109] [110] [53] [111] [112]. SSM deltog vid samtliga dessa, dock i ett fall [107]
enbart som observatdr. Vid samtliga inspektioner hade RAB stéllt upp med personal med
tillracklig kompetens och tillrdackliga befogenheter for att inspektorerna skulle kunna
fullgora sina uppgifter. Vid samtliga inspektioner konstaterades att det inte hade patraffats
nagra avvikelser eller odeklarerad verksamhet. RAB har ett system for bokféring av
karnamne, inklusive driftrapporter och bokféringsdokumentation och vid inspektionerna
konstaterades att det totala innehavet av karndmne och innehavet per avtalskod
overensstaimde med SSM:s register. Vid samtliga inspektioner konstaterades att RAB
forvarar allt karnamne tillgéangligt for identifikation och verifiering.

Kdrndmneskontrollverksamheten bedoms fungera vdl pd RAB.
2.16 Stralskydd inom anlaggningen

2.16.1 Tillsynsunderlag

[101] [44][21][47] [48] [22] [50] [85] [29] [77] [86] [31] [57] [90] [61] [62] [63] [64] [92]
[32][93] [66] [114] [35] [36] [69] [115] [70] [104] [71] [72] [73][74] [116] [102] [75]
[76][155]

2.16.2 Kravuppfylinad
Under perioden har foljande krav bedomts vara uppfyllda:
e Kravet om att arbeten med en férvintad kollektivdos 6ver 100 mmanSv ska
redovisas (34 § SSMFS 2008:26) for R1 [146], R2 [147], R3 [148] och R4 [149],
[61], [69], [150].
e Kravet om att stralskyddserfarenheter ska rapporteras (35 § SSMFS 2008:26) for
R1[151], R2 [152], R3 [153] och R4 [154].
e Kravet pa att mal och styrmedel ska vara anpassade for anldggningen och vara
utformade sd att de beaktar savél det dagliga som det ldngsiktiga stralskyddet (5 §
SSMEFS 2008:26) avseende RAB for 2017 [155] [72].

Under perioden har f6ljande krav bedomts vara delvis uppfyllda:

e Kravet om genomforande av utbildning (7 § SSMFS 2008:26) avseende
stralskyddsforestandarens roll och méjlighet att verka i rollen [44]. F6ljande brist
har identifierats:

o RAB har inte tagit nagot helhetsgrepp for att sdkerstélla att alla genomgar
kursen Stralskyddsteknik.
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e Kravet om lokala stralskyddsinstruktioner (10 § SSMFS 2008:26) avseende arbete
i anldggningen [77]. Foljande brister har identifierats:

o Flera styrande dokument hénvisar till insatsrdddningsbefél (IRB) och att
dessa kan ge tillstand till fordandrade larmgranser trots att SSM tidigare
informerats om relaxerade krav inom stralskyddskompetens for IRB.

o Enrutin anger att NSS-L ska utvérdera rutinen for hantering av nycklar
samt kontroll av lasta dorrar. Detta genomfors inte.

e Kravet om servering av dryck pa kontrollerat omrade (13 § SSMFS 2008:26)
avseende arbete i anldggningen [77]. F6ljande brist har identifierats:

o RAB har en hégre larmgrins (60 respektive 100 kBg/m?) dn vad som
anges i bestimmelsen.

e Kravet om ¢vervakning av arbetsstélle (4 kap. 12 § SSMFS 2008:51) avseende
arbete i anldggningen [77]. Foljande brister har identifierats:

o R3 har dokumenterat fa betaméatningar under 2017

o Basklassning av inneslutningen pa R3 hade inte genomforts en vecka in
pa revisionen.

Under perioden har SSM fattat beslut om:
e Fornyat godkdnnande av persondosimetritjanst [116].

2.16.3 Analysresultat

Under 2017 genomforde RAB tillsammans med 6vriga kdrntekniska anldggningar (KTA)
en egenutvardering om utbildning och kompetens inom stralskydd. Stickprov som SSM
begdrt in pa utbildningen Strdlskyddsteknik, visar att inte alla som ingick i malgruppen
hade genomfort utbildningen, vilket SSM bedémde som en brist vilken behévde atgardas
for att RAB till fullo skulle uppfylla kravet i enlighet med syftet i 2 kap. 9 § 5 SSMFS
2008:1 och 7 § SSMFS 2008:26. I [80] redovisas att RAB fortfarande inte systematiskt
atgardat bristen. Det har dven pa R3 revision noterats att flera personer inte genomfort
kravutbildning Rent system [54].

I en verksamhetsbevakning om stralskyddsforestandarens roll [44], noterades att de som
genomfor den fristdende delen av sdkerhetsgranskningar inte har krav pa utbildning i
Strdlskyddsteknik. Detta kan medfora att de inte identifierar stralskyddsaspekter inom det
granskade &rendet.

Flera personalgrupper pa RAB har forbéttrat tréning och information avseende stralskydd.
Exempel dr demontage av huvudcirkulationspump pd R1 dér traning genomfordes pa
Barsebéck [85] samt branslegruppen dar stralskyddspersonal under en traningsvecka
deltar och informerar om speciella skyddsrutiner [48].

Flera handelser har under aret intraffat dar det trots forberedande stralskyddsatgérder
forekommit avvikelser i utférande. Exempel &r hantering av vattenreningsfilter pa R2
[69], samt bristande stralskyddsavsékning [150] dér en utrustning med en “het partikel”
inte noterats ndr utrustningen togs ut fran R4:s reaktorinneslutning. Handelserna indikerar
bdde bristande kompetens och rutiner. Handelseutredningar har genomforts av RAB.

En héndelse intrdffade med olésta dorrar till rodklassade utrymmen. Orsaken var en
bestédllning pa att lasen skulle demonteras, utan att bestdllaren identifierat det radiologiska
kravet pd lasta utrymmen [21].

Nagra hiandelser med bristande regelefterlevnad har under aret intraffat dar arbetstagare
inte foljt skyddsregler eller passerat avsparrningar [157]. Chefer pa olika nivaer och
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RAB:s ledning har i dessa fall agerat och atgarder sdsom information och utbildning har
vidtagits.

Under inspektion av Arbete i anldggningen noterades att den speciella utbildning som ges
till inhyrd stralskyddspersonal infor revisionsinformationen om lokala stralskyddsrutiner
mm. inte getts till all inhyrd personal. Orsaken var att vissa anldnt senare till RAB och
ddrmed inte narvarat vid informationstillfallet. Ingen kompletterande information hade
getts infor arbetsstart [57].

RAB har tidigare under den pagaende forstarkta tillsynen med anledning av tidigarelagd
nedldggning av R1 och R2 haft svart att visa hur stralskyddsaspekterna hanterats i projekt
STURE och BUND:s program R12D. Under 2018 har RAB férbéttrat styrning och
uppfoljning inom omradet. Sékerhetsstaben avser att bygga upp kompetens for
avvecklingsfragor, vilket &ven innefattar ett storre fokus fran stralskyddsforestandare eller
dennes erséttare [53].

SSM har foljt upphandlingen av systemdekontaminering for R1 och R2 och bedomer att
RAB i rimlig omfattning innefattar stralskyddsaspekter i upphandlings- och
utvarderingsunderlag [68].

Operativt Stralskydd (NSS) hade under 2017 stor rorlighet pa stralskyddspersonalen. NSS
har nu en bemanningsstatus enligt beslutad kompetensplan. RAB kraftsamlar
stralskyddspersonal for deltagande under revisionsavstéllningarna, vilket innebér att de
har egen personal pa dagtid och skiftgang i anldggningarna [57].

RAB har under lang tid haft en intention att varje avdelning ska ha avdelningsvisa
ALARA-grupper. Underhallsavdelningen (NU) anges erhalla cirka 75 % av RAB:s
kollektivdos. Trots detta har inte NU lyckats etablera en fullt fungerande ALARA-grupp
[155]. Ett exempel ar provningsgruppen (NUQP) dir samverkan inom framtagandet av
dosprognoser inte helt fungerar [69].

RAB:s dosprognoser har under 1ang tid haft brister vad géller linjens uppskattning av
arbetstid vid objekt [61]. Ofta har linjen 6verskattat arbetstiden och stralskyddsplanerarna
har inte fatt ratt forutsattningar att samverka med utférandegrupper. I nagot fall har &ven
information feltolkats eller inte jamforts med tidigare dosutfall [69]. En arbetsgrupp har
skapats, men SSM har ifrdgasatt linjens ansvarstagande for att 6ka kvaliteten pa
prognoserna. RAB har nystartat arbetet med avdelningsvisa ALARA-grupper och SSM
anser att detta kan forbattra samverkan mellan stralskydds- och linjeorganisationerna,
dven om arbetet gar langsamt [50].

NU och NS genomfoér schemalagd nérvaro fran ledningen i anldaggningen under
revisionsavstallningarna. Dessutom genomfor revisionsledningen veckovisa besok i
anlaggningen for att fo6lja upp status [63], vilket SSM ser som positivt.

I flera tillsynsinsatser har SSM noterat att tillgdnglig utrustning inte anvands eller att
information for att genomféra analyser inte anvands fullt ut. Ett exempel ér att
kontaminationsmonitering till den aktiva kafeterian har larmgranser som Gverstiger
nivderna i SSM:s bestaimmelse och registrering av personer som genomfor
personkontaminationsmaétningar dér inte tillgédnglig information anvénds for analys [77].
Detta kan medféra att stralskyddet inte tidsméssigt optimeras. Ett annat exempel ar de
elektroniska dosimetrarna som har larmfunktion for dos och dosrat. SSM har noterat att
larmgranserna ar hogt satta i forhallande till uppskattad arbetsdosrat, vilket medfor att
arbetstagare kan uppehalla sig i onédigt hog dosrat utan att personen far larm [77].
Dessutom dr aktuella larmgranser inte kdnda av de som bér dosimetrarna. SSM noterar
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vidare i [72] att RAB i vissa fall relaxerar sina krav pa skyddsutrustning fér kontamination
dé andra arbetsmiljorisker sdsom varmebelastning beaktas.

RAB har fa bréansleskador vilket bidrar till en forhallandevis 1ag kéllterm. RAB har fortsatt
arbeta med att minska kélltermen pa alla anldggningarna och speciellt pa R2-R4 genom
forlangd reningsdrift och bransledekontaminering. Trots detta har inte RAB kommit till
rdtta med forhojda nivaer av Sb-124 och Ag-110 samt Co-58 pa R4. Dessutom har de
kélltermsgrupper som RAB tillsatt haft fd moten under 2017 [72].

En verksamhetsbevakning genomfordes inom dosimetriverksamheten infor fornyat
godkdnnande [74]. Generellt bedomdes verksamheten fungera tillfredstdllande men det
noterades att det inte genomforts ndgon internrevision av dosimetriverksamheten pa 10 ar.
Déaremot har RAB:s dosimetriverksamhet bl.a. bedomts av SSM vid anskaffning av nytt
dosimetrisystem samt vid férnyat godkdnnande som sker vartannat ar. Individdoserna till
arbetstagare ar fortsatt laga med en medeldos pd 0,9 mSv och hogsta individdos pa

6,1 mSv. Kollektivdosen for 2018 blev 867 mmanSv vilket ar den ldgsta kollektivdosen
sedan RAB startades.

RAB genomfor en beskrivning av stralskyddsverksamheten dér stralskyddsforestandaren
utfor en sjalvutvardering [72]. SSM noterar att utvarderingen genomférdes tidsmassigt
sent och inte frisldpptes forran december 2018, vilket minskar nyttan av rapporten i
planeringsarbetet.

Erfarenhetsaterforing sker systematiskt inom flera omraden. NR genomfé6r blockvisa
genomgangar efter revisionerna samt sammanstéller erfarenheter fran alla revisioner, med
tidsatta atgédrder och utsedda ansvariga for atgdrderna. Detta redovisas till SSM pa arligt
revisionserfarenhetsmote [73].

RAB har ett 6kat fokus pd strdlskyddsfrdgor och pad att hégsta ledningen dr involverad.
SSM noterar dven att RAB i handlingsplaner fokuserar pad att tydligare fora ut ansvaret
for stralskydd till respektive linjefunktion, men att arbetet med dosprognoser och
avdelningsvisa ALARA-grupper ¢innu inte gett énskat resultat. RAB har visat ett ékat
engagemang i avvecklingsprojektet och stralskyddet lyfts fram, men ytterligare fokus dr
nédvdndigt fér att optimera stralskyddet. SSM noterar ¢iven att effektiva dtgdrder inte
vidtagits for att sdkerstdlla att utbildning och information inom strdlskyddsomradet ndtt ut
till samtliga berérda.

2.17 Utslapp av radioaktiva amnen till miljé, omgivningskontroll och
friklassning av material

2.17.1 Tillsynsunderlag
[121][12] [122] [11] [123] [124] [125] [66]

2.17.2 Kravuppfylinad
Under perioden har féljande krav bedomts vara uppfyllda:
e Kravet om insdndande av médnads- och arsprover av utslapp till vatten (15 §
SSMEFS 2008:23) tillsammans med beslut om undantag [SSI 2004/481-250, 2004-
02-16] avseende att prover har skickats in enligt kraven [121].
¢ Kravet om redovisning av utsldppsbegransande dtgarder (24 § SSMFS 2008:23)
avseende redovisning av utfall i férhallande till mal- och referensvérden [122].
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e Kravet om utsldpp av radioaktiva dmnen till luft och vatten (25 § samt Bilaga 1
SSMFS 2008:23) avseende redovisning i arsrapport [11].

e Kravet om redovisning av omgivningskontroll (27 § samt Bilaga 2 SSMFS
2008:23) avseende arsrapport [12].

e Kravet om instruktioner fér handhavande samt kalibrering och kontroll (26 §
SSMFS 2008:26) avseende friklassning av material [66].

e Kraven om instruktioner, kompetens, instrument och friklassningsnivaer (7, 11
och 14 §§ SSMFS 2011:2) avseende friklassning av material [66].

e Kravet om dokumentation av kontroll (9 § SSMFS 2011:2) avseende friklassning
av material [66].

e Kravet om atgdrder mot spridning av radioaktiva @&mnen utanfor kontrollerat
omrade (4 kap. 6 § SSMFS 2008:51) avseende friklassning av material [66].

e Kravet om utspddning av material (10 § SSMFS 2011:2) avseende friklassning av
material [66].

e Kravet om att material, lokaler, byggnader och mark ska kontrolleras med
avseende pa forekomst av radioaktiva @mnen innan friklassning kan ske (7 §
SSMFS 2011:2) avseende friklassning av material [66].

e Kravet om friklassningsnivaer fér annat material (12 § SSMFS 2011:2) avseende
friklassning av material [66].

e Kravet om friklassningsnivaer for spillolja (13 § SSMFS 2011:2) avseende
friklassning av material [66].

Under perioden har féljande krav bedomts vara delvis uppfyllda:

e Kravet om kontrollprogram (8 § SSMFS 2011:2) avseende friklassning av
material [66]. Foljande brister finns:

o Friklassning av material vid radiologiskt arbete pa externa verkstider
beskrivs inte i kontrollprogrammet.

o Friklassning av stdllningsmaterial beskrivs inte i kontrollprogrammet.

e Kravet om lokala stralskyddsinstruktioner gillande kalibrering och kontroll av
instrument och utrustning (10 § 6 SSMFS 2008:26) avseende friklassning av
material [66]. Foljande brist har identifierats:

o RAB kunde vid inspektionen inte genomfora funktionskontroll pa
avsokningsbox RTM610 pa begédran av SSM. Ingen lokal
stralskyddsinstruktion fanns tillganglig om hur funktionskontroll ska
initieras.

e Kravet om bakomliggande utredningar och stédllningstaganden gillande
gammamadtningar av aktivitetskoncentration (7 § SSMFS 2011:2) avseende
friklassning av material [66]. Foljande brister finns:

o Kalibreringar av matboxar hos leverantorerna har inte dokumenterats pa
ett transparent sitt.

o Kalibrering av Isotopic-detektorn har endast gjorts med punktstralkéllor
medan aktuell ISO-standard SS-ISO 11932 anger att kalibrering ska goras
med referenskolli.

o Underlag saknas som visar att det ér tillrdckligt att géra gammaspektro-
skopisk matning fran en sida istallet for pa roterande kolli vilket &dr
etablerad praxis.

e Kravet om bakomliggande utredningar och stédllningstaganden gillande
gammamatningar av aktivitetskoncentration (7 § SSMFS 2011:2) med avseende
pa framtagande och anviandning av nuklidvektorer avseende friklassning av
material [66]. Foljande brister finns:

o Osédkerheterna i nuklidvektorerna &r inte kvantifierade och det &r inte
tillrdckligt utrett vilken betydelse detta har for osdkerheterna i
aktivitetsbestdmningen for material som friklassas.
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o RAB har i specifikationen ”Nuklidvektor for friklassning av
avfallsmaterial” inte motiverat urvalet av nuklider som ska inkluderas vid
friklassning av avfall.

o RAB har i rapporten ”Nuklidvektor att tillaimpa vid friklassning och
transporter” inte ndrmare beskrivit hur métdata har anvénts och justerats
for att ta fram nuklidvektorerna.

e Kravet om jamforelse med friklassningsnivaer och stillningstagande vid
friklassning (5 § SSMFS 2011:2) med avseende pa framtagande och anvandning
av nuklidvektorer avseende friklassning av material [66]. Féljande brister finns:

o RAB har inte baserat marginalen for osdkerheter pa nagon dokumenterad
analys av ingaende osdkerheter.

o RAB tillampar friklassningsnivaerna for farligt avfall pa icke-farligt avfall
och avfall med okédnda egenskaper.

e Kravet om kalibrering och funktionskontroll (23 § 2 punkten och 5 punkten
SSMFS 2008:26) om kalibrering och funktionskontroll) avseende friklassning av
material [66]. Foljande brister finns:

o Handinstrument kalibreras inte i det instdllda 1dge som de har nér de
anvands ute i anldggningen (maétlédget; alfa-/beta-laget). Handinstrumenten
kalibrers i ldge beta och ldge alfa var for sig.

o Rutinerna for funktionskontroll av avsdkningsbox RTM610 &r inte
tillrackligt vél kédnda i organisationen.

o Underlag saknas som visar vilken betydelse kontaminationens
nuklidsammanséttning har vid kalibrering av pulsratsinstrument.

e Kravet om bakomliggande utredningar och stdllningstaganden gallande
gammamatningar av aktivitetskoncentration (7 § SSMFS 2011:2) avseende
friklassning av material [66]. Foljande brister finns:

o Kalibreringar av mdtboxar hos leverantorerna har inte dokumenterats pa
ett transparent sitt.

o Kalibrering av Isotopic-detektorn har endast gjorts med punktstralkéllor
medan aktuell ISO-standard SS-ISO 11932 anger att kalibrering ska goras
med referenskolli.

o Underlag saknas som visar att det ér tillrdckligt att gora gammaspektro-
skopisk matning fran en sida istdllet for pa roterande kolli vilket ar
etablerad praxis.

Under perioden har SSM beslutat om:
e Medgivande om att fa utnyttja omoniterad utsldappsvag vid R3 [125].
e Begiran om stickprov pa utsldppsvatten (ett prov pa varen och ett pa hosten) fran
alla utslappsvagar, samt luftfilter fran en veckas provtagning under hosten [121].

2.17.3 Analysresultat

RAB begransar och méter utsldpp av radioaktiva &mnen till miljon samt analyserar halter i
miljon utifrdn ett av SSM angivet omgivningskontrollprogram. Utsldppen och halter i
miljon dr mycket laga (se aven 1.3). RAB har under aret inkommit med kravstalld
rapportering inom omradet i tid.

I rapporteringen (for utslapp liksom for omgivningskontroll) redovisas métningar och
mitresultat, storre avvikelser fran provtagningsprogram, osdkerheter samt metodval. I
rapporteringen finns ocksa utslappsbegransande atgiarder samt avbrott och stérningar i
utsldppsovervakningen beskrivna [122] [11].

SSM genomférde en verksamhetsbevakning [123] vid RAB for att diskutera och se
provtagning och beredning av miljoprov i falt och pd omgivningslaboratoriet. Vid besoket
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deltog bade personal fran SLU som ombesorjer provtagning i falt och personal vid RAB:s
omgivningslaboratorium.

SSM fann att RAB inte hade verifierat att provtagning och provberedning vid SLU
genomfors pa ett kvalitetssékrat satt, dd dokumenterade rutiner saknas. Detta &r sérskilt
bekymmersamt da personalomsattningen bland SLU:s provtagare &r stor. Det &r oklart hur
RAB sékerstaller att provtagningen gors pa samma sdtt ar fran ar och att proverna tas fran
samma stélle. Vidare fann SSM att det vid RAB:s omgivningslaboratorium fanns tydliga
dokumenterade rutiner som stdd fér provberedning och efterféljande métning. SSM
upplevde att provhanteringen vid RAB skottes med ordning och reda. Sammanfattningsvis
fick SSM en bra bild av hur proverna tas, hanteras och bereds infér analys och hur detta
styrs och kvalitetssdkras [123].

RAB har fa bransleskador (se dven 2.5.3) vilket har en positiv paverkan pd RAB:s utslapp
av radioaktiva dmnen, framst till luften.

Vid ett mote om lokal miljoovervakning redovisade RAB att arbete pagar for att ta fram
en egen version av omgivningskontrollprogram och att diskussioner férs med SLU som
ombesdrjer provtagning av omgivningsprover [126].

RAB arbetar med utsldpps- och omgivningskontrollfrdgor och resulterande halter i miljon
dr ldga. RAB:s provhantering skéts med ordning och reda men en farhdga finns dd RAB
inte har verifierat att uppdragstagaren utfor sin uppgift pa ett kvalitetssdkrat scitt.

Avseende friklassning har SSM i en inspektion [66] bedomt att verksamheten i stort
bedrivs pa ett godtagbart sétt och uppfyller stdllda krav inom de flesta omradena, men att
det fanns ett antal brister i arbetsséattet och styrningen som behover atgardas. SSM
bedomde att bristerna har mattlig eller liten betydelse for RAB:s formdga att sdkerstélla att
endast material som uppfyller kraven i SSM:s foreskrifter friklassas.

3. Samlad stralsékerhetsvardering

Brister som patréffas vid tillsyn kan ha liten betydelse som enskild brist men en storre
paverkan om de aterfinns inom stora delar av verksamheten. I arbetet med den samlade
stralsdkerhetsvarderingen har SSM gjort en samlad vérdering av de brister som patréffats
under perioden och kan inte se att dessa, enskilda eller sammantaget, har sadan paverkan
pa stralsakerheten att myndigheten behover vidta ytterligare atgarder utéver de redan
vidtagna.

3.1 Anlaggningen
Den samlade stralsakerhetsvarderingen dr att stralsakerheten i RAB:s anldggningar ar
tillfredsstdllande, vilket d&r samma bed6mning som foéregdende ér.

Drift- och underhéllsrelaterade anldggningsstorningar har intraffat, och fler an féregdende
ar (6 st.) har resulterat i snabbstopp vilket utmanat djupforsvarets forsta niva. Fyra av
snabbstoppen har intréffat i samband med start av reaktor- eller turbinanldggning. R1 har
genom aren haft storningar orsakade av fel i CPU:er pa turbinsidan. En av arets tre
storningar ledde till snabbstopp fran full effekt. Under revision genomférdes atgarder som
tagits fram gemensamt med leverantoren och dérefter har inga motsvarande storningar
noterats.

R2 erholl snabbstopp fran full effekt dé tva reaktorkylpumpar loste ut pa fasobalans i
samband med kortslutning i generator G21. Dérutover har flera handelser intraffat dar
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avhjdlpande underhall kravts vilket i sin tur paverkat produktionen. I mitten pa juni togs
anldggningen till varm beredskap under tva dygn for atgard av ett lackage pa en
matarvattenventil (20-415 HCV313).

R3 och R4 har tidigare ar och i borjan pa 2018 haft problem med styrventiler till
turbinernas padrag vilket lett till aterkommande automatiska effektreduktioner. Under aret
har utbyte skett till ventiler av annan typ och fabrikat vilket efter viss intrimning atgéardat
problemet.

Inga bréansleskador har intraffat ar 2018 pa Ringhalsanldggningarna och totalt sett slogs
produktionsrekord.

Under aret har storre anldggningspaverkande projekt haft god framdrift och flera har
slutforts eller kommit till sitt slutskede med 6nskat resultat. Efter genomford effekthdjning
och provdrift vid R4 har SSM godként RAB:s ansokan om tillstand for rutinmdassig drift
vid 3300 MW termisk effekt. Nagra brister avseende den probabilistiska
sdkerhetsanalysen (PSA) har dock identifierats. Vad det géller oberoende hédrdkylning
(OBH) sa har SSM inte paborjat den formella granskningen av reviderad
sdkerhetsredovisning, varfér bedomning inte kan goras av det detaljerade utférandet.
Baserat pa av RAB given information bedéms dock utformningen kunna innebéra en
signifikant forstarkning av hardkylfunktionens oberoende. Vidare bedoms RAB:s
inforandeplan ge mojlighet till att konstruera och inféra OBH pa ett sadant sétt att stallda
krav uppfylls.

RAB har under langre tid arbetat med att rekvalificera recirkulationssilarna pd R3 och R4,
da risk funnits fér negativa kemiska effekter i inneslutningssumpen vid ett eventuellt
rorbrott i inneslutningen. I april 2018 redovisade RAB i anmélan verifikat och nya
analyser med anledning av ny kunskap. SSM bedomde att RAB uppfyllde de krav
kopplade till konstruktion som granskningen utférdes mot. I juli 2018 kompletterade dock
RAB anmdlan med information om de komplikationer som uppstatt vid utbyte till
spegelisolering pa R3, da utbyte pa en av de sex reaktortankstutsarna inte hade kunnat
genomforas.

For recirkulationssilar R1 noteras dock att framdriften inte varit tillrdcklig for att ge svar
pa de fragestéllningar som framforts av SSM. Under ar 2017 fardigstdllde SSM en
utredning avseende hardnodkylningsprincipen vid svenska externpumpsreaktorer.
Utredningen visade att det finns aspekter av hardnodkylningens karakteristiska langa
tidsforlopp som kan vara ofullstandigt beaktade. RAB har darefter uttryckt att det inte
foreligger grundad misstanke om brist, men att viss kunskapsbrist finns samt att ett projekt
darfor startats inom Nordic Owners Group (NOG) for att utreda fragan. Baserat pd NOG-
utredningens resultat har RAB for avsikt att vardera om den tidigare vdrderingen om
recirkulationssilarnas funktion behaver justeras eller fortydligas. Da SSM onskade bittre
framdrift i frigan férelades RAB i december 2018 att inkomma med en kategori 2-rapport
for R1 samt med en redovisning som visar att nodkylningen av harden kan upprétthéllas i
den omfattning som behovs. Alternativt ska kompensatoriska atgarder utredas.

Liksom foregaende ar bedomer SSM att RAB:s arbete med att forstdarka den elektriska
kraftforsorjningen sker pa bred front och pa ett systematiskt sétt. RAB bedriver sedan flera
ar tillbaka projekt, enskilda anldggningsandringar och stora underhallsarbeten for att
forbattra tillgangligheten pa anldggningarnas reservkraftdieslar. Manga av dessa arbeten
har under aret kommit till sitt slutskede. Samtidigt noteras att kategori 2-rapporter rorande
fel i hjalpkraftdieslar har minskat fran 19 st. ar 2017 till 5 st. 2018. Detta kan ses som en
indikation pa att RAB:s omfattande arbete med hjalpkraftsdieslar lett till hogre
tillganglighet och tillforlitlighet. Inom omradet degraderad kraftforsorjning (DKF) har
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SSM under aret fokuserat pa att folja RAB:s arbete med fragan genom granskning av
anmalda drenden, bl.a. inforandet av fasobalansskydd pa R1 och R2. Denna dndring
bedomdes i stort uppfylla kraven och ha hanterats pa ett acceptabelt sétt, med goda
exempel i rimlighetsavvédgningar av skyddsfunktion och inférande.

Under de senaste dren har RAB identifierat forhallanden pa inneslutningarna som kravt
arbeten och utokade prov for att sékerstélla dessas tathet. Under aret har RAB genomfort
arbete for att uppméarksamma eventuella statusforandringar pa R2:s och R3:s
inneslutningar. Inga nya brister har framkommit. Da inneslutningarna &r barridrer av stor
sakerhetsbetydelse for stralsakerheten vid haveriforhallanden sa ar SSM:s forvantning att
deras status f6ljs med stor omsorg.

Sammantaget bedomer SSM att RAB har kontroll 6ver anldggningarnas utformning och
utveckling da storre anlaggningspaverkande projekt har haft god framdrift och flera har
slutforts. Nagot fler drift- och underhéllsrelaterade anldggningsstorningar har intraffat an
foregdende ar vilka utmanat djupforsvarets forsta niva. Bedomningen av stralsdkerheten
avseende anldggningen kvarstar dock som tillfredsstdllande.

For att ytterligare stdarka stralsakerheten i anlaggningen kan RAB:
e Vidta atgarder for att minska drift- och underhéllsrelaterade
anldggningsstorningar, vilka utmanar djupforsvarets forsta niva.
e Visa att R1:s nodkylning av harden kan uppritthdllas i den omfattning som
behovs i handelse av ett stort brott pa huvudcirkulationsloop.
e Arbeta proaktivt for att sékerstédlla att reaktorernas inneslutningar och for
inneslutningsfunktionen nédvéandiga system langsiktigt uppfyller stéllda krav.

3.2 Verksamheten
Den samlade stralsakerhetsvarderingen ar att stralsdkerheten i RAB:s verksamhet ar
tillfredsstdllande, vilket d&r samma bedémning som foéregdende ér.

SSM konstaterar att RAB fortsatt har hanterat situationen med kommande stopp av driften
vid R1 och R2 och den framtida tvablocksorganisationen. SSM anser att RAB:s hantering
ar adekvat och visar pa ett dynamiskt forhallningssitt till de utmaningar RAB har och stér
infor. Hanteringen inkluderar dven en lyhordhet och 6dmjukhet infér att justeringar och
omvarderingar maste goras samtidigt som RAB uppvisar en stark forstaelse for att
organisationen behover sa mycket stabilitet som gér att 4stadkomma. Aven om
hanteringen av kompetenssdkring i stort beddms som god har SSM konstaterat vissa
brister i linjens arbete, patalade i tidigare inspektion inom omradet (2017) samt bristande
systematik i deltagande i strdlskyddsutbildningar. RAB bo6r vara uppméarksamma pa om
det finns andra omraden dér den mer operativa kompetenssédkringen brister.

SSM bedomer att RAB i stort har ett noggrant utarbetat ledningssystem som ar enhetligt,
integrerat och ként i organisationen, vilket ger en stabil grund for att leda, styra, utvérdera
och utveckla RAB:s kdrntekniska verksamhet. Trots detta finns det férbattringspotential i
att effektivare tillse att instruktioner snabbare justeras da problem med tydlighet eller
anvandarvanlighet identifieras.

Vidare agerar RAB proaktivt i mdnga fragor. Exempel pa detta ar att RAB sjdlva
identifierar svagheter i sin sdkerhetsredovisning och uppvisar en vilja till ldrande genom
att initiera orsaksutredningar fér genomlysning av drenden dar hanteringen inte blivit sa
bra. RAB arbetar ocksa fortsatt aktivt med att forsoka identifiera orsakerna bakom fragor
relaterade till inneslutningens tdthet. SSM noterar dock att hanteringen av sdkerhetsfragor
ibland inte ar helt systematisk da nagon avvikelse uppdagas och att RAB kan brista i att
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tillrackligt tidigt involvera ratt kompetenser i organisationen. Nar RAB formerar sig och
exempelvis initierar en HAP (rutin for hantering av produktionsstérning) blir dock
hanteringen dérefter strukturerad och sparbar. SSM noterar ocksa att linjen ibland kan
brista i att hantera sakerhetsfragan korrekt rent formellt efter att den reella sékerhetsfragan
I6sts. Stravan att lara & som namnts god, men erfarenhetsiterféringen nér inte alltid hela
vagen fram och detta har resulterat i viss aterupprepning av fel.

Avseende beredskap och haverihantering konstaterar SSM att RAB nu tagit sig an fragan
fullédigt och dven om det kvarstar en del uppdatering och restpunkter har RAB fatt god
framdrift. Vidare ser SSM att RAB arbetar vidare med att ge stralskyddsfragorna i linjen
storre genomslag, men SSM kan konstatera att samverkan mellan stralskydd och linjen
fortfarande inte fungerar tillfredsstédllande och att detta paverkar till exempel
dosprognoser.

SSM konstaterar att arbetet med avvecklingsplaneringen och samverkan med Vattenfall
BUND och projekt R12D fatt en béttre stabilitet och tydlighet, vilket inte kunnat
konstateras tidigare. SSM bedomer ocksa att RAB som tillstandshavare forsoker hantera
de initiativ som kommer fran huvudédgaren och motverka eventuell oonskad paverkan pa
stralsdkerheten. SSM vill 4nda betona vikten av god leverant6rskontroll avseende dven
tjanster som tillhandahalls via huvudagaren och som behovs for att RAB ska kunna
fullgora sina skyldigheter fran ett sakerhetsperspektiv.

Sammantaget bedomer SSM att RAB vederhiftigt och pa bred front hanterar sin
organisation och sin verksamhet i den utmanande omstéllningsperiod man befinner sig i.
SSM ser ocksa en positiv utveckling av flera fragor som tidigare inte haft sa god framdrift
eller ddr det funnits otydligheter. Trots forbéattring inom vissa omraden finns andra
omraden som kraver mer arbete eller en forbattrad skarpa. Bedomningen av
stralsdkerheten avseende verksamheten kvarstar som tillfredsstdllande.

For att ytterligare starka stralsakerheten i verksamheten kan RAB:

e Efterstrdva storre stringens i sin hantering av sakerhetsfragor inledningsvis da
forhallanden uppdagas och tillse att relevanta organisationsdelar involveras for att
séikerstédlla ett konservativt beslutsfattande.

o Tillse att battre systematik tillimpas for att sdkerstélla att
kompetenssdkringsprocessen foljs.

3.3 Samlad bedémning

SSM konstaterar att RAB i storre pagaende drenden visat god framdrift och att flera
arenden slutforts, samt att organisations- och verksamhetsfragor hanteras val med
beaktande av den utmanande omstéllningsperiod som RAB befinner sig i med anledning
av tidigarelagd stangning av R1 och R2. Dock finns forbattringsomraden bland annat
avseende att motverka och omhénderta hidndelser med paverkan pa djupférsvarets forsta
niva samt att med avseende pa tidigare identifierade brister fortsatta folja statusen pa
barridren inneslutning. SSM goér den samlade bedomningen att stralsidkerheten vid RAB ar
tillfredstdllande vilket &r samma bedémning som féregaende é&r.
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Bilaga 1
Tillstdndshavaren har det fulla ansvaret for att verksamheten bedrivs pa sadant sétt s att
stralsdkerheten tryggas och att gillande krav uppfylls.

SSM:s tillsyn syftar till att bedéma anldggningarna och tillhorande sékerhetsredovisning
liksom verksamhetsutévarens formaga att leda och styra verksamheten utifran ett
stralsékerhetsperspektiv. Det innebér att verksamhetsutévarens ledning och styrning &r
andamalsenlig och omfattar en val utvecklad egenkontroll, samt ger dnskad effekt. SSM:s
tillsyn &r savél overgripande genom att bl.a. kontrollera ledningssystem, som detaljerad
genom att stickprovsvis kontrollera specifika tillampningar. Tillsynen syftar till att
verifiera att stralsdakerheten upprétthalls och utvecklas.

Detta gors genom att:
o kontrollera att lagar, férordningar, foreskrifter, villkor och andra krav efterlevs,
e folja verksamheten hos utévarna som en grund for det padrivande och
forebyggande arbetet.

I fragor som géller integritet hos mekaniska anordningar tillampar SSM en tillsynsmodell
som dven inkluderar att oberoende ackrediterade kontrollorgan granskar underlag och
overvakar vissa uppgifter for att bedéma dverensstimmelse med SSM:s foreskrifter.
Tillsyn och bedémningar av kravuppfyllnad som SSM har gjort i vissa typer av drenden &r
relevanta och tillampliga fram till dess nagonting har intréffat eller uppdagats som ger
anledning att ifrdgasitta tidigare tillsynsresultat. Aven utan denna typ av ny kunskap
maste tidigare tillsynsresultat kunna omvarderas i de fall det gatt sa lang tid att den
aktuella verksamheten kan ha férdndrats pd ett patagligt satt. Endast undantagsvis kommer
SSM:s tillsyn att tdcka ett omrade fullstandigt. Nér det saknas aktuella tillsynsunderlag
som tar stallning till kravuppfyllnaden och SSM inte har nagra indikationer pa att kraven
inte dr uppfyllda, exempelvis fran tillsyn inom andra delar av det aktuella omradet,
forutsatts kraven vara uppfyllda.
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