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Un estudio epidemiolédgico consiste en la observacion de la frecuencia y distribucion de
una enfermedad en un grupo de poblacion definido y para un periodo de tiempo deter-
minado, analizando los casos que se presentan o la mortalidad a que han hado lugar, asi
como los factores que influyen en su desarrollo. Se realiza en el entorno natural de los
individuos observados y se consideran sus habitos de vida.

En respuesta a una demanda social sobre el posible impacto de las instalaciones nu-
cleares y radiactivas en la salud de las personas, el Congreso de los Diputados insté al
Gobierno en diciembre de 2005 a realizar un estudio epidemiolégico. Por ello, el Insti-
tuto de Salud Carlos Il y el Consejo de Seguridad Nuclear suscribieron un acuerdo para
colaborar en su realizacion.

Incluye todas las centrales e instalaciones nucleares y radiactivas del ciclo de combus-
tible nuclear del pais, con independencia de que estén en operacion, en fase de parada
definitiva o en desmantelamiento y clausura.

El Consejo de Seguridad Nuclear ha participado realizando las estimaciones de la expo-
sicion radioldgica de la poblacion, tanto de origen artificial, que proviene de las instala-
ciones, como de origen natural. Por su parte, el Instituto de Salud Carlos |11, a través del
Centro Nacional de Epidemiologia, ha realizado el anélisis de la mortalidad por cancer
en los municipios incluidos en el estudio.

En septiembre de 2006 se cre6 un Comité Consultivo para garantizar el seguimiento de-
tallado e independiente del trabajo, en lo que se refiere a la metodologia cientifica apli-
cada, y al andlisis y divulgacion de los resultados.

Este Comité Consultivo se formé con 25 miembros procedentes de las consejerias de
Sanidad de las comunidades auténomas afectadas por el alcance territorial del estu-
dio, sindicatos, autoridades municipales, compafias propietarias de las instalaciones

(sector eléctrico, Enresa y Enusa), grupos ecologistas y seis expertos independientes
en epidemiologia, radiobiologia y proteccion radiologica, junto con los representantes

del Instituto de Salud Carlos Ill y del CSN.

De origen natural: procedentes de elementos presentes en la Tierra desde su formacion
y del espacio exterior. Constituyen la principal fuente de exposicion del ser humano a la
radiacion ionizante.

Exposiciones médicas: en pruebas diagnosti-
cas o tratamientos de especialidades como el
radiodiagnostico, la medicina nuclear y la ra-
dioterapia.

Procedentes de las instalaciones nucleares y ra-
diactivas, que pueden emitir de manera contro-
lada pequefias cantidades de radiactividad al
medio ambiente, y representan menos de un 1%
del total de las dosis por radiacion.

- Todos los municipios ubicados en un radio de
30 kilémetros de cada instalacion.

- Por cada planta, se han seleccionado un nu-
mero suficiente de municipios ubicados a una
distancia de entre 50 y 100 km de la misma
(no afectados por su funcionamiento) como
referencia para comparar la mortalidad por
cancer en los municipios objeto de estudio.

- Dos éreas sin instalaciones nucleares y con distintos niveles de radiacion natural.
Una en Valencia, con niveles muy bajos y otra en Galicia, con niveles més altos de-
bido a la composicion granitica de su suelo.

- En total, mil municipios y méas de 8 millones de personas en el tiempo que abarca el
estudio (desde el inicio de la operacién de cada instalacién hasta 2003).



