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Bakgrund 
Under 2010 startade LD5-fabriken vid Borealis, Stenungsund. Under första driftåret 
skedde ett flertal större utsläpp av eten från denna anläggning. Normalt sker emissioner 
av eten från flera fabriksanläggningar i Stenungsund och genom åren har IVL periodvis 
utfört mätningar av eten på tre olika platser i kommunen.  Cancerrisken för närboende 
har undersökts av AMM (Axelsson et al 2010) utan att man funnit någon överrisk. 
Länsstyrelsen har begärt att Borealis skall göra en bedömning av eventuella hälsorisker 
till följd av de ökade utsläppen 2010. VMC har åtagit sig att göra en miljömedicinsk 
bedömning i samarbete med IVL, som gjort spridningsberäkningar. IVL har även med 
GIS teknik beräknat antalet exponerade för olika halter av eten dels enbart från de extra 
etenutsläppen från LD5 dels från samtliga fabriksanläggningar inklusive LD5 (se 
nedan). 
 
 
 
Spridningsberäkningar 
IVL har gjort två exponeringsberäkningar. Underlaget utgörs av två olika spridnings-
beräkningar avseende emissioner av eten. Den första är beräkningar för emissioner från 
LD5-fabriken 2010 (Svensson m.fl. 2012). Den andra är beräkningar utförda 2009 avse-
ende emissioner av eten från Akzo Nobel, Borealis, Ineos och Perstorp Oxo med meteo-
rologi för ett typår i Stenungsund (Svensson m.fl. 2009). Resultaten från spridnings-
beräkningarna har jämförts med populationen i Stenungsund år 2010. Populations-
densitetsdata har erhållits från Stenungsunds kommun, se Figur 1.  

 

 
Figur 1 Populationsdensitetskarta för år 2010 över Stenungsund.  

 

I exponeringsstudierna har antalet människor som utsatts för olika haltnivåer av eten 
beräknats. I den första exponeringsberäkningen har populationsdata jämförts med 
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beräknade haltbidrag som årsmedelvärden från LD5-fabriken 2010. I den andra expone-
ringsberäkningen har populationsdata jämförts med beräknade haltbidrag som års-
medelvärden från LD5-fabriken 2010 plus beräknade haltbidrag som årsmedelvärden 
från Akzo Nobel, Borealis, Ineos och Perstorp Oxo enligt beräkningarna från 2009.  

De två spridningsberäkningarna har gjorts för olika stora områden över Stenungsund, 
där området för beräkningarna avseende emissioner från LD5-fabriken år 2010 är 
mindre än området för beräkningarna avseende emissioner från Akzo Nobel, Borealis, 
Ineos och Perstorp Oxo. Populationsberäkningarna har gjorts för ett område som över-
ensstämmer med storleken på området för spridningsberäkningarna för LD5-fabriken.  

Resultatet från exponeringsberäkningarna för emissioner från endast LD5-fabriken 
redovisas i Figur 2. I figuren visas, förutom resultaten från exponeringsberäkningarna, 
även de kartor med beräknade haltbidrag av eten som använts vid exponeringsberäk-
ningarna. Antalet människor som beräknades utsättas för årsmedelhaltbidrag från LD5-
fabriken år 2010 högre än 1 µg/m3 var 172. Av dessa beräknades sex utsättas för års-
medelhaltbidrag mellan 2-5 µg/m3 och en person för årsmedelhaltbidrag mellan 5-10 
µg/m3. 

Resultatet från exponeringsberäkningarna för emissioner från LD5-fabriken 2010 plus 
emissioner från Akzo Nobel, Borealis, Ineos och Perstorp Oxo i beräkningarna från 
2009 redovisas i Figur 3. I figuren visas, förutom resultaten från exponeringsberäkning-
arna, även de kartor med beräknade haltbidrag av eten som använts vid exponerings-
beräkningarna. Antalet människor som beräknades utsättas för årsmedelhaltbidrag från 
Akzo Nobel, Borealis (inklusive LD5-fabriken), Ineos och Perstorp Oxo högre än 1 
µg/m3 var 14 050. För fördelningen i övrigt,  se Tabell 1 där resultaten från båda beräk-
ningarna presenteras.  

 

Tabell 1 Resultat från exponeringsberäkningarna för dels Borealis LD5-fabrik, dels 
totalt d.v.s. Borealis LD5-fabrik + resterande emissioner av eten från Akzo Nobel, 
Borealis, Ineos och Perstorp Oxo.  
Intervall för 
haltbidrag av eten 
(µg/m3) - årsmedel-
värde 

Antal människor exponerade för beräknade haltbidrag i luft 
av eten från:  
Borealis 
LD5-
fabrik 

Totalt (Borealis LD5-fabrik + resterande emissio-
ner av eten från Akzo Nobel, Borealis, Ineos och 
Perstorp Oxo) 

< 1 14 804    926 
1 – 1,99      165 1 969 
2 – 4,99          6 4 698 
5 – 9,99          1 5 346 
10 – 19,99          0 1 811 
> 20          0    226 

 



Västra Götalandsregionens Miljömedicinska Centrum  29 maj 2012 
 
Miljömedicinsk bedömning av emissioner av eten till luft i Stenungsund 
 
 

5 
 

 

 

Intervall för haltbidrag av eten (µg/m3) - års-
medelvärde 

Antal människor exponerade för halter i luft av 
eten från: Borealis LD5-fabrik 

< 1 14 804 
1 – 1,99      165 
2 – 4,99          6 
5 – 9,99          1 
10 – 19,99          0 
> 20          0 

Figur 2 Antal människor som exponerats för olika haltnivåer av eten – årsmedelvärde - från Borealis 
LD5-fabrik 2010. Redovisade haltbidrag i figuren har hämtats från spridningsberäkningarna som 
gjorts i en rapport från 2012 (Svensson m.fl. 2012).  

 

  
Intervall för haltbidrag av eten (µg/m3) - års-
medelvärde 

Antal människor exponerade för halter i luft av 
eten från: Totalt (Borealis LD5-fabrik + reste-
rande emissioner av eten från Akzo Nobel, 
Borealis, Ineos och Perstorp Oxo) 

< 1    926 
1 – 1,99 1 969 
2 – 4,99 4 698 
5 – 9,99 5 346 
10 – 19,99 1 811 
> 20    226 

Figur 3  Antal människor som exponerats för olika haltnivåer av eten som årsmedelvärde. Underlag till 
resultaten i tabellen är summan av beräknade haltbidrag från Borealis LD5-fabrik 2010 (vänstra 
figuren) och beräknade haltbidrag från Akzo Nobel, Borealis, Ineos och Perstorp Oxo med ett 
meteorologiskt typår (högra figuren). Redovisade haltbidrag i figuren har hämtats från sprid-
ningsberäkningar i en rapport från 2012 (Svensson m.fl. 2012). Redovisade haltbidrag från Akzo 
Nobel, Borealis, Ineos och Perstorp Oxo har hämtats från spridningsberäkningarna i en rapport 
från 2009 (Svensson m.fl. 2009).  
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Beräkning av genomsnittsexponeringen för allmän-
befolkningen i Stenungsund. 
 
Från tabell 1 kan det genomsnittsliga haltbidraget av eten (nedan kallat genomsnitts-
exponering) från industriutsläppen för befolkningen inom det modellerade området 
beräknas, med antagandet att personerna i ett visst haltintervall har ett genomsnitt mot-
svarande genomsnittet för intervallet. För personer exponerade över 20 µg/m3 har värdet 
satts till 30 µg/m3. Genomsnittsexponeringen för eten från samtliga fabriksanläggningar 
inklusive LD5 blir då 6,3 µg/m3. Om den extra exponeringen till följd av utsläppen från 
LD5-anläggningen räknas bort blir befolkningens genomsnittsexponering cirka 10 % 
lägre, 5,8 µg/m3.  
 
Jämförelser med tidigare stationära mätningar i Stenungsund antyder att spridnings-
modellen överskattar haltbidraget av eten med en faktor på cirka 2 (Svensson A et al 
2012) och därför är ovanstående värden möjligen en överskattning av befolkningens 
genomsnittsexponering i Stenungsund. Det finns dock ännu ingen jämförelse mellan 
mätningar och modellerade halter i Stenungssund för ett helt år.    
 
 
 
Hälsoriskbedömning 
 
Eten och etylenoxid 
 
Eten har inga akuta förgiftningseffekter vid låggradig exponering och gränsvärdet i 
arbetslivet är 330 mg/m3. Det finns inga riktvärden angivna för eten i utomhusluft i 
Sverige (Regeringskansliet 2012). En viss andel av eten som inandas metaboliseras 
dock till etylenoxid (EO) i människa, cirka 5 % av den inhalerade dosen. EO är klassat 
som cancerframkallande, se nedan 
 
Den endogena (kroppsegna) produktionen av EO har beräknats till cirka 15 µg/dag 
(Törnqvist 1989, Filser 1994, EU 2002). Källorna anses vara i huvudsak oxidering av 
normalt producerad eten från tarmbakterier och lipidperoxidering. Andra tänkbara 
källor hos icke-rökare är livsmedelstillsatser och livsmedelsförpackningar med EO som 
kvarvarande förorening samt kosmetika och hudvårdsprodukter med EO som förorening 
(i polyglykoleter). Rökare har en betydligt högre exponering för EO. Långtidsexpone-
ring kan mätas genom att mäta hemoglobinaddukter (reaktionsprodukter mellan EO och 
hemoglobin i röda blodkroppar). Rökare har cirka 20 ggr högre halter av EO-addukter 
än icke-rökare (von Stedingk H 2011). Röken från en enda cigarett uppges innehålla 5-7 
µg EO (Törnqvist 1986). 
 
 
Cancerrisken 
 
Vid låga doser av EO genom hudupptag, nedsväljning eller inhalation är cancer den 
kritiska effekten. EO är cancerframkallande för människa ((IARC 2008). Den bedöm-
ningen grundas på att EO är alkylerande och mutagent (skadar arvsmassan) och orsakar 
cancer i djurexperiment. Det finns en viss ökad risk för cancer (blod- och lymfoncancer 
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samt bröstcancer) i epidemiologiska studier av yrkesmässigt exponerade, framför allt 
vid kemisk industri och vid användning av EO för sterilisering (US EPA 2006, IARC 
2008, Valdez-Florez 2010).  
 
Sambandet kan beskrivas genom att beräkna vilken koncentration eller dos som ger en 
viss livstidsrisk att dö i cancer. Den har av USAs naturvårdsverk (EPA) för allmän-
befolkningen beräknats till 1/100 000 vid livslång exponering för EO på 0.007 µg/m3 
(US EPA 2006). Med inhalation av 15 m3 per dygn motsvarar det en daglig dos om 0.1 
µg. Motsvarande värde för eten i luft skulle kunna sättas till 0,14 µg/m3 (20 ggr högre 
om 5 % av eten metaboliseras till EO). I en senare riskbedömning (Valdez-Flores 2010) 
kommer man istället fram till en livstids cancerrisk på 1/100 000 vid 11 µg/m3 EO 
(motsvarande en daglig dos på 2,1 µg). Detta skulle kunna motsvara 220 µg/m3 för eten 
i luft. Som beskrivit ovan är dosen i båda dessa fall betydligt lägre än den normala 
kroppsegna produktionen som beräknas till 15 µg.  
 
I Sverige brukar denna risk (1/100 000) anges som den så kallade lågrisknivån, en för-
sumbar och acceptabel risk. Detta motsvarar ett extra cancerfall per år i Sveriges 
befolkning. Den kumulativa dosen under decennier anses vara avgörande. Det anses inte 
spela någon roll om man får en dos om 1 µg var tionde dag eller 0.1 µg dagligen.  
 
Om man antar en genomsnittsexponering på 6 µg/m3 eten och utifrån EPAs bedömning 
antar att 0,14 µg/m3 orsakar ett extra cancerfall bland 100 000 människor under en livs-
tid motsvarar detta bland 15 000 boende i Stenungsund ca 6 extra cancerfall under en 
livstid eller 0,7 extra cancerfall under en 10-årsperiod. Om man istället använder rikt-
värdet 220 µg/m3 (skattat från Valdez-Flores 2010, ovan) blir det 0,0005 extra cancer-
fall under en 10-årsperiod. Den sanna risken ligger sannolikt någonstans mellan dessa 
båda skattningar. En ökning av etenexponeringen med 10 % under ett år har en margi-
nell betydelse - mindre än eller mycket mindre än 0,1 extra cancerfall under en tioårs-
peroid. Normalt förväntas i Stenungsund nästan 1000 nya cancerfall under en tioårs-
period. 
 
En studie av cancerförekomsten under åren 1974-2005 som genomförts bland boende i 
Stenungsund påvisade ingen ökad cancerrisk (Axelsson 2010). Utsläppen av eten och 
andra ämnen från industrierna har varit betydligt högre under tidigare årtionden, spe-
ciellt under 1970- och 1980-talet och därmed även befolkningens exponering för dessa 
ämnen. Det är därför inte sannolikt att man i framtiden kommer att kunna se en ökning 
av cancerrisken bland de boende till följd av utsläppen av dessa ämnen från industrierna 
i Stenungsund. 
 
Sammanfattningsvis innebär en ökning av etenhalter med 10 % under ett år i Stenungs-
sund en försumbar hälsorisk. 
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