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Radiasi Dijatuhkan Secara Tidak Adil:
Mengapa Model Linear Tanpa Ambang
Harus Ditinggalkan
Radiasi pengion sering digambarkan sebagai ancaman tak terlihat, dibentuk oleh
peristiwa sejarah kelam seperti Hiroshima, Chernobyl, dan Fukushima. Ketakutan ini
diperkuat oleh model Linear Tanpa Ambang (LNT), yang mengasumsikan bahwa dosis
radiasi apa pun—tidak peduli seberapa kecil—meningkatkan risiko kanker secara
proporsional. Model ini memandu kebijakan regulasi di seluruh dunia, menetapkan batas
paparan yang ketat dan memicu kecemasan publik yang meluas.

Namun, bukti ilmiah yang semakin bertambah menunjukkan bahwa model LNT tidak
hanya terlalu sederhana—tetapi juga cacat secara ilmiah. Sistem biologis memiliki
mekanisme pertahanan yang kuat terhadap radiasi dosis rendah, dan dalam banyak
kasus, paparan semacam itu bahkan bisa bermanfaat. Dari wilayah dengan radiasi tinggi
secara alami hingga penggunaan medis historis dan studi laboratorium terkontrol,
kenyataannya jelas: radiasi telah dijatuhkan secara tidak adil, dan model LNT harus
ditinggalkan demi model yang mencerminkan mekanisme perbaikan biologis dan respons
adaptif.

Kelemahan Model LNT
Model LNT berasal dari data tentang penyintas paparan dosis tinggi—terutama korban
bom atom—di mana risiko kanker meningkat pada dosis jauh di atas 1.000 mSv. Model ini
mengekstrapolasi efek dosis tinggi secara linier hingga dosis mendekati nol, dengan
asumsi tidak ada ambang batas di bawahnya radiasi tidak berbahaya. Menurut logika ini,
bahkan berdiri di samping meja granit atau melakukan satu kali rontgen membawa risiko.

Namun, asumsi ini runtuh di bawah pengawasan ketat. Dosis di bawah 100 mSv,
terutama jika tersebar sepanjang waktu, menunjukkan sedikit atau tidak ada kerusakan
yang dapat diukur dalam penelitian. Model LNT tidak memperhitungkan sifat non-linier
sistem biologis, termasuk mekanisme perbaikan DNA canggih yang berevolusi untuk
menangani kerusakan harian dari radiasi latar belakang alami dan stres oksidatif.

Radiasi latar belakang alami bervariasi secara signifikan di seluruh dunia. Di wilayah
dengan radiasi tinggi seperti Ramsar, Iran (300–30.000 nSv/jam), Guarapari, Brasil (800–
90.000 nSv/jam), dan Kerala, India (446–3.000 nSv/jam), orang-orang menjalani seluruh
hidup mereka dengan laju dosis berkali-kali lipat lebih tinggi dari rata-rata global 270
nSv/jam—namun tidak ada peningkatan konsisten dalam tingkat kanker yang
diamati. Ini melemahkan gagasan bahwa semua radiasi berbahaya dan menunjukkan
bahwa paparan dosis rendah mungkin netral atau bahkan bermanfaat.



Hormesis Radiasi: Perspektif yang Lebih Baik
Hipotesis hormesis mengusulkan bahwa dosis rendah radiasi pengion (biasanya di
bawah 100 mSv total, atau dalam kisaran 10–100.000 nSv/jam) dapat memicu respons
biologis adaptif yang membuat sel lebih tahan. Ini termasuk perbaikan DNA yang
ditingkatkan, peningkatan produksi antioksidan seperti superoksida dismutase, dan
peningkatan pengawasan imun.

Studi laboratorium mendukung pandangan ini. Sel yang terpapar radiasi dosis rendah
sering kali meningkatkan produksi protein perbaikan dan menghilangkan komponen yang
rusak dengan lebih efisien. Eksperimen pada hewan menunjukkan bahwa tikus yang
terpapar radiasi latar belakang rendah terkadang hidup lebih lama dan mengembangkan
lebih sedikit tumor dibandingkan kelompok kontrol.

Bukti historis juga selaras dengan hormesis. Di tempat seperti Gasteiner Heilstollen di
Austria, orang-orang mengunjungi spa termal yang kaya radon dengan laju dosis sekitar
10.000–100.000 nSv/jam untuk mengobati kondisi inflamasi seperti artritis. Meskipun
mekanismenya tidak dipahami selama berabad-abad, perawatan ini sering kali
mengurangi rasa sakit dan peradangan—sesuai dengan modulasi imun yang diinduksi
radiasi.

Tentu saja, tidak ada yang tinggal penuh waktu di spa radon atau di pantai Guarapari.
Tapi itulah intinya: laju dosis tinggi untuk periode singkat sering kali tidak menghasilkan
kerusakan yang dapat diukur dan mungkin menghasilkan manfaat terapeutik—
kontradiksi langsung dengan model LNT.

Analogi Berjemur: Perbandingan yang Masuk Akal
Publik menerima paparan sinar matahari sedang sebagai hal yang normal, bahkan sehat,
meskipun radiasi ultraviolet (UV) adalah karsinogen yang diketahui. Mengapa? Karena kita
memahami bahwa tubuh merespons sinar matahari dengan memproduksi melanin, yang
melindungi dari kerusakan UV lebih lanjut. Orang-orang menerima risiko kanker kulit
sebagai imbalan atas vitamin D dan manfaat lain dari sinar matahari—selama
paparannya masuk akal.

Radiasi pengion pada dasarnya serupa. Pada laju dosis rendah, tubuh beradaptasi,
mengaktifkan mekanisme perbaikan untuk menetralkan kerusakan. Namun, model LNT
bersikeras bahwa semua radiasi pengion berbahaya, memicu ketakutan akan paparan
yang sepele: pemindaian CT (~2–10 mSv), penerbangan lintas benua (2.000–15.000
nSv/jam), atau tinggal di dekat pembangkit listrik tenaga nuklir. Ketakutan ini terus
berlanjut meskipun paparan tersebut sebanding dengan—atau lebih rendah dari—tingkat
latar belakang alami di banyak bagian dunia.

Mengapa Model LNT Harus Diganti
Ada lima alasan utama mengapa model LNT harus ditinggalkan:



1. Kurangnya Bukti Kerusakan pada Dosis Rendah
Studi di wilayah dengan latar belakang radiasi tinggi tidak menunjukkan hubungan
konsisten antara radiasi alami yang tinggi (sering kali puluhan ribu nSv/jam) dan
peningkatan tingkat kanker. Temuan ini secara langsung bertentangan dengan
prediksi LNT.

2. Adaptasi Biologis Diabaikan
Model LNT memperlakukan tubuh sebagai pasif. Pada kenyataannya, radiasi dosis
rendah mengaktifkan perbaikan DNA, pertahanan antioksidan, dan proses
pembersihan sel—respons pelindung yang sepenuhnya diabaikan oleh model ini.

3. Ketakutan terhadap Radiasi Tidak Proporsional
Model ini meningkatkan kecemasan publik terhadap paparan yang tidak berbahaya
atau bermanfaat, menyebabkan orang menolak pencitraan medis atau panik
terhadap emisi kecil dari pembangkit nuklir—respons irasional yang berdasarkan
pada informasi yang salah.

4. Regulasi Berlebihan itu Mahal
Kebijakan berbasis LNT mensyaratkan pelindungan berlebihan, batas paparan yang
sangat rendah, dan standar pembersihan yang mahal. Setelah kecelakaan
Fukushima, ribuan orang dievakuasi dari wilayah di mana laju dosis kurang dari
10.000 nSv/jam, menyebabkan kematian terkait stres, bukan penyakit radiasi.
Keseimbangan biaya-manfaat dari regulasi ini sangat cacat.

5. Ada Alternatif yang Lebih Baik
Model ambang, yang mengasumsikan tidak ada kerusakan di bawah dosis tertentu
(misalnya, 100 mSv), atau model hormetik, yang mengakui manfaat potensial dari
paparan dosis rendah, akan lebih mencerminkan realitas biologis dan bukti ilmiah.

Pendekatan Rasional terhadap Radiasi
Mengganti model LNT bukan berarti meremehkan bahaya nyata dari radiasi dosis tinggi.
Dosis di atas 1.000 mSv jelas-jelas berbahaya dan harus dikontrol secara ketat. Namun,
mengadopsi model yang lebih akurat akan memungkinkan:

Penggunaan Medis yang Lebih Cerdas: Pasien dan dokter dapat dengan percaya
diri menggunakan pencitraan dosis rendah atau terapi radiasi tanpa ketakutan yang
tidak berdasar.
Regulasi yang Seimbang: Kebijakan dapat memprioritaskan paparan yang benar-
benar berbahaya, mengurangi beban ekonomi pada layanan kesehatan dan industri
nuklir.
Pemahaman Publik: Mengakui radiasi sebagai bagian alami dari lingkungan kita—
seperti sinar matahari—akan mengurangi ketakutan irasional dan memungkinkan
pengambilan keputusan yang terinformasi.
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Beberapa orang berpendapat bahwa model LNT adalah yang teraman karena efek dosis
rendah sulit diukur. Mereka mengutip studi pekerja nuklir dengan risiko kanker yang
sedikit meningkat sekitar 50 mSv, tetapi studi ini sering kali dipengaruhi oleh variabel
pengganggu—seperti merokok, kerja shift, atau stres—yang sulit diisolasi. Sementara itu,
data skala besar dari wilayah radiasi tinggi dan studi laboratorium yang terkontrol dengan
baik menunjukkan risiko rendah atau tidak ada risiko, dan sering kali efek positif dari
radiasi dosis rendah.

Mempertahankan model LNT karena kebiasaan atau kehati-hatian bukanlah kehati-hatian
ilmiah—itu adalah inersia regulasi. Ini memicu ketakutan, menghambat inovasi, dan
mengalihkan sumber daya dari risiko kesehatan yang lebih mendesak.

Kesimpulan
Model Linear Tanpa Ambang terlalu menyederhanakan biologi radiasi dan
mempromosikan ketakutan yang tidak berdasar. Bukti dari wilayah radiasi tinggi, biologi
eksperimental, dan penggunaan terapeutik historis dengan jelas menunjukkan bahwa
radiasi dosis rendah tidak secara inheren berbahaya—dan bahkan bisa bermanfaat.
Seperti sinar matahari, radiasi pengion memiliki risiko dan manfaat, dan kebijakan kita
harus mencerminkan nuansa tersebut.

Dengan meninggalkan model LNT demi model ambang atau hormetik, kita dapat
menciptakan kerangka kerja yang lebih rasional untuk penggunaan radiasi dalam
kedokteran, industri, dan energi. Ini akan menghasilkan regulasi yang lebih efektif,
biaya yang lebih rendah, dan publik yang lebih terinformasi. Radiasi bukan musuh—itu
adalah kekuatan alami yang dapat kita pahami, sesuaikan, dan gunakan dengan bijak.


