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Tre trusler med ulike prognoser
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interessekonflikter.

Verden star overfor tre store trusler. Den farligste av dem er
atomavskrekking, men den er det heldigvis mulig a
eliminere.

Koronaviruspandemien — den akutte krisen som verden na star overfor — vil
komme til & kreve mange menneskeliv og vaere gdeleggende for skonomien.
Blant annet takket veere vaksinasjon og/eller den generelle evnen til & utvikle
immunitet ved smitte er det likevel grunn til & tro at menneskeheten vil
overleve (1), pA samme méate som den har overlevd tidligere pandemier opp
gjennom historien.

Klimaendringer kan komme til & gdelegge livsforholdene pa store deler av
jorden og fore til masseded og elendighet, men vi har sannsynligvis enna
mulighet til & moderere effekten hvis vi er villige til 4 forsake noen av vére
bekvemmeligheter — na.

Atomavskrekking, som praktiseres av NATO og andre atomvapenmakter,
forutsetter at tusenvis av atomvapen star klare til & utskytes pa minutters
varsel. Hvis den prosessen settes i gang, villet eller ved uhell, kan den utslette
hele var sivilisasjon og mye annet liv pa jorden. Selv en begrenset atomkrig
med bruk av mindre enn 1 % av dagens arsenaler vil, i tillegg til katastrofale
lokale skader som falge av trykk og varme, medfore stratosferiske
forurensninger fra brannene, med globalt temperaturfall, avlingssvikt og
hungersned som konsekvens (2, 3). Radioaktivt nedfall vil spres over
landegrensene. De radioaktive isotopene vil vare like usynlige som
koronaviruset, men i motsetning til viruset fins det ingen mulighet for & utvikle
immunitet mot dem. Virkningene av strédlingen vil veere med de overlevende i
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form av gkt sykelighet gjennom hele livet (4). Ifolge WHO vil intet helsevesen
kunne gi adekvat hjelp til de skadete etter selv én enkelt atomvapendetonasjon
(5). Heldigyvis fins det en losning: & avskaffe atomvépen.

Lgsningen

Sa langt er det bare ni stater som har atomvapen. Fem av disse — USA,
Russland, Storbritannia, Frankrike og Kina — har forpliktet seg giennom
Ikkespredningsavtalen (NPT) til 4 avskaffe atomvapen, hvilket de dessverre
ikke gjor. Fire av landene — India, Pakistan, Israel og Nord-Korea — stér utenfor
Ikkespredningsavtalen. FN har derfor vedtatt et generelt forbud mot
atomvapen, som trer i kraft som del av folkeretten nar det er ratifisert av 50
stater (6). Hittil har 36 stater ratifisert forbudet. Problemet er at forbudet bare
vil gjelde for dem som har ratifisert det og at atomvapenstatene og de
atomvapenavhengige statene, som Norge og andre NATO-land, ikke vil
ratifisere avtalen. Den norske regjering begrunner dette med solidaritet til
NATOs atomavskrekking (7).

«Ifolge WHO vil intet helsevesen kunne gi adekvat hjelp til de
skadete etter selv én enkelt atomvapendetonasjon»

Bortsett fra atomvépenprofiterene er det ingen som behover a forsake noe for
at atomvapnene skal avskaffes. Tvert imot! Enorme summer som i dag brukes
pa atomvapenproduksjon og vedlikehold, kan omdisponeres bade til 4 lindre
den gkonomiske krisen som vil falge i koronaviruspandemiens fotspor og til a
motvirke ytterligere klimaendringer. Nar pandemien er over, ma vi satse pa a
bekjempe de to gjenstdende truslene. Internasjonalt samarbeid vil her sta
sentralt. For Norske leger mot atomvapen er det en viktig oppgave & fa Norge til
a sta solidarisk med befolkningene i NATO-landene i kampen for & skrinlegge
atomavskrekking som «sikkerhetsstrategi». Det ultimate malet ma vere & fa
NATO til 4 samle de ni atomvapenstatene om felles avskaffelse av atomvapen.
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