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Varfor skriva om ASBEST 2017?

Det finns fi saker inom arbetsmiljsomradet som ir si
kinslomissigt och kanske negativt laddade som asbest.
Idag dr alla former av asbest klassificerade som cancer-
framkallande hos minniska av IARC (International
Agency for Research on Cancer). Redan nir skriverierna
om asbest var som storst i Sverige pd 1970-talet i samband
med de studier som ddvarande Yrkesmedicinska kliniken
i Lund gjorde pé eternitarbetare i Lomma, fanns all nod-
vindig kunskap om riskerna med asbest. Trots det nad-
de den inte de som arbetade med asbest och behévde den
som bist (se sidan 4). Kort efter detta totalforbjods dock
asbest i Sverige (1982). Idag r asbest forbjudet i stora de-
lar av vistvirlden men vissa asbestformer anvinds fort-
farande i stor mingd i andra delar av virlden.

Om nu asbest ar férbjudet sedan 1982 varfor ska man
d4 ha ett nummer av Bulletin 4r 2017 som handlar om
asbest? Har inte férbudet lost problemen med asbest?
Till vissa delar dr detta naturligtvis sant. Vi introduce-
rar inte ny asbest eller nya asbestprodukter i samhillet
lingre. Men det finns inda bra anledningar att skriva ett
nummer om asbest. Oerhért stora mingder asbest finns
kvar i byggnader som uppfordes framforalle pi 1960- och
7o-talet. Manga yrkesgrupper som arbetar med renove-
ringar av fastigheter uppforda under den perioden riske-
rar att bli exponerade. En av de vanligaste frigorna som
kommer till var radgivningstelefon ror asbest och risker
med asbest (se sidan 5). Riskerna med asbest ir kinda och
det finns ett omfattande regelverk f6r hur man ska han-
tera asbest i olika sammanhang (se sidan 6) for att mini-
mera exponeringen.

Det dr ocksa sd att tiden frin att man forst blivit expo-
nerad for asbest till det att man insjuknar ir vildigt ling,
uppemot 30-50 &r. Om man tittar pd statistik over den
cancerform som ir starkast forknippad till exponering for
asbest, mesoteliom (lungsickscancer), si ser man att in-
sjuknandet inte sjunker utan fortfarande ligger pa cirka
100 fall per &r. AMM Syd har precis uppdaterat en un-
dersokning pd Karlskronavarvet (se sidan 7) ddr vi i vart
material ser precis samma monster. Det dr ldct att tinka
att det endast 4r dldre exponeringar som ir orsaken till
detta di asbest idag ar férbjudet. Men det finns forsk-
ningsprojekt som ska studera om det eventuellt finns an-
dra, okinda, exponeringsvigar for asbest.

1. Ledare: Varfor skriva om asbest 20177 3. Allmant om fibrer.

2.Kalender. Farliga fibrer och frustrerade fagocyter -
Anslagstavla. Halsoeffekter av asbest.
Nya rapporter fran AMM 4. Eternitarbetarna i Lomma.

Nanofibrer - 2000-talets asbest?

Man far i ssammanhanget inte heller glomma den mo-
derna materialutvecklingen, som exempelvis tillverkade
nanomaterial. En del av dessa har egenskaper som lik-
nar asbestens (se sidan 4) och det ar naturligtvis av stors-
ta vike att hantera dessa material pé ett betryggande sictt.
Att gora ritt fran borjan dr oerhore viktigt.

Huvudbudskapet dr att vi under mycket lang tid kom-
mer att ha potentiella exponeringar f6r asbest i manga
arbetsmiljoer, framférallt sidana som beror inverkan pa
fastigheter. Det finns regler for hur detta ska hanteras och
for att forhindra asbestrelaterad sjuklighet méaste man fol-
ja dessa. Kunskapen far inte gldmmas bort. Den méste
anvindas och anvindas ritt. Dirfor miste vi 2017 ha ett
temanummer av Bulletin som handlar om asbest.

Hakan Tinnerberg
Verksamhetschef

hakan.tinnerberg@skane.se
Arbets- och miljomedicin Syd
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5. Ar asbest farligt fér lekmannen?

6. Attriva eller inte riva - det &r fragan?
Arbetsmiljoverkets regelverk kring asbest.

7. Mesoteliom i Karlskrona minskar inte.

8. Farval Bosse & Sigfrid.
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flyttar i var
Under april 2017 kommer AMM Syd att
lamna sjukhusomradeti Lund.
Vi kommer att lamna F-blocket och
Wigert-huset och flytta till nya lokaler
pa Medicon Village vid Scheelevdagen
(hus 402A).

Uppdaterad och aktuell info om detta
kommer att finnas pa var hemsida.
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/

VARMOTE I

ITS- OCH MILIOMEDICINS K

Arbets- och miljomedicinskt varmotet
gar av stapeln mitt i Malmo den 3-4
maj 2017.

Temat for varmotet ar prevention.
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/

AMM Syd blir PODD!
*.um-*m%%*’-wwﬂ‘lllbnﬂi»u.

Vi kommer under varen att lansera en
Podd-serie. Serien kommer att besta av
lattsamma och forklarande samtal runt
aktuella fragor inom omradet Arbets-
och miljomedicin.

Fyra poddavsnitt kommer att laggas ut
under varen 2017.

Mer detaljer om detta och poddarna
kommer ni att finna pa var hemsida.
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/

KALENDER

ARBETS- OCH MILJOMEDICIN

UTBILDNINGSDAG:

ARBETE MED HANDHALLNA VIBRERANDE VERKTYG -
RISKBEDOMNING, PREVENTION OCH MEDICINSK KONTROLL
Kursen kommer att pa nytt hallas i host. Preliminart datum 14 september.
Mer information om datum och plats kommer langre fram att finnas pa var
hemsida http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/utbildningar.

och ocksa i nasta Bulletin.

Vid fragor Ulla Andersson Jenny Gremark-Simonsen

kontakta: ulla.bk.andersson@skane.se jenny.gremark-simonsen@skane.se
eller telefon : 046 -17 31 85

UTBILDNINGSDAG:

LUNGSJUKDOMAR | ARBETSLIVET - TEORI OCH PRAKTIK

Kursen kommer att pa nytt hallas i host. Preliminart datum 26 september.
Mer information om datum och plats kommer langre fram att finnas pa var
hemsida http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/utbildningar/,

och ocksa i nasta Bulletin.

Vid fragor Ulla Andersson

kontakta: ulla.bk.andersson@skane.se
eller telefon : 046 -17 31 85

KURS:

I MEDICINSKA KONTROLLER VID ERGONOMISKT
BELASTANDE ARBETE - MEBA

Kursen kommer att pa nytt héllas under senare delen av hosten 2017.

Mer information om datum och plats kommer langre fram att finnas pa var

hemsida http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/utbildningar/,

och ocksa i nasta Bulletin.

Vid fragor Jenny Gremark-Simonsen

kontakta: jenny.gremark-simonsen@skane.se
eller telefon : 046 -17 31 85

Il NIVA-KURSER 2017 O NIVA

Education

NIVA (Nordiska Institutionen for Vidareutbildning inom Arbetsmiljdomradet)
samlar kunskap och expertis fran de Nordiska landerna som férmedlas via
avancerade kurser och seminarier inom arbetsmiljoomradet.

For mer information: http:/www.niva.org/

NYA RAPPORTER FRAN AMM

Besok http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/rapporter/ for att se AMMs
senaste rapporter.

Eller klicka pa respektive sida nedan i natupplagan for att direkt 6ppna
rapporten.

@ Ogonfransférlangning - Exponeringsmétning vid anvéndning av flakt-
assisterat andningsskydd.

@ Hur BMA inom ultraljud upplever ergonomiska problem och méjligheter
till forbattringar.

@) Dispersion modelling for particles in Scania.

@ Utvérdering av den regionala folkhalsoenkaten 2012 och den nationell folk
hélsoenkdten 2012-201 rérande trafikbullerstérning i Malmo Stad.

© Ingen skillnad i skanska mins spermieantal mellan &ren 2000 och 2010.

(@ Symtom fran 6gon och luftvdgar hos sotare och en beskrivning av deras
forandrade arbetsuppgifter éver tid.
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Allmant
om fibrer

En partikel med ett lingdbreddfor-
hallande som &verstiger 3:1 definie-
ras som en fiber. Det finns bide na-
turligt fsrekommande och syntetiskt
framstillda fibrer. Asbestfibrer ir ett
exempel pa naturligt forekommande
kiselinnehillande mineral som bero-
ende pa uppbyggnad delas in i olika
grupper; krysotil, tremolit, krokido-
lit, amosit och antofyllit. Ett exem-
pel pa syntetiskt framstillda fibrer dr
si kallade nanofibrer vilka ir tunnare
in 100 nanometer (nm). Dessa fibrer
kan vara kolbaserade (organiska) el-
ler uppbyggda av olika metaller (oor-
ganiska). Exempel 4r kolnanoror och
nanotradar.

Tunna fibrer, med en diameter
mindre 4n 3 mikrometer (pm), 4r in-
halerbara och ir de tillrickligt tun-
na kan de né inda ner till lungbli-
sorna (alveolerna). Studier har visat
att det finns ett samband mellan fi-
berdimension och cancerframkallan-
de formaga, dir fibrer med diameter
mindrein 1,5 pum och lingd storre dn
8 um var cancerframkallande. Stu-
dier har ocksa visat att linga, svarlos-
liga fibrer inte kan brytas ner av den
typ av vita blodkroppar (makrofager)
som oskadliggor frimmande dmnen.

Olika fynd har sammanfattats i ett
fiberparadigm som siger att fibrer
som:

* Gr inhalerbara (med diameter
mindre dn 3 pm)

* Gr olosliga och dirmed bestindiga
(biopersistenta)

o Gr tillrickligt langa for att inte
kunna brytas ned av makrofager
(frustrerad fagocytos)

* inandas i tillrickligt hig dos
kan orsaka en inflammation i lungor-
nasom inte férsvinner utan som istél-
let medfor skador pa lungorna genom
en okad ansamling av bindvivspro-
tein (fibros), lungcancer eller lung-
sickscancer.

Monica Karedal

Kemist
monica.karedal@skane.se
Arbets- och miljomedicin Syd
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Farliga fibrer och frustrerade fagocyter -

Halsoeffekter av asbest

Asbestfibrer ir tillrickligt smala for
att ta sig lingt ner i andningsvigar-
na. Deidrocksa tillrickligtlanga for
att stadarcellerna i lungorna (fago-
cyter) inte ska kunna svilja och ren-
sa bort dem. Istillet blir stidarcel-
lerna frustrerade och sitter iging en
inflammation. Detta kan forklara
varfor asbest kan orsaka en rad oli-
ka sjukdomar.

Sjukdomar i lungsicken
Pleuraplack 4r porslinsliknan-
de fortjockningar av lungsicken
mellan lungan och bréstkorgen.
De ger nistan aldrig ndgra symtom
och okar inte risken for cancer. De
kan ses som ett tydligt tecken pa att
man tidigare andats in asbest snara-
re 4n som en sjukdom.
Asbestpleurit, vatten i lungsick-
en, kan i sillsynta fall ge 6vergden-
de feber, hosta, andfaddheteller ont
i brostet. Det dr ett dvergdende till-
stind men skall utredas for act klar-
gora att det inte finns nigon annan
sjukdom som orsakat symtomen.
Cancer i lungsicken (malignt
pleuramesoteliom) dr mycket ovan-
ligt. Symtomen kan vara hosta,
smirta i brostkorgen och en allmin
kinsla av sjukdom. Drygt 100 fall
uppticks per ar i Sverige. De fles-
ta fall beror pa asbest. Bukhinnan
kan ocksd drabbas. Det tar myck-
et lang tid att bli sjuk, 30-50 dr ef-
ter att man borjade utsittas for as-
best. Det innebir att orsaken till att
minniskor insjuknar idag troligen
ir att de andats in asbest innan den
totalforbjods i Sverige 1982.

Sjukdomar i lungorna
Asbestdammlunga  (asbestos)
kommer oftast nir man under
ménga ar andats in héga halter av
asbest. Lungan stelnar pa grund av
drrbildningar och man kan drab-
bas av hosta och andnéd. I sillsyn-
ta fall ar detistillet lungsicken som
blir stel. Eftersom det krivs myck-
et hoga asbesthalter for att utveck-

Jwodajyanbiow//:sdyy ;0304

la asbestdammlunga skall forhopp-
ningsvis inte fler mdnniskor riskera
att insjukna i Sverige.

Asbest okar risken for lungcan-
cer. Forsta symtomen kan vara hos-
ta eller blodiga upphostningar. Det
drdjer normalt dtminstone 15-20 &r
fran det man bérjade utsittas for
asbest tills man blir sjuk. Rokare
som utsatts mycket och linge for
asbest 16per den storsta risken. Ré-
kare som utsatts for asbest kan dir-
for minska risken kraftigt genom
att sluta roka.

Asbest finns trots forbudet kvar
i samhillet, exempelvis i vissa dldre
byggnader. Arbetsmiljoverket har
utfirdat stringa regler kring huras-
best far hanteras, vem som fir han-
teraasbest och hur de ska skyddasig
sjilva och omgivningen.

Carl Aronsson
Specialistlakare
carl.aronsson@skane.se
Arbets- och miljomedicin Syd
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Eternitarbetarna i Lomma

For snart so dr sedan briserade ny-
heten om att ett stort antal arbeta-
re som tillverkat eternitprodukter
facc allvarliga arbetssjukdomar av as-
besten. Det finns fortfarande myck-
et att lira av det.

Vad hinde?
Den ildsta
svenska asbest-
cement- (eter-
| nit-) fabriken
= startade 1907
i Lomma och
stingde 1977
efter att nyan-
vindning av
asbestcement-
produkter for-
Kvinnor handformar  bjudits. En undersdkning som ge-
speciladetaljer i nomfordes vid divarande Yrkesmedi-
2:::::3:@;?“ cinskakliniken i Lund fann att bland
de tidigare anstillda fanns en 6kad
dodlighet i lungsickscancer, lung-
cancer och annan lungsjukdom (lis
mer i Bulletin 2:2001). Manga hade
ocksd fatt en lungfunktionsnedsite-
ning.

Varfor blev det sa stort?

Det finns flera skil till att det in-
triffade blev hiftigt debatterat: hu-
vuddelen av skadorna uppkom under
en tid d4 hilsoriskerna med asbest var
vil kinda. Den information de an-
stillda fatt om riskerna var ofullstin-
dig, sirskilt vad giller cancerrisken.
Det davarande grinsvirdet for tilla-
ten exponering var si hogt att risken
att insjukna var stor. De lagstadga-
de hilsokontrollerna omfattade en-
dast négra av alla som var exponera-
de. Eftersom resultatet av hilsokon-
trollerna inte hade utvirderats syste-
matiskt pa gruppnivd sig man inte
den framvixande “epidemin” av as-
bestrelaterad sjukdom.

Vad lir det oss?

Ar de faktorer som gjorde att eter-
nitarbetarna drabbades sa hart fort-
farande aktuella i svenskt arbetsliv?
Riskerna for asbestexponering i ar-
betslivet 4r vil kinda idag och det
finns ett tydligt regelverk. Men iga-
re av 60- och 70-talsbyggnader maste

ta reda pa var det finns asbest och in-
formera om det for att det skall fung-
era. I Frankrike dr grinsvirdet sedan
2015 pa goda grunder sinke till en ti-
ondel av det svenska.

Men det finns flera andra expone-
ringar i svenskt arbetsliv dir skador
kan uppstd trots att riskerna ir vl
kinda. Tydliga exempel pé detta dr
exponering for kvarts och motorav-
gaser, som bl.a. okar risken for lung-
cancer, dir grinsvirdena inte ger till-
rickligt skydd. Det finns ocksd be-
tydande problem med exponerings-
overvakning och medicinska kon-
troller. Historien lir oss att priset for
att inte tillimpa befintlig kunskap ar
hogt.

) Maria Albin
Overlakare, Professor
maria.albin@med.lu.se
Kristina Jakobsson
Overlakare, Professor
Arbets- och miljomedicin Syd

Nanofibrer - 2000-talets asbest?

Foto: Nanofiber - L. Ludvigsson

Nanoteknik méjliggor tillverkning av nanomaterial med
speciella, ofta helt nya egenskaper, t ex elektriska, optis-
ka, magnetiska, kemiska eller mekaniska. Nanomaterial
anvinds i redan ménga olika typer av produkter sisom
elektronik, firg, kosmetika, textilier och sportredskap.
Anvindningen av nanomaterial 6kar i samhillet och en
del av dessa piminner till form och struktur om asbest-
fibrer. Riskerar dessa nya material att ge upphov till lik-
nande hilsoeffekter som asbest?

Enligt EU:s definition av nanomaterial ska en eller fle-
ra dimensioner av materialet vara mellan 1 nm - 100 nm.
Olika sorters tillverkade nanomaterial finns kommersi-
elle tillgingliga i produkter avsedda for savil yrkesmis-
sig anvindning som for privat bruk.
Nanomaterial kan forekomma i pul-
verform, losningar eller inforliva-
de i kompositmaterial. Nanopartik-
larna kan éven skilja sig at avseende
form, vissa kan vara runda medan an-
drakan varaavlinga (s kallade nano-
fibrer). Exempel pa nanofibrer ir kol-
nanoror, kolnanofibrer och nanotra-
dar som anvinds inom elektronikin-
dustrin eller vid tillverkning av kom-
positmaterial i exempelvis flygplan,
vindkraftverk och sportutrustning.
Risken f6r exponering dr som storst vid tillverkningspro-
cessen av nanofibrer och produkter som innehaller dessa
medan risken for konsumenter av produkterna bedoms
vara lag.

Om vi andas in nanofibrer kan dessa komma att de-
poneras i lungblasorna. Linga nanofibrer, mer dn 10-15
pm, verkar ha en liknande biologiska paverkan och ef-
fekt pa lungorna som asbestfibrer. Studier pa djur visar
pa en klart f6rhojd risk for lungcancer vid exponeringen
for kolnanorér. Nanofibers kemiska sammansittning r
viktig, dr till exempel nanofiberna tillverkad av ett ldtt-
16sligt amne blir uppehallstiden i lungan kortare och ris-
ken for hilsoeffekter minskar.

I dagsliget saknas etablerade grinsvirden for nanoma-
terial i bade Sverige och internationellt. Det finns fore-
slagna grinsvirden internationellt for t ex kolnanordr, och
dessa ligger pa mycket liga nivéer. Luftburen exponering
kan uppkomma t ex vid tillverkning, hantering och an-
vindning av nanomaterial, eller vid bearbetning av pro-
dukter som innehaller nanomaterial. Forsiktighetsprin-
cipen bor rada tills grinsvirden ir satta. Etablerade tek-
niska skyddsatgirder sisom slutna system, inkapslingar,
dragskap, dragbinkar och punktutsug bér anvindas till-
sammans med omfattande personlig skyddsutrustning,
som te.x. andningsskydd, skyddshandskar och skydds-
klddsel for att minimera den yrkesmissiga exponeringen
for fiberliknande nanomaterial.

Maria Hedmer
Yrkeshygieniker
maria.hedmer@skane.se
Arbets- och miljiomedicin Syd

Fiber: For att en partikel ska definieras som fiber ska den enligt WHO ha en
langd pé >5 um, en bredd pa <3 pm samt att férhéllandet mellan

langd och bredd ska vara <3:1.
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AR ASBEST FARLIGT FOR
LEKMANNEN?

Mainga minniskor kontaktar AMM Syd och ir oroliga
for att de oavsiktligt utsatts f6r asbest. Man kan t.ex. ha
renoverat i sin bostad och rivit upp ett golv med asbest-
papp. En sadan situation ger naturligtvis upphov till oro
och vi ska dérfor titta lite nirmare pa hur man kan utsit
tas for asbest utanfor arbetslivet och hur farlig en sadan
exponering egentligen ir.

Forst och fraimst dr det viktigt act konstatera att det r
forst nir asbestfibrerna blir luftburna som vi kan expone-
ras genom att andas in dem. S3 linge materialet inte be-
arbetas eller riskerar att sprida damm utgér asbest i t.ex.
eternit, isolering etc. ingen hilsorisk. For att ta ett prak-
tiskt exempel — att bira omkring pé eternitplattor inne-
bir ingen skadlig exponering for asbest. Om man dire-
mot bérjar sdga i materialet kan asbestfibrer frigoras och
virvlas upp i luften vi andas in.

Var finns dd asbest i vir omgivning? Eftersom asbest ti-
digare ansags vara ett material med enbart goda egenska-
per har det anvints till en mingd olika saker. Ett exem-
pel dr eternit, dven kallat asbestcement, som har anvints
till savil takplattor som viggbeklidnad. I hus byggda un-
der 1950-1980-talen kan asbest ocksd finnas i golv och ka-
kelfogar men ocksa som isolering i viggar och kring rér.

Hur kan man dd undvika att exponeras fér asbest? Om
man bor i ett hus byggt fére 1980-talet dr det limpligt att
undersoka om det finns asbest i byggnaden innan man
borjar renovera. Om s skulle vara fallet dr det viktigt att
kontakta en saneringsfirma som har ritt kunskap och de
tillstind som krivs sd att utrivning av asbest sker pa ett si-
kert sitt. Bor man i ett hus med eternit si ska man undvi-
ka att hogtryckstvitta, siga, slipa eller pa annat sitt bear-
beta materialet. Detta dr ocksa viktigt att ha i dtanke om
man funderar pé att anlita en firma for att rengéra tak el-
ler fasad. Var noga med att patala att det ror sig om eter-
nit och sikerstill att entreprendren har ritt kunskap och

anvinder metoder som 4r limpliga f6r materialet. Trasi-
ga eternitplattor far absolut inte ersittas av nya i eternit.

Om man nu trots allt skulle ha rikat exponeras for as-
best, vad innebir da detta? Ett viktigt begrepp nir det
giller exponering idr dos, d.v.s. den mingd av ett imne
man fér i sig. Dosen beror pa tvé saker, dels koncentra-
tionen av asbestfibrer i luften man andas in och dels hur
linge man exponeras. Asbest kan ge upphov till allvarliga
sjukdomstillstind. Dessa uppkommer oftast efter myck-
et lingvarig exponering vilket man framforalle riskerar
att utsittas for i arbetslivet. Det dr dock viktigt att patala
att det, liksom for andra cancerframkallande substanser,
inte finns nagon nedre siker nivd. Dirfor rekommende-
ras att all exponering for asbest undviks. Diremot ar det
sd att om man kortvarigt skulle exponeras ir risken att
drabbas av negativa hilsoeffekter férsvinnande liten. Me-
soteliom, lungsickscancer, dr en sjukdom som exponering
for asbest kan leda till. A andra sidan ir detta en mycket
ovanlig cancerform och av det fital som drabbas arligen
har det stora flertalet utsatts for asbest i sitt arbete. San-
nolikheten att drabbas av mesoteliom vid kortvarig ex-
ponering kan dirfor anses forsumbar. Om asbest skulle
frigoras i bostaden ir den generella rekommendationen
att avldgsna fibrerna genom att dammsuga med HEPA-
filter samt véttorka golv och vriga ytor. Det gir inte att
genom nagon medicinsk undersokning eller provtagning
kontrollera om man fatt i sig asbest, men som sagts ovan
sd behover inte en tillfillig och kortvarig exponering for-
anleda nigon oro.

Estelle Larsson
Miljohygieniker
estelle.larsson@skane.se

Arbets- och miljomedicin Syd
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ATT RIVA ELLER INTE RIVA -
DET AR FRAGAN?

Det finns klara regler kring rivning och renovering av
byggnader vilka innehaller asbest. Nir det finns mins-
ta tveksamhet om en byggnad innehaller asbest skall riv-
ningsfirman begira ett klarliggande fran byggnadens
dgare. Det kan std dgaren dyrt om asbestfoérekomst upp-
dagas sent i upphandlingen eller innu virre efter det att
rivningsarbetet paborjats. Att klargora asbestférekomst i
ett tidigt skede av planerat rivningsarbete ar alltsd av stor
vikt for alla inblandade

For att fa lov att riva material som innehiller asbest
krivs det tillstdnd frin Arbetsmiljoverket (AV). Tillstin-
det kan forenas med villkor och det far inte 6verldras. I
beslut om tillstind tar man hinsyn till om sokanden ti-
digare har brutit mot reglerna i asbestféreskriften. Anso-
kan om tillstind ska bland annat innehélla intyg om ge-
nomgangen asbestutbildning bdde for dem som ska leda
och f6r dem som ska delta i rivningsarbetet. Denna ut-
bildning far bara ges av godkinda utbildare och dirfor
kan det bli ett problem om man anvinder sig av inhyrd
personal som kallas in med kort varsel.

Till ansokan om tillstind skall ocksé bifogas intyg om
tjanstbarhet enligt foreskriften om Medicinska kontroller
i arbetslivet. Det dr dirfor limpligt att bygg- eller sane-
ringsforetaget 4r anslutet till en foretagshilsovard.

Vid sanering, rivning och renovering av byggnader
med asbest ska arbetsgivare uppritthélla absolut rokfor-
bud. Det ir av yttersta vikt att detta foljs av alla, dd kom-
binationen rékning och asbestexponering kraftigt 6kar
risken f6r allvarlig lungsjukdom

AVs regelverk

kring asbest

En” asbestarbetsplats” ska vara mirkt med varnings-
text och obehériga ska inte kunna ta sig in pa omradet.
Okunskap om hur asbest sprids i samband med dessa ty-
peravarbeten kan leda till att boende nira rivningsomra-
det blir oroliga och darfér behéver informeras om att riv-
ningsarbetet foljer gillande skyddsforeskrifter.

Jan-Eric Karlsson

Yrkeshygieniker

jan-eric.y.karlsson@skane.se

Arbets- och miljomedicin Syd
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Asbest / Eternit

i\ Dammetfa

Arbetsmiljoverkets foreskrifc AFS
2006:1 "Asbest” tridde i kraft 2006.
Foreskriften innehéller regler om yr-
kesmissig hantering av asbest och as-
besthaltigt material. Reglerna r gan-
ska omfattande och harda och syf-
tet med dem ir att forebygga ohilsa
nir det finns risk fér exponering for
asbesthaltigt damm i arbetet. Nagra
av regelverkets paragrafer presenteras
i korthet nedan.

All (ny)anvindning av asbest dr
forbjuden. Tillstand krivs for hante-
ring i samband med forskning och
analys. Dessutom for bearbetning
och behandling av asbest eller asbest-
haltigt material som redan har instal-
lerats eller tagits i bruk samt for riv-

ning av material som innehaller mer
in 1 vikeprocent asbest. Brott mot
dessa regler renderar sanktionsavgif-
ter pd mellan 15 000 och 400 ooo kr,
beroende pé antalet anstillda.

Det finns krav pd utbildning for
bade de som leder och utfér rivnings-
arbeten. Arbetsgivare ska kunna upp-
visa utbildningsbevis f6r sin personal,
och vart femte ar ska de anstillda er-
bjudas kompletterande utbildning.
AV tar ut en sanktionsavgift pa 5o
000 kr per anstilld som saknar gil-
tigt intyg.

Arbetsgivaren dr ocksd skyldig att
ordna med medicinska kontroller for
tjanstbarhetsbedémning av de an-
stillda som sysselsitts i arbeten som

kriver tillstind eller i andra arbe-
ten dir exponeringen for asbesthal-
tigt damm &verskrider so timmar per
kalenderér.

Asbesthaltigt material, avfall och
forpackningar som innehallit asbest
ska genast tas tillvara och forvaras
slutet. Exempel pa sidan sluten for-
varing dr containern pa bilden.

Foreskriften finns att ladda ner pa Arbets-
miljoverkets hemsida www.av.se.

Jan-Eric Karlsson
Yrkeshygieniker
jan-eric.y.karlsson@skane.se
Arbets- och miljomedicin Syd
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Foto: Karlskronavarvet for mer an 100 ar sedan.

Bilden tagen fran http:/karlskronabloggen.se/

Mesoteliom i Karlskrona
minskar inte

Varvsverksamheten i Karlskrona har
sitt ursprung i Karlskrona orlogsbas
som grundades ar 1679. Varvet har
sedan dess i olika dgarkonstellationer
till stora delar fungerat som industri-
ellt varv med nybyggnation och repa-
ration. Varvet har varit en betydande
och dominerande arbetsplats i Karls-
krona med som mest 2500 anstillda
vid mitten av 1900-talet.

Asbest har under 1900-talet an-
vints som isoleringsmaterial for
skydd mot brand och hetta och pa
Karlskronavarvet anvindes asbest i
produktionen fram till 1975. Asbest-
exponering pd varvet har direfter fo-
rekommit vid reparationer.

Mesoteliom (lungsickscancer) dr
en sillsynt tumérform. Ungefir 1oo
fall intriffar arligen i Sverige, varav
uppskattningsvis 80 procent varit as-
bestexponerade, oftast 25-50 ar tidi-
gare. AMM Syd har pé initiativ av
bl.a. varvets ledning och fackliga or-
ganisationer varit delaktig i tre upp-
foljningar av cancerférekomst bland
de knappt 1000 personer som var
anstillda 1983 vid Karlskronavar-
vet. Vi har kunnat félja cancerin-
sjuknandet bland dessa anstillda i
drygt 30 4r. Mellan 4ren 1983-2013
hade 28 fall av lungsickscancer in-
triffat (mot forvintade tvi fall), vil-
ketinnebir i snitcett fall/dr. Vivetatt
under 2014-2015 har ytterligare tvd
fall incriffat. Vi ser alltsa inga tydli-
ga tecken pa att antalet nytillkomna
fall héller pa att minska. En forvin-

Flottans Varf med Dockor, Karlskrona.

tad okning av lungcancer till f6ljd av
asbestexponering i gruppen har inte
synts vilket troligen kan tillskrivasatt
ménga varvsarbetare slutat réka. Den
viktigaste preventiva dtgirden dr ddr-
for att ge tidigare varvsarbetare som
fortfarande réker hjilp till rokstopp.

Viktigt att podngtera dr att i dessa
uppf6ljningar ingdr inte alla som i
modern tid arbetat vid Karlskrona-
varvet. Det totala antalet fall av lung-
sickscancer bland tidigare anstillda
ar troligen betydligt hogre dn vad
vara siffror visar. Anda utgor de fall
vi kidnner till frin varvet ca 30 pro-
cent av det totala antalet fall av lung-
sickscancer i Blekinge dren 1983-
2014. Och med tanke pd att tiden
mellan forsta exponering och diag-
nos kan vara upp mot 5o ar kommer
fler fore detta varvsanstillda att in-
sjukna i lungsickscancer.

For hilso- och sjukvérden ir det
viktigt att utreda aktiva eller tidigare
verksamma varvsarbetare som soker
sjukvirden med symtom som skulle
kunna vara tecken pé lungsickscan-
cer. Det dr dven visentligt att ge ett
gottstod till de drabbade sa att de for-
sikringsskydd som finns vid arbets-
skada utlgses.

Zoli Mikoczy

Epidemiolog
zoli.mikoczy@skane.se
Arbets- och miljomedicin Syd
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Detta ar YMDA

Yrkes- och miljddermatologiska avdel-
ningen i Malmo utreder hudsjukdomar
som misstdanks ha med arbetet att gora,
men dven sadana som misstdnks orsa-
kade av fritidsaktiviteter och faktorer
utanfor arbetsmiljon. Remiss behdvs
for utredning och kan skrivas av lakare,
foretagsskoterska, skyddsombud, tand-
lakare, forsakringskassa eller arbetsfor-
medling.

Tidsbokning/avbokning: 040-33 78 72,
040-33 65 16 mellan ki 8.00 - 16.00.
Fler kontaktuppgifter hittar du pa
www.skane.se/SUS/YMDA

o oo (-}
hjalp fran AMM?
Har du medicinska fragor, fragor om
arbetsmiljon eller den allmanna miljon?
Eller géller det ett enskilt patientdrende?
Ring 046-17 31 85 mellan kl 8.30 - 16.00.
Behover du fraga om analyser,
provtagningsutrustning eller remisser?
Ring 046-17 31 95 mellan kI 8.30 - 16.00,
eller maila: amm@skane.se

LANKHJALP

| dagens texter blir det allt vanligare med
lankar. Vi anvéander oss sa klart av detta
dven i Bulletin, och hanvisar i dessa ofta
till rapporter eller dldre nummer av Bul-
letin.

Tyvaérr ar lanknamn till vara hemsidor
ofta langa och otympliga att skriva ut i
sin helhet. Har kommer lite tips for att
lattare hitta:

AMM Syd:s hemsida:

http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/

For rapporter sok vidare under:
Rapporter och sok i kategorierna

For dldre nummer av Bulletin sok i:
Nyhetsbrevet Bulletin - Tidigare utgavor

For kurser - utbildningar sok under:
Utbildningar

For helt klickbara lankar se var
elektroniska utgava av Bulletin:
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/bulletin/
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Bosse Jonsson 1960-2016

Bo Jonsson, professor i Arbets- och
miljomedicin vid Medicinska fakul-
teten Lunds Universitet, har avlidit
endast 56 &r gammal.

Bosse utbildades till
civilingenjor pa Lunds
tekniska hogskola. Han
gjorde sitt examensar-
bete pa avdelningen for
Arbets- och miljomedi-
cin, och blev sedan kvar
dir under hela sitt liv.
Han bérjade som dok-
torand pd laboratori-
et och studerade hur
man kunde mita expo-
neringen for organiska
syraanhydrider for risk-
bedémningiarbetsmil-
jon dir dessa substan-
ser anvindes. Han blev
snabbt en mycket god analytisk ke-
mist med specialiteten kromatogra-
fi-masspektrometri.

Efter ettars post-docstudieri USA
kom han tillbaka och blev snabbt en
mycket central person pa laboratori-
et. Han har under drens lopp hand-
lett en stor mingd studenter och
doktorander. Omtanken om medar-
betarna var markant. Han initiera-

de och implementerade en betydelse-
full plan for personalens utveckling.

Bosse hade en osedvanligt god for-
maga att knyta goda kontakter och
att tillsammans med sina medarbe-
tare leverera utmirke arbete. Detta
medférde ett stort nationellt och in-
ternationellt samarbete och han blev
ett mycket starkt namn inom miljo-
medicinomridet. Det breda samar-
betet renderade 6ver 200 publikatio-
ner om miljdgifter och dess effekter.

Bosse var som lantbrukarson fran
Loderup en arketypisk skining,
trygg och pd fast mark vilket med-
forde en sund sjilvkinsla vilket smit-
tade av sig hos oss andra, hans arbets-
kamrater. Bosse beskrev sig sjilv som
nyfiken, flitig, noggrann och envis.
Med instimmande vill vi tilligga ett
patos mot orittvisor.

Bosse fann sin egen trygghet i fa-
miljen och det framgick stindigt hur
mycket denna betydde for honom.
Vi hedrar minnet av en god vin och
framstiende forskare.

Christian Lindh
Margareta Littorin
Jorn Nielsen
Hakan Tinnerberg
Hans Welinder

Sigfrid Fregert 1919-2016

Professor emeritus Sigfrid Fregert var
en pionjir och gigant inom yrkesder-
matologin. Sigfrid utbildade sig till
hudlikare. Ar 1955 erhsll docent Stig
Tejning den i Lund nyinrittade ex-
tra likartjidnsten for yr-
kesmedicinsk verksam-
het. Vid arbetsplatsun-
dersokningar konsta-
terade han att hudpro-
blem var vanliga hos
arbetstagarna. Beho-
vet av kompetens inom
hudomradet aktuali-
serades framforalle i
samband med utbrott
av eksem pa en skum-
gummifabrik. En till-
fillig likartjinst som
skulle handhava det 6-
rebyggande dermatolo-
giska arbetet inom den
yrkesmedicinska verksamheten in-
rittades. Sigfrid erholl tjinsten och
ddrigenom lades grunden till att en
yrkesdermatologisk avdelning 1960
inrittades i Lund, med Sigfrid som

chef. Tack vare Sigfrid blev avdel-
ningen snart en av virldens frimsta
enheter. Sigfrid behirskade hela det
yrkesdermatologiska omradet. Hans
viktigaste insats gillde preventionen
av kromeksem hos byggnads- och
konstruktionsarbetare. Sigfrid och
yrkeshygieniker Birgitta Gruvberger
gjorde pa 1970-talet internationellt
banbrytande forskningsinsatser. Ge-
nom att tillsitta en liten halt av jarn-
sulfat till cement neutraliserades den
allergiframkallande kromférening-
en. Tekniska forsok gjordes i sam-
arbete med Cementa. Arbetet var s
framgangsrike att det forst inom de
nordiska linderna och sedan 2005
inom hela EU lagstiftats om att ce-
menten inte skall var allergiframkal-
lande. Sigfrid gjorde odndligt myck-
et mer inom den yrkesdermatologis-
ka forskningen. Huvudomraden for
forskningen var allergiframkallande
metaller, plaster, gummi och konser-
veringsmedel.

Magnus Bruze

Bulletin informerar om den arbets-
och miljomedicinska samt yrkes- och
miljodermatologiska verksamheten
vid Medicinsk Service, Skanes
Universitetssjukhus i Malmo och
Lunds Universitet.
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