
Smutsigt, bullrigt, varmt, tungt, rökigt, dammigt och 
farligt! Det är några adjektiv som ofta starkt förknippas 
med traditionellt industriarbete. Helt grundlöst är det ju 
så klart inte att man gör dessa kopplingar. Så har det sett 
ut på många industrier och fabriker, och så ser det fortfa-
rande ut på många håll. Och faktum är ju att alla de där 
adjektiven utan omsvep kan förekomma på en och sam-
ma arbetsplats. Tunga lyft, farliga arbetsställningar, bul-
ler, olycksrisker, kvartsdamm, svetsrök, vibrerande verktyg, 
allergiframkallande ämnen, hetta – så inleds ingressen till 
en av artiklarna i denna Bulletin. Som en sammanfatt-
ning av riskerna på en tyngre arbetsplats. Trots att indu-
striarbete i flera avseenden moderniserats kvarstår många 
av de arbetsplatsproblem som funnits under lång tid.

Antalet jobb inom industri har stadigt minskat. År 
1970 återfanns ungefär 30 procent av de sysselsatta inom 
industrin. Motsvarande siffra 2015 var runt 15 procent. 
Modernisering har nämnts som en faktor till nedgång-
en av arbetstillfällen inom industrisektorn. Rationalise-
ring, effektivisering och i vissa fall nedläggning och ut-
flyttning av verksamhet till andra länder är andra fakto-
rer. Men en del av förklaringen till minskningen av in-
dustriarbeten är också att en del industrier lagt ut jobb 
på andra företag som idag räknas inom tjänstesektorn. 
Så jämförelsen över tid är inte helt enkel. Länsvariationer 
från rikssiffran finns ju förstås också. Oavsett hur många 
som är anställda totalt i industrin är det viktigt för oss 

på Arbets- och miljömedicin Syd & Yrkes- och miljöder-
matologi i Malmö att uppmärksamma de arbetsmiljö-
problem som finns inom industrin. Vi har i detta num-
mer ett brett regionalt fokus med beskrivningar av tra-
ditionella industrier från inte minst Kronoberg och Ble-
kinge. Svetsning, gjutning, tillverkningsindustrin, vir-
kes- och stenproduktion är de branscher som vi tar upp 
i detta nummer. 

Arbetsplatsolyckor är tyvärr en realitet inte minst 
inom industri. Vi får i detta nummer en insikt i detta 
via Arbetsmiljöverket. Väldigt dystert är det att läsa att 
antalet olyckor de senaste 20 åren ter sig konstant. 

De riskfyllda arbetsmiljöerna inom industrin ställer 
krav på både arbetsgivare och arbetstagare att känna till, 

följa och leva upp till de regelverk som finns. Att till-
handahålla och använda den skyddsutrustning som fö-
reskrivs. Systematiskt arbetsmiljöarbete och samarbete 
med fungerande företagshälsovård är alldeles nödvändi-
ga beståndsdelar för säkra jobb och arbetsplatser.

Det ska gå att arbeta säkert!

Cecilia Svedman
Sektionschef

Yrkes- och miljödermatologi, Malmö
Richard Davidsson

Verksamhetschef
Arbets- och miljömedicin Syd
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KALENDERANSLAGSTAVLA

YMDA HAR NY  
HEMSIDA!

NYA RAPPORTER FRÅN AMM SYD
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Yrkes- och miljödermatologi 
i Malmö

har blivit med ny hemsida!
https://sodrasjukvardsregionen.se/
yrkes-och-miljodermatologi/startsida/.

Gör ett besök på sidan redan idag!
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Mer information om och anmälan till våra kurser och utbildningar finns på vår hemsida  
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/utbildningar/.

UTBILDNINGSDAG: 
ARBETE MED HANDHÅLLNA VIBRERANDE VERKTYG -  
RISKBEDÖMNING, PREVENTION OCH MEDICINSK KONTROLL  

Datum: tisdag 24 september 2019, 8:30–16:00
Plats: Medicon Village, Lund.
Målgrupp: Sjuksköterskor, läkare, arbetsmiljöingenjörer och ergonomer 
inom företagshälsovård samt arbetsmiljöansvariga och arbetsmiljöinspektö-
rer. Verksamma inom södra sjukvårdsregionen prioriteras.

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

UTBILDNINGSDAG: 
LUNGSJUKDOMAR I ARBETSLIVET

Datum: tisdag 17 september 2019, 8:45 - 16:00
Plats: Medicon Village, Lund.
Målgrupp: Läkare, sjuksköterskor och arbetsmiljöingenjörer inom företags-
hälsovård samt arbetsmiljöansvariga.

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

NYA FÖRESKRIFTER OM MEDICINSKA KONTROLLER I ARBETSLIVET

Datum: onsdag 23 oktober 2019, 10:00–15:00
Plats: Norra station, Hässleholm.
Målgrupp: Företagsläkare, sköterskor, ergonomer, arbetsmiljöingenjörer, 
beteendevetare, anställda vid Arbetsmiljöverket i Malmö och Växjö. 
Innehåll: Arbetsmiljöverket presenterar i samarbete med AMM Syd den nya 
AFSEN 2019:3 vid ett halvdagsseminarium. 
Sakkunniga från AV inleder och presenterar innehållet i AFS 2019:3. Fokus 
kommer att vara på de viktigaste ändringarna som genomförts jämfört med 
de nu gällande föreskrifterna. Struktur, språk och kopplingen till andra före-
skrifter, samt ansvarsfördelningen mellan arbetsgivaren och den medicinska 
expertisen förtydligas. Medicinska kontroller införs vid handintensivt arbete 
och arbete med kvicksilverexponering. Ändringar genomförs för nattarbete, 
arbete med bly och klättring med stor nivåskillnad. 
Representanter från AMM Syd berättar därefter om sin verksamhet och hur 
man kan erbjuda kunskapsstöd med anledning av att den nya AFSEN träder i 
kraft. 
Medverkande Arbetsmiljöverket: 
Igge Gustavsson, läkare, Kersti Lorén, ergonom, Ingemar Rödin, läkare 
AMM Syd: Catarina Nordander, överläkare, specialistläkare, med flera. 
Detaljerad information om plats, program och anmälan till denna dag kom-
mer snart på vår hemsida http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/.

BOKA IN DAGEN REDAN NU I DIN KALENDER!!!

KOMMANDE MÖTE

Besök http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/rapporter/ för att se AMM Syds senaste rapporter. 
Eller klicka på respektive sida nedan i nätupplagan för att direkt öppna rapporten.
	 Fysisk belastning - mätt med inklinometri - i arbetet som diagnostekniker i bilbranschen.
	 Utvärdering av REACH-lagstiftningens riskbedömningsstrategi - En fallstudie.
	 Luftkvalitén i barns utemiljö – en kunskapsinventering. 
	 Urin- och serumhalter av organiska miljöföroreningar hos ungdomar i Skåne. 
	 Medarbetare inom Hållbart arbetsliv för alla åldrar i Helingborgs stad.

https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-82019-fysisk-belastning-matt-med-inklinometri-i-arbetet-som-diagnostekniker-i-bilbranschen/?wpdmdl=11298&masterkey=5ca71b16d291f
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-92019-utvardering-av-reach-lagstiftningens-riskbedomningsstrategi-en-fallstudie/?wpdmdl=11308&masterkey=5caafb82d38b6
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-102019-luftkvaliten-i-barns-utemiljo-en-kunskapsinventering/?wpdmdl=11402&masterkey=5cadd6d45531e
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-112019-urin-och-serumhalter-av-organiska-miljofororeningar-hos-ungdomar-i-skane/?wpdmdl=11689&masterkey=5ccc0c2706d9b
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-122019-medarbetare-inom-hallbart-arbetsliv-for-alla-aldrar-i-helingborgs-stad/?wpdmdl=12073&masterkey=5cf4bd4aa8efc
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/ergonomi-i-ultraljudsarbete-en-uppfoljningsstudie/?wpdmdl=10382&masterkey=5c4ead35a1ae2
https://sodrasjukvardsregionen.se/yrkes-och-miljodermatologi/startsida/
https://sodrasjukvardsregionen.se/yrkes-och-miljodermatologi/startsida/
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/utbildningar/
mailto:ulla.bk.andersson%40skane.se?subject=
mailto:jenny.gremark-simonsen%40skane.se?subject=
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/
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ERGONOMISKA MÄTNINGAR 
I TILLVERKNINGSINDUSTRIN

EXPONERING FÖR 
VIBRERANDE VERKTYG 

OCH TECKEN PÅ 
VIBRATIONSSKADA 
BLAND SNICKARE

Trots gällande lagstiftning (AFS 
2005:15) för att skydda arbetstagare 
som exponeras för vibrerande verk-
tyg, drabbas många i vårt land av 
en vibrationsskada. Skadan påver-
kar nerver och kärl i händerna vil-
ket kan ge besvär i form av domning-
ar, stickningar, nedsatt känsel, ökad 
köldkänslighet och att fingrarna blir 
vita och smärtar vid kyla. Om ex-
poneringen fortgår blir skadan per-
manent och besvären försvinner inte 
trots upphörd exponering. Då många 
som skadas är unga och i början av sin 
yrkeskarriär får det förödande kon-
sekvenser både privat och samhälls-
ekonomiskt.

Vi har undersökt hur skadebilden 
bland snickare vid några stora bygg-
företag i Skåne ser ut och hur väl de-
ras exponering överensstämmer med 
gällande lagstiftning. En tredjedel 
av snickarna uppvisade tecken till 
nervskada, vilket var betydligt fler 
än målarna. Insatsvärdet överskrids 
i många av snickarnas arbetsuppgif-
ter, ibland överskrids även gränsvär-
det. Även målare kan vara utsatta för 
exponering över insatsvärdet. Vi be-
dömer att snickare har hög risk för vi-
brationsskada, och även målare kan 
vara utsatta för risk.

Texten är en sammanfattning av ovanstå-
ende rapport. För att läsa hela rapporten: 
https://sodrasjukvardsregionen.se/amm/

rapporter/ 
sök Rapport 4:2019

Karin Fisk                          Eva Tekavec
Yrkeshygieniker                                Läkare
karin.fisk@skane.se   eva tekavec@skane.se

Arbets- och miljömedicin Syd   

I ett historiskt perspektiv har det va-
rit stort fokus på ergonomiska risker 
inom den traditionella tillverkning-
sindustrin. Antalet anställda med 
klassiskt industriarbete har dock 
minskat i Sverige, och det finns en 
uppfattning om att de tunga och en-
sidiga jobben nu har ersatts med ro-
botar och maskiner. Stämmer detta? 
Har man löst de ergonomiska prob-
lemen inom industrin?

För att få en uppfattning om da-
gens industriarbete gjorde vi ett pilot-
projekt på ett större företag, som till-
verkar anläggningsmaskiner av olika 
storlekar. Maskinerna flyttas från sta-
tion till station på en produktionslin-
je.  Personalen rör sig runt, över och 
under maskinerna, och monterar en 
mängd detaljer och komponenter. De 
roterar mellan olika positioner på lin-
jen och till sidostationer (förmonter-
ing).

Vi mätte den ergonomiska belast-
ningen hos en montör, med teknis-
ka mätmetoder.  Arbetsställningar, 
rörelser och muskelbelastning regis-
trerades under en hel arbetsdag, i alla 
förekommande arbetsmoment. Re-
sultaten jämfördes med AMM Syds 
åtgärdsnivåer för ergonomisk belast-
ning (Rapport 18:2017). Om des-
sa nivåer överskrids anser vi att det 
finns hög risk för belastningsskador.

Vad såg vi?
Mätningarna visade att montören 

hade ett ergonomiskt mycket belas-
tande arbete. Han arbetade inten-
sivt med snabba handrörelser, hade 
påfrestande arbetsställningar för ar-
marna och extremt hög belastning på 

skuldermuskulaturen. Dessa tre be-
lastningar överskred åtgärdsnivåerna 
för hela dagens arbete.

Vi jämförde belastningen vid 
montering av tre olika maskinmod-
eller, vid förmontering och under 
”övrig tid”, där han hämtade mate-
rial, plockade och städade, mm. Be-
lastningarna vid monteringen och 
förmonteringen var mycket höga. 
Under ”övrigt arbete” fanns en välbe-
hövlig variation, som hade avgörande 
betydelse för den totala belastningen. 
Om dessa arbetsuppgifter minskar 
eller försvinner skulle ännu fler åt-
gärdsnivåer överskridas under dagen.

För ett representativt mått på be-
lastningen i ett arbete behövs regis-
treringar på 10-12 personer. I detta 
pilotprojekt har vi bara gjort mät-
ningar på en relativt lång person med 
många års erfarenhet av jobbet. Både 
kroppslängd och erfarenhet kan ha 
betydelse för belastningen - alltså 
kan resultaten skilja sig mellan olika 
montörer. Resultaten måste därför 
tolkas med försiktighet. Mätningen 
visar dock att tunga och ensidiga ar-
betsuppgifter fortfarande finns kvar 
inom tillverkningsindustrin. Det-
ta innebär risk för belastningsskador 
- och ett behov av förebyggande åt-
gärder.

Inger Arvidsson
Ergonom

inger.em.arvidsson@skane.se
Arbets- och miljömedicin Syd

https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/publikationer/foreskrifter/vibrationer-afs-200515-foreskrifter/?hl=AFS 2005:15
https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/publikationer/foreskrifter/vibrationer-afs-200515-foreskrifter/?hl=AFS 2005:15
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-42019-exponering-for-vibrerande-verktyg-och-tecken-pa-vibrationsskada-bland-snickare/?wpdmdl=10265&masterkey=5c47154e230cc
https://sodrasjukvardsregionen.se/download/rapport-182017-atgardsnivaer-mot-belastningsskada/?wpdmdl=7418&masterkey=5a1d0b506ccd2
mailto:inger.em.arvidsson%40skane.se?subject=Bulletin
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I Kronobergs län, Blekinge och nordöstra Skåne finns 
fortfarande en mängd arbetsplatser inom traditionel-
la branscher som trä och sten. Varje år tar AMM Syd 
emot flera patienter därifrån med olika typer av arbets-
relaterade besvär.  Vi vill nedan dela med oss av några 
fallbeskrivningar av arbetsmiljöer och luftvägssjukdo-
mar som uppkommit på grund av för höga dammhal-
ter inom trä- och stenindustri. Trä bearbetas både på 
sågverk där virke sågas upp och sorteras och hos de fö-
retag som förädlar trä till allt från lastpallar till möb-
ler. Sten bryts i stenbrott och krossas i krossverk. Sedan 
tillverkas olika produkter, allt från gatsten och konst-
närliga stenprodukter. Många gånger innehåller sten-
materialet kvarts, vilket tillför ytterligare risk för ska-
da. Vad man kanske inte tänker på är att man även inom 
byggbranschen, både vid ny- och ombyggnation och riv-
ning, kan bli utsatt för höga halter av både trä- och sten-
damm. Fortfarande år 2019 i Sverige drabbas människ-
or av stendammslunga (silikos)!

Trädamm, KOL och skrumpnande lungor
Arbetsmiljön inom den träbearbetande industrin  är 

dammig och känd för att kunna ge besvär från ögon, näsa, 
svalg och de nedre luftvägarna. Större partiklar kan ge ir-
ritation i ögon, näsa och svalg och man kan utveckla al-
lergier. Små och mycket små partiklar tränger långt ner 
i lungorna och kan orsaka hosta, astma, luftvägskatarr 
(bronkit) och kroniskt obstruktiv lungsjukdom (KOL). 
De barrträdsdoftande ämnena terpener från till exempel 
furu kan också bidra till ökade luftvägsbesvär. 

Trä är en organisk produkt och vid fel hantering kan 
det lätt växa olika typer av mögel och bakterier. Mö-
gelsporer och delar av bakteriernas cellväggar (endotoxi-
ner) kan då virvlas upp och spridas i arbetslokalen. Det-
ta kan orsaka allergi och astma hos tidigare friska perso-
ner. Personer som redan lider av astma upplever ofta för-
sämrade besvär. I höga halter kan en obehaglig men ofar-
lig (inhalationsfeber) eller allvarlig (allergisk alveolit) in-
flammation i lungan uppstå. För att minska risken för 

dessa luftvägssjukdomar är det viktigt att arbetsgivare 
och arbetstagare samverkar för en god arbetsmiljö. Ar-
betsmiljöverkets broschyr ”Trämögel” sammanfattar åt-
gärder för att förhindra att mögel uppstår, och ger rekom-
mendationer vad man ska tänka på inom sågverks- och 
trävaruindustrin.

Sjuk av mögelsjukt virke – tvingades sluta
En man som arbetade på ett träföretag drabbades av 

tilltagande andfåddhet, nedsatt ork, hosta, ledvärk, smär-
ta, feber och frossa. Besvären kom efter arbetsdagen men 
klingade av efter 1-2 dagars ledighet. Redan efter en halv 
arbetsdag återkom besvären. När han remitterades till ut-
redning hos en lungläkare hade besvären pågått en läng-
re tid och patienten hade redan fått bestående men i form 
av ärrbildning som gör att lungorna ”stelnar” vilket för-
svårar och försämrar andningen. Mannen fick diagnosen 
allergisk alveolit och hans läkare undrade om det kunde 
finnas en förklaring i patientens arbetsmiljö och remitte-
rade mannen till AMM Syd.

Läkare och yrkeshygieniker besökte tillsammans ar-
betsplatsen och kunde konstatera att det fanns många 
brister vid patientens arbetsstation för sågning och kap-
ning av virke. Vi bedömde att det har förekommit expo-
nering för mögel vid lossning, uppackning och sågning 
av virke. Vid städning blåste man ofta ”rent” med tryck-
luft vilket fick trädamm och mögel att virvla upp i luften 
som de anställda sedan andades in. Luftutsug fanns men 
fungerande dåligt och man använde mycket sällan and-
ningsskydd. Regnvatten kunde tränga in i arbetslokalen 
och ytterligare bidra till mögelväxt.

Sambandet mellan patientens besvär och den brist-
fälliga arbetsmiljön tycktes vara uppenbart. Vi bedöm-
de därför att det var olämpligt för honom att utsättas för 
mögligt trädamm. Eftersom det inte fanns någon annan 
arbetsstation som garanterat var fri från mögelexponering 
och hög trädammsexponering tvingades mannen att slu-
ta på sitt arbete.

DAMM BLAND STOCK OCH STEN
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https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/publikationer/broschyrer/tramogel-adi-573-broschyr/?hl=trämögel
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Stendamm, KOL och hjärtinfarkt
Kvartsdamm innehåller kiseldioxid i kristallin form 

vilket finns naturligt i bergarter som sandsten, kvartsit, 
flinta, granit, skiffer och gnejs. Arbetstagare kan expo-
neras för kvarts vid bearbetning av kvartshaltigt mate-
rial t.ex. vid brytning, krossning, sortering och malning 
av sten inom gruv- och stenindustrin, vid tunnelborrning 
men även inom byggnadsindustrin. Kvarts förekommer 
i betong, murbruk, putsmassor, spackel och utjämnings-
massor och i byggdamm på byggarbetsplatser. Detta är 
viktigt att komma ihåg även vid städningen. Användning 
av kvartssand vid t.ex. sandblästring eller vid gjutning i 
stålverk och gjuterier kan även det leda till höga expo-
neringsnivåer. Typiska yrken med hög kvartsexponering 
är stenarbetare, betong- och anläggningsarbetare, gruv- 
och tunnelarbetare och gjuteriarbetare, men också me-
tallarbetare som arbetar med sandblästring. Keramiker 
och personal inom tillverkning och bearbetning av glas, 
porslin och tegel, t.ex. produktion av sanitärprodukter, 
kan ha en hög exponering för kvarts.

Kvarts är lätt att andas in och kan ta sig ner till de små 
lungblåsorna. På grund av den kristallina ”kantiga” mi-
neralstrukturen är det däremot svårt att andas ut igen. 
Städarcellerna i lungan har svårt att bryta ner mineral-
strukturen vilket sätter igång en långvarig inflammation 
i lungvävnaden. Detta kan resultera i olika lungsjukdo-
mar t ex KOL, stendammslunga (silikos) och lungcancer. 
Vid hög kvartsexponering har man även en ökad risk att 
insjukna i andra sjukdomar som tuberkulos, lungsarkoi-
dos (inflammatorisk sjukdom), hjärtinfarkt och allvar-
lig njursjukdom.

Det är välkänt att hög exponering för kvarts kan ge 
ärrbildning (fibros) i lungan, s.k. silikos. Två patientfall 
ska illustrera att denna lungsjukdom fortfarande finns i 
Sverige och inte är helt ovanlig. De ska också illustrera 
vikten av att skyddande gränsvärde behövs för att kunna 
minska antalet allvarliga sjukdomar orsakade av kvarts.

Sjuka av för höga kvartshalter
En man sökte för tilltagande andnöd vid ansträngning 

och hosta. Utredning på lungkliniken visade en försäm-
ring av lungfunktionen och vid röntgen av lungan såg 
man ärrbildningar (fibros) i lungvävnaden. Mannen hade 
i 20 år arbetat med gjutning och bearbetning av sanitär-
produkter. Både porslinsmassan och glasyren innehöll 
höga halter kvarts. Vid arbetsplatsbesöket kunde vi kon-
statera att patienten under sin arbetstid i många år hade 
exponerats för kvartshalter vid och över det hygieniska 
gränsvärdet som ligger på 0,1 mg/m3. Det bedömdes att 
patienten hade utvecklat stendammslunga (silikos).

En annan man, som i 25 år hade arbetat inom den sten-
bearbetande industrin, undersöktes på lungkliniken för 
torrhosta och andfåddhet vid belastning. Utredningen 
visade att patienten hade en sjukdomsbild förenlig med 
de två lungsjukdomarna silikos och sarkoidos, som både 
kan vara orsakade av kvartsexponering. Vid arbetsplats-
besöket framkom att mannen bearbetade granitstenar 
genom sågning och slipning. Han använde inte adek-
vat andningsskydd som krävs vid kvartsarbete och har 
på så sätt under alla arbetsår haft en hög exponering för 
kvartsdamm. 

Dessa två högaktuella patientfall illustrerar att kvarts-
relaterade lungsjukdomar fortfarande förekommer i Sve-
rige. Med tanke på det är det mycket underligt att vi i Sve-
rige fortfarande har ett alldeles för högt hygieniskt gräns-
värde för kvartsdamm (0,1 mg/m3) som inte skyddar mot 
kvartsrelaterade lungsjukdomar. Ett hälsobaserat hygie-
niskt gränsvärde bedöms enligt den amerikanska yrkes-
hygienikerorganisationen ACGIH ligga på en fjärdedel 
av det nu gällande värdet. Redan en sänkning till halva 
det aktuella gränsvärdet skulle förebygga 40 nya silikos-
fall/år i Sverige.

Ulf Bergendorf
Yrkeshygieniker

ulf.bergendorf@skane.se
Katrin Dierschke

Specialistläkare
katrin.dierschke@skane.se

Arbets- och miljömedicin Syd
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HELT GJUTET - 
EN FARLIG ARBETSPLATS!

Tunga lyft, farliga arbetsställningar, 
buller, olycksrisker, kvartsdamm, 
svetsrök, vibrerande verktyg, aller-
giframkallande ämnen, hetta – alla 
dessa risker finns på gjuterier. 

Gjuteribranschen tillhör den tun-
ga verkstadsindustrin men en stor del 
av arbetet sker också hantverksmäs-
sigt. Flera arbetsmoment tar lång tid 
att lära sig och att bli skicklig på. För 
den som arbetar på gjuteri innebär ar-
betet till exempel många tunga lyft. 
Det finns traverser och lyfthjälpme-
del för att lyfta riktigt tungt gods 
men gods som väger mindre än 20 
kg hanteras ofta manuellt. Dessutom 
hanteras allt gods flera gånger under 
bearbetningen. Det blir många ton 
som hanteras under en dag. Vibre-
rande verktyg används i flera arbets-
moment med långa exponeringstider 
som innebär risk för livslånga skador 
på blodkärl och nerver i händerna.  
Ofta sitter eller står personen länge 
i samma arbetsställning och arbetar 
mycket intensivt med sina händer ex-
empelvis med en slipmaskin eller me-
jselhacka. Eftersom man hela tiden 
måste se vad man bearbetar med sin 
händer så böjer man ofta på både hu-
vudet och ryggen. Vidare är verk-
stadsindustrin en miljö med myck-
et buller så vid flera arbetsstationer 
behöver arbetstagaren använda 
hörselkåpor för att skydda hörseln.

Hudproblem kan också förekom-
ma hos gjuteriarbetare. I samband 
med själva gjutningen finns det 
naturligtvis uppenbara risker för 
brännskador i arbetet med varmt ma-
terial. Även om huden inte är i direkt 
kontakt med varmt material så kan 
värmestrålning under lång tid orsa-
ka små blödningar och kärlvidgnin-
gar i huden. Tungt arbete med man-
uella verktyg kan leda till valkar och 
förtjockad hud i handflator. Ibland 
drabbas gjuteriarbetare av kontak-
tallergiskt handeksem. Vid flera typ-
er av gjutningsarbete används sand-
formar för den smälta metallen. För 
att dessa sandformar ska bli stabila 
måste sanden tillföras någon form 
av bindemedel som sedan härdas in-
nan metall kan fyllas i formen. Sand-
kornen binds under härdningen sam-

man med hjälp av en polymer. Som 
bindemedel används polyuretan eller 
en blandning av fenol och formalde-
hyd som härdas med koldioxid. Vid 
tillverkningen av sandformen måste 
denna ofta byggas upp för hand, 
vilket innebär att det finns en risk för 
hudkontakt med sand blandad med 
bindemedel. De bindemedel som an-
vänds kan ge upphov till kontaktal-
lergi och effektiv skyddsutrustning 
måste därför användas, så att hud-
kontakt undviks. Vid ett gjuteri som 
YMDA besökt hade man efter att en 
arbetstagare drabbats av eksem or-
sakat av gjutsand gjort en översyn av 
den skyddsutrustning som användes 
vid arbetet med gjutformar. Efter dis-

kussion med en leverantör av skydd-
shandskar kom man fram till att alla 
som arbetar med formbyggning ska 
använda dubbla handskar. Närmast 
huden bärs nu en barriärhandske up-
pbyggd av flera olika skikt, som står 
emot de flesta typer av kemikalier. 
Då denna typ av handske tyvärr har 
en dålig passform sätter man ovan-
på denna handske en tjockare nitril-
handske med bättre passform, vilket 
håller den undre handsken på plats. 
Detta underlättar vid handformn-
ingen. Tidigare hade man använt 
flergångshandskar av tyg och läder 
som inte är lämpliga för upprepad 
kontakt med olika typer av kemika-

lier. Den arbetstagare som drabbades 
av kontaktallergiskt eksem kunde 
omplaceras från sandformsgjutnin-
gen till pressgjutningen, där man 
gjuter mindre detaljer direkt i återan-
vändbara metallformar. Vid detta ar-
bete var arbetstagaren helt besvärsfri. 

Luftvägarna är utsatta exempel-
vis för kvartsdamm och astmafram-
kallande bindemedel från gjutfor-
mar av sand men också i samband 
med svetsning och slipning. I sam-
band med dessa moment måste and-
ningsskydd användas. Höga halter 
kvartsdamm och vissa bindemedel 
innebär också krav på tjänstbarhet-
sintyg för alla anställda som hanter-
ar dessa.

Den riskfyllda gjuterimiljön 
ställer stora krav på arbetsgivaren 
och det är mycket som både chefen 
och arbetstagaren måste ha kunskap 
om. Ett systematiskt arbetsmiljöar-
bete och nära samarbete med företag-
shälsovård är helt nödvändigt för att 
kartlägga och åtgärda riskerna så att 
ingen blir sjuk av sitt arbete.

Jakob Dahlin 
Yrkeshygieniker

jakob.dahlin@skane.se
Yrkes- och miljödermatologi, Malmö

Lotta Löfqust 
Ergonom

charlotta.lofqvist@skane.se
Arbets- och miljömedicin Syd
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Vid svetsning bildas luftföroreningar 
både i form av partiklar och irriteran-
de gaser. Svetsrök har nyligen klas-
sats som lungcancerframkallande för 
människa av WHO-organet Interna-
tional Agency for Research on Can-
cer (IARC). Sedan 2003 har AMM 
Syd forskat kring svetsares expone-
ring och dess hälsoeffekter. De un-
dersökta svetsarna har varit anställ-
da på tiotalet tillverkningsföretag i 
Södra sjukvårdsregionen. Svetsarna 
har huvudsakligen svetsat i svartplåt 
med s.k. gasmetallbågssvetsning för 
framställning av exempelvis saxbord, 
rullcontainers, kaminer, truckar, väl-
tar, hjullastare, dumpers m.m. Fråge-
ställningarna har varierat under åren 
men i alla studierna har exponerings-
mätningar gjorts på svetsarna för att 
bestämma den yrkesmässiga expone-
ringen för svetsrök i form av oorga-
niskt damm (damm som kan trans-
porteras ner i lungorna) och dess me-
tallinnehåll.

Den senaste mätomgången ge-
nomfördes 2016-2017 och då gjordes 
personburna exponeringsmätningar 
på 106 svetsare som del i ett forsk-
ningsprojekt om ”Svetsning och ef-
fekter på hjärtkärlsystemet – en long-
itudinell studie av svenska svetsare”. 

Sammanställningen av de upp-
mätta dammhalterna visade att svet-
sarna har en fortsatt relativt hög ex-
ponering för oorganiskt damm och 
mangandamm.  Mer än hälften av 
svetsarna arbetade utan andnings-
skydd. Av de som arbetade oskyddat 
utsattes 6 av 106 svetsare för halter av 
oorganiskt damm över det hygienis-
ka gränsvärdet (2,5 mg/m3) och 28 

av 106 svetsare för halter av mang-
andamm över det hygieniska gräns-
värdet (0,05 mg/m3). Att vara expo-
nerad över gränsvärdesnivå innebär 
att gällande lagstiftning från Arbets-
miljöverket inte följs. Att gränsvär-
denivåerna överskrids ökar risken för 
svetsarna att drabbas av hälsoeffekter 
kopplade till svetsning, t ex luftvägs-
besvär, kroniskt obstruktiv lungsjuk-
dom, lungcancer, hjärtkärlsjukdom 
och Parkinson-liknande sjukdom. 

Vid en tillbakablick på de tre (år 
2003-2005, 2010-2011 och 2016-
2017) omgångar av exponeringsmät-
ningar som har gjorts på svetsföreta-
gen har de oorganiska dammhalter-
na minskat respektive ökat på någ-
ra företag och legat konstant för någ-
ra. Medianhalten vid de två senaste 
mätomgångarna är 1,1 mg/m3. 

Manganhalten i dammet har en-
dast minskat marginellt (medianvär-
de 2003-2005: 0,10 mg/m3, 2016-
2017: 0,09 mg/m3) trots att gräns-
värdet under perioden 2003-2017 
har sänkts flera gånger till nuvaran-
de nivå, 0,05 mg/m3. Svetsarnas ex-
ponering för luftföroreningar kan 
förhållandevis enkelt minskas ge-
nom användning av exempelvis fläk-
tassisterat andningsskydd i kombina-
tion med förbättrad allmän- och pro-
cessventilation på arbetsplatsen. An-
delen svetsare som arbetar utan and-
ningsskydd är alarmerande och mås-
te minskas för att skydda svetsarna 
mot framtida sjukdom.

Maria Hedmer
Yrkeshygieniker

maria.hedmer@skane.se
Arbets- och miljömedicin Syd

Yrkes- och miljödermatologiska avdel-
ningen i Malmö utreder hudsjukdomar som 
misstänks ha med arbetet att göra, men 
även sådana som misstänks orsakade av 
fritidsaktiviteter och faktorer utanför arbets-
miljön. Remiss behövs för utredning och kan 
skrivas av läkare, företagssköterska, skydds-
ombud, tandläkare, försäkringskassa eller 
arbetsförmedling.
Telefon: 040-33 78 57 , 040-33 78 72, 040-33 78 52 
Mån-Tis & Tor-Fre kl 10:00 – 12:00, Ons kl 13.00 – 15:00

Fler kontaktuppgifter hittar du på 
https://sodrasjukvardsregionen.se/yrkes-och-
miljodermatologi/startsida/

Detta är YMDA

Så här når du oss:
Mottagning: 046-17 31 85
Lab: 046-17 31 95
Telefontider Mottagning & Lab:
Mån – Tor: 08:30-16:00  Fre: 08:30-15:00
Eller maila till:  
amm@skane.se         ammlab@skane.se

Vi har en fråga-svar-funktion för arbets- och 
miljömedicinska frågor från Blekinge, Kro-
noberg, Skåne och södra Halland. Yrkeshy-
gieniker, miljöhygieniker eller läkare svarar 
på frågor alternativt hänvisar till den aktör 
som är mest lämpad att bistå med hjälp.
Telefontider Fråga-svar:
Mån – Fre: 09:00-15:00

Se vår hemsida för mer info: 
https://sodrasjukvardsregionen.se/amm/

Behöver DU hjälp 
från AMM Syd?

SVETSARES DAMMEXPONERING 
FORTFARANDE FÖR HÖG

I dagens texter blir det allt vanligare med 
länkar. Vi använder oss så klart av detta även 
i Bulletin, och hänvisar i dessa ofta till rap-
porter eller äldre nummer av Bulletin.
Tyvärr är länknamn till våra hemsidor ofta 
långa och otympliga att skriva ut i sin hel-
het. Här kommer lite tips för att lättare hitta: 
AMM Syd:s hemsida:
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/
För rapporter sök vidare under:
Rapporter och sök i kategorierna

För äldre nummer av Bulletin sök i:
Bulletin - Tidigare utgåvor

För kurser - utbildningar sök under:
Utbildningar

För helt klickbara länkar se vår 
elektroniska utgåva av Bulletin:
http://sodrasjukvardsregionen.se/amm/bulletin/

LÄNKHJÄLP
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I Sverige omkommer i genomsnitt 
en person i veckan till följd av en ar-
betsolycka. Det inträffar årligen cir-
ka 30 000 arbetsolyckor med sjuk-
frånvaro, varav cirka 5000 inom in-
dustrin.

Min erfarenhet, efter mer än tjugo 
års inspekterande av arbetsmiljöer i 
industrin och som olycksutredare, är 
att antalet olyckor består över tid och 
att orsakerna till dem uppvisar likar-
tade mönster. Detta trots många ar-
betsgivares uppriktiga vilja att före-
bygga olyckornas uppkomst och trots 
Arbetsmiljöverkets uppdrag - att ut-
färda arbetsmiljöregler och kontrol-
lera att de efterlevs. 

Varför sker olyckorna?
Det är sällan en olycka föregås av 

att något helt oväntat och tidigare 
okänt äger rum. Istället är det ofta 
en kedja av kända risker, var och en av 
måttlig grad, som sammanfaller i tid 
och som orsakar olyckan. Exempelvis 
risker som: trasig styranordning eller 
räcke, felaktig arbetsinstruktion, in-
aktuell ritning, bruksanvisning sak-
nas, oklarhet i vilka maskiner som är 
energilösa (t.ex. att el-, tryck-, läges- 
eller kemisk energi är bortkopplat) el-
ler risker för att klämmas vid rörli-
ga maskindelar. Även risker som ut-
görs av att det råder obalans mellan 
krav och resurser för en arbetsuppgift 
samt att den utförs nattetid bidrar till 
att olyckan sker.

Hur kan olyckorna förhindras?
Att undvika olyckor handlar 

främst om att i vardagen uthålligt 
identifiera riskkällor och om att ge-
nomföra åtgärder som minskar eller 
tar bort riskerna. Ett ständigt pågå-
ende arbete, ungefär som att städa ett 
hem.

I Arbetsmiljöverkets regler finns 
verktyg för detta, till exempel före-
skriften om ett systematiskt arbets-
miljöarbete, AFS 2001:1, vilket är 
regler som vi inspektörer ständigt 
kräver efterlevnad av. Trots att för-
skriften funnits i snart tjugo år är det 
få verksamheter som följer den. Här 
nedan sammanfattas komponenter-
na i den. 

1.	Formulera gemensamt hur ni vill 
ha det på arbetsplatsen. ( se 5 §)
2.	Fördela uppgifter så att det blir så 
som ni önskar. (6 §)
3.	Ge uppgiftstagarna kunskaper 
för att sköta uppgifterna. (7 §)
4.	Identifiera, metodiskt, vilka ris-
ker man exponeras för på arbetsplat-
sen. (8 §)
5.	Dra nytta av erfarenheter från 
oönskade händelser då ni letar ris-
ker. (9 §)
6.	Genomför riskreducerande åt-
gärder. (10 §)
7.	Pröva om det systematiska ar-
betssättet bidrar till er vilja. (11 §)

Arbetsgivarens ansvar är att eta-
blera detta systematiska arbetssätt 
som leder till en säker arbetsplats. 
Allas ansvar är att bete sig i enlighet 
med dessa överenskommelser. 

Det kan inte vara omöjligt att 
förhindra olyckor.

Michael Nilsson
Arbetsmiljöinspektör

michael.nilsson@av.se
Arbetsmiljöverket
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