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Utbildningar

i stopsleven

iren av nycklarna till effektiv prevention. Avdelningen vid Lunds universitet

Utbildning ir en viktig verksamhet for yrkes- och miljomedicinen, eftersom det

drinvolveradiflerasiadana aktiviteter: Vigrundutbildar liikarstuderandei
yrkes- och miljomedicin, civilingenjorsstuderande i miljohygien och miljo-

masterstudenter i miljomedicin.

Foretagshilsovarden

En annan central kategori dr forstas foretags-
hilsovardens personal. Vi ger sedan ldnge en 40-
poédngskurs for foretagsskoterskor, kommer att
medverka i den utbildning for féretagsgymnaster
som nu aterupptas vid Institutionen for sjuk-
gymnastik samt deltar i foretagsldkarutbildningen
vid yrkes- och miljomedicin i Géteborg. I samtliga
dessa fall ges utbildningen pa uppdrag fran
Arbetslivsinstitutet i Stockholm.

Nu forbereds en omstrukturering av utbildning for
foretagshélsovardens personal. En utredningsman
har utsetts. Vér grundinstidllning &r, att alla
utbildningarna skall ligga pa universiteten. Inte
minst med tanke pa den kommande gemensamma
lakarspecialiteten &r detta indamalsenligt. Givetvis
skall Arbetslivsinstitutets och yrkesféreningarnas
(foretagsskoterske- och foretagsldkarforeningen,
foreningen teknisk foretagshélsovérd et cetera)
kompetens utnyttjas for att kurserna skall bli bra
och ”"marknadsanpassade.
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Okad

automatisering

Psykologiska konsekvenser

undersoktes denna gang hur monstret av sjilvrapporterad

Som ettledivaraarbetsmiljostudier pa ett golvtillverkningsforetag

anspinning och trotthet samt psykofysiologisk aktivering skiljde
sig 4t mellan tre olika produktionssystem. Avsikten var att forsoka
dokumentera psykologiska effekter av en tilltagande automatisering.

Bakgrund

I ett samarbete mellan Yrkes- och miljomedi-
cinska kliniken i Lund och Arbejdsmilje-
instituttet i Kebenhavn studerades hur
psykologisk och psykofysiologisk aktive-
ring paverkades av olika produktionssystem
(1). I efterfoljande textredovisas emellertid
enbart resultaten fran sjalvskattningsdata.
I de tre studerade produktionssystem (A1,
A2 och B) sorterades pa lopande band
kortaplankoravtrd (ca2x6x25cm). Dessa
sd kallade stavdmnen blir som slutprodukt
golvbeldggning. Eftersom beslut om

stavimnenas fiarg, monster och kvalitet
maste fattas kontinuerligt i takt med
sorteringsbandets hastighet (cirka tvé stav-
amnen per sekund) stills individens formaga
att koncentrera sig pa stora prov. Avsikten
med studien var att samla in kompletterande
upplevelsedata till tidigare genomforda
muskel- och vinkelmétningar i syfte att 6ka
forstdelsen av produktionssystemens
mentalapéverkan pé individen. Foratt fien
vidare uppfattning om gruppens allmén-
tillstdand studerades dven monstret av
mental aktivering 6ver dygnet samt
deltagarnas somnkvalitet.

Produktionssystemen

Alla de tre systemen fungerade enligt
lopandebandsprincipen med arbetsgangen
att:

(i) sortera bort defekta stavdmnen,

(ii) sortera stavdmnen i tre olika kvaliteter,
samt

(iii) syna stavdmnena med avseende pa
eventuella kantsprickor.

Den storsta skillnaden mellan produktions-
systemen var att de var mer eller mindre
rorelseintensiva beroende pa grad av
automatisering. Vid system A 1 och A2 lyftes
stavimnen av bandet och lades pa en bank
vid sidan om sorteraren dér de grupperades
efter kvalitet. Felfria stavimnen av den
vanligaste kvalitén sldpptes emellertid forbi
till slutkontroll, vilken fokuserade pa
sprickorikortédndorna. Fleraarbetsmoment
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¢ Fortsdttning fran forra sidan

Arbetsmiljohogskola

[ dagarna har Lunds universitet inréttat en
Arbetsmiljohogskola (http://www.amh.lu.se).
Ett tiotal institutioner, med bade bred och
djup kompetens, dr engagerade, inklusive
yrkes- och miljomedicin. Tanken &r att
hogskolan skall erbjuda uppdragsutbild-
ningar till till exempel fackforeningar och
myndigheter. En stor del skall formedlas via
nétet.
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Men dnnu mer ir pa gang:

Planer finns pa att 2005 starta en utbildning
om4Y; ar for blivande miljo- och hédlsovards-
inspektorer, som ett komplement till den
kurs som sedan lidnge finns vid Umeé
universitet. Viskall forstas medverka, med
enkurs imiljomedicin.

Sa mycket spannande dr pa gang.
Viaterkommer...
Staffan Skerfving
YMK, Lund
Staffan.Skerfving@ymed.lu.se
046-173170
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vid system A1l och A2 utférdes staendes
och gaendes, till exempel slutkontroll av
stavimnenas kortdndor samt pallning. Vid
system B sorterades defekta stavimnen
bort med hjilp av ett bildbehandlingssystem
och allaarbetsuppgifter utfordes sittandes.
Kvalitetssortering skedde genom att
forskjuta stavimnenas ldge pa sorterings-
bandet. Kontrollen av stavdmnenas
kortdndor skedde vid tre arbetsstationer
diar man med joysticks styrde mekaniska
armar som enkelt kunde vinda buntarna av
stavamnen. Slutligen utfordes pallningen
av en industrirobot.

Metod

Totalt deltog sexton kvinnorialdrarna 26 till
57 &r. Samtliga arbetade tvéskift men bara
eftermiddagsskiftet studerades (kl 14 till
22). Baslinjedata visade att deltagarna
generellt sett madde bra. Data insamlades
flera gdnger varje dagunder flera dagars tid.
For att studera produktionssystemens
paverkan pa mental aktivering fick del-
tagarna sa gott det gick roteramellan de tre
systemen sa att de kom att fungera som sina
egna kontroller. Som effektmatt anvindes
sjilvskattningar av trotthet, fysisk an-
strangning och stress som péd bestdmda
tider registrerades i loggbocker.

Resultat

Det minst rorelseintensiva och mest
automatiserade produktionssystemet B
medforde en hogre grad av somnighet samt
ddampade kénslan av energi och ”go” i
jamforelse med system Al och A2.
Upplevelsen av fysisk anstrdngning,
definierat som upplevelsen av kardio-
vaskular belastning (kdnslan av ’flas”), var
generellt 1&g oavsett produktionssystem.
Vidare observerades ett tydligt monster av
anspédnning och avspanning under dygnet
for de flesta av sjdlvskattningsskalorna.
Som forvéntat var deltagarna relativt sett
som somnigast pd morgonen och vid
laggdags. Dock var de flesta varken direkt
piggaeller somniganir de lade sig att sova.
Detta kan forklaras av att man hade
kvillsarbete och holl igang till strax innan
laggdags. Alltsd dven om dygnsrytm-
variationen i somnighet &r tydlig &r det
ocksé klart att aktivitet och kroppsposition
péverkar graden av somnighet. Somn-
kvaliteten var 6verlag mycket god.

Diskussion

Sammantaget visar resultaten fran denna
och tidigare studier pé ett sammanhing-
ande monster dér savél sjdlvrapportering
som muskel- och vinkelmétningar och
stresshormondata tyder pd mindre aktivitet

vid det mest automatiserade produktions-
systemet (2,3). Aven om de olika miit-
metoderna pekar ut samma produktions-
system och visar pa att realtidsskattningar
av psykologiska effekter kan anvéndas for
att sérskilja produktionssystemens olika
belastning &r kanske den intressantaste
fragan dnda vad resultaten betyder. Att
automatiseringen mildrar den fysiologiska
belastningen kan ju tyckas vara en god
effekt dé risken att forvérva vissa typer av
belastnings- och forslitningsskador
minskar. Emellertid tycks detta ske till priset
av en nedsatt mental aktivering och 6kad
somnighet. Det dr ként att inférandet av ny
teknik som minimerar graden av interaktion
mellan manniska och maskin kan introdu-
cera langtrakighet och minska det mentala
vélbefinnandet. Det finns alltsa skil att
misstidnka att arbete vid automatiserade
system pa sikt riskerar att skapa en
understimulerad arbetstagare. A andra
sidan bor man i ssmmanhanget notera att vi
i en annan studie observerat att introduk-
tionen av ett dnnu nyare produktionssystem
vars automatiseringsgrad var betydligt
hogre och som engagerade betydligt férre
individer, tycks ha skapat bade ett fysiskt
och mentalt stimulerande arbete (2). Detta
kan vid en forsta anblick synas vara en

Quartered Oak.

paradox men visar pa att man kan auto-
matisera pa olika sdtt. Om en o6kad
automatisering ur individens synvinkel &r
attbetrakta som bra eller dalig kan givetvis
diskuteras ifrdn ménga olika synvinklar och
motivbilder. Klart dr att det i slutdndan
handlar om att forséka skapa en balans
mellan omvéxling och forutsdgbarhet och
mellan aktivitet och vila.

Roger Persson

AYM, Lund

046-177287
roger.persson@ymed.lu.se

1. Persson R, Garde AH, Hansen AM,
Orbak P, Ohlsson K. The influence of
production systems on self-reported arousal,
sleepiness, physical exertion and fatigue —
consequences of increasing mechanization.
Stress and Health, 2003; 19:163-171.

2. Balogh I, Ohlsson K. Fran hantverk till
overvakning: unik ergonomisk studie av
fordndringar av ett produktionssystem.
Bulletinen2002;3:4.

3. Garde AH, Hansen AM, Persson R,
Orbak P, Ohlsson K. The influence of
production systems on physiological responses
measured in urine and saliva. Stress and Health,
in press.
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ab, first sawing of the

log;

ed, second sawing,

cutting the log into quar-
ters. Each quarter is then
pawed into planka in the
order of the numbering.
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Hur kan industrin

Paverka
riskbedomningarna?

Exemplet asbest

inom EU 6kar behovet av medicinsk och toxikologisk expertis

G:,nomfﬁrs den nu foreslagna kemikalielagstiftningen (REACH)

betydligt inom industrin. Ny dokumentation om hur industrin
paverkatriskbedomningen avseende asbestillustrerar problemen med
uppdragsforskning och en hog grad av uppbindning av expertis inom

omradet.

Bakgrund

Inom EU forbereds nu en ny lagstiftning om
registrering ochriskvérdering for kemikalier
(REACH) som kommer att betydligt 6ka
industrins behov av expertis inom framforallt
toxikologiomradet, men &ven yrkes- och
miljomedicin, yrkes- och miljohygien och
epidemiologi(1). Etttankbart scenario dratt
befintlig expertis, huvudsakligen vid
universitetssjukhus och statligt finansie-
rade institut, i okade omfattning atar sig
saddana uppdrag. Publicering av foretags-
arkiv fran tobaksindustrin har visat hur
dettakanbliettledien foretagsstrategi med
systematisk desinformation. Interna fore-
tagsdokument som offentliggjorts efter
rdttegdngar mot asbestindustrin medger
nu ocksé insyn i motsvarande agerande pa
arbetsmiljoomradet.

Asbestos

Misstanken om att inandning av asbest-
damm var skadlig for lungorna framfordes
forsta gangerna i franska och brittiska
yrkesinspektionsrapporter vid sekelskiftet,
men de definitiva beldggen for problemets
omfattning kom forst med en studie utford
avyrkesinspektionen i Storbritannien 1930,
som visade att bland hogexponerade
arbetare som arbetat minst 10 ar hade mer &n
hilften lungfibros (asbestos). Ettregelverk
om hidlsoundersékningar och damm-
reducerande atgarder infordes, men kom pé
grund av motstand fran industrin endast att
begrédnsas till tillverkning av asbest-
produkter.

Lungcancer
Under 1930-talet, da lungcancer fortfarande
var en ovanlig sjukdom, publicerades

fallrapporter om samtidig forekomst av
lungfibros och cancer hos asbestarbetare.
Industrin finansierade under 1940- och 50-
talen djurstudier for att undersoka om asbest
var cancerframkallande. Resultaten talade
starkt for att det var s&, men de publicerades
aldrig dérfor att industrin anvénde sin
vetorétt. De gav senare i uppdragtill Richard
Doll (epidemiologen som visade ett
samband mellan rokning och lungcancer)
att gora en epidemiologisk studie. Denna
visade att en kraftig overrisk for lungcancer.
Industrin forsokte forhindra publicering,
men misslyckades d& Doll arbetade vid
Medical Research Council och inte tagit
emot pengar fér uppdraget eller under-
tecknat ndgot kontrakt som gav vetorétt till
industrin.

Mesoteliom

Sambandet mellan asbestexponering och
mesoteliom visades av patologen JC
Wagner, verksam i Sydafrika med upptag-
ningsomrade fran gruvfilten dér man brot
krokidolit (bl& asbest). Han fick flera patien-
ter med den annars mycket ovanliga tumor-
sjukdomen mesoteliom for undersokning.

Tabell. Riskidentifiering av asbestorsakad sjukdom

Epidemiologisk studie visar att lungfibros &r vanlig bland hogexponerade asbestarbetare

Forstaregelverket (Storbritannien) om hilsokontroller och regler om dammbekdampning inom asbesttillverkande industri
Samtidig lungfibros och lungcancer hos asbestarbetare rapporteras i medicinska tidskrifter

Djurstudie talar for att asbestdamm ger cancer hos vid inandning. Publicering forhindras av industrin

Epidemiologisk studie visar lungcancerrisk hos asbestarbetare. Publicering kan inte stopppas.

1898 Anekdotisk information i yrkesinspektionsrapport om skador av asbestdamm
1906 Lékare rapporterar dodsfall i lungfibros som troligen orsakat av asbestdamm
1912 Djurstudie som visar att asbestdamm ger lungfibros

1930

1931

1935

1943

1952 Som ovan

1956 Nio insjuknanden i asbestos, varav ett dodsfall, rapporteras fran Goteborgsindustrin
1955

1960 Asbestexponering visas finnas hos alla utom 1 av 33 personer med mesoteliom
1962 Djurforsok visar att mesoteliom kan framkallas av vit och blé asbest

1964 Forsta regelverket (utan gransvérde) for asbesthantering i Sverige

1965 Epidemiologisk studie visar att asbestexponering &r en riskfaktor for mesoteliom
1969 Forsta hygieniska gransvirdet (Storbritannien) for asbest

1975 Atta insjuknanden i mesoteliom rapporteras bland arbetare i Trollhittan

1975-76

Cancerrisken medfor reckommendation om utbyte mot andra material,

nyanvindning av asbestcementprodukter forbjuds (Sverige).
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En kartldggning visade att av 33 fall av
mesoteliomhade 32 varitasbestexponerade.
Sarskilt orovdckande var att flera av dem
bara hade omgivningsexponering, till
exempel lek pa avfallshogar fran brytningen.
Han har beskrivit hur han misslyckades
med att intressera industrin for vidare
forskning, eftersom man i England inte ville
ha diskussion om dnnu en tumorform i
relation till asbest och i Sydafrika var man
radd for effekterna pé asbestexporten. Det
fanns ddremot en statligt finansierad enhet
for dammlungeforskning inom Medical
Research Council som stodde Wagners
idéer, och han kunde tva ar senare bekrifta
att bade bla och vit asbest gav mesoteliom
hos forsoksdjur. Snart dérefter kom, fran
London School of Hygiene and Tropical
Medicine, den férsta epidemiologiska
studien av mesoteliom, som visade att asbest
var en riskfaktor. Bland dem som var
yrkesmaissigt exponerade hade bara en
tredjedel omfattats av de obligatoriska
halsokontrollerna.

Industriinflytandeinom
expertgrupper

Industrin bildade i slutet av 1950-talet ett
sérskilt forskningsrad, Asbestos Research
Council, somrekryterade ledande medicinsk
och teknisk expertis. Dess medlemmar
deltog mycket aktivt i bland annat den
expertgrupp som utformade det brittiska
griansvirde som sedan 6vertogs av Sverige.
Underlaget for det har senare kritiserats
mycket kraftigt, pa grund av systematiska
felkdllor som bor ha lett till en kraftig
underskattning av risken.

Riskhantering

Asbestindustrin har gjort, och gor fort-
farande vad giller vit asbest, starkt motstdnd
motrestriktioner i anvindningen. Atgirder
som information till arbetarna om riskerna
och varningstexter pa produkterna kom
sent, efter mitten av 1960-talet, vilket var
anmédrkningsvért sent med tanke pa hur
tidigt kunskapen fanns om att produkten
var hélsofarlig. Informationen var dessutom
bristfillig. Det finns instruktioner utfirdade
1965 fran den amerikanska asbestprodu-
centen Johns-Manville om att varnings-
texten skall goras oldsbar da asbesten
exporterastill lander som inte kraver sddan.
Asbestindustrins informationscentrum
vidjade 1968 till producenter och leveran-
torer av andningsskydd om att de inte skulle
anvénda hélsoriskerna med asbest for att
argumentera for sina varor. Intervju-
undersokningar tyder pa att bland asbest-
arbetarna i Sverige kom medvetandet om
cancerrisken forst med asbestlarmet i
massmediaér 1975.

Vadirlirdomen?

Visentlig kunskap om asbestens hélso-
effekter forsenades genom industrins
agerande, samtidigt som anvdndningen
kraftigt expanderade. Forseningen kom
diarmed att medfora ett mycket stort antal
onodiga dodsfall. De avgérande publicerade
studierna, som medforde en reglering av
omradet, kom fran starka offentliga
institutioner. Bilden stimmer vil med
slutsatsernaien aktuell systematisk 6versikt
av detta problem i ett mer generellt

perspektiv (2). Genom att engagera ledande
expertis pa omradet skaffade man sig ocksa
ett inflytande over riskhanteringspro-
cessen som hade ett genomslag 6ver hela
vérlden och brots forst under senare delen
av 1970-talet, till exempel da Sverige 1976
beslutade att forbjuda nyanviandning av
asbestcementprodukter.

Rimligen kommer viocksa i framtiden att fa
se och behova kunna hantera vixlingar
mellan ett etiskt och ett oetiskt forhall-
ningssétt inom olika delar av industrin. Det
blir d& vésentligt att samhéllet for sin
riskbedomning har tillgadng till starka
oberoende institutioner och till oberoende
expertis, som inte dr uppknutna genom
uppdragsforskningtill industrin. Detta i sin
turkraver en langsiktig och uthallig offentlig
finansiering. Samtidigt kommer en privat
sektor av expertis inom riskbedémning att
behova byggas upp, formodligen savil
inom industrin som vid externa uppdrags-
finansierade institut. Detta kréver utdkade
kvalificerade utbildningsinsatser framst pa
det toxikologiska och yrkes- och miljo-
hygieniska omrédet.
MariaAlbin
YMK, Lund
maria.albin@ymed.lu.se
046-173159

1. Artikeln dr en bearbetning av ett féredrag
vid ett seminarium “EUs framtida kemikaliclag.
Hur tillgodoses riskbedomningsbehovet?”
ordnat av Toxikologiska radet i samarbete med
Nordiska Expertgruppen, Stockholm 27 maj
2003. En fullstandig referenslista kan fas av
forfattaren.

2. Bekelman J, Li Y, Griss C. Scope and
impact of financial conflicts of interest in
biomedical research. A systematic review. JAMA
2003;289:454-65.
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Vad ar det!?

med syfte att utbyta kunskap och erfarenheter mellan léinderna.

l nom EU skapades 1996 ett nitverk for hilsofrimjande arbetsplatser

dtverkets virdegrund och policy dokumenterades i Luxemburg-
deklarationen som undertecknades av medlemslinderna 1997.
Deklarationen ér en deliarbetet med att se arbetsplatsen som en viktig
arena for folkhélsan for att forbéttra savil den fysiska som psykosociala
hilsan. Malet ir att uppna “hélsosamma minniskor i hilsosamma

organisationer”.

I en magisteruppsats i dgmnet folkhélso-
vetenskap studeras hur man gar fran ord till
handling, det vill sdga vilka metoder som
efterfragas, reckommenderas och tillampas
for att skapa hélsofrdmjande arbetsplatser
iSverige.

I denna kvalitativa studie anvands trian-
gulering som metod. Detta innebdr att tre
parallella insamlingsmetoder har anvints
for att uppna syftet med studien: litteratur-
studier, kvalitativa intervjuer samt del-
tagande observationer pa konferenser/
seminarier som har belyst &amnesomréadet
hélsoframjande arbetsplatser. Det centrala
vid triangulering dr att komplettera
insamlingsmetoderna for att se en sak fran
olika sidor och att undersoka om resultatet
pekarisammariktning

Efterfragade metoder

Det rader efterfragan pad metoder som ar
vetenskapligt utviarderade och validerade
samt metoder som bygger pa beprovad
erfarenhet i vardagen. Samtidigt fram-
kommer synpunkter som att det inte dr nya
metoder som behodvs, utan att arbetet istéllet
skall fokusera pa att skapa varderingar som
framjar hdlsan hos medarbetarna pa
arbetsplatsen. Det dr framst i implemente-
ringsprocessen som arbetsplatserna anser
sig behova hjilp. Efterfrdgan pa metoder
for att méta hilsobesvir och attityder
tenderar ddremot att vara méttad.

Rekommenderade metoder

En allmén uppfattning &r att det som styr
arbetet med att skapa hélsofrdmjande
arbetsplatser dr framst vilka védrderingar
och vilken mannisko- och samhéllssyn som
rader, savil i samhillet som pa arbets-
platserna. Ménga talar i termer av chefers
ochmedarbetares véarderingar, attityder och
om vilken organisationskultur somréader pa
arbetsplatsen.
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Tillimpade metoder

De arbetsplatser som aktivt arbetar med
hilsoframjande processer har ofta en eller
flera eldsjdlar pa arbetsplatsen som har
viljan och modet att férédndra. Ledningens
och chefernas védrderingar betyder mycket
for huruvida de lyckas.

Resultatdiskussion

Det finns en tydlig vilja och ambition i
Sverige att arbetsmiljoarbetet skall overga
fran ord till handling. Men det finns en
tendens att diskussionen fokuserar pé tertiér
prevention (minska sjukskrivningen genom
battre rehabiliteringsarbete) och inte pé
hilsopromotion. Tillgdngen &r god pa
metoder for att mita och kartlagga hdlsan
pé arbetsplatserna, men det saknas
utvdrderade metoder for implementering.

Slutsatser

® Arbetsplatserna efterfrgar enkla och
flexibla metoder samtidigt som flera
aktorer menar att det inte d&r metoder
som #r det vésentliga, utan att arbetet
bor fokuseras pa att skapa virderingar
som framjar hilsan.

® Det anses svart att skapa generella
metoder eftersom behoven skiljer sig
savil mellan arbetsplatser som mellan
individer.

® De metoder som tillimpas pa arbets-
platserna &dr ofta sprungna ur den egna
organisationen och initierade av
eldsjélar.

Modell

Forfattaren har utifrdn sin undersékning
utarbetat en generell modell som kan
fungera som en checklista att anvéndas i
arbetet med att skapa hélsofrdmjande
arbetsplatser. Modellen innehaller en
forteckning over forutsittningar, metoder,
tips samt lampliga fragor att stidlla under
arbetets géang.

Luxemburg-
deklarationen

Aktorer

Det finns ménga aktorer pa olika nivaer i
samhillet som arbetar med arbetsplatsen
som arena i folkhédlsoarbetet. Enligt lagen
har arbetsgivarna ansvaret for arbetsmiljon
samtidigt som flera statliga myndigheter
verkar pa nationell niva for att forbattrad
den arbetsrelaterade hilsan. Sedan starten
av nitverket for hilsofrimjande arbets-
platser har Arbetslivsinstitutet fungerat som
nationellt kontaktkontor.

Birgitta Palsson

YMK, Lund
birgitta.palsson@ymed.lu.se
046-173174

Att skapa hélsoframjande arbetsplatser i
Sverige — en kvalitativ studie om efterfragade,
rekommenderade och tillimpade metoder. Malin
Sjostrom. Magisteruppsats 20 podng. Insti-
tutionen for Vard- och Folkhdlsovetenskap
(IVF), Malardalens hogskola. Visteras, 2002.
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Oont overalit

— kan det bero pa jobbet!

miljomedicinska kliniken. Om smiirtorna ir utbredda ir det

Patienter med arbetsrelaterade smiirtor utreds pa Yrkes- och

eventuella sambandet svart att faststilla. Kunskap om dessa
sméirtors forlopp och uppkomstorsaker éir viktiga for bade yrkesmedicinsk

utredning och rehabilitering.

Viktig kunskap som fattas vid
yrkesmedicinsk utredning och vid

rehabilitering

Till Yrkes-och miljomedicinska kliniken
kommer pé eget initiativ eller viaremiss fran
Forsakringskassan patienter med generella
smartor vilkas relation till arbetsmiljo-
faktorer man Onskar fa belysta. Det &r en
modosam och manga génger utmanande
uppgift att i dessa fall géra en sambands-
bedomning enligt Lagen om arbets-
skadeforsakring.

For att fa struktur i en komplicerad smértbild
anviands sjalvfallet gdngse diagnossystem.
Vanligtvis dr de aktuella symptomen inte
identiska med de symptom som fanns nér
eventuell skadlig inverkan foreldg. Ett
omfattande detektivarbete i tidigare
medicinsk dokumentation dr helt ound-
gingligt for att gora situationen réttvisa.
Majligheten att identifiera skadade ana-
tomiska strukturer och koppla dessa till
etablerade riskfaktorer av fysisk eller
psykisk natur som oftast forelegat for manga
ar sedan, &r oftast mycket begrénsad. Till
detta kommer brist vetenskapligt underlag
forattbedoma en eventuell koppling mellan
ettinitialt lokalt smértillstdnd som efterhand
generaliserats. Patienter med generaliserade
smartor far darfor i mycket stor utstrackning
sina smértor underkénda som arbetsskada.

Ingen rok utan eld

Det finns dock skil att tro att ’det inte finns
négon rok utan eld”. Vid en journalgenom-
gang av cirka 150 patienter som efter
utredning pé en multidisciplindr smért-
mottaning i Ostergétland fatt diagnosen
myalgi UNS eller cervikobrakiellt syndrom
fann jagatten visentligandel av de drabbade
hade ett dokumenterat ursprungligen lokalt
arbetsrelaterat smértillstand som efterhand
forefaller att ha dndrat karaktér och okat i
utbredning.

Arbete i hemtjénsten &r forknippat med hog
andel anmélda muskuloskeletala arbets-
sjukdomar (1). Sexhundrasju kvinnor
anstillda inom hemtjénsten rapporterade
mycket ofta flera olika smértande kropps-
regioner for vilka sambandet med fysisk
belastning inte alltid var uppenbart (2).
Dettakan tankas avspegla en ursprungligen
regional smérta som spridits.

Rehabilitering av patienter med

arbetsrelaterade sméirtor

Sannolikt finns patienter med ursprung-
ligen arbetsrelaterad smérta vl represente-
rade pa smért- och rehabiliteringskliniker.
Kunskap om smértforloppet och utfall av
interventioner &r inte minst vésentlig vid
rehabilitering av dessa patienter om vars
smértors uppkomstmekanismer detnumera
finns en del kunskap. Férdndrade mikro-
cirkulatoriska forhallanden och ddrmed
forknippad okad friséttning av kroppsegna
smartframkallande substanser har i flera
studier visats kunna bidra till smért-
uppkomsten. Man vet numera att det inte &r
korrekt att likna dessa smértor vid tranings-
vérk orsakat av att den drabbade har varit
for svag for arbetet. Man kan befara att
bakgrunden till smértorna och omstandig-
heternakring dessa inte kommer ’pé bordet”
i rehabiliteringsprocessen vilket menligt
tycks kunna paverka utgdngen av denna

3).

Kunskapsliiget och behoven i

framtiden

Kunskapen om neurofysiologiska korrelat
till smértspridning och kronicitering av
smirta dr snabbt expanderande inom
experimentell smértforskning. Forhallande-
navid arbetsrelaterade smértor dr betydligt
mindre kénda. Leffler och medarbetare har
nirmat sig problemet vid trapeziusmyalgi
med samtidig sa kallad “referred pain” i

sammasidas arm vilket dr ett mycket vanligt
arbetsrelaterat tillstand (4). Man fann i
studien tecken pa foréandrad centralnervos
bearbetning av sensoriska stimuli fran den
smértande armen.

Kunskapen om hur vanlig smértspridning
ar, liksom under vilka omstiandigheter den
sker vid arbetsrelaterade smértor liksom
kunskapen om forloppet av lokala arbets-
relaterade smértor maste 6ka. Inte minst for
den noddviandiga behandlingen och re-
habiliteringen av dessa konstaterat
svarutrotade smértor.

Britt Larsson

YMK, Lund

046-173994
britt.larsson@ymed.lu.se

1 Arbetarskyddstyrelsen. Workrelated
problems 1997, Statiska meddelanden, AM 43
SM 9701 (tabellerna 2e och 3j).

2 Correlations between joint and spinal
mobility, spinal sagittal configuration, segmental
mobility, segmental pain, symptoms and
disabilities in female homecare personnel.
Lundberg G, Gerdle B.Scand J Rehabil Med.
2000;32:124-33.

3 Blyth FM, March LM, Nicholas MK,
Cousins MJ. Chronic pain, work performance
and litigation. Pain. 2003;103:41-7.

4 Leffler AS, Hansson P, Kosek E.
Somatosensory perception in patients suffering
from long-term trapezius myalgia at the site
overlying the most painful part of the muscle
and in an area of pain referral. Eur J Pain.
2003;7:267-76.
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Proteinaddukter
i nasskoljvatska

efter exponering for organisk syraanhydrid

anhydriderna fortskrider pa Yrkes- och miljomedicins

s_ rbetet med att studera de sensibiliserande organiska syra-

aboratorium. Tidigare har inbindningsstiillen identifierats i
laborativt framstillda konjugat mellan hexahydroftalsyraanhydrid
(HHFA) och humant serumalbumin (HSA). Resultaten fran den studien
har anvints for att utveckla en metod att detektera peptider med HHFA-

addukter i niisskoljvitska.

Proteinaddukter

Proteinaddukter har diskuterats i tidigare
nummer av Bulletinen (1,2). Till exempel har
det beskrivits hur konjugat mellan en
organisk syraanhydrid och HSA studerats.
Det gjordes for att fa information om
inbindningsstillen, och om inbindningen
sker med hogre specificitet for vissa
aminosyror i sekvensen dn andra. Den
informationen &r intressant for att klargora
vilka delar av proteinet som fordndras da
inbindning dger rum. Ettannat syfte med att
analysera modifierade proteiner och deras
klyvningsprodukter, peptider, ar att ut-
véardera dessa som biomarkorer for expone-
ring. Resultaten frdn HSA-studien gjorde
det mojligt att analysera specifika peptider
fran albumin som har HHFA inbundet.

Kammarforsok

I ett kammarforsok utsattes fem personer
for angor av HHFA i &tta timmar vid tre olika
tillfallen (3). Lufthalterna av HHFA
varierades mellan 10,40 och 80 pg/m*. Fére
och efter varje exponering skoljdes ndsan
med en koksaltlosning for att fanga upp
celler och proteiner i ndsan. Proteinerna

spjdlkades med trypsin till mindre enheter,
peptider, vilka analyserades med vétske-
kromatografi/masspektrometri. [ metoden
ingick analys av flera HHFA-addukterade
peptider fran HSA, det vill sédga peptider
med inbunden HHFA.

Analys av nisskoljvitska

Det visade sig att inga av peptiderna som
ingick i metoden kunde upptickas i prover
tagna fore exponeringens borjan. Daremot
fanns efter exponering ett flertal peptider
med HHFA-addukter i ndsskoljviatskan. Till
exempel detekterades en HHFA-addukterad
peptid fran HSA (Figur), somtillhorde en av
tre peptider till vilka HHFA band in med
hogst specificitet da syntetiserade kon-
jugat analyserades (2). Dessutom fanns en
korrelation mellan halten av addukterade
peptider och lufthalt av HHFA (vissa
avvikelser fanns dock). Det fanns ett starkt
samband mellan addukthalter och lufthalter
hos varje person. Det fanns dock stora
skillnader i addukthalter mellan de fem
forsokspersonerna. Det tycks vara sd att
vissa personer far en storre andel av den
inandade anhydriden albuminbunden, och
betydelsen av denna skillnad kan vara

Figur. Detektering av en peptid fran albumin (T23-T25+HHFA) som erhélls da proteinerna i
ndsskoljvitskan spjilkades med trypsin. Kvoten mellan topparean for peptiden och topparean for
en intern standard har plottats mot lufthalten av HHFA.
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intressant ur risksynpunkt. Utvdrderingen
avresultaten fortsétter och fortsatta studier
ska genomforas for att se om addukterade
peptider kan séttas i samband med risk, det
vill sdga om de kan anvdndas som risk-
markorer. Vi hoppas dessutom kunna
vidareutveckla metoden for att dven
analysera andra &mnen.

Monica Kristiansson

AYM, Lund

046-173148
monica.kristiansson@ymed.lu.se
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1. Kristiansson M. Tre doktorandprojekt
hos YMK, Lund. Bulletinen 2001(1):12.

2. Kristiansson M. Addukter och allergi.
Bulletinen 2003(1):8.

3. Jonsson, B. A. G. and Skerfving, S.
Toxicokinetics and biological monitoring in
experimental exposure of humans to gaseous
hexahydrophthalic anhydride. Scandinavian
Journal of Work, Environment and Health
1993;19:183-190.
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Butadien

l[dentifiering av nya biomarkorer

butadien
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Butadien och dess metaboliter.

som handlar om proteinaddukter. En proteinadduktéir en forening

Vd Yrkes-och Miljomedicins laboratorium pagar manga projekt

som bundit till ett kroppseget protein som till exempel albumin
eller hemoglobin. Genom att bestimma halten av proteinaddukter kan
man fa ett matt pa exponeringen for en kemikalie under flera manader.
En forutsittning for att kunna genomfora epidemiologiska under-
sokningar och exponering-respons studier ir att exponeringen kan
anges pa ett tillfredstillande siitt under en lang tid.

lettav varaprojekt vid laboratoriet studeras
proteinaddukter mellan en butadien-
metabolit och humant serumalbumin (HSA).
Vad viintresserar oss for dr vilkaaminosyror
som den reaktiva metaboliten binder till i
HSA-proteinet. Nar vi vet detta kan vi
anvinda resultaten for vidareutveckling av
metoder for biologisk 6vervakning.

Butadien &r en farglos gas som anvénds vid
tillverkning av syntetiskt gummi. Men
exponering sker inte enbart inom gummi-
industrin. Butadien kan dven uppkomma
vid olika forbranningar. Trafiken och
vedeldning dr exempel pa exponeringskallor.
Andraexempel dr aktiv och passivrokning.

Butadien ar klassad som troligen cancer-
framkallande och omvandlas i kroppen till i
huvudsak tre metaboliter. Vi har valt att
studeraexpoxybutandiol (EBD, Figur). EBD
forekommer i hogre halter dn de ovriga
metaboliterna, men 4r troligen inte den mest
mutagena av metaboliterna.

Palaboratoriet tillverkar vi konjugat genom
att blanda HSA och EBD. Nir vi gor detta
forsoker man efterlikna de forhallanden som
finns i varkropp. An sa liinge har vi studerat
tvakonjugat; detena drmed 10 ggr 6verskott
avEBD, detandramed likamycket EBD som
HSA.Badadessa forhallanden mellan HSA
och EBD édrdock betydligthogre 4n de man
finner hos butadienexponerade personer,
men underléttar véra studier med mass-
spektrometri.

Funna addukter

Konjugaten spjilkas (klyvs) med hjilp av
enzymet trypsintill mindre peptidfragment.
Dessa fragment separeras med vétske-
kromatografi och analyseras sedan med
masspektrometri. Vid 10 ggr 6verskott av
EBD identifierades tjugotre olika addukter.
I konjugaten dér likamycket EBD inkuberats
med HSA hittades femton addukter. EBD
bildade addukter med aminosyrorna lysin,
glutaminsyra och histidin. De identifierade

addukterna aterfanns utspridda 6ver hela
HSA-proteinet. Lysin var den aminosyra
sombildade flestadduktermed EBD. I andra
studier ddr man har undersokt hur butadien
metaboliter binder till hemoglobin dr det
framfor allt histidin som metaboliterna
reagerar med. Vihar funnitatt pH vérdet vid
tillverkningen av konjugaten &r av stor
betydelse.

Pagaende studier med andra méngdforhall-
anden mellan EBD och HSA fortsétter. I
forlangningen vill vi vélja ut ldmpliga
addukterade aminosyror eller peptider, som
kan anvéndas som biomarkorer.

Var forhoppning &r att fa fram tillrackligt
kénsliga metoder s& att mycket laga
exponeringar for butadien ska kunna
kvantifieras.

Ulrika Berg-Andersson
AYM, Lund

046-173198
ulrika.berg-andersson@ymed.lu.se
Christian Lindh

YMK, Lund

046-173819
christian.lindh@ymed.lu.se
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Riskfyllit doftande | |

Fler blir allergiska mot parfymamnen

11t fler ménniskor blir kontaktallergiska for parfymémnen, och
dennakontaktallergi dir nu den nést vanligasteimanga europeiska
inder. Av de patienter som har eksem iir cirka en av tio kontakt-
allergiska for parfymédmnen. Att kontaktallergi mot parfyméimnen kan
utvecklas tidigtilivet har visats i en dansk undersokning dir man fann
att bland skolelever var 1,8% av dessa allergiska for parfymimnen.

Vad ser man for symtom vid kontaktallergi
mot parfymer? Om en ménniska med
kontaktallergi utsdtts for allergenet i
tillrackligt stor mangd kommer personen att
utvecklaett eksem. Vid parfymallergi sitter
detta eksem oftast i ansiktet, armhalorna
eller p&d hianderna eftersom dessa dr de
omraden ddr vi utsétts for den storsta
exponeringen av eventuella allergen. Vid
misstanke pé kontaktallergiutfors epikutan-
test. Under mer &n 20 ar har man i
standardserien anvént den s& kallade
parfymmixen, for screening av patienter med
tanke pé eventuell parfymallergi. Dennamix
bestar av étta vanliga parfymdmnen som
samtidigt dr kénda kontaktallergen. Dock
har modets viaxlingar, det faktum att
parfymproduktion &r en stor industri och
att parfymidmnen anvindes i méanga olika
produkter, gjortatt &ven andra parfymamnen
anvindes idag. Parfymadmnen finner vi inte
baraiparfymerutan &ven irengoringsmedel,
kroppsvardsprodukter, kosmetika och
ibland i helt andra produkter for att doljaen
délig dofttill exempel skéroljor. Om man vid
testning enbart testar med parfymmixen i
standardserien riskerar man att missa
patienter som &r allergiska for doftamnen
som inte ingdr i mixen. Detta problem
understryker vikten av att testa med den
egna misstankta produkten, om den finns
att tillgd och dr mojlig att testa med, och
vikten av mojliga alternativa testsubstanser.

Nya parfymmixer

I parfymprojektet har ett av mélen varit att
finna “nya” parfymsubstanser att testamed
och eventuellt modifiera anvidndandet av
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parfymmixen. Ett annat mal har varit att
utvidrdera vanliga parfymédmnen som ar
kontaktallergen for att forsoka finna “sékra”
nivaer for koncentrationen av dmnena i
olika produkter for att forhindra primér
sensibilisering samt utvecklande av eksem
hos sensibiliserade. Ett stort arbete har
lagts ned pa analys av vanliga produkter for
att finna vilka &mnen som anvénds och i
vilka koncentrationer. Med utgéngspunkt
frén denna kunskap har man i projektet
arbetat fram tva nya testmixer med delvis
“nya” allergen for utvédrdering av patienter
med handeksem, samt som komplement till
dennubefintliga parfymmixen. Dessa serier
ir testade och utvdrderade dels pa
handeksempatienter som sokt pa de olika
kliniska centra och dels pa konsekutiva
patienter med sannolikt kontakteksem.
Sammanstdllningen av resultaten pagér for
nédrvarande.

Man har ocksd genom experimentella
modeller med anvindartest, kunnat visa att
ett allergen ger upphov till eksem vid
kontinuerligt anvdndande dven om kon-
centrationen av @mnet dr ldg och utvérderat
“s@kra” nivaer for koncentrationen av ett
allergen i olika typ-produkter. Olika @mnen
har undersokts pa detta sitt, bland annat
kanelaldehyd (cinnamal), isoeugenol
hydroxycitronellal samt Lyral. Resultaten
héller pa att sammanstéllas och &r delvis
redan publicerade.

Projektet har dven haft som mal att
tillhandahalla underlag for lagstiftning och
reglering av parfymamnenas anviandning

inom EU och resultaten av de olika
delprojekten kommer att kunna mojliggora
rekommendationer for sdkrare nivaer av
bland annat kanelaldehyd, hydroxy-
citronellal, Lyral samt isoeugenol i olika
produkter.

CeciliaSvedman

YMDA, Malmo

040-337861
cecilia.svedman@skane.se
Magnus Bruze

YMDA, Malmo

040-331760
magnus.bruze@derm.mas.lu.se

1. Rastogi SC, Johansen JD, Frosch PJ,
Menné T, Bruze M, Lepoittevin JP, Dreier B,
Andersen KE, White IR. Deodorants on the
European market: quantitative chemical analysis
of 21 fragrances. Contact Dermatitis 1998; 29-
35.

2. Rastogi SC, Heydorn S, Johansen JD,
Basketter DA. Fragrance chemicals in domestic
and occupational products. Contact dermatitis
2001; 221-225.

3.Frosch PJ, Johansen JD, Menné T, Pirker
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important sensitizers in patients sensitive to
fragrances. Contact Dermatitis 2002;47:78-85.
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Detta var den andra artikels i en serie av tre.
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kommer i néista nummer, nr 4/2003.
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Muskelskador
i handerna

vid vibrationsexponering

i relation till vibrationsexponering kunnat konstateras liksom

I:lya unika studier har mikroskopisktiakttagna fynd av muskelskador

orekomst av kraftnedséttning framfor allt i handens smamuskler.
Den péavisade kraftnedsittningen i handens smamuskler antas ha
betydelse for den forséimrade finmotoriska formagan som ofta beskrivs
av patienter med Hand-Arm Vibration Syndrom (HAVS).

Muskelskador i hidnderna i relation till
vibrationsexponering har studerats av Lars
E. Necking vid Handkirurgiska kliniken,
UMAS i Malmé. Resultaten presenterades
nyligen i en avhandling med arbeten
omfattande savil féltstudier av vibrations-
exponerade arbetstagare som djurexperi-
mentellamodeller.

Studierna har koncentrerats till frége-
stdllningar angdende uppkomst av skador
pé& handens muskler i samband med
vibrationsexponering och utveckling av
HAVS. HAVS ir ett syndrom som kan
utvecklas hos personer som exponeras for
vibrationer fran handhallna vibrerande
verktyg. Vanligen forekommer da stérningar
i hidndernas finmotorik, kraft och kénsel,
eventuellt dven cirkulatoriska problem i
form av “vita fingrar”.

Den muskuldra komponenten i syndromet
har tidigare inte varit foremal for nagra
fordjupade studier. I de foreliggande
studierna har man anvént en experimentell
vibrationsmodell baserad pa fotsulemuskler
hos ratta. Dessutom har biopsier fran
tummens muskler hos patienter med
diagnos HAV'S undersokts.

Muskelforindringar

Resultaten visade att redan efter tva dagars
vibrationsexponering kunde forandringar
pavisas i fotsulemusklerna hos ratta.
Forandringarna bestod i forekomst av mera
centralt beldgna cellkédrnor i muskelfibrerna
samt en Okning av tvérsnittsytan i
muskelfibrerna. Tecknen pé skada okade
efter ytterligare vibrationsexponering och
da kunde dven tecken pa reparation
observeras. Motsvarande fynd konsta-
terades i biopsier fran tummuskler hos
HAVS-patienterna. Dessutom sdg man
skador pa nerverna till musklerna. Fynden
anses delvis kunna forklara varfor muskula-
turen hos vibrationsexponerade patienter

inte minskar i volym dven om de uppvisar
kraftnedséttning i handerna.

[ faltstudier undersoktes friska vibrations-
exponerade heltidsarbetande industri-
arbetare avseende forekomstav besvér som
anses kunna vara vibrationsrelaterade. Det
framkom att av de friska industriarbetarna
uppvisade 35 % HAVS-symtom och 17 %
uppgav koldintolerans i fingrarna utan
forekomst av ”vita fingrar”. Jimfért med en
kontrollgrupp av icke vibrationsexponerade
hade den undersokta gruppen en mer
reducerad kraftihandens muskler (genom-
snittligt 18-20 %) &n i underarmsmuskula-
turen (7 %) jamfort med kontrollgruppen.
Fyndet av forekomst av koldintolerans
tolkas i studien som en tidig markor av en
eventuell vibrationsskada. Det visades
dven att uppmaétt nedsatt styrka i handens
sméamuskler inte motsvaras av en subjektiv
skattning av nedsatt kraft i handen.

Patienter med HAVS som remitterats till
Handkirurgiska kliniken uppvisade betyd-
ligt mer omfattande besviér, sdvél avseende
kanselstorningar som vita fingrar som
upplevd kraftnedsittning. Nedsatt kraft
uppgavs av 2/3 av de undersokta. Vid
métningar av muskelkraft kunde konstateras
en nedsidttning omfattande 18 % for
underarmsmuskler och 37 % for formaga att
fora pekfingret ut fran handen och 28 % for
kraften att fora tummen vinkelrdt ut fran
handflatan jamfort med en kontrollgrupp.
Négot dos-responssamband mellan dura-
tion av vibrationsexponeringen och de
morfologiska fordndringarna och/eller
nedsatt muskelfunktion kunde dock inte
pavisas i studierna.

Sammanfattningsvis har for forsta gdngen
detekterats morfologiska fordndringar i
muskler i anslutning till bade korttids- och
langtidsexponering for vibrationer. Olika
muskelfibertyper visade sig vara olika
kansliga. Typ 1-fibrer sags vara mest

kéansliga. Handens smamuskler reduceras
mer i styrka &nunderarmens vid vibrations-
exponering. Vid klinisk undersokning av
HAVS-patienter rekommenderas dérfor
mitning av styrka i handens smamuskler.
Koldintolerans som symtom anses vidare
utgdra en tidig markor pa skadliga effekter
av vibrationsexponering.

Ingrid Akesson

YMK, Lund

046-173164
ingrid.akesson@ymed.lu.se

1.Necking LE, Dahlin LB, FridénJ, Lundborg
G, Lundstrom R and Thornell L-E. Vibration-
induced muscle injury. An experimental model
and preliminary findings. Journal of Hand
Surgery 17B:270-274, 1992.

2. Necking LE, Lundstrom R, Lundborg G,
Thornell L-E and Fridén J. Skeletal muscle
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Journal of Plastic and Reconstructive Surgery
and Hand Surgery 30:99-103, 1996.

3. Necking LE, Lundstrom R, Dahlin LB,
Lundborg G, Thornell L-E and Fridén J. Tissue
displacement is a causative factor in vibration-
induced muscle injury. Journal of Hand Surgery
21B:753-757, 1996.

4. Necking LE, Lundborg G, Lundstréom R,
Thornell L-E and Fridén J. Hand muscle
pathology after long-term vibration exposure.
Submitted, 2002.

5. Necking LE, Lundborg G and Fridén J.
Hand muscle weakness in long-term vibration
exposure. Journal of Hand Surgery 27B:520-
525, 2002.

6. Necking LE, Fridén J and Lundborg G
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Att mata ar att veta

och at

ir det giller arbetsbetingade belastningssjukdomar har den
Npreventiva framgangen varit minst sagt begrinsad. En viktig

anledning har varit brist pA mitmetoder. Vi har utvecklat
méitmetoder och anviint dessaisystematiska studier avexponering och
risk for besvir/sjukdom iolika arbetsmiljoer. Hiir redovisas studier av
repetitiva handledsrorelser och sjukdom i hiinder/armbagar. Sliaende
samband finns. Framtidsperspektivet éir alltsa inte hopplost.

Sambhdllet har varit mycket framgangsrikt
nér det giller att forebygga arbetssjukdomar
orsakade av kemikalier. En anledning har
tveklost varit tillgéng till mdtmetoder for
exponering, genom analys av halter i luft,
blod och urin. Det har betytt att man nystat
upp samband mellan exponering och risk,
vilket gett underlag for hygieniska grans-
virden och redskap for att kunna vervaka
efterlevanden.

Med tanke pa bristen pa framgéng nér det
géller prevention av belastningssjukdomar,
har det varit frestande att anvdnda en
liknande strategi. Men det &r forstads mycket
svarare an for kemiska hélsorisker. Ofta har
man forsokt med exponerings-enkdter eller
-observationer. Men var erfarenhet &r att
det ofta inte duger; man behéver mer
detaljerad information.

Ergonomisektionen vid Yrkes- och miljo-
medicin i Lund har darfor utvecklat metodik
for féltmédssig métning av rorelser och
positioner i handleder med goniometri, i
huvud, nacke, rygg och 6verarmar med
inklinometri samt for muskelaktivitet i
skuldror och underarmar med elektro-
myografi (EMGQG). Vi har mitt belastningen
vid olika arbetsuppgifter, oftast pa 10-20
personer at gdngen. Samtidigt har vi
undersokt arbetstagarnas (oftast 20-300)
besvér och sjukdomar med enkiter och
fysikaliska undersékningar, alltid med
sammametodik. Vidmnarnuien serie notiser
redovisa en del resultat.

[ Figuren redovisas resultat frin métningar
av repetitiva rérelser i handleden vid nio
arbetsuppgifter (fran kontorsarbete till
fiskrensning) samt andelen arbetstagare

Figur.

Andel personer med besvdr i armbage/hand i nio arbeten med olika grad av repetitivitet, mditt med
handleds-goniometri. Totalt ingar 951 personer i materialet.
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. kunna forebygga (1)

med ”’patologiska” fynd (minst 10 hos varje
individ) vid den fysikaliska undersokningen
av hiander/armbagar hos sammanlagt 951
personer. Det finns ett sldende samband;
risken forefaller var lagupptill 0,2-0,3 Hz, for
att ddrefter tillta linjért. Det dr intressant att
denna”troskelniva” stammer med vad som
foreslagits som norm av American Con-
ference of Governmental Industrial Hygien-
ists (1), om &n pa skakigt underlag.

Det aterstar mycket att gora innan bilden ar
helt klar. Vi skall till exempel forse varje
punkt med osdkerhetsintervall for bade
exponering och sjukdom. Det behdvs ocksa
fler punkter vid 1ag exponering. Vidare &r
risken sdkert beroende inte bara av
repetitiviteten, utan ocksa av hur tungt
handarbetet dr. Vi har goda mojligheter att
skapa nya dimensioner i diagrammet, som
tar samtidig hénsyn till sddana andra faktorer
(inklusive psykosociala, som vi insamlat
samtidigt).

Vitror att dennatyp av data (det kommer mer
ifoljande nummer av Bulletinen) kan komma
att spela en viktig roll i det férebyggande
arbetet. Man bor kunna faststélla normer,
som kan bli mycket mer handfasta &dn de
alltfor vaga riktlinjer som finns i Arbets-
miljoverkets ergonomikungorelse (2). Och
man bor kunna §vervaka deras efterlevnad
och effekten av preventiva atgirder med
matningar, eftersom metoderna inte dr mer
komplicerade &n att Arbetsmiljoinspek-
tionen och foretagshédlsovérden kan
anvédnda dem.

Gert-Ake Hansson

YMK, Lund

046-173962
gert-ake.hansson@ymed.lu.se
Staffan Skerfving

YMK, Lund

046-173170
staffan.skerfving@ymed.lu.se

1. ACGIH. (2001) Documentation of the
threshold limit values for physical agents 7%
edition. http://www.acgih.org’/home.htm

2. Arbetsmiljoverket (1998). AFS 1998:1.
http://www.av.se/regler/afs/1998 01.pdf
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Gransvarde
for vibrationer

for vibrationer. Direktivet 2002/44/EG anger minimikrav for

Enligt EU direktiv skall detimedlemsléinderna inforas grinsvirden

arbetstagares hiilsa. For hand- och armvibration dr griinsvirdet
5 m/s’ som genomsnitt under 8 timmar, och for helkroppsvibration
1,15 m/s%. Déarutover infors insatsviirden om 2,5 respektive 0,5 m/s% Det
stills iven krav pariskvirdering och fortlopande hiilsokontroller. Artikeln
presenterar direktivet som forsta delenien artikelserie om vibrations-
exponering, riskvirdering och hiilsokontroller.

Bakgrund

Enligt EU:s handlingsprogram for att inféra
gemensamma minimikrav pd arbetsmiljo-
omrédet har Europaparlamentet och rédet
antagit direktiv2002/44/EG’Minimikrav for
arbetstagares hdlsa och s#kerhet vid
exponering for risker som har samband med
fysiska agens (vibrationer) i arbetet”. I
sexton artiklar fastslas tillimpningsomrédet,
definitioner, gransvirden/insatsvérden,
krav pa riskvirdering, exponerings-
begrdnsning, information/utbildning av
arbetstagare samt hilsokontroller. Syftet
med direktiven &r att trygga den enskilde
arbetstagaren utan snedvridning av
konkurrensen.

Faktaruta

Grinsvirde

Man skiljer mellan hand- och armvibra-
tioner och helkroppsvibrationer. Dels
infors ett gréansviarde, och dels ett
insatsvdrde (se Faktaruta).

Under inga omsténdigheter far arbetstagare
exponeras for vdrden som ligger over
gransvardet! Undantag kan dock goras
inom luft- och sjofartsomréadet. Vidare kan
nagon enstaka dags tillfalligt overskrid-
ande av gransvérdet tolereras under forut-
sdttningen att exponering over en 40-
timmarsperiod understiger gransvardet.

Gransvardet for hand- och armvibrationer faststdlldes
till 5 m/s? och insatsvardet till 2,5 m/s*.Vardet grundar sig
pad en berakning av den dagliga exponeringen, omraknad till
8 timmar. Alla tre riktningar skall beaktas, och summeras
kvadratiskt (A ="a *+a *+a *). Om exponeringen omfattar
kortaretid,eller utgdrsav flera olika exponeringar,summeras
dessa med kvadratisk viktning pa nivan. Matning skall gdras
enligt ISO 5349-2, och skall géras for varje hand.

For helkroppsvibrationer ar gransvardet |,15 och
insatsvardet 0,5 m/s?. Dessa varden dr genomsnittsvarden
for 8 timmar, och berdknas som det hogsta av de tre
frekvensvagda riktningarna enligt ISO 2631-1.

Riskvirdering

Riskvérdering skall ske av kompetent
person pé basis av bedomning och métning.
Sarskilt uppmiarksamhet skall riktas pa
exponeringens typ och varaktighet, om det
forekommer intermittenta vibrationer eller
upprepade stotar. Alla effekter pa hidlsaoch
sikerhet skall uppméarksammas. Atgirder
som skall vidtas for att minska exponeringen
faststills liksom utbildning/information for
arbetstagarna. Riskvirderingen skall
dokumenteras, bevaras och uppdateras
regelbundet om viktiga forandringar sker
eller om resultat fran hélsokontrollen sa
pakallar.

Forebyggande atgirder

Direktivet tar ocksd upp krav pé att
forebygga vibrationsexponering genom
elimination vid kéllan, exempelvis med
alternativa arbetsmetoder, val av utrustning,
tekniskahjalpmedel och ldamplig underhalls-
program. Information och utbildning av
berorda arbetstagare dr andra tgirder som
kravs for att forebygga skador.

Om insatsvirden overskrids, skall arbets-
givaren utarbeta och genomfora program
(teknisk eller organisatorisk) for att minska
exponeringen.

Hilsokontroller

I direktiven fastslas att hdlsokontroll skall
goras om det dr sannolikt att sjukdom eller
hilsoeffekter riskeras. Samma forhéllande
géller om insatsvérdet overskrids. Resul-
tatet skall sammanstillas och i lamplig form
delges arbetsgivaren som underlag till
riskvérdering och férebyggande atgérder.
Omundersokningen visar att arbetstagaren
skadats av vibrationer, skall han informeras
omdetta, och arbetsgivaren skall om mojligt
anvisa annat arbete.

I kommande nummer skall en genomgang
over ldmpliga mitmetoder och klinikens
sétt att arbeta med vibrationsutredningar
att presenteras.

Istvan Balogh

YMK, Lund

046-173104
istvan.balogh@ymed.lu.se
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Svetsare
Undersdkning pa YMK

luftvigsbesvir och eventuella responssamband mellan

En undersokning av svetsare, for att klarligga prevalens av

svetsroksexponering och luftvigsbesvir, genomfors nu pa YMK.
Undersokningen inkluderar {iven en studie som skall kasta ljus 6ver de
mekanismer som utloser néis- och bronksymptom. I studien anvinds
bland annatettdagboksforfarande. Exponeringsundersokningarna utgor
en stor och viktig del av arbetsinsatsen eftersom god kunskap om
exponering iravgorande for att 6ka kunskapen om svetsrokens effekter.

Under varen har kliniken startat en
undersokning av svetsare som arbetar med
svartplat som syftar till att klarldgga
samband mellan exponering for svetsrok
och luftvdgsbesvdr. Undersokningen
berdknas paga i tva och ett halvt ar. Det
vetenskapliga intresset for denna stora
grupp av arbetare har i flera ar varit svalt,
nagot som forefaller mérkligt eftersom
svetsare inte dr ovanliga patienter pa en
yrkesmedicinsk mottagning. Epidemio-
logiska undersokningar har ocksa visat pa
en fordubblad risk for utveckling av astma
och hyperreaktivitet i denna yrkesgrupp.

Mer kunskap behdovs om mycket
Tidigare studier av akuta effekter pa nedre
luftvégarna dremellertid motstridiga. I vissa
ses effekter over arbetsdagen, i andra inte.
Kunskapen om besvédr i andra delar av
luftviigarna 4r fortfarande ringa. Aven
exponeringsundersokningar fran aktuella
industriella miljéer dr sparsamma. Vi har
dérfor ocksa dalig kunskap om exponering-
respons forhallande for luftvdgsbesvir.
Enstaka undersdkningar, bland annat
utforda vid var klinik, antyder att den
bronkiella reaktiviteten kan 6ka under en
period av svetsroksexponering, men
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mekanismen for detta dr oklar. Det antas
generellt att svetsrelaterade besvir fran
luftvégarnaberor pd en allmén inflammation,
men mer detaljerad kunskap om vad som
sker i luftvdgarnas slemhinnor under
svetsroksexponering saknas.

Svetsarbetsplatser som kan ingé i projektet
haller pa att identifieras. Av héinsyn till
arbetsinsatsen har vi borjat med ndgot stérre
arbetsplatser. Forsta steget &r att skicka ut
ett frageformuldr till alla svetsare pa
arbetsplatsen angaende exponering for
svetsrok, anfallsvisa symptom fran luft-
viagar och ogon, allergibendgenhet och
rokvanor. Darigenom fas dven en uppfatt-
ning av sjukdomsforekomsten i gruppen.
Bland dem som svarar véljs ett antal ut och
tillfragas om de vill delta i nédsta steg som &r
endagboksundersokning. Under 3 perioder
av vardera 2 veckor skall deltagarna fylla i
en dagbok. Under samma period gors
exponeringsmétningar avseende ozon och
partiklar fraktionerade efter storlek.
Undersokningar i till exempel yttre miljoer
antyder att det speciellt &r de mycket sma
partiklarna som &r skadliga. Exponeringen
dag for dag relateras dérefter till symptom
dag for dag.

Varstudie

I syftet att fa en uppfattning av vad som
hander i luftvdgarna under exponeringen
utvals ett antal personer med arbets-
relaterade besvér antingen fran nésan eller
frén nedre luftvdgarna. Efter en semester-
period paminst 3 veckor skoljs ndsan paalla
deltagare, och skoljningen upprepas efter 3
till 4 veckors exponering. Skoljvitskan
undersoks for olika inflammationsmarkorer
dels genom analys av proteiner i skoljvétskan
dels genom analys av RNA fran cellerna for
bedémning av genuttryck. De personer som
har symptom frdn de nedre luftvdgarna
genomgar pa samma sétt en undersokning
dér de genom inhalation av koksaltslosning
formés hosta upp slem. Detta material
undersoks som beskrivits ovan.

Det forsta frageformuldret kommer att
besvaras av flera hundra personer, drygt
hundra personer kommer att delta i
dagboksstudien och ca hilften av dessa
kommer att genomga undersokningarnamed
nédsskoljning och sleminduktion. Under-
s6kningen dr mycket arbetskriavande inte
minst nér det géller exponeringsbedom-
ningen, men det dr en avgorande del av
studien eftersom kunskap om exponeringen
i de flesta tidigare studier &r otillracklig. I
dennastudie liksom i andrayrkesmedicinska
undersdkningar dr en god kunskap om
exponeringen en nodvédndighet for att
samband mellan arbete och sjukdom ska
kunna klarldggas.

Jorn Nielsen

YMK, Lund

046-173178
jorn.nielsen@ymed.lu.se
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Geografiska
informationssystem

och halsa

o

-

exponering och risk for en given faktor i en befolkning, till

Om vivill gora riskuppskattningar eller studera samband mellan

exempal en luftfororening i form av kvivedioxid eller buller, eller
markens innehall av radon, kan vi anviinda geografiska informations-
system (GIS) som verktyg. Tekniken éir att koppla samman en digital
karta dver dmnets geografiska utbredning med uppgifter om var
befolkningen vistas. Nir exponeringen iir beriknad kan den utnyttjas
for riskuppskattningar eller sammanléinkas med sjukvardens register.

Exponeringsdata for

miljofaktorer

En karta over en miljofaktors utbredning
kan skapas med hjilp av faktiska maitdata.
Kvaliteten péa kartan blir da beroende av
omfattningen av maétpunkter. For luft-
fororeningar kan den rumsliga och tids-
midssiga utbredningen beskrivas med
meteorologiska modeller. Forutséttningen
ar att det finns bra emissionsdata som
beskriver utsldppskéllor for &mnet, att det
finns bra modeller som berdknar sprid-
ningen fran utsldppskillorna med hinsyn
till meteorologi och topografi, samt att
inflodet fran omgivningen kan beskrivas.
Bistresultaterhalls om man kan kombinera
modellerade viarden och faktiska matdata.

Var och en av oss dr skriven pé en fastighet.
Genom att komplettera fastighetsbeteck-
ningen med geografiska koordinater kan
det skapas en digital karta av var befolk-
ningen finns. Om digitala exponeringskartor
kombineras med fastighetskoordinater kan
sdvilindivider som befolkningen isin helhet
tillskrivas ett viarde pé exponeringen. Genom
att komplettera boendekoordinater med
uppgift om till exempel arbetsplatser och
arbetspendling kan ocksa en dynamisk
modellutvecklas.

GIS-metodik kan anvindas for 6vervakning
ochplanering av miljon. Den kan emellertid
ocksa anvéndas for att studera och belysa
olika typer av miljomedicinska frage-
stdllningar.

Utvirdering

avmiljobetingad ohiilsa

Metoden kan tilldimpas for hilsorelaterad
miljodvervakning. Befolkningens expo-
neringkan foljas 6ver tiden och kénner man
exponeringen kan man utifrdn kénda
samband mellan exponering och effekter
gorariskberdkningar. Underlag for sddana
berdkningar sammanstills av bland andra
WHO.

Foratt spara ellerutviardera samband mellan
exponering och ohélsa kan befolkningens
exponering sammanlédnkas med sjukvardens
register. P4 s& sdtt kan man se om
forekomsten av en sjukdom &ar vanligare
hos personer med hog exponering. Exempel
ar personer som dr utsatta for mycket trafik,
dr utsatta for buller, bor i ndrheten av
kraftledningar eller i omrdden med hoga
halter avmarkradon. Orsakssammanhangen
bakom en sjukdom ar dock oftast kompli-
cerade och kan bero pd manga olika faktorer,
varvid miljofaktorer kan ha en begriansad

betydelse. Man maste séledes vara
medveten om den beskrivha metodens
begransningar.

GIS-relaterade studier av ohiilsa

isddrasjukvardsregionen
Metoden dr inte ny. Foregangare inom sddra
sjukvardsregionen var Thor Lithman och
medarbetare vid ddvarande Milj6- och sam-
hallsmedicinska sektionen vid Malmohus
lans landsting. [ tvé rapporter presenterades
exponeringsbeskrivningar for ett flertal yttre
miljofaktorer (1,2). Arbetet fick emellertid
inte den uppmérksamhet och vidare
anvéndning som det fortjanade och lades
ner. Nu har intresset i omvérlden starkt okat
och arbetet fatt en ny aktualitet. Den yrkes-
ochmiljomedicinska verksamheten i sodra
sjukvérdsregionen och vid Lunds uni-
versitet har darfor tillsamman med GIS-
centrum vid Lunds universitet och olika
samarbetspartners tagit upp arbetet igen.
Externt stod har erhéllits fran bland andra
Lansstyrelsen i Skéne ldn, Naturvards-
verket, Statens energimyndighet och
Socialstyrelsen. Vikommer att fortlopande
presentera resultat fran olika pagéende

projekt.

Hans Welinder
YMK, Lund
046-173192
hans.welinder@ymed.lu.se

1. Martensson MB, Andersson C, Noreen
D, Tell I, Lithman T. Befolkning och miljo i
Malmohus léns landstingsomrade — Exponering
for yttre miljofaktorer. Malmohus ldns landsting,
1993.

2. Lithman T och medarbetare. Milj6 och
hilsa i Skane. Malmohus ldns landsting, 1995.
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Forskningsseminarier
Yrkes- och miljdmedicin

Hosten 2003
KI 1430 — 15.30 (om annat ej angivits)

Fred 2003-10-31 F4, C-blocket
Ulrika Berg-Andersson: Proteinaddukter.

Fred 2003-1 [-07 F4, C-blocket
Birgitta Malmberg: Kortisolrespons hos Idkare med jourtjdnstgoring.

Fred 2003-11-14 F2, C-blocket
Lena J6nsson: Genuttryck hos personer exponerade for
ldgmolekyldra, reaktiva dmnen.

Fred 2003-11-21 F4, C-blocket
Jarl Risberg, Avd for psyk: Stressens pdverkan pé hjdrnan.

Fred 2003-11-28 F4, C-blocket
Foérdisputation: Carl-Johan Sennbro: Isocyanatstudier.

Fred 2003-12-05 F2, C-blocket

Catarina Nordander: Belastningssjukdomar hos mdn och kvinnor i samma

arbete.

Fred 2003-12-12 F2, C-blocket
Gunvor Johannesson: Proteomics.

Alla hjarthgt valkomnal

1. False Vampire. 2. Head
of Long-tongued Vampire.
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September-
December

Fredagar

Forskningseminarier
Universitetssjukhuset, Lund,
kl 14.30-15.30.

Information: Mona Frick,
telefon 046-173171 eller epost
mona.frick@ymed.lu.se. Se
aven http://www.ymed.lu.se;
klicka p8 “Seminarier”.

« Rrets resterande seminarier.

November

Torsdag 20
Sydsvenska Allergidagen

Stadshotellet i Hassleholm.
Temat &r Allergi i skolan.

Sista anmalningsdag ar den 10
november och kostnaden ar
650 kronor inkl moms.

For program och information,
kontakta Gudrun Persson
telefon 046-173185 eller epost
gudrun.persson@ymed.lu.se.

Mars 2004

Tisdag 23
Temadag for
foretagsskoterskor

Lund.

Mer information foljer i senare
nummer av Bulletinen.

Bulletin fran Centrum for Yrkes- och
miljomedicin Lund/Malmé informerar
omde yrkes- och miljomedicinska samt
yrkes- och miljodermatologiska enhe-
terna vid Universitetssjukhusen i Lund,
respektive Malmo, och Lunds Universi-
tet, samt ger viss annan miljomedicinsk
information. Bulletin utkommermed fyra
nummer per ar och &r gratis. Centrum
for Yrkes- och Miljomedicin omfattar:
Yrkes- och miljomedicinska kliniken
(YMK) vid Universitetssjukhuset i
Lund, Avdelningen for Yrkes- och miljo-
medicin, (AYM), Lunds Universitet samt
Yrkes- och miljodermatologiska avdel-
ningen (YMDA) vid Universitetssjuk-
huset MAS i Malmo. Adress: Yrkes-
ochmiljomedicinskakliniken, Universi-
tetssjukhuset, 221 85 Lund. Tel 046-
173185. Epost: ymed@ymed.lu.se. Hem-
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