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VERKSAMHETSBERATTELSE 2006
Arbets- och miljdomedicin

Arbets- och miljémedicin vid Akademiska
gukhuset ar landstingen i Dalarnas,
Gavleborgs och Uppsalalans
gemensamma resurs. Arbets- och
miljomedicin utgor ocksa en forskargrupp
inom Institutionen for medicinska
vetenskaper vid Uppsala universitet.

Dalarnas, Gavleborgs och Uppsalalan

utgor upptagningsomrade for den
arbetsmedicinska verksamheten. For den

Héar finns vi:

miljomedicinska verksamheten finns olika
ataganden i de tre lanen.

Verksamheten ar administrativt knuten till
Akademiska sukhuset i Uppsalaoch &
lokaliserad till Ullerdkersomradet i
Uppsala. Viss patientmottagning sker &ven
vid Falu lasarett och Gavle sjukhus.

Besok: Ullerakersvagen 40, Uppsaa

Post:  Arbets- och miljémedicin
Akademiska §ukhuset
751 85 Uppsala

Telefon: 018 - 611 36 42- 43
Fax: 018-5199 78
Hemsidaz www.ammuppsala.se




1. Verksamhetens inriktning
Uppdrag

Arbets- och miljémedicinens évergripande
uppdrag &r att utgora ett kunskapscentrum
och en expertfunktion for ovriga aktorer i
upptagningsomradet som arbetar med att
forebygga sjukdom och dalig hélsa
relaterat till arbetsliv och miljoén inom- och
utomhus. Verksamheten & i grunden
medicinskt orienterad. Arbetet &r inriktat
pafysikaliska, kemiska, biologiska,
ergonomiska och psykosociala hal sorisker
i miljon. Noédvandiga hjalpdiscipliner ar
bland annat toxikologi, psykologi,
epidemiologi och biostatistik,
beteendevetenskaplig utrednings- och
testmetodik, hygienisk och ergonomisk
méatmetodik samt |aboratorieverksamhet.
Arbets- och miljémedicinen spanner dver
ett stort kunskapsomrade; alltifran miljons
paverkan pacellnivatill t.ex.

arbetsorgani sationens inverkan pa halsan.

Verksamheten vid Arbets- och
miljomedicin vid Akademiska Sjukhuset
syftar till att bedriva kvalificerad
- riskbeddémning,
riskkontroll,
patientutredning,
information
- uthildning
inom omradet arbets- och miljémedicin.

Vision

Verksamheten vid arbets- och
miljomedicinska kliniken har som
Overgripande vision att bidratill:

- ett samhélle dér hélsan starks och
inte paverkas negativt av
omgivningsmiljé och inomhusmiljo

- enhdllbar arbetshalsa hos
individen, dar arbetet framjar den
goda halsan och dar dalig halsa och
gukdom kan forebyggas

2. Viktiga handelser 2006

Utokning och forstarkning av personalen
Under 2006 har personalen uttkats med en
ergonom, en statistiker och en
beteendevetare. En dverldkartjanst har
aterbesatts med en kompetent sokande.

Fortsatt satsning pa psykosocial
arbetsmiljo, sjukskrivning och
rehabilitering: Den psykosociala
arbetsmiljons betydel se for ohalsan i
samhéllet har fatt 6kad uppmarksamhet
under senare ar. Pa Arbets- och
miljomedicin fortsatte arbetet pa detta
omrade under 2006 och kommer att fa en
alt starkare profil framéver. Varfor
manniskor ar |angtidssjukskrivna och hur
dessa skall kommatillbakai arbetdlivet har
blivit en viktig uppgift for enheten att
beskriva och visa palosningar for.

Delarrangor av allergistamman i Uppsala

Enheten var delarragor av arets
alergistdmma med ansvar for avsnittet om
miljorelaterad allergi. Stdmman var
valbesokt och véckte stor uppmérksamhet.

Ny hemsida lanserad

En ny hemsida gemensam fo6r landsting
och universitet lanserades under aret och
har ett stigande antal besokare.
www.ammuppsala.se

3. Ledning och organisation
Arbets- och miljomedicin &r en egen
administrativ enhet, med egen
verksamhetschef och budget.
Samverkansndmnden fér Uppsala- och
Orebroregionen fastlagger arligen genom
rekommendation forslag till verksamhetens
inriktning och omfattning. Det dligger
sedan Akademiska sukhuset att genomfora
verksamheten i enlighet med
Samverkansnamndens rekommendation.




En ledningsgrupp finns for verksamheten
med tva representanter fran vartdera av de
tre landstingen. Gruppens funktion &r att
vara ett beredande organ till
samverkansndmnden med uppgift att

o folja upp verksamheten
e beredafordag till budget
e foresla och bereda forslag till andrad
inriktning av verksamheten
e bereda frégor som beror de arbets- och
miljomedicinska verksamheternainom
Uppsal a-Orebroregionen tillsammans med
ledningsgruppen for Yrkes- och
miljémedicin i Orebro.
| ledningsgruppen ingick & 2006 fran
Uppsalalan EvaVingard och Christina
Lundgvist, fran Gavleborgs 1an Ola Westin
och Margareta Petrusson samt fran
Dalarnas 1an Johan Hallberg och Bo
Bjerre. Ledningsgruppen har under aret
haft ett protokollfort mote, samt
aterkommande underhandskontaker via
brev, telefon och e-post.

Arbets- och miljémedicin tillhdr
administrativt Psykiatridivisionen inom
Akademiska Sjukhuset.

4. Processer

4:1 Omvarliden

Goda kontakter med uppdragsgivare och
intressenter i regionen & en géalvklar och
nodvandig forutsattning for arbetet. Efter
27 &rs verksamhet i regionen har Arbets-
och miljémedicin en god kunskap om
lokala forhallandena och ett upparbetat
nétverk. Detta underl&ttar Arbets- och
miljomedicins tillgéanglighet for de olika
aktbrernainom regionen och ger impulser
till insatser och samarbete. | det |6pande
patientarbetet gors dterkommande
lakttagel ser som leder till fordjupade
undersokningar av hela arbetsplatser.
Dessa kan genomforas i samarbete savél
med arbetsplatsen som med

foretagshdl sovarden eller andralokala
vardgivare inom regionen. Samarbete sker
ocksa genom aterkommande traffar och

temadagar for persona inom sadana
verksamheter, for fortbildning och utbyte
av erfarenhet.

En rad férhadllanden inom samhallet, bade
inom och utom regionen, ger fortsatt
efterfrégan och behov pa arbets- och
miljomedicinens omrade. Den 6kning av
antalet gukskrivna som settsi Sverige
under senare & ger avtryck &eninom
arbets- och miljémedicinsk verksamhet,
inte minst nér det galler stressrelaterade
sukdomar. Aven om orsaken till 6kningen
av sukskrivningarna & mangfacetterad
finns ett patagligt behov av att fortsdtta
arbeta for att forbattra arbetsmiljéerna och
arbetsmiljGarbetet, och av Arbets- och
miljomedi cins expertkunskap pa detta
omréde. Aven nér det géller

miljomedi cinska fragestalIningar finns en
okad efterfragan av kunskap; inte minst i
samband med det nationella, regionala och
lokala arbetet med maen for miljo
respektive folkhél sa.

Personal fran var verksamhet finns
representerade i styrelsen for nationella
foreningar for att pa sa satt kunna vara med
och aktivt paverka utvecklingen i samhallet
kring aktuella fragor i omrédet arbets- och
miljomedicin. Bland annat finns vi
representerade i SWESIAQ
(branschférening for inomhusmiljéfragor)
och i Svenskalékare fér miljon och mot
miljoforstoring. Eva Vingard sitter i
styrelsen for FAS, Forskningsradet for
arbetdliv och socialvetenskap, i styrelsen
for CHESS och som medlemi en
prioriteringskommitté inom FAS. En
medarbetare, Greta Smedje, har utsetts att
ingdi EU:kommissionens nystartade
expertgrupp for inomhusmiljofragor.

EvaVingard sitter ocksa som medlem i
utvecklingsradet for Centrum for Klinisk
Forskning i Falun som en av tva
representanter for Uppsala universitet.

Vi har ordnat flera seminarier om aktuella
fragestalningar for hdlso- och




sjukvardspersonal pa olika platser inom
regionen. | det |6pande patientarbetet gors
aterkommande i akttagel ser som leder till
fordjupade understkningar av hela
arbetsplatser. Dessa kan genomforasi
samarbete sdval med arbetsplatsen som
med féretagsha sovarden eller andralokala
vardgivare inom regionen.

En viktig kontakt med omvarlden sker via
de arbetsplatsbesok som gors. Utbver
arbetsplatsbestk i samband med
patientutredningar har sadana besok
dessutom gjortsi samband med
uppdragsmétningar eller projekt. Som en
del i den l&karutbildning som bedrivsvid
Arbets- och miljémedicin besoktes
dessutom fleraindustrier och féretag.

Ett viktigt inslag i var kontakt med
omvérlden & var hemsida och vart
nyhetsblad ” Arbete Miljé Medicin”. Under
2006 har hemsidan, som nu har adressen
www.ammuppsala.se, gjorts om helt. Den
innehaller information om Arbets- och
miljomedicin och var verksamhet, men
aven mer generella kunskapsgenomgangar
inom @mnesomradet. Nyhetsbladet ges ut
med n&gra nummer per & och sands
kostnadsfritt till bland annat

foretagsha sovarden, primarvarden och
milj6- och halsoskyddsférvaltningarnai
regionen. Arbete Miljo Medicin innehdller
litteraturreferat, information om
verksamhetens projekt, rapporter fran
kurser och konferenser, information om
personalforandringar mm. Under & 2006
utkom Nyhetsbladet fyra ganger.

Klinikens medarbetare &r flitigt anvéandai
forel asningsverksamhet bade for halso-
och sjukvéardspersonal, FHV -personal och
ut mot samhdllet. FOr nérmare information
v.g. se bilaga 1.

4.2 Forebyggande ar bete

Manga av dagens och morgondagens
halsoproblem &r koppladetill faktorer i var
omgivande miljo; savél pa arbetet som
utanfor. Enligt Halso- och sukvéardslagen

har landstingen ett ansvar inte bara for att
ge sjukvard, utan aven for att verkafor en
god hélsa hos befolkningen. Arbets- och
miljomedicinen ar till sin natur
forebyggande. Expertkunskap inom
omradet utgor en viktig grund for olika
aktorers verksamhet nér det galler
rehabilitering och folkhél soarbete. | det
hél soframjande arbetet maste landstinget
betona sin roll som kunskaps- och
informationsspridare och samverka med
samhallets 6vriga aktOrer sasom
universitet/hbgskol or, myndigheter,
organisationer, foretag och grupper.
Merparten av den forskning som sker vid
Arbets- och miljomedicin kan betecknas
som forebyggande verksamhet och/eller
gdllande folkhal sofrégor.

4:3 Halso- och sjukvar dsprocessen
Patienter remitterastill Arbets- och
miljémedicin for kvalificerad bedémning
av samband mellan yrkesméssig
exponering och sukdom. Patientérendena
ar ofta komplexa. Bedomningen kan utgora
grund for forsakringskassans
stéllningstagande till om arbetsskada skall
godkannas eller inte. Forsakringskassan
har haft ett stort behov av enhetens
kompetens. Dessa &renden kan vara
kravande att utreda, och i mangafall &r
atergang i arbete inte aktuellt. Under 2006
har fyra undervisnings- och
konsultationsronder genomforts centralt
hos kassorna i Uppland, Gavleborg och
Daarna.

Viss yrkesradgivning bedrivs, for
yrkesarbetande eller infor yrkesval. Vid
arbetsskadeutredningar ar det ofta viktigt
att veta om patienten kan fortsétta sitt yrke,
eller vilken speciell hansyn som maste tas
med tanke pa patientens sjukdom eller
skada. | samband med patientutredningar
gors exponeringsbeddémningar och
yrkeshygieniska eller ergonomiska
métningar samt ges rad for forbattring av
arbetsmiljon.




Under de senaste dren har Arbets- och
miljomedicin sarskilt satsat pa att utveckla
metoderna for utredning av patienter dar
gukligheten relaterats till psykiska och
socialafaktorer i arbetet. Enheten har
ocksa varit engagerad i ett nationel It
kvalitetsarbete nér det géller utredning av
patienter med arbetsrelaterade besvar, i
samarbete mellan flertalet arbets- och
miljomedicinskakliniker i landet.

| anglutning till patientutredningar gors
exponeringsbeddmningar. Det gors
antingen med hjélp av
beddmningsinstrument och intervju av
psykolog eller ergonom pakliniken, eller
genom arbetsplatsbesok, innefattande
yrkeshygieniska och ergonomiska
métningar och bedémningar. Aven
intervjuer med arbetsgivare, fackliga
representanter eller annan person med
kannedom om patienten genomférs vid
behov. Vid de flesta av arbetsplatsbesoken
har bade &rendeansvarig | &kare,
yrkeshygieniker och ergonom medverkat,
vid enstaka tillfallen &ven psykolog. Ett
arbetsplatsbesok kan omfatta saval en
enskild individ som fleraanstéllda. | vissa
andrafall finns redan befintliga
matningsresultat att tillga och
exponeringsbedomningen kan da

kompl etteras med samtal med patient och
representant fran arbetsplatsen.

Under aret har 172 patienter utretts vid
enheten. Samtliga patienter fick en
remissbekréftel se inom 14 dagar och alla
fick en besokstid inom 3 manader. Rokare
med lungdiagnos far alltid rokslutsrad.
Hogkonsumtion av alkohol gar igenom
anamnestiskt hos alla. Nagra uppenbara
hogkonsumnter eller missbrukare
upptéacktes inte under 2006.
Remissinstanser, diagnoser och
lansfordelning framgar av bilaga 2.

4:4 Forsknings- och utvecklings-
processen

Arbets- och miljomedicin &r en
kunskapsintensiv verksamhet och

forskning &r en vital ingrediens.
Forskarutbildning |&r ocksa ut ett kritiskt
forhalIningssétt till publicerade data, vilket
ar nodvandigt att ha for att véardera det
storainformationsflodet inom omradet,
inklusive "miljoélarm”.

Vid enheten finns en professur, finansierad
genomensamt av de tre landstingen och
Uppsaa universitet.

Arbets- och miljomedicin medverkar i den
grundutbildning som ges av Uppsala
Universitet, framfor alt i 18karprogrammet
och sjukgymnastprogrammet. Personal vid
enheten medverkar som l&rare &ven i
forskarutbildningskurser vid Uppsala
universitet.

Personal vid enheten & handledare for

flera forskarstuderande med bas pa annan
plats inom regionen. En viktig del ar
medverkan i temadagar och fortbildningar
riktade till yrkesverksammainom olika
branscher och verksamheter samt till
hogskolorna. S&dana aktiviteter genomfors
i olika delar av regionen.

4:5 Internt milj6ar bete

En representant fran Arbets- och
miljomedicin medverkar i Landstingets
Centrala Miljorads méten, ca4 ggr/ar.

4.6 Avhandlingar

Zhao Zhuohui: Indoor and outdoor
pollution in relation to allergy and asthma
in Tailyuan China.

5 Medarbetare

Inom landstingsverksamheten &r f.n. 27
personer anstéllda (inklusive professuren
som delvis & finansierad av Uppsala
Universitet). Fem av dessa &
deltidsanstallda vid landsting och
universitet. Se bilaga 5.

Sjutton (63 %) av de anstdllda &r kvinnor.
Medeldldern &r 50 &r. Tre personer
berdknas gai pension inom fem ar. Inom
tio-tolv & kommer dock ytterligare tolv




personer (50 %) att uppna pensionsalder.
Aldersstrukturen bland medarbetarna & en
faktor att ta hansyn till vid nyanstélining;
for att tillforsékra fortsatt kompetensinom
omradet. Trots att det inte varit nagra
pensionsavgangar de senaste aren har
medel aldern sjunkit med tva ar sedan 2003.

DaArbets- och miljomedicin & en liten
arbetsplats far svérare sjukdom hos en
enskild medarbetare stort genomslag pa
den genomsnittliga sjukfranvaron.
Generellt & dock sjukfranvaron bland de
anstallda mycket 1&g. FOr narvarande finns
inte nagon | angtidssjukskriven
medarbetare, vilket &ven har varit fallet de
senaste tva aren.

Nagra osakliga skillnader i arbetsvillkor
motiverade av kon bedomes inte finnas pa
Kliniken.

Sasom specialistverksamhet &r det viktigt
att bibehalla en htg kompetens inom
arbetsomrédet. Det sker bl.a. genom egen
projektverksamhet, men &ven genom att
personalen far tillfalle att genomga
relevant vidareutbildning och deltai
viktiga kongresser. Under aret har ndgon
medarbetare deltagit i nio internationella
och 21 nationella konferenser.

Integrerat med klinikens verksamhet finns
aven en universitetsdel med framst
projektfinansierad personal.

6 Miljomedicin

6:1 Uppdrag

Den miljomedicinska verksamheten &r en
integrerad del av verksamheten vid Arbets-
och miljomedicin (AMM) vid Akademiska
gukhuset och betjanar Uppland och delvis
Gavleborg. Liksom for évriga delar av
verksamheten vid Arbets- och
miljomedicin &r det Gvergripande
uppdraget att utgora ett kunskapscentrum
och en expertfunktion for évriga aktorer
som arbetar med att forebygga sjukdom
och dalig halsarelaterat till miljon. |

uppdraget anges dessutom sarskilt att den
miljomedicinska verksamheten ska

* varastdd och resursi underlag till
politiska beslut sdval inom
landstinget som i underlag till
regionforbundet, lansstyrelsen och
kommunerna,

» utgbraenresursi landstingets miljo-
och investeringsarbete,

* medverkai utvecklingen av
rapportering och kommunikation av
miljohéd sodata som en del av den
epidemiol ogiska bevakningen i
Uppsalalan,

» deltai regional utveckling av
uppfoljningen av miljomal sarbetet,

» gbraexponeringsbeddmningar i
enskilda patientérenden.

* representeralandstinget i
referensgrupper och kommittéer
t.ex. kommunala allergikommittéer
och Stockholm och Uppsala lans
luftvardsférbund.

Delomrédet miljomedicin har fokus pa
hélsa och miljofaktorer i
omgivningsmiljon. | samhéllet finnsen
Okad efterfragan av miljomedicinsk
kunskap; inte minst i samband med det
nationella, regionala och lokala arbetet
med malen for miljo respektive folkhalsa.
Frisk luft, Giftfri miljo, Saker stralmiljo
och en God bebyggd miljo ar alla
nationella miljomal som beror

miljomedi cinens arbetsomréde. |

miljomal spropositionen ” Svenska miljomal
- ett gemensamt uppdrag” (2004/05:150)
foredas bl.a. att resurserna for forskning
kring miljotoxikologi stérks och att det
genomfors omfattande kartldggningar av
omgivningsbuller och byggnaders tekniska
status samt effekter pdinomhusmiljon. De
europeiska halso- och miljéministrarna har
beslutat att under aren 2004 - 2010 sarskilt
satsa pa barns milj6 och halsa och lyfter
sarskilt fram omradena rent vatten, ren luft
och olycksfall.

Arbets- och miljdmedicin har en stor och
valrenommerad kompetens nér det galler




skadliga effekter i inomhusmiljo och har i
manga ar arbetat med barns miljoproblem.

6:2 Avtal om miljémedicinsk
verksamhet

Landstinget i Uppsalalan finansierar tva
tjénster placerade vid enheten; en
miljomedicinsk l&kare och en
miljohygieniker, inklusive kringkostnader.
Grunduppdraget for dessa tjanster utgar
fran det Miljomedicinska programmet for
Uppsalalan. Uppdraget regleras genom en
Overenskommelse mellan Ha so- och
sjukvardsstyrelsen och styrelsen for
Akademiska gukhuset. Aktuellt avtal
gdler for perioden 2004-2006.

Forskning och andra aktiviteter inom det
miljomedicinska omradet bedrivs dven av
andra medarbetare vid Arbets- och
miljomedicin, utanfor ramen av denna
Overenskommelse.

6:3 Medarbetare

Under & 2006 har tjansten som
miljomedicinsk |&kare innehafts av Gunilla
Wieslander. Miljohygienikertjansten har
innehafts av Greta Smedje. Flera 6vriga
medarbetare pa kliniken har ocksa deltagit
aktivt i det miljomedicinska arbetet. Nagra
absoluta skiljelinjer finnsinte mellan den
arbetsmedicinska och den miljomedicinska
verksamheten.

6:4 Aktiviteter

Remisser angaendetillstands- och
stadsplanedrenden

Utredning av nya stadsplaner & Uppsala
kommun har genomforts dér infrastruktur,
motorleder, bostdder, daghem, skolor och
fritidsaktiviteters placering geografiskt
bedémts i framtida stadsplan.
Tillstandsarenden som forekommit i fem-
sex fall har varit avfals- och
forbranningsanl &ggningar,
fjarrvéarmeanléggningar. Det har rort
emissioner och paverkan i riskbedémning
med Miljobalken som grund.
Miljokoncessionsdrenden vid forandringar
av verksamheten at |ansstyrelsen i Uppsala

och Gévle har utretts efter uppdrag och
remiss. At landstinget har utretts
remissarenden som berort framtida
stadsplaner (Uppsala, Enképing) och
Uppsaatrafikplan, dar hansyn tagitstill
guka och andra kansliga grupper, som barn
och dldre.

Ré&dgivning och konsultation
Radgivning gestill sdval andra
verksamheter inom halso- och sjukvéarden
som till enskilda. De vanligaste
fragestallningarna géller hél sobesvar eller
exponering for kemiska/biol ogiska amnen
relaterat till inomhusmiljon i bostader,
speciellt i samband med fuktskador eller
renovering. Vanligt forekommande
arenden &r gravidas oro for kemisk
paverkan vid renovering av tex
fargemissioner, asbest och risker for foster.
Olikamyndigheter och Astma-
alergifoérbundet hanvisar till kliniken.
Mer omfattande radgivning eller speciella
fragestalningar som varit aktuella under
aret har bl.a. varit
- planering av lokaler for
handikappfdreningar déar brukarna har
delvis motstridiga behov,
- hus byggt av begagnade bildéack och
kemiska emissioner,
- heltackningsmattor och allergi,
- spridning av allergen fran stall och
djurhus
- forskolas placering ndra motorled (E4an)
-dubbdécksanvéndning och hél sorisker
-mogelvéxt av storre omfattning, samt
samband med sukdom
-insekticider i bostad och idiopatisk fibrosi
lunga
-bly i glaserade kérl

Individarenden

Totalt har 18 individarenden utretts.
Merparten har gallt astmabesvér i relation
till fuktproblem i hemmiljon och
kontorsmiljo.




Representation i olika grupperingar
EU-kommissionens expertgrupp for
"Indoor Air Quality”

Undervisning och information

- Undervisning vid Uppsala universitet:
|&karprogrammet, §ukgymnast-
programmet, civilingenjorsprogram,
hogskolekurs for fortroendevaldainom
TCO

- Forelasningar vid &rsmoten for Astma-
och allergiféreningen, Svenska L uftvards-
foreningen, SWESIAQ (svenska avdel-
ningen av International Society for Indoor
Air Quality), bidrag till media som
dagstidningar, facktidskrifter,

nordiska tidskrifter, Sveriges radios
vetenskapliga program och TV.

Proj ektver ksamhet

- Buller i skolan. Sammanstéllt resultat
fran undersokning av tre skolklasser med
métning av buller och olika fysiologiska
markorer fOr stress hos barnen. Skickat in
en artikel till vetenskaplig tidskrift.

- Hasten i samhallsplaneringen. Medverkat
I framtagande av modell for spridning av
allergen runt stall. Presenterat poster vid
Allergistamma ’06. Sammanstallt data
fran tidigare méatningar av allergen runt
stall och storning i omgivningen. Skickat
in artikel till vetenskaplig tidskrift.

- Skolmilj6 och hdlsa—en 10-
arsuppfoljning. Fortsatt sammanstallning
av resultat. Presenterat data om relationen
mellan halten inom- respektive utomhus av
olika fororeningar vid internationell
konferens.

- Sammanstéllt data om barnens
uppfattning om skolmiljon fran
enkatundersokningen Liv och hdlsa Ung.
-Livskvalitet och fédodamnesoverkanslighet
hos personer med celiaki.
Allergistammeforedrag.

-En experimentell koststudie pa
forskolepersonal av héalsoeffekter av okat
intag av antioxidanten rutin-och samverkan
med fuktskada pa arbetsplatsen

-Nya metoder att hdlsoméssigt studera
atgarder i fuktiga byggnader (AL F-projekt)

- Uppsala kommuns allergikommitté
-Health effects of School Environment
(HESE). Rapport till EU komissionen,
2006

-FORMAS projekt beviljat om
Karakterisering av partiklar i
inomhusmiljon och hél soeffekter pa dgon
och 6vre luftvagar

Se www.ammuppsala.se for mer
projektredovisningar.

6:5 Ovrigt

Vid Arbets- och miljomedicin finns ett av
landets fa laboratorier for analys av
allergen i miljon. Denna verksamhet
mojliggor beddmning av
allergenexponering sva hos enskilda
patienter som inom olika
forskningsprojekt. Under aret har vi bl.a.
haft uppdraget att analysera katt-, hund-
och kvalsterallergen i prover fran 350
bostader i Képenhamn inom den s.k.
COPSA C-studien (Copenhagen
Prospective Study on Asthmain
Childhood).

| Gvrigt kommer AMM att

-medverkai samordning av information om
toxiska damnen i dricksvatten fran enskilda
brunnar tillsammans med Lansstyrelsen i
Uppsalalan och deltai det nationella
dricksvatten-projektet vid Socialstyrelsens
enhet for hal soskydd.

-medverkai samordning vid information om
toxiska @mnen i samband med miljdolyckor i
lanet i samrad med landstingets kris och
katastrof beredningsorganisation,
Giftinformationscentral, Arbetsmiljéverk
med flerainstanser.
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Arbets- och miljdmedicin erbjuder information
och utbildning om vibrationskontroller!

Enligt konsekvensbeskrivningen
for de nya lagstadgade medicinska
kontrollerna vid vibrationsexpone-
ring fran 2005 kan nara 100 000
arbetstagarei Sverige behdva er-
bjudas l8karunderskning och pe-
riodiska kontroller vart tredje ar.
Det kan déarfor finnas ett behov av
information och utbildning av 1&-
kare for att kunna ta hand om des-
sa kontroller. Arbets- och milj6-
medicin kommer under 2006 att
kontakta foretagshal sovardsenhe-
ter, vardcentraler och andra vard-
enheter som kan tankas varain-
tresserade av information och ut-
bildningstillféllen om medicinska
kontroller fér vibrationsexponera-
de.

Sedan 2005 finns tva foreskrifter
om vibrationer fran Arbetsmiljo-
verket med krav stéllda pa arbets-
givare vars personal utsatts for
vibrationer.

1. En teknisk, Vibra-
tioner (AFS 2005:15) ‘
med: -regler for pla- |
nering av arbete som =
innebér vibrationsexponering,
-krav pa riskbedémningar,
-information,

-nar exponerade hér ratt till medi-
cinska kontroller.

2. En medicinsk, Medicinska
kontroller i arbetslivet (AFS

2005:6):

Ur innehallet:

Vibrationskontroller
REACH

Personal pa Arbets— och miljomedicin

Projekt

Typ-A beteende |0per risk for utbréndhet

Ergonommaten pa Arbtetsmiljoverket

-som beskriver pa vilket sétt |&kar-
undersokningen ska genomféras.
Enligt skattningar fran
Arbetsmiljéverket kan 50-75 000
arbetstagare vara exponerade dver
insatsvardet for helkroppsvibratio-
ner, och 35 000 arbetstagare for
insatsvardet for hand-
armvibrationer. Totala antalet yr-
kesverksamma i Sverige som ut-
sétts for vibrationer minst en 1/4 av
arbetstiden anges till ca 290 000
for hand-arm-vibrationer och

ca 260 000 for helkroppsvibratio-
ner.

L 8kar under sdkningen vid vibra-
tionsexponering inriktas pa vib-
rationsskadans kliniska manifes-
tationer:

Vasospasm -Neuropati -
Muskuloskeletala besvar

De medicinska kontrollerna om-
fattar:

A. En Nyanstéllningsundersok-
ning: -Med syftet att upptacka per-
soner som &r sarskilt kansliga for
vibrationer och radgivning for att
minska skaderisk.

B. Periodisk kontroll vart 3e ar:
-med syftet att upptacka tecken pa
negativa hal soeffekter och patala
dessa sa att deinte forvarras dler
drabbar andra pa arbetsplatser.

Ni som ar intresserade av informa-
tion och utbildning kring

vibrationer och medicinska kontrol-
ler av vibrationsexponerade kan
kontakta Arbets- och miljomedicin,
tfn 018-611 36 42-43.

Referenser:

Medicinska kontroller i arbetslivet

(AFS 2005:6)

Vibrationer (AFS 2005:15)
Robert Walinder

Alla pratar om REACH!

REACH (Registration, Evaluation
and Authorisation of Chemicals) ska
bli EU:s gemensamma kemikalie-
lagstiftning. Arbetet med att ta fram
denna har pagétt under flera ar och
& inte annu i mal. De slutliga beslu-
ten forvantas under hdsten 2006 och
REACH kan datradai kraft under
varen/sommaren 2007.

Idag anvands
ca. 30 000 ke-
miska amnen
inom EU, men
bara 5 000 har
testats och be-
démts vad géller
hélsa och miljo.
REACH innebér
framst krav pa
tillverkare, leverantorer och impor-
torer av kemiska &mnen nér det gall-
er att undersoka och informera om
amnets egenskaper. Huvuddragen i
forslaget innebér att:

- Industrin ska registrera ca. 30 000
amnen och riskbeddma ca. en tred-
jedd av dessa. Detta ska ske stegvis
fram till & 2016.

fort sd 2
Sid:

N

APAWONPEFEPR

Ansvarig utgivare. Eva Vingard
Redaktion: Greta Smede,
Lenita Oqvist, Eva Vingard
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Riskbedomningen skaframstom-  Personalen pa Arbets— och miljomedicin
fatta sarskilt farliga amnen och

amnen med stora volymen.

- Informationen ska samlasi en
sarskild databas.

- Information om kemikalierna
ska lamnas i sékerhetsdatablad
som ska levereras tillsammans
med produkten.

- Vissa specidlt farliga kemikalier
ska inte fa tillhandahdllas utan
sarskilt tidsbegransat tillstand.

-Sakrare alternativ ska overvagas
vid provning av farliga amnen
(substitutionsprincipen).

- En ny myndighet, Europeiska
Kemikaliebyran, inréttas och pla-
cerasi Helsingfors.

Vad betyder REACH fér Sverige?
Ett &mne som uppfyller kraven i
REACH fér sdljasi hda EU. Mil-
jobalkens Gvergripande bestam-
melser om kemiska produkter
maste ses Over ur lagteknisk syn-
vinkel. Foreskrifterna fran

K emikalieinspektionen om klassi-
ficering och mérkning kommer att
erséttas av motsvarande regler i
REACH. Foreskrifterna fran Ar-
betsmiljéverket om kemiska ar-
betsmiljorisker paverkasi princip
inte, utOver att varuinformations-
bladen kommer att erséttas med

" sékerhetsdatablad” .

Se namn nasta sida

En stor del av de kemiska produk-
ter som anvands i Sverigetillver-
kas utomlands, och det har inte
alltid varit s latt att fa den infor-
mation som svenska regler forut-
sétter. Palite sikt bor REACH in-
nebéra att det kommer att finnas
mer information tillganglig om fler

Regionklinik for landstingen i
Géavleborgs, Dalar nas och Uppsala lan:

kemiska produkter och darmed Arbets- och miljomedicin
under|atta arbetet med att forebygy Akademiska sukhuset, 751 85 Uppsala,
ga kemiska arbetsmiljérisker. Bestksadress; Uller &ker svagen 40

o L Telefon: 018-611 36 42-43, Fax: 018-51 99 78
Se Faktablad fran Kemikaliein- www.akademiska.se
spektionen: http://www.kemi.se/
upload/Trycksaker/Pdf/Faktablad/

FbReachsept04 web.pdf
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Ekdahl Marianne, Projektsamordnare
Elfman Lena, Toxikolog

Engvall Karin, Forskare

Ghaffari Mostafa, Doktorand
Josephson Malin, Beteendevetare
Kim Jeong-Lim, Doktorand

Lindgren Torsten, Forskare

Lofgren Britt-Marie, Klinikassistent
Norback Dan, Yrkeshygieniker

10 Rask-Andersen Anna, Universitets-
lektor, Overlékare

11.Runeson Roma, Psykolog
12.Sahlberg Bo, Yrkes- och miljohygie-
niker
13.Sieurin Leif, Psykolog
14.Skoglund Leni, Ergonom
15.Smedje Greta, Miljohygieniker
16.Stark Stefan, Statistiker
17.Stéllman Asa, Psykolog
18.Wieslander Gunilla, Overlakare
19.Voss Margaretha, Forskare
20.Walinder Robert, Overlakare
21.Zetterberg Johan, Specialistlékare

22.Vingard Eva, Verksamhetschef,
Professor, Overlakare

© 0N WN PR

23.0qvist Lenita, Informationsassistent

Ej pabild:

Anundi Helena, Yrkeshygieniker
Ericsson Claes-Gunnar, Specialistlékare
Zhao Zhuohui, Doktorand

" Hallbar arbetshélsai
kommuner och lands-
ting”. EvaVingard

"Effekter av partidl sjuk-
skrivning". EvaVingard

"Predicerande faktorer i ar-
betslivet for en god hélsa
Eva Vingard

Atergéng i arbete efter

"Naprapati eler evidensba-

"Riskfaktorer for muskulo-

|angtidssjukskrivning - serad l8karbehandling - en | skeletala besvér i Sveriges
predicerande faktorer i randomiserad kontrollerad | befolkning”. Leni Skoglund
och utanfor arbetet”. Eva | studie'. Eva Vingard

Vingard

" Stressreaktioner hos barn | ” Fonster, en forbisedd hélso- | ” Akuta hélsoeffekter av 2-

i rdlation till buller i sko- |faktor”. Robert Walinder etylhexanol”.

lan”. Robert Walinder

Robert Wéalinder

" Akuta halsoeffekter av
1-okten 3-ol/Akuta halso-
effekter av 3-metylbuta-
nol”. Robert Walinder

" Utveckling av systematiskt
arbetsmiljéarbetei vard och
omsorg”. Robert Walinder

"Lantbrukets arbetsmilj¢"
Anna Rask-Andersen

" Langtidsuppfoljning av
astma och andra luftvags-
symptom i Gavleborgs
och Jamtlands lan”.
Anna Rask-Andersen

"Astma, allergi och sjuka
hus symptom i skolmiljon -
en uppfoljning efter 10 ar".
Greta Smedje

"Bostadsmiljo, comfort och
hélsa - brukarreaktioner i
flerbostadshus med behovs-
styrd ventilation".

Karin Engvall

"H&lsoméssigt Hallbara
Hus - 3H". Karin Engvall

" Hésten i samhéllsplanering-
en”. Lena Elfman

" Stallmiljéns betyde se for
utveckling av luftvagssjuk-
domar hos ménniska och
hést”. Lena Elfman

"Livskvalitet bland fodo-
amnesbverkansligai cdli-
akistudien".

Gunilla Wieslander

"Utvardering av kosttillskott
bland daghemsanstéllda i
Uppsala. Halsoutvéardering
genom enkat, kliniska under-
sokningar och biomarkérer”.
Gunilla Wieslander

"En interventionsstudie pa
foréndringar av symptom
och kliniska fynd (6vre luft-
vagar och 6gon) pa anstéllda
i habiliteringsavde ning.
Fuktstudien”

Gunilla Wieslander

"Malarexpo-system for
hél soutvardering och be-
domning av olika typer av
vattenbaserad farg”.
Gunilla Wieslander

" En medicinsk och teknisk
utvardering av nya matmeto-
der for kemisk och mikrobi-
el exponering i fuktiga
byggnader, med fokus pa
fukt i golvkonstruktionen”.
Dan Norbéck

" Halsoeffekter av trafikmil-
joni Uppsala’. Dan Norback

" Astma, allergier och
sjuka hus symptom (SBS)
hos personal och elever i
Skolor i Knivsta, Uppsa-

" Utvérdering av olika typer
av ventilationssystem i sko-
lor” Dan Norback, Greta
Smedje, Robert Walinder

" En jamforelse av halter av
pélsdjursallergen och mikro-
biella markdrer i allergifor-
skolor och konventionella

[a”. Dan Norback forskolor” . Dan Norbéack
" Luftvégar och hdlsai " Skolmilj6, astma och aller- |” En jamférande studie av
Europa (ECRHSII) re- gier hos elever i Shanghai, | flyktiga organiska dmnen
spektive Norder/ Taiyan (Kina) och Malay- (VOC) i bostéder i Sverige

Baltikum (RHINES)".
Dan Norbéck

sia’. Dan Norbéack

och Japan”. Dan Norbéck
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Inget bevis funnet for
att personer med Typ-A
beteende l6per risk for

utbrandhet!

Ulrika Eriksson Hall-
bergs nyutkomna av-
handling " A thesis on
fire: studies of work
engagement, Typ-A
behavior and burnout”
studerar om Typ-A
beteendens grund-
ldggande egenskaper " att brinna’
utgor risk for utbrandhet. Tva popu-
lationer har studerats, den ena grup-
pen var 1127 anstallda pa tva akut-
avdeningar och den andra gruppen
var 521 anstdlldainom IT och kon-
sultbranschen. Resultaten fran av-
handlingen &r intressanta darfor att
Typ-A personer har funnits vara en-
gageradei sitt arbete, sA som man
har trott att manniskor med de egen-
skaperna ar, men att deras til inte
resulteradei utbréndhet &ar nytt.

Typ-A beteende introducerades redan
1974 av tvalakare, Friedman och
Rosenman, som har observerat att
hjartinfarktpatienter hade liknade
beteenden. Typ-A personer &r pro-
duktorienterade, konkurrerande, tids-
pressade och otdliga samt fientliga
och har ofta en blandning av dessa
egenskaper. Men Typ-A beteenden
ar mindre skadliga under en arbetssi-
tuation som préaglas av autonomi och
omsesidighet. Sadana forhallanden
minskar risken for ohdlsa och hojer
arbetsengagemanget. Utbrandhet
som term har redan anvénts 1970 av
en klinisk psykolog, Herbert Freu-
denberger som arbetade med miss-
brukare. Han observerade vissa i
hans personal hade drabbats av en
emoationd| utmattning som han dép-
tetill utbrandhet. Christina Maslach
har studerat detta fenomen vidare
och definierat utbrandhet som ett
syndrom bestaende av emotionell
utmattning, personlighetsforandring
och nedsatt personlig prestation.

Utbrandhet och arbetsengagemang
ses som varandras motpoler pa

en linjeav valbefinnandei arbetet.
Arbetsengagemang betyder att vara
engagerad, entusiastisk, idealistisk
med brinnande intresse for sitt arbete
och &r hélsosamt om det beméts med
balanserad arbetsmangd, inflytande,
uppskattning och stod, rattvisa samt
att det man gor ar betyde sefullt.

Déremot om ett brinnande engage-
mang kombineras med dverbe ast-
ning, konflikter och ambivalens,
bristande erkannande ler brist pa
rattvisa kan detta bryta ned individens
engagemang och resultera i utbrénd-
het. Allts3, utbrandheten ses som en
nedbrytning av det inre kénslomassige
engagemanget i arbetet och det fore-
kommer nér den inre motivationen ar
frustrerad av arbetsstress.

Metoder att studera arbetsengage-
mang & nya och har utvecklats av
Schaufdi et al, 2002. Arbetsengage-
manget studeras med hjélp av tre di-
mensioner; 1. Vigour, dvs att vara
laddad med energi och vara spanstig i
arbetet dven under en trakig arbets-
dag, 2. Hangivenhet, dvs att vara stolt
och dvertygad att det man producerar
ar betyddsefullt, 3. Absorbering, dvs
att varasainvolverad i sitt arbete att
man glommer bort allt i sin omgiv-
ning.

Det konkluderas att den inre motiva-
tionen spdlar viktig roll i utbréndhets-
processen och darfor bor man enligt
Ulrika Eriksson Hallberg léagga fokus
pa hur arbetets utformning kan forho-
jaarbetsengagemanget. Det &r viktigt
att skilja mellan utmattning och ut-
brandhet. Aven om Typ-A beteenden
inte har samband mellan nagon speci-
fik utbrandhetreaktion sa finns det
relation mellan Typ-A och utmatt-
ning.

Roma Runeson

Referens:

Eriksson Hallberg, U. (2005). " A the
sis on fire: studies of work engage-
ment, Typ-A behavior and burnout”.
Psykologiska I nstitutionen, Stock-
holms Universitet, 106 91 Stockholm.

A

Ergonommoten pa
Arbetsmiljoverket

Arbetsmiljoverket och Ergonomi-
séllskapet genomfor tillsammans tre
frukostméten i januari och februari i
Stockholm, V&xjo6 och Luled. Mote-
na avser att behandla férekomman-
de uppgifter pa Arbetsmiljoverket
avseende ergonomi. Fokus riktas
framst p& ergonomer inom foretags-
halsovarden.

Fredagen den 20 januari gavs rap-
port och orientering om Arbetsmil-
joverkets hemsida. Prioriterade om-
raden under aret & buller och be-
lastningsergonomi. Féardiga regel pa-
ket inom respektive omrade finns.
Pagaende arbete om publicerade
standards avseende belastningsergo-
nomi foredrogs. Information gavs
om utveckling av standards och har-
monisering av dessa till gemensam
europeisk standard.

Aven informationsmaterial i form
av broschyrer avsedda for bygg-
branschen finns vid behov for be-
stallning. Inte enbart sdkerhets- utan
aven ergonomiska aspekter tasi be-
aktande vid fragor om byggnation.
ADI 512 Byggnadssallningar, ADI
511Stegar- Rad for steganvandning,
ADI 539 Sékrare bygg- och anléagg-
ningsarbete (ergonomi sid. 6 och
14) , ADI 574 Forebyggande fore
byggande ( ergonomi sid.2,4,7,8,9,
och 10. ADI 583 Checklista for pro-
jekteringsansvar (ergonomi sid.10-
15). Projekt angaende fastighetsbox-
arsinforande i hyreshus belystes.
Information om tillvagagangssétt
vid arbetsmiljoinspektion gavs. Ut-
vecklingen inom callcenters med
dess specidla arbetsmiljo berdrdes
med stark tillvaxt inom branschen
1998-2002.
Pa Arbetslivsinstitutets hemsida be-
lyses callcenterftretagens arbetsmil-
jO. Information gavs &ven om
varldskonferens angaende datorn
och arbetsmiljon i Stockholm 2007,
dar forskare och datoranvéndare
kommer att motas for att meddela
ny forskning och for erfarenhetsut-
byte.

Leni Skoglund
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Ledare hos de anstdllda genom ett bra Idag saknas forskning och utred-

ablev det ingen proposition
S om foretagshal sovarden i
var heller. Tyvarr, eftersom
det hade kunnat ta debatten ut ur
det limbo den befinner sig.
Vad skall foretagshal sovarden
gora? Vilka uppdrag &r viktiga?
Hur stort & samhélletsintresse av
att ha en bra féretagshal so-
vard?

Jag minns min egen tid som
foretagd ékare under det av-
l&gsna lyckliga 80-talet. Hur

jag varje vecka gick ett par
ronder pa” mina’ foretag lite
som jag ville. Under dessa
ronder utforde jag lika myck-

et arbete som allatimmar pa
mottagningen och i samman-
tradesrummen. Ett samtal

med en arbetdedare, en upp-
tackt av daligt mérkta kemi-
kalier forvarade pa ett icke |amp-
ligt sétt, nagon ovantad som lukta-
de alkohal, vilket han aldrig gjor-
de da han sokte for diverse kram-
por pa mottagningen, att veta vad
jag talade om i arbetsmiljokom-
mittén. Listan kan goras|ang. N&r
jag beréttar om detta pa foretags-
|8karutbildningarna som vi deltar i
tror en del att jag blivit tokig, sa
konstigt |ater det.

For oss som jobbar néra foretags-
hédsovarden ar det galvklart att
den &r ett viktigt instrument for att
Oka den hallbara arbetshalsan i
foretag och organisationer. Fore-
tagshal sovarden maste da fa mgj-
lighet att arbeta som en oberoende
organisation for att stérka hélsan

Ur innehallet:

Ledare

framjande, forebyggande och reha-
biliterande arbete. Att baravaraen
kommersiell kraft som sdljer vad
som helst som efterfragas ar troligt-
visinte en framkomlig vég for en
serifs organisation. Naturligtvis
kan man sdlja meningd 6sa hé so-
kontroller och liknande produkter

men bor dainte kalla det foretags-
hasovard. Att forvanta sig att fore-
tagshél sovardsuthildningarna skall
utféras med statliga medel och vara
en fri nyttighet i ett sddant scenario
ar inte sarskilt troligt. Den nya ge-
mensamma specialiteten for |&kare
inom foretagshal sovard och arbets-
medicin behdver en vafungerande
foretagshalsovard och valfungeran-
de arbets- och miljomedicinska
Kliniker. Det & tva kommuniceran-
de kérl och finnsinte den ena kan
inte den andra fungera.

For oss som arbetar centralt pa de
arbets- och miljémedicinska enhe-
terna & vara framsta samarbets-
partners foretagshal sovardens be-
fattningshavare.

ning om foretagshal sovardens me-
toder och resultat. Detta har efter-
frégats under manga &, men sva
righeterna att fatid till detta & stora
for de mer dler mindre ensamma
befattningshavarnai en ekonomiskt
héart styrd FHV- organisation. Dar
skulle vi kunna gora mycket till-
sammans och soka externa
mede for en sadan verksam-
het. Foretagshal sovardens roll
for sméforetagen ar ocksa en
viktig fréga. Mycken verk-
samhet inom FHV och det
systematiska arbetsmiljoarbe-
tet & uppbygot for stérre fore-
tag och fungerar inte for det
lillaforetaget. | ett projekt vid
AMM i Uppsaahar vi nu
startat ett forsknings- och ut-
vecklingsarbete runt smafore-
tagens villkor, hdlsai smafo-
retagen och FHV i smafore-
tag.

PA AMM uppskattar och uppmunt-
rar vi kontakter och samarbetspro-
jekt med FHV. Vi maste grava dar
vi stér och arbeta utifran dagens
harda verklighet for att bli béttre
och gora var rost hord sa att det
antligen kan bli mer drégliga ar-
betsforhallanden for foretagshal so-
varden i dess viktiga arbete.

Ha en skdn sommar!

Eva Vingard

Foto: Peter Carlsson

Tydligamal och uppskattning frén chefen “friskfaktor” pa jobbet
Rapport fran Society of Toxicologys arliga méte

Allergistdmman 2006

Rapport partiklar, Pico - ett sokverktyg, Lungfunktionskurs

1
2
3
3
4
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rbetsuppgifter med tydliga

mal och uppskattning fran

chefen kan fa personalen
att hdllasig frisk och trivas pa job-
bet. En ny avhandling fran Karo-
linska Ingtitutet tar for forsta gang-
en sikte pa "friskfaktorer” i och
utanfor arbetet — och visar att ar-
betsgivare med sma medel kan
minska risken for |angtidssjuk-
skrivningar.

he work abilsy comtimuan

.- Kasplmsha
linsliklel

Arbetsorsakade besvéar, med fysisk
belastning, stress eller andra psy-
kiska faktorer som framsta orsa-
ker, stér idag for ungefar en tredje-
del av gukfranvaron pavaraar-
betsplatser. Tidigare har forskarna
mest inriktat sig pa de riskfaktorer
som finns nér det géller minskad
arbetsformaga. Men i sin avhand-
ling” The work ability continu-
um: Epidemiological studies of
factors promoting sustainable
work ability” gor forskaren Per
Lindberg tvart om, och underss-
ker faktorer i och utanfor arbetet
som framjar halsa och arbetsfor-
méga och om de skiljer sig fran de
faktorer som orsakar ohédsa och
arbetsoformaga

- Att identifiera friskfaktorer i
arbetdivet kan vara ett vardeful It
komplement i arbetsmiljoarbetet.
Med friskfaktorer avser jag sdana
faktorer som ger dnskvarda avvi-
kelser fran
"normal hal sotillstandet”, till skill-
nad fran riskfaktorer som ger
oonskade avvikel ser.

Det positiva &r dessutom att de frisk-
faktorer vi fann relativt enkelt kan
atgardas, vissa utan kostnader alls,
sager Per Lindberg.

— Samtidigt &r det viktigt att kom-
maihdg att de har nya kunskaperna
paintet sitt ersétter traditionel It risk-
eliminerande arbetsmiljarbete. Det-
takommer alltid i férsta hand, sager
han.

Avhandlingen bygger pafyra delstu-
dier som gjorts pa tva olika befol k-
ningsurval, dels 12 000 personer
sumpvisvaldafran

Foto: Anna Lofgren

befolkningsregistret och dels 9 000
personer inom kommuner och lands-
ting som deltog i studien "Hallbar
arbetshélsai kommuner och lands-
ting”, HAKuL-studien. Deltagarna
har foljts mellan 1 och 4 &r.

| avhandlingen undersoks hela spekt-

rat fran excellent till dalig arbetsfor-
maga. Det senare definierades som
att vara langtidssjukskriven 28 dagar
eler langre. Faktorer som predicera-
de langtidsgukskrivning var att vara
kraftigt overviktig, varadaligt ater-
hamtad, att kanna olust pa vag till
jobbet, vara utfrusen av chef och
arbetskamrater, att uppleva defysis-
ka respektive mentala kraven i arbe-
tet som storre an sin formaga, att ha
ett fysiskt anstréngande arbete, samt
ha en anstrangd ekonomi.

| en av delstudierna undersoktes hur
val individers egenskattning av hélsa
och arbetsforméaga kan forutsaga
framtida arbetsforméaga. Bade excel-
lent och dalig arbetsforméaga efter 4
ar forutsags relativt val av individer-
nas skattning vid studiens inledning.
Anvant som screening kan alltsa hél-
soskattningar ge vagledning for pre-
ventivainsatser for att férhindra
framtida arbetsoforméaga.

- Véraresultat pekar pa att arbetsfor-
magan framjas av att ha ett arbete
med tydliga mal, dar man vet vad
som kréavs och vilket ansvarsomrade
man har. Vidare att chefen visar upp-
skattning for angtélldas arbetsinsat-
ser, att de psykiska kraven & begran-
sade, att man har mgjlighet till bra
arbetsstélIningar och att man ar ngjd
med anstéllningens omfattning, s&
ger Per Lindberg.

- Det fanns ocksa en tendensttill att
fritidsmotion kunde paverkai positiv
riktning for de med bra arbetsforméa-
ga, dock hade motionsaktiviteter inte
nagon skyddande effekt mot dalig
arbetsformaga, sager han.

Handledarei avhandlingsarbetet har
varit professor Eva Vingard och med
dr Malin Josephson, bégge numera
vid Uppsala Universitet samt profes-
sor Lars Alfredsson fran Karolinska
Ingtitutet.

For mer information kontakta:
Per Lindberg,

Arbetsmiljoverket

171 84 Solna

Tel: 08-730 96 51,

Mobil: 0709-789 786

E-post: per.lindberg@av.se
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Society of
[oxicology

SOT

Annual Meeting Home

ociety of Toxicology (SOT)

ordnar det storsta arliga motet

i vérlden inom det toxikolo-
giska omrédet. Arets mote hollsi
San Diego, Kalifornien och mer én
6000 personer deltog. Deltagarna
kom fran industrin, universitet och
myndigheter. Programmet for ett sa
har stort méte & omfattande. Over
2400 abstracts och ett 60-tal veten-
skapliga sessioner presenterade det
senaste inom det toxikol ogiska om-
radet.

MGtet inleddes pa sondagen den 5
mars med fortbildningskurser. Kur-
serna var frén grundlaggande niva
till mer avancerad niva med spjut-
spetskunskap inom omradet. | ar
holls det kurser om bl. a utveckling
av cancermediciner, metallers toxi-
kologi och olika it att bestdmma
skador i luftvégarnamed hjép av
magnetisk resonans, mikroskopie-
ring och modellering. P4 mandagen
inleddes gélva konferensprogram-
met med en plenarsession med ett
foredrag som hade titeln "Risk Com-

an unrecognized aspect of risk”. F&-
redragshdllaren David Ropeik fran
Harvard School of Public Health i
Boston menade att den klassiska de-
finitionen av risk (risk= farax expo-
nering) & ofullsténdig. En definition
dér en persons uppfattning att faran
finns med ger en mer fullsténdig bild
av risken. En riskkommunikation
baserad pa respekt for uppfattnings-
formagan av faran &r viktig. Det kan
uppmuntra manniskor att gora béttre
och h&lsosammare val i vardagen.

Ett annat intressant foredrag var
“The war
on ozone
in the 3
millen-
nium:
toxicology
and health
update’.
Dér tog
man bland
annat upp
att ozon &r en betydande
komponent i den fotokemiska
smoggen. Under de senast &ren har
man mest fokuserat pa luftburna
partiklar och deras hél soeffekter
medan effekter av ozon har varit
asidosatta.

Parallellt med de vetenskapliga ses-
sionerna och symposierna holls det

posterutstéliningar. Vid arets méte
presenterade Arbets- och miljomedi-
Cin en poster som beskriver expone-
ringen for anestesigaser i operations-
salar vid olika typer av operationer.
Studien visar bland annat att halterna
av anestesigaser & 1aga, men att ex-
poneringsmonstret skiljer sig at vid
operationer av vuxna och operatio-
ner av barn.

Utover de vetenskapliga sessionerna
och posterpresentationerna var det
moéten i de olika specialsektionerna
inom SOT. En av dessa & Occupa-
tional and Pub-
lic Health Spe-
~ ciality Section
- (OPHSS) som

| bildades 1997
och & en sam-
mandagning
av Occupatio-
nal Health och
Epidemiology
Specialty Sec-

tions. Malet for

OPHSS & att frémjaintegrationen
mellan toxikologiska, epidemiologis-
ka och exponeringsrelaterade princi-
per och forskning inom yrkes- och
miljorelaterade fragor samt folkhal-
sofragor.

cabde. acibann ard spofurare i

Bo Sahlberg

24

& ager Allergistamman rumii
Uppsala den 28-29 september.
Astma och Allergiférbundet

star som arrangdr i samarbete med
Uppsala kommun, Landstinget i
Uppsala och med stod fran Vardal -
stiftel sen. Dessutom firar Astma och
Allergiforbundet i ar sitt 50-ars jubi-
leum med extra festligheter i form
av stor middag pa dottet i samband
med stdmman i Uppsala, den stad
dér foreningen en gang startade.
Tema for drets méte & Medicin,
Miljo och Mat. Den lokala program-
kommittén bestar av professor Per
Venge (ansvarig Medicin), fil dr
Lena Elfman (ansvarig Milj6) och
Overlakare Tony Foucard (ansvarig

Allergistamma 2006

Stdmman kommer att Oppnas Drott-
ning Silvia, férbundets beskyddarin-
na, foljt av plenarférelasning av
Uppsal aprofilerna professorerna
Gunnar Johansson, en av upptackar-
na av IgE antikroppen samt Per
Venge, varldsmastare pa eosinofilen
—en av huvudaktorernai allergire-
aktionen. Sedan ager parallella se-
minarier rum inom de tre omradena,
varav en ddl i form av pro-con de-
batter dar ahorarna gavakan vara
med och résta med mentometer-
knappar. Under luncherna kan man
lyssna pa foredrag fran framst dok-
torander vid Uppsala universitet.

For att méjliggora for dem, som
kanske inte har mgjlighet att nérvara

under hela 2 dagar, safinns det Gpp-
na seminarier under 2 timmar pa
fredag eftermiddag. Da finns det
ocksa mdjlighet att titta pa alla post-
rar, bade vetenskapliga och mer
praktiska, som kommer att sitta
uppe under hela métet. Dessutom
kommer en fotoutstalining med den
fantastiska fotografen Lennart Nils-
Son att visas.

Savi hdsar er allavarmt vdlkomna
till Uppsala och ett spdnnande pro-
gram med tema Allergi; medicin-
miljo-mat. Setill att du har en plats,
genom att anmala dig fére den 21
augusti, 2006 genom att gain pa
www.astmaoallergiforbundet.se.

Lena Elfman

Mat)
7
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Protecting Worker’s Health Series
no 7, 2006 “ A practical guide for

vart nyhetsblad nr 2/2005 skrev | stalls nastan dag| ‘96” i v%r fhe use o{g@ea;lclf: mfformatl(;rsi tﬂa,
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de boendes rorelse &r de framstain-
omhuskallornatill luftburna partiklar
i vanliga bostéder. Men en stor del
av partiklarna kommer ocksain ut-
ifran. Jamfort med utomhuspartiklar
finns betydligt farre undersokningar
om hélsoeffekter av partiklar inom-
hus. | det fatal studier som finns kan
man se begynnande ha soeffekter vid
halter av PM, s inomhus kring 15-20
ug/me. V&r dutsats var dock att det
inte &nnu finnstillracklig kunskap
for att sitta riktvarden. Mot bak-
grund av att partikehalterna & sa
beroende av enskildas aktiviteter
stallde vi ocksa frégan om det Gver
huvud taget & genomforbart med
riktvarden.

Nu &r rapporten publicerad, dels pa
Socialstyrel sens hemsida
(Www.social styrelsen.se), dels som
en tryckt bok. Den tryckta rapporten
kostar 100 kr och kan bestéllas hos
oss, tfn 018-611 36 42-43

Finnish Ingtitute of Occupational
Health, http://mww.ttl.fi/internet/
english. Finlands motsvarighet till
Arbetdivsingtitutet. Dér presentera-
de Jos Verbeek det verktyg, PICO,
som han och Frank van Dijk tagit
fram som en praktisk vagledning for
att soka efter information. Béda &r
specialister i yrkesmedicin.

PICO ger just den hjalp som man
behdver for att stélla konkreta sok-
frégor for att |&tare hittainforma-
tion. Det finns ocksa beskrivet an-
vandbara sokvagar och databaser
bade for yrkesmedicinska och yrkes-
hygieniska fragestélIningar.

PICO finns beskrivet i WHO-serien

- Grundl&ggande lungfysiol ogi

- Olika undersokningstekniker

- Demonstration av olika spirometrar
- Utvérdering och fortsatt utredning
- Lungmedicinska synpunkter

- Yrkesrelaterade lungsukdomar

Miljoskat. Kristina Gunnarsson
Tel: 018 - 611 36 56

Fax: 018 -5199 78

E-post: kristina.gunnarsson
@akademiska.se

Ansvarig utgivare: Eva Vingard
Redaktion: Lenita Oqvist, Greta
Smedje, Eva Vingard

Regionklinik for landstingen i Gavlebor gs, Dalar nas och Uppsala l&n:
Arbets- och miljomedicin, Akademiska sjukhuset, 751 85 Uppsala, bestksadress: Uller aker svagen 40
Telefon: 018-611 36 42-43, Fax: 018-51 99 78

www.akademiska.se
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Nyheter pa Arbets—
och miljémedicin

Osten & hér och med den
ett nytt |asdr. Salv har jag
alltid tyckt att den
1 september ar en béttre nyarsafton
an 31 december. Med hosten borjar
det nya, nya skrivbocker, utvilade
medarbetare och i bastafall & man
aven utvilad gav. Sommaren har
vadermassigt varit toppen for de
krafter och entu-
Sasm att klara
Och ganska sa skont att kommain i
de vardagliga rutinernaigen tycker

flesta sd nu far vi
upp adlavinterns
atminstone jag.

hoppas att vi har
krav och forvantningar pa arbetet.

P& Arbets- och miljomedicin firar
vi hosten med en ny hemsida
integrerad for bade landstings- och
universitetsverksamheten

m— WWW.aMMuppsala.se
Vi hoppas att Ni tycker den &r bra
och informativ. Kom gérna med
synpunkter till Lenita Oqvigt. Vi
haller pa att lansera dven en eng-
elsk version.

Hosten har ocksa inneburit att vi
fatt nya medarbetare. Vi vill halsa
var nya overlakare Margareta Tor-
gén och var nye ergonom Peter Jo-
hansson vdlkomna. Béagge presente-
rar Sgi detta nummer av nyhets-
bladet. Statistiker med bred kompe-
tens bade vad géller arbets- och
miljomedicin & ocksa paingdende.
Rekryteringen pagar och vi har ett
flertal synnerligen kvalificerade
sbkande.  Eva Vingard

Ur innehdllet:
Ledare

Nyhetsbladet
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Arbets- och miljomedicin — Uppsala

UPPSALA
UNIVERSITET

Fordelar och nackdelar med kontorslandskap!

Idén med kontorslandskap, dvs. att
flera personer delar pa ett arbets-
rum lanserades under 1960-talet
men under 70-talet stélldes hardare
krav pa arbetsmiljon och efterfra-
gan pa kontorslandskap minskade.
| dag &r kontordandskap dterigen
aktuella som ett svar pa organisa-
tionens behov av kommunikation
och krav pa flexibilitet. Har sam-
manfattas olika forskningsrappor-
ter och debattartiklar om hur an-
stéllda paverkas vid arbetei et
kontord andskap.

| litteraturen identifieras de olika
kontorstyperna som cellkontor
(rum for 1-2 arbetsplatser), flex-
kontor (ingen egen arbetsplats),
kombikontor (egen arbetsplats men
stor del av arbetet forlaggs pa an-
nan plats inom kontoret och kon-
torsutrustningen finns inte pa den
egna arbetsplatsen) och kontors-
landskap (flera personer delar pa
ett arbetsrum).

Ilona Bovin, socionom, samman-
fattar Sin studie om " Vett och eti-
kett i kontordandskapet” i Jusek-
tidningen, 2003. Enligt denna stu-
dieinnebér arbetei kontordand-
skap for de flesta att kommunika-
tionen med kollegor 6kar och att
informationsvégarna blir kortare.
Men manga mar inte bra av att Sit-
tai kontordandskap, de upplever
att deinte far tillrackligt med av-
skildhet. Oppna landskap spader
pa stressen. De angtédllda forvantas
gillaléget men alla gor inte det och
dablir det bara stressande. Den
som tidigare satt i eget rum kunde
stdnga dorren om sig nér det be-

Fordelar och nackdelar med kontordandskap

Rehabilitering
Ny personal

hovdes men mastei ett kontors-
landskap komma Gverens pa ett helt
annat sitt. | ett dppet kontordand-
skap blir sdllan tilldelningen av
arbetsplatser het réttvis. Det &r inte
roligt att Sitta vid toaletterna eller
vid kaffebryggaren dér folk ofta
stér och pratar, dler paett sélle
som manga passerar forbi.

Att inféra kontordlandskap bara for
att spara pengar fungerar knappast.
For personer som exempelvis job-
bar med frégor som kraver sekre-
tesseler utredningsarbete ar det
viktigt att fa varaifred och klura
och da &r det oftast inte ndgon bra
[Gsning att Sitta i ett kontordand-
skap. Detsamma géller arbete som
kréaver stor koncentration. Manni-
skor markerar revir pa olika st i
kontordandskapet. Det finns gran-
ser som inte syns; det gar inte att
prata for hogt, gapskratta precis
bredvid den som pratar i telefon
eller borja prata med en kollega
varje gang man gar forbi hans eler
hennes skrivbord. Det positiva med
Oppnalandskap ar att informations-
végarna blir kortare.

Christina Danielsson, arkitekt, har
skrivit en licentiatavhandling vid
Kungl. Tekniska Hogskolan (KTH)
om hur miljon och arkitekturen pa
verkar manniskan. Avhandlingen
visar ait de anstéllda & mer miss-
nojda med den fysiska arbetsmiljon
i mellanstora kontordlandskap -
med mellan 10 och 24 arbetsplatser
- jdmfort med i stérre dler mindre
landskap. De & framfor allt miss-
ngjda med designrel aterade faktorer
som att det & ont om plats dar man

Sid:

PO
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arbetar, att formgivningen inte
underléttar arbetet, att arkitekturen
inte bidrar till trivseln eler gor det
|attare att samarbeta. Hon kallar
denna kontorstyp for hogriskkon-
tor. Personalen i de mellangtora
kontord andskapen |6per stor risk
att inte trivas med jobbet och att
ma daligt bade fysiskt och psy-
kiskt. De mellanstora och stora
kontord andskapen saknar ofta sma
samtalsrum, det kan vara en orsak
till missngje. Enligt hennes studie
bor man alltsa akta sig for mellan-
stora kontordandskap (10-24 ar-
betsplatser). Mindre kontordland-
skap (4-9 arbetsplatser) & nagot
béttre, kanske for att gruppstor-
leken &r bra och ljudnivan lata-
re att hantera.

Alan Dilani, arkitekt, professor och
chef for " Forskningscentrum for De-
sign, Arbetsmiljo och HAlsa” i
Stockholm, har doktorerat pa sam-
bandet mellan hélsa och design. Di-
lani har skrivit om arbetsmilj6 och
hédsai kontord andskap pa webbpl at-
sen suntliv.nu. Han &r kitisk mot att
tvingain personal i Gppna kontors-
landskap. Det finns ett valdigt fokus
pa funktion och storlek pa ytor, vil-
ket orsakas av hdga kontorshyror,
men man gldmmer bort att anpassa
arbetsplatsen till individen. Kontors-
landskap passar inte for tillbakadrag-
na personer. De & inte heller bra for
dem som talar mycket i telefon dler

Allade som ditter i ett kontors-
landskap stors av ljud fran kol-
legor eler kontorsutrustning.
Storande ljud &r den enskilda
faktor de anstdllda oftast klagar
Over. Angéllda foredrar eget
rum, medan foretagd edningen
foredrar kontordandskap. Att ha
eget rum & en statusmarkor,
enligt fleratidigare studier. Per-
soner kan bli direkt deprimerade
pagrund av den prestigeforlust
den innebér att forlora ett eget
rum, enligt amerikanska studier.

hanterar sekretessbel agda arenden.
For manga & det viktigt att man ska-
par en egen vrai det Gppna landska-
pet, ett eget territorium med grona
vaxter och bilder pafamiljen. PAsa
sétt far man en starkare relation till
arbetsplatsen.

Deangtélldai flexkontoren &r, till-
sammans med dei delat rum, mest
tillfredsstéllda med arbetet jamfort
med 6vriga kontorstyper. Detta
kan, nér det géller flexkontoren,
bero pa att det & " overlevarna’
som finns kvar och att kontorsfor-
men passar just den verksamheten.
Den som inte gillar flexkontoren
jobbar kanske inte kvar.

Jan Ake Granath, professor i arki-
tektur vid Chalmers, skriver i Da-
gens Industri: Kontordandskap pas-
sar inte alla. Oppna kontors andskap
kanske ger 1&gre hyreskostnader,
men risken &r att de leder till 1&gre
effektivitet och arbetstillfredsstéllel-
se hos medarbetarna. Kontordand-
skap passar béttre for kreativt an for
intellektuellt arbete. De 6ppna ytorna
ar utmérkta for lagarbete dér snabba
bedut maste fattas. Kontorslandska-
pen kan ocksa ledattill béttre gemen-
skap pa arbetsplatsen. De lampar sig
bra for exempelvis for reklambyraer
och arkitektkontor. Nackdelen &r att

Sammanfattningsvis fann Daniels-
son alltsa att bast chanstill god
hélsa och tillfredsstéllelser fannsi
egnarum och i flexkontor. Skillna-
den mellan de olika kontorstyper-
na kan bero pa funktionaliteten
och den arkitektoniska utform-
ningen.

det ar svart att i lugn ochrolasain
utredningar och genomftra arbete
som kraver sekretess. Inte sdllan lig-
ger det ekonomiska skal bakom infé-
randet av kontordandskap. Under-
sokningar har visat att kontordand-
skap leder till mer stress och ut-
bréandhet. En de manniskor helt en-
kelt behover mer avskildhet &n andra
for att prestera bra. Tjansterummens
tid & dock inte helt forbi. | vissa
verksamheter, som forskning, anses
det fortfarande otankbart att arbeta i
kontord andskap.

Vasakronan, som &r ett av Sveriges
ledande fastighetsforetag inom kom-
mersiellalokaler, har fragat

1 000 personer som jobbar pa
kontor om deras arbetsmiljd. Un-
dersdkningen visade att kontorets
utformning paverkade medarbe-
tarnastrivsdl, tamningen pa ar-
betsplatsen och kommunikatio-
nen mellan medarbetarna. Dess-
utom paverkades arbetsinsatsen,
kanske bl.a. darfor att de som satt
i landskap upplevde att de hade

s betydligt sdmre mgjlighet att |18sa
eller utfora arbete som kravde
hég koncentration. De upplevde
ocksa att de hade samre mgjlig-
het att paverka sin arbetssituation i
stort. De skulle vilja ha stérre méj-
ligheter att paverka bland annat den
egna placeringen i lokalen och ar-
betsverktygen sdsom dator och mo-
biltelefon.

Alan Hedge, psykologiska enheten
vid Univerditetet i Birmingham,
presenterade redan 1984 sin
undersokning " Evidence of a
relationship between office design
and sdlf-reports of ill health among
office workersin the United
Kingdom. Genom en enkét bland
kontorsangtélldai olika kontorstyper
framgick att det var signifikant hdgre
incidens av huvudvérk bland dem
som arbetade i kontordandskap
jamfort med dem som satt i egna
rum. Aven 6gon- och luftvags-
irritationer var vanligare bland dem
som satt i kontorslandskap om
kalerna hade |uftkonditionering och
daligt med dagdjusind &pp.
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Alexandra Moor e, inredningsarki-
tekt och doktorand vid Luled teknis-
ka universitet, redogdr i Arkitekten,
2005, for sin forskning fér att for-
béttra fysisk och psykosocial arbets-
miljo i kontord andskap: Hon fasci-
neras av samspelet mellan manni-
skor i kontordandskapet och hur
man kan gora det smidigare. De
storsta problemen med Gppna kontor
ar 6verhdrning, pratbuller, monotoni,
stramhet och brist pa métesplatser.
Hon vill foradla kontorslandskapet,
géra det mer flexibelt och blanda
rum, éppna zoner och moéteszoner,
platser med olika aktivitetsnivaer.
Man maste kunna hamta sig négon-
stans. Att bara infora tystarum ar for
enkelt. Variation och rorelse &r en-
ligt ergonomerna de viktigaste fakto-
rerna for att undvika skador och hal-
lahjarnani trim.

Ola M ossher g, arbetsmiljéingenjor
vid Kvalita har gjort en checklista
for kontorslandskap. Han pdpekar att
det sdllan gar att spara pa ytan vid

dvergang fran cellkontor till land-

skap.

» Undvik smala kontorslandskap,
de bor varaminst 20 m breda.

» Hogsta mdjliga ljudabsorption.
10-15nt per arbetsplats.

» Tillrackligt manga ljudisolerade
smarum.

* Arbetsplatsen minst 1,5 meter
fran ljudreflekterande ytor.

» Avskdrma arbetsplatserna upp
till minst 1,2 meter 6ver golv.

*» Placera g arbetsplatser mot var-
andra.

* Placera kopieringsmaskiner och
skrivarei separata rum.

* Cdlkontor for de som har kon-
centrationskrévande arbeten

Referenser och lasvéarda
rapporter

Christina Danielsson. Office
Environment, Health & Job
Satisfaction. Licentiate Thesisin
Technology and Health, KTH
Stockholm 2005.

Beata Sjoberg. Organisation i

kontordandskap- Hur paverkas de
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Alan Dilani. Samband mellan de-
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Alan Hedge. Evidence of a
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Alexandra Moore. Moore tror inte
paless. Artiktekten, augusti 2005.
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Torsten Lindgren

Rehabilitering - ar det sa vi skall |I6sa den hoga sjukfranvaron?

Sjukfrénvaron & hog i Sverige. Ok-
ningstakten har minskat och trenden
har kanske vant men kostnaderna &r
fortfarande skrammande héga for
|angtidssjukfranvaro och sukersitt-
ning. Prognosen for 2006 & ca 110
miljarder. En forsvarlig summa
pengar som sékert kunde anvandas
till battre och mer fruktbara atgarder.
Bakom siffrorna finns ocksa valdigt
manga manniskor som blir margina-
liseradei sin gukroll. Manga har en
sa stor arbetsoférmaga att arbete pa
den dppna markanden inte & gorligt
i dagens lage. Manga har dock en
viss, storre eler mindre, arbetsfor-
maga kvar och skulle sakert kunna
utfora viktiga och eftersatta arbets-
uppgifter bara de fick lov och struk-
turen pa arbetsmarknaden sdg annor-
[unda ut.

Mer rehabilitering ségs ofta och hog-
[jutt vara vagen som |Gser proble-
men. Ar det s3? Ja kanske, men
knappast med dagens struktur. For
manga intressenter &r inblandade

med helt olika agendor. Den guk-
skrivne, behandlande |&kare, fore-
tagshal sovard, forsakringskassa,
arbetsgivare, fack, arbetsformed-
ling, rehabiliteringsgivare m.fl. har
olikamal och fokus. Alla agerar i
skilda stupror med for 1anga ledti-
der.

| projektet "Hallbar arbetshélsai
kommuner och landsting” HAKuL-
projektet (Www.ammuppsala.se och
dérefter Projekt/ Studier av anstall-
dai kommuner och landsting) var
rehabilitering en viktig del. Det
Overgripande syftet med detta var
att effektivisera rehabiliteringen av
langtidsgukskrivnai kommuner
och landsting. Delmal séttningar var
att dels erbjuda en fungerande
struktur for rehabiliteringsarbetet
av langtidssukskrivna oavsett dia-
gnos, desatt | storre skalaimple-
mentera tidigare utprovade metoder
vid sméartai nacke/skuldra och
landrygg, vid hjart/kérlguklighet
och lunggukdomar.

HAKUL tog ocksa fram en modell
for handléggning och rehabiliter-
ing av personer gukskrivna mer
an 28 dagar i foljd. Modelen ut-
gar fran befintliga befattningsha-
vare och rehabiliteringsaktorer.
Tanken var att en tidig och bred
multidisciplinér teambedémning
skulle ge ett underlag till en
gemensam malsittning och en
konkret handlingsplan for rehabi-
literingen, som sedan bor utfor-
mas med sa evidensbaserade me-
toder som mgjligt.

HAKuL -modellen for rehabili-
tering

* Rapport

Arbetskedaren anméler personer
som varit gukskrivna 28 dagar i
fidljd, har upprepad korttidssuk-
franvaro dler pd annat sitt be-
doms varai riskzonen for lang-
tidssukskrivning till foretags-
halsovarden.

* Forsta beddmning
Sjukskéterskan pa foretagshal so-
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varden ringer upp den sukskrivne, gor
en férsta beddmning av arendet och
kallar till teambedbmning.

* Teambeddmning

Multidisciplinér teambeddmning av
arbetsférmaga och rehabiliteringsbe-
hov oftast av bade |akare, Sukgymnast
och beteendevetare.

* Rehabiliteringsméte

Md&te med den sukskrivne (som ocksa
& ansvarig for sin egen rehabilitering),
foretradare fran foretagshal sovarden,
arbetd edaren, representant fran forsak-
ringskassan, ev facklig foretrédare och
ev behandlande |&kare. En tgérdsplan/
rehabiliteringsplan formuleras. Mal-
sdttningen och planen dokumenteras.
Sjukskrivna som behéver en intensifie-
rad extern rehabilitering identifieras.

* Rehabilitering genomfors

* Uppfdljning

Uppfdljning av atgardsplan och mal-
sdttningar. Moddlen har implemente-
ratsi AFAs stora satsning suntliv.nu
(www.suntliv.nu).

Hur gick det?

Svérigheten var att fa en anméan fran
arbetsplatsen till foretagshal sovarden
och sedan en utredning och rehabiliter-
ing inom rimlig tid. Ledtiderna fran
forsta gukskrivningsdag till rehabili-
tering var i genomsnitt caett ar. Ris-
ken att hamnai en kronisk gukroll
efter sdlang tid ar uppenbar. De som
inte fick nagra agéarder kom i hogre
antal och snabbarei arbete &n de som
fick négon rehabdtgard. Orsaken till
detta bottnar delvisi att de som fick
mest &tgarder var sukast frén borjan,
men de langa vantetiderna spelar ocksa
sdkerligen rall.

Rehabiliteringd ékaren Bodil Heijbel,
som nu under en period & knuten till
Arbets- och miljémedicin, har under-
sokt langtidsgukskrivnai kommuner
och landsting och funnit att endast
hélften av dessa har haft kontakt med
foretagshal sovarden trots mycket langa
gukskrivningstider. Hon fragade ocksa

mojligheter att dtergai nagon form
av arbete. De som inte trodde sig
om att kunna komma tillbaka gjor-
deinte heller detta, oavsett atgar-
der. De som trodde sig om att kun-
na kommatillbaka hade gjort det i
mycket storre utstrackning, trots
mycket |anga gukskrivningstider
vid uppfdljning 18 manader efter
forsta undersokningen. Andra fak-
torer av betydelse var kdndan av att
k&nna sig valkommen tillbaka och
gukskrivningstidens 1angd.

Sammanfattningsvis kan val utpro-
vad rehahilitering vara av stort var-
de men den gukskrivnes egen moti-
vation, att kénna sig valkommen
tillbaka och snabb handl&ggning
med vélfungerande strukturer

kravs.

Referenser:

Heijbel B, Josephson M, Jensen |,
Vingard E. Employer, insurance
and health system response to long
term sick leave in the public sector:
Policy implications J Occup
Rehabil 2005;2:167-176.

Heijbel B, Josephson M, Jensen |,
Stark S, Vingard E. Return to work
expectations predicts work in
chronic muscul oskeletal and
behavioural health disorders:
Prospective study with clinical
implications. J Occup Rehabil 2006
Jun;16(2):169-80.  Eva Vingard
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Ny personal

Jag heter Margareta Tor-
gén och &r ny overlékare
pa Arbets- och miljome-
dicin. Jag har arbetat pa
Akademiska gukhuseset
tidigare, férst som labo-
ratorieassistent pa Klin Fys pa 70-
talet och sedan som |&kare under 80-
talet fram till specialistexamen i yr-
kesmedicin 1990. Déarefter har jag
arbetat med forskning pa Arbetdivs-
ingtitutet i Stockholm och disputera-
de 1999 pa en avhandling som hand-
lade om fysisk arbetsférmagai rela-
tion till arbetshelastning bland me-
deldlders och ddre. Efter disputatio-
nen vidgades intresset till foretags-
ha sovard och uthildning av blivande
foretagd ékare samt arbetdivsinrik-
tad rehabilitering och jag ser fram
emot att kunna fortsdtta med dessa
omraden i Uppsala. Utanfor arbets-
tiden odlas vinranka i vaxthus for
produktion av eget vin (ca 10| per
ar) och planeras for utforskning av
végar och stigar, sarskilt i Norge.

Jag heter Peter Johansson
och &r nyangtélld som Er-
gonom pa Arbets- och mil-
jémedicin. Jag kommer
 senast fran Arbetdlivsingti-
tutet dér jag framfér allt
har arbetat med belastningskador vid
datorarbete och utbildning av fore-
tagshal sovardens personal. Jag har
tidigare arbetat som ergonom pa En-
kdpingshélsan, en privat hdlsa som
framst ger servicetill sméforetag
och Enkdpings kommun.

Jag kom till Uppsala nér jag borjade
studeratill gukgymnast och har se-
dan dessrotat mig i staden. PAmin
fritid kopplar jag av genom tamig ut
i naturen eler genom tréning vilket
gar utmérkt att kombinera. Ibland tar
jag med min kamera och dokumen-
terar nagot av vad naturen har att
erbjuda.

Arbets- och miljomedicin, Akademiska sjukhuset, Uller aker svagen 40, 751 85 Uppsala
Telefon: 018-611 36 42-43, Fax: 018-51 99 78. www.ammuppsala.se

Regionklinik for landstingen i Gavleborgs, Dalar nas och Uppsala lan
Forskargrupp inom Institutionen fér medicinska vetenskaper, Uppsala Univer sitet
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[lergistamman &gdei ar

rum i Uppsala med anled-

ning av att Astma- och Al-
lergiforbundet bildadesi Uppsala
for 50 & sedan. Métet anordnades
for sunde gangen och arrangorer
var férutom Astma- och allergifor-
bundet Uppsala kommun, Lands-
tinget i Uppsalalan och Vardalstif-
telsen. Stdmman & en nationell
motesplats for alla
som arbetar med
allergi. De 585 del-
tagarna kom dels
fran sukvarden och
forskningen, medan

andra delar av kom-
muner och landsting
eller var medlemmar fran astma-
och alergiféreningarnarunt om i
landet.

Motet invigdes av Hennes M g estét
Drottning Silvia, som & Astma
och Allergiférbundets beskyddarin-
na. Ovrigatalare vid invigningen
var Ingalill Bjérn, férbundsordfo-
rande, landshévding Anders Bjork
som hélsade valkommen till Uppsa-

Nyhetsbladet
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Arbets- och miljdmedicin — Uppsala

la samt uppsalaforskarna Linné,
gestaltad av Hans Od66, samt pro-
fessorerna SGO Johansson, upp-
téckaren av IgE molekylen, och
Per Venge med sina upptéckter
kring eosinofilen.

| andlutning till stmman fannsen
utstallning dér bl.a. den vérldsbe-
rémde fotografen Lennart Nilsson

vmde sina fantastiska bilder pa
partiklar och allergen som kommit
ner i lungornaeller fastnat i venti-
lationsfilter. Forutom denna fotout-
stéllning kunde deltagarna vandra
runt och bestka drygt 20-talet ut-
stéllare och en posterutstalining
med vetenskapliga bidrag.

Programmet bestod av ett 40-tal
seminarier inom tre amnesomré&

UPPSALA
UNIVERSITET

den; Medicin, Miljo och Mat. An-
svariga for programmet var Per
Venge, Lena Elfman och Tony
Foucard, samtliga frén Akademiska
gukhuset i Uppsala. Bland annat
fanns flera sa kallade pro-con (for-
emot) debatter, dar dhorarna fick
chansen att gélvatyckatill om oli-
ka saker genom att trycka pa men-
tometerknappar. | detta nummer av
nyhetsbladet ges presenta-
tioner av nagra av seminari-
| erna under tema Milj6, som

- Stdmman avslutades med tre

me d programgruppen Tony Foucard, para||e||a Oppna seminarier
.__ornna fill aret Allergistimma

som framfor alt riktade sig
till kommun- och landstingsanstéall-
dai Uppsalamed omnejd. De hand-
lade om Allergi i skolan, Yrkesval
och allergi samt Storkok och allergi
och var allamycket véalbestkta. Pa
kvéllen inbjdd forbundet till 50-
arskalas pa Uppsala dott déar 300
glada gaster avnj6t en utmarkt tre-
rétters middag med underhallning
av Mark Lewengood och Viba fem-
baoch sedan dans.  Lena Elfman

Vid seminariet beréttade professor
Ann-Therese Karlberg, Institutio-
nen for kemi vid Géteborgs Uni-
versitet, om kontaktallergi av na-
turprodukter. Kontaktallergin kan
gdllakorgblommiga véxter, fluss-
medel och latex. Atervunnet tid-
ningspapper och harts som an-
vands vid balett innehaller kolofo-
nium och kan orsaka allergi.
Andraexempel som ndmndes var
"teatree 0il” somfinnsi olika
hudvardprodukter.

Ur innehéllet:

Tekn. dr Ann-Beth Antonsson
fran IVL Svenska Miljoingtitutet
beréttade om atervinning. Material
som férbrukas skall
ateranvandas. Vid
atervinningen han-
teras gammalt och
nedsmutsat material
som dammar och kan vara angri-
pet av mikroorganismer och orsa-
ka allergiproblem. Hon beskrev en
ny anléggning i Danmark for sor-
tering av hushallsavfall som fick

Det hallbara samhéllet—halIbart dven for dem med allergi
Allergidagis och allergiskolor - ett aternativ for barn med allergi

Trafik i tétort - en hélsofara

Allergihus - behtvs det eller har dagens miljokrav gett brahus for alla?
Hastar i tétortsnéramiljo - ett aktuellt problem!
Sjuk av innemiljon - haller en psykologisk eller psykosocia forklaring

Vart tog den medicinska SY O:n vagen?

sténgas p.g.a. luftvégs- och aler-
giproblem. Aven den héllbara
energiproduktionen kan orsaka
exponering for mikroorganismer
och risk for alergi. Hon arbetar
a&ven med allergiproblem via Al-
lergiforum och hemsidan
www.prevent.se/kemiguiden dér
det finns statistik 6ver anméalda
yrkesallergier och réd till speciellt
utsatta yrkesgrupper.

Helena Anundi

Sid:

AP OWWNDNPE
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Med allergidagis eller allergiskola
avses vanligen att man vidtagit at-
géarder som att personal och familjer

skavararok- och parfymfria och
inte far har pasdjur hemma. Loka-
ler, inredning och stédning ska ge
|&g forekomst av damm. Personalen
ska ha viss utbildning om alergi och
man har speciellarutiner for maten.

Mikael Rosén frén Astma- och aller-
giforbundet presenterade forbundets
nya enkétundersokning om allergi-
anpassade forskolor och grundsko-
lor. Jamfort med en undersokning ar
2000 var antalet dlergianpassade
verksamheter ungefér oférandrat; ca
1% av ala. Graden av alergian-
passning tycks dock ha minskat.

15% féarre all ergianpassade forskolor
hade nu krav pa djur- och doftfrihet.
Aven dtgarder kring ventilation, inne-
miljo och stéadning har minskat.

Undertecknad gjorde en genomgang
av vad vi vet om miljoni allergian-
passade verksamheter. Méngden luft-
buret damm &r lagre pa alergidagis,
jamfort med konventionella, men bara
om madbler och annan inredning
dammtorkas varje dag. Genom djur-
frihet, minskning av stoppade mdbler
och textilier och uttkad stédning kan
méangden pél sdjursallergen minskas
med ca 90 % jamfort med konventio-
nellaverksamheter. | en allergianpas-
sad skola utan djurfrihet var halten
kattallergen ca 1/3 jamfort med i kon-
ventionella skolor. Att anvanda sér-
skilda skolkl&der som inte anvandsii
hemmet var lika effektivt som att inte
ha djur hemma.

Kristina Broms, familjeldkarei Gévle
och doktorand vid Institutionen for
folkhal so— och och véardvetenskap vid
Uppsala universitet, beréttade om sin

enkétundersokning dar hon jamfor
alergidagis med vanliga dagis. Inte
forvanande sa har barnen pa allergi-
dagis mer allergiska sjukdomar. Un-
gefér 30 % har astma och anvander
inhal ationssteroider. Motsvarande pa
vanliga dagis var 8 respektive 6 %.
Pa allergidagis var 33 % allergiska
mot vanliga fédoamnen, mot 7 % pa
vanliga dagis. Bland barnen med
astma/allergi hade de som gick pa
alergidagis mer besvér, hade oftare
fétt uppstka vard akut och hade mer
sukfranvaro. Slutsatsen &r att barnen
paallergidagis hade svérare sukdom
an barn med astma/allergi pa kon-
ventionella dagis.

Avslutningsvis konstaterades att det
inte finns négra studier om hur hal-
san hos barn med astma/allergi pa-
verkas av att gai allergianpassad
verksamhet. Sadana undersokningar
& angeldgna, men svara att genom-
fora. Lt oss hoppas att dettainte
uppfattas som att allergianpassning
av daghems- och skolmiljon inte
behovs. Greta Smedje

| seminariet deltog tre forel ésare: Ber-
til Forsberg, docent och enhetschef vid
Yrkes- och miljomedicini Ume3, Lars
Burman, civilingenjor vid Stockholms
Miljoforvaltning och Gunilla Wieslan-
der docent vid Arbets- och miljomedi-
cini Uppsaa.

Forst gjordes en genomgang av sam-
band mellan forbranningspartiklar,
avgaser och hédlsa. Paverkan pa sjuk-
husinl&ggningar for bl.a. for hjartin-
farkt/stroke och akut astma, sdnkt
lungfunktion hos vuxna och hdmmad
lungfunktionsutveckling hos barn bru-
kar némnas som effekter av |uftburna
partiklar fran trafikavgaser. Bertil
Forsberg sammanfattade flera ars
forskning omkring vagdamm, avgaser
inklusive ozon och luftvégss ukdomar,
dar man anvant frageformul&r, dag-
bocker och olika register och kopplat
symtom till féroreningshalter i flera
olika stéader. Man har kunnat koppla
forsdmring av astma, luftvdgssymtom

och akutairritationssymtom till luft-
fororeningshalter |angt under gallande
riktvarden.

En andradel i seminariet tog upp ut-
fallet av Stockholmsforsoket med
trangsel avgifter som genomfoérdes
varen 2006 och nyligen har analyse-
rats. Det visar pa klara folkhal sopo-
tentialer da man genomfor trafikatgar-
der. Medelhalten av lokala trafikfor-
oreningar i Stockholmsinnerstad p&
verkades mer an forvantat, t.ex. mins-
kade NO,-halten med 10 %. Enligt
epidemiologiska studier kan detta
minska mortaliteten i storleksordning-
en 0,5 till 1 procent. Dessutom be-
doms effekterna pa luftmiljon kunna
innebéra att 23 fortida dodsfall/ar
undviks, om man beraknar befolk-
ningen i Stockholms kérnatill

350 000 personer.

| en studiei Uppsala har 74 personer
boende inom 5 m fran hogtrafikerade
gator och 58 fran kontrollomraden

>100 m frén dessa gator jamforts av-
seende sdmnstdrningar, medicinska
symptom och besvarsupplevelser fran
trafikbuller och trafikavgaser. Klinis-
ka undersokningar sdsom akustisk
rhinometri, lungfunktion, blodtryck,
EKG registrering gjordes av de boen-
dei deras hemmilj6. Tekniska mét-
ningar inkluderande kolvéten, bensen,
ozon, buller, temperatur, ventilation,
mikrobiella flyktiga @mnen och par-
tiklar gjordes inomhus och alldeles
utanfor bostaden. Signifikant 1&gre
lungfunktion, hégre blodtryck och
paverkan paen av hjartfrekvensvari-
ablerna sags hos hégexponerade (>20
mikrogram NO, utanfér bostaden).

| seminariet konkluderades att partik-
lar i luften frén trafik har effekter pa
bade dodlighet och sjuklighet bland
befolkningen. Vidare att avgasernas
olika slag av ha soeffekter &r v be-
lagda ocksai svenska studier med
méttliga fororeningshalter.

Gunilla Wieslander
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Seminariet inleddes med att Eva
Stenfeldt talade under rubriken " Tal
jag min bostad? — en allergikers upp-
levelse av att bo i flerbostadshus.”
Hon beré&ttade mycket sakligt och
engagerat om hur hon pa olika satt
genom livet paverkats av inomhus-
miljon. Det var allt ifrén problem
med ventilationen, materialval vid
ombyggnation, lukter utifran till vad
grannens katt kan stéllatill med.

Dérefter presenterade med dr Karin
Engvall frén Arbets- och miljomedi-
cini Uppsalaett nytt forskningspro-
jekt "Halsomassigt Hallbara Hus —
3H-projektet — ny kartléggning av
upplevd innemilj6 och hdlsai Stock-
holms flerbostadshus’, som drivsi
samarbete med Karolinska institutet,
Stockholms stad och White Arkitek-
ter. Projektet & en uppféljning av en
studie som genomfordes i Stockholm
1991/93. Uppfdljningen gor det moj-
ligt att foljatillstandet bland saval
hus som manniskor nér det galler

upplevd inomhusmiljé och hélsa.
De forstaresultaten visar att
stockholmarnaidag upplever en
nagot samre varmekomfort men
en béttre luftkvalitet. Klagomalen
paljudkomforten i l&genheterna
har 6kat ndgot medan ljusforhal-
landena upplevs vara béttre. An-
delen vuxnamed allergi har okat
frén 37 % till 40 %, &ven andelen
som uppger s.k. sjuka hus besvar
(SBS) har 6kat ndgot.

Under rubriken ”Mar allergiker
béttre i sin nybyggda bostad idag
an de gjorde i det som byggdes for
10-15 &r sedan”? beréttade med dr
Gunnel Emenius fran Karolinska
Institutet och Arbets- och milj6-
medicin i Stockholm, att andelen
som uppger olika” sjuka hus sym-
tom” har minskat bland allergiker
som bor i nybyggda flerbostads-
hus idag jamfort med tidigare. Hér
aterstar fortsatta bearbetningar
och analyser for att se om detta

beror pafaktorer koppladetill in-
dividen och husets upplatel seform
eller pa séttet man bygger och
forvaltar hus paidag.

Dérefter talade Karin Engvall om
hur situationen for allergiker hade
forandrats ndr det géllde inomhus-
klimatet. Generellt & besvarsniva
erna betydligt hogre bland alergi-
ker &n g alergiker bland boende i
Stockholms flerbostadshus. Aller-
gikers problem med inomhusmil-
jon i nybyggda hus har dock 6ver-
lag minskat om man jamfor de
béda studierna. Da dagens ny-
byggnation till 80 % uppléts med
bostadsrétt, mot 30 % vid den tidi-
gare studien, kontrollerades for
detta. Skillnaden kvarstod da men
var nagot mindre. 3H —projektet
pagar for fullt och det kravs ytter-
ligare analyser innan resultaten
kan das fast. Det verkar dock lo-
vande utifran en allergikers situa-
tion. Karin Engvall

Hastnéringen vaxer; framfor alt
Okar antalet fritidshastar. Hasten i
samhéllet har manga positivainslag,
men ocksa en baksida, framfor allt
for den som ér alergisk. | seminariet
diskuterades olika aspekter pa detta.

Hur manga hastallergiker finns det
i Sverige? Gunnel Emenius fran
Arbets- och miljémedicin i Stock-
holm beréttade att siffran formodli-
gen ligger mellan 4-10 % bland
barn, varav de flesta har reaktion
mot flera palsdjur. Data haller pa
att sammanstéllas fran olika preva-
lensstudier runt om i Sverige.

Idag finns ca 280 000 héstar i Sveri-
ge av vilkamer an 200 000 finnsi
tétortsnara miljder, d.v.s. i nérheten
av bostéader, skolor och dagis etc.
Attityder kring tatortsnara hasthall-
ning med avseende palukt, allerge-
ner och andra stérningar belystes av
Catharina Svala fran Sveriges Lant-
bruksuniversitet i Alnarp. Man har

genomfort undersokningar bland
kommunala planerarei tre 18n och
personer som bor i tétortsnara miljo-
er i narheten av hasthdllning. Manga
anser att hasthallning &r ett problem
med avseende pa allergier, men att

detta kan bero pa att problematiken

ar for daligt utredd. Baserat pa egen
erfarenhet ansdg Catharina, efter 50
ar med hastar och med allergiska
personer i sin nédrhet, att man kanske
inte behtver duschamen bytade
kl&der som varit i direktkontakt med
hésten samt spola av stovlar eller
skor, for att minska indirekt sprid-
ning av allergen. En annan atgard &r
att samlaihop héret i knut el. flator.

Lena Elfman fran Arbets- och
miljémedicin i Uppsala presente-
rade data kring spridning av hést-
allergen fran stall, som visar att
héstallergenet vanligtvisinte
sprids mer an ca 50 meter fran
kallan i Oppen terrang. | stark
medvind kan man dock uppméta

300 meters avstand. Om dessa
l&ga halter har ndgon klinisk
betydelse for en hastallergiker
ar osakert. Forskning pagar for
att bl.a. ge samhéllsplanerare

b mycket |1aga halter pa upp till

., ett béttre underlag for etable-

ring av bostadsomraden i rela-
tion till hastverksamhet och for att
minimera konflikter. Storst bety-
delse har dock troligen spridning-
en av hastallergen viaklader och
skor frén den som varit i stallet till
offentliga miljoer, skolor och bus-
sar. En uppmaning riktades darfor
till allasom rider; " byt om pa stal-
let och hadina stallkl&der i en vél
tillsluten véska nar du aker bussen
till och frén stallet”. Lena Elfman
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" Sjuka hus syndromet (SBS)” har an-
vants for att beskriva symptom fran
6gon, hud, luftvégar samt allménna
symptom som huvudvérk och trétthet,
nar de upptrader pa grund av faktorer i
inomhusmiljon. | seminariet diskutera-
des psykologiska och psykosociala or-
saker till SBS.

Personlighet spelar roll for SBS. Roma
Runeson vid Arbets- och miljomedicin
har visat att personer med |3g kansla av
sammanhang (SOC) hade fler symptom
jamfért med dem som hade hdg kansla
av sammanhang, och de med 1&g SOC
utvecklade senare fler nya symptom,
sarskilt 6gonsymptom. De med symp-
tom hade ocksa mer angest och aggres-
sivitet métt med personlighetsskalan
Karolinska Scales of Personality

(KSP). Somatisk och psykisk angest,
misstéanksamhet och detachement pre-
dicerar 6kning av symptom.

Vid en uppfdljning av patienter med
innemiljorel aterade symptom, fann Be-
rit Edvardsson, ST-lakare och

doktorand vid Institutionen for
folkhalsa och klinisk medicin vid
Umea universitet att ca 60 % hade
kvarvarande symptom, och att
manga tvingades ta hansyn till sina
besvér i det dagligalivet. Fore-
komsten av astma och allergi avvek
inte frén normal prevalens bland
vuxna. Betraffande psykologiska
karakteristika fanns inga vasentliga
avvikelser fran en kontrollpopula-
tion. En tredjedel av patienterna
rapporterade att &ndring av arbete,
arbetsplats eller arbetsrum hade va-
rit triggande faktorer for symptom-
utveckling och lika manga angav
mogel, fukt och vattenskador. Inom
fyraar efter symptomdebuten hade
nastan alla patienter besokt derma-
tologisk och arbets- och miljémedi-
cinsk enhet. Mest minskning av
symptom uppstod da patienter bytte
arbetsplats (64,0 %) och nér venti-
lationen forbéttrades (41,8 %).

| en annan undersokning av Roma
Runeson studerades samband mel-
lan SBS-symptom och den

psykosociala arbetsmiljén, métt med
krav-kontrollmodellen. De med |&ga
krav och hog kontroll hade minst
SBS-symptom, oberoende av socialt
stod. Vid hoga arbetskrav och 1g
kontroll samt 1agt stod fanns en 6k-
ning av olika symptom, med 2,4
ganger sa stor risk att fa 6gonsymp-
tom. Symptom fran halsen samt
trotthet okade vid 1ag socialt stod
kombinerad med passiv eller an-
stréngt socia situation.

Sammanfattningsvis framkom att
patienter eller personer som arbetat i
byggnader med misstankta innemil-
joproblem ofta fick en minskning av
symptom om de l&mnade byggna-
den, eller om byggnaden fick béttre
ventilation. Men det finns ocksain-
divider vars symptom & of drandrade
efter 7-12 &r, liksom de vars symp-
tom har férsamrats. Personlig sar-
barhet och psykosocial arbetsmiljo
ar faktorer som har samband med
SBS. Tidig diagnos och rehabiliter-
ing rekommenderas. Roma Runeson

| seminariet diskuterades hur behovet
av medicinsk studie- och yrkesvagled-
ning for gymnasieelever kan 10sas.

Mats Olof-Ors vid Centrum for vuxnas
ldrande i Uppsala gav information om
systemet for SY O. Den medicinska
SYO:n & en del av bade skolans stu-
die- och yrkesvégledning (SYV) och
elevhdsan. Men den medicinska
SYO:nriskerar att hamna mellan sto-
larna eftersom studie och yrkesvagle-
darnainte har medicinsk utbildning och
for att de nya programmen for elevhal-
saoftainte tar upp medicinsk SYO.
Till stor del &r det ocksa en resursfraga,
bade vad det galler SYV och skolhélso-
varden. Forutom mer resurser krévs
ocksa ett samarbete mellan larare, yr-
kesvégledare och skolhalsovarden for

att den medicinska SY O:n ska fun-
gera. Lena Sandstrom, foretagsl &
kare vid Uppsalahélsan, har som ett
projektarbete inom foretagsl ékarut-
bildningen utarbetat en modell for
hélsokontroller vid fordonspro-
grammet i Uppsala. Bakgrunden
var att det fanns flera elever pafor-
donsprogrammet som hade astma
eller riskerade att bli avstdngda pa
forsta jobbet efter utbildningen.
Skolan hade inte utfort lagstadgade
hérdplastkontroller av eleverna. Det
utfors mycket plastarbeten pa bil -
verkstader, med hantering av isocy-
anater, cyanoakrylatlim och PVC.
Enligt Arbetsmiljoverkets foreskrif-
ter om medicinska kontroller i ar-
betdlivet (AFS 2005:6) maste ar-
betsgivaren ordna med |8karunder-
sokning innan arbete med hardplas-
ter paborjas. Den arbetstagare som
inte genomgatt undersokningen

eller som bedémts som icke tjanstbar
far inte sysselsdttasi sadant arbete.

Skolhalsovarden har formell kompe-
tens med uppdrag att svara for elevhal-
san. Rektorn har formellt arbetsmilj6-
ansvar och &r uppdragsgivare for skol-
hal sovarden. Problemen har varit att

arbetsgivaren inte dltid varit medveten
om att arbetsmiljélagstiftningen for

hérdplaster &ven géller elever. Darfér
har uppdrag och resurser till skolhélso-
varden varit ofullstandiga. Dessutom
har skolh& sovéardens resurser inte varit
anpassade for hardplastkontroller.

Lésningen i Uppsalablev att rektorn
kontrakterar en foretagshal sovard for
hérdplastkontroller av eleverna. Forde-
lar med detta ar att foretagshal sovarden
har resurser och erfarenhet fran hard-
plastkontroller fran yrkeslivet.
Robert Walinder

Ansvarig utgivare:
Eva Vingard
Redaktion: Lenita
Oqvist, Greta Smedje
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Amne Forum Forelasare Ant | Deltagare
a | (ungefarligt
tim |antal)
Arbets- och miljomed | L&karutbildningen Anna Rask 14 |70
Andersen
EvaVingard 4 |70
Robert Wélinder |6 |70
RomaRuneson |2 70
Peter Palm 2 70
Greta Smedje 2 70
Arbets- och miljomed | Sukgymnastutbildningen | Anna Rask 6 |30
Andersen
RomaRuneson |2 30
Margareta 1 30
Torgen
Leni Skoglund [4 |30
Greta Smedje 2 30
CG Ericsson 6 [30
EvaVingard 1 |30
Psykosocial arbetsmilj6 | Foretags ékar- Malin Josephson |6 |30
och rehabilitering utbildningen
EvaVingard 12 |30
Arbetsmedicin Civiling utbildningen Gunilla 1 |40
Wieslander
Greta Smedje 4 60
Arbets- och miljomed | TCO huvudskyddsombud | Anna Rask 18 |20
10 poéngs kurs Andersen
EvaVingard 2 |20
RomaRuneson |2 20
Malin Josephson |4 |20
Greta Smedje 4 |20
Occupational Safety SIDA EvaVingard 40 |30
and health in latin
American Counties
Stress och ledarskap Forsakringskassan Gavle | RomaRuneson |2 29
Vad & en brachef? Journalistférbundets RomaRuneson (2 |37
Arbetsmiljokurs
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Stress och coping FK Gévle RomaRuneson |2 25
L edarskap och hdlsa FK Gévle RomaRuneson [2 |30
Personlighet och alergi | Allergistdmman RomaRuneson |2 70
Psykosocialafaktorer | Psykiatristamman RomaRuneson |1 50
APP
Psykosocialafaktorer | Psykiatristdmman RomaRuneson |1 140
APP
Medvetet férebyggande | Kommunhél san RomaRuneson |2 25
av ohdsa
Astmaoch allergi hos | Lakaresallskapets Gunilla 1 50
flygpersonal Riksstdmma Wieslander
Vibrationer NCC Uppsala Gunilla 2 150
Wieslander
Fuktskador och hdlsa | Kyrkans Hus Gunilla 1 25
Wieslander
Partiklar i Svensk Gunilla 1 75
inomhusmiljon luftvardsforenings Wieslander
arsmote
Hal soenkat SAS Miljédagar Gunilla 6 150
Wieslander
Astma och allergi IMM Karolinska Inst Gunilla 2 25
Wieslander
Allergiutbildning Hotell och Lena Elfman 3 10
Restauranganstéllda
Uppsala
Grundkurs Spirometri | FHV och primarvard Kristina 8 |30
Gunnarsson
Fordjupningskurs FHV och priméarvérd Kristina 8 20
Spirometri Gunnarsson
Vibrationer FHV Kristina 3 20
Gunnarsson
Héa sorisker vid Torsten Lindgren (4 |25
|angflygningar
Symtom och L 8karesall skapets Torsten Lindgren | 1 50
luftkvalitet vid flygning | Riksstdmma
L ungfunktionskurs FHV och Primarvard Robert Wdlinder |6 |30
Vibrationer FHV Uppsaa Robert Walinder |1 |20
Vibrationer SSAB Robert Wédlinder |1 |20
Vibrationer Borlangehd san Robert Walinder |1 |20
Vibrationer FHV Gavle Robert Wélinder |1 |20
Allergisk inflammation | Allergistdmman Robert Wélinder |1 |20
Byggnadsrel aterad SWESIAQ Robert Walinder |1 |30
ohdsa
Helkroppsbel astning Foretagsskoterske- Peter Palm 2 40
utbildningen ALI
Arbetsskador Foretagsskoterske- Peter Palm 2 |40

utbildningen ALI
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Arbetsskador for FK- | FK Uppsala, Gavle, Peter Palm 6 20
handlaggare Daarna
Aldrei arbetdlivet Huvudskyddsombud Margareta 1 |30
Torgen
Hallbar arbetshdlsa Fackligafortroendeman |Malin Josephson |3 |40
Psykosocial arbetsmiljo | Psykiatristamman Malin Josephson |1 50
Psykosocial arbetsmiljo | Psykiatristamman Malin Josephson |1 140
Rehabilitering FHV Leif Sieurin 2 15
Rehabilitering Kommunchefer Leif Sieurin 2 10
Rehabilitering Fackliga foretrédare Leif Sieurin 2 10
Rehabilitering Ergonomutbildningen Leif Sieurin 1 35
Vibrationer FHV HelenaAnundi |1 |30
Allergeni Kursfor hotellanstéllda | Greta Smedje 1 10
inomhusmiljo
Partiklar i Svenska Greta Smedje 1 |50
inomhusmiljo Luftvardsforeningens
arsmote
Partiklar i SWESIAQ Greta Smedje 1 1|80
inomhusmiljon
Partiklar i Astmaoch Greta Smedje 1 25
inomhusmiljon alergiféreningen
Inomhusklimat Dan Norbéck 1 20
Inomhusklimat Dan Norbéck 1 |50
Lungfunktion Lungfunktionskurs CG Ericsson 13 |20
Partiklar Y rkesmed Linképing CG Ericsson 3 20
Partiklar Lungklin UAS CG Ericsson 1 8
Inomhusmilj6 i hem Bo Sahlberg 1
och skola
Frisk, sjuk eller Goteborgs kommun EvaVingard 6 120
gjukskriven
Frisk, guk eller Goteborgs kommun EvaVingard 6 (200
gukskriven
Hallbar arbetshadlsa Inst for EvaVingard 1 |25
folkhél sovetenskap UU
Folkhésa och det goda | RMS Skane EvaVingard 1 |75
arbetet
Rehabilitering i Sveriges Kommuner och | EvaVingard 3 |70
kommuner och landsting och Afavid
landsting Elmiaméssan for Béttre
Arbetsmiljo
Det goda arbetet LO vid Elmiamassan for | EvaVingard 2 (50
Battre Arbetsmiljo
Arbetsmiljo i Sverige | Abo Universitet, Finland | EvaVingérd 2 150
Forsakringsmedicin Falun EvaVingard 4 |20
Forsakringsmedicin Gavle EvaVingard 4 |25
L Os kemigrupp Uppsaa EvaVingard 2 |10
Hallbar arbetshédsa FK och Landstinget EvaVingard 1 |25
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Uppsala
Arbetsmedicin och Centrum for klinisk EvaVingard 2 40
rehab forskning Dalarna
Hallbar arbetshélsa Kvinnomaraton Uppsala | EvaVingard 1 |15
Universitet
Héalsa och framtid Alecta EvaVingard 1 |10
Arbetsskador for FK- | Uppsaa EvaVingard 6 |20

handlaggare

29




30

Bilaga 3a

Figur 1
Antalet patienter och remissinstanser totalt till AMM 2006
FK (forsskringskassa), PV (priméarvard), FHV (foretagshédsovard) samt Sjukhuslakare.

Remissinstanser 2006

NE
o] —
v [

Ovriga -

o
B

20 30 40 50 60 70




31
Bilaga 3b

Figur 2

Patienter fran X |&an inremitterade fran olikainstanser,

Totalt 48 patienter, 35 mén och 15 kvinnor

FK (forsakringskassa), PV (priméarvéard), FHV (foretagshal sovard)
Samt Sjukhuslékare

Ovriga

FK

Sjukhuslak

PV

FHV |

Figur 3

Patienter fran W 1an inremitterade fran olikainstanser,

Totalt 42 patienter, 27 méan och 15 kvinnor

FK (forsakringskassa), PV (primarvéard), FHV (foretagshalsovérd),
samt Sjukhuslékare

Ovriga

FK

Sjukhuslak

PV

FHV |

Figur 4
Patienter fran C lan inremitterade frén olikainstanser,
Totalt 82 patienter, 52 mén och 30 kvinnor. FK (forsakringskassa), PV (primérvarden), FHV

(foretagshé sovard) samt Sjukhuslakare

Ovriga [ |
FK 7
Sjukhuslak 7:|
PV |
FHV 7 |
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Figur 5

Bilaga 3c

Antal patienter inremitterade till AMM 2006 i olika diagnosgrupper klassificerade enligt ICD10.

25 30 35

M= Roreleorganens 5 ukdomar

J = Andningsorganens s ukdomar

Z = Allméan yrkesmedicinsk utredning utan klar diagnos
G = Nervsystemets sjukdomar

T = Skador och férgiftningar

| = Cirkulationsorganens sukdomar

H = Sukdomar i 6gat

F = Psykiska s ukdomar
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Statistiker
l:eyrkeshygieniker
Toxikologi/Allergiforskare
Speciaistlékare
Underlékare, g leg
Miljoskoterska
Avdelningsldkare
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Y rkeshygieniker/forskare
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1:e miljohygieniker
Psykolog
Overlakare
Miljomedicinsk 6verlakare
Overlakare
I nformationsassi stent

Fast anstalld
Professor X
Projektsamordnare
Forskare
Doktorand
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Doktorand
Doktorand
Psykolog
Hogskol el ektor X
Doktorand
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