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Rapport frén Yrkes- och miljémedicin nr 102
Foretagslikarkursen Vist 2002/2003. Sammanfattningar av projektarbeten.

Forord

I denna rapport presenteras de ensidiga sammanfattningarna frn de fempo#ngs-
projektarbeten som genomforts som del i Foretagsliakarkurs 15 podng, vid Sahlgrenska
akademin, Goteborgs universitet. Projekten har utforts under ar 2002/2003 inom ramen
for foretagslakarutbildningen. Kursledningen har bestétt av dverldkare/

med. dr Jonas Brisman (kursledare), 6verldkare/docent Gunnar Ahlborg jr (studie-
rektor). Overlikare/professor Mats Hagberg (examinator), samt kurssekreterare Ulrika

Wedberg.
Vi vill tacka kursdeltagarna for skickligt genomforda och vil dokumenterade projekt.
Denna projektsammanstillning utgér en betydande kunskapsbas for metoder 1 foretags-

hélsovard. For att fa ytterligare information om de olika delprojekten hénvisas till f6r-

fattaren for respektive projektsammanfattning.

Goteborg, oktober 2003

Mats Hagberg
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Tidsfordrojning och andra hinder i Rehabiliteringsprocessen
Per Ahrnbom, AB Previa, per.ahrnbom@previa.se

Sedan 1990-talet har det skett en 6kning av den arbetsrelaterade ohélsan. Ett flertal utre-
dningar har gjorts pd uppdrag av regeringen. I den senaste (SOU 2 002:5) konstaterar
man att det inte finns bra metoder att méta effekter av rehabiliteringsinsatser och att det
saknas konsensus kring begreppet rehabilitering. Det poéngteras bl a att de projekt dér
man lyckats samordna de olika aktSrerna har varit mest framgangsrika och det ges kon-

kreta forslag till hur rehabiliteringsprocessen kan bli mer offensiv samt snabbare.

Studiens syfte var att studera tidsaspekten och de faktorer som férdrdjer rehabiliterings-

processen under foérhallandevis optimala férhallanden.

Véren 2001 etablerades ett multiprofessionellt team pa en av AB Previas mottagningar i
s6dra Stockholm. Det bestar av sjukskéterska, likare, sjukgymnast/ergonom och
beteendevetare. Teamet har successivt arbetat fram rutiner och forhallningssitt for att
offensivt kunna arbeta med rehabilitering for de anstillda inom en stadsdelsférvaltning.
Teamet trédffas en timme varje vecka for att gora gemensamma bedémningar, men ocks
for att fortlépande kunna diskutera forhéllningssitt till begreppet arbetsférmaga samt nd
enighet om sjukskrivningens roll. Rehabiliteringsprocessen har dven underlittats av att
forsékringskassan har haft samma handlidggare for kundens alla rehabiliteringsirenden
och denne har en personalkonsulent som samordnare for de drenden som ej kan hanteras

av arbetsledarna.

En retrospektiv genomgang har gjorts av 44 individdrenden vilka fyllt kriterierna att 1:
vara rehabiliteringsuppdrag, 2: tréffat minst tva personer fran teamet med olika yrkes-
roll, befogenheter, erfarenheter och personliga egenskaper och 3: blivit foremal for en

gemensam beddmning.

Arbetsférmégan i den undersokta populationen dkade 220 % vilket #r ett bra resultat
oavsett den korta uppféljningstiden. Resultaten visar ocksa att ett multiprofessionellt
team inom maximalt 4tta veckor kan ha en plan som é&r realistisk och férankrad hos pati-

enten 1 85 % av drendena. Det giller oavsett individens tillstdnd och tidigare sjuk-
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historia. Teamet bér samtidigt kunna hélla i en sjukskrivning med innehall och bidraga

med andra insatser under rehabiliteringsprocessen.

Inom ytterligare maximalt sex veckor i 75 % av alla drenden, oavsett tillstandet eller
tidigare sjukhistoria, kan man ha ett gemensamt rehabiliteringsmoéte. Syfte med motet ar
att 14gga upp en konkret plan tillsammans med individen, arbetsgivarens representant,

forsdkringskassans handlédggare och ev. dvriga aktérer, t ex facket.

Erfarenheterna av det interna och externa samarbetet &r mycket goda. Sarskilt upp-
skattas den stabilitet som teamets gemensamma interna beddmning kan ge ett kompli-
cerat drende, avseende savil etiska som rent medicinska frégestéllningar 1 kontakten
med de andra akt6rerna, inklusive individen som &r féremal for rehabiliteringsat-

girderna.

Rekommendationer ges utifrin teamets erfarenheter och den kunskap som samman-
stillningen bidragit med. De praktiska atgirder som foreslas syftar till att 6ka kvaliteten

och tempot 1 rehabiliteringsprocessen.

Referens
SOU 2 002:5. Slutbetinkande, Utredningen om en handlingsplan for 6kad halsa 1

arbetslivet.



Rapport frdn Yrkes- och miljdmedicin nr 102
Foretagsldkarkursen Vist 2002/2003. Sammanfattningar av projektarbeten.

A Case Study in Rehabilitation. An interview of the employee

on sickleave and her employer
Rachel Beloso, Feelgood Malmé, rachel.beloso@feelgood.se

Rehabilitation work is one of the many challenging tasks of occupational medicine. In
the day-to-day work, the occupational physician may, however feel that rehabilitation is
not going in the right direction, may even stagnate to a stand still. This case study pre-
sents some aspects of rehabilitation that are rarely mentioned in actual rehabilitation
procedures but which may prove crucial in the outcome of rehabilitation, namely the
expectations of the employee on sick leave and her employer of one another and of the

rehabilitation processes as a whole.

The object of this paper is to seek out such expectations and see if there are common

grounds in rehabilitation that may lead to a resolution that are acceptable to both.

An employee on sick leave and her employer/manager were chosen and interviewed.
The method employed was a semi-structured interview recorded on tape and hand-
written by the interviewer. The results were gathered according to themes as defined in
the aims of the report. Qualitative analysis of data was employed because of the sub-

jective nature of the responses.

The results showed that there was a conflict of interest with very different expectations
of the rehabilitation process itself and of each other. There were no common grounds to
begin with and communication problems arose because of lack of confidence in each

other.

It is concluded that in failing rehabilitation work, one problem to consider and address
to is the problem of conflicting interests and lack of common grounds to work with. The
occupational physician may bring this to light in rehabilitation procedures but has how-

ever, not always the commission to do so.
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Viaga Tala — utvirdering av GFS Studenthiilsans kurs i

yttrandetrining for studenter med talingslan
Agneta Borgare GFS Studenthélsan, agneta.borgare@gfs.se

De flesta universitets- och hogskoleutbildningar kriaver i dag att studenter skall kunna
uttrycka sig muntligt infor publik, t ex 1 samband med seminarier och vid redovisning
av grupparbeten och uppsatser. Taldngslan dr darfor ett stort studiehinder och det dr en
sjdlvklar uppgift for studenthélsovarden att erbjuda studenter kurser i yttrande trdning
Sadana kurser har erbjudits av GFS Studenthélsan i Géteborg sedan 1980-talet. Skriftlig
utvérdering direkt efter kurserna har gjorts men nagon utvirdering efter langre tid har

aldrig kommit till stind.

Syftet var att utvirdera fyra kurser i yttrandetraning for att utréna om kurserna bidragit
till en varaktig minskad taldngslan, vad som i s fall varit verksamt, om kursdeltagarna
saknat nagot 1 kurskonceptet, om studenten skt annan hjélp for sitt problem och om

problemet péverkat studie- och yrkesval.

Forfragan om deltagande i telefonintervju skickades ut till de 63 studenter som registre-
rats som kursdeltagare i fyra kurser under 2001 och 2002, 45 kvinnor och 18 min.

Studenterna representerade alla studieinriktningar.

I en telefonintervju fick studenterna skatta resultatet av kursen, dels i en niogradig skala
dels i muntligt formulerade omdémen. Intervjuerna gjordes 4 ménader, 12 ménader, 16

manader respektive 24 manader efter kursavslutning.

Totalt deltog 24 studenter i understkningen, 14 kvinnor och 10 mén, av de 63 studenter
som registrerats som kursdeltagare. Samtliga deltagande min uttryckte att deras tal-
dngslan minskat, 10 av 14 deltagande kvinnor gjorde samma bedémning. Dessa 20 per-
soner utgér 32 % av alla kursdeltagare, och vi vet sdledes att minst 1/3 av kursdel-
tagarna upplevde en minskad taldngslan efter minst fyra ménader. De intervjuade virde-
rade 6vning, teknikundervisning och stddet i gruppen som det mest verksamma
kurskonceptet. 17 av 24 intervjuade studenter ansag att talingslan hindrat dem i studie-

och yrkessituation. Hélften av de intervjuade hade s6kt annan hjélp fore eller efter
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kursen, psykologiskt, farmakologisk hjélp eller andra kurser.

P4 grund av 14g svarsfrekvens, 28 % kan inga allmiingiltiga slutsatser dras av undersok-

ningen. For detta krévs en ny underskning pé ett stérre material.



Rapport fran Yrkes- och miljémedicin nr 102
Foretagslikarkursen Vist 2002/2003. Sammanfattningar av projektarbeten.

Kan hillsa miitas? En jimforande studie mellan tva olika
hilsobegrepp.

Agneta Lillqvist Bennstam, agnetalillgvist.bennstam@se.abb.com

Bakgrund: De senaste dren har i Sverige och Europa, bland yrkesarbetande noterats en
Okning av langtidsfranvaro pa grund av sjukskrivning samt sjukpensionering. Detta
medfor stora kostnader for de berérda linderna. I Sverige har debatten om hur detta
ohilsotal skall sénkas, forts pé olika nivaer och i olika forum. Regeringens utredare for
”Okad hilsa i arbetslivet”, Jan Rydh, har lyft fram vikten av tidig rehabilitering samt

virdet av att kunna identifiera riskpersoner.

Syfte: Syftet med denna studie var att utvirdera om hélsa kan métas, samt att jimféra

tva olika metoders mojlighet att screena riskindivider.

Undersokt grupp och metod: Studiematerialet utgors av 33 ledare med personal-
ansvar, pa ett av de foretag som anlitar ABB Hilsan. Vald definition av hilsa, avgor
valet av modell for hdlsoundersékning. I denna studie jimf6rs tvd modeller, en biome-
dicinsk och en beteendemedicinsk. En biomedicinsk undersékning omfattande labora-
torieanalys, blodtrycksmitning, EKG om individen &r > 50 &r, samt utrikning av Body
Mass Index (BMI), utfordes forst pé individen. Direfter f6ljde en beteendemedicinsk
metod, Hélsoprofilbedémning, som utgérs av ett individuellt frigeformulir, kondi-

tionstest samt samtal kring resultatet.

Resultat: Den biomedicinska undersékningen lyfte fram 21 individer som riskpersoner,
detta grundat pa forhgjda kolesterol och BMI virden. Den beteendemedicinska under-
sokningen lyft fram 16 individer som riskpersoner, detta grundat p& hélsovanor, halso-

upplevelser och hilsodata.

Slutsats: En biomedicinsk undersskning, som i alla avseenden faststiller en persons
hilsa, kan knappast utformas. En beteendemedicinsk undersékning kan faststilla en
persons behov av livsstilsférandring och motivera personen till detta i ett givet 6gon-

blick. Det dr svért att uttala sig om denna férméga i framtiden, d4 livssituationen even-

10
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tuellt foréndrats. Hélsa kan knappast métas sd att garanti kan limnas om personens

status pé 14ng sikt. Ytterligare forskning krivs for att utvirdera denna fragestillning.

11
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Identifiering av faktorer som befridmjar hilsa pa arbets-

platsen
Comelia Carlsson Wallée, Hilsan och Arbetslivet, cornelia.walloe@vgregion.se

En hilsobeframjande arbetsplats kan se ut pd manga sitt. Gemensamt ar dock att sjuk-
frénvaron &r 14g och att personalen upplever sig trivas. Dirutéver har man funnit att det

1 arbetsmiljon finns faktorer som kan identifieras som hélsobefrimjande.
Syfte: att s6ka efter och identifiera hilsobefrdmjande faktorer p& en utvald arbetsplats.

Undersokt grupp och metod: Fyra anstiillda vid Kungilvs sjukhus, IVA har inter-
vjuats. Metoden som anvints har varit enskilda intervjuer med sdvil éppna som slutna
svarsalternativ samt enkla ja eller nejfragor. Sjukfranvarostatistik frén personalav-
delningen har ocksa sammanstillts och analyserats. Sérskild vikt har lagts vid att ta
fram vilken av Angel6ws friskhetsfaktorer man beddémt vara viktigast samt om man

sjélv ansett ndgon annan faktor vara av betydelse for en friskare arbetsplats.

Resultat: Sjukfrénvaron har 6kat pé anestesikliniken under 2002 jaimfért med 2001.
Antalet sjukdagar per anstilld under 2001 var 21 dagar, under 2002 26 dagar. Enligt
verksamhetsberittelsen anses orsaken till 6kningen pa intensivvardsavdelningen inte
vara pdvisade arbetsrelaterade sjukdomar utan orsakas av andra faktorer. En ny schema-

modell inférdes november 2000.

F6ljande hilsofrédmjande faktorer identifierades pa denna arbetsplats:
-arbetsmiljoarbete som dr aktivt och engagerar personalen

-ledarskap som utmirks av en nirvarande och uppskattad chef

-inflytande och delaktighet dir den nya schemamodellen okat inflytandet 6ver arbets-
tiden men mdjligen ocksa bidragit till en 6kad sjukfrénvaro initialt

-positivt arbetsklimat med arbetsglidje och upplevelse av att arbeta mot ett gemensamt
mal

-satsning p& kompetensutveckling som utmirks av en positiv och vélvillig instillning

till vidareutbildning av all personal

12
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-friskvérd pé arbetstid som upplevs som viktig. I nuliget saknas den &nnu men 4r under

utformning av arbetsledningen

Ytterligare en hélsoframjande faktor har framkommit; mdgjligheten till professionellt
stod vid behov i sdvil yrkes- som privatliv. Detta gynnar personalens arbete med svart

sjuka ménniskor men ocksé deras mdéjligheter att vixa som ménniskor.

Slutsats: Det finns ett flertal faktorer som dr hilsobefrdmjande pa IVA. Man skulle
kunna ténka sig synergistiska effekter av flera faktorer, t ex arbetsmiljéarbete och ledar-
skap eller friskvard och positivt arbetsklimat. Om s& &r fallet skulle man kunna tinka sig
att medvetet satsa pa tva samverkande faktorer och pa s sitt fa storre utdelning &n

vantat.

Referens: Angeléw, B. Friskare arbetsplatser, Studentlitteratur, 2002.

13
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Sjukskrivning och stressrelaterad ohilsa
Roberto Eid, AB Previa Orebro, roberto.eid@previa.se

Foredndringstempot och stressen pa vara arbetsplatser och i samhiéllet har stegrats.
Stressrelaterad ohélsa star for en stor del av langtidssjukskrivningar med de ekonomiska

konsekvenser som detta innebir.

Studiens syfte var att undersdka om man genom instrumentet Stress and Crisis Inventory
(SCI) kan forutsiga sjukskrivningstidens lingd vid stressrelaterad ohilsa. Dessutom avsags
att underséka huruvida tidig kontakt med arbetsplatsen via foretagsldkare forkortade

sjukskrivningstiden jamf6rt med omhéndertagande av psykolog.

Den undersokta gruppen bestod av 12 patienter med stressrelaterad ohilsa. Dessa inde-
lades slumpmassigt i tva grupper. Den ena gruppen behandlades av en foretagslikare

och den andra av psykolog. Sjukskrivningens léngd berdknades i de tva grupperna.

Medianvirdet for sjukskrivning var 2 manader bland de patienter som hade en hég SCI-

podng och 9 manader for dem med en 13g poéng.

De bada behandlinggrupperna hade samma sjukskrivningsldngd. I bigge grupperna fanns
patienter som hade varit sjukskrivna i sex ménader eller mera trots insatser. De flesta patienter

hade varit sjukskrivna mindre 4n sex manader. Grupperna hade ungefir lika SCI-poing.

SCI-formuléret tycks vara ett bra prognosinstrument for sjukskrivningens lingd; vilket
har rapporterats tidigare. Det kan vara en fordel att tidigt fa en uppfattning om pro-
gnosen avseende framtida sjukskrivning. Man kan ddrmed fa en realistisk uppfattning

om behovet av rehabiliteringsatgirder.

14
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Utvirdering av rapporteringssystem for arbetsrelaterad

sjukdom
Eva Ekstrand, Feelgood Héilsa Sverige AB, eva.ekstrand@feelgood.se

Belastningsskador dr den vanligaste orsaken till arbetsskada. Montérer dr den yrkes-
grupp som har storst risk att drabbas av belastningssjukdom. I en undersékning vid ett
medelstort svenskt tillverkningsforetag har gjorts en utvirdering av ett rapporterings-
system for arbetsrelaterad sjukdom. Man rapporterar dir regelbundet diagnoser och
sjukskrivningstal for stérre grupper av anstillda som séker foretagshilsovarden for
sjukdom som bedoms till 6vervigande del vara orsakad av arbetet. Syftet med under-
sokningen har varit att analysera vilken information som kan ges av rutinméssigt
rapporterad sjukdomsstatistik och studera om detta kan vara av virde for att pavisa
hilsorisker i arbetsmiljén. Man har 6nskat underséka om diagnoser och sjukskriv-
ningsmanster skiljer sig mellan olika avdelningar, hur stor del av patienterna som fort-
farande &r sjukskrivna efter sex ménader samt om de har uppgett tidigare besvir i sam-

band med nyanstéllningsundersékningen.

Uppféljning har gjorts av patientjournaler f6r de anstillda som s6kt for arbetsrelaterad
sjukdom under kvartal 1-3, &r 2002, sammanlagt 29 patienter. Foretaget har totalt ca
600 personer anstéllda varav ca 400 i produktionsarbete. Utdver tidigare kind informa-
tion om diagnoser, avdelning och ev. sjukskrivning efter forsta besket har man noterat
alder, kon och anstillningstid samt information om patienten fortfarande &r sjukskriven
efter tre resp. sex ménader. Fran nyanstillningsundersékningen har eftersékts om pati-
enten tidigare haft besvir av samma karaktir. Vidare har undersékts hur ménga av
fallen som ordinerats kontakt med sjukgymnast/arbetsterapeut, fatt remiss till specialist,

samt om rehabiliteringsprocessen medfort behov av omplacering alt. annat arbete.

Det kunde noteras tydliga skillnader i diagnosménster mellan olika produktions-
avdelningar. En klar 6verrepresentation fanns av besvér frdn nacke-skuldror pa en av-
delning dér arbetet innebar statisk belastning pa nacke och skulderparti, samt dven dia-
gnoser frin hand-handled vid avdelning med monteringsarbete, innebdrande hégrepe-
titivt arbete for hander. P4 6vriga avdelningar med blandade tekniska och kontors-

uppgifter var diagnoserna jamnt férdelade 6ver flera grupper och firre fall ledde dar till

15
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sjukskrivning. Vid den avdelning dér arbetet innebar tyngst belastning for axlarna var
néstan samtliga av de patienter som blev sjukskrivna vid forsta besoket fortfarande inte i
arbete efter 6 manader. Vid en annan produktionsavdelning hade didremot de flesta ater-
gatt i arbete. Flertalet av de insjuknade hade i samband med nyanstéillnings-

undersokningen inte uppgett tidigare besvir av belastningssjukdom.

Denna form av diagnosrapportering kan ge en god uppfattning om de arbetsrelaterade
problemen pé olika avdelningar. Det dr av vikt att varje grupp ér tillrickligt stor sa att
informationen kan ldmnas utan risk att rdja den enskilde patientens identitet. Materialet
innehaller relativt {3 patienter och endast de som sokt féretagshélsovarden men kan vara
en bra utgdngspunkt for fortsatta diskussioner och riktade atgérder for forebyggande av

arbetsrelaterad sjukdom.

Referens: Lindmark E. Arbetsmiljoverket. Korta arbetsskadefakta, nr 3 2000, Be-

lastningsskador 1998-99. www.av.se
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Utvérdering av rehabiliteringskurs for lingtidssjukskrivna

avseende aterging for till arbete
Marie Forssell, Previa AB .marie.forssell@previa.se

Bakgrund: Langtidssjukskrivningar 6kar och har 6kat de senaste aren, detta medfor
dkade kostnader inte bara for statskassan utan dven for den privata sektorn. Riksfor-
sdkringsverket rapporterar sténdigt 6kade kostnader for sjukskrivningar och frén reger-
ingshall kommer atgirdspaket i syfte att sinka kostnader for sjukfrénvaro samt att fa

langtidssjukskrivna tillbaka i arbete.

Syftet: Att utvérdera en sex veckor lang rehabiliteringskurs for langtidssjukskrivna
montdrer 1 en finmekanisk industri. Syftet var att se hur ménga som kommer tillbaka i

arbete efter genomgangen kurs.

Undersokt grupp och metod: Tio kvinnor som arbetade i monteringen och hade varit
sjukskrivna fyra veckor eller lingre utvaldes. Atta individer med diagnosen skulder-
myalgi och en person med diagnos utmattningsdepression deltog i studien. En individ

exkluderades pga. allvarlig psykisk sjukdom.

Gruppen genomgick en sex veckor lang rehabiliteringskurs, som var upplagd med ett
moéte per vecka. Kursplanen inkluderade stressens verkningsmekanismer, smértfysio-
logi, basal anatomi och gruppsamtal. Parallellt triffade gruppen sjukgymnasten en gang

per vecka dir deltagarna fick prova pé olika fysiska aktiviteter.

Resultat/Diskussion: Tre mé&nader efter kursens slut var sex individer av nio tillbaka i
arbete. Efter ett &r var fyra individer tillbaka i arbete medan tva var fortsatt sjukskrivna,
tva individer var fordldralediga och en under uppségning. De tv4 individer som var fort-
satt sjukskrivna vintade beslut fran férsékringskassan om fortidspension. Av de fem

individerna med tidigare sjukskrivningshistoria var endast en tillbaka i arbete.

Slutsats: Enligt Riksforsdkringsverkets publikationer dr den forvéntade siffran att atergd
1 arbete efter ett &rs langtidssjukskrivning utan &tgérd drygt 50 procent. I denna studie
var knappt 50 procent tillbaka i arbete efter ett &r. Ytterligare studier av smértpatienter

enligt liknande metoder som i denna studie visar ingen reduktion i antal sjukdagar. S-
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ledes kan man anta att andra faktorer har betydelse for atergang i arbete efter langtids-
sjukskrivning. Exempel pa detta kan vara sjukforsikringssystemets uppbyggnad eller

individens sociala sammanhang.
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Forsikringskassans 7-stegsmodell i teori och praktik: En
beskrivning av forsikringskassans bidrag till rehabiliteringen

av 39 langtidssjukskrivna patienter under 2002
Sigrid Gérdek, AB Previa, sigrid.gardek@previa.se

Forsdkringskassans (FK) handldggare dr en central person for att en smidig rehabi-
litering av 1&ngtidssjukskrivna skall kunna dga rum. Jag har velat visa hur FK:s insatser
har tett sig for ett antal patienter sett ur foretagshdlsovardens perspektiv. Patienterna
som har studerats har varit bokade for rehabilitering hos foretagshdlsovarden och de har
f5ljts under ett ar. FK:s samordningsansvar har tagit sig uttryck i stéllningstagande till
sju rehabiliteringssteg dér forsta steget dr atergang i arbete utan andra insatser &n de rent
medicinska och det sjunde steget innebir beddmningen att patienten dr ldngvarigt eller
varaktigt arbetsoférmégen. I denna studie som enbart visar rehabiliteringen for ett be-
grinsat antal patienter under en begrinsad tid kan man ana FK:s nirvaro frimst 1 form
av begéran om “sérskilt likarutlatande om hélsotillstand” LUH. Detta utldtande fran
behandlande l4kare anvinds sedan som underlag for FK:s rehabiliteringsinsatser. Vad
man kan sakna dr FK:s fysiska ndrvaro pa de méten arbetsgivarens rehabiliterings-
ansvariga konsulent regelbundet kallar till och dir forutom patienten och hans/hennes
arbetsledare ocksé foretagshilsovarden finns med. I de hir studerade rehabiliterings-
drendena var FK aktiv i knappt hélften (45 %). Négra ganger hamnade insatserna lite

snett kanske just beroende pa att den fysiska nirvaron saknades.
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Blodtrycksforindringar hos skiftarbetare?
Stefan Jerresand, Brukshilsan,, brukshalsan.sj@swipnet.se

Enligt den forskning som bedrivits under ménga r &r skiftarbete forenat med en rad
effekter pd hilsan, déribland hjért-kérlsjukdomar. Risken med skiftarbete #r den foriind-
ring av dygnsrytmen, och dirigenom den biologiska klockan, som sker. Ménniskans

dygnsrytm har foljts med ett antal variabler, dir bland annat blodtryck.
Syfte: Att se om blodtrycksbilden skiljer sig mellan skiftarbetare och dagarbetare.

Undersokt grupp och metod: Undersékningen har genomforts pé valsverk i Séderfors.
Undersokta grupper var skiftarbetare och arbetare med enbart dagarbete, 10 personer i

var grupp. Blodtrycket mittes med 24-timmarsblodtrycksmitare.

Resultat/diskussion: Projektet visar att skiftarbete tycks vara férenat med risk for
forhojt systoliskt blodtryck. Dock ses ingen skillnad i diastoliskt blodtryck. Férsoket
visar €] heller pa 6kad risk for utebliven séinkning av blodtrycket vid sémn hos skiftar-
betare utan pekar pd motsatsen. Den systoliska blodtryckshéjningen kan forklaras med
att skiftarbete ger en f6randring av dygnsrytmen och 6kad stress. Resultatet kan dock ha
péverkats av att de undersokta grupperna dr smé och att det i gruppen av dagarbetare
finns ett antal personer (3 st) med extremt 14gt blodtryck som ej uppvisar nattlig sdnk-
ning. En annan sak som kan ha paverkat resultatet ér langvarig selektionsmekanismen
vid skiftarbete, (medeltidsarbetstid 19,5 &r). Resultat visar dock att foretagshilsovarden
bér vara uppmérksam pé riskerna med skiftarbete och att i detta arbete uppmirksamma
blodtrycket. Métning med 24-timmarsmétning har en del klara fordelar. Ingen alarm-
reaktion, ingen placeboeffekt, bittre reproducerbarhet och att man fir en 24-timmars-

profil.
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Psykosocial arbetsmiljo hos arbetsledaren pa ett pappersbruk
Hasse Jonsson, Hyltehidlsan, hasse@hyltehaelsan.se.

P4 grund av rapporter om stigande ohilsotal bland arbetsledare och tjinstemin genom-
fordes en studie omfattande samtliga arbetsledare med personalansvar pé Stora Ensos

tidningspappersbruk i Hyltebruk.

ALECTA och HTF redovisar i rapporter snabbt 6kande ohilsa inom stressrelaterade
diagnoser bland sina tjanstemén. Mot denna bakgrund besléts tillsammans med
personalavdelningen att genomfora en psykosocial kartliggning av samtliga arbets-

ledare med personalansvar.

Tidningspappersbruket i Hyltebruk ingar i Stora Enso- koncernen. Bruket har ca 1000

anstillda.

Undersdkningsgruppen bestod av 58 arbetsledare, fordelade pa en underhallsgrupp, en
pappersbruksgrupp, en sektionschefsgrupp och en forsérjningsgrupp.

For kartldggningen av den psykosociala arbetsmiljon anvindes tva frageformulir, ut-
formade av professor Sigvard Rubenowitz. Det ena kallat PAK miter egenkontroll,
arbetsklimat, arbetsstimulans, arbetsgemenskap samt arbetsbelastning. Det andra kallat
AK miter arbetstillfredsstillelse, 16n, organisationsharmoni, information, aspirations-
nivé, identifikation, psykosomatiska reaktioner samt utvecklingsméjligheter. Dessutom

genomf6rdes en kort intervju med samtliga angéende den egna hélsan.

Svarsfrekvensen var 96,6 %. Resultatet 1ag pé tillfredstéllande poéngtal vid summering,
Resultatet jimfordes med Rubenowitz insamlade data med jimforbara grupper och den
unders6kta gruppen lag hogre 1 allt utom arbetsbelastning. Vid intervjuerna fingades 6
personer upp som lag néra grinsen for stressrelaterad utmattning. Dessa fick genomga
en stresshanteringskurs med gott resultat. Man diskuterar ocks& om samtliga arbets-
ledare skall 4 deltaga i samma kurs. Man fann i denna studie att om man vill finga upp
psykosocial ohilsa kan enkiiter vara ett trubbigt instrument, Det kan vara bittre med

intervjuer eller gruppdiskussioner.
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Horselbesvir och tinnitus hos forskolepersonal
Kerstin Mattsson, AB Previa,, kerstin.mattsson@previa.se

De senaste édren har ett flertal omstruktureringar gjorts inom forskoleverksamheten,
framforallt pd grund av besparingskrav. Detta har inneburit att barngrupperna har
successivt Skat frin i genomsnitt 15-16 barn i varje grupp for cirka tio ar sedan, till nu i
snitt 18-20 barn i varje grupp. De senaste aren har noterats ett dkat antal pdpekanden
fran personalen om tinnitus samt subjektiv horselnedsittning. Onskemal har kommit
frén ett flertal forskolor om undersokningar och bullermétningar i arbetsmiljén. Den
férmodat 6kade bullernivan har dven diskuterats i samband med personalens 6kade

sjukskrivningsfrekvens de senaste aren.

Syfte: Att identifiera horselnedsittning (HNS) samt tinnitus och att méta bullerexpo-

nering hos forskolepersonal.

Undersokt grupp och metod: 26 kvinnliga samt en manlig anstillda vid 13 olika for-
skoleverksamheter i en stadsdel i Goteborg undersoktes avseende horselbesvir med

frigeformuldr, samt otoskopi och audiometri genomfordes.

Bullerdosimetri utférdes vid fem forskolor under 8 timmar vid tv3 skilda tillfillen
(Larson & Davies 706, max-, topp- och Leq-virden samplades varje minut). Enligt
Onskemal frén ansvarig enhetschef utfordes dven kontrollmitningar vid tv tillfillen

pé en av forskolorna 7 ménader efter de férsta métningarna.

Resultat/Diskussion: I de forskolor som utférde bullermétningar noterades generellt
hoga niver buller savil gillande ekvivalent ljudnivd som avseende impulstopp-
virden. Impulstoppvirden 6ver 140 dB(C) noterades i tre av forskolorna, vilket ér
klart 6ver rekommenderade virden. Av de 8 personer som utférde audiometri samt
ifyllde horselanamnes angav tre personer subjektiva besvir av kontinuerligt buller pa
arbetsplatsen, 4 personer upplevde subjektiva horselbesvir och av dessa hade 3 be-
svér av tinnitus. Ingen hade konstaterad horselnedsittning (HNS) enligt audiogram.
Nir det géller ekvivalent ljudniva ligger uppmitta vérden inom 69,4-82,7 dB(A),
vilket dr acceptabelt men dndock négot hdgt. Enligt Socialstyrelsens rad om buller

kan temporér HNS uppkomma vid en ekvivalent ljudnivd om 75 dB(A) efter flera
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timmars exponering. Permanent HNS kan uppkomma omedelbart efter enstaka
toppar av impulsljud om mer 4n 140 dB(C). Aven kortvariga ljud (<1sek) med nivier
over 115 dB(A) kan ge permanent HNS. Efter flera ars exponering f6r kontinuerligt
buller 6ver 85 dB(A) mer 4n &tta timmar per dag, mitt som ekvivalentniva, foreligger
risk for horselskada. Vid nivder under 75 dB(A) ekvivalentniva &r risken for besta-

ende HNS minimal.

Med tanke pi att férskolor dr en plats dér de flesta dr i aldern 1-6 ar och att barn i den
aldern &r kinsligare for buller &n vuxna, bér bullernivierna ligga inom rekommen-
dationernas nedre intervall. Onskvirt vore om bullernivan ej dversteg 75 dB(A) ekvi-

valent ljudnivd, och att impulsljud 6ver 115 dB ej forekom.

Slutsats: Horselbesvir var vanligt forekommande hos de undersékta forskole-

anstéllda. Bullerexponering 6ver rekommenderade virden férekom i tre av fem for-

skolor.

Referens:

Socialstyrelsens férfattningssamling 1996:7. Buller inomhus och héga ljudnivaer.

Allméinna rad.
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Friskvard pa arbetstid? En enkiitundersékning
Kerstin Marits, Borldnge Hélsan. kerstin.marits@borlangehalsan.se

Borldnge Kommun vard- och omsorg och hemtjénst har ett friskvardsprojekt dér varje
anstélld erbjudits en friskvardstimme per vecka. Projekttiden har varit 20010601-
20030531 Friskvardstimmen har kunnat anvindas till egna aktiviteter men en méngd
olika sysselséttningar som t.ex. Friskis och svettis, boxning, simning, ridning och stav-

géng har ordnats for att f med s ménga som mojligt.

Som utvirdering har jag skickat ut en enkét med 44 fragor varav 2 berittarfragor till 100
slumpvis utvalda av kommunens 1300 anstéllda. Enkéten ér komplett ifylld av 66 st.
Frégorna dr testade genom en djupintervju pé 4 av kommunens friskvérdsinspiratdrer

fore utskicket.

Det &r en kvinnligt dominerad grupp med en genomsnittsilder pa 43 ar i den undersokta
gruppen (46 ar om man ser till alla fast anstillda). Genomsnittsarbetstiden i kommunen
dr 16 &r. Personalen har goda regelbundna matvanor, roker ovanligt lite samt har féga
problem med alkohol - medicinkonsumtion. Man besvéras ofta av generell virk i leder,
axlar och rygg men dr som sagt sparsam med analgetika och lugnande medicin. Man
kinner en viss stress men orkar ta vara pé fritiden. Endast 50 % i det undersékta mate-
rialet har anvént friskvardstimmen ndgon géng men man &r positiv till satsningen. Man
mér forbluffande bra med ett medianvirde pé 8 pa en skala mellan 1 och 10. I den
undersokta gruppen har sjukskrivningarna varit 14g och mest bestatt av korttidsfranvaro

p.g.a. infektioner.

Milet att paverka antalet sjuk/rehabiliteringsfall kan ¢j studeras p& denna korta tid vilket
verifieras av andra likartade studier. En dkad kunskap om hilsa, ohilsa och friskvérd
samt insikt om den egna hilsan har uppnatts. Man trivs redan nu ritt bra pa arbetet och
man har idéer om framtiden. Friskvardstimmen skall schemaliggas och vikarier tas in
(bade for friskvéard och vid sjukdom). Kortare mer sammanhéingande arbetspass disku-
teras. Aven alternerande dag-natt arbete fors fram for en bittre arbetsmiljé. Det finns
material for en utredningsgrupp med personalrepresentation som utvirderar projektet i
sin helhet med férslag och kostnadskalkyl. Bra, engagerad och kunnig mellanchef #r

mycket viktigt! Sett ur ekonomisk synvinkel om friskvérd ska 16na sig som ett led i ett
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tidigt rehabiliteringstdnkande maste ju chefen vara lyhérd for tidiga signaler pa ohélsa.

Ovriga forslag limnas till chefer och politiker for fortsatta diskussioner girna utred-

ningsgrupper.

Féretagshilsovéardens roll i en framtid bor diskuteras utifrn de alarmerande 14ga sum-
mor som f6retagen generellt lagger pé hilsa och vilbefinnande (750 kronor per &r och
anstilld jfr med 85000 kronor pa datorer per &r och anstilld) Denna siffra star for den
kommunala sektorn. Stora Enso som ir ett féretag som satsat pa att fa ner ohilsotalet
lagger ner 2500 kronor. Fragor som bor diskuteras #r: Vad vill man med foretags-

hilsovard? Typ av avtal? Vad kan foretagshilsovarden hjilpa till med ?
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Tvirsnittsstudie for att undersoka forekomsten av axel

skulderbesvir hos linjemontorer pa en monteringsfabrik.
Georg Paulsson, Kinnekullehidlsan, georg.paulsson@kinnekullehalsan.se

Skulderbesvir dr ett vanligt forekommande besvir i befolkningen. I den kliniska var-
dagen pa en foretagshilsomottagning pé ett monteringsféretag uppfattade jag skulder-
besvir som ett vanligt dterkommande symptom. Mot den bakgrunden ville jag kartldgga
férekomsten av skulderbesvir bland linjemontorerna pa foretaget. Jag onskade ocksé
studera om besvirsforekomsten skilde sig 4t mellan de olika monteringslinjerna och om

faktorer som alder, kén och belastning péverkade besvirsforekomsten.

Monteringen utfordes vid tre olika linjer, dér torktumlar- och tvittmaskinslinjerna hade
mycket likvérdiga arbetsforhéllanden. Den enskilde montéren kunde pa dessa monte-
ringslinjer sjdlv styra tillverkningshastigheten. P4 diskmaskinslinjen, som startade i

augusti 2002, utfordes tillverkningen vid ett 16pande band.

En tvirsnittsstudie utférdes 1 form av en enkétundersdkning. Enkiten utdelades till
montdrerna och avldmnades sedan pa foretagshdlsovardsmottagningen under veckorna
8-10, 2003. Den bestod av sju inledande frigor om lidngd, kon, lder, tjanstgéringsgrad,
anstéllningsér, linjearbetsar och dominant hand. Dérefter f6ljde ett sjilvskattnings-
formulédr Shoulder Rating Questionnaire med 19 frigor, SRQ-S, som bedémde funktion
och smirta i skuldran. SRQ-S har befunnits vara ett instrument med validitet fér utviir-
dering av skulderbesvir. Det har visat sig stabilt med avseende pa test-retest reliabilitet
efter 6versittning av den amerikanska originalversionen. S3 vitt kiint 4r, var denna tvér-
snittsstudie den forsta populationsundersékning som utforts i Sverige med SRQ-S for-
muldret. Den tredje delen av enkéten bestod av 9 fragor om belastning i arbetet. Dessa
frgor har utarbetats vid yrkes- och miljémedicinska kliniken i Orebro. Frigorna har

tidigare anvénts vid undersékningar savil i som utanfor Sverige.

Av 214 utldimnade enkiter besvarades 143. Svarsfrekvensen var hog pa torktumlar- och

tvittmaskinslinjerna (78 % resp.82 %), men den var betydligt ligre pa diskmaskins-
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linjen (54%). Forklaring till den ldgre svarsfrekvensen kan vara att flera nyanstéllningar
skett p& denna linje av mestadels yngre och besvirsfria montérer. Dessa anledningar

kan ocksa forklara en ldgre motivation for att delta vilket leder till ldgre svarsfrekvens.

Vid analysen av enkiten framkom besvirsfrihet eller god funktion av skuldran hos ca
76 % av montdrerna. Resterande 24 % rapporterade stora besvir som klassificerades

som otillricklig skulderfunktion.

Alder, kroppslingd och anstillningstid var ej relaterade till forekomsten av axelbesvir.
Av de olika monteringslinjerna uppvisade torktumlarlinjen mest problem med skulder-
besvir. Belastningen var signifikant hogre pa torktumlarlinjen for samtliga variabler. Ett
exempel var en 6kad forekomst av arbete med armarna i upplyfta eller i framstrickta
arbetsstéllningar for alla studerade. De tvd 6vriga linjerna skilde sig inte &t i detta avse-

ende.

Studien kommer att fljas upp med ett ergonomiskt interventionsprogram pé tork-
tumlarlinjen, med deltagande av savil foretagssjukgymnast som ldkare. Projektet

kommer att utviarderas med en férnyad enkitundersékning om 1-2 Ar.

27



Rapport fran Yrkes- och miljomedicin nr 102
Foretagsldkarkursen Vst 2002/2003. Sammanfattningar av projektarbeten.

Ryggbesviir, sjukskrivning och arbetsbelastning i ett primiir-

vardsperspektiv
Mahadeb Sarker, Vardcentralen Kramfors, mahadeb.sarker@]lvn.se

Ryggbesvir dr en betydande anledning till sjukskrivning. Besviren kan vara lokalise-

rade till olika nivéer i ryggraden: halsrygg, brostrygg, korsrygg eller lindrygg.

Syftet med studien var att underséka fordelningen av ryggbesvir, lokaliserade till olika
ryggradsnivaer, i en patientgrupp vid en véardcentral. Studien avsag dven att belysa hur
stor andel av patienterna som sjukskrivits p& grund av besvir pa respektive ryggrads-

niva samt huruvida ryggbesviren kunde antas ha samband med arbetsbelastning.

Studien dr genomford vid Vérdcentralen i Kramfors. Unders6kningsgruppen bestod av
de patienter vilka erhallit en diagnos pé ryggbesvir under treménadersperioden de-
cember 2002 — februari 2003 och som var i aldersintervallet 18-65 ar. Besvéren har in-
delats i fyra grupper motsvarande de olika nivaerna i ryggraden. Ur underséknings-
gruppen har undergrupper slumpmaéssigt valts ut for att belysa sjukskrivningar och huru-

vida besvéren kan vara yrkesrelaterade.

239 patienter ingick i understkningsgruppen. Bland dessa hade en tredjedel besvir fran
landryggen. Drygt en fjirdedel hade besvir frén halsryggen respektive bréstryggen.
Minst férekommande var besvir frén korsryggen (14 %). I de fyra besvérsgrupperna om
respektive tio patienter varierade antalet sjukskrivna mellan fyra och étta. Mellan tre
och sex personer i respektive grupp om tio patienter hade yrken som bedémdes vara

ryggbelastande.

Det var sdledes vanligast med besvir fran lindryggen. Det var ocksé vanligt att patienter
med ryggbesvir blev sjukskrivna. Arbetsrelaterade besvér var vanligast i lindryggniva.
Det finns en betydande osékerhet i studiens resultat d& den undersokta gruppen &r liten.
Dessutom har information om arbetsférhallanden inhdmtats i form av yrkestitel, vilket
dr en grov bedémning av ryggbelastande exponeringar. For att kunna géra bed6mning
av samband mellan yrkesexponering och ryggbesvir anses det krivas detaljerade

exponeringsundersékningar.
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Behover man forbittra omhiindertagandet av personal som

blivit utsatta for stickskador?
Karin Minnhagen Sjébeck, AB Previa, karin.sjobeck@previa.se

Stick- och skérskador utgér den storsta risken for 6verforing av blodsmitta i sjukvarden.
De vanligaste smittdmnena &r hepatit B-virus, hepatit C-virus och HIV, som kan ge kro-
nisk sjukdom och t o m vara letala. Det finns rutiner f6r uppf6ljning efter stickskada
med blodprovstagning och i vissa fall profylaktisk behandling med 1dkemedel eller
vaccination. Riskbedémningar &r gjorda. Dédremot finns inga rutiner f6r omhénder-

tagande av den stickskadades psykiska hilsa.

Syfte: Att utvirdera omhéindertagandet av sjukvardspersonal som rékat ut for stickskada

1 sitt arbete.

Undersokt grupp och metod: Studiegruppen bestod av 17 kvinnor,
sjuk/underskoéterskor, som arbetade pa Centralsjukhuset i Kristianstad 1996-2002, som
rakat ut for stickskada. Av dessa var 7 anstillda pa infektionskliniken, d4r man har
storst andel av patienter med hepatit B, hepatit C och HIV, och 10 p4 akutmottagningen,
som tar emot ett oselekterat material av patienter. Kontrollgrupp var 25
under/sjukskdterskor som var anstillda pé infektionskliniken, varav 24 var kvinnor. En
nykonstruerad enkét med specifika fragor om stickskadan gavs till den stickskadade
gruppen och standardiserade frigeformulir rérande sjilvskattad hélsa och psykiska

besvér gavs till badda grupperna.

Resultat/diskussion: Omhindertagandet av personal som utsatts for stickskador upp-
levdes som tillfredsstillande for de flesta, men en undergrupp (29 %) Onskade bittre
medicinsk information och kénslomissigt stéd. Dock pavisades inte ndgon stegring i
subjektiv ohilsa eller psykiska besvir i den stickskadade gruppen. Av totalt 32 inbjudna
stickskadade besvarade dock endast 17 (53 %) enkiten, vilket gor att resultaten méste
tolkas med forsiktighet. Anmirkningsvért dr att de flesta uppger att de fortfarande tar
blodprov pa patienter utan att alltid anvinda skyddshandskar.
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Slutsats: Slutsatserna av studien &r att det nuvarande emotionella omhéndertagandet
efter stickskada forefaller tillréckligt for flertalet drabbade, men att férbéttrat stéd och
Okad information torde behdvas for att tillgodose behoven hos samtliga stickskadade.
Som en enkel forbittring kan foreslas att samtliga stickskadade foérses med ett infor-
mationsblad med grundliga fakta om de medicinska riskerna vid stickskada samt olika

kontaktpersoner att kunna vinda sig till vid behov.

Referenser:

1. Att férebygga infektionen i varden. PM fran infektionskliniken, CSK, Kristianstad
2. Socialstyrelsen “Att forebygga infektioner i vérden II del 3” Hans Jorback. Blod-

smitta. Personalinfektioner i varden.
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Effekter av AktiVERA-projektet pa lingtidssjukskrivna

arbetstagare i Bjuvs Kommun
Urban Svensson AB Previa Helsingborg urban.svensson@previa.se

Syfte:
Att se om en positiv effekt av ett interventionsprojekt i gruppen langtidssjukskrivna kan

pévisas utdver den intuitiva nytta som férutsigs.

Undersokt grupp och metod:

Sju l&ngtidssjukskrivna kvinnor inom vard och omsorg med anstillning i Bjuvs
Kommun erbjuds ett aktiveringsprojekt kallat AktiVERA. Detta innebar gruppméten
med representation av arbetsgivaren, foretagshilsovarden och det lokala forsikrings-

kassekontoret samt friskvardsinsatser och forvéntan om att ta aktiv del i rehabiliterings-

processen.

De sju fallen matchades med sju kontroller och de sammanlagt 14 individerna fick i tvd
omgangar besvara enkiterna Subjective Health Complaints (SHC) och Sense of Cohe-
rence (SOC) med knappt 6 ménaders intervall.

Resultat och diskussion:

Resultatet av projektet blev inte helt ovintat visentligen oforéndrad grad av arbetsfor-
maga och utfall i de bada enkéterna Subjective Health Complaints (SHC) och Sense of
Coherence (SOC). Nagon statistiskt signifikant forindring av enkétutfallen som resultat
av interventionen kunde inte ses med den anvidnda metoden parad T-test.

Detta kan forklaras av att den undersckta gruppen var liten och att observationstiden pa
knappa 6 manader for forhallanden med ldng forindringslatens. Emellertid kan man
fortsatt hidvda intuitiv nytta av den hir typen av intervention hos 1angtidssjukskrivna.
Sammantaget framkom ocksa bekréftande uppgifter om nedsatta salutogena faktorer
och vulnerabilitet i gruppen 6vre medelalders kvinnor med anstillning inom vérd och

omsorg,.
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Slutsats:
Négon positiv effekt kunde inte sikert pdvisas men intuitiv nytta har sikert forelegat
och interventionen som sddan ér lovvird i en grupp dér lidandet 4r stort parallellt med

stora samhéllsekonomiska konsekvenser.

Referens:
1. Rydh J, SOU 2000: 121a-b Sjukférsikringsutredningen
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Kan regelbunden koksaltsprayning i niisan paverka luft-

vagsbesviir?
Liselott Tano, Regementsldkare Bodens Garnison, liselott.tano@il9.mil.se

Det finns flera tidigare studier gjorda pé nasalt tillfort koksalt bland bade barn och
vuxna med kroniska eller recidiverande luftvigsbesvir, eller i utsatta miljder. Vi ville
med vr studie undersoka om nasalt koksalt kan paverka férekomsten av "banala" luft-
vigsbesvir, oftast forkylningsviroser, hos i dvrigt friska vuxna individer. Vi tittade bade
pé forekomst av alla typer av lyftvigssymtom men #dven specifikt pd ndssymtom. Stu-
dien lades upp som en prospektiv randomiserad crossover studie och studiepopulationen

utgjordes av en grupp virnpliktiga vid 119 i Boden.

Under tva tioveckorsperioder har forsékspersonerna dagligen fyllt i ett protokoll avse-
ende variablerna nedan. Under den ena tioveckorsperioden har halva gruppen sprayat

fysiologisk koksaltlgsning (Rendssans) i ndsan och under den andra perioden har den

andra gruppen sprayat.

108 férsokspersoner ingick i studien och 60 fullféljde béda perioderna med minst 60

procents complience.

Utifrén protokollet avldstes foljande variabler: forekomst av luftvigssymtom, antal
symtomepisoder och episodduration samt sjukdomsintensitet métt i form av sjukfran-

varoprocent och medicinkonsumtion.
Den statistiska analysmetod som anvints dr parat T-test.

Resultat
Nir det giller antalet dagar med "ndssymtom" (snuva, néstippa) visar studien signi-

fikant skillnad till sprayets fordel; 6,42 dagar med spray och 10,95 dagar utan spray (p=
0,027). Nér det giller de 6vriga fragestillningarna; antalet dagar med alla luftvigs-
besvir inrdknade (ndssymtom, hosta, halsont, mm), antalet episoder med luftvigsbe-
svir, episodduration, paverkan pa tjanst/aktivitet och medicinkonsumtion sdg man inga

signifikanta skillnader.
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Konklusion
Studien antyder att regelbunden sprayning med fysiologisk koksaltlosning 1 ndsan skulle

kunna férebygga vanliga nésbesvir sdsom snuva och néstippa.
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Uppfoljning av anstiillda inom hogteknologisk verksamhet

som sokt FHV for stressreaktion
Margita Uggla, Alviva AB, margita.uggla@alviva.se

En stor del av det héga antalet 1&ngtidssjukskrivna utgors av personer drabbade av
stressrelaterad psykisk ohilsa. P4 var foretagshélsovard som bla. betjidnar anstéllda
inom IT- och hégteknologisk verksamhet fordubblades antalet besdk for stressrelaterade
symtom mellan 2001 och 2002. Symtombilden &4r komplex och kunskapen om behand-
ling begrinsad. Mot bakgrund av detta har jag granskat en grupp patienter avseende
sjukdomssymtom, &sikt om orsaker till symtomen, behandling och utfall av behand-
lingen, sjukskrivning samt synen pé foretagshilsovardens och arbetsgivarens insatser.
Jag har ocksé fragat om sjukdomsperioden medfort ndgon kunskap/erfarenhet som an-

véands for att undvika liknande besvir igen.

Syfte: Att erhalla 6kad kdnnedom om patienter med stressrelaterade symtom och utifran

denna kunskap kunna forbéttra omhindertagandet.

Undersokt grupp och metod: 62 patienter som sokte for forsta gdngen 2001 07 01 —
2002 06 30 pga stressymtom granskades via journalgenomgang och enkit. Ett medel-
virdesindex” skapades for att méta och jamféra sjukdomens svarighetsgrad. For den

statistiska bearbetningen anvindes Mann-Whitneys test och Wilcoxons teckenrangtest.

Resultat: Det vanligaste symtomet for bade kvinnor och mén var psykisk trotthet. Mtt

med medelvirdesindex fann man ingen konsskillnad 1 sjukdomens svérighetsgrad.

43% av patienterna utreddes somatiskt och i inget fall diagnosticerades sjukdom som

ensam kunde forklara hela sjukdomsbilden.

55% av kvinnorna och 68% av minnen uppgav att arbetet var huvudorsak till symtomen

och att stor arbetsmingd var den viktigaste faktorn.

Ungefir 2/3 av patienterna hinvisades till beteendevetare och 1/3 fick farmakologisk

behandling. Enstaka personer triffade psykiater eller sjukgymnast.

58% av kvinnorna och 41% av minnen blev sjukskrivna. Sjukskrivningstiderna var

under undersokningstiden som mest 130 dagar och dérutSver var 2 personer ytterligare
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sjukskrivna. 93% av de sjukskrivna patienterna var efter uppf6ljningstiden tillbaka i

arbete eller arbetssdkande.

Béde f6r kvinnor och mén minskade medelvirdesindex signifikant under uppf6lj-

ningstiden.

Bland de positiva omdomena om foretagshilsovardens insatser fanns ffa att man fatt
beteendevetarkontakt. De mindre néjda patienterna eferlyste kontakt med beteen-
devetare, sjukgymnast och uppféljning efter atergéng i arbete. De flesta patienter som
var ndjda med arbetsgivarens insatser hade fétt ekonomiskt bidrag till beteende-
vetarkontakt. Endast en person uppgav att rehabiliteringsutredning gjorts och 24 per-

soner menade att de inte fatt nigon hjalp alls av arbetsgivaren.

51 personer svarade ja pa frigan om sjukdomsperioden medf6rt kunskaper/insikter som

anvéndes for att undvika liknande besvir igen.

Diskussion/Slutsats: Psykisk trotthet var vanligaste symtom och arbetet viktigaste utls-
sande faktor bade for kvinnor och min. Sjukskrivningstiderna bedéms som relativt

korta och tergang i arbete hog.

For att forbéttra omhindertagandet bor féretagshilsovarden utdka mojligheterna till
beteendevetar- och sjukgymnastkontakt, uppf6ljning efter atergéng i arbete, bevaka att
rehabiliteringsutredning gors och bidra till forbattrad kunskap om stress hos arbets-

givaren. Somatisk utredning bor goras i 6kat antal fa
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Resultat av hilsoundersokning av arbetssokande sommar-
vikarier med potentiell placering i hirdplastexponerat arbete

vid elektronikforetag.
Simin Aria Videhult, Previa AB, simin.aria-videhult@previa.se

Hérdplaster kan 1 samband med bearbetning frisitta 4mnen som kan framkalla astma
och hudbesvir hos speciellt kénsliga individer. Enligt lag méste dirfor att personer som
skall arbeta 1 miljé dér hédrdplaster bearbetas genomgé en riktad hélsoundersékning mot
hud och andningsvégar. Den hir studien &r en sammanstillning av sdan likarunder-
s6kning pé individer som ansékt om sommarvikariat vid ett féretag dir hirdplaster bea-

rbetas.

Syfte: Kartldgga rokvanor, lungfunktion och forekomst av eksem och lungsjukdom hos
ungdomar som hade sokt sommarvikariat vid hidrdplastforetaget Flextronics i Visteras.
Samt ta reda pa i vilken utstrickning eksem eller lungsjukdom utgjort hinder f6r an-

stéllning.

Undersokt grupp och metod: Retrospektiv genomgéng av lakarundersékningar och
hélsodeklarationer av 148 personer som hade ansékt om sommarvikariat pa elektronik-

foretaget Flextronics i Visterés.

Resultat och diskussion: Sju personer (5 %) hade aktuella astmatiska besvir, 11 per-
soner (7 %) eksem besvir och 28 personer besvir med hosnuva. Av dessa blev tva per-
soner omplacerade och en nekades anstillning dd omplacering ej var mdjlig. Ingen av
dem som underséktes hade patologiska lungauskultationsfynd. Flera hade dock 13ga
spirometrivirden, 4ven hir sig dock likaren mellan fingrarna och godkiinde anstill-

ningen med motivering att den var tidsbegriinsad.

Négon korrelation mellan angivna besvér frén luftviigarna och 1aga spirometrivirden
gick ej att se. Det vill séiga personer som angivit mycket besvir i form av pip i brostet,
nattlig hosta etc. hade inte simre vitalkapacitet eller forcerad exspiratorisk volym vid en

sekund 4n Svriga individer som inte angivit sidana besvir.
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Slutsats: Flera personer uppvisade olika former av astma, eksem eller allergi men god-
kéndes 1 de flesta fall vid ldkarunders6kningen med motiveringen att anstéillningen var
tidsbegrinsad. I endast tva fall skedde omplacering och i ett fall nekades négon anstill-
ning pé grund av sina luftvigs och hudbesvir. Personer som i hilsodeklarationen angivit

olika former av besvér frén andningsvigarna uppvisade inte ldgre lungfunktion dn

dvriga i gruppen.

Det kan tyckas anmérkningsvirt att s& manga personer med olika former av astma,
eksem eller allergi godkéndes for anstéllning, men mot bakgrund av att métningar i
foretaget visat mycket 1aga vérden av hirdplast i luft samt att anstiliningen endast var

tidsbegriansad kan man ha forstéelse for ldkarnas 6verseende.
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Ger deltagande i stresshanteringskurs minskad stress?
Susanne Agren, Feelgood susanne.agren@glocalnet.net

Sedan 1998 har langtidssjukskrivningarna okat, vilket till stor del kan tillskrivas stress-
relaterad ohilsa. Négra orsaker kan vara det h6ga tempo och de krav pé f6rindrings-
barhet individen utsitts for i vér tid med rationaliserade arbetsstrukturer. Kortvarig
stress dr vanligen funktionell, till exempel kroppens reaktioner vid fara. Vid s.k. dys-
funktionell stress blir olika kroppsliga reaktioner fornimmbara och ofta patagligt sto-
rande for individen. Det &r ofta dessa symtom som individen s6ker ldkare for. Inom
foretagshdlsovarden har detta inneburit krav pd nya behandlingsmetoder mot arbets-
relaterad stress. For en framgéngsrik behandling och rehabilitering vet man fran klinisk
erfarenhet att det kréivs ett team som samarbetar kring individen. Behandlingen inriktas
mot att 6ka individens forstéelse och kunskap om de egna stressreaktionerna och att
hitta ett nytt forhaliningssitt till utlésande orsaker. Den féretagshélsovard dir jag a-

rbetar erbjuder utbildning i stresshantering till vara kunder.

Syfte: Att utvirdera om patienter som genomgar stresshanteringskurs forbéttras med

avseende pi stressrelaterade symtom och beteenden.

Undersokt grupp och metod: Tva grupper dér samtliga hade stressrelaterade besvir, som
trétthet eller minnesstérningar, jaimfordes. En kursgrupp med tio individer vilka genom-
gick en stresshanteringskurs under tta veckor. Kursens mal var bl.a. att ”’bli uppmirk-
sammad pé kroppens stressreaktioner och att minska dessa”. Som jamforelsegrupp
utvaldes sex patienter frAn min mottagning. Dessa individer erhéll ’sedvanlig be-
handling” det vill sdga kontakt med sjukgymnast, psykolog eller annan beteendevetare.
Behandling omfattade dven kontinuerligt stod av ett team och individens chef deltog
ocksa tidigt i rehabiliteringen. For att utvirdera effekten av kursen anvindes tva olika
sjdlvskattningsformulér. Stress and Crisis Inventory-93 (SCI-93), avsnittet ”Symtom-
skattning med avseende pa autonom dysfunktion” och the Swedish Stress Profile (SSP).
SSP bestdr av frigor dels relaterade till viktiga dimensioner av arbetslivet, dels fragor
relaterade till biokemiska stressmarkorer. SSP formuldret besvarades av kursgruppen
vid kursstarten och efter genomgangen kurs. Jimforelsegruppen besvarade enbart SCI-

93 vid motsvarande tidpunkter.
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Resultat/diskussion: Podngmedelvirdet fér SCI-93 minskade i badda grupperna.
Jamf6relsegruppen uppvisade en stérre minskning Detta skulle kunna forklaras av att
grupperna hade rekryterats pa olika sitt. Kursgruppen uppvisade ocksa en forbittring
matt med frageinstrument som anses vara relaterat till biokemiska stressmarkérer. Detta
kan tolkas s att gruppen under kursen har fordndrat sitt beteende och tillgodogjort sig

en del av kursens malsdttning. Har saknas resultat fran jimforelsegruppen.

Slutsats: Fragestillningen om stresshanteringskursen i sig medférde forbattring kunde
inte besvaras. Studien gav inte stod for att stresshanteringskursen leder till minskad
stress (stressrelaterade symtom och beteenden) i hdgre grad 4n “sedvanlig behandling”
{6r denna patientgrupp. P4 grund av det lilla materialet och metodologiska brister far
unders6kningen betraktas som inkonklusiv. For att {3 ett vetenskapligt underlag for en
behandlingsrekommendation bér en kontrollerad studie genomforas med en stérre och

homogen grupp ur vilken individerna randomiseras till kurs- eller jimforelsegrupp.

40



