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Forord

Arbets- och Miljdmedicin vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset har i uppdrag att
utreda och forebygga arbetsrelaterad ohalsa i Vastra Gotaland och norra Halland.
| vart foérebyggande arbete ingar epidemiologisk bevakning, samt att kartldgga
och 6ka kunskapen om arbetsmiljén och arbetsrelaterad ohdlsa ute i regionen.
Framtagandet av denna rapport har gjorts som ett led i detta arbete.

Det 6vergripande malet i “Regional utvecklingsstrategi for Vastra Gotaland 2021-
2030" dr att gora Vastra Gotaland till ett foreddme for omstallining till ett hallbart
och konkurrenskraftigt samhalle. | arbetet mot detta mal som i sin tur utgar fran
"Vision Vastra Gotaland — Det goda livet” och de globala hallbarhetsmalen, har
arbetsmiljon stor betydelse, inte minst for en jamlik och god hélsa i regionen. En
god arbetsmilj¢ handlar inte bara om att férebygga dédsolyckor. Det finns ocksa
cancerformer och sjukdomar i luftvagar och hjarta-karl med en klar arbetsrelation
som kan leda till att manniskor doér i fortid.

Under 2021 presenterade regeringen sin arbetsmiljostrategi for 2021-2025. Ett
tydligt delmal i arbetsmiljéstrategin ar “ett tryggt arbetsliv — ingen ska riskera liv
eller hdlsa pa grund av jobbet”. Regeringen utvidgar ddrmed nollvisionen mot
dodsolyckor i arbetsmiljéstrategin till att dven inbegripa arbetsrelaterad dédlighet
och malsattningen att ingen ska do till féljd av arbetet.

Syftet med denna regionala arbetshalsorapport &r att, utifrdn regeringens
arbetsmiljostrategi 2021-2025, belysa hur situationen ser ut i Vastra Gétaland
och Halland. Férutom dddsolyckor inkluderas dven déd till f6ljd av KOL, astma,
pneumonier, cancer och ischemisk hjartsjukdom som orsakats av arbetet.

Arbetsrelaterad dodlighet gar att minska genom férebyggande atgarder pa
arbetsplatsen. | rapporten som baseras pa data fran flera myndigheter och aktuell
forskning, redogors aven for vilka exponeringar som kan minskas och pa vilket satt.

Anna Dahlman Héglund
Avdelningschef
Arbets- och Miljdmedicin, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
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1. Sammanfattning

Tidigare rapporter visar att det dor 40—60 personer
varje dr till foljd av arbetsolyckor i Sverige trots
att antalet arbetsrelaterade dodsolyckor generellt
sett har minskat med cirka 25 % under de senaste
tio dren. Exponering for stress, ihallande fysiskt
tungt arbete, skiftarbete, motoravgaser och buller
i arbetet har beriknats orsaka en ansenlig miangd
dodsfall arligen i Sverige. Exponering for andra
riskfaktorer i arbetet saisom damm, asbest, kvarts
och passiv rokning har ocksa beriknats leda till ett
stort antal dédsfall per ar i Sverige.

Syftet med denna regionala arbetshilsorapport 4r
att illustrera hur den arbetsrelaterade dédligheten
ser ut i Vistra Gotaland och Halland. Férutom
dodsolyckor inkluderas dven déd till f6ljd av KOL,
astma, lunginflammationer, cancer och ischemisk
hjirtsjukdom som orsakats av arbetet. Denna
rapport inkluderar inte stroke och sjilvmord da
andelen som beror pa arbetet 4r svirbedomd.

Sammanfattningsvis visar denna rapport att fler
dn 325 personer per ar avlider i fortid pd grund
av faktorer pa arbetsplatsen, dodsfall som i princip
gar att forhindra. Denna siffra har tagits fram
genom att berikna antalet dodsfall som kan
tillskrivas olika faktorer i arbetet i Vistra Gotaland
och Halland for perioden 2008—2020 for olyckor
och for perioden 2014-2018 for hjirtsjukdom,
cancer, astma och KOL. En sammanfattning av
resultaten visas i tabell 1.1 och 1.2 nedan. De

ildersuppdelade berikningarna presenteras i
appendixtabell A1 och A2.

Arbetsrelaterade dodsolyckor i Sverige visar en
stadigt nedatgdende trend sedan 1950-talet och
det systematiska arbetsmiljoarbetet tros vara en
av forklaringarna till den positiva utvecklingen.
Dock omkom fler an 40 personer varje ar till
foljd av arbetsolyckor i Sverige mellan 2008-2020,
och i Vistra Gotaland omkom under samma

period 7,3 min respektive 0,5 kvinnor per ir.
Motsvarande antal for Halland var 1,2 min
respektive 0,2 kvinnor per ar. Nio av tio arbets-
relaterade dodsolyckor drabbar min, som i hogre
utstrickning 4r sysselsatta i mer riskfyllda yrken.

Under 20142018 avled 86 min och 27 kvinnor
per ér till f6ljd av arbetsrelaterad ischemisk hjirt-
sjukdom i Vistra Gotaland, och motsvarande
siffror for Halland var 13,5 min respektive 4,3
kvinnor per ar. Cirka 35 % av dédsfallen intriffade
fore 65 ars alder. Stress péd arbetet och skiftarbete
beriknades tillsammans st3 fér 40 % av alla dessa
dodsfall. Buller berdknades ligga bakom en knapp
tredjedel av dodsfallen och var den enskilt storsta
faktorn.

Under 20142018 intriffade i snitt 62 ddsfall per
ar i arbetsrelaterad cancer hos min (lungcancer,
mesoteliom, urinblisecancer och sinonasal cancer)
och 22 dédsfall per ar hos kvinnor (lungcancer,
mesoteliom, urinblisecancer, sinonasal cancer
och brostcancer) i Vistra Goétaland. Motsvarande
antal for Halland var 11,5 dédsfall per ér hos
min respektive 4,4 dodsfall per dr hos kvinnor.
Endast ett fatal arbetsrelaterade dodsfall per ar
intriffade hos personer i ldrarna 25-49 ar medan
cirka hilften av fallen skedde i aldersgruppen
dldre 4n 74 ar. Lungcancer var den vanligaste
cancerformen, f6ljt av mesoteliom och brostcancer.
Niégra av faktorerna i arbetet som har forknippats
med en okad risk for cancer inkluderar asbest,
kvarts, dieselavgaser och svetsrok samt langvarigt
nattarbete och tita nattskift.

Exponeringar pa arbetsplatsen (gas, rok och
damm) har beriknats orsaka cirka 15 % av all
KOL och astma. I denna rapport beriknades att
i Vistra Goétaland avled cirka 32 min respektive
42 kvinnor per ar under 2014-2018 till foljd av
arbetsrelaterad KOL och astma. I Halland var



motsvarande antal under samma period 5,7
dodsfall hos min och 6,5 dodsfall hos kvinnor.
For allvarlig lunginflammation beriknades 7 %
av alla sjukdomsfall i Vistra Gétaland och
Halland bero pa exponeringar i arbetet. De yrkes-
exponeringar som var forknippade med allvarlig
lunginflammation var kvartsdamm och olika
typer av rok (metallrok, dieselrok, svetsrok). Vad
giller dodlighet i allvarlig lunginflammation
beriknas att cirka 0,02 dédsfall per ar forklarades
av arbetet.

Arbetsrelaterad dodlighet gar att minska genom
forebyggande atgirder pa arbetsplatsen. De fore-

byggande dtgirderna ska fokusera i forsta hand pa
att forhindra utveckling av sjukdom. Utbildning
och okad information om riskerna i aktuella
yrken for bade arbetsgivare och arbetstagare och
hur dessa risker kan minskas eller undvikas ir
en betydelsefull del i processen. Att identifiera
kinsliga grupper 4r ocksa viktigt. Ett systematiskt
arbetsmiljoarbete med preventiva atgirder for
att minska exponering for buller, damm, gas,
rok, kemikalier, stress samt skiftarbete skulle
kunna reducera den arbetsrelaterade dodligheten
betydligt. Ett vilfungerande samarbete mellan
arbetsgivare, arbetstagare och foretagshilsovard ar
avgorande.

Tabell 1.1. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per &r) i olyckor respektive olika sjukdomar bland kvinnor och méan i olika

aldersgrupper i Vastra Gotaland

Arbetsolyckor @ 0,46 7,31 7,77
Astma+KOL b ¢ 42,3 31,8 74,1
Hjartsjukdom b 27,0 85,5 112,5
Cancer ¢ 21,7 62,2 83,9
Summa arbetsrelaterad dod (fall/ar) 91,5 186,8 278,3

a: Medeltal av antal déda 2008-2020

b: Medeltal av antal déda 2014-2018

c: For astma anvénds aldersgrupperna 15-74 &r, fér KOL anvands 25 &r och éldre
d: For hjartsjukdom anvands aldersgruppen 25-74 ar

e: Mesoteliom, lungcancer, sinonasal cancer, urinblasecancer samt, for kvinnor, brostcancer. Har anvands aldersgruppen 25 &r och aldre

Tabell 1.2. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per &r) i olyckor respektive olika sjukdomar bland kvinnor och man i olika

aldersgrupper i Halland

Arbetsolyckor @ 0,16 1,15 1,31
Astma+KOL b © 6,46 5,73 12,2
Hjartsjukdom ¢ 4,30 13,5 17,8
Cancer ¢ 4,37 1,5 15,9
Summa arbetsrelaterad dod (fall/ar) 15,3 31,9 47,2

a: Medeltal av antal déda 2008-2020

b: Medeltal av antal déda 2014-2018

c: For astma anvénds aldersgrupperna 15-74 ar, for KOL anvéands 25 ar och aldre
d: For hjartsjukdom anvands aldersgruppen 25-74 ar

e: Mesoteliom, lungcancer, sinonasal cancer, urinblasecancer samt, for kvinnor, brostcancer. Har anvands aldersgruppen 25 &r och aldre



2. Bakgrund

I rapporten betecknas de aktuella linen (Vistra
Gotalands lin och Hallands lin) som Vistra
Gotaland och Halland. Nedanstiende data ir
mestadels himtade frin Statistikmyndigheten
SCB, skift och nattarbete frin deras ULEF-
undersékningar.

Invanare och bransch

Antalet invanare i Vistra Gotaland var 1 579 137
personer ar 2010 och invénarantalet hade 6kat
till 1 707 536 personer dr 2018. Befolkningsdata
fran Halland visar att under samma tidsperiod
fanns det ar 2010 299 228 invinare som 6kade
till 328 853 invanare ar 2018. Niringslivs-
strukturen i Vistra Goétaland 6verensstimmer
ganska vil med den i riket men det finns nigra
karakteristiska drag. Tjinstesektorn sysselsitter
fler minniskor inom tillverkningsindustrin 4n
genomsnittet i landet och fordonsindustrin 4r den
storsta arbetsgivaren. Livsmedelsindustrin 4r en
annan betydande niringsgren i Vistra Gotaland
och stod 2010 for en femtedel av landets livs-
medelsindustri och f6r halva fiskeniringen.

Ar 2018 arbetade 20 % av minnen i Vistra
Gotaland och
utvinning”, 14 % arbetade med f6retagstjinster”
och 13 % arbetade inom “handeln”, se figur 2.1.
Av kvinnorna arbetade 27 % inom “vird och

inom sektorn tillverkning

omsorg; sociala tjinster”, 17 % med "utbildning”
och 12 % av kvinnorna arbetade inom ”handeln”
under 2018, se figur 2.2.

I figur 2.3 och 2.4 visas andelen sysselsatta
min och kvinnor i olika branscher uppdelat pa
delregioner inom Vistra Gétaland: Géteborg,

Sjuhirad, Skaraborg och Fyrbodal.

I Halland avviker niringslivsstrukturen nagot da

fram for allt jordbruk, skogsbruk och fiske samt

1

tillverkningsindustrin sysselsitter en storre andel
an i riket. Andelen min som var sysselsatta inom
”jordbruk, skogsbruk och fiske” var 4 % &r 2018.
Samma ir var andelen min i Halland som arbetade
inom ’tillverkning och utvinning” 17 %, inom
byggverksamheten” arbetade 16 % och 16 %
av minnen arbetade inom “handeln”, se figur
2.5. Bland kvinnorna i Halland arbetade 29 %
inom “vird och omsorg; sociala tjinster”, 18 %
arbetade med “utbildning” och inom “handel”
arbetade 14 % av kvinnorna, se figur 2.6.

Foretagsstruktur

Over tid har antalet arbetsstillen i Vistra Gotaland
okat frin 163 000 ar 2010 till cirka 213 683
arbetsstillen 4r 2018. Med arbetsstillen menas att
nir ett foretag ar aktivt finns alltid ett arbetsstille
registrerat som ger svar pa var foretaget bedriver
sin verksamhet dir minst en anstilld arbetar
minst 20 timmar per vecka (www.bolagfakta.se)

Andelen egenféretagare utan anstillda dkade fran
66 % till 70 % under samma tid.

Aven i Halland har antalet arbetsstillen 6kat, fran
cirka 35 000 ar 2010 till cirka 44 800 ar 2018.
Andelen egenféretagare utan anstillda dkade fran
69 % till 71 %.

Andel forvarvsarbetande

Bland Sveriges forvirvsarbetande var 93 % av
kvinnorna och 85 % av minnen anstillda under
aren 2008 till 2019. Hos kvinnorna o6kade
andelen som arbetade heltid (>35 tim) frin 69 %
till 76 % medan det lag oforindrat kring 90 %

bland minnen.

Under samma tidsperiod var bland forvirvs-
arbetande i Vistsverige (Vistra Gotalands lin
och Hallands lin) 94 % av kvinnorna anstillda
och cirka 86 % av minnen. Hos kvinnorna 6kade
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Figur 2.1. Andel forvarvsarbetande man inom olika ndringsgrenar som arbetar i Vastra Gotaland vid tre tillféllen under den undersckta
perioden, 2008, 2013 och 2018. Flest man arbetar inom tillverkning och utvinning, &ven om det har minskat nagot under perioden.
Kalla: Statistikmyndigheten SCB

30%
Kvinnor, Vastra Gotaland

25%

20%

15%

10%

“| I

0% mEm T | ||| “I Il Eem mmn I I ain

[

(3 X NS \S X
& & & ST N A O G S
& & N 'z> g N S S S & RS BN N
& & & & < o & & & & Ny & N o o &
3 o & & & & & & & % & > o~ & ¢
O o) N\ N Q N ~ N X 4 N )
) o S D & & ) <5 < ) 9 Q >
B} N & N o & & & & o 9 S
& S\ o Q s N .9 Q
& & < N & S BN < ) h & y & N
¥ @ & e & o & & PN d
N2 & Q o & o & % e
> S $ N - O < & o
& < <$ N &g & o &
N N e «© & & S $
¢ & NG ° RO
& 'S &

m2008 w2013 w2018

Figur 2.2. Andel forvérvsarbetande kvinnor inom olika néringsgrenar som arbetar i Vastra Gotaland vid tre tillféllen under den undersokta
perioden, 2008, 2013 och 2018. Flest kvinnor arbetar inom néringsgrenen vard och omsorg samt sociala tjdnster under hela perioden.
Kalla: Statistikmyndigheten SCB
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andelen som arbetade heltid (>35 tim) frin 68 %
till 74 % under tiden medan det hos minnen

okade fran 89 % till 92 % 2018.

Skift- och nattarbete

I Viistsverige var det knappt 60 000 kvinnor som
arbetade natt under aren 2008-2015, medan
det 2018-19 hade sjunkit till cirka 43 000
kvinnor som arbetade natt. Motsvarande siffror
for min okade over tid frin 63 000 till 79 000.
Under samma tidsperiod var antalet kvinnor
som arbetade skift eller schema knappt 110 000,
medan det under dren 2018—19 uppgavs vara cirka
100 000. Motsvarande siffror for min 6kade éver
tid fran 70 000 till 87 000.

For hela Sverige giller att hégst andel kvinnor med
skift eller schema finns inom vard-och omsorg dir
cirka 51 % angav detta samt i hotell och restaurang
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Man

dir cirka 45 % angav det. Inom vard-och omsorg
angav cirka 28 % nattarbete (cirka 145 000
anstillda). Fér 2008—09 angav transportanstillda
kvinnor 33 % skift eller schema och 31 % natt
(cirka 17 000 anstillda).

Inom verksamheter fér tillverkning och utvinning
samt energi och miljé har andelen kvinnor som
arbetar skift eller schema 6kat frin 15 % under
aren 2008-09 till 21 % é&ren 2012-13. Andelen
ddr som angav nattarbete var hogst 2010-11, 17 %
(cirka 23 000 anstillda), och ligst 2008—09, 14 %.

Av anstillda min 16—64 ar i Sverige angav 70 %
att de arbetade enbart dagtid under aren 2008—09
och 67 % angav det 2012-13, cirka 20 % att de
arbetar skift eller schema, 19 % uppgav att de
jobbar natt vid bada tillfillena. Hogst andel
min med skift eller schema finns inom vard- och
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Figur 2.3. Andel forvérvsarbetande man 2018 inom de olika delarna av Véstra Gotaland: Goteborgsregionen, Sjuhdrad, Skaraborg och
Fyrbodal. Det finns olikheter inom de flesta naringsgrenarna; sarskilt nar det galler jordbruk, skogsbruk och fiske men &ven tillverkning
och utvinning samt naringsgrenen information och kommunikation. Kalla: Statistikmyndigheten SCB
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Figur 2.4. Andel forvarvsarbetande kvinnor 2018 inom de olika delarna av Vastra Gétaland: Géteborgsregionen, Sjuhérad, Skaraborg och
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Kalla: Statistikmyndigheten SCB

omsorg dir cirka 4749 % angav detta och 43—44 % skift eller schema frin 26 % é&ren 2008-09

angav nattarbete (cirka 46 000 anstillda). Inom till 24 % under iren 2012-13. Andelen som
transport angav 43 % nattarbete (cirka 70 000 angav nattarbete minskade frin 23 % till
anstillda). 20 % (fran 100 000 till 80 000 anstillda).

Inom offentlig férvaltning okade andelen med
For tillverkning och utvinning samt energi nattarbete frin 22 % dill 27 % (frin 26 000 till
och milj6 minskade andelen min som arbetar 31 000 anstillda).
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byggverksamhet. Kalla: Statistikmyndigheten SCB
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Figur 2.6. Andel forvdrvsarbetande kvinnor inom olika néringsgrenar som arbetar i Halland vid tre tillfallen under den undersokta perioden,
2008, 2013 och 2018. Flest kvinnor arbetar inom naringsgrenen vard och omsorg samt sociala tjanster under hela perioden.
Kalla: Statistikmyndigheten SCB
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3. Metod

I berikningen av arbetsrelaterad dodlighet ir
syftet att uppskatta hur stor andel av dédsfallen
som kan tillskrivas faktorer relaterade till arbetet,
det vill siga hur minga dédsfall som kan sigas
bero pa yrkesrelaterad exponering.

Med yrkesrelaterad att

personer kan vara utsatta for viss exponering pa

exponering menas

sitt arbete, vilket kan gilla bide den arbetsmiljo
som réder nu och den som har varit under tidigare
ar. Ett exempel dr personer som arbetar inom
raflinaderi-industrin, vilka kan bli exponerade for
dmnet bensen (ingar i riolja), dir exponeringen
kan vara ganska hoég bl a vid hantering av
petroleumprodukter i hamnen (Akerstrom 2014,
Almerud 2017). Bensen har, av det internationella
cancerforskningsinstitutet (IARC, www.iarc.fr),
klassats som ett imne som ir cancerframkallande
for minniska, vilket innebir att personer som har
haft en hog bensenexponering loper hogre risk att
drabbas av cancerformen leukemi.

Ett annat exempel pi yrkesexponering ir att
personer anstillda i byggbranschen kan exponeras
for asbest, vid exempelvis rivningsarbete, da asbest
kan forekomma i byggnader uppforda innan
1979. Nir man t ex borrar eller sigar i material
som innehaller asbest, sa frigors asbesthaltigt
damm. Vid inandning kan asbestfibrerna fastna
i lungorna och sedan transporteras vidare till bl a
lungsicken dir de ansamlas (Arbetsmiljoverkert,
www.av.se). Personer som exponerats for mycket
asbestdamm har en hogre risk for bl a mesoteliom
(en typ av cancer).

Anstillda inom byggindustrin kan ocksa expo-
neras for damm, rok eller gas (Schyllert 2016,
Torén 2009) vilket gor att denna grupp, genom
sitt arbete, har en hogre risk att drabbas av
lungsjukdomen KOL (Torén 2014, Torén 2017,
van der Molen 2018).

17

Férutom de exempel som nimnts ovan, finns ocksa
andra typer av yrkesexponering. I ett yrke ddr man
ofta arbetar pd oregelbundna tider, “exponeras”
personerna for skiftarbete och hir har vissa
studier visat pa att personer med skiftarbete oftare
drabbas av t ex bréstcancer. “Exponering” for
nattarbete kan innebidra en 6kad risk for ischemisk
hjirtsjukdom och stroke (Kivimiki 2015, SBU
2015). Andra exempel pa yrkesexponeringar dr
stress och buller.

I en nyligen publicerad rapport frin Virlds-
hilsoorganisationen, WHO, och internationella
arbetsorganisationen, ILO, finns en samman-
stillning 6ver yrkesexponeringar och de sjukdomar

som dessa kan ge upphov till (WHO/ILO 2021).

Att berdkna arbetsrelaterad
ddédlighet

Den arbetsrelaterade dodligheten innefattar bl a
dodsolyckor och i denna rapport presenteras
totalt och genomsnittligt antal dédsolyckor per ar
for perioden 2008-2020 i Vistra Gotaland och
Halland, utifrin Arbetsmiljoverkets redovisning
(Arbetsmiljéverket 2021).
Foérutom dodsolyckor undersoks, i denna
rapport, den arbetsrelaterade dédligheten i
ischemisk hjirtsjukdom, cancer, astma, KOL och
lunginflammation. Rapporten har inte tagit med
stroke och sjilvmord, da det, for dessa dédsorsaker,
inte dr lika tydligt hur man ska bedéma vilka fall
som ir arbetsrelaterade.

Den arbetsrelaterade dédligheten kan uppskattas
genom att man berdknar hur mainga dodsfall
(exponeringar)
Antal arbetsrelaterade

tillskrivas  faktorer
relaterade till arbetet.
dodsfall beror pd hur stor procentandel av den

arbetsfora befolkningen som ir exponerad for en

som kan

viss faktor (PE), men ocksd pa den relativa risken



(RR — hur mycket risken 6kar nir man utsitts for
viss exponering). Informationen fran dessa tva,
PE och RR, kombineras i méttet “attributable
fraction”, AF, som beriknas enligt formeln
AF =PE* (RR-1) / [100+ PE * (RR-1)], eller utifrin
fall-kontroll-studier (Levin 1978). I denna rapport
uttrycks AF som ett procenttal och benimningen
tillskriven ~ fraktion och forkortningen AF
anvinds. Procentandelen exponerade, PE, skattas
ofta utifrin information om antalet personer i
visst yrke vid viss tidpunkt i kombination med
ett antagande om hur ménga ginger man byter
yrtke, medan den relativa risken, RR, himtas
frain granskade vetenskapliga studier, oftast
metaanalyser (ddr resultat frin manga studier vigs
samman).

Tillskriven fraktion kan skilja sig mellan min
och kvinnor, t ex om andelen exponerade for vissa
faktorer ir olika, vilket i sin tur kan bero pa bl a
om yrket dr kvinno- eller mans-dominerat. For
exempelvis lungcancer har den fraktion som kan
tillskrivas yrkesexponering uppskattats till 1,8 %
hos kvinnor och 11,2 % hos min (Jirvholm
2013). I ménga studier anvinds samma virde pa
tillskriven fraktion for olika 4ldrar, Gven om den,
for vissa faktorer, skulle kunna variera mellan
aldersgrupper. Kalenderperioden, dvs om man
var yrkesverksam under t ex 1970-talet eller
2000-talet, har sannolikt stor inverkan pd bl a
exponeringshalter och skyddsutrustning, och
ddrfor dven pa den arbetsrelaterade exponeringen.

For vissa kombinationer av exponeringar och
sjukdomar dr det svirt att uppskatta tillskriven
fraktion, t ex for vanligt férekommande sjuk-
domar. Olika studier kan komma fram till
olika uppskattade AF-virden, t ex tillskriven
fraktion for arbete innebirande en kombination
av héga krav och lag kontroll i relation till
ischemisk hjirtsjukdom uppskattas till 3,4 % i
Kivimiki 2012 och 5 % i Theorell 2016. Ibland
redovisas ett intervall, t ex uppskattas AF for
skiftarbete (i relation till ischemisk hjirtsjukdom)
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att ligga mellan 2,0 och 2,9 % for kvinnor
(Arbetsmiljoverket 2019:3).

Redovisningen av arbetsrelaterad dédlighet kan
goras
2019:3. Men i denna rapport presenteras den

utifrin  exponering, Arbetsmiljoverket
utifrdn typ av sjukdom, liksom i minga studier,
Jirvholm 2013,
publicerade virden pa tillskriven fraktion, ofta

hiamtade frin Arbetsmiljoverket 2019:3.

och vi anvinder tidigare

Ivarberdkningav den arbetsrelaterade dédligheten
i hjirtsjukdom, cancer, astma och KOL har
vi borjat med att himta uppgifter om antalet
individer med aktuell dédsorsak i Vistra Gotaland
och Halland (definierad enligt ICD10-koder) fran
det svenska dédsorsaksregistret. Antalet dodsfall ar
uppdelade i dldersklasser och pa min och kvinnor.
I denna rapport utgar vi frin det genomsnittliga
antalet dodsfall under perioden 2014-2018. For
pneumonier himtades information om antal
dodsfall frain Dodsorsaksregistret, och information
om antalet fall av pneumokockpneumonier fran
Folkhilsomyndighetens register Gver smittsamma
sjukdomar (SmiNet).

I exempleti tabell 3.1 presenteras data 6ver dédsfall
i ischemisk hjirtsjukdom (dédsfall med ICD10-
koder 120-125) bland kvinnor i Vistra Gétaland
under perioden 2014-2018. Huvuddelen av
doédsfallen intriffade bland kvinnor ildre 4n 74 Ar.
For ischemisk hjirtsjukdom gors berikningarna
av arbetsrelaterad dodlighet med utgingspunkt
fran aldrarna 25-74 ir, och for dessa aldrar visar
exemplet i tabell 3.1 att det genomsnittliga antalet
dodsfall var 134,4 per ar i Vistra Gotaland.

For ischemisk hjirtsjukdom riknar vi, i denna
rapport, med att det finns ett flertal exponeringar
som kan bidra till 6kad risk, dir stress, skiftarbete
och buller 4r nigra av faktorerna. Tillskriven
fraktion dr 5 %, 2,9 % respektive 6,7 % for
dessa exponeringar i relation till ischemisk hjirt-
sjukdom, se Arbetsmiljoverket 2019:3. I exemplet



i tabell 3.1, med kvinnor i ildern 25-74 Aar,
uppskattas antalet arbetsrelaterade dodsfall per
ar (i ischemisk hjirtsjukdom) som tillskrivs stress
till 6,72 (5 % av 134,4), som tillskrivs skiftarbete
till 3,90 och som tillskrivs exponering for buller
till 9,00. Den arbetsrelaterade dédligheten i
ischemisk hjirtsjukdom berdknas sedan genom
att summera fallen som tillskrivs samtliga olika
exponeringar. For  cancerformen  mesoteliom
beriknas arbetsrelaterad dodlighet utifrin till-
skriven fraktion for asbestexponering, och for brost-
cancer gors berikningen utifrin AF for skiftarbete.

Som beskrivs i exemplet ovan utgir vi, for
ischemisk hjirtsjukdom, frin att flera exponeringar

(med olika AF-virden) bidrar till risken, och
berikningen av den arbetsrelaterade dédligheten
i ischemisk hjirtsjukdom gors genom att summera
fallen som tillskrivs de olika exponeringarna.
Detta berikningssitt kan ibland leda till en viss
overskattning, genom att samma individ bidrar
till de arbetsrelaterade dodsfallen utifrin flera
exponeringar. Fér lungcancer beddmdes att risken
for Gverskattning var pétaglig och i berikningen
anvinds dirfor ett sammanfattande AF-virde
som uppskattar hela den arbetsrelaterade
exponeringen for sjukdomen (Jarvholm 2013).
Denna ansats anvinds dven vid berikningarna av

arbetsrelaterade fall av urinblisecancer, sinonasal
cancer och KOL.

Tabell 3.1. Antal dodsfall med dodsorsak ischemisk hjartsjukdom (ICD10: 120-125) hos kvinnor i Vastra Gotaland i &ldrarna 25 ar och
aldre, under dren 2014-2018. Kalla: Dodsorsaksregistret

25-49 ar 50-64 ar 65-74 ar
2014 6 37 78 818
2015 4 34 88 815
2016 4 41 110 800
2017 3 45 86 657
2018 5 36 95 645
Medeltal av antal déda i ischemisk hjartsjukdom per ar 4,4 38,6 91,4 7470
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4. Dodsolyckor i arbetet

Inledning

Statistik kring dédsolyckor i arbetet har samlats
in av Arbetsmiljéverket sedan 1955 i Sverige.
Deras statistik visar att dodsolyckorna stadigt har
minskat sedan dess (Figur 4.1). Den neditgiende
trenden har emellertid mattats av det senaste
decenniet. Det systematiska arbetsmiljéarbetet har

varit en viktig orsak till den positiva utvecklingen.
Ytterligare en moéjlig forklaring till den minskade
dodligheten i arbetsplatsolyckor kan bero pa
export av farligt arbete till andra linder samt
import av arbetskraft fér att utféra de farligaste
arbetsuppgifterna i vart samhille.

Arbetsrelaterade dodsolyckor i Sverige 1955-2020
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Figur 4.1. Arbetsrelaterade dodsolyckor i Sverige 1955—2020. De har minskat fram till ar 2000 (uppgangen 1994 orsakas av Estoniaolyckan).

Kalla: Arbetsmiljéverket

Resultat

Arbetsrelaterade dédsolyckor

i Vastra Gotaland, Halland och riket

Under perioden 2008-2020 omkom i riket totalt
40 kvinnor i arbetsrelaterade dodsolyckor, i snitt
3,1 per ar under denna 13 ars period med ett
spann pd 1-6 omkomna per ar (appendixtabell
A3). Under samma period omkom 527 min i
arbetsrelaterade olyckor, med ett spann pi 27-50
per dr. I genomsnitt d6ér 40,6 min per 4r i en
arbetsplatsrelaterad olycka i Sverige.
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Under perioden omkom i Sverige totalt 567
personer till f6ljd av arbetsplatsrelaterade dods-
olyckor, 101 av dessa dodsolyckor (95 min och
6 kvinnor) intriffade i Vistra Gotaland, se tabell
4.1. Utover dessa 101 fall intriffade minst 9
ytterligare ddsfall bland utlandsanstillda och pa
arbetsplatser av icke anstillda saisom praktikanter,
vilka ej redovisas i tabellerna. I Vistra Gétaland
omkom alltsd i snitt 7,3 min och 0,46 kvinnor per
ar under perioden 2008-2020, medelaldern var
49 ar (Arbetsmiljéverket, 2021). I Halland omkom



17 personer (15 min och 2 kvinnor) under samma
period, medeldldern for de omkomna var 51 ér
med ett spann pa 18—69 ar. I snitt omkom 1,15
min respektive 0,15 kvinnor per ar under perioden
i Halland (appendixtabell A4). For jimforelse med
riket och genomsnittlig arsincidens per 100 000
arbetande se tabell 4.2.

Den vanligaste olyckstypen i Vistra Gotaland
utgjordes av
klimolyckor inklusive fallande gods, se tabell
4.1. Gemensamt star dessa olyckstyper for nira
60 % av samtliga dodsolyckor i Vistra Gétaland.
Inkluderas @ven fallolyckor utgdr dessa tre typer

trafik-/fordonsolyckor  foljt  av

nira tre fjirdedelar av samtliga dddsolyckor i
Vistra Goétaland. Yrken med f6rhojd risk for

att omkomma i en arbetsplatsolycka omfattar
chaufférsyrket, lantbrukare och skogsvirdare
samt bygg- och anliggningsarbetare.

I jimforelse med riket avviker inte olyckstyp eller
bransch i Vistra Gotaland for de arbetsrelaterade
dodsolyckorna. Fordonsrelaterade olyckor utgor
ungefir hilften av de arbetsrelaterade dods-
olyckorna nationellt, dir en fjirdedel sker i den
allminna vigtrafiken (Arbetsmiljoverket 2016:9).
Nationellt drabbar nio av tio arbetsrelaterade
dodsolyckor min. Risken for att omkomma i en
arbetsrelaterad dodsolycka ir kopplad till yrket.
Min dr i hogre utstrickning sysselsatta i mer
riskfyllda yrken (Arbetsmiljéverket 2016:9).

Tabell 4.1. Information om de arbetsrelaterade dddsolyckorna i Vastra Gétaland 2008—2020

antal

Koén Man 95
Kvinnor 6
Vanliga yrken och branscher @ Chauffor 18
Anstallda inom bygg- och anldggning 17
Lantbrukare 14
Anstallda inom skogsvard 7
Nagra olyckstyper ° Trafik-/fordonsolyckor 29
Klamolyckor inkl. fallande gods 28
Fallolyckor 15
Dodsfall genom annans verkan 5
Elolyckor 4
Dodsfall direkt kopplade till djurhantering 3
Alder (an) Medelalder / Medianalder (min, max) 49/51 (19-80)

2 de Gvriga 45 fallen intraffade inom andra yrken och branscher
b de Gvriga 17 fallen var av andra olyckstyper

Tabell 4.2. Genomsnittligt antal fall per 100 000 arbetande och ar (incidens) under perioden 2008—2020 for arbetsrelaterade dédsolyckor

i Vastra Gotaland, Halland respektive riket

Vastra Gotaland

Man 1,76
Kvinnor 0,12

1,68 1,69
0,24 0,14




For svira, men icke-dodliga, arbetsolyckor ses inte
samma Overrepresentation av min, foérhillandet
ar 2:1. Det dr svért att, utifrdn olycksfallsdata, se
enskilda risker for dodsolyckor, men kanske en mer
heltickande bild kring var de preventiva insatserna
mojligen gor bist nytta (Arbetsmiljoverket 2016:9).
Viktigt att ha i atanke i4r att det sannolikt sker en
underrapportering, alla olyckor ir inte redovisade
i Arbetsmiljoverkets statistik (Arbetsmiljoverket
2017:3).

Diskussion och prevention
Kostnader

Totalkostnaden for etc dédsfall i vigtrafiken
uppskattas till 50,25 miljoner kronor (Trafik-
verket 2020). Om samma kostnad skulle gilla
for arbetsplatsrelaterade dédsolyckor, skulle det
innebira en kostnad for Vistra Gétaland pa strax
over 5 miljarder kronor fér 2008-20. Brittiska
motsvarigheten till Arbetsmiljoverket, Health and
Safety Executive, har beriknat kostnaden for ett
arbetsrelaterat dédsfall till 1,7 miljoner brittiska
pund (Health and Safety Executive 2020).
Overfore till dodsfallen i Vistra Gétaland under
perioden 2008-2020 medfér det en kostnad
vilken uppgar till cirka 172 miljoner brittiska
pund, motsvarande ungefir 2 miljarder svenska
kronor. Det finns med andra ord overhingande
argument for preventivt arbete, bade fr att minska
antalet omkomna i arbetsplatsolyckor och minska

samhillets kostnader kopplade till dessa dodsfall.

Sdkerhetskultur och erfarenhet

Arbetsmiljoverkets (2020) slutsats 4r att dodsfallen
hade kunnat
systematiskt  arbetsmiljdarbete

sannolikt forebyggas genom
riktade

dtgirder mot drabbade branscher och deras
sikerhetskultur.

samt

De allminna forebyggande principerna riktar
sig mot att reducera de mest etablerade riskerna
(Arbetsmiljéverket 2017:3). Detta medfor att fall
fran hoga hoéjder och fordonsolyckor ir centrala
i det preventiva arbetet. Mot bakgrund av den
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hoga édldern hos de som drabbas 4r det mindre
troligt att erfarenhet utgdr en viktig faktor for
att forebygga dodsolyckor. I stillet kan det vara
si att de mer erfarna blir mindre benigna att
iaktta alla forsiktighetsprinciper. Kunskap om
sikert arbete kriver lopande underhill, dven de
med lang erfarenhet bor inkluderas i utbildningar
(Arbetsmiljoverket 2016:9)

Genom att utarbeta standardiserade ’goda
arbetssdtt’ vid riskfyllt arbete skulle det fore-
byggande arbetet kunna underldttas och en del
av de observerade bristerna atgirdas. Kunskap
och utbildning anses vara grundliggande for
sikerhet i arbetet. Arbetsmiljoverket foreslar
att arbetsmiljo skall integreras i gymnasiets
yrkesutbildningar och pa hégskoleutbildningar
dir studenterna kan komma att fa arbetsledande
roller (Arbetsmiljverket 2020).

For fordonsolyckor och fall fran héjd, kan tekniska
atgirder utvecklas ytterligare (Arbetsmiljoverket
2017:3). Med vetskapen om att tva tredjedelar
av dodsolyckorna bade nationellt och i Vistra
Gotaland bottnar i fordons- och fallolyckor dr det
tydligt att sdrskilda krav stills pa att férebygga
riskerna vid sadana arbetsmoment som innebir en
hégre risk. Det i sin tur stiller krav pa utbildning,
trining och tillgang till teknisk utrustning och
skyddsutrustning vilka skulle kunna minska
risken for allvarliga skador och déd. Vid en sidan
vidareutvecklingsprocess dr det av vikt att beakta
sirskilda riskaktorer, for att forhindra att de
med laga ambitioner eller lag kunskap i det
forebyggande arbetet gynnas konkurrensmissigt.
En vig framit skulle vara hojda férsikringspremier
for de vilka tillricklig
utbildning eller trining i riskfyllda branscher
(Arbetsmiljoverket 2017:3).

aktorer saknar

En orsak till att arbetsmiljdarbetet asidositts
kopplas till osund konkurrens, att féretagen
miste bryta mot regler for att klara konkurrensen.
Centralt i det férebyggande arbetet dr att bestillare



inte skall kunna kringga sitt arbetsmiljdansvar
genom att anlita entreprendrer utan att ge dem
forutsittningar att utféra uppdragen. Det bor
alltsd vara ett ansvar for bestillaren att se till att
arbetsmiljoforhallanden hos utforaren ir goda
(Arbetsmiljverket 2020).

Passiva atgarder

Passiva atgirder ir effektiva, om de ir tillimpbara.
Arbete skall vara sikert dven om du rakar gora ett
misstag eller dr klumpig. Du skall inte riskera ditt
liv f6r att du rdkar halka till nir du arbetar pa ett
tak, eller slinter med en maskin. Om maskinen ir
utrustad pa ett sddant sitt att en felhandling inte
orsakar en katastrof eller att taket omgérdas av ett
skyddande staket vid takarbete, minskas risken att
storta mot marken (Arbetsmiljoverket 2017:3).

Sammanfattning

Genom att férebygga olyckor vilka involverar hog
energi, bor dédsolyckorna minska, i kombination
med atgirder for att reducera traumaenergin
genom implementering av diverse skydd — hjilmar,

fallskydd, sikerhetsbilten, deformationszoner och
krockkuddar.

Kraven pd sikerhetsnivaer i arbetet skall vara
hégre dn motsvarande krav pa fritiden. For vuxna
ar det frivilligt att anvinda cykelhjidlm pa fritiden,
men kan vara ett krav pa arbetet — nigot som
idag dr verklighet for t ex hemtjinsten i Arbets-
miljoverkets foreskrifter. Appliceras resonemanget
pa bilar innebir det att individen sjilv kan vilja
sikerhetsklass pa sin bil, men nir det giller inkép
av tjanstebilar bor den hogsta sikerhetsklassen
vara norm (Arbetsmiljoverket 2017:3).

Arbetsmiljdarbetet ar levande och arbetslivet foranderligt, for att kunna na en nollvision for arbetsrelaterade

dodsolyckor kravs gemensamma krafttag fran alla inblandade, fran foreskrifter éver arbetsgivare till
anstallda. Den positiva trenden sedan mitten av 1950-talet fram tills idag far inte mattas av ytterligare, vi
far inte vanja oss vid att individer dor pa grund av férebyggbara olyckor pa arbetsplatsen. Att olyckorna
ar forebyggbara ar positivt, vi har mojlighet att férandra utfallet — om vi vagar ta tag i problemen. De
ekonomiska vinningarna med bristande sakerhetskultur och osund konkurrens far inte prioriteras éver
manniskoliv. Det systematiska arbetsmiljdarbetet maste prioriteras liksom tilloudsrapportering.
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5. Arbetsrelaterad dodlighet i hjartsjukdom

Inledning

Alle fler arbetsrelaterade faktorer har visats oka
risken for hjirtkirlsjukdom och dirmed &ven
risken for att do i sidan sjukdom. Frimst 4r det
hjartinfarkt och sjukdom beroende pa bristande
kirlférsorjning i och kring hjirtat, ischemisk
hjirtsjukdom, som har studerats. Det finns
anledning att tro att det géller dven hjirnans kirl-
forsérjning (sjukdomen stroke som innebir propp
eller blodning i hjirnan) men det ir inte lika
vilstuderat. I en ny WHO/ILO-rapport tas linga
arbetsveckor (>55 tim/vecka) upp som en stor
orsak till dod i savil ischemisk hjirtsjukdom som
stroke (WHO/ILO 2021). Det har beriknats att
mer dn 2 miljoner dodsfall sker varje ar i virlden
pa grund av arbetsorsakad sjukdom och att 23 %
av dessa beror pa hjirtkirlsjukdom (Takala 2014).

Vi har valt att fokusera pa ischemisk hjirtsjukdom
och faktorerna och skiftarbete
exponering for kvarts, svetsrok, motoravgaser,

stress samt
passiv rokning och buller. Det finns andra arbets-
miljéfaktorer som ocksi kan 6ka risken for att do
i hjirtkirlsjukdom som langa arbetsveckor och
fysiskt tungt arbete men dir 4r det inte sé vilkint
hur méinga i befolkningen som exponeras eller s&
ar den tillgingliga vetenskapliga kunskapen alltfor
begrinsad for att kunna gora berikningar.

Vi paverkas olika av var arbetsmiljo och sam-
banden mellan arbetsrelaterade faktorer och
dodlighet i hjirtkirlsjukdom dr komplexa, det
finns dessutom sirskilt kinsliga grupper. Manga
arbetstagare 4r ocksi exponerade for flera olika
riskfaktorer. De siffror som vi redovisar ar dirfor
bara uppskattningar av antalet personer som
drabbas av arbetsrelaterad déd i hjartsjukdom.

Sjukdom
Hjirtkirlsjukdomar ir fortfarande den vanligaste
dodsorsaken i Sverige trots att dodligheten har
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minskat tydligt. Ischemisk hjirtsjukdom utgor
en betydande del och dir har dédligheten mer in
halverats sedan slutet av 90-talet, minskningen
har varit mest uttalad hos min. Hjirtinfarkt ingér
i ischemiska hjirtsjukdomar och utgjorde 2019
cirka 42 % av dodsfallen hos bide kvinnor och
min i Sverige. Andelen 4r nagot hogre i yngre
ildrar och ménstret ser likadant ut i Vistra
Gotaland och Halland. Vi har valt att bara géra
berikningar av arbetsrelaterad déd i ischemisk
hjirtsjukdom mellan 25 och 74 éars élder da
inverkan av faktorer frin arbetet i dldre ildrar
bedéms vara mindre och svirbedémda. I yngre
dldrar (< 25 ar) har yrkesexponeringen varit
kortare, prevalensen av hjirtsjukdom mindre
och de fi fall av hjirtsjukdom som rapporteras
i denna grupp beror sannolikt frimst av en
okad kinslighet (exempelvis av arvsanlag och
samsjuklighet) och saledes i mycket mindre
utstrickning av faktorer i arbetet.

Exponeringar

I detta kapitel har vi anvint oss av de tillskrivande
fraktioner (AF) for ischemisk hjirtsjukdom som
tidigare anvints i Arbetsmiljoverkets kunskaps-
sammanstillning 2019:3 dir hela Sverige omfattas.
Dessa ir framtagna frin olika vetenskapliga studier
och andra undersokningar dir savil andel som
exponeras for en viss faktor som riskens storlek har
beriknats.

Stress definieras hir frimst som en kombination
av hoga krav och lag kontroll, vilket brukar kallas
for ”job strain” pé engelska, och kommer frin
den si kallade krav-kontrollmodellen. Det ir den
modell som frimst har anvints i studier av stress i
arbetet och olika ohilsorisker.

Skiftarbete definieras ofta som arbetstider som
ligger utanfor vanliga dagarbetstider och innebir
ofta oregelbundna arbetstider och nattarbete.



Kvarts forekommer i stendamm vid bearbetning
av sten och sand, liksom cement. Men exponering
for kvarts kan dven forekomma vid byggarbete,
gatusopning och méinga andra arbeten dir sand
eller kvartsinnehéllande material hanteras. Det
har uppskattats att cirka 100 000 personer i Sverige
var exponerade for kvarts 2010 (Arbetsmiljoverket

2019:3).

Svetsrok idr en blandning av partiklar och gaser
som uppkommer vid svetsning och innehéllet i
svetsroken beror pd material och svetsmetod. Det
har bedémts att det finns cirka 20 000 svetsare i
Sverige och cirka 250 000 som svetsar di och di
(SBU 2017).

Motoravgaser kan man exponeras for savil i
arbetet som pd fritiden och innehillet varierar
mellan olika fordon.

Andelen som exponeras i arbetet for passiv rokning
har minskat kraftigt sen 90-talet, men nagra
procent av den arbetande befolkningen bedéms
fortfarande vara utsatta, frimst yngre personer

(Arbetsmiljoverket 2019:3).

Buller i allminmiljon (flyg, tdg och trafik) har
visats 6ka risken for hjirtkirlsjukdom och allt fler
studier visar ocksa att buller i arbetsmiljén orsakar
hjirtsjukdom, frimst exponering 6ver 85 dB(A)
men dven 75—85 dB(A) (Arbetsmiljoverket 2019:3,
Eriksson 2018).

Resultat

Under 2014-2018 intriffade det i dldern 25-74
ar i genomsnitt 524 dodsfall per ar i ischemisk
hjirtsjukdom (390 bland min och 134 bland
kvinnor) i Vistra Gétaland och 83 (62 bland min
och 21 bland kvinnor) i Halland (tabell 5.1 och
5.2). En femtedel av dessa kan vara arbetsrelaterade
(appendixtabell A5 med tillskrivande fraktioner).

Vi uppskattade att 112 dodsfall i ischemisk
hjartsjukdom per ar (85 bland min och 27 bland

kvinnor) i Vistra Gétaland ir arbetsrelaterade
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(tabell 5.1). Av dessa sker cirka 35 % fore 65 ars
alder (appendixtabell A6). Cirka 5 arbetsrelaterade
dodsfall per ar intriffade i aldern 25-49 &r och 37
i dldern 50-64 ar.

I Halland beriknades cirka 18 dodsfall i ischemisk
hjirtsjukdom per ar (14 bland min och 4 bland
kvinnor) bero pé faktorer i arbetet (tabell 5.2). Av
dessa sker cirka 33 % fore 65 ars alder (appendix-
tabell A7). Firre dn ett arbetsrelaterat dodsfall per
ar intriffade i dldern 25-49 ar och cirka fem i

aldern 50—64 ir.

Stress pa arbetet och skiftarbete beriknas till-
sammans std for 40 % av alla arbetsrelaterade
dodsfall i ischemisk hjirtsjukdom (cirka 45 déds-
fall per ar i Vistra Gotaland och cirka 7 per ar i
Halland). Buller beriknas ligga bakom en knapp
tredjedel av dodsfallen i ischemisk hjirtsjukdom i
dessa aldrar (35 dodsfall per dr i Vistra Gétaland
och cirka 6 dodsfall per ar i Halland) och ir
den enskilt storsta faktorn. En annan betydande
faktor 4r exponering for motoravgaser som stod
for cirka 16 % av dédsfallen (cirka 18 dédsfall
per ér i Vistra Gétaland och cirka 3 dodsfall per
ar i Halland).

Diskussion och prevention

Genom att redovisassiffror 6ver den arbetsrelaterade
dodligheten vill vi peka pa risker i arbetslivet som
fortfarande orsakar dodsfall varje ar. I éldern
25-74 ar beriknas en femtedel av dodsfallen i
ischemisk hjirtsjukdom att vara arbetsrelaterade.

De dodstalen som vi riknat fram speglar tidigare
exponering och det 4r sannolikt att arbetsmiljon
forbittrats Gver tid nir det giller viss exponering
sisom kvarts, passiv rokning och svetsrok.
Andelen som exponeras for buller har ocksi
minskat och anvindningen av horselskydd har
okat. Arbetsrelaterad stress har diremot troligen
snarare okat. Det ir viktigt att inte bara forbittra
de allra simsta arbetsmiljéerna utan 4ven 6vriga
dir minga fler arbetstagare paverkas eftersom
prevention i dessa miljoer ger en storre effeke.



Tabell 5.1. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per &r 2014—2018) i ischemisk hjartsjukdom bland mén och kvinnor (25-74 ar)

i Vastra Gotaland

el LS

Arbetsrelaterade dodsfall i hjartsjukdom
Stress 6,72 19,5 26,2
Skiftarbete 3,90 15,6 19,5
Kvarts 0,44 2,61 3,06
Svetsrok 0,60 1,76 2,36
Motoravgaser 4,70 13,7 18,4
Passiv rokning 1,61 6,24 7,85
Buller 9,00 26,1 35,1

Summa arbetsrelaterad dod i hjartsjukdom (fall/ar) 27,0 85,5 112,5

Tabell 5.2. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per &r 2014-2018) i ischemisk hjartsjukdom bland mén och kvinnor (25-74 ar)

i Halland
Kvinnor Man Totalt
Antal dodsfall i ischemisk hjartsjukdom (ICD10: 120-125) per ar
(medeltal for perioden 2014-2018) 2l 2ls i
Arbetsrelaterade dodsfall i hjartsjukdom
Stress 1,07 3,09 4,16
Skiftarbete 0,62 2,47 3,09
Kvarts 0,07 0,41 0,48
Svetsrok 0,10 0,28 0,37
Motoravgaser 0,75 2,16 2,91
Passiv rokning 0,26 0,99 1,25
Buller 1,43 4,14 5,57
Summa arbetsrelaterad dod i hjartsjukdom (fall/ar) 4,30 13,5 17,8

Stress i arbetslivet gir att minska och férebygga
av arbetsgivare. Det ir viktigt for arbetsgivare att
ta reda pa om det foreligger belastning som kan
skapa stress och dirmed ohilsa pd arbetsplatsen.
En rimlig arbetsbelastning innebir att det finns
en balans emellan arbetets krav och resurser
hos arbetstagaren och arbetsplatsen. For att
minska risken for stressrelaterad ohilsa ar det
ocksd viktigt med tydlighet i arbetets krav, i vad
man forvintas utfora och att det finns tid for
dterhimtning. En handlingsplan med atgirder
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behover tas fram om det foreligger en riskfylld
arbetsmiljo. Handlingsplanen  behéver
kind pa arbetsplatsen och personer behover

vara

utses for genomforandet av handlingsplanen.
En regelbunden 6versyn av arbetsbelastningen
forebygger stressrelaterad ohilsa.

Skiftarbete gar inte att undvika helt men
optimering ir nodvindigt. Studier pekar pd att
skiftarbetet bor planeras pa ett visst sitt for att
minska skadligheten (Kecklund 2016). Dygnsvila



som Overskrider elva timmar, kortare arbetspass,
maximalt tvd till tre nateskift i f6ljd, pauser i
arbetet och en bemanning som ir anpassad till
arbetets krav ir viktiga faktorer for att optimera
forutsittningarna for att skiftarbetet ska paverka
hilsan sa lite som mojligt.

Kvartsexponeringen har minskat piarbetsplatserna
over tid. Det grinsvirde som foreligger nu ir
dock fortfarande for hégt om dodligheten ska
kvartsrelaterad  sjukdom. Flera
atgirder kan vidtas for att minska exponeringen

minimeras i

for kvarts: inkapsling, arbetsfordon med adekvat
ventilation, anvinda utsug, vattenbegjutning,
samt vid rengéring: vattorka och anvind aldrig
hogtrycksaggregat. Nir dessa atgirder inte ir
tillrdckliga for att minska exponeringen ska dven
skyddsutrustning anvindas.

Svetsning 4r en vanligt férekommande arbets-
uppgift i manga olika yrken. Svetsroken ir
en blandning av olika partiklar och gaser.
Arbetstagare som arbetar med svetsning bor
utbildas i hilsorisker med svetsning och hur man
arbetar bist for att minska exponeringen for
svetsrok. Ett optimerat utsug ir att rekommendera,
likasa personlig skyddsutrustning.

Exponering f6r motoravgaser behover ocksa
minskas i samhillet. Mest exponerade for diesel-
avgaser dr de som arbetar i slutna utrymmen,
exempelvis i tunnlar och gruvor. Men flest blir
exponerade for dieselavgaser och andra motor-
avgaser i trafikmiljon t ex chaufforer av allminna
kommunikationer och lastbilar. Trafikmiljon
ir viktigt for alla och forsoken att minska
exponeringen pagar genom att fordonen forbittras
men 4 andra sidan har det skett en 6kning
av trafiken. Omstillning till fler elfordon ir
gynnsamt for luftkvaliteten.

Exponering for passiv rékning pa jobbet har
tidigare inte varit ovanlig men ska inte fa
forekomma lingre. Lagen (frin 2018) om tobak
och liknande produkter innehéller regler om
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rokfri arbetsmiljo for att skydda arbetstagare fran
exponering for passiv rokning pa arbetsplatsen.

Bullerexponering inom arbetslivet dr vanligt
forekommande och ir inte mojligt att exkludera
helt. Atskiljande av bullriga respektive tysta miljéer,
inkapsling eller isolering av bullriga processer
och inkép av maskiner med bullerdimpning ir
exempel pé atgirder. Om horselskydd krivs 4r det
viktigt med féljsamhet i anvindningen. P4 senare
ar har det uppmirksammats att hga bullernivier
kan forekomma inom skola och vard. Sirskilt
giller det forskola, forlossnings- och intensivvards-
avdelningar. Dessa dr komplexa miljéer dir det
finns ett stort kommunikationsbehov. Flera olika
perspektiv bor tas med vid bedémning, savil
organisatoriska som akustiska. Hur akustiken i
lokalerna ir, storleken pa rum och barngrupper,
typ av leksaker ("tysta” leksaker), varningslarm i
instrument inom varden, rutiner fér anvindning
av horselskydd nir buller inte kan minskas pa
andra sitt, ir exempel pd vad man kan analysera
innan man infér acgirder. Sirskilt viktigt dr
att personalen fir ljudvila (t.ex. raster i tysta
lokaler) for att sikerstilla att dterhimtning fran
bullerexponering sker.

For de flesta av de faktorer som har tagits upp i
detta kapitel har man ocksa visat ett samband med
stroke (Arbetsmiljoverket 2019:3). Andra faktorer
i arbetet som inte diskuteras i detta kapitel sasom
ling veckoarbetstid har ocksa associerats med en
okad risk for hjirtkirlsjukdom, sévil ischemisk
hjirtsjukdom som stroke. Detta betyder att det
sannolikt finns fler arbetsrelaterade dédsfall i
hjartkirlsjukdom 4n de som vi har beriknat.
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6. Arbetsrelaterad dadlighet i cancer

Inledning

Cancer ir en allvarlig men vanlig sjukdom, som
beror pa att celler ndgonstans i kroppen har bérjat
dela sig okontrollerat och si smaningom bildat
en tumor. Ungefir en av tre personer i Sverige
drabbas av cancer nagon gang under sin livstid.
Det dr dock stora skillnader i dédlighet mellan
olika typer av cancer, da vissa cancerformer har
mycket simre prognos dn andra.

Minga olika faktorer kan bidra till att cancer-
sjukdom uppstar och risken att drabbas 6kar med
dldern. En del médnniskor har en drftlig bendgenhet
att utveckla vissa tumorformer, men ofta ir yttre
faktorer avgorande, till exempel livsstilsfaktorer
som solvanor, rokning, alkohol, ohilsosam kost
och vervikt. Ofta forbises dock att ett betydande
antal cancerfall ir arbetsrelaterade och hade
kunnat forebyggas genom minskad exponering i
arbetet.

Exponering och sjukdom

Vi har valt att fokusera pé fem cancerformer som
kan vara arbetsrelaterade; lungcancer, mesoteliom,
brostcancer, urinbldsecancer och sinonasal cancer.
Kriterierna for urvalet var férutom kind arbets-
relation att det antingen skulle vara en av de cancer-
former som drabbar en stor andel av befolkningen
(lungcancer, brostcancer och urinbldsecancer),
eller en av de cancerformer dir en stor andel av
fallen drarbetsrelaterade (mesoteliom och sinonasal
cancer). Det forekommer dock arbetsrelaterade
fall dven bland andra cancerformer, exempelvis
vissa typer av cancer i magsick, lever, njure och

hud (Jirvholm 2013).

Cancer har ofta lang latenstid, vilket innebir att
det kan dréja flera ar, i vissa fall decennier, mellan
den skadliga exponeringen och uppkomsten av
cancer. Vi har ddrfor valt att se pé cancerfall som
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har intriffat hos min och kvinnor fran 25 érs dlder
och uppdt, inklusive gruppen >74 ar som sillan 4r
kvar i yrkesarbete.

Lungcancer ir den sjitte vanligaste cancerformen
i Sverige, men det ir den cancerform som orsakar
flest dodsfall, cirka 1800 dodsfall per ér vardera for
min och kvinnor (Cancer i Siffror 2018). Orsaken
dr att lungcancer dr en av de cancerformer som har
simst prognos. Manga olika yrkesexponeringar har
kopplats till lungcancer, bland annat exponering
for asbest, kvarts, svetsrok och dieselavgaser (AV
2019:3, Olsson 2021). Aven exponering for tobak
genom passiv rokning pa arbetsplatsen kan orsaka
lungcancer (AV 2019:3).

Brostcancer dr den vanligaste cancerformer bland
kvinnor i Sverige och star for cirka 29 % av alla nya
cancerfall (Cancer i Siffror 2018). Varje ar insjuk-
nar cirka 9200 kvinnor i bréstcancer i Sverige och
cirka 1400 kvinnor avlider. Aven min kan drabbas
av brostcancer, men det ir sillsynt (cirka 60 min
per ér insjuknar i Sverige). Vi har valt att endast
Den
arbetsrelaterade exponering som har kopplats till

redovisa brostcancerstatistik for kvinnor.

brostcancer dr framfor alle skiftarbete som stor
dygnsrytmen sirskilt nattarbete (IARC 2010, AV
2019:3, IARC 2020). I Statistiska centralbyrins
undersokningar av levnadsforhéillanden (ULF)
genomforda 2008-2013 angav cirka 66 % av
anstillda kvinnor 16—64 ar i Sverige att de arbetar
enbart dagtid, cirka 25 % att de arbetar skift
eller schema och 13 % att de jobbar natt (SCB
databas). Hogst andel kvinnor med skift eller
schema fanns inom vard-och omsorg (cirka 51 %)
samt i hotell och restaurang (cirka 45 %). Inom
vird-och omsorg angav cirka 28 % nattarbete
(motsvarar cirka 145 000 anstillda i Sverige
och cirka 31 000 kvinnor i Vistra Gétaland). I
ULF-undersékningen 2008-2009 angav 33 % av



transportanstillda kvinnor att de arbetade skift
eller schema och 31 % angav att de arbetade natt
(cirka 17 000 anstillda i Sverige). For anstillda
inom tillverkning och utvinning samt energi
och milj6 har andelen som angav att de arbetade
skift eller schema 6kat frin 15 % 2008-2009 till
21 % 2012-2013. Andelen i denna grupp som
angav nattarbete var hogst 2010-2011, 17 % (cirka
23 000 anstillda i Sverige).

Urinblasecancer och cancer i dvriga urinvigar ar
den sjunde vanligaste formen av cancer (4,9 %
av all cancer) och orsakar totalt cirka 3100 nya
cancerfall per ar i Sverige. Cirka 640 personer
avlider varje ar i denna cancerform (438 min och
199 kvinnor 4r 2016, enligt Dédsorsaksregistret).
Hos min ir det dock den fjarde vanligaste cancer-
formen (Cancer i Siffror 2018). Vi har valt att ta
med cancer i urinblasan dels for att det dr en relativt
vanlig cancer, dels for att den har kopplats till vissa
specifika exponeringar i arbetslivet (aromatiska
aminer, dieselavgaser, firg och gummiindustri

(Olsson 2021).

Mesoteliom ir en ovanlig form av cancer som
nistan uteslutande tros orsakas av tidigare asbest-
exponering. Oftast sitter denna tumérform i lung-
sicken, men den kan dven sitta i exempelvis buk-
hinnan eller hjirtsicken. Mesoteliom orsakar cirka
150 dédsfall per &r i Sverige (123 dodsfall hos mén
och 26 hos kvinnor ar 2016, Dodsorsaksregistret).
De flesta fallen bedoms bero pa antingen direkt
exponering i arbetet eller genom exponering for
asbest som hirrér frdn t.ex. kontaminerade klider
efter anhorigas arbete med asbest, vilket sannolikt
ar fallet for manga kvinnor med mesoteliom. Asbest
ir idag forbjudet att anvinda i Sverige, men finns
fortfarande kvar i manga byggnader framfor allt
fran 1960- och 70-talet och exponering f6r asbest
kan ske till exempel vid rivning eller reparationer.
Det tar ocksd mycket lang tid for mesoteliom att
utvecklas (lang latenstid) och de cancerfall som
uppticks idag beror ofta pd exponering for flera
decennier sedan.
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Sinonasal cancer (cancer i nisa eller nisans
bihilor) 4r ocksd en ovanlig form av cancer
som ofta kan kopplas till exponering i arbetet,
framfor allt exponering for tridamm, men dven
formaldehyd (Olsson 2021). I Sverige insjuknar
cirka 60—70 personer per ar i sinonasal cancer
(Cancerregistret). Sjukdomen orsakar cirka 15

dodsfall per dr i Sverige (Dodsorsaksregistret).

For att berikna antalet arbetsrelaterade dédsfall
i mesoteliom och brostcancer har vi anvint de
tillskrivna fraktioner (AF — attributable fraction)
som anvindes i Arbetsmiljoverkets kunskaps-
sammanstillning 2019:3 och som utgir frin
att en viss exponering orsakar en viss andel av
fallen (asbest respektive skiftarbete som stor
dygnsrytmen). For de ovriga cancerformerna
(lungcancer, urinblasecancer och sinonasal cancer)
finns flera olika exponeringar som kan bidra och
ibland 6verlappa, varfér vi fér dessa har vale att
anvinda tillskrivandefaktorer som ir beriknade
utifrin diagnos (Jirvholm 2013) (appendixtabell
AS8).

Resultat

Vi uppskattar att i medeltal 84 dodsfall per ar i de
aktuella cancerformerna (lungcancer, mesoteliom,
bréstcancer, urinblisecancer och sinonasal cancer)
i Vistra Gotaland var relaterade till arbetet under
den aktuella perioden 2014-2018 (tabell 6.1).
Av dessa dodsfall intriffade 22 hos kvinnor och
62 hos min. Endast cirka tvd arbetsrelaterade
dodsfall per dr intriffade hos personer i dldrarna
25-49 &r (appendixtabell A9). Vil hilften av fallen,
cirka 43 dodsfall per ar, skedde i aldersgruppen
>74 ar.

Lungcancer stod for den storsta andelen arbets-
relaterade dodsfall i cancer i Vistra Gotaland
med i medeltal 37 fall per ér, foljt av mesoteliom
med cirka 29 fall per &r och bréstcancer med
cirka 12 fall per &r. Cirka sex dodsfall per ar av
urinblisecancer beriknades vara arbetsrelaterade,
och tva fall per &r av sinonasal cancer.



I Halland beriknar vi att det under den aktuella
perioden intriffade i medeltal cirka 16 dodsfall
per ar i arbetsrelaterad lungcancer, mesoteliom,
bréstcancer, urinbldsecancer och sinonasal cancer
(tabell 6.2 och detaljerad tabell A10 i appendix). Av

dessa utgjordes cirka dtta fall per ar av lungcancer,

fem fall per &r av mesoteliom, tva fall per ar av
bréstcancer och ett fall per ar av urinblasecancer.
Antalet arbetsrelaterade ddsfall i sinonasal cancer
utgjorde cirka 1 fall vart fjirde ar. Ungefir en
fiirdedel av de arbetsrelaterade dodsfallen i cancer
i Halland intriffade hos en kvinna.

Tabell 6.1. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per &r 2014-2018) i ndgra cancersjukdomar, bland mén och kvinnor (25 ar och

aldre) i Vastra Gotaland

Cancertyp Kvinnor Man Totalt

Mesoteliom Antal dodsfall per ar 2 4,40 25,6 30,0
Arbetsrelaterade dodsfall 4,18 24,3 28,5
Lungcancer Antal dodsfall per ar 2 288,2 281,0 569,2
Arbetsrelaterade dodsfall 5,19 31,5 36,7
Sinonasal cancer Antal dodsfall per ar 2 1,0 3,0 4,0
Arbetsrelaterade dodsfall 0,20 1,38 1,58
Urinblasecancer Antal dodsfall per ar @ 25,4 71,4 96,8
Arbetsrelaterade dodsfall 0,48 5,07 5,55
Brostcancer Antal dodsfall per ar 2 253,2 - 253,2
Arbetsrelaterade dodsfall 11,6 --- 1,6
Summa arbetsrelaterad dod i cancer (fall/ar) 21,7 62,2 83,9

2medeltal av antal doda i denna cancer 2014-2018

Tabell 6.2. Arbetsrelaterad ddd (genomsnittligt antal fall per 8r 2014—2018) i ndgra cancersjukdomar, bland man och kvinnor (25 ar och

aldre) i Halland

Cancertyp Kvinnor m Totalt

Mesoteliom Antal dodsfall per ar @ 1,20 3,60 4,80
Arbetsrelaterade dodsfall 114 3,42 4,56
Lungcancer Antal dodsfall per ar @ 60,4 58,4 118,8
Arbetsrelaterade dodsfall 1,09 6,54 7,63
Sinonasal cancer Antal dodsfall per ar 2 0 0,60 0,60
Arbetsrelaterade dodsfall 0 0,28 0,28
Urinblasecancer Antal dodsfall per ar 2 6,6 17,4 24,0
Arbetsrelaterade dodsfall 0,13 1,24 1,36
Brostcancer Antal dodsfall per ar 2 43,8 - 43,8
Arbetsrelaterade dodsfall 2,01 --- 2,01
Summa arbetsrelaterad dod i cancer (fall/ar) 4,37 1,5 15,8

2medeltal av antal doda i denna cancer 2014-2018
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Diskussion och prevention

I olika sammanstillningar anges att cirka 4-5 %
av alla dédsfall i cancer bedéms vara relaterade till
exponering i arbetet (GBD 2016 3,9 %, Rushton
2010 5,3 %). Vi har valt att berikna antalet
arbetsrelaterade dodsfall i fem cancerformer som
antingen drabbar méinga eller ir starkt forknippade
med yrkesexponering. Det férekommer dock
dodsfall till foljd av exponering pé arbetet dven i
andra cancerformer, som vi inte tar upp hér. Dirtill
leder inte heller alla arbetsrelaterade cancerfall till

ett dodsfall, da de i vissa fall kan botas.

Nir det giller lungcancer anses asbest vara den
yrkesexponering som har bidragit mest till antalet
fall, foljt av kvarts, dieselavgaser och svetsrok
(Olsson 2021). Asbest orsakar ocksi huvuddelen
av alla fall av mesoteliom och insjuknande kan
intriffa 50 ar efter exponering. Eftersom import
av asbest och nyinstallation av asbesthaltigt
material ir férbjudet sedan manga ar i Sverige 4r
det framfor allt de som arbetar med rivning och
renovering av ildre byggnader som riskerar att
exponeras. All yrkesmissig hantering av asbest
ir reglerad i foreskrifter frin Arbetsmiljoverket
(AFS 2006:1) och sirskilt tillstind behovs for
att fa arbeta med asbest. Arbetsgivaren dr bland
annat skyldig att se till att den som arbetar med
asbest har genomgatt utbildning om asbest, gjort
en sirskild likarundersokning och anvinder ritt
skyddsutrustning. Férhoppningsvis kommer detta
pa sikt att leda till ett minskat antal dédsfall
i cancer till f6ljd av asbestexponering. For att
detta ska ske dr det dock viktigt att ansvariga
myndigheter kontrollerar att arbetsgivarna foljer
lagstiftningen och ser till att de som riskerar att
exponeras for asbest kianner till riskerna och har
den utbildning och utrustning som krivs.

Att asbest kan orsaka cancer ir troligen en av de
mest vilkinda yrkesrelaterade riskerna. Diremot
ir det sannolikt inte lika vilkint att idven
exponering for kvarts (i stendamm, se kapitel 6.3),
dieselavgaser och svetsrok kan leda till lungcancer,
da denna kunskap har tillkommit betydligt senare.
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Det ir ddrfor viktigt att fora ut information om
riskerna dven nir det giller dessa exponeringar,
som tidigare kanske framfor allt har férknippats
med mindre allvarliga sjukdomar och besvir i
luftvigarna. For att minska exponeringen for
kvarts kan det handla om att vidta olika dtgirder
vid killan for att minska halten av damm i luften,
och att anvinda skyddsutrustning vid behov. Vid
svetsning handlar det ofta om att man fir anvinda
en kombination av forstirkt ventilation med hjilp
av utsug och skyddsutrustning for att minska
exponeringen. Exponering for dieselavgaser ir ett
sarskilt stort problem i slutna utrymmen, t.ex. om
man kor fordon i tunnlar eller gruvor. I framtiden
kommer vi férhoppningsvis att byta ut diesel
som fordonsbrinsle mot fossilfria, miljovinligare
brinslen som ocksi dr mindre hilsofarliga och
sannolikt skulle di manga fall av lungcancer
kunna férebyggas.

Brostcancer dr den vanligaste cancerformen hos
kvinnor och méanga kvinnor arbetar natt eller skift.
Eftersom en si liten andel av dem som arbetar natt
eller skift drabbas av déd i brostcancer till f6ljd av
arbetet (cirka 12 kvinnor per 4r i Vistra Gotaland
och tvé i Halland) kan risken dirfér tyckas liten.
Dessa fall utgor dock cirka 14 % av de arbets-
relaterade dodsfallen i cancer i Vistra Gotaland
och Halland. Samband med bréstcancer har
framfor allt setts efter lingvarigt nattarbete under
20-30 ar och tdta nattskift, men mer kunskap
behévs (IARC 2020). Nagra studier tyder pa att
sambandet ir starkare for cancer som intriffar fére
klimakteriet.

Nir det giller arbetsrelaterade dodsfall i urin-
blisecancer och sinonasal cancer handlar det om
relativt fa fall (cirka sju fall per ar i Vistra Gotaland
och tva fall per ar i Halland under den aktuella
perioden), men dven dessa skulle sannolikt kunna
forebyggas. Okad information om riskerna i
aktuella yrken skulle kunna motivera arbetsgivare
och arbetstagare till att vidta olika atgirder for att
minska den personliga exponeringen.
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1. Arbetsrelaterade sjukdomar

| lungor och luftvagar

Kroniskt obstruktiv lungsjukdom
Inledning

Kroniskt obstruktiv lungsjukdom (KOL) ir en
langsamt fortskridande inflammatorisk lung-
eller luftrorssjukdom
kronisk fortringning av luftréren. I aldrarna

som kinnetecknas av
mellan 45 och 65 ar dr forekomsten ungefir
10 % i Sverige. Sjukdomen ir obotlig och kan
uppsta efter lingvarig exponering for skadliga
partiklar och gaser. Effekterna av dessa dmnen
uppstar i kombination med individfaktorer som
i sin tur beror av genetik och hur lungan har
utvecklats.

Enligt WHO utgor KOL den tredje storsta
dodsorsaken i virlden och i Europa den femte
storsta. Sjukdomen inkluderas i “WHO Global
Action Plan” fér Prevention och Kontroll av Icke-
smittsamma sjukdomar och FN:s Agenda 2030
for Hallbar Utveckling.

Exponering och sjukdomsforekomst

Den storsta riskfaktorn for utveckling av KOL
ir tobaksrokning, men exponering pa arbetet for
andra skadliga substanser bidrar till sivil uppkomst
som symtomforsimring och 6kad dédlighet. I
denna rapport vill vi framf6rallt uppmirksamma
dodligheten till f6ljd av arbetsrelaterad sjukdom.
Med exponering avses i detta sammanhang olika
blandningar av damm, rok och gas som kan
inandas. Vi skiljer inte ut specifika imnen. Enligt
Arbetsmiljoverket definieras damm som luftburna
partiklar av fast material. Damm kan bli luftburet
vid hantering av material som innehiller pulver,
men bildas ocksi vid krossning, slipning och
annan bearbetning. Dammpartiklar (av storre
storlek) fran organiskt material, sisom tri och
mjol, fastnar huvudsakligen i ovre luftvigarna,
medan dnnu mindre partiklar frin mineraliska
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material, sisom sten och betong, nir djupare och
ddrfor kan péverka lungans mest perifera delar
dir gasutbytet sker - lungblasorna. Rok bestar av
partiklar mindre 4n 1 mikrometer och gaser. Rok
bildas till exempel vid svetsning, 16dning, heta
gummiprocesser och forbrinning.

Enligt uppskattningar av Hjirtlungfonden dor i
Sverige arligen omkring 3000 personer for tidigt
pa grund av KOL. I Vistra Gétaland handlar det
om cirka 500 personer (cirka 280 kvinnor och cirka
210 min), och i Halland dér cirka 80 personer till
foljd av KOL varje ar. Nyligen publicerad forsk-
ning om svenska férhéllanden visar dock pd en
nedging i antalet fall av KOL, speciellt fr svar och
medelsvar sjukdom. Detta forklaras av decennier
med minskad rékning i befolkningen. Men trots
en positiv trend utgor KOL fortfarande en av véra
vanligaste folksjukdomar, och man befarar ocksi
att morkertalet avseende odiagnostiserad eller
oupptickt KOL kan vara stort.

Resultat

Med hjilp av en vetenskapligt framtagen (tidigare
definierad) s kallad tillskriven fraktion har man
forsokt att uppskatta hur stor andel (procent) av
olika sjukdomar (diagnoser) som ir relaterade till
eller orsakade av faktorer i arbetsmiljon. Avseende
KOL har Amerikanska Lunglikarsillskapet
(American Thoracic Society, ATS) skattat den
tillskrivna fraktionen till 15 % (d.v.s. 15 % av antal
sjuka i KOL kan relateras till skadlig exponering
av arbetet). Denna siffra kan iven tillimpas pa
totalt antal dédsfall pd grund av KOL for en
uppskattning av andelen déda av KOL relaterat
till arbetet. Det bor betonas att det handlar om
en mycket grov uppskattning och att forskning
i Norden har kommit fram till andra virden pa
den tillskrivna fraktionen. I en finsk studie fran



2001 skattades den tillskrivna fraktionen till
cirka 4 % f6r kvinnor, och i en svensk studie med
byggarbetare skattades fraktionen for min till
cirka 8 %. Dessa lagre siffror skulle kunna stimma
bittre overens med svenska foérhillanden, men
med hinsyn till den samlade forskning som utgdr
grund for den tillskrivna fraktionen pa (cirka)
15 %

presenterar, si anvinder vi oss av den. Resultaten

som Amerikanska Lunglikarsillskapet

blir siledes avseende dodsfall per ar pa grund
av arbetsrelaterad KOL i Vistra Gotaland cirka
42 fall f6r kvinnor och cirka 31 fall for min
(appendixtabell A11). I Halland dr motsvarande
siffror for kvinnor cirka 6 fall och f6r min cirka

6 fall (appendixtabell A12).

I de fall dir individer dér pd grund av langvarig
sjukdom, som vid KOL, och inte av en plétslig
hindelse, dr det svarare att folja hindelsekedjor
och faststilla orsakssamband. Manga sjukdomar,
som till exempel KOL, kan ha flera underliggande
orsaker. Det kan ddrfor vara vanskligt att ta fram
tillforlitlig statistik 6ver arbetsrelaterad dod, vilket
man behover ha i dtanke vid tolkningar av resultat.

Diskussion och prevention

KOL ir en obotlig sjukdom och det finns symtom-
lindrande behandlingar, men den absolut viktigaste
insatsen handlar om att undvika inandning av
skadliga @mnen, vilket i en majoritet av fallen
innebdr rokstopp. Med den kunskap vi har idag
om hur luftkvaliteten i arbetsmiljén kan ge upphov
till och férsimra KOL bér uppmirksambhet i storre
utstrickning dven riktas mot exponering av gas, rok
och damm i arbetet. Berikningarna enligt ovan
indikerar att det ir relevant.

Symtomen vid KOL wutgors framfor alle av

andningsbesvir, i borjan vanligtvis ldttare
andfiddhet vid anstringning, men om sjukdomen
fortskrider, iven i vila. Ovriga symtom ir
bland annat hosta och slembildning. Tillfilliga
forsimringsperioder kan uppstéd och variera i antal
och svarighet. Manga med littare symtom soker

inte kontakt med vérden, vilket forsvirar tidig
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uppticke, och i en del fall kanske uppgifter om
forhallanden pé arbetsplatsen inte lyfts fram.

Bade arbetsgivare och arbetstagare behover
utbildning om hur luftburna dmnen pi arbets-
platsen kan péverka hilsa negativt, och vilka
atgirder som kan vidtas for att minska risker.
Fokus bor i forsta hand vara pd forebyggande
atgirder for att forhindra utveckling av sjukdom.

Astma

Inledning

Exponeringar i arbetslivet dr en viktig orsak till
vuxenastma, och det finns en omfattande anvind-
ning av olika astmaframkallande imnen inom
vissa delar av industrin och inom olika service-
niringar. Det finns ingen allmint accepterad
definition av yrkesastma, d v s astma orsakad av
olika yrkesexponeringar, men en definition ir
“astma som orsakas och utldses av gaser, partiklar
eller damm i arbetsmiljon”. Mainga patienter
med misstinkt yrkesastma utreds och behandlas
i primirvirden, men ménga patienter remitteras
ocksa till arbetsmedicinska kliniker.

Den vanligaste orsaken till astma hos yngre
personer ir olika typer av allergier. Hos ildre
personer sa ir oftast orsaken till astma okind. Man
har i olika studier forsoke skatta hur stor andel i
procent av astmainsjuknandet som ir relaterat till
eller orsakade av faktorer i arbetsmiljon. Avseende
astma har Amerikanska Lunglikarsillskapet
uppskattat den tillskrivna fraktionen till 16 %
(dv.s. 16 % av de som har insjuknat i astma
kan relateras till skadlig exponering av arbetet).
Vi anvinder denna siffra dven for att gora en
uppskattning av antal arbetsrelaterade dodsfall.
Sannolikt 4r andelen nagot ldgre hos kvinnor, men
det saknas tillrickligt med studier om detta.

Resultat

Tillimpar vi 16 % pé totalt antal dédsfall pa grund
av astma sa blir det 0,8 dodsfall i Vistra Gotaland
och 0,16 fall per 4r i Halland, dvs ungefir ett fall
per ar sammanlagt for bagge linen.



Diskussion och prevention

Den effektivaste behandlingsstrategin 4r att man
eliminerar eller reducerar skadliga exponeringar
genom olika typer av atgirder. En annan viktig
dtgird 4r att man tidigt identifierar personer med
begynnande yrkesastma och att den skadliga
exponeringen upphér. En annan viktig aspekt av
behandlingen ir arbetsplatsen — den méste ocksa
behandlas. Ofta finns det fler personer som ir
exponerade, och dirfor bor man uppfatta varje
person med yrkesastma som en varningssignal pa
en riskfylld arbetsplats. Det finns mycket kunskap
om att astmasjukdomen kan kvarstd trots att
exponeringen for det astmaframkallande dmnet
har upphért. Risken att utveckla en bestiende
astmasjukdom okar ju lingre tid den drabbade
individen 4r kvar i sitt exponerade arbete. Det
innebdr att personer som blir kvar i det arbete som
orsakat deras astma lper en storre risk att f en
bestdende sjukdom jimfért med de som snabbt
byter arbete.

Lunginflammation

Inledning

Infektios pneumoni (lunginflammation) orsakas
oftast av bakterier och det finns tvd huvudtyper,
bronchopneumoni  (vanlig lunginflammation)
och lobir pneumoni (allvarlig lunginflammation).
Den vanliga lunginflammationen behandlas
oftast i Oppenvird och liker ut med vanligt
penicillin. Den lobira pneumonin ir allvarlig
och kan ibland ha dédlig utging. Den orsakas
av olika bakterier, framf6rallt pneumokocker
(Streptococcus pneumoniae). Kinda riskfaktorer
for lobar pneumoni ar missbruk av narkotika och
alkohol samt tobaksrokning. Pneumokocker ir
naturligt férekommande i de 6vre luftvigarna,
och sannolikt si kan exponering f6r damm,
svetstok och metaller som t ex jirn ge upphov
till en inflammation och en medf6ljande skada
pi slemhinnan i luftvigarna. Bakterier kan
da infektera luftvigarna och oka risken for

pneumokockinfektioner.
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Studier pa det brittiska dddsorsaksregistret har
visat att svetsare har en okad dédlighet i infektios
pneumoni, sirskiltlobar pneumoni (Coggon 1994,
Palmer 2003, Palmer 2009). Risken var hogst vid
exponering dret innan insjuknandet. Svenska
studier som genomforts dels pa byggnadsarbetare
och dels baserat pa Folkhilsomyndighetens register
over pneumokockinfektioner (SmiNet) har tydligt
visat att yrkesmissig exponering for svetsrok/
metallrok, men dven for oorganiskt damm som
t ex kvartsdamm kraftigt okar risken for lobir
pneumoni (Torén 2011, 2020). Dirutdver finns
ett flertal fallrapporter som beskriver att svetsare/
verkstadsarbetare insjuknat i lobdr pneumoni
(Wergeland 2001, Flodin 2017). Dirutdver finns
studier som visar att exponering for partiklar
i omgivningsluft okar insjuknandet i infekti6s
pneumoni, utan sirskild analys av risken i relation
till lobdr pneumoni.

Risker for allvarlig lunginflammation (lobir
pneumoni) bland svetsare och andra som
exponerats for svetsrok eller metallrok ar timligen
hoga. I den senaste svenska studien sa hade svetsare
en cirka trefaldigt 6kad risk for lobir pneumoni.
Man kan ocksd i olika yrkesgrupper berikna
arbetets betydelse for olika sjukdomar genom att
tillimpa den tillskrivna fraktionen. I den svenska
studien var hos svetsare den tillskrivna fraktionen
70 %, d v s 70 % av alla svetsare som drabbades
av lobdr pneumoni gjorde det p g a sitt arbete. 1
en omfattande internationell sammanstillning
sa konstaterade man ocksi att den tillskrivna
faktionen avseende lobir pneumoni var Gver
50 %, och riknat pd hela den yrkesverksamma
befolkningen si blev den tillskrivna fraktionen
citka 7 % (Blanc 2019). Detta har betydelse da
en tillskriven fraktion Gver 50 % i en sirskild
yrkesgrupp som svetsare, innebir att det dr mer
sannolikt, 4n motsatsen, att man har fitc sin
sjukdom av arbetet. Det betyder att allvarlig
lunginflammation hos svetsare eller motsvarande
skall betraktas som en yrkeslungsjukdom, precis
som stendammlunga eller asbestlunga.



Resultat

Vi har analyserat data for Vistra Gétaland och
Halland fran Folkhilsomyndighetens register
over pneumokockinfektioner (SmiNet). For
perioden 2006-2015 upptridde det 554 fall
av allvarlig lunginflammation. Vi samkérde
dessa data med SCB:s socioekonomiska register,
LISA, for att erhalla uppgifter om yrken, och
fick fram yrkesexponeringar genom att anvinda
en si kallad jobb-exponeringsmatris framtagen
pa Arbets- och miljomedicin i Géteborg. De
yrkesexponeringar som var forknippade med
allvarlig lunginflammation var kvartsdamm (risk
2,6, 95 % osikerhetsintervall 1,6—4,3) och olika
typer av rok (metallrok, dieselrok, svetsrok) (risk
1,3, 95 % osikerhetsintervall 1,0-1,7). Cirka 5 % i
studien var exponerade for kvartsdamm och 22 %
for olika typer av rok. Bland de rokexponerade
blev den tillskrivna fraktionen 62 %. I hela den
arbetande befolkningen i Vistra Goétaland och
Halland blev den tillskrivna fraktionen 7 %,
dvs 7 % av alla som insjuknar i allvarlig lung-
inflammation i dessa lin kan forklaras av arbetet.
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Baserat pd nationella data kan man berikna hur
ménga som forvintas avlida i Vistra Gotaland
och Halland pé grund av arbetsorsakad allvarlig
lunginflammation. Vi har beriknat att cirka 0,02
fall per ar avlider i allvarlig lunginflammation
som kan forklaras av arbetet. Detta dr betydligt
firre in de som insjuknar i en arbetsorsakad
lunginflammation.

Diskussion och prevention
Denviktigaste atgirden dratt minskaexponeringen
for gas, rok och damm pd arbetsplatsen.

Det fors ocksid en debatt om att man borde
vaccinera alla svetsare mot pneumokocker, och
vi bedémer att det for nirvarande kan finnas
skil att rekommendera pneumokock-vaccination
till svetsare och andra yrkesgrupper med hog
exponering for kvartsdamm och/eller metallrok.



Referenser
Arbetsmiljoverket. https://www.av.se/halsa-och-sakerhet/

American Thoracic Society. https:/www.thoracic.org/

Arbetsmiljoverket 2019:3, Arbetsrelaterad dodlighet — delrapport 1. Berakning av antalet dédsfall 2016
uppdelat pa olika exponeringar i arbetet. Kunskapssammanstallning. https://www.av.se/globalassets/filer/
publikationer/kunskapssammanstallningar/arbetsrelaterad-dodlighet-rap-2019-3-del-1.pdf

Backman, H., Vanfleteren, L., Lindberg, A. et al., 2020, Decreased COPD prevalence in Sweden after
decades of decrease in smoking. Respir Res, 21, 283.

Blanc PD, Annesi-Maesano |, Balmes JR, et al, 2019, The occupational burden of non-malignant respiratory
diseases. An official American Thoracic Society and European Respiratory Society Statement Am J Respir
Crit Care Med 199:1312-1334.

Coggon D, Inskip H, Winter P, et al, 1994, Lobar pneumonia: An occupational disease in welders. Lancet
1994,344:41-44.

Flodin U, Paues J, Akerlind B, m fl, 2017, Svetsare — en riskgrupp fér septisk pneumoni. Vaccination kan vara
motiverat for yrkesgruppen. Lakartidningen 114:225-227.

Furlow B., 2019, Occupational exposures are important factors in COPD and other lung diseases. The Lancet
Respiratory Medicine, 7(10), 840.

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease. Global strategy for the diagnosis, management, and
prevention of Chronic Obstructive Pulmonary Disease, 2016. https:/goldcopd.org/

Kunzli N., Balmes J., 2010, An official American Thoracic Society public policy statement: novel risk factors
and the global burden of chronic obstructive pulmonary disease. Am J Respir Crit Care Med, 182, 693-718.

Nurminen M, Karjalainen A., 2001, Epidemiologic estimate of the proportion of fatalities related to
occupational factors in Finland. Scand J Work Environ health, 27, 161-213.

Palmer KT, Cullinan P, Rice S, et al, 2009, Mortality from infectious pneumonia in metal workers: A comparison
with deaths from asthma in occupations exposed to respiratory sensitisers. Thorax 64:983-986.

Palmer KT, Poole J, Ayres JG, et al, 2003, Exposure to metal fume and infectious pneumonia. Am J Epidemiol
157:227-233.

Paulin L, et al., 2015, Occupational exposures are associated with worse morbidity in patients with chronic
obstructive pulmonary disease. Am J Resp Crit Care Med, 191, 557-565.

Torén K, Qvarfordt |, Bergdahl IA, et al, 2011, Increased mortality from infectious pneumonia after
occupational exposure to inorganic dust, metal fumes and chemicals. Thorax 66:992-996.

41


https://www.av.se/halsa-och-sakerhet/
https://www.thoracic.org/
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/kunskapssammanstallningar/arbetsrelaterad-dodlighet-rap-2019-3-del-1.pdf
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/kunskapssammanstallningar/arbetsrelaterad-dodlighet-rap-2019-3-del-1.pdf
https://goldcopd.org/

Torén K, Jarvholm B., 2014, Effect of occupational exposure to vapors, gases, dusts and fumes on COPD
mortality risk among Swedish construction workers: a longitudinal cohort study. Chest, 145, 992-997.

Torén K, Blanc PD, Naidoo RN, et al, 2020, Occupational exposure to dust and to fumes, work as welder
and invasive pneumococcal disease risk. Occup Environ Med 77:57-63.

United Nations (UN). https://www.un.org/sustainabledevelopment/development-agenda/

Wergeland E, Iversen BG, 2001, Deaths from pneumonia after welding. Scand J Work Environ Health
27:353.

World Health Organization, 2021, COPD. Key facts. https://www.who.com

42


https://www.un.org/sustainabledevelopment/development-agenda/
https://www.who.com

8. Slutsatser

P4 senare tid har dodsolyckor i arbetet fétt stor
uppmirksamhet och man har frin regeringshall
sjosatt en nollvision vad giller detta. 1 en
arbetsmiljostrategi for 2021-2025 har man dven
inbegripit annan arbetsrelaterad dédlighet med
mélsittningen att ingen skall behéva do till
foljd av arbetet. I Vistra Gotaland och Halland
sammantaget, lederolyckoriarbetettilligenomsnitt
9 dodsfall édrligen dir den absoluta majoriteten
drabbar min. Trafikolyckor, klimolyckor och
fallolyckor star for drygt 70 % av dédsolyckorna.
Sett 6ver lang tid har dodsolyckor i arbetet stadigt
minskat men det finns goda mojligheter att
med forebyggande atgirder pressa ner dodstalen
ytterligare. Vad som inte dr lika allmint kidnt 4r
att arbetsrelaterade faktorer ocksd leder till ett
stort antal dodsfall i olika sjukdomar. Varje ar
avlider i Vistra Gotaland och Halland i medeltal
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drygt 315 personer till foljd av arbetsrelaterad
sjukdom dir 6ver 130 dodsfall kan kopplas till
hjartkirlsjukdom, dryge 85 dédsfall till astma/
KOL och 100 dédsfall till cancer (mesoteliom,
lungcancer, sinonasal cancer, urinbldsecancer och
bréstcancer). Det avlider siledes kring 35 ginger
fler personer till foljd av arbetsorsakad sjukdom
in av olyckor i arbetet. Vill man regionalt uppna
ett héllbart och konkurrenskraftigt sambhille
med en jimlik och god hilsa maste dessa brister i
arbetsmiljon uppmirksammas pa ett tydligt sitt.
Ett systematiskt arbetsmiljoarbete med preventiva
atgirder for att minska exponering for buller,
damm, gas, rok, kemikalier, stress samt skiftarbete
skulle
dodligheten betydligt. For att uppné detta krivs

ett vilfungerande samarbete mellan arbetsgivare,

kunna reducera den arbetsrelaterade

arbetstagare och foretagshilsovard.
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Appendix

Tabell A1. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per ar) i olyckor respektive olika sjukdomar bland kvinnor och man i olika aldersgrupper i Vastra Gétaland

Vastra Gotaland

Kvinnor Man Totalt

‘ <25ar ‘ 25-49 ar ‘ 50-64 ar ‘ 65-74 ar ‘ >74 ar ‘ Summa | <25 ar ‘ 25-49 ar ‘ 50-64 ar ‘ 65-74 ar ‘ >74 ar ‘ Summa

Arbetsolyckor @ 0,08 0,15 0,08 0,08 0,08 0,46 0,46 3,08 2,85 0,62 0,31 7,31 7,77

Astma+KOL b-< 0 0,03 2,02 9,95 30,3 42,3 0 0,13 1,63 7,57 22,5 31,8 74,1

Hjartsjukdom o4 0,88 7,75 18,4 27,0 4,08 29,0 52,4 - 85,5 112,5
Cancer® © - 0,83 416 6,42 10,3 21,7 - 0,91 6,90 219 32,6 62,2 83,9
Summa

arbetsrelaterad 0,08 1,89 14,0 34,9 40,7 91,5 0,46 8,2 40,4 82,5 55,4 186,8 | 278,3
dod (fall/ar)

a: Medeltal av antal doda 2008-2020

b: Medeltal av antal doda 2014-2018

c: For astma anvénds aldersgrupperna 15-74 ar, for KOL anvands 25 ar och aldre

d: For hjértsjukdom anvands aldersgruppen 25-74 &r

e: Mesoteliom, lungcancer, sinonasal cancer, urinblasecancer samt, for kvinnor, brstcancer. Har anvands aldersgruppen 25 ar och aldre

Tabell A2. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per ar) i olyckor respektive olika sjukdomar bland kvinnor och man i olika aldersgrupper i Halland

Kvinnor Man Totalt

‘ <25ar ‘ 25-49 ar ‘ 50-64 ar ‘ 65-74 ar ‘ >74 ar ‘ Summa | <25 ar ‘ 25-49 ar ‘ 50-64 ar ‘ 65-74 ar ‘ >74 ar ‘ Summa

Arbetsolyckor @ 0 0 0,08 0,08 0 0,16 0,08 0,38 0,38 0,31 0 115 1,31
Astma+KOL b-< 0 0 0,30 1,57 4,59 6,46 0 0 0,18 0,99 4,56 5,73 12,2
Hjartsjukdom .4 0,08 1,33 2,89 4,30 0,44 4,16 8,94 13,5 17,8
Cancer® © --- 0,17 117 1,04 1,98 4,37 --- 0,1 1,58 3,85 5,94 11,5 15,9
Summa

arbetsrelaterad 0 0,25 2,88 5,58 6,57 15,3 0,08 0,93 6,30 14,1 10,5 31,9 47,2
dod (fall/ar)

a: Medeltal av antal doda 20082020

b: Medeltal av antal déda 2014-2018

c: For astma anvénds aldersgrupperna 15-74 ar, for KOL anvénds 25 ar och aldre

d: For hjértsjukdom anvands aldersgruppen 25-74 &r

e: Mesoteliom, lungcancer, sinonasal cancer, urinblasecancer samt, for kvinnor, brostcancer. Har anvands aldersgruppen 25 ar och aldre
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Tabell A3. Aldersfordelning for arbetsrelaterade dédsolyckor i Vastra Gotaland respektive riket under perioden 20082020

<25 6 1 7 38 9 47
25-49 40 2 42 211 16 227
50-64 37 1 38 215 9 224
65-74 1 9 41 4 45

>74 4 1 5 19 2 21
Summa 95 6 101 524 40 564

2 Alder saknas for tre individer, ej medraknade

Tabell A4. Genomsnittligt antal arbetsrelaterade dddsolyckor per ar i olika aldrar, i Vastra Gétaland respektive Halland under perioden
2008-2020

<25 0,46 0,08 0,54 0,08 0,00 0,08
25-49 3,08 0,15 3,23 0,38 0,00 0,38
50-64 2,85 0,08 2,92 0,38 0,08 0,46
65-74 0,62 0,08 0,69 0,31 0,08 0,38

>74 0,31 0,08 0,38 0,00 0,00 0,00
Summa 7,31 0,46 777 1,15 0,15 1,31

Tabell A5. Tillskrivna fraktioner (AF) som anvants for respektive exponering i tabell 5.1 och 5.2 samt A6 och A7 (AF hdmtade fran
Arbetsmiljéverkets publikation 2019:3)

T e T

Stress 5,0 % 5,0 %
Skiftarbete 29% 4,0 %
Kvarts 0,33 % 0,67 %
Svetsrok 0,45 % 0,45 %
Motoravgaser 3.5% 3.5%
Passiv rékning 1,2 % 1,6 %
Buller 6,7 % 6,7 %
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Tabell A6. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per ar 2014-2018) i ischemisk hjartsjukdom bland mén och kvinnor i olika
aldersgrupper (25—74 ar) i Vastra Gétaland

Kvinnor a Totalt

25-49 &r | 50-64 ar | 65-74 ar | Summa | 25-49 ar | 50-64 ar | 65-74 ar

Antal dodsfall i ischemisk
hjartsjukdom (ICD10: 120-125), 44 38,6 91,4 134,4 18,6 132,2 239,2 390,0 | 5244
medeltal per ar 2014-2018

Arbetsrelaterade dodsfall per ar

i hjartsjukdom
Stress 0,22 1,93 457 | 672 | 093 6,61 120 | 195 | 262
Skiftarbete 013 112 265 | 390 | 074 5,29 957 | 156 | 195
Kvarts 0,01 013 030 | 044 | 012 0,89 160 | 261 | 3,06
Svetsrok 0,02 0,17 041 | 060 | 008 0,59 108 | 176 | 236
Motoravgaser 0,15 1,35 320 | 470 | 065 4,63 837 | 137 | 184
Passiv rokning 0,05 0,46 110 | 161 | 030 212 383 | 624 | 785
Buller 0,29 2,59 612 | 900 | 125 8,86 160 | 261 | 351

f;’f;r::fuakgfrfﬁ}zsd dod 0,88 775 184 | 270 | 408 29,0 524 | 855 | 1125

Tabell A7. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per & 2014—2018) i ischemisk hjartsjukdom bland méan och kvinnor i olika
aldersgrupper (2574 ar) i Halland

Kvinnor Totalt

25-49 ar | 50-64 ar | 65-74 ar 25-49 ar | 50-64 ar | 65-74 ar

hjartsjukdom (ICD10: 120-125), 0,40 6,6 14,4 21,4 2,0 19 41 61,8 83,2
medeltal per ar 2014-2018

Antal dodsfall i ischemisk

Arbetsrelaterade dodsfall per ar

i hjartsjukdom
Stress 0,02 0,33 0,72 1,07 0,10 0,95 2,04 3,09 4,16
Skiftarbete 0,01 0,19 0,42 0,62 0,08 0,76 1,63 2,47 3,09
Kvarts 0,00 0,02 0,05 0,07 0,01 0,13 0,27 0,41 0,48
Svetsrok 0,00 0,03 0,06 0,10 0,01 0,09 0,18 0,28 0,38
Motoravgaser 0,01 0,23 0,50 0,75 0,07 0,67 1,43 2,16 2,91
Passiv rokning 0,00 0,08 0,17 0,26 0,03 0,30 0,65 0,99 1,25
Buller 0,03 0,44 0,96 1,43 0,13 1,27 2,73 4,14 5,57

Summa arbetsrelaterad dod

i hjartsjukdom (fall/ar) 0,08 1,33 2,89 4,30 0,44 4,16 8,94 13,5 17,8
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Tabell A8. Tillskrivna fraktioner (AF) som anvants for respektive cancerform i tabell 6.1, 6.2, A9 och A10

Mesoteliom
Lungcancer
Sinonasal cancer
Urinblasecancer

Brostcancer

ICD-10

C45
34
C30-31
c67
C50

AF kvinnor

95
1,8
20,1
19
4,6

AF man

95
1,2
46
71

Kalla
AV 2019:3
Jarvholm 2013
Jarvholm 2013
Jarvholm 2013
AV 2019:3

Tabell A9. Arbetsrelaterad déd (genomsnittligt antal fall per &r 2014—2018) i nagra cancersjukdomar, bland mén och kvinnor i olika dldersgrupper
i Vastra Gétaland

T

—_— T eI

Mesoteliom Antal dodsfall per ar 0,80 2,00 | 4,40 0,40 980 | 13,60 | 256
1SS SIS 0 076 | 152 | 190 | 418 | 038 | 171 | 931 |1292| 2432 | 285
dodsfall

Lungcancer Antal dodsfall perar?| 4,40 48,4 108,6 | 126,8 | 288,2 3,80 39,6 99,4 |138,2| 2810 | 5692
Arbetsrelaterade 0079 | 0,871 | 195 | 228 | 519 | 043 | 444 | 113 |1548| 31,47 | 367
dodsfall

Sinonasal cancer| Antal dodsfall per ar 2 0 0,2 0,6 0,2 1,0 0,2 0,8 0,6 1,4 3,0 4,0
AT 0 | 0040 | 012 | 004 020 | 009 | 037 | 028 | 064 | 138 | 158
dodsfall

Urinblasecancer | Antal dodsfall perar?| 0,4 2,4 3,8 18,8 25,4 0,2 5,4 16,4 49,4 71,4 96,8
Arbetsrelaterade 0,008 | 0,046 | 0,072 |0357| 048 | 001 | 038 | 116 | 351 | 507 | 555
dodsfall

Brostcancer Antal dodsfall perar?| 16,2 53,0 59,8 | 124,2 | 253,2 - - - 253,2
Al 075 | 244 | 275 | 571 | 1165 | - 1,6
dodsfall

Summa arbetsrelaterad dod i cancer 083 | 416 | 642 | 103 | 217 | 091 | 690 | 219 | 326 | 622 | 839

(fall/ar)

2 medeltal av antal doda i denna cancer 2014-2018
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Tabell A10. Arbetsrelaterad déd (genomsnittligt antal fall per ar 2014—2018) i nagra cancersjukdomar, bland man och kvinnor i olika &ldersgrupper
i Halland

Cancertyp 25-49 | 50-64 | 65-74 25-49 | 50-64 | 65-74 -

Mesoteliom Antal dodsfall per ar 2 0,60 0,20 | 040 | 1,20 0,00 0,60 1,40 | 3,60
Arbetsrelaterade 0 | 057 | 019 | 038 | 114 | 000 | 057 | 152 | 1.33 | 342 | 456
dodsfall

Lungcancer Antal dodsfall perar?| 1,00 8,40 | 20,00 |31,00| 604 1,00 740 18,80 | 31,20 | 58,4 118,8
Arbetsrelaterade 0018 | 0151 | 036 | 056 | 1,09 | 011 | 08 | 211 | 349 | 654 | 763
dodsfall

Sinonasal cancer| Antal doédsfall per ar 0 0 0 0 0 0 0,20 0,20 0,20 0,60 0,60
Arbetsrelaterade 0 0 0 0 0 o | 009 | 009 | 009 028 | 0028
dodsfall

Urinblasecancer | Antal dodsfall per ar 2 0 0 1,2 54 6,6 0 1,2 1,8 14,4 17,4 24,0
Arbetsrelaterade 000 | 000 | 002 | 010 | 013 0 | 009 | 013 | 1,02 | 1,24 | 136
dodsfall

Brostcancer Antal dodsfall perar?| 17,0 49,0 51,0 | 102,0| 43,8 --- --- --- 43,8
Arbetsrelaterade 016 | 045 | 047 | 094 | 2,01 2,01
dodsfall

Summa arbetsrelaterad dod i cancer

. 0,17 117 1,04 1,98 4,37 [ORN 1,58 3,85 5,93 11,48 15,84
(fall/ar)

2 medeltal av antal doda i denna cancer 2014-2018

49



Tabell A11. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per ar 2014—2018) i sjukdomar i lungor och luftvagar, bland man och kvinnor i olika
aldersgrupper i Vastra Gotaland. AF=16 % (for astma 25—74 ars lder) och AF=15 % (for KOL, alla aldrar).

ng;?g)m"ungorod"”ft"agar 25-49 | 50-64 | 65-74 25-49 | 50-64 | 65-74 -

Astma . 2 b

(145, 146)* Antal dodsfall per &r 0.2 0,6 1,6 2,4 0,6 0,6 1.4 2,6 5,0
AISHEEEISES 003 | 010 | 026 | — | 038 | 010 | 010 | 022 | — | 042 | 08
dodsfall

KOL (J43, J44) | Antal dodsfall per ar® 0,0 12,8 64,6 | 202,2| 279,6 0,2 10,2 49,0 | 150,0 | 209,4 | 489,0

Arbetsrelaterade

N 0,00 1,92 969 |[30,33| 4194 0,03 1,53 7,35 22,5 31,41 73,35
dodsfall

Summa arbetsrelaterad dod i

astma och KOL (fall/an) 0,03 2,02 995 | 30,3 | 423 0,13 1,63 757 | 225 | 31,83 74,2

a: For astma <25 ar inga dodsfall
b: medeltal av antal doda i astma respektive KOL 2014-2018

Tabell A12. Arbetsrelaterad dod (genomsnittligt antal fall per ar 2014-2018) i sjukdomar i lungor och luftvégar, bland man och kvinnor i olika
aldersgrupper i Halland. AF=16 % (for astma 25-74 &rs alder) och AF=15 % (for KOL, alla aldrar).

ng;?g)m"ungorod"”ft"agar 25-49 | 50-64 | 65-74 25-49 | 50-64 | 65-74 -

Astma . 2 b

(145, 146) Antal dodsfall per ar 0.2 0,6 08 0.2 0.2 1,0
LSRR 0 003 | 010 | — | 013 0 0,03 0 — | 003 | 02
dodsfall

KOL ()43, J44) | Antal dodsfall perart | 0,0 18 98 | 306 422 | 00 1,0 66 | 304 | 380 | 802
Arbetsrelaterade 0 027 | 147 | 459 | 633 0 015 | 099 | 456 | 570 | 12,0
dodsfall

Summa arbetsrelaterad dod i

By 0 030 | 157 | 459 | 646 0 018 | 099 | 456 | 573 | 12.2

a: For astma <25 ar inga dodsfall
b: medeltal av antal doda i astma respektive KOL 2014-2018
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