Arbets- och miljomedicinska forfragningar fran gravida;
Lars Gerhardsson, Linnéa Lillienberg, Arbets- och Miljomedicin, SU/Sahlgrenska 2011-04-06

Faktablad om arbetsmiljérisker under graviditet

Allméan bakgrund

Arbets- och miljomedicin i1 Goteborg vill med detta faktablad besvara de vanligaste
fragorna om risker for graviditetspaverkan vid olika typer av exponeringar saval pa
arbetsplatsen som pa fritiden. Mycket dr annu outforskat, vilket innebér att kunskapen
ar begransad nar det géller eventuella risker fran vissa av exponeringarna.

Man brukar rdkna med att ca 15-30 % av konstaterade graviditeter leder till missfall.
Allvarliga missbildningar vid forlossningen upptrader hos ca 2 % av barnen. Den
huvudsakliga bildningen av organen sker under graviditetens forsta 8 veckor. De forsta
3 manaderna brukar darfor betraktas som den kansligaste graviditetsperioden for yttre
paverkan. Men aven darefter sker en fortsatt fostertillvéxt och en utveckling av de olika
organsystemen.

Vanliga fragor vid graviditet ror risk for fosterskador vid exponering fér kemiska eller
biologiska &mnen, stralning, lyft, stress och nattarbete. Forfragningarna handlaggs av
lakare och/eller yrkeshygieniker eller vid ergonomiska fragestéllningar av lakare och
ergonom. Forfragningarna bedoms alltid individuellt. Det &r viktigt att den gravida vid
misstanke om skadlig inverkan far en snabb bedémning for att forebygga
komplikationer under graviditeten.

Utredning

Medicinska fragestallningar innefattar alltid samtal med lékare. Vid behov kopplas
ocksa yrkeshygieniker, ergonomer och/eller psykolog in i utredningen. Om
exponeringen pa arbetsplatsen &ar svarbedomd kan det bli fraga om arbetsplatsbesok och
ev. matningar.

Riskvardering och atgarder

Riskbedomningen gors individuellt och baseras pa en sammanvégning av den
medicinska och/eller den yrkeshygieniska och ergonomiska utredningen kompletterat
med litteratursokningar i relevanta databaser. Som hjalp vid beddmningen kan
nedanstaende faktaunderlag anvandas.

Arbetsmiljoverkets forfattningssamling

I Arbetsmiljoverkets foreskrift om gravida och ammande arbetstagare (AFS 2007:5)
framgar att arbetsgivaren skall bedéma risk for skadlig inverkan pa graviditeten och
besluta om lampliga atgéarder sedan kvinnan meddelat att hon ar gravid. Detta ingar i det
systematiska arbetsmiljoarbetet (AFS 2001:1, AFS 2003:4, AFS 2008:15).

Om en skadlig exponering eller en risk ej gar att atgarda, eller om en omplacering ej ar
mojlig, far arbetsgivaren intyga detta till forsakringskassan. Om graviditetsriskerna ar
svarbedoémda kan hjalp med bedémningen erhallas fran foretagshalsovarden eller fran
nérmaste arbets- och miljomedicinska klinik.
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Den gravida kvinnan kan sedan ansoka hos forsakringskassan om havandeskapspenning
varvid moderskapsintyg och intyg fran arbetsgivaren bifogas. Forsakringskassan
bedémer sedan graviditetsrisken och atgardsmotiveringen. Om denna &r ofullstandig
eller felaktig kan forsakringskassan pa nytt kontakta arbetsgivaren for ett klarlaggande.
Vid behov kan drendet remitteras till Arbetsmiljoverket som utreder fragan vidare,
vanligen genom kontakter med och bedomning/intyg fran narmaste arbets- och
miljomedicinska klinik. Arbetsmiljoverket Iamnar sedan sin bedémning till
forsékringskassan som i sin tur meddelar sitt beslut till den gravida kvinnan och
arbetsgivaren. Om den gravida kvinnan inte kan fortsatta sitt arbete pa grund av risker i
arbetsmiljon far hon graviditetsersattning for varje dag som forbudet géller.

Gravida arbetstagare far inte sysselsattas i verksamhet som utférs under vatten, under
forhojt tryck eller vid rok- och kemdykning (AFS 1993:57, AFS 2000:16, AFS 2005:9,
AFS 2005:6, AFS 2007:7, AFS 2010:16), i verksamheter som innebar risk for
exponering for rubella (réda hund), toxoplasma eller andra mikrobiologiska
arbetsmiljorisker (AFS 2005:1), i blyarbete (AFS 1992:17, AFS 2005:6, AFS 2005:21,
AFS 2008:1) eller gruvarbete under jord som &r forknippat med séarskilda risker (Berg-
och gruvarbete AFS 2003:2, AFS 2010:1). Andra foreskrifter som maste beaktas &r
Buller - AFS 2005:16, Belastningsergonomi - AFS 1998:1, AFS 2010:9, Arbete vid
bildskdrm - AFS 1998:5, nattarbete (AFS 2005:6) och Hygieniska gransvéarden och
atgarder mot luftféroreningar — AFS 2005:17, AFS 2010:13. Gravida kvinnor har ratt att
under graviditeten omplaceras till arbete som inte ar forenat med risk for joniserande
stralning (SSM [Stralsékerhetsmyndigheten] FS 2008:51). For gravida kvinnor som inte
omplaceras galler att arbetet ska planeras sa att dosen till fostret inte Gverstiger 1 mSv
under aterstoden av graviditeten, sedan denna konstaterats.

Ammande arbetstagare far inte sysselsattas i blyarbete eller gruvarbete under jord.

Arbetsmiljolagen galler i verksamheter dar arbetstagare utfor arbete for arbetsgivarens
rakning. Foreskrifterna galler saledes inte vid hobbyverksamhet men kan anvéandas som
riktlinjer och allmanna rad for en bra miljo utan farlig exponering for den som é&r gravid.
Egna foretagare har i dagslaget ej ratt till havandeskapspenning vid pavisad
riskexponering for graviditetsstorning. De har daremot rétt till havandeskapspenning
under 50 dagar i slutet av graviditeten vid tung fysisk belastning i arbetet. Regeringen
har emellertid givit Arbetsmiljoverket i uppdrag att i samrad med Forsakringskassan
analysera mojligheterna for egenforetagare att under graviditet, i likhet med
arbetstagare, fa ratt till havandeskapspenning pa grund av risker i arbetsmiljon. Fragan
bereds nu vidare i regeringskansliet.

Faktaunderlag
Kemiska miljofaktorer
a) Organiska l6sningsmedel

Det finns flera undersokningar, framst finska, som tyder pa en okad risk for missfall om
mannen eller kvinnan varit héggradigt exponerad for flera 16sningsmedel. Nér det galler
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enskilda l6sningsmedel har toluen (djuptryckerier och skotillverkning) och tetra- och
perkloretylen (kemtvéttar) diskuterats som riskfaktorer. | en svensk studie av personal
pa kemtvattar har man dock inte sett nagon 6verrisk for missfall. Epidemiologiska
studier av gravida kvinnor som exponerats for organiska lésningsmedel under
graviditeten under perioden 1989-1999 visar i flera undersékningar en moderat tkad
risk for spontanaborter och missbildningar, i synnerhet s.k. gomspalt. Misstankar finns
aven om att exponering for organiska I6sningsmedel kan paverka formagan att bli
gravid.

Vi avrader fran arbeten eller fritidssysselséttningar som medfér mattlig till hog
exponering for 16sningsmedel, sérskilt under graviditetens forsta tre manader.
Laggradiga och kortvariga exponeringar brukar vanligen ej utgéra nagon riskfaktor.
Med laggradig exponering menas en exponering som ar mindre an en tiondel av det
hygieniska grénsvardet. Manga I6sningsmedel har en lag lukttroskel, ibland vid
hundradelar av gransvardesnivan. Det racker darfor inte att utga fran lukten av
I6sningsmedel vid klassning av arbetet som fosterskadande eller ej. Vid tveksamhet om
exponeringsnivaer kan det bli aktuellt med matningar av aktuella 16sningsmedels-
koncentrationer.

b) Metaller

b1) Oorganiskt bly

Gravida arbetstagare far ej sysselséttas i blyarbete (AFS 1992:17, AFS 2005:6, 2005:21,
AFS 2008:1). Det ar darfor viktigt att en arbetstagare som blir gravid, eller ammar,
snarast anmaler detta till sin arbetsgivare. Exponering for oorganiskt bly kan leda till
minskat spermieantal och dkat antal onormala spermier vid blodblynivaer omkring 2-
2,5 umol/L. Okad blyexponering kan leda till att fostret fods for tidigt och med for lag
fodelsevikt. Risk foreligger ocksa for paverkan pa hjarnans funktioner. Det biologiska
gransvardet for vuxna manliga arbetare och kvinnor aldre &n 50 ar ar satt till 2,0 umol/L
(AFS 2005:6, 2005:21, AFS 2008:1). For kvinnor yngre &n 50 ar galler ett lagre
biologiskt gransvarde pa 1,2 umol/L. Aven gravida och ammande ensamféretagare
omfattas av forbudet mot blyarbete.

b2) Kvicksilver (organiskt och oorganiskt kvicksilver)

Organiskt kvicksilver — metylkvicksilver

Metylkvicksilver ar ett kant reproduktionstoxiskt @amne som hos vuxna kan orsaka
neurologiska skador med tunnelseende, gangsvarigheter och domningar i armar och ben.
Vid exponering av gravida kvinnor utgor skador pa fosterhjarnan sa kallad kritisk
effekt, innefattande storningar i barnets mentala och motoriska utveckling.

Metylkvicksilver anrikas i naringskedjan. Den huvudsakliga exponeringen kommer
vanligen via fodan. Sarskilt hoga kvicksilverhalter har rapporterats i gadda, gos, lake,
abborre och al samt i fisk som fangats i kontaminerade insjoar. Aven vissa rovfiskar
som halleflundra, storre tonfiskarter, svardfisk och haj kan innehalla kvicksilverhalter
upp till 1 mg/kg. Enligt Livsmedelsverkets rekommendationer bér gravida och
ammande kvinnor samt kvinnor som planerar att snart skaffa barn inte ata abborre,
gadda, gos, haj, lake, rocka, stor halleflundra, svardfisk eller tonfisk (farsk/fryst) mer an
sammanlagt hogst 2-3 ganger per ar. Gravida kan dock &ta all odlad fisk. Mer
information finns pa Livsmedelsverkets hemsida (www.slv.se).


http://www.slv.se/
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Diskreta hjarnskador kan uppkomma hos ungefér 5 % av barnen nar kvicksilverhalten i
moderns har &r ca 10-20 mg/kg. Ett langvarigt intag av metylkvicksilver i dosen 0,2 mg
per vecka kan ge en kvicksilverkoncentration i har pa omkring 6 mg/kg. |
undersokningar av metylkvicksilverhalter i har hos gravida i Sverige har de hogsta
halterna legat 5-10 ganger lagre an de halter som anses kunna ge effekter pa fostrets
nervsystem. For kvicksilver géller en referensdos pa 0,1 pg/kg kroppsvikt for dagligt
intag, vilket motsvarar en kvicksilverhalt i har pa 1 pg/g och en metylkvicksilverhalt i
blod pa 4 pg/L.

Oorganiskt kvicksilver

For oorganiskt kvicksilver &r riskerna mindre. | enstaka studier har man funnit en
nedsatt formaga att bli gravid och en dkad missfallsrisk hos tandskoterskor som
uppvisat kraftigt forhdjda urinkvicksilvernivaer. Inom den svenska tandvarden har
genomsnittsexponeringen for kvicksilver sedan 1980-talet vanligen legat vid eller upp
mot nagra mikrogram per m®. Detta ger vanligen blodkvicksilvervarden klart under det
referensvarde pa 25 - 30 nmol/L (5 — 6 pg/L) som utgor riktvarde vid yrkes- och
miljomedicinska utredningar av kvicksilverexponerade individer. Risk for
fosterpaverkan bedoms ej foreligga om arbetet sker i enlighet med de foreskrifter som
anges i AFS 1989: 7, Amalgam och kvicksilver inom tandvarden. Kvinnor
rekommenderas att undvika tandlakarbehandling av amalgamfylIningar under pagaende
graviditet.

b3) Kadmium

Yrkesmassig kadmiumexponering kan paverka blodcirkulationen i moderkakan
(placenta), hamma fostertillvaxten samt 6ka risken for att barnet fods for tidigt.
Kadmium kan ocksa paverka karlcirkulationen i testiklarna, vilket kan nedséatta
mannens fertilitet. Normalvérdet for kadmium i blod skiljer klart mellan icke rdkare och
rokare. I AFS 2005:6; Medicinska kontroller i arbetslivet, finns biologiska gransvérden
for kadmium i blod.

b4) Ovriga metaller

Andra potentiellt reproduktionstoxiska metaller &r arsenik, krom och nickel.
Normalvéardena for dessa metaller ligger for ej yrkesmassigt exponerade personer
mellan 1 och 4 ug/L for arsenik i blod, omkring 0,1 ug/L for krom i plasma/serum och
mellan 0,1 och 1,1 pg/L for nickel i plasma/serum.

c) Gaser

cl) Narkosgaser

En 6kad risk for spontanaborter bland narkos- och intensivvardsskéterskor som
exponerats for narkosgaser rapporterades i flera undersokningar under 1960- och 70-
talen. Senare undersokningar har emellertid inte kunnat bekréfta dessa resultat, varfor
man misstanker att de tidigare fynden kan ha orsakats av metodologiska brister i
studierna. Exponeringen for narkosgaser pa operationsavdelningar har ocksa minskat
under 80- och 90-talen. Mot denna bakgrund har motiven for att avrada
narkosskoterskor fran fortsatt arbete under graviditet avsevart minskat. Da tillgangliga
studier inte helt friar fran misstankar om missfallsrisk, bor emellertid kvinnans egen
Onskan om omplacering tillmétas stor betydelse. Nyare anestesigaser som enfluran och
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isofluran ger liksom halotan reproduktionstoxiska effekter i djurférsok och bor darfor
bedomas pa samma satt, trots att de inte &r lika mycket studerade pa manniska. For
narkosgaser galler foreskrifterna Anestesigaser AFS 2001:7 och Hygieniska
gransvarden och atgarder mot luftféroreningar (AFS 2005:17, AFS 2010:13).

c2) Etylenoxid

Etylenoxid &r ett reaktivt @amne, som bl.a. anvénds som steriliseringsgas for
engangsartiklar for sjukvardsbruk. Etylenoxids bakteriedodande verkan bygger pa dess
toxiska effekter pa levande celler. Etylenoxid har ett svenskt gransvarde pa 2 mg/m?®. |
en finsk studie pa sjukvardspersonal som arbetat med sterilisering av instrument med
etylenoxid har man sett en dkad frekvens av spontanaborter. | en nyligen publicerad
sydafrikansk studie pavisades en signifikant 6kad risk for spontanaborter hos hogt
exponerade kvinnliga steriliseringsarbetare jamfort med lagt exponerade arbetare.
Forsok pa rattor och mass har visat nedsatt fertilitet.

c3) Kolmonoxid

Det ar vél ként att fostret ar kénsligare &n modern for kolmonoxid. Fosterskador har inte
pavisats vid exponering for halter under gransvardet, men kunskapen om eventuella
effekter vid lagre exponering &r otillracklig och det gar darfor inte att helt utesluta risk
for skada.

d) Avgaser

di) Cigarrettrok och miljétobaksrok

Gravida personer som roker mer &n 10 cig/dag kan drabbas av nedsatt formaga till
graviditet och av okad risk for fosterdod eller annan stérning av barnets utveckling.
Fostertillvaxthamningen ar dosberoende. Modrar som roker under graviditet har en
fordubblad risk att foda lagviktiga barn (< 2500 g).

d2) Motoravgaser

Avgaser fran motordrivna fordon innehaller polyaromatiska kolvaten (PAH) och
kolmonoxid. Hoggradig exponering for motoravgaser bor darfor undvikas. Den relativt
mattliga exponering for motoravgaser som forekommer i stadsmiljoer ar inte kand for
att kunna fororsaka graviditetspaverkan.

d3) R6k- och kemdykning
Kvinnliga arbetstagare som &r gravida och som anmalt detta till sin arbetsgivare far gj
sysselsattas med rok- eller kemdykning (AFS 2005:6, AFS 2007:7).

e) Ovriga kemikalier

| gransvérdeslistan (AFS 2005:17; AFS 2010:13, Grupp E) finns ett antal kemiska
amnen som klassats som reproduktionsstérande. Exempel pa dessa ar benso(a)pyren,
dibutylftalat, dimetylformamid, etylentiourea, formamid, kadmiumdifluorid, koldisulfid,
kolmonoxid, nickelkarbonyl, tetraetyl- och tetrametylbly. Ytterligare
reproduktionsstérande @mnen kan hittas pa Kemikalieinspektionens hemsida
(www.kemi.se).


http://www.kemi.se/
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el) PAH (polycykliska aromatiska kolvéten)

Arbete som innebar exponering for polycykliska aromatiska kolvaten anges i
Arbetarskyddsstyrelsens foreskrift om gravida och ammande arbetstagare (AFS 2007:5)
som en exponeringssituation dar arbetsgivaren ska bedéma risken for
graviditetspaverkan. PAH forekommer bland annat i sot, tjara, beck och rok. Vissa av
de amnen som ingar i PAH, exempelvis benso(a)pyren, &r carcinogena. Direkta
kunskaper om graviditetsrisker saknas dock vid dessa exponeringar.

e2) Lakemedelsindustri
Arbete inom lakemedelsindustrin kan medféra graviditetspaverkan.

e3) Frisorer

En forlangd vantetid till graviditet och en nagot 6kad risk for missfall har observerats i
en svensk studie av harfrisérskor. En annan studie fran samma forskargrupp indikerar
en nagot okad risk for tillvaxthamning och missbildningar hos barn till harfrisorskor
jamfort med kontrollgruppen. Effekterna kunde emellertid ej knytas till ndgon specifik
exponering pa arbetsplatsen. | en finsk studie av ca 10 600 frisérer observerades en
forhojd risk for lag fodelsevikt, for tidig forlossning och perinatal dod. En delvis
annorlunda bild sags emellertid i en nyligen publicerad spansk studie dar man inte
observerade nagon signifikant okad risk for spontanaborter hos kvinnliga frisorer
jamfdrt med en kontrollgrupp. Studien visade ingen riskokning for for tidig forlossning
eller l1ag fodelsevikt. Regler for att undvika exponering finns i foreskriften Frisorarbete
(AFS 1985:18).

f) Bekampningsmedel

| epidemiologiska undersokningar har man visat att personer inom jordbruk,
handelstradgardar och tradgardsskaotsel har drabbats av ett kat antal missfall och
missbildningar. Resultaten ar emellertid ej entydiga. Flera bekdmpningsmedel (kloror-
ganiska foreningar, organiska fosforforeningar, karbamater, ditiokarbamater) har visat
toxiska och reproduktionsstorande egenskaper i olika testsystem, varfor det finns
sarskilda sakerhetsforeskrifter for dessa. Man bor saledes halla en allmant hog forsik-
tighetsniva nar det galler exponering for olika bekdmpningsmedel bland gravida kvin-
nor (AFS 1998:6, AFS 2000:29). Flera bekd&mpningsmedel (t.ex. dibromoklorpropan
och etylendibromid) kan &ven ge effekter pa den manliga reproduktionsférmagan, t.ex.
forlangd véntetid till graviditet. 1 en nyligen publicerad meta-analys av 15 studier visade
utvecklingen av barn-leukemi ett positivt samband med exponering for pesticider,
insekticider och herbicider under graviditeten.

g) Cytostatika

Arbete med beredning av cellgifter inom sjukvarden forutsatter sarskilda skyddsatgarder
for att forhindra exponering av personalen (AFS 2005:5, AFS 2009:6). Oskyddat arbete
med cytostatika medfor en exponering som ger en 6kad frekvens av storningar i
arvsmassan i perifera blodkroppar. Oskyddat arbete med cytostatika &r darfor séarskilt
olampligt for gravida. Rapporter finns om forhojd risk att foda barn med lag fodelsevikt
och nagot 6kad frekvens av missfall hos kvinnor som tillrett eller administrerat
cytotoxiska lakemedel (AFS 2009:6). Om arbete med cytostatika ska utféras av gravida
forutsatter det att adekvat skyddsutrustning (dragskap, skyddsklader m.m.) fungerar pa
ett optimalt sétt och anvands konsekvent.
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h) Livsmedel

Kvinnor som intagit livsmedel som varit kraftigt fororenade av polyklorerade bifenyler
(PCB) under graviditeten har fott barn med 6vergaende tillvaxthamning och
morkpigmentering i huden. Stdrningar i barnens neuropsykologiska utveckling har
diskuterats men resultaten fran olika studier &r inte entydiga. Eftersom dmnena lagras i
kroppen under lang tid &r det viktigt att kvinnor under hela sin livstid, fram till och med
barnafddandet, utsétts sa litet som majligt for dessa amnen. Pa grund av forekomsten av
dioxin och dioxinlika PCB:er rekommenderar Livsmedelsverket gravida samt barn och
kvinnor i barnafédande aldrar att inte &ta sill/stromming (aven surstromming),
vildfangad lax och 6ring fran Ostersjon, Vanern och Vattern samt vildfangad roding
fran Vattern mer an sammanlagt hogst 2-3 ganger per ar.

Det finns d&ven rekommendationer frdn Livsmedelsverket om att undvika att ata fisk
som kan innehalla 6kade mangder metylkvicksilver (se kvicksilveravsnitt ovan).

Fysikaliska miljofaktorer

a) Joniserande stralning

Joniserande stralning har en klart reproduktionstoxisk effekt. Hos man &r testikeln det
kritiska organet. Ett minskat antal spermier upptrader vanligen vid en dos motsvarande
15 rad (0,15 Gy). Betydligt hogre doser kréavs for att paverka reproduktionen hos
kvinnor. Stralsakerhetsmyndigheten har givit ut sarskilda foreskrifter for arbete med
joniserande stralning (SSM FS 2008:51). Vid konstaterad graviditet far inte den
ekvivalenta dosen till fostret Gverstiga 1 mSv under resten av graviditeten. Gravida som
i arbetet utsatts for joniserande stralning har ratt till omplacering. Nagra sakra samband
mellan reproduktionstoxiska effekter och radioaktivt nedfall vid karnkraftsolyckor,
exempelvis Tjernobyl 1986, har ej konstaterats.

b) Radon i dricksvatten

Medelvardet for radonhalten i dricksvatten i Sverige uppskattas till ca 38 Bg/L (SOU
2001:7). Vid en radonhalt i dricksvatten pa 1000 Bg/L kommer en vuxen person att fa
en arlig straldos pa ca 0,5 mSv per ar, ett barn i tioarsaldern 1,5 mSv/ar och ett spadbarn
hela 7 mSv per ar. Den storsta risken med radon i dricksvatten harror fran inandning av
radon som &verfors till inomhusluften och inte fran fortaring av det radonhaltiga vattnet.
N&r man dricker vattnet med radon tas storre delen av radonet upp genom mag-
tarmkanalen, som beraknas fa den storsta straldosen. Stralsakerhetsmyndigheten (SSM)
beraknar att en radonhalt pa 1000 Bg/L kan ge upphov till en radonhalt i luften pa 200
Bag/m?®, men vanligtvis blir bidraget betydligt lagre. En aktuell amerikansk undersékning
visar att en halt i vattnet pa 100 Bg/L 6kar lufthalten med 10 Bg/m®. Dosberakningarna
och riskuppskattningarna bygger emellertid enligt SSM pa ett litet antal experimentella
studier, vilket gor dem osékra. Inga goda epidemiologiska undersékningar finns for
narvarande publicerade.

c) Icke joniserande stralning

Icke joniserande stralning ger i det hogfrekventa omradet framfor allt upphov till
varmeeffekter. Varme har en negativ paverkan pa spermierna och ger vid en
temperaturstegring pa en grad i testikeln en dvergaende halvering av antalet sadesceller
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efter ca 6 veckors latenstid. Liknande varmeeffekter har &ven diskuterats hos
exempelvis svetsare. | ovrigt finns inga vetenskapliga belégg for att icke joniserande
elektromagnetisk stralning fran exempelvis datorer eller mobiltelefoner skulle leda till
okad missfalls- eller misshildningsrisk. Arbetsmiljoverket och Stralsakerhets-
myndigheten (SSM FS 2008:18) har gemensamt formulerat en forsiktighetsprincip med
avseende pa lagfrekventa elektriska och magnetiska félt. ’Om atgérder kan vidtas till
rimliga kostnader och konsekvenser i 6vrigt bor man strava efter att reducera falt som
avviker starkt frdn vad som anses normalt i den aktuella miljon”. Det kan dérfor vara
lampligt att gravida arbetstagare inte exponeras for hogre falt &n de som rekommenderas
for allménheten.

d) Buller

Hoga bullernivaer kan 6ka stressen och tréttheten hos modern och ocksé negativt
paverka placentagenombldningen. Fostret kdnner av utifran kommande buller fran
omkring den 26:e graviditetsveckan da horselorganen ar fardigutbildade. Dampningen
av bukvégg och fostervatten ar frekvensberoende. Laga frekvenser under 200 Hz kan
ibland forstarkas vid passage genom fostervatten. Yrkesmaéssig bullerexponering
Overstigande 85 dB(A) har relaterats till 6kad risk for tillvaxthamning hos fostret. Hoga
bullernivaer innebar ocksa risk for paverkan pa fostrets horselorgan, exempelvis vid
impulsljud som vid skjutning. Man har ocksa sett att gravida som utsatts for stress under
sin graviditet kan fa barn som senare far ett samre forsvar mot buller (AFS 2005:16).
Nagon okad risk for skador pa fostrets utveckling och horsel anses emellertid ej
foreligga om den genomsnittliga dagliga bullerexponeringsnivan ligger under 80 dB(A).

Ultraljud dampas i s& hog grad via passagen genom moderns kropp att risken for
fosterpaverkan maste betraktas som laggradig sa lange exponeringsnivaerna inte r
mycket hoga. Infraljud med nivaer under de varden som anges i bullerforeskrifterna
anses normalt inte leda till risk for skador pa modern eller fostret.

e) Vibrationer

Kraftiga stotar och vibrationer anses kunna ¢ka risken for blddningar, livmodersamman-
dragningar och missfall samt fortidig forlossning. Detta bor 6vervagas om den gravida
kvinnan har en kraftig exponering for helkroppsvibrationer (AFS 2005:15).

f) Kyla och varme

Staende och gaende arbete i stark varme kan ge risk for yrsel och svimning (AFS
1997:2). Arbete i kyla har hittills inte visat sig innebéra nagon okad risk vid graviditet
eller amning om lampliga skyddsklader anvands.

Ovriga milj6faktorer

a) Dykeriarbete

Gravida kvinnliga arbetstagare som anmaélt graviditeten till arbetsgivaren far gj
sysselsattas i dykeriarbete (AFS 1993:57, AFS 2000:16, AFS 2005:6, 2005:9; AFS
2010:16).



Arbets- och miljomedicinska forfragningar fran gravida;
Lars Gerhardsson, Linnéa Lillienberg, Arbets- och Miljomedicin, SU/Sahlgrenska 2011-04-06

b) Fysisk belastning

Stor fysisk belastning kan paverka graviditeten negativt och bl.a. orsaka
sammandragningar i livmodern (AFS 1998:1; AFS 2010:9). ). | en systematisk
genomgang av 24 studier av Royal College of Physicians (2009) visade 13 studier inget
signifikant samband mellan tungt fysiskt arbete och for tidig férlossning medan
resterande 11 visade en moderat riskokning (riskestimat < 2). Sambandet mellan lag
fodelsevikt och tungt fysiskt arbete visade ett positivt samband i 6/10 studier och ett
negativt samband i resterande fyra studier. | artiklarna med positivt samband var
riskokningen moderat (relativ risk < 2,4). Sammanstéliningen visade vidare ingen
rapporterad riskokning for for tidig forlossning vid exponering for tunga lyft i 9/14
studier och en modest riskdkning i de 6vriga. Kvinnliga elitidrottsmén kan drabbas av
menstruationsrubbningar och ibland av upphérd dgglossning. Fysiskt anstrangande
arbete innefattande gaende och staende under storre delen av arbetsdagen anses medféra
risk for fortidig forlossning under graviditetens sista manader. Detta galler speciellt for
kvinnor med en medfddd svaghet i livmoderhalsen. Arbeten som innebar séarskilda
hélsorisker for gravida pa grund av stark fysisk belastning innefattar exempelvis arbete
pa hog hojd vid mast- och stolparbete samt arbete pa stegar och stallningar (AFS
2000:6, AFS 2005:11). Langvarigt staende eller sittande arbete kan leda till 6kad risk
for bensvullnad, aderbréack och blodpropp i benen. Under graviditetens senare del kan
det vidare bli svart att arbeta i obekvama arbetsstallningar och i tranga utrymmen. |
Royal College of Londons (2009) genomgang av samband mellan langvarigt staende
och for tidig forlossning, spontanaborter och perinatal dodlighet visade 14/21 studier en
moderat risk6kning (relativ risk < 1,5).

Gruvarbete kan innebéra 6kad fysisk belastning men ocksa risk for graviditetspaverkan
fran buller, vibrationer (helkropps- respektive delkroppsvibrationer), joniserande
stralning och belastning (AFS 2003:2; AFS 2010:1).

¢) Smittdmnen

Gravida kvinnor far inte arbeta i sysselsattningar dar risk for infektioner med roda hund
(rubella) och Toxoplasmos kan foreligga. Aven ensamféretagare omfattas av forbudet.
Rubella under graviditeten kan orsaka grava horsel- och utvecklingsstérningar hos
fostret. Primarinfektioner med Toxoplasma gondii som kan spridas via avféring fran
katt eller infekterat kott kan ge 6kad risk for fosterddd och fosterskador. Det vanligaste
smittdmnet vid graviditet & Cytomegalvirus (CMV) som kan smitta avkomman i
livmodern, via brostmjolk eller via moderns saliv. Denna infektion kan leda till svara
neurologiska rubbningar hos fostret/barnet. Andra aktuella agens kan vara Parvovirus
B19 (erythema infectiosum), tbc, hepatit B, hepatit C, Herpes simplex, enterovirus,
Listeria, influensa, kikhosta, méssling och varicella (vattkoppor; AFS 2005:1).
Forfragningar bor i forsta hand riktas till narmaste infektionsklinik och/eller till berérd
smittskyddslakare.

d) Stress, skift- och nattarbete samt psykosociala faktorer

Kraftig stress anses kunna paverka hypothalamus i hjarnan och leda till nedsatt LH-
produktion med risk for utebliven dgglossning. Andra mojliga effekter som diskuterats
innefattar paverkan pa formaga till graviditet samt fostertillvaxt. Nattarbete i samband
med graviditet och under amningsperioden anses normalt inte innebara nagon ékad risk.
Nattarbete som kan innebéra pataglig fysisk och/eller psykisk belastning bor daremot
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undvikas under graviditet. Till detta raknas exempelvis arbete inom jourverksamhet
eller motsvarande dar akuta insatser ofta erfordras. Vidare kan nattarbete vara olampligt
for kvinnor med okad risk for graviditetskomplikationer. I sddana fall bér omplacering
till dagtid 6vervagas nér det ar mojligt (Medicinska kontroller i arbetslivet; AFS
2005:6). Nagra studier indikerar en nagot 6kad risk for missfall och fortidig forlossning
vid oregelbundna arbetstider, som vid nattarbete, eller vid stress, medan andra studier
inte visar nagon riskdkning. I en systematisk genomgang av Royal College of
Physicians (2009) visade 9/16 studier en 6kad relativ risk for for tidig forlossning vid
skiftarbete medan resterande 7 studier var negativa. En samlad meta-analys gav en
samlad riskuppskattning pa 1,2. Nagon saker riskékning for lag fodelsevikt kunde ej
pavisas vid den systematiska genomgangen. Risken for sena aborter kan enligt nagra
studier vara hogre vid standiga fasta nattskift.

Nagra studier som visar tydliga samband mellan reproduktionsstdrningar & ena sidan
och psykisk belastning pa en arbetsplats a den andra sidan har ej publicerats (AFS
1980:14; AFS 1993:2; AFS 1993:17). Vald kan innebéra en direkt risk for fostret, till
exempel vid sparkar mot magen. Vid risk for vald och hot kan darfor omplacering bli
aktuell for den gravida kvinnan.

Cancerogena amnen

Cancerframkallande &mnen och produkter som avges vid féljande processer ar EU-
listade:
1. framstallning av auramin,
2. arbete som innebar exponering for cancerframkallande polycykliska aromatiska
kolvaten (PAH) som finns i sot, tjara, beck, rok och damm,
3. arbete som innebér exponering for damm, rokgaser eller stank som uppstatt vid
avbranning och elektroraffinering av kopparnickelskérsten,
4. process dar stark syra ingar vid framstallning av isopropylalkohol
5. arbete som innebér exponering for tradamm fran lovtrad.

Denna lista & gemensam for EU. Processerna i punkterna 1, 3 och 4 férekommer for
narvarande inte i Sverige. Amnen som bildas vid de uppraknade processerna anses 6ka
risken for cancer ocksa vid 1ag exponering. Det ar darfor viktigt att forhindra
exponering for dessa amnen, vilket géller alla arbetstagare oavsett kon.
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Forfragningar

Ansvarig lakare vid den arbets- och miljomedicinska kliniken i Géteborg kan nas via
vart sekretariat pa telefonnummer 031-786 63 00. Alternativt via e-post:
amm@amm.gu.se
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