UPPSALA
UNIVERSITET

s

AKADEMISKA
SJIUKHUSET

Ar féreskrifterna relevanta fangar vi det vi vill fanga
Vad har tjanstbarhetsundersokningar tillfort
Brandman

i

|
s
=1
=
Jeidd

Professor Magnus Svartengren
Institutionen for Medicinska Vetenskaper
231129



i byggavfall

Brand

=)
N
=)
~

—

)
Qo

=

Q

O

Q
0O
<
o
>
<
ar
O
)
<
7




Fakta:

o0 [ ] o0
| stérre hogar med brannbart materiel
B e d O I I . n | n g b ra n d fO r | O p p et kommer fysisk, kemisk eller biologiska
processer forr eller senare att orsaka en
sjalvantandning.
Darfor ska denna typ av materiel férvaras
i avlanga hogar, limpor sa att de kyls och
vid en brand kan hanteras genom att

grava av.

Troligtvis tackt av ett blotare lager
som nu torkar. (Vita roken)

Okant hur djup ytbranden ar eller om
den kommer inifran

Okant om det finns en eller flera
gloder, okant nar de da vaxer genom
ytan
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Risker med rok- och kemdykning

* Fysisk overbelastning hco roppart i gnag ,dnatstom tom gnindna ,gnintsurtu gnuT :
pa ojamnt underlag, hdg temperatur etc. innebar en betydande belastning pa

hjarta, luftvagar och cirkulationssystem.

* Orienteringsformagan paverkas av rok och morker.

Hinder pa golv utgdr snubbelrisk och paverkar rorelseformagan etc .

Branden i sig en stor olycksrisk.gninvavk ,gnintfigrof ,gnintsalebemraV :

Psykisk belastning

Risken for hjart- och karlsjukdomar okar generellt sett fran 50-45ars alder, darfor
tatare krav pa undersokningar inriktade pa kardiovaskular risk i samband med

okande alder.
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http://www.av.se/

Nya krav pa vad som ska inga i lakarundersdokningen

« Syftet med arbetsprov med EKG-registrering under maximal arbetsbelastning i
lakarundersokningen har varit att utgéra underlag for en kardiovaskular riskbeddmning.

— Det momentet tas inte bort, men da arbetsprovet har brister for detta syfte sa ersatts det med andra
undersokningar.

— Andringsforeskrifter: https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/foreskrifter/andringsforeskrift/afs-

.16-2023pdf

— Fo6r bakgrund och rekommendationer om hur detta kan utforas, se rapporten "Kardiovaskular

riskbeddmning av rok- och kemdykare vid medicinsk kontroll med bedomning for tjanstbarhetsintyqg .”
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/rapporter/kardiovaskular-riskbedomning-.2-2022pdf
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http://www.av.se/
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/foreskrifter/andringsforeskrift/afs-2023-16.pdf
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/foreskrifter/andringsforeskrift/afs-2023-16.pdf
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/rapporter/kardiovaskular-riskbedomning-2022-2.pdf
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/rapporter/kardiovaskular-riskbedomning-2022-2.pdf

Rok- och kemdykning, +§ § 76-74bilaga 11

Nar ska tjanstbarhetsintyg inte utfardas?

Arbetstagare som

* inte kan arbeta lugnt och metodiskt i olika situationer
* inte har en god fysisk arbetsféormaga

Har nagon diagnos eller tillstand, som i samband med rok-och kemdykning kan
innebdra en 6kad risk for att drabbas av handelser som kan leda till ohalsa eller
olycksfall, ska inte sysselsattas

i sddant arbete som angesi 74 §.




Rapportforfattare
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Kardiovaskular riskbedémning av rok-
och kemdykare vid medicinsk kontroll
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AEKG- syfte

Bestamma o Riskvardera individer /pavisa
arbetsférmagan sjukdom

Rullband
> 200W — ca 1/3 risk Hur bra ar metoden?

Aktas MK, Ozduran V, Pothier CE, Lang R, Lauer MS. Global risk Screening Asymptomatic Adults for Coronary Heart Disease With
scores and exercise testing for predicting all-cause mortality in a . . ‘ .
preventive medicine program. JAMA. 2004;292(12):1462-8. the 2004 U.S. Preventive Services Task Force Recommendation

Resting or Exercise Electrocardiography: Systematic Review to Update




Arbetsprovet

* Billig och relativt riskfri undersékning

e ST-T-reaktionen

* Sensitivitet 67% och specificitet 72%
* Sammanvagd bedomning av

* Arbetsférmaga N
* Bltr-reaktion Hogt Negativt prediktivt viarde, NPV
* Hjartfrekvensreaktion = i beskriver chansen att ett negativt resultat
* Arytmier ar riktigt i en primarvardspopulation
pa patienter med symtom

Ev symtom —



Man 60-64 ar ca 6/1000/ar
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Problem med AEKG
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Gemensamt for hjartsjukdomarna bakom
plotslig hjartddéd hos unga

e Ofta arftliga

* Ger ofta vilo-EKG-forandringar
e Ger ibland symptom

Vilket ligger till grund for upplagg av hjartscreening @



Kardiovaskular riskbeddomning enligt den nya
foreskriften, praktiskt genomforande

Riskvarderingsverktyg (SCORE X) predicerar risk pa ca 10 ars sikt
oberoende av fysiks belastning

Kompletterande undersékningar pa klara indikationer kommer att vara
ett viktigt verktyg



The number and percent of female and male per
site with different number of criteria included in

metabolic syndrome definition

The number of criteria FEMALE
of metabolic syndrom
Goteborg Linkoping Malmé Stockholm Umea Uppsala All
0 481 (15.48) [ 318 (12.93) 385 (12.20) 233 (9.51) | 163 (13.26) | 263 (10.87) | 1843 (12.44)
1 1073 (34.52) | 636 (25.87) 971 (30.78) | 748 (30.53) [ 383 (31.16) | 636 (26.30) | 4447 (30.01)
2 777 (25.00) | 758 (30.84) 917 (29.06) | 758 (30.93) | 350 (28.48) | 714 (29.53) [ 4274 (28.84)
3 459 (14.77) | 436 (17.74) | 496 (15.72) | 441 (18.00) [ 185 (15.05) | 459 (18.99) | 2476 (16.71)
4 211 (6.79) 200 (8.14) 252 (7.99) 160 (6.53) 96 (7.81) 241 (9.97) | 1160 (7.83)
5 107 (3.44) 110 (4.48) 134 (4.25) 110 (4.49) 52 (4.23) 105 (4.34) 618 (4.17)
Total metabolic syndrom (3-5) 777 (25.00) | 746 (30.35) 882 (27.96) | 711 (29.02) | 333 (27.10) | 805 (33.29) | 4254 (28.71)
| MALE
Goteborg Linkoping Malmo Stockholm Umea Uppsala All
0 420 (14.96) | 310 (12.83) 316 (11.46) | 263 (10.98) | 137 (11.98) [ 238 (10.54) | 1684 (12.22)
1 632 (22.51) | 543 (22.48) 647 (23.46) | 516 (21.54) | 253 (22.12) | 509 (22.54) [ 3100 (22.50)
2 753 (26.82) | 646 (26.74) 758 (27.48) | 662 (27.64) | 304 (26.57) | 615 (27.24) | 3738 (27.13)
3 583 (20.76) | 515(21.32) 561 (20.34) | 587 (24.51) | 249 (21.77) | 470 (20.81) [ 2965 (27.13)
4 265 (9.44) 234 (9.69) 290 (10.51) 232(9.69) | 115 (10.05) [ 264 (11.69)| 1400 (10.16)
5 155 (5.52) 168 (6.95) 186 (6.74) 135 (5.64) 86 (7.52) 162 (7.17) 892 (6.47)
Total metabolic syndrom (3-5) 1003 (35.72) | 917 (37.96) | 1037 (37.60) | 954 (39.83) | 450 (39.34) | 896 (39.68) | 5257 (38.15)

Ett problem kan bli den hoga andelen metabolt syndrom i

Scapis for 50-65 ar gamla man. Kisiel o.a. opublicerat

14
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Spirometri

Tillforlitlighet spirometri

Tre felfria registreringar av vardera FVC och/eller VC
och

FEV1. Hogst 8 forsok.

Tillforlitliga, reproducerbara kurvor, dvs likartade
kurvor.

Skillnad €150 ml mellan hogsta och nast hogsta
varde for

bade FVC (VC) och FEV1.
God tillforlitlighet minskar felbedomningar!

Svartengren 2023 15
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Qvarfordt M oa M. Quality and learning aspects of the first 9000
spirometries of the LifeGene study. NPJ Prim Care Respir Med. 2018 Feb
19;28(1):6.
LG1. On-screen quality grade LG2. No on-screen quality grade.
100% 100%
50% 50% +
40% 40%
- IT|— - WA ml | ‘ m
1-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 71- 81-120 1-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 81-120
W Grade 1 W Grade 2 W Grade 3 [ Grade 4 LGrade 5 BMGrade A WGradeB WGradeC ©GradeD Grade F

Det gar ganska latt att hoj kvaliteten fran normala 70% till 90% grade 1 Och 2

s
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AIZA
- En ny metod att detektera lungsjukdom
med nanopartiklar

Guihong Cai (PhD, Yrkeshygieniker)
Magnus Svartengren, (Professor, Lakare)

Arbets- och miljomedicin, Uppsala




UFPSALA
UNIVERSITET A

AIDA matning

v' Metoden dr mycket lik en matning av vanlig diffusionskapacitet.

6 -
Hall andan

Andas ut =5-10s

- s H
maximalt = témda 4 = Andas ut tills
lungor T — ventilerna

| NS i maximalt U Sténger (1300
Andas in luft + 50nm mi)
rentluft nanopartikla LY
y r

Time (s)
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AiZA
AiDA teori

» Inandade nanopartiklar fastnar pa olika satt i en frisk/sjuk lunga.

Manopartiklar
- O

Frisk lunga - avstanden mellan
ytorna ar korta och de flesta
nanopartiklarna fastnar.

Sjuk lunga - avstanden mellan
ytorna ar langa och manga
nanopartiklar hinner inte fram
till en yta innan de andas ut.

Aven forandringar
i luftroren kan
paverka depon-
eringen.

» Hur stor andel av partiklarna som fastnar i lungan beror pa:
v hur lange de befinner sig i luftvagssystemet?

v hur langt det ar till ytorna i lungan?

2023-11-29
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< Measured recovery
- - Exponential fit

AR Effective aitspace radius
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Particle Recovery, R
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Tva matt:
rAiDA (effektiv luftrumsradie): ett medelvardematt pa en samling luftrum.

RO: ar aterhamtningen vid ett imaginart noll-sekunders andetag.

N
Q
Q
]

A: Inhaled Recovery (R) = B/A
concentration

: Exnaled concentration

Particl concenraton o]
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AiDA resultat 1

Resultat (N=58) Grupp P-value

R2 (Métningskvalitet) Kontrol (N=25) 0.23

1000gBarn (N=33)

rAiDA radius Kontrol (N=25)
(mm) 1000gBarn (N=33)

rAiDA

M Control M 1000g
.
@ Control @ 1000g

rAiDA (effektiv luftrumsradie): beskriver uppmatta partikelforluster i

apparaten

=

AKADEMISKA
SJUKHUSET




UPPSALA

UNIVERSITET AiDA resultat 2--- RO QQ

Resultat (N=58) Grupp Mean P-value

RO Kontrol (N=25) 0,238 0.031

1000gBarn (N=33) 0,284

RO

M Control M 1000g

-

RO Relaterad férmodligen till sma luftvagar, men inte till de mest distala

@ Contral @ 1000¢

luftrummen.
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Brandman Marta A. Kisiel Airspace Dimension
Assessment (AiDA) for early detection of lung function

impairment in the peripheral airways of firefighters

T .
Controls Frofigers

RO (ubitru'y unau)

jf
@é

Boxplot of the distal airspace radius, rAiDA (mm), zero-second recovery, RO (arbitrary units),

forced expiratory volume in 1 s (FEV1) % predicted,
and forced vital capacity (FVC) % predicted in firefighters and controls.




Supplementary figure 1. Association
between airway radius (rAiDA) and age.
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» Vi behover utveckla och folja upp de metoder vi anvander vid
bl.a. Medicinska kontroller

« Upprepade tester forutsatter att vi tolkar data baserat pa
undersokningar med hog kvalitet och jamfor utvecklingen over
tid

* Vi behover samla data for att kunna analysera vad som ar
anvandbart for att forebygga ohalsa fran arbetet
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