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Redegerelse for Erhvervssygdomsudval gets arbejde i 2005

1. Indledning og oversigt

Baggrunden for udvalgets arbejdei 2005

Arbejdsskadestyrelsen og Erhvervssygdomsudvalget prassenterede ved ud-
gangen a 2004 en helt ny fortegnelse over erhvervssygdomme for syg-
domme, der anmeldes fra 1. januar 2005.

Det betyder, at der fremover vil vaae to forskellige geddende fortegnel ser
over erhvervssygdomme. Den ene fortegnelse bruges til at vurdere syg-
domme, der anmeldes fra 1. januar 2005 efter den nye arbejdsskadesikrings-
lov. Den anden fortegnelse bruges til at vurdere sygdomme, der er anmeldt
far 2005 og derfor hgrer under den tidligere arbejdsskadel ovgivning.

Den ny fortegnelse for sygdomme anmeldt fra 2005, er et resultat af ar-
bejdsskadereformen, der introducerer et nyt, lempet og fremadrettet er-
hvervssygdomsbegreb. Sigtelinjen med den ny fortegnelse er anerkendelse
af cirka 1.000 flere erhvervssygdomssager arligt. Den seneste statistik fra
Arbejdsskadestyrel sen viser, at der allerede i 2005 bliver anerkendt omkring
500 flere erhvervssygdomme end i 2004.

P& erhvervssygdomsomrédet vil reformen dog farst fa fuld effekt i 2006-
2007, idet kun erhvervssygdomssager anmeldt efter 1. januar 2005 er omfat-
tet af de nyeregler.

Den ny fortegnelse indeholder bade nye sygdomme og nye pavirkninger og
vaesentlige lempelser af kravene til anerkendelse, saaligt ved sygdomme i
det avre bevaegeapparat (hand, underarm, albue og skulder). For flere detal-
jer om det nye erhvervssygdomsbegreb og nyhederne pa den ny fortegnelse
henvisestil Erhvervssygdomsudval gets arsredegarel se 2004.

Ogsa nyt pa fortegnelsen over sygdomme anmeldt far 2005 (afsnit 2)
Under arbejdet med den ny fortegnelse blev det klart, at der ud fra den nye-
ste medicinske viden ogsa var behov for at justere den fortegnelse, der fort-
sat gadder for sygdomme anmeldt far 2005. Det har i 2005 blandt andet fart
til, at psykisk sygdom og slidgigt i knaded ogsa er blevet optaget pa den
"gamle” fortegne se efter samme krav som den ny fortegnelse. Se mere her-
om i afsnit 2.

13. januar 2006
Sag nr. 05-4018-140

Ivp
Fagligt Center



Samlet revision af kragftomradet ud fra nyeste viden (afsnit 3)

Udvalget har i 2005 foretaget en samlet gennemgang af krasftomradet, med
henblik pa at opdatere begge fortegnelser ud fra den nyeste viden om ar-
bej dsbetingede kragftsygdomme. Det fandt sted pa et megde august 2005 og
farte blandt andet til, at lungekradt efter passiv rygning blev optaget pa beg-
ge fortegnelser. Se neamere om nyhederne pa kraftomradet i afsnit 3.

Ny vejledning om sygdomme uden for fortegnelserne (afsnit 4)

Udvalget har i 2005 dreftet en helt ny vejledning om sygdomme uden for
fortegnelserne (arbejdets saalige art), der nu indgar som en del af den sam-
lede vejledning om erhvervssygdomme. Den nye vejledning om sygdomme
uden for fortegnelsen giver et samlet overblik over betingelserne for at fa
anerkendt en sygdom efter forelaggelse af sagen for Erhvervssygdomsud-
valget. Veledningen indeholder desuden en eksempelsamling, der beskriver
udvalgets praksis pa forskellige sygdomsomrader. Vejledningen er beskre-
vet neamerei afsnit 4.

Sygdomme pa social- og sundhedsomr adet, SOSU-ar bejde (afsnit 5)
2005 har ogsa budt pa en ny draftelse af sygdomme pa social- og sundheds-
omrédet, herunder saaligt om risikoen for at udvikle sygdomme i bevasge-
apparatet efter plejearbgide. Den nyeste forskning pa omrédet ger det dog
fortsat ikke muligt at pege pa klare sammenhaange mellem SOSU-arbejde
og sygdomsudvikling, men der er behov for yderligere udredning af omra-
det. Nyt pa dette omréde er beskrevet i afsnit 5.

Ntyom museskader og u dredninger om er hver vssygdomme (afsnit 6)
Arbejdsskadestyrelsen bestilte ved udgangen af 2004 fire videnskabelige
udredninger om sammenhaage mellem bestemte sygdomme og pavirknin-
ger hos Dansk Arbejds- og Miljgmedicinsk Selskabs videnskabelige komité.
To af udredningerne drger sig om sygdomme efter computerarbejde, mens
de andre vedrarer didgigt i knae og hofte samt nakke-skuldersmerter. Ud-
valget har netop dreftet den ferste udredning om computerarbejde og kar-
paltunnel syndrom pa et made i november 2005. Udvalget var efter dreftel-
sen enigt om, at der fortsat ikke er tilstraskkelig medicinsk dokumentation til
at optage karpaltunnelsyndrom som feglge af computerarbejde pa fortegnel-
serne og at der som udgangspunkt heller ikke er grundlag for at anerkende
denne sygdom efter forelamggelse for udvalget. Udvalget vil i |gbet af 2006
drefte de gvrige udredninger. Se mere herom i afsnit 6.

@vrigeemner (afsnit 7-9)
Retspraksis pa erhvervssygdomsomradet i 2005 har ikke budt pa de store
nyheder. Udviklingen er kort beskrevet i afsnit 7.

Udvalget har i 2005 dreftet et stort antal konkrete sager. En oversigt over
dette arbejde og en beskrivelse af nogle af arets sagstemaer fremgar af afsnit
8.

Udvalget har forelgbig planlagt 4 principielle megder i 2006. M @deplanen
fremgar af afsnit 9.
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2. Nyt pa fortegnelsen over sygdomme anmeldt fgr 2005

| april 2005 dreftede udvalget en raskke emner i tilknytning til den forteg-
nelse over erhvervssygdomme, der stadig gadder for sygdomme anmeldt far
1. januar 2005.

Baggrunden var, at processen med at udarbejde den ny fortegnelse havde
vist et behov for ogsa at justere den gamle fortegnelse ud fra den nyeste me-
dicinske viden pa forskellige sygdomsomrader.

Fortegnel sen over sygdomme anmeldt far 2005 skal efter 1992-loven fortsat
basere sig pa det tidligere erhvervssygdomsbegreb, der stiller krav om ”"me-
dicinsk og teknisk erfaring” for at en sygdom og pavirkning kan optages pa
fortegnel sen.

Det tidligere erhvervssygdomsbegreb stiller starre krav til den laggeviden-
skabelige dokumentation for en given arsagssammenhaang end det nye er-
hvervssygdomsbegreb, der stiller krav om "medicinsk dokumentation” pa et
middelhgjt niveau. Det betyder, at dokumentationskravene til optagelse af
sygdomme pa de to fortegnel ser er forskellige.

Udvalget blev ved dreftelsen af fortegnelsen over sygdomme anmeldt fer
2005 enigt om, at falgende sygdomme kunne optages med stort set de sam-
me krav som pa den ny fortegnelse:

» Posttraumatisk belastningsreaktion
o Slidgigti knaded

* Biceps-tendinit

* Pleurae plagues

At disse sygdomme nu ogsa er optaget pa fortegnelsen over sygdomme an-
meldt fer 2005 betyder, at en rakke sager ikke laangere skal forelagyges Er-
hvervssygdomsudvalget, fer de kan anerkendes. Det medfarer en kortere
sagsbehandling, og udvalget kan koncentrere sig om behandlingen af andre
sager, som fortsat ikke kan anerkendes efter fortegnel sen.

Saaligt optagelsen af posttraumatisk belastningsreaktion og slidgigt i knee
led har medfart en betydelig administrativ lettelse og hurtigere sagsbehand-
ling. Optagelsen forventes dog ikke at medfere vaesentligt flere anerkendel-
ser, da kravene til anerkendelse af sygdommene stort set svarer til udvalgets
anerkendel sespraksis igennem nogen tid.

Udvalget blev pd madet ogsa enigt om at lempe kravene til anerkendelse af
kroniske nakke-skuldersmerter (cervikobrakialt syndrom), sdledes at der ik-
ke laengere stilles krav om arbegdsophar eller skift til andet arbgjde. Dette er
i god overensstemmel se med regeringens beskadfti gel sespolitik, der sigter pa
starre fasthol del se pa arbegjdsmarkedet.

Udvalget har desuden gnsket naamere udredning af, hvilke pavirkninger,
der kan fare til kroniske nakke-skuldersmerter, og hvor laange belastningen i
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givet fad skal have varet. For yderligere information om denne udredning
henvisestil afsnit 6.

3. Samlet revision af kragftomradet ud fra nyeste viden

Udvalget foretog pa et made i august 2005 en samlet revision af kraftomradet
med henblik pa opdatering af begge fortegnelser om erhvervssygdomme ud
fraden nyeste viden pa omradet.

Pa medet holdt Jargen H. Olsen fra Kradtens Bekaampelse samt Arbejdsska-
destyrel sens arbejdsmedicinske lasgekonsulent Carsten Franck ekspertindlagg
om forskningsresultaterne pa kragftomrédet, herunder saaligt nyere tids resul-
tater fra det internationale kradtcenter IARC (International Agency for Re-
search on Cancer, WHO).

De nyere resultater i IARC s i alt 88 monografier om sammenhaange mellem
forskellige former for kradft og forskellige arbejdsrel aterede pavirkninger blev
gennemgaet med saglig veegtning af de omrader, hvor drsagssammenhaangene
mellem sygdom og bestemte pavirkninger (evidensen) af IARC er rubriceret
som sikker eller sandsynlig (gruppe 1 og 2a).

Pa madet blev det derefter besluttet at optage en raskke nye kraftsygdomme
og pavirkninger, der kan fare til kragft, pa begge fortegnelser med baggrund i
IARC’s seneste liste, sdledes at de danske fortegnelser nu afspejler de nyeste
international e forskningsresultater.

L ungekraft efter passiv rygning nu optaget pa begge fortegnelser

Det vaesentligste resultat af dreftelsen blev, at lungekradt opstaet efter passiv
rygning blev optaget pa begge fortegnelser. Lungekragt vil fremover kunne
anerkendes efter fortegnelserne, hvis der har vazret tale om vassentlig daglig
udsatelse for passiv rygning pa arbgjdet igennem en lamgere arrakke. Til-
skadekomne ma ikke selv have rgget og ma desuden kun i meget beskedent
omfang have vaaret udsat for passiv rygning privat.

Arbejdsskadestyrel sen havde alerede forud for draftel sen anerkendt to tilfad-
de af lungekradt som falge af passiv rygning, efter at sagerne havde vaget fo-
relagt udvalget. | begge tilfadde drejede det sig om ikke-rygeres udsadtelse
for passiv rygning pa arbejdet, der matcher de nye krav pafortegnelserne.

Andrekragftnyheder pafortegnelserne

Den gamle fortegnelse for sygdomme anmeldt fer 2005 indeholder i at 10
nyheder, herunder 7 nye pavirkninger, der kan fere til bestemte former for
kradft. Det gedder for eksempel uorganiske blyforbindelser, der kan forarsage
mavekradt.

Den nye fortegnelse for sygdomme anmeldt fra 2005 indeholder som felge af
lempede krav til den medicinske dokumentation yderligere 16 nyheder for-
uden de samme 10 nyheder som den gamle fortegnelse. Det gadder blandt an-
det blaarekradft, som nu ogsa kan anerkendes efter fortegnelsen som falge af
malerarbejde, og kradt i naese- og bihuler efter udsadtel se for krom.
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Derudover har Arbejdsskadestyrelsen benyttet leligheden til at forenkle
strukturen over krafftsygdommene pa den nye fortegnelse for sygdomme an-
meldt fra 2005. Det er sket ved at samle krasftomradet i én gruppe, hvilket gi-
ver et bedre overblik over kragtformerne og de forskellige muligheder for an-
erkendelse.

Kampagne om underanmeldelse af arbg dsbetingede kraftsygdomme

En ny rapport om kragftanmeldelser af marts 2005 konkluderer, at langt fra
ale tilfadde af lungehindekradt (pleura mesotheliom) og kirtelcellekradt
(adenocarcinom) i naese- og bihuler anmeldes til Arbe dsskadestyrelsen.
Begge sygdomme findes nassten udelukkende hos personer, der pa arbejdet
har vaaret udsat for henholdsvis asbest og traestov.

Kun 55 % af de formodede tilfadde af arbejdsbetinget lungehindekragt og
kun 41 % af de formodede tilfadde af arbejdsbetinget kirtelcellekradt i nee
se- og bihuler anmeldes til Arbejdsskadestyrelsen. For begge sygdomme
gadder, at naesten 90 % af de anmeldte tilfad de anerkendes.

Lagger har pligt til at anmelde konstaterede eller formodede arbejdsbetinge-
de kradtsygdomme til Arbedsskadestyrelsen og Arbegdstilsynet, men ger
det ifalge rapporten ikke i tilstraskkelig grad. Rapporten viser saledes, at der
er behov for initiativer, der sikrer, at kragftsygdomme, der kan vaare arbejds-
betingede, anmeldes til Arbejdsskadestyrelsen og Arbejdstilsynet.

Arbejdsskadestyrelsen har derfor ivarksat en kampagne med henblik p&

« malrettet information til laager pa sygehusafdelinger, der behandler
disse patienter, om deres anmeldepligt og om problemet med under-
anmeldelse

» i lasgevidenskabelige tidsskrifter at saete fokus pa laagers anmelde-
pligt og problemet med underanmeldel se.

Udvalget vil i fordret 2006 desuden drefte en ny vejledning om kragftsyg-
domme fra Arbejdsskadestyrelsen, med henblik pa at @ge informationen om
mulighederne for anerkendel se af en arbejdsbetinget kragftsygdom.

4. Ny veledning om sygdomme uden for fortegnelserne (arbegdets seeli-
geart)

Pa medet i november 2005 godkendte Erhvervssygdomsudvalget en ny ve-
ledning om erhvervssygdomme uden for fortegnelserne. Vgjledningen indgar
nu som en del af den samlede vegjledning om erhvervssygdomme anmeldt fra
1. januar 2005.

Vejledningen beskriver betingelserne for anerkendelse af sygdomme og p&
virkninger, der kun kan anerkendes efter forelagggelse for Erhvervssygdoms-
udvalget som falge af arbgdets ssalige art. Det vil sige de sager, hvor syg-
dommen og/eller pavirkningen ikke er omfattet af fortegnelserne.
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Vejledningen indeholder en lang raskke eksempler pa, hvad der skal til for at
anerkende en given sygdom uden for fortegnelsen, som ger det muligt for
sagsbehandlere, tilskadekomne og andre, der arbgjder med arbegjdsskader, at
orientere sig neamere om mulighederne for anerkendelse af sygdomme uden
for fortegnelserne.

Vejledningen giver indblik i proceduren for udvalgets arbejde og i udvalgets
praksis for anerkendelse pa forskellige sygdomsomrader. Det er farste gang,
at vilkarene for anerkendelse uden for fortegnelserne beskrives samlet i en
veledning.

Vejledningen vil blive revideret |gbende med indszdtelse af nye eksempler pa
udval gets anerkendel sespraksis pa forskel lige sygdomsomrader.

5. Sygdomme pa social- og sundhedsomr adet, SOSU-arbejde

Udvalget har pa et mede den 13. december 2005 dreftet de nyeste forsknings-
resultater pa social- og sundhedsomradet (primaat plejearbeide), som led i en
generel opfelgning pa omradet, der indgik som sazligt fokusomradei arbejds-
skadereformen.

Pa dette made holdt arbejdsmedicinsk speciallasge Johan Hviid Andersen ind-
laeg om de seneste resultater pa omradet med udgangspunkt i rapporten " Lit-
teraturgennemgang, helbredsforhold, SOSU” fra Arbejdsmiljainstituttet 2005,
der er udarbejdet af ham og Poul Frost.

Konklusionen i rapporten og i Johan Hviid Andersens oplagy er, at mange an-
satte pa social- og sundhedsomradet har forskellige gener i bevasgeapparatet.
Undersagel serne pa omradet viser dog 0gsa, at ansatte pa omradet har en ge-
nerelt gget sygdomsforekomst, samt at der synes at vagre flere forskellige fak-
torer pa spil, sdsom livsstil og forskellige sociale og psykiske faktorer.

Det er sdledes ikke for nuvaarende muligt at pege pa klare og veldokumente-
rede sasmmenhaange mellem udvikling af forskellige sygdomme og konkrete
belastninger pa socid- og sundhedsomradet.

Undersagelsen viser imidlertid, at der er et stort behov for at forske yderligere
i mere konkrete sammenhaange mellem forskellige typer belastninger pa om-
radet og udvikling af specifikke sygdomme/gener.

Der var i udvalget enighed om, at der ikke for nuvaaende er grundlag for at
lempe kravene til anerkendelse af sygdomme efter arbejde pa socia- og sund-
hedsomradet.

Udvalget og Arbejdsskadestyrelsen vil dog fortsat falge omradet ngje, herun-
der eventuelt igangsadte supplerende udredning pa omrédet.

6. Nyt om museskader og udredninger om er hvervssygdomme
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Arbgdet med den nye fortegnelse i 2004 afdaskkede et behov for suppleren-
de udredning pé flere sygdoms- og bel astningsomrader.

Arbejdsskadestyrelsen bestilte af denne grund 4 udredninger om udvalgte
sygdomsomrader (videnskabelige litteraturgennemgange) fra Dansk Selskab
for Arbgids- og Miljgmedicins (DASAM) videnskabelige komité i slutnin-
gen af 2004.

De 4 udval gte udredningsomrader er:

1. Karpatunnelsyndrom efter arbejde med pc-mus/tastatur

2. Andre gavre bevagyeapparatsygdomme efter arbejde med pc-
mus/tastatur (hand, albue, skulder og nakke)

3. Kroniske nakke-skuldersmerter efter forskellige belastninger

4. Slidgigt i hofte og knae (tungt | aftearbejde samt trappe-/stigegang)

Den farste udredning om karpaltunnelsyndrom og computerarbejde foreld i
oktober 2005 og blev dreftet pa et udvalgsmede den 29. november 2005.
Resultatet af dreftelsen er nsamere beskrevet nedenfor samt i en nylig
orientering til Folketingets Arbejdsmarkedsudvalg.

Arbejdsskadestyrel sen afventer de gvrige udredninger og det forventes, at
udvalget kan drefte udredningen om dlidgigt i hofte og kneepa et made i fe-
bruar 2006, samt udredningen om @vrige sygdomme i det @vre bevagyeappa-
rat efter computerarbejde pa et madei april 2006.

Den sidste udredning om nakke-skuldersmerter forventes at foreligge ved
udgangen af 2006 og vil derfor sandsynligt farst blive dreftet | starten af
2007.

Kar paltunnelsyndrom og computerarbe de
Udvalget dreftede pa et magde i november 2005 den farste udredning, der om-
handler sammenhaangen mellem karpaltunnel syndrom og computerarbejde.

Udredningen i form af en litteraturgennemgang er udarbejdet af overlagge,
ph.d. Jane Frglund Thomsen fra Arbgdsmedicinsk Klinik i Glostrup, som
pa udval gets made freml agde udredningens resultater og konklusioner.

Udredningen omfatter en gennemgang af cirka 800 studier. Den har herefter
taget udgangspunkt i fem udvalgte studier, hvor ssmmenhaangen mellem kar-
pa tunnelsyndrom og computerarbede behandles. Udredningen er blevet uaf-
haangigt bedemt af 2 saarligt sagkyndige reviewere, professor Fred Gerr, Uni-
versity of lowa, USA og docent overlasge Isam Atroshi, Ortopediska Klinik-
ken Hassleholm-Krigtianstad. Den videnskabelige komite og reviewerne har
tiltradt rapportens konklusioner og de praamisser, der ligger til grund herfor.

| udredningen konkluderes det overordnet, at der er utilstragkkelig (insuffici-
ent) medicinsk dokumentation for, at computerarbejde med mus og tastatur
kan vaare drsagen til karpatunnelsyndrom.

Efter dreftelse af dokumentet og indlagygets konklusioner var der i udvalget
enighed om, at der for nuvagrende fortsat ikke foreligger medicinsk dokumen-
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tation for en sammenhaang mellem sygdommen karpatunnelsyndrom og
computerarbejde med anvendelse af mus eller tastatur.

Heri er blandt andet indget, at forekomsten af endeligt pavist karpaltunnel-
syndrom efter computerarbejde i det store og hele ligger pa niveau med fo-
rekomsten i befolkningen som helhed. Forskningen peger ogsa p3, at folk
med computerarbejde hyppigt far forbigaende smertegener i handen eller
underarmen, men at der i hovedparten af tilfaddene ikke kan stilles diagno-
sen karpaltunnelsyndrom.

Forskningen viser endvidere, at de oplevede smertegener kan opsta efter
selv meget beskedne udsadtelser for computeranvendelse, uden at der kan
identificeres en relevant arsagsmekanisme mellem generne og belastningen.
Computerarbejde er ensidigt gentaget arbejde for handen og fingrene, men
kraever meget beskeden kraftudfoldelse og indebager normalt kun i meget
beskedent omfang akavede arbejdsstillinger for handen.

Arbegjdsskadestyrel sen og Erhvervssygdomsudvalget vil dog fortsat falge om-
radet ngje og holdningen er, a der i fremtiden godt kan vise sig a vaae gan-
ske saligetilfadde med en ekstraordinaa belastning ved museanvendel se, der
kan danne grundlag for anerkendelse af karpaltunnelsyndrom som felge af ar-
bejdets salige art efter forelasggel se for udval get.

Udvalget vil derfor fortsat drefte enkelte konkrete sager om karpaltunnel-
syndrom efter computerarbejde. Det vil drgje sig om de tilfadde, hvor der har
vaget tale om en saaligt stor belastning.

Udover den aktuelle udredning har udvalget tidligere, herunder i forbindelse
med tidligere dreftelser om computerskader i 2004 og 2005, modtaget og
dreftet en omfattende maangde medicinsk litteratur om sygdomme som fglge
af computerarbejde, herunder resultaterne af den store danske NUDATA-
undersggel se 2000-2003, der blev foretaget i et samarbejde mellem flere ar-
bejdsmedicinske klinikker og omfattede et meget stort antal computerbruge-
re.

Udvalget udtrykte i forbindelse med dreftelsen af karpatunnelsyndrom og
computerarbgjde stor tilfredshed med bedutningsgrundlaget, herunder i saar-
deleshed den nye udredning, der har en meget hgj videnskabelig kvalitet.

@nsker om kommende udredninger om er hver vssygdomme
Arbejdsskadestyrel sen vil foranledige, at der ogsa fremover vil blive udarbej-
det udredninger om mulige erhvervssygdomme, da der fra 2006 via Arbgjds-
miljgforskningsfonden er dbnet mulighed for at fa finansieret denne form for
udredninger til brug for |gbende opdatering af fortegnelsen om erhvervssyg-
domme.

Arbejdsskadestyrelsen og udvalget er forelgbigt enige om, at felgende omré
der vil veare saligt relevante at fa udredt yderligere med mulig igangsadtelse
i 2006/2007:

o Iskaamisk hjertesygdom og kreadt (herunder brystkradt) som falge af
natarbejde
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e Iskaamisk hjertesygdom og psykisk sygdom (bel astningsreaktioner og
depression) som falge af stress

»  Kannets betydning for udvikling af sygdommei bevasgeapparatet

*  Skuldersygdomme

Arbejdsskadestyrel sen og udvalget vil derudover arbgde for at en rakke an-
dre sygdomsomrader ogsa udredes neamere pa langere sigt. Det drejer sig
blandt andet om sygdomme som falge af socia- og sundhedsarbejde og ren-
geringsarbede, stgjoverfa somhed og mobning og chikane.

7. Udvikling i retspraksisi 2005

Retssager om anerkendelse af erhvervssygdomme

Der har i 1gbet af 2005 ikke vaaet domme om anerkendelse af erhvervssyg-
domme, som har givet anledning til vaesentlige aandringer eller justering af
praksisi Arbejdsskadestyrelsen eller i Erhvervssygdomsudval get.

Af konkrete domme, der er faldet i |agbet af 2005 kan dog naevnes:

@stre Landsrets dom af 4. maj 2005

Tilskadekomne var beskadtiget med pakning, hvor hun blandt andet skulle
pasadte haggter, og udviklede en tennisalbue. Hun fik afslag pa anerkendel se
af en tennisalbue som arbejdsskade, da der var tale om varieret arbegjde i
forhold til punktetpa fortegnelsen over erhvervssygdomme, og da der ikke
var overveglende sandsynlig sammenhaang til arbejdet. Ankestyrelsen blev
med dommen frifundet, da der blandt andet var en vis usikkerhed om, hvor
mange gange hun havde pasat hasgter, ligesom det var usikkert, i hvilket
omfang denne arbejdsfunktion var saaligt kraftbetonet. Arbedsgiver var li-
geledes sagsagt for at have tilsidesat sin pligt til at tilrettelaayge arbejdet for-
svarligt, men blev ogsa frifundet.

L ego-dommen (Vestre Landsret den 6. januar 2005)

Vestre Landsret afsagde i januar 2005 dom om erstatningsansvar i en sag
mellem Lego System A/S og en ansat. Dommen, der baserede sig paen fler-
talsafgarelse med dissens (2 dommere mod 1), udpegede arbejdsgiver som
erstatningsansvarlig i sagen, hvor tilskadekomne har udviklet smerter i hgjre
arm efter kortere tids ensidigt computerarbejde. Smerterne opstod, efter at
hun som falge af overgang til et nyt edb-system og ved udlan til en anden
afdeling i betyddligt sterre omfang end tidligere métte anvende computer-
mus, da systemet ikke var udviklet til genvejstaster, og da arbejdet var me-
get ensidigt.

| dommens praamisser indgik, at tilskadekomne efter en sygemelding som
falge af "musearmen” ikke fik stillet en anden computer til radighed, som
lovet af arbejdsgiveren, og at der ikke blev taget initiativ til at nedsedte an-
tallet af daglige timer med ensidigt computerarbejde, som anbefaet af Be-
driftssundhedstjenesten.

Den pagaddende sag og dommen er indgdet i Erhvervssygdomsudvalgets
draftelser af museskade-omradet i 2005, men har dog ikke givet grundlag
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for at ivaarksadte yderligere tiltag eller andre ved den nuvaaende praksis pa
omradet. Udvalget afventer i gjeblikket den anden udredning om computer-
arbejde og vil i foréret 2006 drefte spargsmalet om blandt andet smertetil-
stande i armen efter computerarbejde.

Retslageradet har udtalt sig i sagen. Efter radets besvarel se medferer 25 ti-
mers ugentligt arbejde med computermus en sandsynlighed for en skade
som den anmeldte. Ved dommen blev det lagt til grund, at &rsagssammen-
haangen var fundet godtgjort ved Retslamgeradets udtalelser, der understette-
des af laggelige udtalelser i sagen. Det er tilstrakkeligt, at de uforsvarlige
forhold har vaaet medvirkende eller udligsende arsag til sygdommen. Det
forhold, at sagen er afvist i arbejdsskadesystemet er ikke udtryk for, at der
mangler arsagssammenhaang. Efter arbejdsskadel oven ska en erhvervssyg-
dom videnskabeligt dokumenteres med blandt andet fund af overhyppighed,
eller den skal udelukkende eller i overvejende grad skyldes arbejdet. Dette
har som dommen anfarer det, intet med de almindelige erstatningsretlige
regler at gare.

Arbejdsskadestyrelsen og udvalget finder, at der er tale om en konkret er-
statningsretlig dom, som overvejende vedrarer arbedsgiverens forebyggen-
de handlepligt omkring arbejdspladsens indretning i en konkret arbejdsmil-
josag. Det overordnede perspektiv var saledes ikke spgrgsmalet om, hvor-
vidt der overvejende sandsynligt er arsagssammenhaang mellem pavirknin-
gen og smerterne, hvilket er essentielt efter arbejdsskadesikringsloven.

8. Udvalgets behandling af konkrete sager i 2005

Statistik for sager behandlet i udvalget i 2005
Erhvervssygdomsudvalget har i 2005 draftet i alt 487 konkrete sager pa en
raekke udvalgsmeder.

De dreftede sager fordeler sig pa 398 sager om erhvervssygdomme og 89 sa-
ger om pludselige | afteskader.

Af de 487 forelagte sager blev 311 sager anerkendt, heraf 244 erhvervssyg-
domme og 67 |efteskader. 141 sager blev afvist, heraf 138 erhvervssygdom-
me og 3 |gfteskader. 35 sager blev udsat eller er endnu ikke afgjort.

Den hgje anerkendel sesprocent for udvalgssagerne skal naturligvis sesi lyset
af, a sagerne normalt kun forelaggges udvaget, hvis en forelagggelse ikke
skennes udsigtd@s. Mange sager afvises derfor som udsigtdegse af Arbgds
skadestyrelsen uden forelaaygel se for udval get.

En oversigt over de afgjorte udvalgssager i 2005 fordelt pa diagnoser fremgar
af bilag 1.

Talene viser, at sygdomme i bevasgeapparatet udger langt den overveiende
andel af sager om erhvervssygdomme, der forelasgges for udvalget. Heraf ud-
ger sygdomme i skulder, ryg, hand, albue og knae den starste andel. Derud-
over forelasgges mange sager om psykisk sygdom for udval get.
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Slidgigt i kneded samt posttraumatisk belastningsreaktion er nu optaget pa
begge fortegnel ser over erhvervssygdomme. Det forventes at nedbringe antal-
let af udvalgssager en del fremover.

For de pludsdige lafteskaders vedkommende udger sygdomme i skulder og
ryg langt den overvejende del af de forelagte sager.

Pludsdlige | afteskader er efter arbejdsskadereformen integreret i det udvidede
ulykkesbegreb for sager anmeldt fra 1. januar 2004 og er derfor udgaet som
selvstaendigt skadesbegreb fra denne dato. Antallet af verserende |afteskader
anmeldt fer 2004 er ved udgangen af 2005 begramset.

Eksempler pakonkretetemaer i udvalgssager 2005

L ungekr et efter passiv rygning

Udvalget indstillede i 2005 en sag om lungekradt efter passiv rygning til an-
erkendelse. Det drejede det sig om en kvindelig servitrice pa en bodega, der
havde vaaret massivt udsat for reg fra bodegaens kunder i en 10-arig periode,
hvor der ikke havde vearet udsugning i lokalet. Hun fik godt 20 ar efter hoste
og fik siden konstateret lungekradt. Det fremgik af sagen, at hun adrig selv
havde r@get, og at hun kun i meget begraanset omfang havde vaaret udsat for
passiv rygning privat.

En ekspert fra Kradtens Bekaampelse havde i en erklaging til udvalget anfert,
at passive rygere bade udsadtes for en blanding af den rgg, som rygere udan-
der og den reg, som afgar fra det taandte tobaksprodukt. Passive rygere er der-
for udsat for de samme potentielt kradtfremkaldende stoffer som aktive ryge-
re. Tidsafstanden mellem udszdtelsen pa arbeidet og sygdommens opstaen
samt graden af udszdtelse pa arbejdet gjorde det i den konkrete sag overve-
jende sandsynligt, at arbejdet havde medfart sygdommen.

Udvalget indstillede i 2005 en anden sag om lungekradt efter passiv rygning
til afvisning. Det drejede sig om en mandlig tjener, der havde vaaet udsat for
massiv passiv rygning i flere ansadtelser igennem en lang arrakke. Tjeneren
havde imidlertid ogsa selv rgget igennem cirka 10 &, dog med et meget mo-
derat tobaksforbrug. Udvalget lagde i denne sag vasgt pa, at der var tale om en
tidligere ryger, og at risikoen for at udvikle lungekradt er vaesentligt @get hos
personer, der har vagret aktive rygere igennem nogen tid. Det var derfor i den-
ne sag ikke overvegiende sandsynligt, at sygdommen udelukkende eller over-
veiende var opstéet som falge af arbejdet.

Tennis- og golfalbue efter bogbinderarbede

Udvalget indstillede i 2005 en sag om en hgjresidig tennis- og golfabue til
anerkendelse. Det drejede sig om en kvindelig bogbinderassistent, der igen-
nem 25 &r havde haft arbejde ved en maskine, der sammensvejsede tidsskrift-
holdere. Arbgjdet medfarte handtering af mange tidsskriftholdere hver dag
med en produktion pa cirka 300-400 i timen, herunder megen statisk praecisi-
on, nogen kraftanvendelse og gentagne drejebevasgelser i armene. Udval get
fandt det derfor overvgende sandsynligt, at det armbelastende arbejde havde
forarsaget albuesygdommene.
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Toksisk hjerneskade efter manganudsaattelse pa Stalvalseveaerket

Udvalget indstillede i 2005 en sag om toksisk hjerneskade (manganforgift-
ning) med symptomer i form af blandt andet hukommelsesbesvaa, nedsat
koncentrationsevne og generel intellektuel reduktion til anerkendelse. Sagen
vedrarte en addre mand, der i mere end 20 & havde arbejdet pa Det Danske
Stalvalsevagk i Frederiksvaak. Han havde blandt andet arbejdet ved ovnene
og med rengering i anlaagsomraderne og blev udsat for starre maangder man-
ganholdig reg og manganstev under arbejdet. Hans symptomer udviklede sig
forst efter en rraekke pa vagket, og der kunne ikke peges pa andre arsager til
sygdomsudviklingen. Udvalget fandt det derfor overvegiende sandsynligt, at
sygdommen var forérsaget af den mangedrige manganudsadtel se.

Psykiske gener efter udsaettelse for paadofilianklager

Udvalget indstillede i 2005 en sag om psykiske gener efter uberettigede an-
klager om paadofili pa arbejdet til anerkendelse. Sagen vedrarte en mandlig
paedagog i en skolefritidsordning, der blev anmeldt for et seksuelt overgreb
mod en 7-arig dreng pa arbgjdet. Han blev senere frikendt ved en retssag, men
havde forinden vaaret udsat for chikaner, truder og haavaak som falge af an-
klagen. Han udviklede psykiske gener med sevnproblemer og mareridt. Ud-
valget fandt det overvejende sandsynligt at tilpasningsreaktionen var forarsa-
get af de uberettigede anklager om paadofili pa arbejdet. Udvalget lagde salig
vaegt pa, a han i forbindelse med sagen var blevet politiafhert, havde veaet
igennem en retssag, og at sagen havde vaaet meldt ud til alle foraddre og kol-
leger med tilknytning til institutionen og omtalt i pressen.

Jjenkatarakt efter TNT-dampe (trotyldampe)
Udvalget indstillede i 2005 3 sager om udvikling af gjensygdom (TNT-
katarakt) efter udsedtelse for TNT-dampetil anerkendelse.

Det drejede sig i alle 3 tilfadde om personer, der igennem en arraskke havde
arbgjdet pa et ammunitionsarsenal i blandt andet steberiet. Her havde de vee
ret udsat for arbgjde med flydende TNT ved produktion af saminer, granater
og lignende. Undersagel ser fra Bedriftsundhedstjenesten viste, at malingen af
trotyldampe i steberiet var over gramsevaadierne. Alle havde desuden faet
konstateret en gjensygdom med aflgringer i linsen, der er karakteristiske for
personer, der har vagret udsat for trotyldampe og derfor ogsa er kendt som
TNT-katarakt. Udvalget fandt det pa denne baggrund overvejende sandsynligt
at giensygdommen i de 3 tilfadde var forarsaget af arbejdet.

Tab af lugtesans efter indanding af kemiske stoffer (kemiingeniger)
Udvalget indgtillede i 2005 en sag om tab af lugtesans til anerkendelse. Det
drejede sig om en mand, der havde arbejdet som kemiingenigr i 30 ar i et fir-
ma, der udfarte lugtanayser for forskellige kunder. Under arbejdet havde han
vaget i direkte kontakt med og indandet dampe fra en lang raskke kemiske
stoffer, blandt andet nér han 2-3 gange ugentligt lavede lugtprever af stoffer-
ne pa et lugtlaboratorium. Han fik i slutningen af perioden konstateret tab af
lugtesansen (anosmia). Udvalget fandt det overvejende sandsynligt at tabet af
lugtesansen var forarsaget af arbejdet, hvor han hyppigt havde lugtet til blandt
andet organiske oplasningsmidler, syrer og nitr@se gasser.

SLAP-laesion i skulderen (industrifisker)
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Udvalget indstillede i 2005 en sag vedrarende en SLAP-laesion (skade pa den
avre del af den bindevessslabe, der omgiver den lille skulderledsskal) i skul-
deren til anerkendelse. Det drejede sig om en industrifisker, der i mange &
havde handteret store trawl manuelt, herunder med mange kraftful de trask op-
ad og med at lgsne lgkker med kraftfulde trask i hgjre arm og skulder mange
gange dagligt. Udvaget fandt det overveiende sandsynligt, at det kraftfulde
arbegjde for hgjre overarm og skulder gennem laangere tid havde forarsaget
SLAP-lasionen.

9. Udvalgets plan for principielle mader i 2006

Arbegjdsskadestyrel sen og Erhvervssygdomsudvalget har indtil videre planlagt
4 principielle megder i 2006:

M gdedato Emnetil dreftelse
28. februar 2006 » Udredning om dlidgigt i hofte og knae
* Ny vejledning om kradftsygdomme pa forteg-
nelsen

»  Opfagning pasidste made
» Forskning og udredning

25. april 2006 * Udredning om sygdomme i gvre bevagge-
apparat efter computer-arbegde (ikke kar-
paltunnelsyndrom)

* Redegerelse fra Arbegdsskadestyrelsen om
sager om SOSU — og rengeringsarbede efter
ny fortegnelse 2005 (status)

» Opfalgning pasidste made

» Forskning og udredning

26. september 2006 * Udredning om sygdomme efter natarbede
(kraeft og hjertesygdom)

e Opfagning pasidste made

» Forskning og udredning

12. december 2006 * Udredning om stress (hjertesygdom)

* Redegearelse til Folketingets Arbgdsmar-
kedsudva g 2006

»  Opfagning pasidste made

» Forskning og udredning

Som det fremgdr, vil udvalget pA megderne i 2006 blandt andet drefte de to
naeste udredninger om henholdsvis didgigt i hofte og knese samt andre syg-
domme i det gvre bevagyeapparat efter computerarbejde, der er bedtilt via
DASAM s videnskabdige komité.

Udvalget vil ogsa felge op pa udviklingen pa socia- og sundhedsomradet og
rengaringsomradet pa basis af en gennemgang af en rackke anmeldte sager fra
2005.
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