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Sammanfattning

Laromedlet "Ospecifik byggnadsrelaterad ohdlsa — en utmaning for foretagshalsovarden” ar
skriven i forsta hand som kurslitteratur men kan ocksa anvandas av féretagshalsovarden och
primarhalsovarden dar man kommer i kontakt med personer som lider av ohalsa som ar relaterad
till inomhusklimatet.

Boken tar upp faktorer som paverkar inomhusluftens kvalitet och hur man kan upptacka fukt- och
mogelskador i byggnader och symptombilden for de som drabbas av ohdlsa relaterad till
inomhusklimatet.

Foretagshalsovarden deltar i utredningar avinomhusklimat relaterad ohalsa och i boken redogors
for hur en riskbeddmning och analys kan utféras samt hur en utredning gors.

Boken ar uppbyggd som laromedel for en virtuell kurs i @mnet och det finns kallférteckning 6ver
saval anvanda kallor som rekommenderat extra material efter varje kapitel.

Boken ar ett laromedel som initierades under projekten KLUCK 2 och TEMA men har fardigstallts
efter projekttiden.

"Teori moter arbetslivet (TEMA)” 2011-2014 ar ett tvarvetenskapligt samarbetsprojekt mellan
Yrkeshogskolan Novia och Kommunforbundet i Finland samt Umea Universitet och
Vasterbottens lans landsting i Sverige. Projektet finansieras av EU/Botnia Atlantica,
Osterbottens Forbund, Region Visterbotten samt parterna sjilva.
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Forord

Under de senaste aren har forelasningar och fortbildning om inomhusmiljé och hélsa efterfragats.
Forfragningar har kommit via arbetarskyddet, fran specialistutbildningen inom
foretagshalsovarden och som 6nskemal om fortbildning for foretagshalsovarden, vilket pavisar
ett behov av saval utbildning som fortbildning inom omradet.

For att tillmotesga behovet av svensksprakig utbildning i damnet, skapades en virtuell
kurs “Byggnadsrelaterad ohdlsa — en utmaning for foretagshalsovarden” for de som studerar
halsovard eller ar aktiva inom féretagshalsovarden. Kursen ar 6ppen for alla intresserade och den
ar forlagd till Yrkeshdgskolan Novia, inom ramen fér Oppen yrkeshégskoleutbildning. Den
virtuella laroboken du nu laser, skapades som kurslitteratur men kan ocksa lasas som introduktion
till amnet utan examination. | boken finns lankar till hemsidor och filmer som berér inomhusmiljo
och halsa och den ar uppbyggd kring tre teman;

1."Fukt- och mogelskadade byggnader och ohélsa" beskriver faktorer som gor att ett hus far daligt
inomhusklimat. | modulen ingar fakta om bade férekomst av sjuka hus och de konsekvenser de
medfor for samhallet.

2."Foretagshalsovard — verksamhetsomrade och -metoder " beskriver riskbedémning betraffande
fukt- och mogelskada samt de symptom man som foéretagshéalsovardare skall vara uppmarksam
pa vid misstanke om ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa.

3."Utredning av ospecifik byggnadsrelaterad ohélsa" beskriver Arbetshalsoinstitutets modell for
utredning av inomhusklimatrelaterad ohélsa samt hur foretagshélsovarden kan varda och stoda
de som drabbas av ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa.

Boken syftar till att ge en 6verblick av omradet och gor inte ansprak pa att ge uttdmmande
kunskap. Man kan se boken som en beskrivning av nuvarande kunskapslage. Omradet ospecifik
byggnadsrelaterad ohélsa ar ett mangprofessionellt och dynamiskt kunskapsomrade dar
forskning ger oss nya mojligheter att battre forsta och fordndra vart satt att bygga och varda de
som drabbats av byggnadsrelaterad ohalsa.



Inledning

Vi tillbringar allt mer tid inomhus och inomhusmiljén blir darmed allt viktigare att beakta vid
diskussioner om var halsa och om forebyggande halsovard. Inomhusklimatet omfattar
temperatur, luftfuktighet, luftféroreningar och ventilation och begreppet inomhusklimatproblem
innefattar brister eller problem i en byggnad som paverkar hélsan hos de som anvander
byggnaden (brukarna). (Glader m.fl. 2014)

Orsakerna till halsoproblem, férorsakade av inomhusklimatet, kan t.ex. vara fukt- och
mogelskador, kemiska emissioner fran byggnadsmaterial, damm, daligt fungerande ventilation,
luftféroreningar via tilluften, luftféroreningar fran verksamheten eller felaktigt underhall.
Inomhusluft ar ett begrepp som anvands da man beskriver den luft som finns i en byggnad medan
begreppet inomhusmiljd omfattar belysning, buller och ergonomiska faktorer. Aven andra
faktorer sasom funktionalitet, estetik, sdakerhet och psykosociala aspekter samt manga
trivselfaktorer ingar i begreppet inomhusmiljo. Inomhusklimatet ar av tvarvetenskapligt intresse
eftersom saval byggnader som individer &r i fokus.

Halsoproblem som férorsakas av inomhusklimatet kan inte forebyggas pa individniva, de kan
endast forebyggas genom ett hallbart byggnadssatt, rdtt underhall och anvandning av
byggnaderna. Daligt inomhusklimat paverkar férutom halsan ocksa produktiviteten pa
arbetsplatserna och studieprestationer bland elever och studerande. | bérjan av 1990-talet insag
man att fukt- och mogelskador i byggnader kommer att valla samhallet stora problem ur saval det
ekonomiska som det samhalleliga och individuella perspektivet. Vi nads ofta av nyheter om att
skolor, daghem, sjukhus och andra offentliga byggnader stings, saneras och t.o.m. rivs pa grund
av skador som har fororsakats av fukt- och mogelangrepp, atgarder som fororsakar stora
kostnader for samhallet och problem for de som anvander byggnaderna.

| Finland bedémer man att 600 000-800 000 finlandare dagligen utsatts for daligt inomhusklimat
p.g.a. fukt- och mogelskador och att de halsoproblem dessa fororsakar, kostar samhallet 450
miljoner euro per ar (Reijula et al. 2012). Fuktskadorna férekommer i saval offentliga byggnader
som i bostadshus.

Sverige har en liknande utveckling och i skolor och daghem med fuktskador jobbar 172 000-
259 200 personer. Enligt Boverkets projekt BETSI 3 (Boverket 2010) hade 40 procent av skolorna
fuktskador och en lika stor andel hade inte fatt godkant resultat i den obligatoriska
ventilationskontrollen. Vidare visar studien att 36 % av samtliga undersokta byggnader (férskolor
och skolor inte medrédknade) har fukt- och mogelskador som kan ha en negativ inverkan pa
inomhusklimatet. Man kan konstatera att problem med saval inomhusmilion som
inomhusklimatet har eskalerat och har fatt mera uppmarksamhet de senaste decennierna.




Inom foretagshalsovarden deltar man i utredningar av fukt- och mogelskadade arbetsplatser och
ansvarar for varden av de som drabbats av ohalsa pa grund av daligt inomhusklimat. Utredningen
av inomhusklimatproblem ar komplex och inbegriper flera olika omraden (byggnadsteknik,
underhall, sjukvard m.fl.) och dven flera olika intressenter (byggnadens dgare, hyresgast, brukare
m.fl.).

| den foreliggande boken beskrivs ospecifik byggnadsrelaterad ohdilsa, orsaker, symptom och

utredningar kring problematiken men dven multipel kemisk sensitivitet berors. Boken ar
uppbyggd med korta inledande kapitel som foljs av kallhdnvisningar angivna i kapitlet.
Hanvisningarna ar gjorda till saval vetenskaplig litteratur som till féreldsningar och filmer. Stravan
ar att de flesta kallor skall vara tillgdngliga via internet, vilket till en del begransar
kdllanvandningen. Varje kapitel har ocksa en férteckning dver extra material som ger férdjupad
kunskap i amnet.

De begrepp som anvands i boken finns beskrivna pa sidorna 44 —48 och de ar i den |6pande texten
markerade med kursiv stil och understreckade. Genom att lagga markoéren pa ordet, ctrl-klicka
kommer du till en begreppsforklaring. Ett forslag till kursplan for kurs eller fortbildning finns dven
med som bilaga 1.

1 Fukt- och mogelskadade byggnader och ohalsa

Inomhusmiljén paverkas inte bara av hur en byggnad utformas, installationer i byggnaden och

materialval, utan ocksa i hog grad av hur byggnaden anvands, underhalls och skoéts. Fuktskadade
byggnader och de oldgenheter de medfor har diskuterats saval inom byggbranschen och
hélsovardsbranschen som inom de olika ministerierna som ar ansvariga for byggbestandet och
halso- och sjukvarden.

Ar 2009 startade atgardsprogrammet Fukt- och mégeltalko (fi. Hometalkoot) som administreras
av miljoministeriet. | det femariga verksamhetsprogrammet initierades en totalrenovering av
byggnadsbestandet i Finland. Férutom initiativet med fukt- och moégeltalkot gav riksdagen ar 2011
Arbetshalsoinstitutet i uppdrag att undersdka i vilken utstrackning fukt- och mogelproblem
forekommer i byggbestandet i Finland, vilka halsoeffekter de fororsakar, samt kostnaderna for att
atgirda olagenheter och ohélsa. Finland har saledes initierat ett tvarvetenskapligt och
mangprofessionellt fokus pa problemet. Det finns naturligtvis problembyggnader bland saval
bostadshus som arbetsplatser. | den féreliggande boken fokuseras pa arbetsplatsernas problem
och den kunskap féretagshalsovardaren behoéver for att kunna delta i utredning avinomhusmiljon
pa arbetsplatsen stdda och hjilpa de som drabbats av ospecifik byggnadsrelaterad ohdlsa.




En allvarlig fukt- och mogelskada definieras som ett ”icke ringa konstruktionsfel som sannolikt
resulterar i skadlig exponering for kemiska, fysikaliska och biologiska (bl.a. av mikrobiellt
ursprung) orenheter som frigors fran fuktskadade konstruktioner och material” (Reijula et al.
2012, 18). Sjuka hus har beskrivits redan pa 1960-talet och begreppet SBS (Sick-Building-
Syndrome) introducerades pa 1970-talet da flera offentliga och allmdnna byggnader klassades
som “sjuka hus”. SBS ar ett problematiskt begrepp, eftersom det relaterar till att huset ar sjukt
men begreppet anvands i litteratur da man refererar till de symptom brukare far da de vistas i
byggnaden och som férsvinner da de avlagsnar sig fran byggnaden. Symptomen kan bli varaktiga
och kroniska vid langvarig vistelse i byggnaden. | ny vetenskaplig litteratur kan man se begreppet
"non-specific building related symptoms” (pa svenska “ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa”)
anvandas i stallet for SBS och begreppet "ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa” ar ett mer
forklarande begrepp. (Norback 2009, Stenberg 2014)

Ospecifik _byggnadsrelaterad ohdilsa ar resultatet av ett komplext problem. De ospecifika

byggnadsrelaterade ohalsan férorsakar problem pa saval samhallsniva som pa individniva. For att
skapa en varaktig problemlésning och lindring for de som drabbats av ohalsa kravs
tvarvetenskapligt och mangprofessionellt samarbete. Ett flertal kommuner i Finland (ca 70 %) har
inrattat inomhusluftgrupper vilket ger en bra madjlighet att etablera samarbete mellan olika
yrkesgrupper som ar involverade i utredningsarbetet av fukt- och mogelskadade byggnader och
de hédlsoproblem de medfér (Reijula et al, 2012, Revisionsutskottets betdnkande angaende fukt-
och mogelproblem i byggnader, harefter enbart omnamnt som ReUb 1/2013). Ospecifik
byggnadsrelaterad ohalsa ar saval regionalt, nationellt som globalt ett utbrett problem och
undersokningar i manga europeiska lander visar pa langsiktiga och stora ekonomiska, sociala och
miljomadssiga konsekvenser.

Enligt Sveriges nationella miljohalsoenkat (NMHE 2007) uppger 1,2 miljoner vuxna att de har
hélsobesvar som de relaterar till inomhusmiljon i bostaden, skolan eller pa arbetet. Reijula et.al
(2012) beskriver att man i Finland berdkna att mellan 600 000 — 800 000 personer dagligen
utsattas for daligt inomhusklimat. Halsobesvdren beskrivs som forvdrrad astma, irritativa
symptom fran 6gon, luftvdagar och hud samt huvudvark och trétthet. Halsoproblem berdknas
kosta samhallet 450 miljoner euro per ar. Kostnaderna uppstar bl.a. till foljd av undersdkning och
behandling av symptom och sjukdomar, sjukfranvaro, forlust av arbetsférmaga och férsamrad
arbetskapacitet och produktivitet. Enligt ReUb (1/2013) ar det nédvandigt och ekonomiskt sett
[6nsamt med investeringar som avvarjer och eliminerar fukt- och mégelskador. Underlatenheten
att underhalla byggnader och reparera vid ratt tidpunkt har lett till att kostnaderna uppstiger till
30-50 miljarder euro for det eftersatta underhallet.

Enligt en undersokning fran Boverket och Energimyndigheten i Sverige (2007) har 40 % av
skolorna fuktskador och undermalig ventilation (2007). | Finland anger ReUb (1/2013) att ca



halften av alla skolor och daghem har fukt- och moégelskador vilket drabbar saval forskolebarn och
elever som personal. Problemen &r alltsa mycket likartade bade i Finland och i Sverige.

Forutom skolor ar ocksa vardinrattningar drabbade (sjukhus, halsovardscentraler och
aldrevardsinrattningar). Man kan anta att en del av problemet med fukt- och mogelskador
aktualiserades nar de offentliga och kommunala byggnaderna fran 1950- och 1960-talet, byggda
med byggteknik som senare visade sig vara olamplig (platta tak, ingen sockel, tra pa vat betong
m.m.), borjade ge brukarna hélsoproblem. Enligt Miljohalsorapporten (2013) rapporteras de
flesta barn med astma vistas i hus byggda 1961 — 1996, vilket motsvarar den tidsepok da
kommunala byggnader byggdes med ny teknik och ofta med platta tak (se www.hometalkoot.fi).

Vi ser idag ocksa problem med nybyggen/renovering nar planering och utférande brister och
tidtabellen ar for knappt tilltagen. | revisionsutskottets betankande (ReUb 1/2013) angaende fukt-
och mogelproblem i byggnader bedoms att bristande fastighetsskdtsel och underhall och alltfor
sena reparationer av undermaliga och skadade fastigheter vara en av de storsta orsakerna till
fukt- och mogelproblemen. Ett problem som patalas (ReUb 1/2013) ar att misstanke om att
problem med inomhusklimatet hemlighalls. | revisionsutskottets betdnkande redogors for en
enkatundersokning som gjordes i november-december 2013 dar nastan en tredjedel av lararna
forbjudits av sin arbetsgivare, skriftligt eller muntligt, att beradtta for foraldrarna eller
massmedierna om férhallandena pa daghemmet eller i skolan. Forbudet gallde framfor allt
problem med inomhusluften. Enkdten besvarades av 585 ldrare runtom i landet. Att hemlighalla
problem med inomhusluften paverkar inte situationen i en positiv riktning, snarare 6kar den oro
och osakerhet, vilket i sin tur 6kar misstroendet gentemot myndigheterna i Finland.

| kapitlen nedan beskrivs kortfattat olika faktorer som paverkar kvaliteten pa vart inomhusklimat.
Kortfattat redogors ocksa for objektiva metoder, eller rattare sagt bristen pa metoder att mata
forekomsten av luftféroreningar. | det tredje delkapitlet redogors for halsoproblem som ar
forenade med inomhusklimatproblem.

1.1 Faktorer som paverkar inomhusklimatet

Det finns ett stort antal kallor i var omgivning som bidrar till den blandning av kemikalier som
inomhusluften bestar av. Luften kring en byggnad fors in via ventilation och vadring och genom
otatheter vid t.ex. fonster, doérrar och yttervaggsskarv, vilket innebar att det som finns omkring
en byggnad ocksa paverkar inomhusluften. Om luftféroreningarna ar héga utomhus (om t.ex.
friskluftsintaget ar placerat mot en livligt trafikerad gata) ar risken ocksa stor for en hog
koncentration av luftféroreningar inomhus.




Problem med inomhusklimatet kan bero pa direkta fel vid planering, anvandning och bristande

underhall av en byggnad. Luftféroreningar inomhus bestar av gaser eller partiklar och kommer
bade fran utomhusluften och fran kallor inne i byggnaden. Industriutslapp, biltrafik eller
husuppvarmning ar vanliga utomhuskallor till fororeningar och inomhus kan féroreningarna
komma fran rengéringsmedel, textilier, husdjur, anvandning av kopiatorer, malarfarg, lim etc.

Forekomsten av manga biologiska agens i inomhusmiljon kan bero pa fukt och bristfallig
ventilation. Fuktigt material inomhus leder till mikrobtillvdaxt som mogel, svamp och bakterier som
darefter avger sporer, celler, fragment och flyktiga organiska foreningar (VOC). Fukt fororsakar
ocksa kemisk eller biologisk nedbrytning av material, vilket forsamrar inomhusklimatet.

| litteratur som anvands inom féretagshalsovarden i Finland beskrivs inomhusklimatet utgaende
fran fysikaliska riskfaktorer som buller, stralning, vibrationer (Antti-Poika m.fl 2006, Starck m.fl
2008, Tyoterveyslaitos 2006) samt temperatur och elektromagnetisk stralning (Starck m.fl 2008).
De kemiska riskfaktorerna som beskrivs ar damm, I6sningsmedel, gas (Starck m.fl 2008,) metaller
och icke metaller, oorganiska gaser, koldioxid, och organiska syror (Arbetshalsoinstitutet 2008).
Betraffande kemiska, fysikaliska och biologiska riskfaktorer finns saval lagstiftning som
gransvarden beskrivna pa Arbetarskyddsforvaltningens hemsida och Arbetarskyddscentralens
hemsida (se kallforteckningen). De biologiska riskfaktorerna som beskrivs ar svampar, bakterier,
endotoxiner och kvalster (Starck m.fl. 2008). Antti-Poika m.fl (2006) och Starck m.fl. (2008)
beskriver specifikt de risker som fukt och mogel pa arbetsplatsen kan fororsaka.

De psykosociala riskfaktorerna som beskrivs ar stress, bemastrande av arbetet (arbetsmangd i
forhallande till tid och majlighet), den egna adaptionsférmagan och trivseln pa arbetet (Antti-
Poika 2006). Vid bedomning av psykosociala riskfaktorer rekommenderas anvandning av olika
instrument som mater arbetsbelastning och vidlbefinnande, t.ex. enkdter som BBI (Bergen-
Burnout-Indicator) och MBI-GS (Maslach Burnout Inventory, General Survey).

| kapitlet nedan ges en kort beskrivning av kemiska riskfaktorer och mikroorganismer som
paverkar inomhusklimatet. De fysikaliska riskfaktorerna och psykosociala riskfaktorerna ar
beroende av arbetets art och dven av den arbetsmiljo som finns pa arbetsplatsen. Det ar
vasentligt att ocksa ta dessa faktorer i beaktande vid utredning av ohélsa pa en arbetsplats, men
fokus ligger har pa inomhusklimatet och darfor gors prioriteringen att fokusera pa kemiska och
biologiska riskfaktorer.

1.1.1. Kemiska riskfaktorer

Det forekommer betydligt hogre halter av kemiska @mnen inomhus an utomhus. Alla inrednings-
och byggnadsmaterial avger flyktiga organiska @mnen (Volatile Organic Compounds, VOC), vilket
bendamns som emission. Kemiska @mnen i inrednings- och byggmaterial bidrar till forhojda halter



av flyktiga organiska kemiska amnen i inomhusluften. | en ny eller nyrenoverad byggnad ar
emissionen fran byggnads- och inredningsmaterial den dominerande kallan till flyktiga amnen i
inomhusluften. Efter en tid har emission minskat och det mesta av de flyktiga d@mnena i
inomhusluften har sitt ursprung i anvandningen av byggnaden(t.ex. anvandning av kopiatorer och
skrivare) samt det material som anvands i byggnaden. Nar man stadar avlagsnas damm och
partiklar fran ytor men stadningen kan ocksa tillféra andra amnen, eftersom manga av vara
vanliga tvatt-, stdd- och rengéringsmedel innehaller t.ex. allergiframkallande eller
luftvagsirriterande amnen. Fukt- och mogelskador i en byggnad bidrar till 6kade halter av VOC.
(Socialstyrelsen 2006, Miljohalsorapporten 2013) (se Bornehag 2013)

Forskning har visat att vissa VOC ger upphov till lukt och att de sannolikt kan knytas till
hélsoeffekter som irritation och symptom i nedre luftvdgarna men det ar svart att ange riktvarden
for VOC i inomhusluften eftersom det ar svart att bevisa ett samband mellan totala mangden
flyktiga kemiska amnen (TVOC) och ohalsa. (Miljohalsorapporten 2013)

1.1.2 Mikroorganismer
Mikroorganismer, mikrober som bakterier, svampar och virus finns 6verallt i var miljo, bade inom-

och utomhus. Mikrobiell tillvaxt och fuktiga konstruktioner har i flera studier visat sig ha samband
med manga typiska inomhusmiljosymptom (Bornehag 2001) och exponering for mikrobiella
fororeningar ar kliniskt forknippat med luftvagssymptom, allergier, astma och immunologiska
reaktioner. Mikrobiella luftféroreningar som férorsakar halsoproblem varierar fran pollen och
sporer till bakterier, svamp, alger eller protozoer. (WHO 2009)

Flyktiga organiska foreningar kan ocksa produceras av mikroorganismer och bendamns da
"Microbial Volatile Organic Compounds” (MVOC). Dessa & sammansatta av lagmolekylara
kolvaten, (aldehyder, aminer, ketoner, terpener, aromatiska och klorerade kolvdten, och
svavelbaserade foreningar) vilka alla ar varianter av kolbaserade molekyler. MVOC kan ha en
speciell lukt i samband med mogel och bakterietillvaxt, men det ar svart att baserat pa lukt avgora
om det finns mogelproblem. Man anser att det ar av begransad nytta att mata MVOC for att
identifiera svamptillvaxt inomhus (WHO 2009).

Bioagerosoler ar luftburna mikroorganismer och deras sonderfallsprodukter (endotoxiner,
mycotoxiner, glucagener) och mikrobiellt alstrade flyktiga organiska amnen (MVOC). Forskning
inom omradet har inte kunnat klargéra den hadlsomaéssiga betydelsen av exponeringen for
bioaerosoler (Miljohdlsorapporten 2013, 83). En hog halt av mikrober i arbetsmiljoer, dar de inte
forvantas finnas, indikerar fukt- och mogelproblem. Exempel pa mogelarter man kan finna i
fuktskadade byggnader &r Stachybotrys, Aspergillus versicolor, Fusarium, Trichoderma,
Philaphora och Tachybotrys och stralsvamp t.ex. Streptomyces (Antti-Poika m.fl 2006, WHO
2009). Manga mogel- och jastarter reproducerar sig genom att producera stora mangder av



sporer som sprids via luften. Mégelsvampen kan antingen vaxa ytligt och synligt eller osynligt inne
i materialet och kan dven avge sma partiklar, sma hyf-fragment, som inte sedimenterar (Bloom
2008) och kan darfor utgora en halsorisk.

Flera svampar producerar flyktiga metaboliter (nedbrytningsprodukter), som ar en blandning av
foreningar och kan vara gemensamma for manga arter, medan andra ocksa producerar féreningar
som ar artspecifika. Mikrobiella flyktiga organiska féreningar liknar vanliga industrikemikalier och
mer an 200 av dessa foreningar har identifierats och harletts till olika svampar. (WHO, 2009)

Mykotoxin, sekundarmetaboliter fran mogel och jastsvamp, kan vara giftiga for djur och
manniskor redan vid laga koncentrationer. Definitionen av mykotoxin ar nagot godtycklig
eftersom alla @mnen som produceras av svampar ar inte mykotoxiner. (Bloom 2008)

Effekterna av giftiga sporer kan variera fran infektioner till allergier och nedsatt immunférsvar
(Starck m.fl. 2008, Hof & Kupfahl 2009). Flera mykotoxiner, t.ex. aflatoxin fran Aspergillus flavus
och Aspergillus parasiticus, ar potentiellt carcinogena. Mykotoxiner som produceras av S.
chartarum och Aspergillus versicolor har hittas i byggmaterial och damm i byggnader med
pagaende eller tidigare fuktskador (Bloom 2008, WHO 2009).

Mikrobiell fororening kan férorsakas av hundratals olika arter av bakterier och svampar som vaxer
inne i konstruktionerna nar tillrackliga fukt finns tillgangligt. | en byggnad finns vanligtvis varme
och naringsdmnen i t.ex. tra eller i pappret pa gipsskivor. Fukt kan tillféras genom t.ex. en skada
eller otathet (jfr. Bloom 2008). Liksom mdgelsvamp finns bakterier i ett stort antal arter overallt i
var inomhusmiljo, dven dar det inte finns nagra fuktproblem. De stora kallorna till bakterier
inomhus kommer fran utomhusluft, manniskor och bakterietillvaxt i inomhusmiljon. Fa studier
berérande bakteriell tillvaxt i fuktskadade hus har gjorts, men de som ar gjorda indikerar pa att
bakterier vaxer i samma miljé som svamp. (WH0O2009)

1.1.3 Identifiering av fukt- och mogelproblem i byggnader

Identifiering av fukt och- mogelproblem i en byggnad gors genom besiktning av byggnaden.
Fuktskador kan ses som missfargning av konstruktion (“fuktflackar”) och byggnadens historia kan
ge vagledning (t.ex. vattenskada). Lukten kan ocksa visa pa fukt- och mogelskada i ett hus. Det
skulle vara idealiskt att kunna ta ett prov av luften eller dammet inne i en byggnad och darmed
avgbdra om byggnaden har en fukt- eller mogelskada men an har inte ett dylikt test utvecklats.
Forskning har inte heller kunnat visa entydiga samband mellan forekomst av t.ex. enskilda
mogelarter och halsoeffekter. Analys av mogelart ar darfor inte av primart intresse for en
innemiljoutredning. Det viktigaste &r att hitta sjalva fuktskadan, nagot som ofta kraver att man
bryter upp golv eller vaggar. Daremot kan riktade provtagningar eventuellt ge information om



mogelkalla, och matningar kan darfor ocksa anvandas for att utvardera effekter av en atgard.
(Centrum for arbets- och miljdmedicin 2014)

Det &ar svart att gora en bestdllning av luft och/eller materialprov for analys. Dels gors
bestédllningen i borjan av utredningsskedet av problem med inomhusklimatet och da ar det inte
alltid klarlagt var problemet ligger. Det finns manga olika prov- och analysmetoder och det ar
angelaget att vara medveten om kvaliteten pa de laboratorier som gor analyserna.
Mikrobanalyser gors pa manga laboratorier i Finland med mycket varierande kompetens och
metodik. De provsvar som bestélls analyseras i enlighet med den bestédllning som gjorts och
tolkningen gors ocksa i enlighet med bestallningen. Tolkningen av provsvar varierar, nagot som
Glas (2014) lyfter fram i en forelasning tillganglig pa hemsidan KOMIN (www.kominmiljo.eu).

Ett problem ar att en del av laboratorierna drar slutsatser av matresultaten utan att kdanna till
konstruktionen (ReUB 1/2013). Rantanen och P&akkénen (2008) beskriver mat- och
analysmetoder for kemiska och fysikaliska riskfaktorer i arbetsmiljon och skriver att om man utan
matmetoder (d.v.s. baserat pa lukt, synliga skador, dokumenterade skador) kan konstatera att ett
utrymme har tekniska eller andra brister tillfér matningen inte alltid vasentligt nya uppgifter som
kan vara avgorande for de atgarder som bor vidtas. Matningen ar inget sjalvandamal och kan inte
svara pa alla fragor.

Riskanalysen ar en del av riskbedémningen och i riskanalysen bestdams vilka gransvarden som
géaller. En svarighet vid riskbedémningen &r att det i dag saknas bade riktvdarden och
standardiserade maéatmetoder for mikrobiell provtagning av saval material som luft.
Riskbedomningen blir bristfallig pa grund av bristfalliga matmetoder. (WHO 2009, 29)

Under en tredrsperiod har ett projekt, TOXTEST, initierat av social- och halsovardsministeriet och
genomfort inom Fukt och mogeltalkot (www.hometalkooot.fi), matt forekomst av toxiner i damm
i fukt- och mogelskadade hus. Avsikten var att hitta en metod som kan identifiera mogelproblem
i fuktskadade byggnader. Trots stora forhoppningar lyckades man inte hitta nagon ny metod for
identifiering av mogelproblem i fuktskadade byggnader. Undersékningen visade att toxikologiska
matningar av damm inte tydligt kan skilja mellan fall som uppvisar symptom och nastan
symptomfria jamforelseobjekt. | slutrapporten konstateras att man utifran resultaten dnnu inte
kan anvanda toxikologisk matning av damm som grund for prioritering av renoveringsbehov i
fuktskadade objekt eller for beddomning av sanitira oldgenheter. Det bor ocksa beaktas att
toxicitet i dammet fran inomhusluften inte nédvandigtvis ar en faktor som férklarar symptom
som relateras till fuktskadade byggnader.

Trots den digra kunskap som idag finns om mikroorganismer, som kan fororsaka halsoproblem,
har vi idag inte nagon metod som kan visa hur vi kan mata férekomsten och hur vi kan avgora nar
forekomsten ar sa stor att den ar menlig for halsan.



1.2 Ventilation

En god ventilation ar en grundforutsattning for ett gott inomhusklimat. Vi ventilerar vara hus for
att transportera bort fororenad eller fuktig luft fran inomhusmiljon och forse det med frisk luft
utifran. | byggnader med dalig ventilation blir de fororeningar som alstras genom
materialemissioner och aktiviteter kvar i inomhusluften. Mendell m.fl. (2006) och Putus m.fl.
(2004) konstaterar att en god ventilation minskar forekomsten av allergener i inomhusluften.

Feldimensionerad eller daligt skott ventilation kan bidra till bade ohalsa och komfortproblem. De
flesta sm3a, i synnerhet de mycket sma (ultrafina, <100 nm), partiklarna alstras utomhus och
tillfors inomhusluften genom ventilationen och vadring. Bade stora och sma partiklar kan vara
barare av kemiska och biologiska @mnen och kan darmed paverka halsan. (Miljohalsorapport
2013)

Otillracklig, feldimensionerad eller foraldrad ventilation eller ventilationsfilter som byts for sallan
kan ocksa bidra till att brukarna utvecklar symptom eller om de redan har astma eller andra
luftvdgssymptom blir symptomen kraftigare. Anvandningen av byggnaden paverkar ocksa
inomhusklimatet. Om byggnaden anvands till annat an den var avsedd for da den byggdes t.ex.
inrattande av kontorslokaler i bostader, medfor det att aktiviteter och antal brukare inte
overensstammer med det byggnaden var avsedd fér och darigenom kan t.ex. ventilationen bli

undermalig.

De tva tabellerna nedan samlar dels den litteratur som anvénts for kapitel 1 (tabell 1) och dels
fordjupande material (tabell 2). Materialet som anvants finns till storsta del tillgéngligt pa
internet och kallornas tillganglighet ar granskad 25.6 2015. Efter varje kapitel i boken foljer pa
samma satt en kallforteckning samt forteckning dver extra material.



Tabell 1 Kallforteckning 6ver material som anvénts i kapitlet Faktorer som paverkar vart
inomhusklimat

Faktorer som paverkar vart inomhusklimat

Artikel » Blom, E. 2008 Mycotoxins in Indoor Environments Determination using Mass
Spectrometry. Doktorsavhandling Lunds Universitet. [online]
http://lup.lub.lu.se/luur/download?func=downloadFile&recordOld=1265413&file
Old=1265711[hdmtad 16.6 2014]

» Bornehag C.-G., Blomquist G., Gyntelberg F., Jarvholm B., Malmberg P., Nordvall L.,
Nielsen A.,Perhagen G. and Sundell J. (2001) Dampness in Buildings and Health.
Nordic Interdisciplinary Review of the Scientific Evidence on Associations between
Exposture to "Dampness" in Buildings and Health Effects (NORDDAMP). Indoor Air

(11) s. 72-86.
» Bornehag, C-G (2009) Erfarenheter fran Varmlandsundersékningen DBH
Inomhusklimat, Orebro [online] http://www.orebroll.se/Files-

sv/USO/Kliniker_enheter/amm/Inomhusklimat%202009.pdf [hdmtad 16.6 2014]

» Hof, H., Kupfahl, C. 2009. Gliotoxin in Aspegillus fumigatus: an example that
mycotoxins are potential virulence factors. Mycotoxin Research (25), s.123-131

» Mendell, M. 2007. Indoor Residential Chemical Emissions as Risk Factors for
Respiratory and Allergic Effects in Children: a Review Indoor Air Journal. (17), s.
259-277 [online]http://energy.lbl.gov/ied/sfrb/pdfs/voc-1.pdf [hdmtad 16.6 2014]

» Mendell, M.J., Fisk, W., J. 2007. Is health in office buildings related only to
psychosocial factors? Occupational Health Medicine s. 54-69.

» Norback, D. 2009. An update on sick building syndrome. Current Opinion in Allergy
and Clinical Immunology. (9), s. 55-59

» Putus, T., Tuomainen, A. & Rautila, S. 2004. Chemical and Microbial Expostures in
a School Building: Adverse Health Effects in Children. Archives of Environmental
Health, (4), s. 194 - 201.

Rapport > Energiibebyggelsen —tekniska egenskaper och berdkningar
— resultat fran projektet BETSI. 2010 Boverket. BETSI 3 [online]
http://www.boverket.se/globalassets/publikationer/dokument/2011/betsi-
energi-i-bebyggelsen.pdf [hamtad 16.6 2014]

» Energimyndigheten och Boverket (2007). Energianviandning och innemiljo i skolor
och forskolor — Forbattrad statistik i lokaler, STIL2 [online]
https://energimyndigheten.a-w2m.se/Home.mvc?Resourceld=2313 [hdmtad
16.06.2014]

» Miljohalsorapport 2013. IMM, Karolinska institutet [online]
http://www.imm.ki.se/MHR2013.pdf [hdmtad 28.12 2014]

» Reijula, K., Ahonen, G., Alenius,H., Holopainen,R., Lappalainen, S., Paloméki, E.,
Reiman, M. 2012. R akennusten kosteus ja homeongelmat. Eduskunnan
tarkastusvaliokunnan julkaisu 1/2012 [online]
http://web.eduskunta.fi/dman/Document.phx?documentld=er28612160849612
[hdamtad 16.6 2014]

» WHO Environmental burden of disease associated with inadequate housing. A
method guide to the quantification of health effects on selected housing risk in
the WHO European Region. [online]
http://www.euro.who.int/ data/assets/pdf file/0017/145511/€95004sum.pdf
[hdmtad 16.6 2014]

» WHO Guideline for indoor air quality. Selected pollutants [online]
http://www.euro.who.int/ _data/assets/pdf file/0009/128169/e94535.pdf?ua=
1 [hamtad 16.6 2014)
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WHO Guidelines for indoor air quality Dampness and Mould. 2009 [online]
http://www.euro.who.int/ data/assets/pdf file/0017/43325/E92645.pdf
hdamtad [16.6 2014]

Antti-Poika, M., Martimo, K-P., Husman, K. 2006 Ty6terveyshuolto Duodecim
Starck, J., Kalliokoski, P., Kangas, J., Padakkonen, R., Rantanen, S., Riihimaki, V.,
Karhula, A-L. 2008. Tybhygienia. Tyoterveyslaitos

Manninen, P., Laine, V., Leino, T. Mukala, K., Husman, K. 2007. Hyva
tyoterveyshuoltokdytanto. Tyoterveyslaitos

Starck, J., Kalliokoski, P., Kangas, J., Paakkonen, R., Rantanen, S., Riihimaki, V.,
Karhula, A-L. 2008. Tyohygienia. Tyoterveyslaitos

Revisionsutskottets betdankande betraffande inomhusmiljé och hilsa ReUB
1/2013 [online]
http://www.eduskunta.fi/triphome/bin/thw.cgi/trip/?S{APPL}=utpub&S{BASE}=f
aktautpub&S{THWIDS}=0.15/1402579575 438133&S{TRIPPIFE}=PDF.pdf
[hamtad 16.6 2014]

Hometalkoot [online] http://www.hometalkoot.fi/sv [hdmtad 16.6 2014]
TOXTEST [online] http://uutiset.hometalkoot.fi/sv/hem/utbildning-
kompetenshojning-forskning.html [hamtad 28.12.2014}

[hamtad 16.6 2014]

Arbetshalsoinstitutets hemsida (enbart finsk) [online]
http://www.ttl.fi/fi/tyoymparisto/biologiset tekijat/sivut/default.aspx [hamtad
16.6 2014)

Glas, B. 2014. Hur tillforlitliga ar VOC analyserna? [online]
http://embed.bambuser.com/broadcast/4351008?autoplay=1 [hdmtad
11.11.2014]

Stenberg, B. 2014. Byggnadsrelaterad ohélsa [online]
http://www.kominmiljo.eu/byggnadsrelaterad-ohalsa [hdmtad 11.11 2014]
Bornehag C-G 2013. Vilka kemikalier ar storsta hotet? [online]
http://www.kominmiljo.eu/BornehagCG [hdmtad 11.11 2014]

Halsobesvar av inomhusmiljon. Ett faktablad fran centrum fran arbets- och
miljdmedicin 2014 [online]
http://dok.slso.sll.se/CAMM/Faktablad/halsobesvar_av_inomhusmiljon 2014.pdf
[hdmtad 11.11.2014]
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Tabell 2 Extra material for kapitlet Faktorer som paverkar vart inomhusklimat

Extra material

Bocker > Bokalders, M., Block, V. 2009. Byggekologi. [online] www.ekobyggportalen.se
[hdmtad 16.6 2014].

> Berge 2009. The ecology of building materials. Architectural Press. [online]
http://ecobooks.greenharmonyhome.com/wp-
content/uploads/ecobooks/Ecology of Building Materials Second Edition.pdf
[hamtad 16.6 2014]

» Gustavsson, P. 2007 Allt du behoéver veta om luftfilter.[online]
http://www.slideshare.net/guestc97988/allt-du-behver-veta-om-luftfilter. [hdmtad
16.6. 2014]

Rapporter » Kempe 2012, Jonisering av inomhusluft — En intressant luftreningsteknik med
manga fragetecken. Novia publikation och produktion, serie R: Rapporter,
5/2012.[online] http://www.novia.fi/assets/filer/Publikationer/Serie-R-
rapporter/Jonisering-5.2012.pdf [hdmtad 16.6 2014]

Bornehag, C-G 2011 Vilka kemikalier ar det storsta hotet? [online]
http://www.kominmiljo.eu/BornehagCG [hdamtad 16.6 2014)

» Claeson A-S 2012 Lukt fran mégel och ohélsa [online]
http://www.kominmiljo.eu/Claeson [hdmtad 16.6 2014]

» Claeson A-S. 2013 Vart att veta om mogel. [online]
http://www.miljosamverkanvasterbotten.se/wp-
content/uploads/2013/03/ASC Kunskapsseminarium_ 130228 AnnaSaraClaeson.p
df [hémtad 16.6 2014]

» Glas, B. 2011 Finns det kemiska monster som kan kopplas med Sjuka Hus
Syndromet [online] http://www.kominmiljo.eu/Glas [hdmtad 16.6 2014]

» Jarnstrom, H. 2011 Kan man méata emissioner fran byggnadsmaterial [online]
http://www.kominmiljo.eu/J%C3%A4rnstr%C3%B6m [hamtad 16.6 2014]

» Keindinen, H. 2012 Matningar och reparationer. [online]
http://www.kominmiljo.eu/Kein%C3%A4nen [hdmtad 16.6 2014]

» Larsson, M. 2012 Endocrine chemicals indoor [online]
http://www.kominmiljo.eu/Knutz Larsson [hdmtad 16.6 2014]

» Pa nedanstaende lank hittar du flera filmer och féreldasningsmaterial som beror
ventilation [online] http://www.kominmiljo.eu/ventilation-ar-viktigt [hdmtad 16.6
2014]

» Samuelsson, |. 2011 Slipper vi nagonsin fuktproblemen?
[online]http://www.kominmiljo.eu/ISamuelsson [hdmtad 16.6 2014]

» Stenberg, B. 2013 Byggnadsrelaterad ohalsa [online]
http://www.kominmiljo.eu/byggnadsrelaterad-ohalsa [hamtad 16.6 2014]

Hemsida » Allergi och astmaférbundet allergivanliga rengéringsmedel. [online]
www.allergia.fi/allergiatunnus/tuotteet/ [hdmtad 16.6 2014]

» Andningsforbundet Heli, YTV, Meteorologiska institutet, Miljoministeriet och Social
och halsovardsministeriet ”Partiklar i luften” [online]
http://www.hsy.fi/seututieto/Documents/limanlaatu_esitteet/Partiklar i luften.p(
df [hdmtad 16.6 2014]

» Arbetarskyddsférvaltningen, information om lagstiftning och arbetarskydd vid
exponering av biologiska riskfaktorer [online] www.tyosuojelu.fi/se/biologiska-
risker [hamtad 16.6 2014]

» Karolinska Institutet, IMM Institutet for miljomedicin, RISKWEBBEN, finns
information om olika luftféroreningar och syntetiska @mnen. Har kan du ldsa om de
olika @mnenas férekomst i var omgivning, hur du kan exponeras fér de dem och hur
de kan paverka héalsan samt deras riktvarden, dvs. hogsta tillatna halten av dessa. Pa
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RISKWEBBEN kan du daven komma vidare till olika forskningsrapporter om de olika
amnena. [online] http://ki.se/ki/jsp/polopoly.jsp?d=9350&a=88143&I=sv [hdmtad
16.6 2014]
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byggnader. [online]_http://www.stuk.fi/sv_FI/ [hdmtad 16.6 2014)

[online] http://www.stralsakerhetsmyndigheten.se/start/[ hamtad 16.6 2014]
Halsobesvar av inomhusluft, en broschyr utgiven av Centrum for arbets- och
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hélsa, se speciellt figur 1 sid 4 i broschyren. Du hittar hela broschyren via lanken
nedan [online]
http://www.slso.sll.se/upload/CAMM/H%C3%A4lsobesv%C3%A4r%20av%20inomh
usmilji%C3%B6_ webb.pdf [hamtad 16.6 2014]

KOMIN Ozon [online] www.kominmiljo.eu/ozon. [hdmtad 16.6 2014]
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1.3 Symptom och sjukdomsbild vid ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa

Sambandet mellan fukt och mogelskador och paverkan pa halsan, har pavisats i flera
undersokningar och bevisen ar tillrdckliga for att vidta atgarder nar oldgenheter har konstaterats.
Man vet ocksa att risken for halsoproblem 6kar med omfattningen av och antalet mikrobskador i
byggnaden. Nyttoeffekten, d.v.s. att symptomen hos patienten forsvinner efter renoveringen ar
lika klar. (Sainio 2012) | kapitlet nedan anvands begreppen SBS och ospecifik
byggnadsrelaterad ohdilsa som synonymer dven om det senare begreppet ar mer beskrivande.

inte

Begreppen anvands synonymt eftersom man i forskning anvander bagge begreppen. Man kan
annu inte med sdkerhet sdaga vad det ar i fukt- och mogelskadade byggnader som orsakar
symptom eller sjukdomar. Man har i stora, epidemiologiska litteraturéversikter (se tabell 1)
kunnat pavisa en 6kad halsorisk for de som vistas i fukt- och mogelskadade byggnader och en
tidsmassig koppling till astmadebut och foérvarrad astma, luftvagsinfektioner och andra
luftvdgssymptom har konstaterats. Tabell 3 4r hamtad fran ReUb 1/2013 och férkortningen Eu

betyder ej undersokt.

Tabell 3 Sammanstallning av rapporter om ohalsa relaterad till fukt- och mogelskador

Sjukdom eller
symptom
Forvarrad astma

I0Ms
(2004)

Overtygande bevis

slutsats

WHOs slutsats (2009)

Overtygande bevis

Mendells m.fl.
slutsats (2011)

Overtygande bevis
(stark indikation)

Astmadebut Begransade eller Overtygande bevis Overtygande bevis
mojliga bevis

Hosta Overtygande bevis Overtygande bevis Overtygande bevis

Pipande andning Overtygande bevis Overtygande bevis Overtygande bevis

Andnod Begransade eller Overtygande bevis Overtygande bevis
mojliga bevis

Symptom fran de dvre
luftvdgarna

Overtygande bevis

Overtygande bevis

Overtygande bevis

Allergisk snuva Eu Begransade eller méjliga bevis Overtygande bevis
Luftvagsinfektion Eu Overtygande bevis (exkl. otitis) ~ Overtygande bevis
Akut bronkit Eu Begransade eller maojliga bevis Overtygande bevis

Allergisk alveolit

(Sambandet grundar
sig pa kliniska bevis)

(Sambandet grundar
kliniska bevis)

sig pa

Otillrackliga bevis

ODTS Otillrdckliga bevis Otillrackliga bevis Eu
Mag-tarmsymptom Otillrdckliga bevis Eu Eu
Svaghet Otillrdckliga bevis Eu Eu
Neuropsykologiska Otillrdckliga bevis Eu Eu
symptom

Cancer Otillrdckliga bevis Otillrdckliga bevis Eu
Reumatisk sjukdom och Otillrdckliga bevis Otillrdckliga bevis Eu
immunsjukdomar

Reproduktiv hilsa Otillrdckliga bevis Otillrdckliga bevis Eu




Att fukt- och mogelskador 6kar risken for luftvagsymptom, inklusive astma, tycks det rada enighet
om. Daremot finns det inte konsensus om fukt- och mogelskador ocksa 6kar risken for att utlosa
astma.

Det ar svart att bedéma prevalensen for ospecifik byggnadsrelaterad ohélsa eftersom det inte
finns en accepterad diagnos for de upplevda besvaren. Den stora variationen vid beskrivning av
symptom gor tillstandet svardiagnostiserat vilket ocksa visas da Eriksson och Stenberg (2006)
skriver att man kan finna symptom pa ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa bland befolkningen
utan att kunna hanféra detta till en specifik byggnad.

Kvinnor drabbas oftare av SBS dn man. Alder verkar ocksa vara en riskfaktor, kvinnor i 30-39 ars
alder drabbas oftast (Eriksson & Stenberg, 2006, Kinman & Griffin, 2008, Marmor m.fl. 2006).
Ovriga individrelaterade riskfaktorer dr atopi och astma, men man kan anta att personer som lider
av nagon av dessa sjukdomar oftare rapporterar symptom som ar snarlika eller likadana som
symptom pa SBS. Psykosociala faktorer sasom stress, hog arbetsborda, bristande mojlighet att
kontrollera sitt arbete och bristande socialt stod ar ofta forekommande hos personer med SBS
(Norback m.fl. 2013, Runeson 2006). En liten studie (Nyback, Snickars & Pellfolk 2012) visar att de
som jobbar i fuktskadade utrymmen upplever symptom trots att den psykosociala arbetsmiljon
upplevs som stodjande och god. Studien visar ocksa att bland elever i hogstadiet och gymnasiet
patalade fler flickor an pojkar symptom. Det kan indikera att flickor upplever symptom i hogre
utstrackning an pojkar, ett forhallande som redan pavisats betraffande vuxna kvinnor och man.
Studien ar liten och inte jamforbar med de stora analyserna som tidigare hanvisats till (bl.a. IOM
2004, WHO2009, Mendell 2011, Norback 2013).

1.3.1 Sarskild miljokanslighet

Multipel kemisk kanslighet beskrevs redan pa 1950-talet och har efter det varit foremal for
forskarintresse. Gibson och Vogel (2008) beskriver en skala fran mild overkanslighet till
handikappande 6verkanslighet. De beskriver ocksa hur svart det ar for de drabbade att bli tagna
pa allvar, att fa en foérklaring och en diagnos pa det upplevda tillstandet.

En person med sarskild miljokanslighet reagerar kraftigt pa exponering i en omgivning som
vanligtvis betraktas som ofarlig. Symptomen ar svara att forklara och den drabbade tillskriver sina
hélsobesvar till en eller flera faktorer av kemisk eller fysisk karaktar i miljon. De vanligaste
formerna av sarskild miljokanslighet ar kemisk intolerans (multipel kemisk kanslighet, pa engelska

MCS ), ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa (SBS), besvar som den drabbade kopplar samman med
paslagen elektrisk utrustning, eléverkdnslighet (Elektromagnetiska fdlt, EMF), samt

overkanslighet for vardagliga ljud (hyperakusis). Dessutom finns idiopatisk miljdintolerans (/El)
vilket innebar att man relaterar (attribuerar) sina halsobesvar till elektromagnetiska falt (besvar



som individen kopplar samman med paslagen elektrisk utrustning) och sensorisk hyperreaktivitet

(SHR) som kdnnetecknas av besvar i luftvagarna. Den som drabbas har liknande symptom som vid
astma men medicinering ger inte 6nskad effekt.

| en studie genomford i Vasterbotten 2012 rapporteras att 20 % har minst en av dessa former av
kanslighet, och cirka 6 % har en lakarbaserad diagnos. Har man en form av kanslighet ar det vanligt
att dven lida av en annan form av miljokanslighet. Det finns en samforekomst mellan t.ex. kemisk
intolerans, idiopatisk miljéintolerans och eller andra former av medicinskt oforklarade symptom.

Den sarskilda miljokansligheten kan inte forklaras med fysisk eller kemisk exponering vilket gor
att man idag fokuserar pa individfaktorer d.v.s. att individer reagerar olika pa den exponering de
utsatts for. Individfaktorerna kan vara kon, alder, hédlsa, negativa kdnslomassiga tillstand som
inkluderar angest, nedstamdhet, stress och oro. Symptombilden kan variera stort mellan individer
med samma form av miljokanslighet, och samférekomst av symptom mellan olika
miljokansligheter forekommer (Nordin m.fl 2012)

Orsakerna till kemisk intolerans ar inte faststadllda, men eftersom symptomen uppkommer vid

mycket laga doser av det kemiska amnet och ett dos-effektsamband saknas, anses det i normala
fall inte bero pa en toxisk effekt. Istallet ar det mycket som tyder pa att de luktande och stickande
fornimmelserna fran amnet, under vissa omstandigheter, triggar halsosymptomen som en
forsvarsreaktion. Det finns flera forklaringsmodeller till varfér personer drabbas av kemisk
intolerans. En modell bendamns sensitering och habituering, vilket kort kan beskrivas som att man
inte vanjer sig vid lukter utan istéllet upplever dom som starkare och bestdende av flera
komponenter ju langre man vistas i narheten av lukten man reagerar pa. (Nordin m.fl. 2012)

Vid svar multipel kemisk kadnslighet (MCS) foreligger ofta pataglig forsamring av livskvaliteten,
vilket inkluderar begransade majligheter att ta del av samhallet t.ex. att aka kollektiva fardmedel
och ga pa bio/teater, att forvarvsarbeta och studera och att ta del av sociala aktiviteter.
Prognosen for spontan forbattring vid MCS &r begransad, sarskilt vid svar grad av MCS. Eftersom
orsakerna till MCS inte ar faststallda saknas behandlingsmetoder med pavisad god effekt. (Nordin
m.fl. 2010)

Sainio (2012) tar upp olika symptom som kan tyda pa MCS. De objektiva fynden ér:

» Hudsymptom (rodnad i ansikte och pa hals vid exponering, eksem)

» Symptom fran 6gon och nasa vid exponering (irriterade 6gon och tarbildning, snérvling, tappt
nasa)

» Lungsymptom vid exponering (hosta, pipande andning)

De subjektiva fynden ar
» Allmédnna symptom (trotthet, nattsvettning)



Muskel- och ledsmartor

Neurologiska symptom (huvudvark, domningar, stickningar)
Hjartklappning och andra hjartsymptom

Mag- och tarmsymptom (gasbildning, magsmartor)

YV V VYV

Kognitiva symptom (férsamring av minnet och koncentrationsférmagan)

Det ar viktigt att inom varden uppmaéarksamma de som drabbas av sarskild miljokanslighet.
Tillstandet ar ratt vanligt och kan upplevas som begransande. Endast en liten del av de drabbade
upplever den kemiska Overkansligheten som handikappande. P& KOMINs hemsida finns
lattillganglig information om MCS och pa Umea Universitets hemsida, Institutionen for psykologi,
finns beskrivningar av begrepp som anvands inom omradet (se lank till hemsidorna i tabell 5).

1.3.2. Allvarliga och kroniska symptom vid ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa

Vid symptom pa SBS misstanks vistelse i en specifik byggnad vara orsak till symptom, speciellt om
de forsvinner da exponering inte forekommer (under lediga dagar om exponeringen ar pa
arbetsplatsen). Tidsaspekten ar viktig, om det kravs langre och langre perioder av franvaro fran
exponeringen (t.ex. en langre tids ledighet innan symptomen avtar) ar risken for allvarligare
hélsoproblem uppenbar. En grundlaggande installning ar att om personer som vistas i en byggnad
far symptom skall de inte utsattas for exponering. Eriksson och Stenberg (2006) har kartlagt
forekomsten av symptom pa ospecifik byggnadsrelaterad ohélsa bland befolkningen och
beskriver 25 olika symptom, av vilka de flesta var allmanna symptom och hudirritationer. Trétthet
var det vanligaste symptomet och uppvisades framst hos kvinnor i 40-ars alder. Andra symptom
som i hogre grad forekom hos kvinnor var tappt och/eller rinnande ndsa samt torr hud.
Edvardsson m.fl. (2008) har beskrivit de dominerade symptomen (ansiktsrodnad, torra 6gon och
trotthet) bland patienter som remitterats till specialistkliniker pa grund av symptom som satts i
samband med vistelse i vissa byggnader.

Alla reagerar inte pa samma satt for exponering. | en rapport fran WHO har man uppmarksammat
risker for olika sjukdomar som cancer, nedsatt immunitet och beteendestérningar till foljd av
hormonstérande amnen som bl.a. kan finnas i hushallsprodukter och byggnadsmaterial. Denna
kunskap har 6ppnat ett nytt falt for forskning om inomhusmiljoé och halsa. (WHO/UNEP 2012).

| Finland har en forening benamnd "Homepakolaiset” (pa svenska “maogelflyktingarna”) grundats
och pa deras hemsida kan man ta del av berattelser om hur sjukdom och svara reaktioner pa
inomhusklimatet paverkar maénniskors liv (www.homepakolaiset.fi). IndoorAid ar en annan

hemsida dar ohélsa relaterad till inomhusklimatet beskrivs. Hemsidan uppratthalls av professor i
foretagshalsovard och miljomedicin, Tuula Putus, och hon beskriver olika grader av symptom och
hélsoproblem som kan relateras till inomhusklimatet. Foljande symptom beskrivs som lindriga


http://www.homepakolaiset.fi/

och reversibla men som fororsakar samhallet stora kostnader pa grund av sjukfranvaro och
medfor lidande for de som drabbas av ohélsa. (Putus 2013)

» irritation av oOgon, hud, andningsvagar, heshet, halsont, hosta, hosta med slem,

andfaddhet

» allméanna, icke-specifika symtom som trotthet, feber och stegring, huvudvark, muskel- och
ledsmartor

» ofta forekommande infektioner, forkylningar, 6roninflammation, bihaleinfektioner,
bronkit mm.

De kroniska sjukdomarna som listas nedan ar en blandad upprakning, alla har inte ett verifierat
samband med inomhusmiljé och de som inte har verifierat samband efterfoljs av ? men forskning
gors for att utreda sambanden mellan dessa sjukdomar och inomhusklimatet. De kroniska
sjukdomarna som Putus (2013) listar ar

» Kronisk bronkit, COPD

» Forsvaring av befintliga sjukdomar som migrén, astma, allergisk snuva, atopiskt eksem,
kronisk urtikaria

» Fibromyalgi?

» Kronisk trotthet (chronic fatigue syndrome)

> Okad risk foér autoimmunsjukdomar, till ex. skéldkértelsjukdomar, ledreumatism, andra
reumatiska sjukdomar?

» Artros?

» Diabetes?

> ADHD?

De allvarliga sjukdomarna som beskrivs ar féljande (observera att vissa i listan uppraknade
sjukdomarna efterfoljs av ? vilket visar att sambandet mellan inomhusklimat och sjukdomsutbrott
inte ar klarlagt)

Astma

Alveolit

Sarkoidos

Cancer, cancerklustrar?

Skador i inre organ, benmarg, lever?
Vaskulit?

Amyloidos?

Spontan abort, fertilitetsproblem?

VVVYVYVVYVYYY

Det bor dock annu papekas att det inte finns vetenskapliga beldagg for att alla de uppraknade
diagnoserna/héalsoproblemen fororsakas av inomhusklimatet vilket ocksa klart framgar av tabell

3, men eftersom WHO (2012) beskriver allvarliga sjukdomar som kan uppsta p.g.a.
hormonstérande amnen som finns i t.ex. inredningsmaterial, ar det av intresse att ocksa kdnna
till att saval forskare som drabbade i Finland ocksa laborerar med tanken att fororenad
inomhusluft kan paverka oss manniskor pa ett sadant satt att vi far allvarliga och kroniska



sjukdomar. | Andningsférbundets foreldsningsserie (enbart pa finska) beskrivs situationen
betraffande diagnosticering och vard av de som drabbats av inomhusklimatrelaterad ohélsa
(Andningsférbundet 2013).

Enligt Brisman (2013) saknas det kunskap om hur lang tid det tar mellan det att fukt/mogel
uppkommit i en inomhusmiljéo och symptom uppstar bland de som regelbundet vistas i miljon.
Det &r rimligt att anta att en sadan process atminstone tar flera dagar eller mer sannolikt fran
veckor upp till manader. Stenberg och Edvardsson (2012) beskriver att klinisk erfarenhet visar att
de som har haft symptom under en lang tid behéver ocksa lang tid for tillfrisknande och de kan
uppvisa symptom i flera ar. Den grupp som undersoktes hade svara symptom och hade blivit
remitterade till sjukhus for utredning. Studien visar att tiden for exponering kan vara en
avgorande faktor for hur langvariga symptomen ar.

Figur 1, nedan, visar en mojlig forklaring till férhallandet mellan exponeringstid och utveckling av
allvarliga och kroniska symptom, men individuella variationer férekommer. Figuren ar
ursprungligen gjord av Putus (2013) men nu ar exponeringstid dven inford i bilden.

Figur 1 Symptom och exponeringstid

| Finland utreds ospecifik byggnadsrelaterad ohédlsa ur ett yrkessjukdomsperspektiv och
yrkesastma ar den sjukdom man antingen konstaterar eller utesluter. Man forséker forklara
symptom pa yrkesastma med exponering for t.ex. fukt- och mégelskadade byggnader (Reijula
m.fl. 2012) och det kan ge en alltfér snav bild av hadlsoproblemen. Det finns langt fler personer
som drabbas av byggnadsrelaterad ohélsa dan de som drabbas av yrkesastma.

| en opublicerad studie (Nyback 2014) dar sex drabbade personer och 13 foretagshéalsovardare
intervjuades uttalas det en gemensam 6nskan om att informationen och atgérderna relaterade



till ohalsan skall formedlas snabbare an vad som fallet ar idag. Saval foretagshalsovardare som de
drabbade upplever att symptomen ar svarforklarade och svara att reda ut. Nar en kronisk
symptombild har utvecklats, medfér den ett stort lidande for den drabbade. De som drabbas kan
beskriva sin situation som orattvis, eftersom de utan egen forskyllan har drabbats av ett
miljoproblem som de inte har kunnat paverka eller forebygga.

Utredningen tar tid och osdkerheten blir stor eftersom de inte upplever sig bli tagna pa allvar. Ord
som maktloshet, vanmakt, osidkerhet och radsla anviands for att beskriva situationen.
Konsekvenserna, for att drabbas av ospecifik byggnadsrelaterad ohélsa far de sta for sjalva, och
valet att sdga upp sig, byta arbetsplats ar en realitet. De som har fatt kroniska symptom har svart
att hitta en ny arbetsplats och de har blivit kdnsligare an tidigare for luftféroreningar i
inomhusluften.

Figur 2 nedan visar upplevelsen av ospecifik byggnadsrelaterad ohadlsa hos saval
foretagshalsovardare som de drabbade. Det tar lang tid att reda ut orsak till symptom och under
tiden utredningen gors, jobbar ofta den drabbade kvar pa arbetsplatsen och upplever att
ingenting hander och att tilltron till de upplevda symptomen &r liten bland vardpersonalen. Det
leder till upplevelse av vardeloshet och en kansla av att vara tvungen att ta konsekvenserna av
att ha blivit sjuk pa arbetsplatsen genom att sdga upp sig, trots att man upplever sig som oskyldigt
drabbad. Foretagshalsovardarna upplevde ocksa en kdnsla av vanmakt da de inte kan paskynda
utredningen och inte heller pa ratt satt stoda och hjalpa den drabbade.

Foretagshalsovarden Den drabbade

Svart att reda ut orsak till symptom Ingen tror pa mig

Ingenting hander

Utredningen tar lang tid Jag har inget varde eftersom inget hander

A 4

Vilka ar konsekvenserna?

”Inte sjukdom, svart att diagnostisera och Att saga upp sig eller att riskera att drabbas
erbjuda adekvat vard” av kronisk ohalsa?

Figur 2 Upplevelse av tillkortakommande vid varden av de som drabbas av byggnadsrelaterad
ohalsa

Det kravs 6kad kunskap for att kunna ge den vard som kravs och forvantas. Myndigheterna stoder
inte i tillrackligt hog utstrackning de drabbade i sin situation. Det finns for lite kunskap om varfor



en del drabbas, medan andra inte gor det. Halsovardspersonalen far inte tillracklig utbildning och
anvisningar om hur de drabbade ska undersdkas och behandlas. Symptomen éar i hogsta grad
individuella och kan inte alltid beldggas medicinskt. Berérda myndigheter maste upplysa och
informera allmanheten om vad man just nu vet om fukt- och moégelrelaterade halsoproblem och
vilka orsakerna till dem ar. Lika viktigt ar det att beratta vad som fortfarande ar oklart och vad
man inte kanner till. Det faktum att fragan varit oklar sa lange och att manniskor ar villradiga, ar
ett tecken pa dalig forvaltning och en okontrollerad situation. (ReUb 1/2013).

Ospecifik byggnadsrelaterad ohdlsa ar inte en sjukdom, utan en symptombild, som beror pa

exponering av fororenad luft i arbets- eller boendemiljon vilket gor det svart att agera pa samma
satt som vid en medicinskt konstaterad sjukdom. Enligt ReUb 1/2013 finns det alltfor fa
undersokningar, behandlingar och stéd for de som har fatt symptom eller insjuknat efter
exponering av férorenad inomhusluft och manga anser sig ha fatt dalig eller ingen vard. Aven om
det inte alltid gar att hitta en medicinsk orsak till symptom och sjukdomar, maste den drabbade
alltid fa behandling och hjalp. Detta skall ses mot bakgrunden av att man i Finland ofta hanvisar
de som drabbats for yrkesmedicinsk utredning och avsikten ar att utesluta eller konstatera
yrkesastma eller annan sjukdom.
“Utskottet forutsétter att regeringen vidtar atgérder fér att méanniskor som fatt symptom eller insjuknat
pa grund av daligt inomhusklimat ska fa béattre undersokningar, vard och myndighetsstod. Alla som
lider av ohalsa maste fa komma till behévliga undersokningar och bli hjalpta, oavsett om de jobbar eller
inte och var i Finland de &n bor. Aven i det fall att osékerhet rdder om den medicinska orsaken till
symptomen eller sjukdomen géller det att pa alla tinkbara sétt forsakra sig om att patienten far sa god
vard som mojlig” ReUb1/2013t.
Revisionsutskottets stallningstagande i betdnkande 1/2013 ger ett starkt stod till de som drabbats
och ger tyngd at den patientgrupp som kdmpar for att fa den vard de behover.



Tabell 4 Kallforteckning over material till kapitlet Byggnadsrelaterad ohalsa
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2 Foretagshalsovard — verksamhetsomrade och metoder

Foretagshalsovardens syfte ar att utveckla de anstélldas halsa och arbetsforhallanden och att
framja arbetsformagan under hela arbetskarriaren. Arbetsgivaren och producenten av
foretagshalsovardstjanster planerar tillsammans verksamhetens innehall och atgarder utgaende
fran arbetsplatsens behov (foretagshalsovardens verksamhetsplan). Verksamhetsplanen utgar
fran foretagets behov som gemensamt definieras av arbetsgivaren, arbetstagarna och personalen
inom foretagshalsovarden. (Statsradets forordning 708/2013)

Malsattningen for foretagshalsovarden ar:
e en sund och trygg arbetsmiljo
e envalfungerande arbetsgemenskap
e att forebygga arbetsrelaterade sjukdomar
e att uppratthalla och framja arbetstagarnas arbets- och funktionsférmaga

Foretagshalsovardens verksamhetsmetoder beskrivs som kundorienterade, oavhangiga, etiska,
konfidentiella, tvarvetenskapliga och multidisciplinara. Foretagshalsovarden ar
mangprofessionell med saval ldkare som halsovardare specialiserade inom foretagshalsovard
som andra sakkunniga (psykologer och fysioterapeuter) engagerade. Utbildningen inom
foretagshalsovard ar lagstadgad och fornyad ar 2013. (Statsradets forordning 708/2013)

Arbetsgivaren dr skyldig att ordna foretagshalsovard for arbetstagare som ar anstéllda i
arbetsavtals- eller tjansteforhallande och dessutom kan arbetsgivaren ordna sjukvard pa
allméanlakarniva. Lagen om foretagshalsovard (1383/2001) tillampas pa arbete som omfattas av
Lagen om tillsynen 6ver arbetarskyddet och om arbetarskyddssamarbete pa arbetsplatsen
(738/2002) och som utférs i Finland. Den konkreta verksamhetsplanen fér de enskilda
arbetsplatserna omfattar foretagshalsovardens andel av arbetsplatsens
arbetarskyddsverksamhet och dr darmed &r ocksa foretagshalsovarden en del av arbetsplatsens
verksamhetsprogram for arbetarskyddet.

Planeringen av foretagshdlsovardsverksamheten baserar sig pa en arbetsplatsutredning dar
risker och men for hélsan, belastande faktorer som arbetet, arbetsmiljon eller arbetsplatsen
medfor, dokumenteras (Lag om foretagshalsovard 1383/2001, Statsradets forordning 708/2013).
| verksamhetsplanen, som uppgodrs i samarbete med arbetsgivaren och foretagshalsovarden
anges vilka kontroller som skall genomféras vid halsouppféljningen samt hur den halsoframjande
verksamheten pa arbetsplatsen skall genomféras. Foretagshalsovarden deltar som en av de
sakkunniga i arbetsplatsutredningar (t.ex. vid misstanke om risker i arbetsmiljon) och
riskbedomningen ar en av arbetsmetoderna inom foretagshalsovarden. Foretagshalsovardens



arbetsomrade ar omfattande och beror olika riskfaktorer som arbetsmiljon kan fororsaka for saval
den enskilda som gruppen arbetstagare.

2.1 Riskbedomning

Riskbedémning ar en viktig arbetsmetod vid arbetsplatsutredningen. Den innefattar bedémning

av arbetsmiljon for saval den enskilda som for gruppen arbetstagare. Riskbedémningen for en
arbetsgrupp pa en arbetsplats sker utgdende fran arbetes art och den individuella
riskbedomningen utgar fran individens forutsattningar och majligheter. Enligt Lag om tillsynen
Over arbetarskyddet och om arbetarskyddssamarbete pa arbetsplatsen (738/2002) ar
arbetsgivaren ansvarig for riskbedomning, atgarder och uppféljning pa arbetsplatsen, men
arbetstagaren ar skyldig att anmala de risker som upptacks.

Identifiering av risk

Det finns manga olika faktorer som kan paverka arbetsmiljon. Nagra exempel ar:
e Arbetsorganisation
e Arbetsmangd
e Arbetsstallningar och arbetsrérelser
e Buller och belysning
e Farliga amnen
e Maskiner

Risker upptacks inte alltid vid ett forsta besék utan det behévs en systematisk uppféljning for att
identifiera riskkallor som finns i verksamheten. For att kunna upptacka risker i arbetsmiljon ar ett
nara samarbete mellan arbetarskyddet, arbetstagare, arbetsgivare och féretagshalsovarden
viktigt. Personalmoten, medarbetarsamtal, diskussioner, enkater och andra matningar som kan
ge upplysning om arbetsmiljon ar ocksa viktiga informationskallor for att fa en uppfattning av den
fysiska och psykosociala miljon. (Manninen m.fl. 2007). Betraffande inomhusklimatet bor man

utvardera om risken ar sannolik for att det skall férorsaka ohalsa. Fara for halsa uppstar da
byggnaden har fukt- eller mogelskador eller andra oldagenheter som paverkar arbetstagarnas
halsa.

Sdkerheten pa arbetsplatsen skall beskrivas i verksamhetsplanen och i kvalitetssystemet.
Riskanalysen gors pa basen av riskbeddmningen, t.ex. stalls fragan om arbetstagare kan fortsatta
att arbeta i utrymmen som fororsakar halsoproblem. Figur 3, visar de olika faserna i
riskbedomningen. Riskbedémningen ingar i flera av féretagshalsovardens arbetsmoment, vid
arbetsplatsbesok dar arbetsmiljon bedoms utgdende fran arbetstagarnas halsa och sdkerhet samt
vid de enskilda kontakterna till foretagshalsovarden.



Arbetsplatsutredningarna kan delas i fyra grupper, forundersokning, grundundersdkning, riktad
undersokning och specialundersékning (Manninen m.fl 2007).

1. Forundersdkningen pa arbetsplatsen gors i samband med uppgorande av
verksamhetsplan for foretagshalsovarden och avsikten med undersdkningen ar att hitta
de ratta halsoframjande arbetsmetoderna.

2. Grundundersokningen gors da samarbetet mellan féretagshalsovarden och foretagaren
inleds och den ger en 6verskadlig bild av arbetsplatsens karaktar och de risker som finns i
arbetet.

3. Den riktade undersdkningen gors vid behov, t.ex. om det framkommer nya riskfaktorer
eller riskfaktorer som inte hade kunnat forutses vid grundundersdkningen.

4. Specialundersokning gors da det finns en risk for ohdlsa och den kan goras baserat pa nya
risker som har uppkommit.
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Figur 3 De olika faserna i riskbedémningen (Arbetarskyddsforvaltningen u.a.)

Nar riskfaktorerna har kartlagts bedoms de majliga foljderna av handelser och exponering. Tabell
6 ar hamtad fran Arbetarskyddsfoérvaltningen, riskbedémning (2005) och den finns ocksa
beskriven i Manninen m.fl. (2007).



Tabell 6 Klassificeringsmodell for risker utgaende fran hur allvarliga foljderna av den skadliga
hdndelsen ar och med vilken sannolikhet den uppstar

Lindriga Skadliga Allvarliga
Osannolik Obetydlig risk Acceptabel risk Mattlig risk
Moijlig Acceptabel risk Mattlig risk Betydande risk
Sannolik Mattlig risk Betydande risk Oacceptabel risk

Utgdende fran riskbedémningen och de mdjliga foljderna av handelser och exponering bedéms
vilka aktiviteter som bor vidtas. Vid fukt- och mégelskada kan aktiviteten vara att de arbetstagare
som reagerar pa exponering omplaceras till utrymmen dar det inte forekommer fukt- och
mogelskada.

2.2 Fokus pa inomhusluft och halsa

Vid en fuktskada i en byggnad ar skadans omfattning och de halsorisker den medfoér i fokus vid
arbetsplatsbesoket. Foretagshalsovardens roll dr att bedéma de halsorisker som arbetsmiljon
medfor, d.v.s. trygga arbetstagarnas hélsa och ge forslag pa relevanta atgarder for att halsan skall
bibehallas. (Manninen et al 2009)

Det ar arbetsgivarens ansvar att efterfolja de foreslagna atgarderna (Lag om tillsynen over
arbetarskyddet och om arbetarskyddssamarbete pa arbetsplatsen 738/2002). Arbetarskyddet har
en viktig roll i att identifiera, forebygga och atgarda risker som upptacks pa arbetsplatsen. Da
risker upptacks kontaktas foretagshalsovarden. Foretagshdlsovarden genomfor riktade
halsouppfoljningar om risker i arbetsmiljon upptacks. De riktade halsouppfdljningarna baseras pa
risker som férekommer i arbetsmiljon (t.ex. fysikaliska, kemiska, biologiska och psykosociala
riskfaktorer). Om riskerna berdr inomhusklimatet prioriteras de biologiska, fysiologiska och
kemiska riskfaktorerna i arbetsmiljon men dven de psykosociala riskfaktorerna ar av intresse
eftersom de kan paverka halsan saval negativt som positivt. (Manninen m.fl 2009, 99-100)

Det finns flera svarigheter vid riskbeddmning av inomhusklimatet eftersom det ar sa manga
variabler att ta hansyn till. Man bor beakta normvarden for substanser som kan framkalla
reaktioner (kemisk exponering), kallan till luftférorening, individuella variationer i kanslighet for
de kemiska substanserna och individuella variationer for den psykosociala belastningen. Behovet
av att bedoma luftkvaliteteten uppkommer oftast nar det redan foreligger risk for ohdlsa och



beddmningen beror hela kedjan, fran emissioner till individuella effekter, vilket involverar flera
yrkesgrupper. (ECA 2000 22 Risk Assessment In Relation To Indoor Air Quality)

Enkater anvands ofta for att mata forekomsten av symptom men man kan aldrig med sdkerhet
veta vilken andel av dessa symptom som beror pa vistelse i en viss byggnad. Personernas egen
beddmning av vad som orsakar symptomen har ocksa naturligtvis sina begransningar. Eftersom
symptomen ar ospecifika kan man rakna med att denna typ av symptom kommer att forekomma
hos en andel av befolkningen oberoende av vilken miljo de vistas i men man kan konstatera att i
byggnader med dalig luftkvalitet 6kar férekomsten av symptom.
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Artiklar » Edvardsson B, Stenberg B, Bergdahl J, Eriksson N, Lindén G, Widman L. 2008. Medical
and social prognoses of non-specific building-related symptoms (Sick Building
Syndrome): a follow-up study of patients previously referred to hospital. International
Archive of Occupational Environ Health (7), s. 805-812.
» Eriksson, N., Stenberg, B. 2006. Baseline prevalence of symptoms related to indoor
environment. Scandinavian Journal of Public Health, (34), s. 25-31
» Majvik Il — suositus. 2007. Kosteusvauriomikrobeihin liittyvien oireiden selvittely.
Suomen Laakarilehti (7) s 653-664
Rapport » Reijula, K., Ahonen, G., Alenius,H., Holopainen,R., Lappalainen, S., Palomaki, E.,
Reiman, M. 2012. R akennusten kosteus ja homeongelmat. Eduskunnan
tarkastusvaliokunnan julkaisu 1/2012 [online]
http://web.eduskunta.fi/dman/Document.phx?documentld=er28612160849612
[hdmtat 16.6 2014]
» ECA 2000 22 Risk Assessment In Relation To Indoor Air Quality [online]
http://ihcp.jrc.ec.europa.eu/ hittas pa internet genom att sdka pa titeln.

Bocker » Manninen, P., Laine, V., Leino, T. Mukala, K., Husman, K. 2007. Hyva
tyoterveyshuoltokaytanto. Tyoterveyslaitos

» Starck, J., Kalliokoski, P., Kangas, J., Paakkonen, R., Rantanen, S., Riihimaki, V., Karhula,
A-L. 2008. Tyohygienia. Tyoterveyslaitos

Bockerna kan bestallas via lanken nedan

»  http://www.ttl.fi/fi/tyoterveyshuolto/mita/jarjestelma/palvelujarjestelman_kehittami
nen/julkaisuja/Sivut/default.aspx

» Antti-Poika, M., Martimo, K-P., Husman, K. 2006. Tyoterveyshuolto. Duodecim

» Terveystarkastukset tyoterveyshuollossa. 2006. Tyoterveyslaitos.

» Lag om tillsynen 6ver arbetarskyddet och om arbetarskyddssamarbete pa
arbetsplatsen 738/2002[online] www.finlex.fi [hdmtad 9.6 2014]

» Lagen om foretagshilsovard, Finland [online]
http://www.finlex.fi/sv/laki/ajantasa/2001/20011383[hdmtad 9.6.2014]

» Statsradets férordning om principerna for god foretagshalsovardspraxis,
foretagshalsovardens innehall samt den utbildning som kravs av yrkesutbildade
personer och sakkunnigastatsradets férordning, 708/2013[online] www.finlex.fi
[hdmtad 9.6 2014]

» Framgangsrik foretagshalsovard — mojligheter och metoder Statens offentliga
utredningar SOU 2011:63 [online]
http://www.regeringen.se/content/1/c6/17/73/47/8643c4a4.pdf [hamtad 16.6.2014]

» Summaries of EU legislation [online]

http://europa.eu/legislation_summaries/employment_and _social_policy/health hygie

ne safety at work/index sv.htm [hdmtad 16.6.2014]

Arbetshalsoinstitutet [online] www.ttl.fi [hdmtat 16.6 2014]

Suomen Ty6hygiena seura r.y [online] http://www.sths.fi/ [hamtad 16.6.2014]

Arbetarskyddsforvaltningen[online], http://www.tyosuojelu.fi/se/riskbedomning

[hdmtad 3.4 2014]

» Arbetarskyddscentralen [online] www.tyoturva.fi/se [hdmtad 16.6 2014]

Lagstiftning

Hemsida

Y V VY
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http://www.tyosuojelu.fi/se/riskbedomning
http://www.tyoturva.fi/se

Tabell 8 Extra material till foretagshéalsovard - verksamhetsomrade och metoder

Extra material

Hemsida » Arbetsmiljéverket [online] http://www.av.se/sam/[hdmtad 16.6 2014]

» Europeiska arbesmiljdbyran [online] (https://osha.europa.eu/sv/about)
Arbetsmiljoupplysningen [online]
http://www.arbetsmiljoupplysningen.se/Amnen/Risker-och-riskbedomning/
[hdmtad 16.6 2014]

Foreldsning » Vanliga fel vid riskbedémning. En europeisk kampanj om riskbedomning.
Europeiska arbetsmiljébyran [online]
http://www.skyddsnet.se/files/Vanliga%20fel%20vid%20riskbed%C3%B6mning.p
df [hdmtad 16.6 2014]

3 Utredning av ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa

Utredning av ospecifik byggnadsrelaterad ohdlsa kraver ett mangprofessionellt arbetsteam och

ett tvarvetenskapligt angreppssatt. Pa stora arbetsplatser och i kommuner kan
inomhusluftgrupper  bildas. Sammansattningen av  inomhusluftgruppen  bestar av
arbetarskyddschef och  -fullméktige, foretagshalsovarden, fastighetsagare/disponent
/fastighetsskotare, forman, arbetarnas representant och vid behov kan &dven utomstaende
expertis anlitas. Sma arbetsplatser har sdllan inomhusluftgrupper. Utredningen forutsatter att
manga aktorer ar involverade och det ar angeldget att ta vara pa den multiprofessionella
kompetens de har och att forbattra samarbetet och informationsutbytet.

Inomhusklimatproblem forekommer saval i allmanna byggnader som skolor och daghem som i
bostader. Alla brukare i en allmdn byggnad omfattas inte av foretagshalsovarden (t.ex. barn i
skolor och daghem). Det a&r viktigt att primarvard, specialiserad sjukvard, kommunal
halsobvervakning, kommunala myndigheter och verksamhetsstdllen, foretagshalsovard och
skolhadlsovard samarbetar da skolor och daghem utreds. Informationsutbytet ar mycket viktigt for
att i ett tidigt skede fa reda pa de problem som finns i en byggnad och bland brukarna. (ReUb
1/2013 ). Nedan behandlas enbart de problem som uppstar pa arbetsplatser och i offentliga
byggnader.

Arbetarskyddet ar skyldigt att agera vid inomhusklimatproblem i enlighet med lagstiftningen
(Arbetarskyddslagen 738/2002 kapitel 2)

Arbetsgivaren dr skyldig att genom nédvéndiga dtgdrder sérja for arbetstagarnas sékerhet
och hdlsa i arbetet. | detta syfte skall arbetsgivaren beakta omstdndigheter som hdnfér sig


http://www.av.se/sam/
https://osha.europa.eu/sv/about
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till arbetet, arbetsférhdllandena och arbetsmilion | évrigt samt till arbetstagarens
personliga férutsdttningar... Arbetsgivaren skall planera, vdlja, dimensionera och
genomfdra de Gtgdrder som behévs for att férbdéttra arbetsférhdllandena. Hérvid skall i man
av méjlighet féljande principer iakttas risker och oldgenheter undanrdéjs eller, om detta inte
dr mdjligt, ersdtts med sddant som dr mindre farligt eller skadligt... Arbetsgivaren skall
fortgdende ge akt pd arbetsmiljén, arbetsklimatet och sdkerheten hos arbetssdtten.
Arbetsgivaren skall ocksd ge akt pa de vidtagna dtgdrdernas inverkan pa sékerheten och
hdlsan i arbetet. (Arbetarskyddslagen 738/2002)

Utredningen av inomhusklimatproblem tar lang tid, den &r forenad med kostnader och
ansvarsfragan ar inte alltid uttalad, trots att det enligt lag fastslas att arbetsgivaren ansvarar for
att arbetsmiljon ar god. Det brister i vard- och utredningsmetoder vid fall av misstankta
hilsoproblem. Agare och féretrddare fér arbetsgivarna kan férhala atgarder som kréavs fér att
sanera arbetsplatsen och det finns fall dar arbetsgivaren och/eller fastighetsagaren har tigit om
de hélsorisker som har uppdagats pa arbetsplatsen. (ReUB 1/2013). Det behovs en samordnad
modell fér att hantera problem i inomhusmiljon och omséatta god praxis i atgarder. Om man inte
tar tag i hdlsoproblemen vaxer problemen till i varsta fall kriser som lamslar hela arbetsplatser.
(Reijula et al. 2012)

3.1 Arbetshalsoinstitutets handlingsmodell for utredning av inomhusluftproblem

Problem med inomhusluften kan vara besvarliga att utreda och hantera och kan fororsakas av
manga olika faktorer pa arbetsplatsen. Matningar och utredningar ger inte alltid entydiga svar
och experter kan vara av olika 3asikter angdaende atgarder som skall vidtas och i vilket
tidsperspektiv atgarderna skall ske. Det kravs bade tid och pengar for att fa en l6sning pa
inomhusklimatproblemen och inte ens ett atgdrdat inomhusklimat kan garantera att
arbetstagarna inte har problem med inomhusklimatet (Arbetshélsoinstitutet, faktablad 17 u.a.).
Om brukarna har vistats alltfér lange i utrymmen som fororsakar ospecifik byggnadsrelaterad
ohdlsa kan de utveckla ett kroniskt tillstdnd av ohélsa (Stenberg och Edvardsson, 2012). Det
optimala ar att de som reagerar pa inomhusklimatet avlagsnas fran exponeringen for att undvika
ett kroniska sjukdomstillstand. Kommunikationen mellan de olika aktorerna i utredningen och
brukarna bor fungera. Det handlar inte enbart om informationsformedling utan ocksa om ett
utbyte av asikter och erfarenheter. Alla parter bor kdnna delaktighet och att de blir horda i
processens olika faser, utredningen bor vara transparent. En daligt skott process och misslyckad
kommunikation stéaller till stor skada, vallar stora bekymmer och den kan ge upphov till
missforstand och ryktesspridning. Resultatet kan bli att svarigheterna kvarstar eller rentav



forvarras trots att de fysiska problemen i arbetsmiljon har blivit atgardade. (Arbetshélsoinstitutet,
faktablad 17 u.3.)

Handlingsmodellen, foér utredning av inomhusklimatproblem, som har utvecklats vid
Arbetshalsoinstitutet (faktablad 17, u.a.) riktar sig till sakkunniga inom omradet, fastighetsagare,
disponenter och 6vriga som har ansvar for byggnader. Den ger vagledning for hur man skall utreda
inomhusklimatproblem, men modellen d.v.s. riktlinjerna, lampar sig bast for fastigheter med
manga anstdllda (den forutsdtter t.ex. att man kan bilda en arbetsgrupp med ansvar for
inomhusklimatproblematik (inneluftgrupp), nagot som ocksa finns i manga kommuner och pa

stora arbetsplatser i dag).

Figur 4 (Arbetshalsoinstitutet, faktablad 17 u.d) nedan visar att den som drabbas av halsoproblem
som man antar beror pa inomhusklimatet, kan vanda sig till férmannen, fastighetsskdtaren och
foretagshalsovarden for att fa hjalp med sina problem. Férmannen och fastighetsskoétaren
utreder om det finns tekniska problem (t.ex. ventilation, stadning) och rapporterar till den som
anmalde halsoproblem.
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Figur 4 Handlingsmodell for utredning av hdlsoproblem som antas bero pa inomhusklimatet

Om forman, foretagshdlsovardare eller fastighetsskdtare misstanker att héalsoproblem hos
arbetstagare beror pa fukt- och mogelskadad byggnad, sammankallas inomhusluftgruppen. |
handlingsmodellen poangteras kommunikationen och informationen till arbetstagarna/de
drabbade. Foretagshalsovarden deltar i inomhusluftgruppen som sakkunnig.



3.2 Utredning av ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa -
foretagshalsovardsperspektivet

Da problem med inomhusklimat rapporteras till féretagshalsovarden paborjas en utredning av

arbetsplatsen samt en halsoutredning av arbetstagarna. Halsoutredningen kan bdrja med en
enkdt dar symptom och upplevelse av saval inomhusklimat som arbetsklimat utreds. | Finland
anvinds Arbetshilsoinstitutets enkidt som bygger pd Orebromodellen (se ldnken till Orebro
Universitet i tabell 9) som alla i byggnaden/pa arbetsplatsen far svara pa. Med enkaten samlas
information om arbetsmiljon, arbetsforhadllanden, symptom samt tidigare och nuvarande
sjukdomar in. Enkaten hittas pa Arbetshalsoinstitutets hemsida och narmare adress finns i
kallforteckningen tabell 9. Analysen av enkaten gors av Arbetshalsoinstitutet. Efter enkaten gor
foretagshalsovardaren en intervju med de enskilda arbetstagarna som har symptom. Vid
intervjun laggs speciell vikt vid tidssambandet mellan exponering och utbrott av symptom.

Om utbrottet av symptom sammanfaller med t.ex. byte av arbetsplats, en vattenskada,
renovering eller annan atgard i byggnaden, kan man misstdnka att det finns ett samband mellan
en specifik handelse och de symptom som brukare uppvisar. Det dr ocksa vasentligt att fa veta
om symptomen forsvinner da den drabbade inte langre vistas i byggnaden (t.ex. kvallar, helger)
men man vet ocksa att ju langre en person som reagerar pa inomhusluften stannar kvar i
byggnaden, desto storre ar risken att tillstandet blir kroniskt och det kravs langre och langre tid
for att tillfriskna (Stenberg & Edwardsson 2012). Det saknas kunskap om tidsintervallen mellan
det att fukt/mogel uppkommit i en inomhusmiljé och symptomdebut bland dem som regelbundet
vistas i miljon. Man kan anta att en sadan process atminstone racker dagar eller mer sannolikt
fran veckor upp till manader. (Brisman, 2012)

Det finns inte i dag specifika medicinska tester eller matmetoder som kan pavisa att halsobesvar
ar relaterade just till inomhusklimatet. Den viktigaste beddmningen gérs pa basen av individernas
symptom och genom en besiktning av byggnaden. Om en fuktskada kan ses eller har
dokumenterats ar det lattare att paborja utredningen. Syftet med den medicinska utredningen ar
att diagnostisera patientens besvar utifran symptom och kliniska fynd. Den visar om symptomen
helt eller delvis férklaras av ett val definierat behandlingsbart sjukdomstillstand (astma, allergi,
hudsjukdom).

Utredningen foljer ett monster dar foljande aspekter beaktas

e Symptombild

e Psykosociala faktorer som familjesituation och arbetssituation

e Forekomst av allergen sasom djurepitel eller pollen

e Tidsmassigt samband mellan vistelse i byggnaden och symptom samt forbattring vid
langre tids vistelse i andra miljoer

e Tidsmassigt samband mellan nytillkommen/férandrad faktor i inomhusmiljon och



debut eller forsamring av symptom (flytt, renovering, tobaksrok)

e Verksamheter som bedrivs i lokalerna/bostaden (kemikalier, damm, djur)

e Andra sjukdomar (sarskilt avseende allergi, eksem, lungsjukdom, hudsjukdom) och
medicinering

e Riskfaktorer hos den drabbade och/eller i byggnaden

Redan ar 1997 publicerades den forsta Majvik-rekommendationen for hur man kunde atgarda
byggnadsrelaterad ohélsa och problemet var relativt nytt och okdnt da. Rekommendationen
foraldrades i takt med att kunskapen om problematiken 6kade och 2007 publicerades Majvik 2
rekommendationen dar det konstateras att risken for symptom och sjukdomar o6kar vid
forekomst av mikrober, som svampar (mogel och jast), bakterier och deras partiklar och
metaboliter (nedbrytningsprodukter). For att minimera hélsoriskerna ar det viktigt att atgarder
vidtas sa fort som mojligt da fuktproblem uppdagas. | rekommendationen beskrivs ocksa de
utredningar som bor utféras saval vid foretagshalsovarden som i specialsjukvarden. (Suomen
Laakarilehti 2007, 653-664)

| en medicinsk utredning kan inga;
a) Allergiutredning

Allergier kan forklara besvarsbilden da det i inomhusluften kan finnas allergen som pollen,
palsdjursepitel eller kvalster. Sensibilisering mot mogel forekommer, men det ar inte sakerstallt
vilken klinisk relevans detta har. Atopi kan medféra en 6kad kanslighet ocksa fér damm och andra
ospecifika irriterande amnen i inomhusmiljon.

For att ta reda pa om en person ar mogelallergiker gors pricktest, men alla mogelarter kan
naturligtvis inte testas och det medfor ju att det finns ett morkertal, d.v.s. pricktesten kan ge
otillrackligt resultat. Ett alternativ ar att sianda ett blodprov till ett kliniskt immunologiskt
laboratorium. Vid laboratoriet analyseras forekomsten av allergiantikroppar mot mégel.

Bloom (2008) skriver att trots att det finns nastintill otaliga rapporter om samband mellan mogel
i inomhusmiljéer och ohélsa har man dnnu inte pa ett vetenskapligt satt definitivt lyckats knyta
matbara exakta mikrobiologiska parametrar t.ex. astma/allergi. Det ar alltsa dnnu oklart vilka
amnen, som bildas vid forhojd fukthalt, som ger besvar, bl. a. for att det saknas tillgang till palitlig
detektionsmetodik. Exponering av mogel kan darmed vara flera hundra ganger storre dn vad som
tidigare redovisats. En annan brist ar att tidigare forskningsresultat inte har tagit hansyn till att
exponering pagar konstant under stérre delen av dygnet da vi vistas 90 % av var tid inomhus.

b) Astmautredning

Det rader en relativt utbredd enighet om att barn som lever i fuktskadade hus har 6kad risk for
att utveckla astma och troligen kan inomhusmiljéfaktorer ocksa bidra till insjuknande i astma dven
hos vuxna.



Vid misstanke om yrkesastma tas laboratorieprov sdsom CRP, och NSO- thorax réntgenbild. Aven
en klinisk undersokning gors for att utesluta infektioner (Arbetshalsoinstitutet, 2006,
Arbetshalsoinstitutet u.d.). Utover detta gérs PEF-mdtning pa arbetsplatsen under 2—3 veckor.

Ovriga astmaundersékningar goérs i man av mdjlighet (pricktest, spirometri och

bronkodilatationstest). Genom blodprov kan det utifran en antikroppsbestamning (IgE) genast

utredas om det ar fragan om en allergisk reaktion pa ett agens i arbetsmiljon.

Varje ar diagnosticeras 300-400 nya fall av yrkesastma. Ett vasentligt antal anmalningar har gjorts
om arbetstagare, som arbetar i branscher och yrken, dar arbetstagarna inte i anslutning till sjalva
arbetet utsatts for allergiframkallande faktorer, utan dar det ar fragan om fuktskador i
arbetslokalerna.(Arbetshalsoinstitutet u.a)

Nar man har konstaterat att hdalsoproblemen med stor sannolikhet beror pa inomhusklimatet kan

lakaren sjukskriva patienten pa basen av symptom men korta upprepade sjukskrivningar gor att
bade arbetstagare och arbetsgivare lider. Utredningen av byggnaden tar tid och ofta ar det
offentliga byggnader som ar drabbade och da dr det kommunen som skall ansvara for atgarderna.
Beslut om atgéarder kan dra ut flera ar och atgarderna ar kostsamma. | den processen kommer
den drabbade i klam och saklig information och tillgdnglighet ar mycket viktigt i det har skedet av
processen.

3.3 Varden vid ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa

Man kan konstatera att de som drabbas av ohdlsa som ar relaterad till inomhusklimatet har ratt
till diagnos, vard och rehabilitering liksom alla andra patientgrupper. Problemet &r att det &r svart
att diagnostisera ohalsan och att hitta ratta vardmetoder. Den primara orsaken till ohédlsan ligger
i byggnaden och inomhusklimatet. Det finns ett stort behov av utbildning inom omradet hos saval
lakare som vardare. Forskning inom omradet ar nédvandig, vi har dnnu inte tillracklig kunskap
for att kunna varda de som drabbas, de upplever sig alltfor ofta som ensamma i en kamp mot
vaderkvarnar.

Saval Reijula et al (2012) som ReUB 1/2013 patalar behovet av att se 6ver underséknings- och
vardmetoder och ocksa mdjligheter till att ge forsakringsskydd och rehabiliteringsersattning for
den patientgrupp som inte har en yrkessjukdom. Det dr angeldget att de insjuknade far hjalp av
de kommunala myndigheterna for att klara vardagen och att de har tillgang till konkret hjalp och
stod pa nara hall. Att bli sjuk kan i varsta fall innebara att man inte bara forlorar sin halsa utan att
man ocksa drabbas av andra lidanden och ekonomiska forluster, t.ex. férlorar sitt jobb och sin
bostad, da barn drabbas kan de tvingas byta dagis och skola och det kan bli svart att ta del av
samhallet (problem med inomhusluften forekommer i manga offentliga byggnader i Finland,



enligt Reijula m.fl (2012), férekommer problem i 12—18 % av skolor och daghem, i 20-26 % av
vardinrattningar och 2,5-5 % av kontorslokaler ar allvarligt fukt- och mogelskadade vilket kan leda
till att de personer som reagerar och blir sjuka av fororenad inomhusluft kan ha svart att hitta
jobb eller skola som inte har inomhusklimatproblem). Ovissheten i kombination med inadekvat
vard och stdd gor det svart att orka, vilket far de insjuknade och deras narstaende att kdnna sig
annu mer beklamda. Det galler for behoriga ministerier att i samrad med kommunerna 6ka och
forbattra de kommunala myndigheternas sakkunskap och samarbete och mojligheterna till att
hjalpa genom socialt arbete.

De drabbades situation har beskrivits i ett flertal artiklar och gemensamt for forskningarna ar att
de drabbade beskriver att de befinner sig i en annan varld, jamforbar med de som har drabbats
av ett fysiskt handikapp (Gibson, Sledd, McEnroe & Vos 2011, Lipson & Doiron 2006, Soderberg,
Soderholm & Nordin 2011). De drabbades situation beskrivs ocksa pa olika
intresseorganisationers hemsidor. Homepakolaiset r.y. ar en intresseorganisation som i forsta
hand fokuserar pa ospecifik byggnadsrelaterad ohélsa, men ocksa bevakar andra gruppers
intressen. Foreningen Doft- och kemikaliedverkansliga i Finland r.f. informerar om doft- och
kemikaliedverkanslighet och stoder dem som har fatt symptom pa grund av exponering. Det finns
flera intressanta foreldsningar som bandades under inomhusmiljéverkstaden i Vasa 2013
(Inomhusmiljoverkstaden ar ett seminarium om inomhusmiljé som ordnades av VASEK
tillsammans med Komin, Novia, Sisdilmayhdistys, Vasa stad och Abo Akademi i november 2014).
Forelasningarna bandades och de som hanfor sig till detta kapitel finns listade i tabell 4 och 5
under rubrikerna “Féreldsningar”).

Man kan dela in varden i forebyggande, terapeutisk och rehabiliterande vard. Den férebyggande
varden sker inom foretagshalsovarden vid riskbedomningen och besdken pa arbetsplatsen. Putus
(2013) sager att miljohalsoenkater skall anvandas innan problem uppstar (Putus beskriver detta
tillvagagangssatt som gangbart ocksa i skolor och pa daghem) och det ar ju helt mojligt att infora
detta som forebyggande vard vid de aterkommande haélsogranskningarna hos
foretagshalsovardaren. Till den forebyggande varden hor ocksa saklig information om de
halsorisker fororenad inomhusluft kan férorsaka.

Atgarder for att undvika symptom &r enligt Sainio (2012) att anvinda skydd dar det behévs
(andningsskydd, skyddshandskar, skyddsklader). En férandring i livsforingen for att minska
exponeringen kan ocksa hjalpa (det kan t.ex. vara byte av arbetsplats). Man kan ocksa préva med
forandring av kost, fa tillskott av vitaminer. Den viktigaste atgarden for att undvika symptom ar
anda att avlagsna det som fororsakar symptomen (d.v.s. utredning av orsaken och atgarder for
att rada bot pa situationen).

Den forsta vardatgarden nar ohélsa har konstaterats ar att undvika exponering, och den som
drabbas bor inte vistas i de arbetsutrymmen som férorsakar symptom. Problemet ar inte latt att



atgdrda eftersom det antingen kravs sjukskrivning eller byte av arbetsutrymmen. Alltfor ofta
upplever sig de drabbade inte fa den vard de behéver och ocksa har ratt till. Rehabiliteringen av
en patient som drabbats ar tidskrdavande och tillstandet kan bli kroniskt. Vi vet att det finns en
risk for att langvarig exponering kan overga i en kemisk intolerans. Sainio (2012) visar pa en
intressant vag till rehabilitering. Tanken ar att hjarnan utvecklar en férsvarsmekanism mot
situationer, dofter som har férorsakat problem och darmed ”lart sig” att reagera. Kognitiv
beteendeterapi, dar man ”lar om hjarnan” kan vara en rehabiliterande atgard i dessa fall.

Rehabiliteringen ar tidskravande och dyr for saval samhallet som for individen och om ohalsan
kunde forebyggas skulle samhallet och den enskilda drabbade spara saval pengar som undvika
onddigt lidande.
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4 Diskussion

Det finns ett behov av utdkad undervisning om byggnadsrelaterad ohalsa vid grundlaggande
yrkesutbildning inom halso- och sjukvard. Inom TEMA-projektet paboérjades arbetet med att
utveckla grundldggande material for valfria kurser inom ramen for halso- och
sjukvardsutbildningen vid Yrkeshodgskolan Novia och for specialisering till foretagshalsovardare i
Vasa. Sammanlagt planeras tio studiepodang som virtuella studier vid Yrkeshégskolan Novia.
Férutom fritt valbara kurser for studerande planeras dven kurser fér fortbildning via Oppna
yrkeshogskolan, vilka ar tillgangliga for alla (Glader et al. 2014).

For att foretagshalsovardaren skall kunna delta som en jamboérdig part vid utredning av
byggnader som fororsakar halsoproblem, kravs kunskap. Idag ar kunskap om ospecifik
byggnadsrelaterad ohalsa inte en sjalvklarhet eftersom den inte ingar som en specifik kompetens
varken i den grundldaggande halsovardsutbildningen eller i den lagstadgade
foretagshalsovardsutbildningen. For att foretagshdlsovardaren skall kunna genomféra en
riskbeddomning dar inomhusklimatet ar i fokus bor grundldaggande kunskap om ventilation,
fysikaliska, kemiska och biologiska riskfaktorer finnas. Forutom de namnda riskfaktorerna bor
ocksa de psykosociala riskfaktorerna tas i beaktande vid riskbedémning.

Bristen pa bra metoder och modeller for vard och ansvarsfordelningen i utredningsprocessen gor
att foretagshilsovardaren upplever situationen som otillfredsstillande. Aven den drabbade
upplever otillfredsstallelse i att inte fa den hjalp som behovs. Féretagshalsovardaren bor finnas
till som stod och samtalspartner for den drabbade och krava att brister pa arbetsplatsen atgardas.
Tyvarr upplever sig ocksa foretagshalsovardare maktlosa i processen. Manga drabbade viljer att
saga upp sig, vilket har konsekvenser for saval individen som for arbetsplatsen och samhallet
(opublicerad studie, Nyback 2014). Ett tidigt agerande kan undvika en kronisk ohalsa och tryggare
arbetsklimat och vara en stor vinst for saval individen som for samhallet. Foretagshalsovardarnas
kunskap och beredskap att varda patienter med ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa varierar
beroende pa arbetsplats. Foretagshalsovardare som jobbar med stora foretag dar de ofta stoter
pa problematiken har storre handlingsberedskap. Mojligheterna till fortbildning spelar en stor roll
for kunskapsutvecklingen. Fragor som ofta stélls av saval foretagshalsovardare som av de
drabbade kan vara

» Kan man helt tillfriskna eller kommer en sarskild kdnslighet alltid att kvarsta?

» BOr en person som kanner symptom i slutet av arbetsveckan, men ar symptomfri under lediga
dagar fortsatta att vistas i byggnaden eller |6per den personen risk att fa en kronisk ohalsa?

» Pavilket satt paverkar otrygghet och osdkerhet situationen betraffande halsa/ohalsa och vilka
stodformer ar de mest relevanta?

Det ar fragor som dnnu inte ar helt besvarade. Revisionsutskottets betdnkande betraffande fukt-
och mogelproblem i byggnader(ReUb 1/2013) patalar vikten av att férbattra kompetensen inom



varden, for att battre kunna ta hand om de som drabbas och beskriver situationen nu som
forvirrande for saval sjuk- och halsovardspersonal som for de drabbade.

Ospecifik byggnadsrelaterad ohdlsa ar en utmaning for foretagshalsovarden till den del den
drabbar den arbetsféra befolkningen. Foretagshalsovardaren bor ocksa vara medveten om hur
de drabbade upplever sin situation for att pa basta satt kunna ge stéd och adekvat vard. Pa
internet hittas mycket kunskap, men liksom med all kunskapssdkning bor internetkallor kritiskt
granskas innan de anvands. Via intresseorganisationerna kan man fa inblick i hur de drabbade
upplever sin situation, men ofta kommer de svarast drabbade inte till tals i dylika forum. Forskning
beskriver ocksa de drabbades situation men de flesta forskningar som publicerats beror de
drabbade som behéver specialsjukvard. De som har lindriga eller 6vergaende besvar beskrivs inte
och det ger en snedvridning i forstaelse for inomhusluftproblematiken. Hur upplevs den av de
som har lindriga symptom? Hur snabbt forsvinner symptomen for de med lindriga symptom?
Eskalerar alltid lindriga symptom och blir svara?

Arbetet med laromedlet har mahanda svarat pa nagra fragor, men antalet nya fragestallningar
har Okat. Det visar pa ett stort behov av forskning inom omradet, dar fokus ar mer lagd pa vard,
tidig rehabilitering och kunskapsspridning.
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Beskrivning av begrepp

Agens: verksam eller utlésande faktor, inom medicinen vanligen smittamne.

Bioaerosoler Bakterier i luften forekommer framst som del av aerosoler, det vill sdga partiklar
som ar sa sma att de kan svava fritt i luften. De flesta aerosoler utgors av saltkristaller, damm,
sulfater och sotpartiklar, men det finns dven de som innehaller bakterier, virus, pollen och
vaxtmaterial, sa kallade bioaerosoler.

Brukare: manniskor som vistas i en byggnad.

Bronkodilatationstest: bronkerna utvidgas med hjidlp av lakemedel och darefter goérs en
spirometri.

CRP: ett protein i blodet som mats nar det finns misstanke om infektion eller inflammation.

Eloverkanslighet: beskrivs i olika industrildander finnas hos 1% till 5% av befolkningen.
Miljopsykologiska studier beskriver hudsymtom i form av stickningar, hetta och
koncentrationssvarigheter, trotthet och huvudvark. Det finns inga objektiva medicinska fynd och
ingen biologisk forklaringsmodell for dessa symtom som inte heller kunnat reproduceras i
kontrollerade provokationsforsék. Fenomenet har beskrivits som en s.k. nocebo-effekt (negativa
forvantningar forvarrar symptom) med autonom (sjalvstyrd) aktivering och olustupplevelser i en
viss miljo.

EMF: elektromagnetiskt falt t.ex. det falt som avges fran exempelvis paslagen elektrisk utrustning.

Emission: Primar emission eller egenemission ar fran sjalva materialet och kommer fran de
kemiska bestandsdelarna i materialet. Sekundar emission eller konstruktionsemission ar da
avgivning av emissioner paverkas av nagot annat t.ex. fukt, varme eller nagot annan kemiskt
amne. Fukt ar ofta en orsak till 6kade emissioner.

Endotoxiner: dmnen som finns hos bakterieceller men inte hos djurceller. Ordet betyder
bokstavligen "inre gift" men ar till skillnad fran exotoxiner inget som bakterierna aktivt utsondrar.

Exponering: nar faktorer i inomhusmiljon (fysikaliska, biologiska eller kemiska) kommer i kontakt
med manniskan via inandning, matsmaltningskanalen eller kontakt med o6gon eller hud.
Exponering behover inte betyda att man blir sjuk men kan leda till det.



Fara: en faktor eller en omstandighet som kan férorsaka en allvarlig handelse.

Glukaner: samlingsnamn for polysackarider som bestar av glukos som enda monosackaridenhet.
Typiska glukaner ar cellulosa, starkelse och glykogen.

Hyperakusis : har en person som upplever éverkanslighet for vardagliga ljud.

Idiopatisk miljointolerans IEl: innebdr att man attribuerar (relaterar) sina halsobesvar till
elektromagnetiska falt; besvar som individen kopplar samman med paslagen elektrisk utrustning.

Inomhusklimat: begrepp som innefattar temperatur, luftfuktighet, luftféroreningar och
ventilation.

Inomhusklimatproblem: forekommer da brister eller problem i en byggnad paverkar halsan hos
de som anvander byggnaden (brukarna). Orsakerna kan t.ex. vara fukt- och mogelskador, kemiska
emissioner fran byggnadsmaterial, damm, daligt fungerande ventilation, luftféroreningar via
tilluften, luftféroreningar fran verksamheten eller felaktigt underhall.

Inomhusluft: luft som finns i en byggnad.

Inomhusmiljo: ett vidare begrepp an inomhusklimat som dven omfattar belysning, buller och
ergonomiska faktorer. Aven andra faktorer sdsom funktionalitet, estetik, sikerhet och
psykosociala aspekter samt manga trivselfaktorer ingar i begreppet inomhusmiljo.

Kemisk intolerant: en person som kdnner obehag med halsobesvdr pa grund av luktande,
stickande, kemiska @mnen och vars kliniska diagnos kallas multipel kemisk kanslighet, pa
engelska “Multiple Chemical sensitivity” (MCS).

Luftkvalitet: luftens innehall av kemiska amnen i form av gaser, angor eller partiklar.

Mikroorganism, mikrober: en organism som ar osynlig for blotta 6gat, dvs. mindre dn nagon
tiondels millimeter, och som for att kunna studeras vanligen kraver speciellt anpassad teknik,
sasom sterilisering, sterilteknik, mikroskop och sarskilda odlingsmaterial. Bakterier, arkéer, de
flesta protozoer och vissa svampar, alger och djur ar mikroorganismer. Ibland réknas dven virus
hit fastan de inte alltid &r att betrakta som organismer.



MVOC: en bendamning pa de flyktiga kolvaten, som bildas genom mikroorganismers
dmnesomsittning nar de viaxer. Amnesgruppen ar stor och omfattar manga vanliga amnen som
alkoholer, terpener, svavelvaten m.fl.

Mykotoxin: sekundarmetaboliter fran mogel och jastsvamp.
NSO- thorax rtg: rontgenbild av bihdlorna och lungorna.

Ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa: en beteckning pa symtom som kan uppkomma i en
bristfallig inomhusmiljo. Den nagot otympliga beteckningen ar att foredra framfor
namnet ”“sjukahus-syndromet” eller ”sjukahussjukan” (pa engelska SBS ”sick-building-
syndrome)pa grund av svarigheten att definiera vad som menas med ett ”sjukt” hus. Ospecifika
symtom innebar att symtomen kan ha en mangd olika orsaker och att det darfor ar viktigt i
utredningen att utesluta andra orsaker till symtomen an en viss byggnad.

PEF: ett matt pa det maximala utandningsflédet och mats i liter/minut.

Prevalens: en epidemiologisk term som anger den andel individer i en population som har en
given sjukdom eller ett givet tillstand.

Pricktest: Vid testet ldggs en droppe av en allergenlésning pa huden. Losningen fors in i huden
med en speciell pricktestlansett med en 1 mm lang spets. Efter 10—-15 minuter avlases reaktionen.
Vid ett positivt test, med forekomst av specifika antikroppar mot det testade allergenet,
uppkommer en kvaddel pa minst 3 mm i diameter pa teststallet

Risk: sannolikheten och allvaret av en skadlig handelse.

Riskanalys: en del av riskbeddmningen. | riskanalysen bestams vilka gransvarden och sdkerhet
som uppstar i en farlig situation pa arbetsplatsen.

Riskbedémning: en process i vilken man utvarderar den risk for arbetstagarnas halsa som skall
gdlla for objektet, riskerna identifieras och riskens omfattning utvarderas.

Riskfaktor: ett matt, en viss faktor for hur hog risken ar att nagot ska ske. Riskfaktorer kan
berdknas for risken att en person t.ex. ska drabbas av en sjukdom. Nar man beraknar en riskfaktor
for personer tar man hansyn till en mangd olika variabler, exempelvis personens alder, kén och
miljo.



Sensorisk hyperreaktivitet, SHR: ger astmaliknande symptom, men kan testas och sarskiljas fran
astma med ett positivt capsaicintest, inandning av ett amne (fettlosligt, doftlost och vaxigt amne)
som finns i spansk peppar. Genom att mata antalet uppkomna hoststétar, kan man bedéma
luftrérens kanslighet for doftande amnen. Det ar inte lukten i sig som framkallar besvar, utan den
retning av slemhinnan i luftvagarna som ett doftande @amne eller en kemikalie framkallar via det
sa kallade kemiska sinnet

Spirometri: ett lungfuktionstest. Man far blasa i ett munstycke som ar kopplat till en apparat som
kallas spirometer. Apparaten mater hastigheten och volymen pa den luft som man blaser ut. Ofta
far man dven gora ett sa kallat reversibilitetstest. Det betyder att man far andas in
luftrérsvidgande medicin och darefter gbra undersokningen igen efter cirka 15 minuter for att se
om resultatet blir annorlunda.

Sdkerhet: avser ett tillstand i systemet da darmed forbundna risker ar pa en acceptabel niva.

Sarskild miljokanslighet: omfattar olika former av sarskild miljokanslighet, sasom ospecifik
byggnadsrelaterad ohalsa, dverkanslighet for ljud, symtom som den drabbade attribuerar till
elektromagnetiska falt samt astma och allergi. Som synononymer anvands dven begreppen
idiopatisk miljointolerans samt sensorisk hyperreaktivitet for kemisk kanslighet.

TVOC: Total Volatile Organic Compunds, den totala mangden av flyktiga organiska amnen.

Ventilationsfilter: ett filter ar uppbyggt av sma fina fibrer som filtrerar bort partiklar och kemiska
foreningar fran luften genom olika satt. Vanligaste typ av filter som anvadnds kan delas in i
grovfilter, finfilter och hepa-filter. Ventilationsfilter anvands bade for att skydda méanniskor och
ventilationssystemet. Utomhusluften innehaller féroreningar, liksom pollen, allergen och
gasformiga amnen, som bor filtreras bort forran luften fors inomhus. Ventilationssystemets delar,
liksom aggregat och varmevaxlare, dr dven kansliga for smuts, och filtrering 6kar systemets
livslangd och effektivitet.

VOC: volatile organic compounds eller pa svenska, flyktiga organiska d@mnen, vilket ar ett
samlingsnamn for en stor grupp kemiska @mnen som kommer fran inrednings- och
byggnadsmaterial och fran manniskor i byggnaden. VOC kan matas enskilt for varje amne eller sa
kan man mata den totala mangden organiska foreningar (TVOC) som finns i luften.

Yrkesastma: avser astma som orsakas av exponering for biologiska eller kemiska agens som
forekommer i arbetsmiljon. Som yrkesastma raknas ocksa astma som orsakas av en plotslig
irritation, dvs. RADS (reactive airways dysfunction syndrome). Arbetsrelaterad astma ar ett vidare



begrepp som omfattar alla de former av astma som forvarras i arbetet pa grund av icke-specifika
retningar, t.ex. anstrangning, damm, kemikalielukter eller temperaturvaxlingar. Yrkesastma ar en
yrkessjukdom som patienten har ratt att fa ersattning for.
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Bilaga 1

Kursbeskrivning: OSPECIFIK BYGGNADSRELATERAD OHALSA

Malgrupp: Halsovardsstuderande och vardpersonal inom primar- och foretagshalsovard.
Undervisningsform: Distansstudier.
Malsattning:

e Kanna till de viktigaste faktorerna som paverkar inomhusluftens kvalitet och méjliga
emissionskallor.
e Kanna till riskfaktorer for byggnadsrelaterad ohalsa.
e Kanna till modeller fér inomhusmiljo- (TTL -modellen) och hélsoutredningar (intervjuer och
enkater).
e Kanna till hur ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa paverkar livskvalitet, kdnslor och funktion
hos de drabbade
e Kanna till paverkan pa arbetsformagan.
e Kunna genomfora riskbedémningar och halsoutredningar samt delta i arbetsplatsutredningar
e Kunna genomféra behovliga halsoundersokningar.
e Kunna erbjuda vard.
Innehall
1."Fukt- och mégeskadade byggnader och ohdlsa" beskriver faktorer som gor att ett hus far dalig
inomhusluft. | modulen ingdr fakta om bade férekomst av sjuka hus och de konsekvenser de medfér
for samhallet.
2."Foretagshidlsovard — verksamhetsomrade och -metoder " beskriver riskbedomning betrédffande
fukt- och mogelskada samt de symptom man som foretagshéalsovardare skall vara uppmarksam pa vid
misstanke om Ospecifik byggnadsrelaterad ohalsa.
3."Modeller for utredning av byggnadsrelaterad ohdlsa" beskriver Arbetshalsoinstitutets modell for
utredning av inomhusluftrelaterad ohalsa.

Kurslitteratur: Nyback, M-H. 2015 Ospecifik byggnadsrelaterad ohdlsa — en utmaning inom
foretagshalsovarden. Novias publikationsserie

Examination: Hemtentamen




Uppgift 1 motsvarar 2 sp d.v.s. ca 54 timmars studier.

Nedan kan du lasa ett fall, som ar komplext och dar det inte finns en klar facit. Din uppgift ar att lasa
litteraturen som ingar i avsnitt 1( Kapitel ”Faktorer som paverkar vart inomhusklimat”). Det racker inte
med enbart texten i boken, du maste ocksa ga till de kallor som finns online, som det hanvisas till i
kapitlet och i texten nedan, anvinda din erfarenhet och kunskap inom vardomradet och skapa en
|6sning for fallet. Det finns inte en ratt |16sning, det kan finnas flera. Lésningen baseras pa hur du véljer
att utveckla ditt fall.

Vitsordet som ges for denna uppgift baseras pa ditt svar pa fraga 1 och 2 som direkt hanfors till
litteraturen for avsnitt 1, och pa hur val du motiverar dina svar och l6sningar pa fraga 3 och 4.

Case

Olle och Lisa &r nygifta och vantar sitt forsta barn. De bor i en tvavanings radhuslagenhet som ar
nyrenoverad (2011), bolaget har byggt en daglykta pa andra vaningen for att fa in mer ljus i
lagenheterna.

Under byggtiden pa hésten 2011 stormade och regnade det mycket och vatten trangde in i huset och
man kunde se att innervaggen blev fuktig. Byggbolaget torkade vaggen med flakt och da den var torr
gjordes en ytrenovering d.v.s. man tapetserade om dar fukten hade trangt in. Byggbolaget garanterade
att fukten inte hade skadat konstruktionen utan allt var OK med att torka upp ytorna. Pa vintern kunde
Olle och Lisa se att det fanns fukt pa vdaggen pa andra vaningen dar daglyktan hade byggts till och
kontaktade byggbolaget. Pa varen - sommaren 2012 atgardades problemet, det var kondens som trangt
in i lagenheten eftersom det fanns for liten luftspalt mellan det nya taket och isoleringen. Lisa och Olle
kande ingen lukt i sitt radhus och hade heller inga halsoproblem.

| januari 2013 blev Lisa klar med sin utbildning som larare och lyckades genast fa ett vikariat i det stora
hogstadiet i staden. Vikariatet l16per pa 1 ar. | det stora hogstadiet har det konstaterats fuktskador i
aulan och bristfallig ventilation i klassrummen som vetter mot soder, dar fysik - kemi klassrummet ar
beldget (Lisa ar larare i naturvetenskapliga @mnen).

Olle har eget foretag i bilbranschen, han &gnar sig at bilmaleri och har gjort sig kiand som
dekorationsmalare for lastbilshytter och specialbilar. Han jobbar langa dagar och med korta deadliner.
Olle och Lisa kommer till barnmorskan/héalsovardaren pa modraradgivningen i mars 2013 for att skriva
in sig som blivande foraldrar. Lisa klagar pa att hon har varit férkyld under hela vintern, en forkylning
som aldrig bryter ut, men 6gonen svider, nasan rinner och hon kanner sig infekterad. Ingen feber men
hon &r trott. Lab vardena ar helt normala, Hb nagot lagt som det kan vara i borjan av en graviditet, men
hon ater jarntabletter sa det kommer nog att reda sig. Infektionsvardena ar ocksa alldeles normala. Olle
har inte haft nagon forkylning men lider av huvudvark, som férsvinner under veckoslutet. Han kanner
sig ocksa trott, trottare an vanligt och har fatt torr och kliande hud.

Uppgift

Skriv en essd pa min 8 sidor (den forsta sidan ar titelsida och dar skriver du ditt namn och titel pa
arbetsuppgiften, den andra sidan ar innehallsforteckning och den sista sidan ar litteraturférteckning dar
du listar dina referenser). Folj gdrna skrivanvisningar for Novia YH. Titelsidan, innehallsférteckningen




och litteraturforteckningen réknas inte in i de 8 sidor som ar minimikrav pa essans langd. Foljande
fragor besvaras i uppgift 1;

1. Hurudan ar situationen betraffande inomhusmiljé och ohélsa i Finland, beskriv statistik och

2. Konsekvenser for samhéllet. Namn ocksa organisationer som jobbar for ett fukt — och mogelfritt
byggbestand i Finland och beskriv pa vilket satt de jobbar. Ndmn organisationer/foretag som
stoder de som drabbats av ohélsa pa grund av fukt- och mogelskadade byggnader och beskriv pa
vilket satt de stoder de drabbade. Du far garna hénvisa till dagstidningsnotiser som belyser
situationen.

3. Beskriv kort vilka orsakerna ar till fukt- och moégelproblem i byggnader?

4. Vilka ar symptomen vid ospecifik byggnadsrelaterad ohélsa (saval lindriga som allvarliga) och hur
beskrivs risken att de lindriga symptomen utvecklas till en kronisk sjukdom i litteraturen? Jamfor
litteraturen med hur riskerna beskrivs pa t.ex. Homepakolaisets hemsida.

5. Vad kan férorsaka de halsoproblem som Olle och Lisa lider av? Motivera ditt svar och basera det
pa kurslitteraturen.

6. Vilka rad ger du till Olle och Lisa?

Motivera dina svar och ge hanvisningar till litteratur som stoder dina svar. Anvand den litteratur som
finns tillgdnglig pa Moodle men ocksa annan litteratur kan anvandas. Du skall/kan naturligtvis anvanda
dig av din erfarenhet, och forstaelse for den komplexa situation som beskrivs ovan.

Uppgift 2 motsvarar 1 sp d.v.s. 27 timmars studier

Ladda upp ditt svar pa fraga 5 och 6 (uppgift 1) pd Moodle, forum (pa angiven plats) och bekanta dig
med de andra kursdeltagarnas essaer. Diskutera och reflektera 6ver vilka hdlsoproblem som anges
fororsaka Olle och Lisas problem. Du bor ha minst 3 diskussionsinlagg.

Uppgift 3 motsvarar 2 sp d.v.s. ca 54 timmars studier.

Uppgift 3 bygger pa de tidigare uppgifterna du gjort inom ramen for kursen. | uppgift 1 besvarade du
fragor angdende fallet beskrivet nedan och i uppgift 2 debatterade du olika synsatt och mdijliga
|6sningsmodeller for det givna caset. | uppgift 3 skall du vara med i utredningen av Olles och Lisas ohilsa.
Skriv en essa dar foljande fragor besvaras. Motivera dina svar och ange kéllorna du anvant i
litteraturférteckningen. Maximala antalet sidor for uppgiften ar 10.

1. Beskriv hur en utredning av inomhusluften gors nar problemet géller flera pa en arbetsplats och
nar det galler enskild individ. Beskriv utredningen ur savél den drabbades som ur utredarens
perspektiv. (anvand gérna caset nedan vid din beskrivning t.ex. utredning av enskild individ (Olle)
och en grupp drabbade (kanske Lisas kolleger ocksa upplevde att inomhusluften var dalig?)

2. Vilket ansvarsomrade har féretagshéalsovarden i en utredning?

3. Hur kan féretagshalsovarden stéda de som drabbats?
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