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Asbest
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Inandning av asbestfibrer kan ge upphov till flera
dodliga sjukdomar. De viktigaste &r asbestos, lung-
cancer och tumor i lungsdcken. Anvandning av as-
best i stor skala i Sverige paborjades efter kriget. 1
mitten av 1970-talet forbjods en stor del av anvand-
ningen av asbest. Importen av rdasbest vilken som
mest legat pa 20 000 ton per ar minskade efter detta
dramatiskt. Ett generellt forbud mot anvandning av
asbest infordes 1982. Fram till &r 2005 har det dock
funnits mojlighet att, efter sarskild provning, fa till-
stdnd att anvéanda asbest.

Antal fall av asbestos som anmalts till RFV
respektive AV/ISA for aren 1962-2001.
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Fotnot. Uppgift om antal fall 1988-1989 liksom efter ar 2001 saknas i
princip i ISA. Det har anmalts 166 fall till ISA ar 1979. Dessa syns inte
fullt ut i diagrammet. Toppen 1979 ar antagligen resultat av massunder-
sOkningar som gjordes detta ar med hjalp av sarskilt avsatta medel fran
staten. Uppgifterna fran RFV galler fall som efter prévning godkants

Stora méngder asbest har anvénts som isolering i
pannor och byggnader, sirskilt ventilationssystem.
Eternitror och eternitplattor innehéller asbest.

De vanligaste yrkena bland asbestosfallen ovan ar:
Isoleringsmontorer
Rorarbetare
Maskinmontoérer och -reparator
Betongarbetare
Installations- och maskinelektriker m.fl.
Byggnadstraarbetare
Tunn- och grovplatslagare
Verkstadsmekaniker m.fl.
Lager- och forradsarbetare
Byggnadstekniskt arbete
Svetsare, gasskarare m.fl.
Malare, lackerare

Fallen i hogriskyrkena speglar framfor allt den his-
toriska exponeringssituationen i samband med ny-
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installation av asbesthaltigt material. I dag upp-
star asbesthaltigt damm framforallt vid bearbet-
ning och behandling samt vid rivning av asbest
eller asbesthaltigt material i befintliga byggna-
der och tekniska anordningar. Foretag som en-
gagerar sig i sddant arbete maste ha sarskilt till-
stand. Vid arbete med rivning maste dessutom
varje enskilt objekt anmaélas. Ar 2005 inkom till
Arbetsmiljoverket 6 200 sddana anmélningar. De
yrkesgrupper som exponeras for asbest i dag dr
till betydande delar samma som bland asbestos-
fallen, men det kan d&ven rora sig om andra yrken
dédr man inte alltid &r medveten att en risk for
asbestexponering foreligger, exempelvis fastig-
hetsskotare. I arbetsskadeanmaélningar fran sena-
re ar anges i en del fall ocksd att exponering har
forekommit hos manniskor som har sitt arbete i
utrymmen dér asbesthaltigt damm forekommit
som ett resultat av ombyggnader i ndrheten.

Mesoteliom i lungsédcken dr en tumdorform med
mycket hog dodlighet. Det anses att de allra fles-
ta fallen beror pa exponering for asbest. Utveck-
lingen av nydiagnostiserade fall av mesoteliom i
Sverige framgar i figuren nedan.

Nydiagnostiserade fall av primar tumor i lung-
sdcken (mesoteliom) 1971-2003
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Fall av mesoteliom kan upptrada en mycket lang
tid (latenstid) efter att exponeringen upphort.
Latenstiden &r sédllan under 15 ar och kan vara sa
lang som 60 ar. Antalet fall 6kade mer eller min-
dre linjart, innebdrande en fyrdubbling, frdn bor-
jan pa 1970-talet fram till borjan av 1990-talet och
har déarefter legat relativt konstant. Trots att an-
vandning av asbest i huvudsak forbjods i mitten
pa 1970-talet i Sverige gor den langa latenstiden
att vi annu inte sett ndgon nedgang i antalet fall.
Detta skiljer sig markant fran asbestoserna som
har en kortare latenstid och dér vi ser en topp
i slutet pa 1970-talet/borjan pa 1980-talet. Idag
forekommer endast enstaka nya fall av asbestos.

Kalla: AV/ISA, Riksforsakringsverket (RFV)
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