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Upplagg

» Hur kom det sig aft det blev en medicinsk kontroll
vid handintensivt arbete?

» Vad hade vi med oss ndr vi skrev guiden?

» Vad ska man tanka pé& ndr det galler
riskbeddmning?

» Hur ska man géra den medicinska kontrollen?2

AFS 2019:3 Medicinska
kontroller i arbbetslivet

®» | november 2019

» Handintensivt arbete: Forsta medicinska konfrollen
som riktar sig mot en belastningsergonomisk risk

» Medfort forandringar dven i sakfdreskriften
(Belastningsergonomi AFS 2012:2)

= Andringsféreskriften 2019:8
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Medicinska kontroller i
arbetslivet

» Aft upptdcka fidiga
tecken till ohdlsa/ skydda
kansliga individer

» Att upptécka skadliga
arbetsmiljder och atgdérda
dessa.

Hur vet man om det finns risk
for ondlsae

®» Beddma arbetsmoment: Riskbeddmning

» Undersdka besvérsfdrekomst: Medicinsk kontroll
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Under-
sokning

Risk-
beddmning

Risk-
beddmning

Medicinsk
kontroll

Atgérder

Fysisk belastning dr vanligt forekommande i arbetslivet

Rorelseorgansbesvar dr bland de vanligaste
sjukskrivningsorsakerna

Svart att kvantifiera
exponeringsnivaer Avsaknad av
hygieniska
gransvarden
Leder inte fill "ond

brad doéd” g
Svarigheter att avgéra om

symtomen ar
arbetsrelaterade

Gar att
férebygga
Alldeles for ménga ér Vanligt Gven
exponerade vien
exponering
8
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Bakgrund till MKA vid
handintensivt arbete

= Fokus tidigare pd tung fysisk belastning
(mansdominerade branscher)

» 2012: AV inleder en flerdrig satsning for att utveckla
och forbattra kvinnors arbetsmiljo.

= Fler kvinnor dn man drabbas av besvar i nacke och
Gvre extremiteter

®» Karpaltunnelsyndrom en av de vanligaste
diagnoserna i rérelseorganen

» Grdnsvarden bérjar komma kring handintensivt
arbete

» Vikan inte automatisera bort riskfylld exponering
» Overtygande evidens om samband

Bakgrund till MKA vid
handintensivt arbete

®» Foreskriften om medicinska kontroller i arbetslivet
skulle uppdateras och férnyas

» Uppdrag fradn AV véren 2015

®» Borde medicinska kontroller vid handintensivt
arbete inféras?

» Hur skulle en sédan medicinsk kontroll utformas?
» Vilka branscher skulle vara aktuella?2

= Hur kopplar man ihop riskbeddmning och
medicinska kontrollere
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En modell for riskbeddmning
och medicinska kontroller

E
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Férnyad riskbedémning enligt SAM

Tidigare forskningsprojekt

» Utvardera processmodellen for riskbeddmningar
och medicinska konftroller vid handintensivt arbete

» Nytta, varde och genomférbarhet
» Arbetfsgivarperspektivet
» Utforarperspektivet (ergonomer i féretagshdlsal)
» Atgdrder, arbetsmilidférandringar

» Samarbete
» Uppsala universitet
» Umed universitet
» | unds universitet




Vad fick vi veta...

®» Processen riskerar att stanna och en modell &r
bra att hélla sig i

» Gemensam bild viktig
» Roller och ansvarsférdelning

» Osdkerhet hos bdde arbetsgivare och
ergonomer

Tidigare forskningsprojekt

» AMM Lund har undersokt 34 kvinnliga och 17
manliga arbetsgrupper (5840 personer) med
frdgeformuldr och standardisera klinisk
undersdkning

® | samma grupper mattes arbetsstaliningar,
arbetsrorelser och muskelaktivitet med tekniska
metoder

» Resultaten har lagts ihop och dos-responssamband
har berdknats

» Den kliniska undersékningen har omarbetats fér att
passa foretagshdlsan och dubbelundersékningar
har gjorts for att testa om man far samma resultat
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Vad fick vi veta?

» Stora skilnader mellan yrken vad gdller
smarttillstdnd och diagnoser

» Stora skilnader i belastning

» Tydliga dos-responssamband — 6kande belastning
ger dkad risk

» Baserat pd detta har AMM Lund féreslagit
atgardsnivder for exempelvis
handledsrérelsehastighet

» Forskningsmetoden fér klinisk undersékning och den
férenklade MEBA (medicinsk konftroll vid
ergonomiskt belastande arbete) ger j@mférbara
resultat

- ®» Praktiska rdd for baserade
sveriges pd vetenskapligt
hilsor kunskapslége
» Riskbeddmning

= Medicinsk konftroll

» Viktiga faktorer fér en
HANDINTENSIVT ARBETE lyckad process

» Forslag och tips fill
Aterrapportering

®» Sammanstalining av
informationen i AFS:arna

» Arbetsgivarens roll

2020-10-21



RAd for en lyckad process

» Aft frdgan om handintensivt arbete lyfts redan i
kunddialogen.

» Attt det gors en tydlig roll- och ansvarsférdelning

» arbetsgivaren tar huvudansvar fér det systematiska
arbetsmiljdarbetet

» fSretagshdlsan leder processen med riskbeddmningen, de
medicinska kontrollerna och &terrapporteringen.

»  Att samma person frén féretagshdlsan érinvolverad i
samtliga delar i processen

» riskddmningen, de medicinska kontrollerna och
Aterrapporteringen.

RAd for en lyckad process

»  Attriskbeddmningen och de medicinska kontrollerna ér
férankrade hos arbetstagarna.

® Affresultaten av riskbedémningen och de medicinska
kontrollerna aterrapporteras fill arbetsmiljdansvarig chef,
HR och skyddsombuden.

» Att &terrapporten sker bdde muntligt och skriftligt.

= Aft arbetsgivaren ges stod att ta fram atgdrdsforslag som
riktar sig bade mofindivid, grupp- och organisationsniva.

» Aft datum fér nér ndsta riskbeddmning och medicinska
kontroller senast ska genomféras bestams ndr resultaten
redovisas och atgdrdsforslag diskuteras.

2020-10-21



UPPSALA
UNIVERSITET

e

AKADEMISKA
SJUKHUSET

DS
UNIVERSITET

KANE

RISKBEDOMNING

Peter Palm, Med Dr, specialist inom ergonomi
Arbets- och milidmedicin
Akademiska Sjukhuset

Uppsala universitet

Syftet med riskbeddmningen

» |dentifiera arbetsmoment som innebdr en risk for
belastningsbesvar.

2020-10-21
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Syftet med riskbeddmningen

» |dentifiera arbetsmoment med som innebdr en
risk for belastningsbesvar.

» Beddma om arbetsmiljdforbattrande atgdrder
behover vidtas.

Syftet med riskbeddmningen

» |dentifiera arbetsmoment som innebdr en risk for
belastningsbesvar.

» Beddma om arbetsmiljdforbattrande atgdrder
behover vidtas.

» Skapa underlag fér prioritering av vilka
arbetsmiljoforbattrande dtgarder som ska vidtas.

2020-10-21
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Syftet med riskbeddmningen

» |dentifiera arbetsmoment som innebdr en risk for
belastningsbesvar.

» Beddma om arbetsmilidforbattrande dtgdrder
behdver vidtas.

» Skapa underlag for prioritering av vilka
arbetsmiljoforbdttrande dtgdrder som ska vidtas.

» Avgdra om medicinska kontroller ska anordnas och
i s& fall for vilka arbetstagare detta dr aktuellt.

Har ni handintensivt
arbete?

Ja, det tror jag.

Pa lagret och i
styckningen.

var?

Ja— Utred vidare
Vet ej —> Utred vidare
Nej

2020-10-21
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b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
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belastningsdos
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risk for
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e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
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f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg
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Vi har flera sjukfall
som jobbat i
paketeringen.

. LAGER

b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
belastande

arbetsmoment.

Paketering

c) Berakning av
belastningsdos

med observations-
metoder eller tekniska
matmetoder.

d) Bedébmning av
belastningsdos

i relation till

risk for
belastningsbesvar

RISKBEDOMNING

e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
kontroller

f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg

b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
belastande

arbetsmoment.

c) Beréakning av
belastningsdos

med observations-
metoder eller tekniska
matmetoder.

d) Bedébmning av
pelastningsdos
relation till
isk for
belastningsbesvar

RISKBEDOMNING

e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
kontroller

f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg
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Metoder / Ergonomi

Arbets- och miljémedicin | Uppsala preais  AKADEMISKA
O SIUKHUSET

Hom Omoss Patentverksamhelen Arbolsmedicin  Mifomedicin  Projokt  Meloder  Utbldningar  Publikationer  Natverk  Lankista

Ergonomi =9

[———— Metoder - ergonomi

it
i iakar il metoder.

Hog risk- Gtgdrdal

~—
c) Beréakning av d) Bedémning av
belastningsdos belastningsdos
med observations i relation till
metoder eller tekni risk for
matmetoder. belastningsbesvar

b) Arbetstagarnas e) Resultat av

upplevda tidigare utférda
belastnings- medicinska
besvar. kontroller

a) Arbetstagarnas

f) Arbete med

beskrivning av S handhallna
belastande RISKBEDOMNING vibrerande
arbetsmoment. verktyg
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b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
belastande

arbetsmoment.

c) Berakning av
belastningsdos

med observations-
metoder eller tekniska
matmetoder.

d) Bedébmning av
belastningsdos

i relation till

risk for

belastningsbes

RISKBEDOMNING

e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
kontroller

f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg

b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
belastande

arbetsmoment.

¢) Berakning av
belastningsdos

med observations-
metoder eller tekniska
matmetoder.

d) Bedémning av
belastningsdos

i relation till

risk for
belastningsbesvar

RISKBEDOMNING

e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
kontroller

f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg
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c) Berakning av
belastningsdos
med observations-

metoder eller tekniska
matmetoder.

d) Bedémning av
belastningsdos
relation till

risk for
belastningsbesvar

b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
belastande

arbetsmoment.

RISKBEDOMNING

e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
kontroller

f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg
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Tekniska matmetoder

kan anvdndas for att:

« F& objektiva, kvantitativa matt pd belastningen
i ett arbete
+ Jamféra belastningen i olika arbeten
- och med AMM Syds atgdrdsnivaer
+ Beddma om ett arbete ar handintensivt
* Mata fore och efter en intervention

+ Skapa underlag fér en bra jobbrotation

« Sma& givare fasts pd kroppen
och bdrs under hela
arbetsdagen - matpersonen
arbetar som vanligt

+ Man bér méta pd flera
individer som utféor samma
arbete

+ Deras medelvarde
representerar gruppens
exponering

+ Det finns referensdata fran
mdatningar pd ca 900
personer i 55-60 olika typer av
arbeten

18



Tekniska matmetoder relevanta for
handintensivt arbete

Goniometri

2020-10-21

Elektromyografi

Gruppernas medelvéarden kan jagmféras med
varandra, i vara "trappor”

Rorelsehastighet i

handlederna
(medianbelastning)

38

Sy

arbete

[T TH
RITITN

40 60

(ls)

T
20
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Gruppernas medelvarden kan jdmféras med
varandra, i vara "trappor”

Rorelsehastighet i
handlederna
(medianbelastning)

H

arbete

Datorarbete med mus

(I) 2‘0 40

o (%)

Atgdrdsniva: Vi anser att hdgre varden én 20 ° /s
medfor hog risk fér belastningsskada
Rorelsehastighet i 1Bk,
handlederna —
(medianbelastning) = ==
0 20 40 60 (9/s)
40

20
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Atgdrdsniva: Vi anser att hdgre varden én 20 ° /s
medfor hog risk for belastningsskada

e
BE =]

Rorelsehastighet i
handlederna ’
(medianbelastning)

@

arbete

Sy

Om arbetet dessutom ar
kraftkrdvande eller med
vibrerande verktyg:
Atgérdsnivé 15° /s

0 20 40 60 (%/s)

Publikationer om samband mellan
belastning och sjukdom

WBMC

Nordander et al., 2013 Nordander et al., 2016 Balogh et al., 2019

(armbd&gar och hdnder) (nacke och axlar) (sambanden justerade fér
individfaktorer)
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Statistiskt signifikanta samband mellan
rorelsehastighet i handlederna,
och besvar/diagnoser
i handleder, armbdge, axlar och nacke.

70 5
Kvinnor
Elbow/hand
60 - pt il
past 7 days
50 1
g
o 40
o
| =
w
E
] 30 A
a
20 Carpal tunnel syndrome
Tension neck syndrome
10 — —mataneone
__/Mu\arsyngmm
0 T T T T T J
0 10 20 30 40 50 60

Wrist angular velocity, p50 (°/s)

43

Modifierad frén Balogh et al 2019

ATGARDSNIVAER RELEVANTA
FOR HANDINTENSIVT ARBETE

Medianbelastning ® Toppbelastning Tid for aterhamtning ©
Rorelsehastighet i -
handleder ¢ A
it A 10% av max 30% av max 5% av tiden
underarmsmuskler

#Risken for belastningsbesvar &r hag vid hogre belastning
DRisken fér belastningsbesvar r hég vid lgre andel fid fér aterh&mtning
£ Om arbetet dessutom &r kraftkravande eller utférs med vibrerande verktyg &r atgdrdsnivan 15°fs

Arvidsson et al. Atgdrdsniv&er mot belastningsskada. AMM
Rapport nr 18 (2017). Rapport finns att hdmta pd
hiip://sodrasjukvardsregionen.se/amm/rapporter/

2020-10-21
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Att t&nka pd

Mdanniskor &r olika och arbetet kan utféras
pd& olika satt. Vid bdde matningar och
observationer krdvs att man undersoéker flera
personer som gor samma arbete.

Vid tolkning av resultat av tekniska métningar
behdvs god kdnnedom om hur arbetet har
utforts.

Tekniska matningar kréver kunskap och
utrustning. AMM kliniker kan ge r&d. Det
pagdr en utveckling av férenklade metoder.

c) Berakning av
belastningsdos
med observations-

d) Bedémning av
belastningsdos

i relation till
metoder eller tekniska risk for

matmetoder. belastningsbesvar

b) Arbetstagarnas
upplevda
belastnings-
besvar.

a) Arbetstagarnas
beskrivning av
belastande

arbetsmoment.

RISKBEDOMNING

e) Resultat av
tidigare utférda
medicinska
kontroller

f) Arbete med
handhallna
vibrerande
verktyg
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1)

Férandra arbetssattet
(eliminera risken).

o
o

2) Férandra hur arbetet
ar organiserat. ‘

3) Anvand teknisk
utrustning/hjalpmedel.

~—
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Medicinsk konftroll

Ska anordnas och genomféras for var och en av de
arbetstagare som utfér handintensivt arbete och
som tackat ja till att delta i den medicinska
kontrollen

Undantag:

Detta gdller dock infe om en férdjupad beddmning
visar aft arbetet inte ger en ékad risk for
belastningsbesvar i nacke, skuldra, arm eller hand.

Arbetsgivaren ska

» |nformera arbetstagaren om varfér den medicinska kontrollen
behdvs och vad den innebdr

» |nformera arbetstagaren om aft den medicinska kontrollen ér
frivillig

» FErbjuda de arbetstagare som omfattas av dessa foreskrifter
att delta i den medicinska konfrollen

» Tareda pd vika arbetstagare som avser att delta i den
medicinska kontrollen

» Bestdlla en medicinsk kontroll, inklusive aterkoppling, fér varje
arbetstagare som avser att delta i den medicinska kontrollen

» |nformera den som ska utféra den medicinska kontrollen om
de riskbeddmningar som ligger till grund fér beddmningen att
en medicinsk kontroll ska utféras

50
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Kompetenskrav

legitimerad I&kare
legitimerad fysioterapeut
legitimerad naprapat

legitimerad kiropraktor

som har

goda kunskaper om vad arbetsmiljdarbete innebdr

god kdnnedom om arbetstagarens exponering och
arbetsférndllanden

klinisk kompetens for undersékning av rérelseorganen

kompetens att beddéma om det handintensiva arbetet
kan ge besvarinacke, skuldra, arm eller hand.

Undersokning

Inh&dmta uppgifter om

tidigare och nuvarande arbetsférhdllanden,
tfidigare och nuvarande sjukdomar

besvar som kan vara relaterade till handintensivt arbete och
deras debut, frekvens, allvarlighetsgrad, utbredning, och
relation fill exponering

Om arbetstagaren beskriver besvar, som kan misstdnkas vara
relaterade till handintensivt arbete

52

genomfér en klinisk undersdkning for att identifiera besvar
och funkfionsnedsattningar i h&nder, armar, skuldror, eller
nacke

beddm sambandet mellan besvéren och arbetfstagarens
aktuella arbetsférhdllanden.

2020-10-21
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Aterkoppling till arbetstagaren

» Resultatet av den medicinska kontrollen

» Ovrig information och rdd som resultatet av den
medicinska kontrollen ger anledning fill

Aterkoppling till
arbetsgivaren

®» Den som utfér den medicinska kontrollen ska

» beddma om det framkommer tecken pd
samband mellan ohdlsa — generellt eller individuellt
— och faktorer i arbetsmiljon

» om mojligt féresld atgarder

» Arbefsgivaren ska f& ta del av bedémningen i en
form som kan anvandas fér det fortsatta
systematiska arbetsmiljdarbetet och
arbetsanpassningen, i den maén sekretess eller
tystnadsplikt inte hindrar det

2020-10-21
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Hur resultatet ska anvandas

§14 Arbetsgivaren ska

» ta del av resultatet

®» anvanda resultatet i sitt systematiska
arbetsmiljdarbete

» ytifrdn resultatet vidta de atgdrder som behdvs
for att férebygga ohdlsa och olycksfall i arbetet.

Nar ska medicinska kontroll
anordnas och genomforase

» |nom 3 &r efter att handintensivt arbete p&bdrjats
» Aterkommande med hogst 3 érs mellanrum

= Inom en mdnad efter att arbetsgivaren fétt
k&nnedom om aftt en arbetstagare fatt nya besvér
som kan vara relaterade till handintensivt arbete

Oyergéngsbes’rc’jmmelse fér handintensiva arbete som
paborjats fore 1 november 2019:

Genomfor kontrollen senast 31 oktober 2021

2020-10-21
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Starta med frdgeformuldre

» Efterfrdga misstéinkta arbetsrelaterade besvér och
relevanta bakgrundsfaktorer

» Arbetfstagare med besvar erbjuds en klinisk undersékning.

» Riskerar att missa personer som saknar tillr&ckliga
sprakkunskaper, har bristande kroppskdnnedom eller av
andra skdl inte uppger sina besvar.

» |ngen mojlighet att ge individuell ergonomisk réddgivning

» Den som genomfdr enk&tundersdkningen ska uppfylla
kompetenskraven

» Resultatet &r sekretessbelagt material och ska journalféras

= Uppgifterna som inhdmtas via enkdt ér en del av den
medicinska kontrollen, oavsett om man gér vidare med
den kliniska undersdkningen eller e

MEBA - medicinsk kontroll vid
ergonomiskt belastande arbete

= Nacke/axlar
» Armbdgar/ndnder

= (Landrygg)

» Oversiktlig undersékning och frégor om besvar
» Fordjupad undersdkning vid behov

29



MEBA

» Diagnoser stalls enligt férutbestdmda kriterier

» Andelen med besvar och diagnoser
sammanstdalls fér den undersékta gruppen

» Ger mdjlighet aft beddma om prevalensen &r
orovackande hog

» Gruppen ska ha "samma arbetsuppgifter”
» "Alla ska med”

MEBA - resultatpresentation

Prevalens av klinisk diagnosi nacke/axlar

- kvinnliga yrkesgrupper

Orovackande prevalens 25%

| v variero erov o-be'e 16%

) ||| I
2l
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MEBA - resultatpresentation

Prevalens av klinisk diagnosi nacke/axlar

. kvinnliga yrkesgrupper

Orowaickande prevalens 25%

I 1 variera era' nlbe'e 16%
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MEBA

» | Gmpligt att gora ute pd foretaget
» Boka i snift 45 minuter per person

» Mata in fynden i datorn, f& ut resultat pd individ-
och gruppnivd automatiskt

» Man fér tréffa alla och kan ge rdd och f& in viktig
information

» | 3s mer pd fhvmetodik.se
» GA& endags-kurs p&d AMM-klinik
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