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Bakgrund och malséittning

Asbestanvindningen i Sverige nadde ett
maximum i mitten av 1970-talet. Darefter
har exponeringen minskat, men langt ifran
forsvunnit. Manga asbestexponerade kom-
mer sannolikt att utveckla asbestrelaterade
sjukdomar i framtiden, eftersom det ofta
kan dréja decennier mellan exponering och
sjukdom.

Mycket ir fortfarande oklart vad giller
riskerna med asbestexponering, framfér allt
avseende betydelsen av laga doser, fibertyp
och fiberdimensioner. Av sirskilt intresse,
inte minst ur internationell synvinkel, ar
asbestcementindustrin, som har varit en
storforbrukare av asbest i Sverige, och som
fortfarande ar den dominerande forbru-
karen av asbest i virlden.

I en undersékning av fd asbestcementar-
betare har vi tidigare funnit att dessa 16per
dkad risk for tumérer i lungsicken (mesote-
liom), luftréren och mag-tarmkanalen samt
for déd i annan lungsjukdom.

Vi har vidare visat att det bland levande

arbetare, som arbetet i samma fabrik, finns
en relativt utbredd forekomst av litt bind-
vivsomvandling av lungvivnaden (lungfi-
bros). Denna effekt syntes kunna foreligga
redan vid en livsling exponering ungefarli-
gen motsvarande det svenska grinsvirdet
for asbest i luft i arbetsmiljon, alltsd vid en
forhallandevis lag asbestdos.

Det ar givetvis viktigt att s noga som
moijligt verifiera att dosuppskattningen ar
rimlig. Ett sitt att gira detta r att undersé-
ka fiberinnehallet i lungan.

V: har tidigare gjort en undersskning av
bevarad lungvivnad frin doda asbestce-
mentarbetare. Vid ljusmikroskopisk under-
sokning forelag hos asbestcementarbetarna,
jamfoért med kontroller som inte varit as-
bestcementarbetare, en 6kad férekomst av
sk asbestkroppar, dvs fibrer med ett jarn-
proteinhélje. Det fanns ocksa ett samband
mellan stigande asbestdos (beridknad pa ba-
sen av uppgifter om arbetstid, arbetsupp-
gifter och mitningar av asbesthalt i luft) a
ena sidan samt s k asbestkroppar & den and-



ra. Det fanns ocksid ett samband mellan
forekomst av asbestkroppar och bindvévs-
omvandling av lungvivnaden (fibros), vil-
ket bekriftar ovan nimnda resultat frin un-
dersiékningen av levande arbetare.

Ljusmikroskopisk undersskning utan f5-
regiende nedbrytning av vivnaden visar
emellertid bara sk asbestkroppar. Det ror
sig bara om en mindre del av det totala
fiberinnehéllet i lungan, man ser bara ""top-
pen pé isberget”, Det ir nimligen frimst
sk amfibola fibrer (krokidolit = bl4 asbest;
amosit = brun asbest; tremolit) som ger
upphov till asbestkroppar, medan vit asbest
(krysotil, ashest av serpentintyp) endast i
liten utstrackning ger upphov till ljusmik-
roskopiskt iakttagbara asbestkroppar. Man
kan dessutom inte skilja olika typer av amfi-
bola fibrer.

Exponeringen i asbestcementindustrin
har framfér allt varit for vit asbest. Darfor
kan det tinkas att sk asbestkroppar i lunga
hos asbestcementarbetare ar ett alltfor
grovt mitt pa lungans fiberinnehall.

Med elektronmikroskopi kan vi emellertid
se alla typer av fibrer och vi kan ocksé be-
déma storleken pi fibrerna. Viss metodik
ger ocksd mojlighet att avgdra exakt vilken
typ av fibrer det ror sig om.

Malsdttning — Vi har gjort en detaljerad
studie av fiberinnehallet i lungvivnad frin
de tidigare med ljusmikroskopi undersokta
asbestcementarbetarna.  Avsikten  var
frimst att fi bittre underlag for bedémning
av asbestdosen och att ge en bas for att
jamféra fynden i vira undersékningar med
studier pa andra hall i virlden av tex as-
bestcernentarbetare, isolerare, varvsarbeta-
re och asbesttextilarbetare.

Projektarbetet

Fabriken och exponeringen
Tillverkning av asbestcementprodukter vid
foretaget pagick 1907-77. Krysotil var den
dominerande asbesttypen (>959%). Fram
till 1966 anvindes i vissa produkter smi
mingder krokidolit (oftast <19%, aldrig
mer dn 3—4 %]).

Genomsnittliga exponeringsnivier for
olika arbetsuppgifter vid foretaget har be-
raknats utifrdn uppgifter om dammaitning-

ar, produktionsférhillanden och dammbe-
kampande 4tgirder. Det hogsta skattade
virdet dr 10 fibrer/ml och giller koller-
gingsskotare fram till 1952, Under 1970-
talet var den hégsta exponeringsnivén 4 fib-
rer/ml. De enda som kontinuerligt expone-
rats for nivier éver 2 fibrer/ml ir koller-
gingsskotare, blandare och arbetare syssel-
satta med bearbetning av halvfabrikat (sig-
ning och putsning).

Undersikta

Den exponerade gruppen utgjordes av as-
bestcementarbetare som varit anstillda vid
fabriken minst 3 ménader, som détt senast
1980, som obducerats i Lund och som haft
bevarad lungvivnad. Bland dessa fanns 69
arbetare utan mesoteliom eller annan tuméor-
vixt i lungpreparaten. Endast i tre fall var
underliggande dddsorsak enligt dodsbevis
asbestbetingad lungfibros ("’asbestos’’). Vi-
dare undersdktes sju asbestarbetare med
mesoteliom.

Som kontroller till gruppen utan mesote-
liom anvindes lungvivnad fran 69 indivi-
duellt matchade (kén, &lder, dédsort och
dédsar) samt ytterligare 20 doda. Till grup-
pen med mesoteliom anvindes sju indivi-
duellt matchade kontroller.

Analyser
Antalet fibrer per gram torrvikt, fiberlingd
och fiberdiameter analyserades med Trans-
missions-Elektron-Mikroskopi (TEM). Be-
stimning av fibertyp (asbest eller annan typ
av fiber) samt typ av asbest utférdes med
Energy Dispersive X-ray Spectrometry
(EDS}. Analyserna utférdes av dr FD Poo-
ley vid University College, Cardiff, Storbri-

tannien.

Resultat

Asbestcementarbetare utan  mesoteliom
hade i genomsnitt 70 miljoner fibrer per
gram torr vivnad. Motsvarande siffra for
kontrollerna var 40 miljoner per gram, dvs
asbestcementarbetarna l4g ca 70 % hogre an
kontrollerna. Vad giller krysotil var skillna-
den mindre, ca 40 %. Krysotil utgjorde hos
asbestcementarbetarna ca tva tredjedelar av
alla fibrer. Skillnaden i totalt amfibolinne-
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hall gentemot kontrollerna var s& hég som
femtiofaldig (4,7 mot 0,1 miljoner fibrer
per gram). Amfibolerna utgjorde alltsa hos
asbestcementarbetarna endast ca en fem-
tondel av samtliga fibrer. Skillnaden vad
giller krokidolit mellan de bada grupperna
var innu storre, mer in tusenfaldig. Kroki-
dolit utgjorde dock bara ett par procent av
samtliga fibrer. Asbestcementarbetarna
hade ocksd hégre inneh3ll av tremolit och
antofyllit. Samtliga nimnda skillnader gent-
emot kontrollerna var statistiskt signifi-
kanta.

Det bor namnas att nigra av kontrollerna
hade hoga fibertal, som mest 322 miljoner
per gram. Den asbestcementarbetare som
hade den hégsta halten hade 716 miljoner
per gram. Vad giller tremolit lig denna
kontroll tom hogre in den hogste av as-
bestcementarbetarna (23 mot 7,7 miljoner
per gram).

Det fanns ett statistiskt signifikant sam-
band mellan anstillningstidens langd och fi-
berinnehall totalt.. Fér krysotil fanns ten-
dens till motsvarande samband, men det
var inte statistiskt signifikant. Starka sam-
band fanns emellertid fér amfiboler totalt
samt for de olika typerna av amfiboler (kro-
kidolit, amosit, tremolit och antofyllit).

Samband mellan rékvanor och fibertal
studerades hos asbestcementarbetarna och
kontrollerna. Det forelig inga klara sidana
samband.

Det fanns ocksa ett samband mellan ljus-
mikroskopiskt iakttagbara asbestkroppar
samt fiberinnehill, totalt och for samtliga
amfiboltyper (krokidolit, amosit, tremolit
och antofyllit). Vad giller krysotil fanns
inget sadant samband.

Graden av histologiskt iakttagbar fibros
visade mycket svagare samband med fiber-
innehallet. Det fanns emellertid samband
med innehallet av totala amfiboler och med
tremolit, d3 man samtidigt tog hinsyn till
rokvanorna.

Asbestcementarbetare med mesoteliom
hade ca fem ginger hogre totalt fiberinne-
hall 4n asbestcementarbetare utan mesote-
liom (211 mot, som nimnts ovan, 70 mil-
joner per gram). De hade vidare i genom-
snitt ca 30 % hogre halt av krysotil och ca
tio ginger hogre halt av amfiboler totalt (62

mot 4,7 miljoner per gram). Bland amfibo-
lerna l3g krokidolit ca 25 ganger hogre,
amosit ca 20 génger hogre, tremolit mer 4n
2900 ganger hégre och tremolit mer &n
1700 ganger hogre. Samtliga skillnader,
utom dem for krysotil och amosit, ar sta-
tistiskt signifikanta.

Asbestcementarbetare med mesoteliom
hade i genomsnitt anstillts tidigare dn dem
utan sddan tumor. De hade ocksa varit an-
stillda langre tid och de hade dott kortare
tid efter anstillningens slut. Vi jimforde
dem dirfér ocksd med asbestcementarbe-
tare utan mesoteliom som var dem lika i
dessa avseenden. Det fanns iiven da signifi-
kant hogre innehéll av amfiboler.

Slutsatser

Det fanns hogre innehdll av alla typer av
fibrer hos asbestcementarbetare in hos
kontrollpersonerna. Krysotil var den helt
dominerande fibertypen. Trots att arbe-
tarna varit till helt dvervagande del expone-
rade for krysotil var skillnaden emellertid
begransad och det foreldg inget samband
mellan anstillningstid och krysotiltal. Detta
sammanhinger sannolikt frimst med att
denna fibertyp har en begransad bestan-
dighet i lungvivnad, sannolikt till en del
ocksd med att hela befolkningen exponeras
for denna typ av fibrer.

Skillnaden mellan asbestcementarbetare
och kontrollerna var betydligt storre for de
amfibola fibertyperna, sirskilt for krokido-
lit, men dven for amosit, tremolit och anto-
fyllit, trots att arbetarna endast i begrdnsad
utstrickning varit exponerade fér krokido-
lit och amosit, att de endast varit utsatta for
tremolit och antofyllit som fororening i kry-
sotil. De stora skillnaderna vad giller amfi-
bolerna, och deras stigande tal med 6kande
anstillningstid, sammanhanger sikerligen
med dessa fibrers stora bestindighet i lung-
vivnad.

Det fanns klara samband mellan asbest-
kroppar och lungans amfibolinnehall, men
inte med dess krysotilinnehall. Det beror p&
att det frimst ir kring amfiboler som det
bildas asbestkroppar.

Det fanns samband mellan totalt innehill
av amfiboler totalt och tremolit & ena sidan



och férekomst av lungfibros vid histologisk
undersdkning 4 den andra. Detta kan tala
for sarskilt stark fibrosframkallande effekt
av amfibolerna, inklusive tremolit. Vad gal-
ler tremolit kan det emellertid ocksa ténkas
att det snarast ar en rest av férorening i en
mycket stérre mingd krysotil, som nétt
lungan, framkallat fibros och sedan for-
svunnit,

Asbestcementarbetare med mesoteliom
har hégre fibertal, sarskilt av amfiboler, dn
arbetare utan mesoteliom. Detta kan bero
pa skillnader i exponeringsforhallanden,
men kanske ocksd pd inter-individuella
skillnader i retention av fibrer och darmed
tumorrisk.

De gjorda analyserna har gett en dkad
forstaelse for  exponeringsforhillanden
inom asbestcementindustrin och omsitt-
ningen av asbestfibrer i lungan. Vi har till-
gang till mycket mer information, som skall
bli féremal f6r bearbetning. Dels finns upp-
gifter om fiberdimensioner, dels uppgifter
om kumulativa asbestdoser (i fiber/ml x
ir) hos de ddda arbetarna. Férsvinnande-
hastigheten av fibrer frin lungan skall ocksé
analyseras matematiskt. Vidare skall yrkes-
uppgifter insamlas fér kontrollerna och
sammanstillas med fibertalen.

Rekommendationer

For att vi skall kunna sitta korrekta grins-
virden for asbest i arbetsmiljon ar det vik-
tigt att vi har uppgifter om exponeringens
karaktidr. Ett problem dirvid har varit osé-
kerheten i uppgifter som visentligen bygger
pi enstaka mitningar av fibertal i luft. Stu-

dien visar virdet av att anvanda bevarad
lungviivnad frin déda arbetare som ett sitt
att bittre bedéma exponeringen. Denna
mbijlighet bor utnyttjas i 6kad utstrackning.

Undersékningen visar emellertid ocksi
att det gir att, p3 basen av historiska data,
gora rimliga beddmningar av asbestexpone-
ring. Detta betyder att vi kan fi ett bittre
stdd vid val av gransvirdesniva. Vi bor sile-
des med 8kad tillférsikt kunna anvinda till-
gingliga dos-respons-data.

Vira data visar ocksd att exponeringen
{6r asbest i svensk asbestcementindustri har
gett upphov till diskret lungfibros hos
manga fler in hos dem som fitt diagnosen
asbestbetingad lungfibros . ('asbestos”).
Denna information bor beaktas vid faststal-
lande av grinsvirden.

En viktig friga, som aktualiseras av vir
undersokning, dr den om krysotilens skad-
lighet. Vara data kan tolkas si, att det iar
tremolitférorening av krysotilen som stir
for den huvudsakliga risken i samband med
krysotilexponering. Detta skulle kunna be-
tyda att man kanske skulle kunna sitta
grinsvarden for amfiboler enbart, vilket
vore av stor praktisk betydelse. Fragan bor
bli féremal f6r fortsatta studier.

Rapporten

Elektronmikroskopisk analys av asbest-
fibrer i lungvivnad hos asbestcementarbe-
tare och kontroller (8 sidor exklusiva ta-
beller och figurer) kan bestillas kostnads-
fritt fran Yrkesmedicinska kliniken, Lasa-
rettet, 221 85 Lund, tel 046-1031 71.
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