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Vare problemer

Var hverdag er full av store og sma
problemer, og selvsagt er jo helse
og ikke minst besgk i de ulike hel-
serelaterte kontorer — en stor del
av vare problemer og merkelige
opplevelser.

Noen av oss er sa heldige a ha en
primeerlege som er faglig godt opp-
datert og som har nese for at vare
mangeartede problemer kan kobles
mot yrkesbakgrunn —men det er nok
dessverre kun et fatall som opplever
dette.

| Vest Agder har vi etter hvert fatt en
velfungerende ”likemannstjeneste”
hvor vi blant annet er meget aktive
pa a veere "folge” ved legebesgk,
spesialistutredning etc. og fra disse
far jeg mange tilbakemeldinger pa
hvordan bade spesialist- og primaer-
helsetjenesten fungerer.

Noe er positivt og noe er direkte
skremmende.

Ett seertrekk ved begge ovennevnte
helsetjenester er at leger og psyki-
atrikere er akademisk utdannet og
av var oppfatning ikke alltid innehar
de nodvendige kunnskaper eller er-
faringer fra yrkeslivet nar det gjelder
vurdering av eksponeringsforhold og
konsekvenser.

Dette er &penbart en svakhet i helse-
og utredningsapparatet — nettopp
den totale mangel pa erfaring med
de ulike arbeidsplasser og hvordan
pavirkning av ulike produkter kan
sla i alle retninger — uavhengig av
yrkestittel.

En av vare likemann sier ofte at om
en maler, en sveiser og en snek-
ker, star side om side i trange rom
med sin yrkesutevelse, sa vil alle
tre selvsagt bli pavirket og skadet,
men dette er det liten forstaelse for
i helsevesenet — til tross for at vi har
tatt dette opp i enkeltsaker - gang

pa gang.

Det er et manglende mellomledd i
yrkesutredning. Nemlig det mellom-
ledd som innehar bade kompetanse
til & skrive en yrkeshistorikk som gir
mening for en utreder, og som har
kjennskap til de ulike arbeids plas-
ser og deres spesielle pavirknings
potensialer, i tillegg til & ha viten om
hvilke produkter som i kraft av sine
egne faremomenter eller i kombi-
nasjon med andre produkter — gir
helseskader.

Vare likemenn opplever ogsa at
spesialister sier at produkter som
apenbart er farlige ikke finnes pa de-
res vurderingslister — nar det gjelder
arbeidsmiljgpavirkning.

Det gér snart ikke en dag uten at
vi far informasjoner om nye ska-
detilfeller hvor vi ikke har hatt nok
kjennskap til farene fra for, eller
hvor arbeidsgiversiden ikke gnsker
kartlegging som kan gi kunnskap og
bedre helseforhold.

Hvem hadde trodd at sykehus skulle
produsere ufaretrygdede pa grunn
av arbeidsmiljgskader eller at olje-
produkter skulle medfgre sveert al-
vorlige og dgdelige helsepéavikninger
— men det er dessverre en realitet.

LEDEREN HAR ORDET

Lars Kristian Hille

Spesialisthelsetjenesten er i mine
gyne i dag sergelig i bakleksa nar det
gjelder oppdatering om nye helse-
skadelige produkter, kombinasjoner
og tilsetninger i ulike produkter, sam-
tidig som det mangler ett praktisk
mellomledd — som nevnt ovenfor.

Alt tallmateriale i statistisk sammen-
heng er uten muligheter for & lese
spesifikke tall for yrkesskade/yrkes-
sykdom, og dette medforer at dette
tallmateriale ikke gir signaler om var
situasjon til politikere og offentlige
myndigheter.

Dette vil vi ta opp med legeforening
og rette myndigheter for & forseke &
fa en korrekt belysning av de store
problemer som arbeidsmiljgskader
medfarer for den enkelte og sam-
funnet.

og sympatisgrer en

Jeq gnsker alle vire medlemmer
med familie, vire samarbeidspartnere

GOD JUL og et GODT NYTT AR!
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Et smil koster sa lite . . .

Vivetogharerfartat medisinering
og tilrettelegging kan hjelpe oss
gjennom dagene 1 var travle og
stressede verden. Ja, detertil hjelp
bade for oss og for vire nermeste
medmennesker.

Dette gjelder ikke bare oss 1 vér
forening, men ogsa for de fleste
andre lidelser som mennesker har
her i landet. Jeg leser i VG den
12. oktober i dr at medisinering
for ADHD-pasienter er ket med
hele 80 % de siste to arene. Det

har veaert store morketall.

Morketallene vet vi er der for oss
med var lidelse ogsé, s behovet
for hjelp og stotte vil nok oke for
0SS 0gsa.

Jeg tror imidlertid at vi m4 og kan
bidra med ting til hjelp for oss
selv. Ja, hver enkelt av oss kan
gjore sma enkle ting hver dag.
I den forbindelse har jeg lyst til
a skrive ned noe som er hentet
fra et sitat i en bok jeg leser litt i.
Boken heter ”Verdier for livet”,
av Asbjorn Kvalbein, men det er
ikke nevnt hvor sitatet er hentet
fra. Jeg siterer bare litt:

”Et smil koster ikke mye, men
skaper mye. Det beriker den som
far det uten a gjore den fattigere
som gir det. Smilet kommer i et
pyeblikk, men minnet om det kan
vare evig. Et smil skaper lykke, og
er tegnet pd vennskap. Det er na-
turens beste medisin mot vansker.
Det er ikke verd noe for noen for
det gis bort. Noen mennesker kan
ikke smile, de orker ikke lenger,
men smil til dem ogsé, for de
trenger det like mye.

Det fine med smilet er at det er
smittsomt, og du fardet ofte i retur.
Et smil skaper et nytt smil, og det
varmer vare hjerter. Et smil er likt
pa alle sprak.

- ]
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FRA REDAKSJONEN

Frode Steen Gunstensen

Dersom du er en som ikke kan
smile, sa bare prov 4 herme etter
en som kan det.”

Ja, det hjelper med et smil, bade
til mennesker som lider og har
det vondt, og som trenger hjelp 1
hverdagen, og ikke minst for den
som smiler selv. Bare prov sé skal
du fa se.

Styret | A L¥f og redaksjonen
| Syndmm gnsker &Ileéma leser ‘ :

riktig fredfull jul og Etﬁqn_numsk
og spennende nytt ar!

Folger du med pa A.L.Fs nettsider - www.alfnorge.no?



Flere hundre kan fa millionerstatning

Av Asle Hansen, Dagbladet

FLENGENDE KRITIKK: Overlege Hikon Lasse
Leira ved arbeidsmedisinsk avdeling pa St. Olavs
Hospital mener Sykehuset Telemark gjentatte gan-
ger har gitt lesemiddelskadde feilaktige, psykiske
diagnoser.

Av 825 pasienter Sykehuset Telemark har utredet for
losemiddelskade, harbare 18 prosent fatt sykdommen
som diagnose. Resten av landets yrkesmedisinske
avdelinger er mildt sagt opprort.

- Jeg tror arsaken til at si {4 far diagnose lesemid-
delskade fra Sykehuset Telemark ligger snublende
naer det Dagbladet har skrevet om denne uka. Det
dreier seg om feildiagnostisering, sier overlege Ha-
kon Lasse Leira ved arbeidsmedisinsk avdeling pa
St. Olavs Hospital.

Sykehuset Telemark HF opplyser at den omstridte
psykologen, som Dagbladet har satt sokelys pa denne
uka, har deltatt1 825 lgsemiddelutredninger fra 1995
til 1 dag. Psykologen har samarbeidet med sykehuset
siden 1989, sa det reelle antallet utredninger er enda
hayere.

At bare 18 prosent av utredningene pa yrkes- og
miljomedisinsk avdeling pd Sykehuset Telemark
har endt 1 lesemiddeldiagnose, stir i1 grell kontrast
til landets ovrige yrkesmedisinske avdelinger.

Haukeland universitetssykehus i Bergen opplyser
at hele 50 prosent av deres utredninger gir diagnose
losemiddelskade.

Ulleval universitetssykehus 1 Oslo opplyser at rundt
30 prosent far diagnosen hos dem.

St. Olavs Hospital 1 Trondheim sier at mellom 30 og
40 prosent av pasientgruppa far diagnose.
Universitetssykehuset 1 Nord-Norge opplyser at de
ikke har tilgjengelige tall.

Avslorte feil
- Vi har fétt en hindfull saker fra Telemark til ny
vurdering her hos oss. [ samtlige av disse sakene har

vi endret diagnosen til losemiddelskade. Det dreier
seg ikke om panikkangst og skjulte depresjoner, sier
Hakon Lasse Leira. Dagbladetkan dokumentere over
50 konkrete tilfeller av at Sykehuset Telemark har
stilt gale, psykiske diagnoser pa losemiddelskadde.
Etter at saken startet i Dagbladet tirsdag, er Arbeids-
miljoskaddes landsforening blitt kontaktet av 53
mennesker med liknende historier.

- Her er det trolig s& mange mennesker som har gatt
glipp av sine rettigheter at det kan veere snakk om
en erstatningssum 1 hundremillionersklassen, sier
Leira til Dagbladet.

Kritiske

Avdeling for arbeidsmedisin pa Ulleval universitets-
sykehus oppgir at rundt 30 prosent av dem som blir
henvist med mulig lesemiddelskade, far en sakalt
tentativ diagnose om skade.

- Atvesentlig feerre far diagnose losemiddelskade fra
Sykehuset Telemark kan nok henge sammen med at
de bruker en psykolog som synes & vektlegge mer
det psykiske som primer arsak til pasientenes pro-
blemer. Vi pa de andre yrkesmedisinske avdelingene
i landet, vurderer muligens i sterre grad eventuelle
psykiske funn til & veere sekundare til losemiddel-
skaden, sier avdelingsoverlege Finn Levy pa Ulleval
universitetssykehus.

Tid for gjennomgang

Ogsa pa Haukeland reagerer de pa de sprikende
tallene.

- Nar Telemark stiller sa mange faerre losemiddel-
diagnoser enn oss andre, er tida moden for 4 ha en
gjennomgang av dette. Derfor er det veldig positivt
at dette blir gjort kjent for offentligheten, sier avde-
lingssjef Tor Aasen ved yrkesmedisinsk avdeling pa
Haukeland universitetssykehus.

Klinikksjef Jostein Todal pa Sykehuset Telemark
sier at sykehuset avventer resultatet av tilsynssaken
Helsetilsynet har pnet mot dem, og at de vil forholde
seg til det tilsynet kommer fram til.

Q1 Syndrom - Desember 2005 www.alfnorge.no
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Depressive personer kan ogsa fa lasemiddelskade!

Diagnostikk av losemiddelpasienter har vaert diskutert
i pressen pa varparten i ar. Det finnes ingen nasjonale
retningslinjer som er formelt vedtatt nar det gjelder slik
diagnostikk. Det har veert avholdt to konsensusmoter om
temaet, men noe ulik praksis har utviklet seg ved ulike
institusjoner, uttaler spesialist i klinisk nevropsykologi Rita
Bast-Pettersen ved STAMI. Hensynet til at pasienter faktisk
kan ha flere lidelser ma ikke glemmes.

Av nestleder Oddvar Petersen
og Ingvil Bjornzes, STAMI

P& bakgrunn av de mange hen-
vendelsene som ble gjort til Ar-
beidsmiljeskaddes Landsforening
1 forbindelse med “tvilsomme
psykiske diagnoser” ved Syke-
huset Telemark, og 1 etterkant av
Dagbladoppslagene med spersmél
om saken, ser vi det som spesielt
viktig & presentere noen utsnitt fra
dr. psychol., Rita Bast-Pettersens
artikkel om temaet. Artikkelen er
i sin helhet for plasskrevende til
at vi kan gjengi den i ’Syndrom”,
men er & finne i Norsk Nevropsy-
kologisk Forenings hjemmesider
for interesserte som vil lese hele
artikkelen. Bruk adressen som er
gjengitt nedenfor.

Saken ble i sin tid anmeldt av
A.L.F til Helsetilsynet, men i
skrivende stund har vi ikke kjenn-
skap til noen reaksjoner derfra. Vi
haper pa en snarlig uttalelse, slik
at de som venter pa svar kan fa
vite noe snart.

Rita Bast-Pettersen skriver 1 sin
artikkel at generelt har man i
Norge veart enige om folgende
kriterier ved diagnostikk av lose-
middelskade:
1. Dokumentert og tilstrekkelig
eksponering
2. Klinisk bilde 1 form av
a) typiske symptomer og
b) funn pa nevrologiske og/
eller nevropsykologiske un-
dersokelser

3. Annenorganisk lidelse rimelig
godt utelukket

4. Primer psykisk lidelse rime-
lig godt utelukket.

I pressen har det vert reist spors-
mal ved hva slags tester nevro-
psykologer anvender ved slike
utredninger.

- Det er stort sett konsensus i fag-
miljeet om bruk av nevropsyko-
logiske tester som maler oppmerk-
somhet, tempo, hukommelse og
et mal for generell intellektuell
funksjon, sier Bast-Pettersen. Tes-
ter for motorikk og reaksjonsevne
brukes ogsé i varierende grad av
forskjellige psykologer.

I noen fagmiljeer kan det ha blitt
lagt litt for stor vekt pa bruk av
personlighetstester og skalaer for
vurdering av selvopplevde plager
og psykopatologi.

- Jeg har 1 egen praksis sett flere
eksempler pa at pasienter som
bade har dokumentert “tilstrek-
kelig” eksponering til & kunne gi
losemiddelskade og funn ved nev-
rologisk eller nevropsykologisk
undersokelse allikevel risikerer
a fa psykiatrisk diagnose pga.
nevropsykiatriske symptomer og
utfallet av personlighetstester,
forteller Bast-Pettersen. Hvor-
vidt pasienten fir en psykiatrisk
diagnose eller diagnosen lase-
middelskade har betydning for
retten til yrkesskadeerstatning.
Rita Bast-Pettersens hovedbud-

Spesialist i klinisk nevropsykologi, Rita
Bast-Pettersen, STAMI.

skap er at det ikke nedvendigvis
er et enten eller — pasienten kan
ha flere lidelser samtidig.

Man ma ikke glemme at en psy-
kiatrisk lidelse, for eksempel
depresjon, kan oppstd som en
folge av en losemiddelskade!!
Det er ogsa viktig 4 huske at
mange losemiddelpasienter har
hatt heye eksponeringer gjennom
mange ar. Dersom de hadde hatt
en primar psykisk lidelse ville
de med stor sannsynlighet ha falt
ut av et ganske toft arbeidsliv pa
et langt tidligere tidspunkt, sier
Bast-Pettersen.

Her finner du artikkelen:

http://www.nevropsyk.org/lose-
midler.html

Faglige retningslinjer for nevro-
psykologiske utredninger med
tanke pa losemiddelskade og
nevropsykologers faglige kom-
petanse.

Av: Rita Bast-Pettersen

Dr. psychol., spesialistklinisk
nevropsykologi

Statens Arbeidsmiljeinstitutt
STAMI

Oslo



Ulykker

Av Yohan Shanmugaratnam,
Klassekampen

Hvert &r 1. mai blir vi minnet pa
at arbeidsforholdene 1 dagens
Norge er et resultat av hundre
ar med arbeiderkamp. Og dette
blir aldri sé tydelig som nar man
konfronteres med arbeidsforhold
iresten av verden. FNs arbeidsta-
kerorganisasjon (ILO) og Verdens
helseorganisasjon (WHO) har
nylig gitt ut en fersk rapport om
arbeidsulykker ogarbeidsrelaterte
sykdommer i verden. Den viser at
2,2 millioner mennesker der hvert
ar pd grunn av uhell og sykdom
knyttet til jobben.

Hvert ar skjer det ogsé 268 mil-
lioner ikke-dedelige ulykker pd
arbeidsplassen, samtidig som 160
millioner rammes av nye tilfeller
av arbeidsrelaterte sykdommer.
Deterarbeiderneibyggebransjen
som er spesielt utsatt for ulykker:
Hvert ar der 60.000 i denne sekto-
ren - eller én hvert tiende minutt
- av ulykker pd jobben. Folk som
jobber i byggebransjen er ogsé

Foresporsier om
annonsepriser,
materiellfrister og
utgivelser i 2006
fas ved a ta
kontakt per e-post:

frode@alfnorge.no

utsatt for asbestskader, som forer
til 100.000 arbeidsrelaterte deds-
fall hvert ar.

Det er verdt a merke seg at tallene
pa arbeidsulykker stiger i Asia og
Latin-Amerika; 1 Kina har tal-
let pd arbeidsdedsfall steget fra
73.500 1 1998 til 90.500 1 2001.
I Latin-Amerika har dedelige ar-
beidsulykker steget fra 29.500 til
39.5001samme periode. Grunnen
til okte dedstall 1 disse delene av
verden, forklares av ILO med at
denraske ekonomiske utviklingen
iregionene skjer pa bekostning av
sikkerhet pa arbeidsplassene. In-
frastruktur som skal legge til rette
for rask eksportorientert vekst,

skal opp, og nye kontorbygg til
utenlandske datterselskaper skal
bygges i en fei. Med utalmodig
utenlandsk kapital bankende pd
dora og en rekke naboer som kan
tilby bedre «rammevilkér», er det
dermed lett & la ILO-konvensjo-
nene om sikkerhet pé arbeidsplas-
sen ligge 1 skuffen.

ILO har tidligere papekt at kom-
pensasjon knyttet til arbeidsulyk-
ker og jobbrelaterte sykdommer
tilsvarer rundt fire prosent av
verdens brutto nasjonalprodukt
(BNP). Ved & investere mer i
sikringen av arbeidsplasser kan
dermed mye penger - og ikke minst
mange menneskeliv - bli spart.

g _,,.:-' 'l!'+
personskade
trafikkskade

. arbeidsrett

barnerett/-vern
¥l arve- og familierett

alminnelig praksis

Weihi Ol cabiani

-,fd

=

Harjeg krav pa
erstatnlng. |

Trenger du hjelp i den forbindelse,

yrkesskade en uforpliktende samtale!
pasientskade I de flevte tilfeller vil du ha krav pd full eller
dedvin dekning ay advokatulgitier fra
forsikringsrett foriknngisekkap eller andre rettih) +
- ordminges
bolig- og
eiendomsrett

Eva Drageset &
5Fre_:_*+ F’retr:: ANS

Utvalgt samarbeids-
partner for A.L.F

ta kontakt med vart kontor for

55 90 85 80
Faks 55 90 85 81

E-post: post@drageset-pretono
www.drageset-preto.no
Eroepeliengdnden

Strandgaten 18 5013 Bergen
Achvokatfullmektig Erik ohan Mielde

Medlemmer av Den Morke Advokatforening
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Hydraulikkoljer og organofosfater

— Hva skjer?

Av Forskningssjef Pal Molander
Statens arbeidsmiljginstitutt

Denne artikkelen er en oppsum-
mering av hvilke aktiviteter som
er igangsatt i etterkant av den
sdakalte “giftoljesaken” som ble
rullet opp i Dagbladet vdren
2003, samt en forelopig rapport
over resultatene som foreligger
sd langt. I skrivende stund har
Dagbladet en ny artikkelserie gad-
ende om arbeidsmiljoforholdene
offshore med mange paralleller
til den forrige artikkelserien.
Dette aktualiserer behovet for
tilbakemelding til personer som
mener seg rammet av helsepla-
ger som folge av slik ekspone-
ring i enda sterkere grad. Det
foreligger ingen god praksis for

populcervitenskapelig formid-
ling av forskningsresultater pd
arbeidsmiljofeltet til personer
som har fitt stadfestet yrkesrela-
terte skader eller som mener seg
rammet. Ironisk nok er det ofte
nettopp denne gruppen som ven-
ter mest spent pd tilbakemelding.
Derfor er jeg glad for at ALF
har bedt meg om d skrive denne
artikkelen. Som det nasjonale
forskningsinstituttet pd arbeids-
miljoomrddet har vi pa Statens
arbeidsmiljoinstitutt (STAMI)
en visjon om at vi skal bidra til at
norsk arbeidsliv skalveereistand
til a skape et arbeidsmiljo som
forebygger sykdom og fremmer
god helse. I dette ligger det ogsd
en klar formidlingsplikt!

Utvalgt samarbeidspartner for A.L.F

Advokatfirmaet Nidaros DA

MNA

Vi har lang og bred erfaring med behandling av
personskadesaker, forsikringssaker, erstatningssaker og

trygdesaker.

Advokat Ivar Chr. Andersskog

Advokat Bjern M. Brauti

Advokat Robert Helberg

Advokat Solveig Moen

Advokat Knut Melting

Advokat/MBA Hasse Benberg

Advokatfullmektig Magnhild Bersting Roe

Advokatfullmektig Morten Muus-Falck

Advokatfirmaet Nidaros DA
Kjopmannsgt. 19
7013 Trondheim, Norway

Telefon +47 73 87 99 99
Telefaks + 47 73 87 99 98
E-Post: post@nidarosda.no
www.nidarosda.no

Aller forst litt fakta:

Hydraulikkoljer
Samlebetegnelsen smoreoljer
dekker blant annet bade hydrau-
likkoljer og turbinoljer. Deterikke
et sterkt skille mellom slike oljer
og de har til dels overlappende
bruksomrader. I det folgende vil
begrepet hydraulikkoljer bli brukt.
Det finnes bdde mineralske og flere
typer syntetiske hydraulikkoljer,
og organofosfater tilsettes i noen
grad til enkelte av disse oljene
for & bedre bruksegenskapene,
spesieltioljer som skal brukes ved
hoye temperaturer og trykk (f.eks.
1 turbiner). Det finnes ogsa en
mengde andre konkurrerende/sup-
plerendekjemikalier som tilsettes
slike oljer og som har tilsvarende
kjemiske og fysiske egenskaper
som organofosfater.

Organofosfater

Organofosfater er en samlebeteg-
nelse for en stor gruppe kjemika-
lier med et bredt bruksomrade, og
spenner over et vidt spekter med
hensyn til giftighet, fra harmlost
til akutt dedelig. Organofosfater
brukes blant annet som myk-
nere og flammehemmere 1 plast,
1 malinger, som plantevernmidler
og faktisk ogsd som kjemiske
stridsvépen, 1 tillegg til & brukes
som tilsetningsstoff i enkelte hy-
draulikk/turbinoljer. Dette er da
forskjellige typer organofosfater
med svert forskjellige egenskaper
og giftighet. Som tilsetnings-
stoff 1 hydraulikkoljer benyttes



3-dimensjonal kiemisk struktur av trikresylfosfat, som regnes
somden mest giftige organofosfat-forbindelsen som benyttes
i smoreoljer.

ogsd en mengde forskjellige
organofosfater, som igjen har
sveert forskjellige bruksomréder
og giftighet. Kun enkelte av de
rene organofosfatene som benyt-
tes 1 dagens oljer vurderes & ha
et helseskadelig potensial ved en
gitteksponering, og ingen av dem
vurderes & ha en akutt giftig virk-
ning. Innholdet av organofosfater
1 oljer som ble benyttet tidligere
vet man imidlertid lite om, men
det foreligger betinget mistanke
om at innholdet av helseskadelig
organofosfater i1 disse oljene var
betydelig hoyere fram til tidlig pa
1980-tallet.

Mulige helseskader

Fra personer som f.eks. har vart
eksponert for organofosfatbaserte
plantevernmidler er det godt do-
kumentert at slik eksponering,
gitt at den er hoy nok, kan gi nev-
rologiske og nevropsykologiske
plager, og mer diffuse plager som
hodepine, utmattelse, depresjon,
angst, irritabilitet, konsentrasjons-
vansker og darlig hukommelse.
Disse symptomene har samlet sett

blitt referert til som MS-lignende
symptomer. Det er ikke vitenska-
pelig dokumentert noen slik sam-
menheng i forholdtil eksponering
for hydraulikkoljer som innehol-
der enkelte potente organofosfater.
At en slik sammenheng ikke er
pavistutelukker imidlertid ikke at
en slik sammenheng finnes.

Bakgrunn

Internasjonalt har det 1 mange &r
vert sterkt fokus pd mulig hel-
sefare knyttet til eksponering for
turbinoljer og tilsetningsstofter
som organofosfater. Dette bunner
1 flere episoder hvor besetningen
pa fly har opplevd “blackouts”
under overfart, med péfelgende
nestenulykker og flyforbud hos
enkelte piloter. Etterfolgende
nevrologiske skader og mere dif-
fuse symptomer hos flybesetning
har derfor blitt satt i sammenheng
med en mulig eksponering for
turbinoljer og dens tilsetnings-
stoffer ombord 1 fly. Men til tross
for til tider stort internasjonalt
trykk pa dette mangler det sikker
kunnskap om slike sammenhenger

og om eksponering for organo-
fosfater fra turbinoljer generelt
pé verdensbasis. Det mangler
faktisk ogsé metoder for & kunne
male og fremskaffe data om slik
eksponering.

I Norge ble denne problemstil-
lingen forst satt pd kartet ved
en resolusjon pa oljearbeidernes
fellessammenslutnings kongress
1 november 2002 hvor det ble
stilt spersmal om helsefare ved
organofosfateksponering fra hy-
draulikk- og smereoljer. Dette
hadde sin bakgrunn i at flere
offshorearbeidere som hadde
arbeidet med turbiner hadde hel-
seskader som lignet det som
tidligere er blitt rapportert etter
organofosfateksponering 1 andre
sammenhenger, f.eks. hos enkelte
bender som har benyttet insekts-
og ugressdrepende organofosfat-
baserte midler. Videre ble dette
tatt opp fra arbeidstakersiden pa
Oljedirektoratets miljo- og sik-
kerhetsforum desember 2002.
Dagbladet fattet sd interesse for
saken, og hadde en serie av arti-
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kler 1 lopet av varen 2003 under
vignetten “giftoljesaken”, hvor
personer som mente seg eksponert
forslike oljer og som hadde symp-
tomer som passet til beskrivelsen
ble oppfordret til 4 melde seg til
Dagbladet som videresendte hen-
vendelsenetil ALF. I1gpetavnoen
hektiske viruker hadde over 300
personermeldtseg. Sakenble ogsé
tatt opp 1 Stortingets sporretime,
og arbeidsmiljomyndighetene
kom raskt pa banen. Daverende
Arbeids- og administrasjonsmi-
nister Viktor Normann ga lovnad
om forskningsmidler for & under-
soke dette n@rmere, og Statens
arbeidsmiljeinstitutt (STAMI) ble
bedt om & lage en hasteutredning
omden internasjonale vitenskape-
lige kunnskapen pé feltet. Denne
utredningen ble ferdigstilt 1 mai
2003, og hadde folgende hoved-
konklusjoner:

» Deterbehov forédkartlegge ek-
sponering for hydraulikkoljer1i
arbeidslivet. Resultatene fraen
slik studie vil danne grunnlag
for om arsaksrettede epide-
miologiske undersakelser ber
igangsettes.

* Det er videre behov for bedre
karakterisering av de mange
hydraulikkoljene/vaeskene som
er pd markedet m.h.p. innhold
av tilsetningsstoffer.

* Alle som mener seg rammet av
sykdom som kan skyldes slik
eksponering har et ubetinget
kravpd a faenkvalifisert utred-
ning av dette.

Videre ble det avholdt en runde-
bordskonferanseiStavangeriregi

av Oljedirektoratet og Arbeids-
tilsynet 1 juni 2003 hvor oljesel-
skapene, partene i arbeidslivet,
arbeidsmiljemyndighetene, de
arbeidsmedisinske avdelingene,
forskningsmiljeene, samt ALF var
representert. Her ble det diskutert
hvilke kunnskapshull som matte
dekkes, samt mulig fremgangs-
mater for & hdndtere prosessen og
fordeling av oppgaver.

Aktiviteter pa feltet

Basert pa konklusjonene fra
utredningen fra STAMI og run-
debordskonferansen 1 Stavanger
ble det igangsatt flere aktiviteter.
Og statsrdden fulgte opp sin
lovnad om gkonomisk stette, om
enn i noe mindre omfang enn det
forskningsmiljeene hadde hépet
pa. Det meste av de igangsatte
aktiviteten er dekket over institu-
sjonenes budsjetter.

* STAMI utarbeidet i felleskap
med Ullevédl Universitetssy-
kehus felles retningslinjer for
pasientutredninger (2003),
for 4 sikre at alle som skulle
til arbeidsmedisinsk utred-
ning skulle utredes pad samme
mate.

» St.Olavs Hospital ble innvilget
prosjektstatte for & koordinere
og samrapportere pasientutred-
ningene fra de arbeidsmedi-
sinske klinikkene (rapportert
2004). Pasientgruppen ut-
gjorde 91 menn fra forskjel-
lige bransjer som var sendt til
arbeidsmedisinske utredninger
1 etterkant av Dagblad-oppsla-
gene. Ingen entydig arsakssam-
menheng mellom hydraulikk-
olje/organofosfateksponering
og helseeffekt ble pavist, selv

om det ble gjort flere konkrete
funn pa skader.
Arbeidsmiljeskaddes lands-
forening innvilges prosjekt-
stotte til gjennomgang og
systematisering av helse- og
eksponeringsopplysninger
basert pa selvrapporteringer
av eksponerte personer som
meldte seg til foreningenietter-
kant av Dagblad-oppslagene.
Dethar vaertavholdt flere mater
mellom Norsk petroleumsinsti-
tutt (NPI), som er paraplyorga-
nisasjonen til oljeselskapene,
DAT og OD, samt i noen grad
PR og STAMI, med fokus pa
bedreklassifisering og merking
av slike produkter.

NPI har nedsatt en arbeids-
gruppe for 4 gd gjennom
oljeprodukter som inneholder
organofosfater som benyttes i
det norske markedet (rapport
avlagt til DAT 1 juni 2004).
Konklusjon: Innholdet av
helsekadelige organofosfater
(trikresylfosfat (TCP)) 1 hy-
draulikkoljer pd det norske
markedet rapporteres a vare
lav, og antas & ha vart pa et
lavt nivd 1 30 ar. De pdpeker
imidlertid at det er viktig med
riktig bruk av smereoljer, og
anbefaler bruk av merketekst
selv pd ikke-merkepliktige
smoreoljer. De fremskaffer
ingen informasjon om organo-
fosfatinnhold i oljer som ble
benyttet tidligere 1 tid.
STAMI fikk blant annet i
oppdrag fra departementet om
a igangsette et prosjekt med
tanke pd 4 utvikle metoder
som gjor det mulig & male ek-
sponering for organofosfater,
samt & anvende metoden for &



kartlegge eksponering 1 rele-
vante bransjer. Departementet
finansierer dette prosjektet,
som vil sluttferes 12007. Fore-
lopig er metodene utviklet og
uttestet 1 felten. Omfattende
malinger 1 norsk industri er
pagéende. Dessverre vil ikke
denne studien ginoe svar paom
hvordan forholdene vartilbake
itid, men vil pd den annen side
gi et korrekt bilde pd om dette
er et problem i dag.
NTNU/Sintef/Statoil innvil-
ges stotte fra NFR/AAD til
prosjekt offshore ”Organofos-
fater 1 hydraulikk/turbinoljer”
(pagaende, rapporteres 2005).
Forelopige resultater: Svert
lave eksponeringsnivder for
oljetaker er pévist offshore.
STAMI og Ulleval Universi-
tetssykehus innvilges stotte til
prosjektet” Oljer og helse - Pi-
lotprosjekt pa genetisk overfol-
somhet (pagéende). Dette pro-
sjektet soker & underseke om
de rapporterte helseeffektene
kan skyldes en genetisk dis-
posisjon for reaksjon pa selve
oljeeksponeringen hos de av
de eksponerte som har plager,
snarere enn en mer generell or-
ganofosfat-forklaringsmodell.
Status: Pregveinnsamling av
blodprever fra pasientgrup-
pen fra de arbeidsmedisinske
utredningene er initiert.
STAMI arrangerte 1 juni 2004
heldags-seminaret “Hydrau-
likkoljer og helsefare — Hva
vet vi dag?”. Seminaret var
fulltegnet (ca. 80 deltagere)
med bred deltagelse fra bade
myndigheter, arbeidstager- og
arbeidsgiverorganisasjoner,
helsepersonell, oljebransjen

samt forskningsmiljeer. Semi-
naret gjorde opp kunnskaps-
status pd tverrfaglige felter som
bl.a. eksponering (presentasjon
av prosjekter), produkter,
toksikologi, helseeffekter, pa-
sientutredninger, BHTs rolle,
myndighetenes aktiviteter og
bransjens aktiviteter. Fagper-
soner gir uttrykk for at vi, nar
de pagaende prosjektene er
avsluttet, vil fa konkret svar
pd om organofosfat- og hy-
draulikkoljeeksponering utgjor
et arbeidsmiljoproblem i dag.
Hvordan eksponeringsforhol-
dene var tilbake i tid, da de
fleste av de som har meldt seg
til arbeidsmedisinsk utredning
ble eksponert, er imidlertid
sveert vanskelig kunnskap a
fremskaffe. For & muliggjore
dette er man avhengig av be-
dre kunnskap om innholdet i
oljene som ble benyttet pa det
tidspunktet. Det har til nd NPI
ikke klart & fremskaffe konkret
informasjon om.

« STAMI, BHTer og de arbeids-
medisinske avdelingene har
drevet utstrakt rddgivning mot
bedrifter og arbeidstakere i.f.t.
kompetanseoverforing, mini-
mering av eksponering og bruk
av verneutstyr.

Forelopig konklusjon

Det er pr. i dag for tidlig a trekke
noen endelige konklusjoner om
denne saken. Innen utgangen av
2007 nér prosjektene er sluttfort
vil vi imidlertid ha god kunnskap
om eksponeringssituasjonenidag.
Hvis disse eksponeringsstudiene
viser seg & gi alarmerende verdier,
vil epidemiologiske studier bli
igangsatt basert pd dagens ek-

sponeringsnivier og helseeftekter
som nylig har inntruffet. Data
fremskaffet fra bransjen tyder
imidlertid pé at eksponering for
potente organofosfater spesielt er
blitt betydelig redusert de siste 30
ar. Det gjenstér a se om de reelle
eksponeringsmélingene sier det
samme. Mye tyder pa at turbiner
og hydrauliske systemer som
benyttes under hey temperatur er
de stedene hvor organofosfater
benyttesidagoghvoreksponering
for dette kan vare sannsynlig.
Basert pd samtaler med og utred-
ninger av de som meldte seg til
arbeidsmedisinske undersokelser
er det dokumentert at flere nok
har hatt en kraftig eksponering
for oljer generelt, og man finner
flere sikre skadefunn. Noen sik-
ker arsakssammenheng mellom
skadene og eksponering for oljer
generelt og organofosfater spesielt
tilbake1itid er imidlertid vanskelig
a pdvise pa vitenskapelig basis i
ettertid. Dette er en utfordring for
fagfolk pa feltet, og det skorter
ikke pa vilje til 8 komme til bunns
1 slike saker. Men dessverre er
ofte slike saker, hvor eksponering
har inntruffet tilbake i tid hvor
eksponeringsforholdene er lite
dokumentert og ikke rekonstru-
erbare, lite forskbare. Det vil si
at vitenskapelige metoder ikke er
egnet til 8 komme til bunns i slike
saker pd grunn av at det historiske
informasjonsgrunnlaget er for
spedt. Da er f.eks. eksponerings-
og symptom-beskrivelsen som
ALF har gjort i sakens anledning,
spesielt ssmmenholdt med resul-
tatene fra pasientutredningene,
et nyttigere verktoy for praktisk
handling.
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~=kunnskap omarbe

STAMI, Statens Arbeidsmiljoinstitutt hva er det? Det er et
sporsmal vi ofte far, og derfor har Syndrom tatt en tur til
Majorstua i Oslo hvor instituttet ligger.

Tekst og foto: Jan Arne Dammen

Vi blir tatt 1 mot av instituttets
direkter Trygve Eklund og forsk-
ningssjef, professor P4l Molander,
som gir oss en redegjorelse om
instituttet. De poengterer sterktin-
stituttets visjon ”Norsk arbeids-
liv skal veere i stand til 4 skape
arbeidsmilje som forebygger
sykdom og fremmer god helse.”
Og som mél skal STAMI skape,

Direktor Trygve Eklund (t.v.) og forsknings-
sjef, professor Pal Molander.

bruke og formidle kunnskap om
arbeid og helse.

STAMI er et forskningsinstitutt,
organisert under Arbeids- og
sosialdepartementet, og bare en
liten del utgjer utredninger av
yrkesskadde. De har ca 100 fast
ansatte, 1 tillegg kommer studen-

id, sykdom og helse

ter. Arbeidsmedisinsk seksjon
har hovedfokus pa kartlegging
og mulig sammenheng mellom
arbeidsmiljo og sykdom.
Spesialister 1 arbeidsmedisin far
endel av sinutdanning her og som
en del av den blir fortsatt noen
pasienter utredet ved instituttet.
STAMI holder utstrakt kursvirk-
somhet og her er leger, helseper-
sonell og bedriftshelsetjenesten
de storste deltagerne.

Bibliotekar Kirsti Lome og Arne Svartis i kommunikasjonsavdelingen har tilgang pa
alle sentrale baser med informasjon om arbeidsmilje. Dette er et tilbud som er dpent
for alle interesserte.



Nytt av aret er STAMIs frokost-
seminar hvor interesserte kan
komme og lytte. Dette som et ledd
iatsenteret er blitt mer utadvendt.
Dette blir kunngjort pa deres nett-
sider www.stami.no

Det er ogsa mulig 4 tegne gratis
abonnement pd deres nyhets-
brev.

Né er det gjerne de arbeidsme-
disinske avdelingene ved syke-
husene som utreder pasienter
med henblikk pa yrkesrelaterte
skader, slik at det nd er bare en
liten del som kommer hit. Til
instituttets arbeidsmedisinske
poliklinikk kommer pasienter fra
hele gstlandsomradet, henvist fra
trygdekontor eller det er ’second
opinion”. I slike tilfeller der pa-
sienten tidligere har vaert utredet,
men at uklarheter eller uenighet
om arsaksforholdet foreligger blir
pasienten som oftest tatt inn til
undersokelse. Men noen ganger
blir ogsd saker behandlet uten
at pasienten har vert inne til ny
vurdering.

STAMIs rikholdige bibliotek
er ogsd mulig a bruke for bl.a.
organisasjoner, arbeidstakere og
ledere. Her vil du finne faglitte-
ratur og tidsskrifter, du kan seke
1STAMIs databaser. De bistar deg
med veiledning og sek, men det
er best a ta kontakt pa forhand og
avtaletid. E-posttil biblioteket er:
bibliotek@stami.no.

Laboratoriet utforer kjemiske
analyser av prover i forbindelse
med vurderinger av arbeidsmil-
joet. Oppdragene far de fra be-
driftshelsetjenesten, vernetjenes-
ten og konsulentfirmaer som har
behov for slike analyser. Instituttet
fungerer som Arbeidstilsynets
laboratorium. I tillegg kommer
selvfolgelig en rekke forsknings-
oppgaver.

Avd. leder Steinar Messel ved verkstedet som produserer mye av méle- og testutstyret

som blir brukt ved STAMI.

Overingenior Merete Gjolstad foretar en analyse for Arbeidstilsynet. Mange analyser
som blir foretatt her kan ikke gjeres andre steder, og de bestreber seg pa a holde
hoy kvalitet.

Instituttets eget verksted produse-
rer og utvikler méleinstrumenter
og testutstyr av hoy kvalitet og de
skreddersyr ting til forskere. Ho-
vedtyngden ligger pa elektronisk
og finmekanisk provetagnings-
utstyr. Arbeidsmiljeinstitutter fra
andre land henvender seg ogsa
hit for & fa laget instrumenter, da
avdelingen er kjent for meget hay

kvalitet og spisskompetanse pa
dette omrédet.

Syndrom har etter beste evne for-
sokt og beskrive litt av det Statens
Arbeidsmiljeinstitutt arbeider
med og ytterligere opplysninger
finnes pd: www.stami.no.
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For vanskelig a fa tidsbegrenset ufarestgnad

En rekke mennesker har blitt nodt til 4 ga
pa sosialen, fordi de har veert for syke for
attforing og for friske for trygd. Dette har
medfort at flere har mattet kvitte seg med
bade bil og hus og brukt oppsparte midler
fordlivnaere seg. Flere A.L.F har hatt kontakt
med forteller at de har padratt seg psykiske
lidelser grunnet den fortvilte situasjonen de
har havnet i. Det okonomiske uforet flere har
havnet i har ogsa resultert i skilsmisser og
selvmordstanker.

Av nestleder Oddvar Petersen

Utbetalinger stoppet

Arbeidsmiljeskaddes Landsforening har i det siste
aretmottatt mange henvendelser fra fortvilte personer
som har mistet sine rehabiliteringspenger etter 1 ar.
Dette pa tross av at de er sykmeldte og fortsatt under
behandling eller utredning.

Aetat og trygdekontorene fraskriver seg oppfol-
gingsansvaret. P4 bakgrunn av de henvendelsene
vi mottar, viser det seg at det er mange som ikke
far informasjon om sine rettigheter og blir isteden
henvist til sosialkontoret.

De personene det gjelder har folgende
problemstillinger:

* De er i varierende grad i aktiv behandling, har
uklare prognoser i forhold til bedring av sin hel-
setilstand og noen defineres av legen som “uten
utsikt til bedring”.

* Erunder aktiv behandling med utsikt til bedring,
men oppfattes ikke som “serskilte tilfeller” for
a fa utvidet rehabiliteringspenger utover 1 ar.

Felles for disse personene er at attforing vurderes
som uaktuelt pa grunn av deres sykdom. Etter inn-
stramminger 1 regelverket fir ikke de som faller
inn under nevnte kategorier utvidet rehabiliterings-
penger utover 52 uker. De fir ogsé avslag eller blir
avvist for imidlertidig uferestenad. Dette selv om de
fortsatt har samme uferegrad (minst 50 %) som da
de ble godkjent for rehabiliteringspenger.

Et av kravene for imidlertidig uferestonad er at hen-
siktsmessig og nedvendig attfering skal vere provd
for uferestonad innvilges. A.L.F tolker regelverket
likevel slik at det ikke alltid er hensiktsmessig eller
rimelig & kreve attforing, og at regelverket apner for
at’den ufore” kan gi direkte frarehabiliteringstiltak
til uferepensjon. Denne tolkningen ser ikke ut til &
bli brukt eller praktisert ved trygdekontorene.

Arbeids- og Sosialdepartementet gir korreks

til Rikstrygdeverket

I et brev til Rikstrygdeverket, der de ber om snarest
a korrigere sine retningslinjer overfor trygdeetaten,
sier Arbeids- og Sosialdepartementet det slik:

Sitat: ”Selv om det stilles krav til varighet for begge
uforeytelsene, kan ikke vilkarene praktiseres like
strengt 1 en tidsbegrenset stonadsordning som kan
gis for ett til fire &r, 1 motsetning til en varig pen-
sjonsordning.

En likeartet praktisering av vilkarene for de to ytel-
sene vil medfere at en del personer som er for syke
til & vende tilbake til arbeidslivet eller ga over pa
yrkesrettet attforing, ma forserges av familie eller
soke om gkonomisk sosialhjelp.

Slike konsekvenser vil ikke vaere 1 trdd med forut-
setningene for de senere endringene i regelverket”
Her viser departementet til forutsetningene i OT.prp.
nr. 10 (2003 — 2004) om de aktuelle alternativene
etter tre drs stonadsperiode med sykepenger og re-
habiliteringspenger, ”som vil vare tilbakevending
til arbeidslivet, yrkesrettet attforing, uferepensjon
eller tidsbegrenset uforestenad” Sitat slutt.

Sosialhjelp eller ingen stotte i det hele tatt, er ikke
medregnet som et aktuelt alternativ hvis du ikke er
frisk nok for attfering eller arbeid.

Departementet slir derimot fast at det langt of-
tere enn hittil ber gis tidsbegrenset uferestenad
i ett til to ar.

Ma ikke vaere sykisyvar...
I brevet fra departementet star det at det retnings-
givende kravet pa syv ar for & anse en tilstand for



varig, ikke kan legges til grunn for den tidsbegren-
sede stonaden. Her ber varighetskravet veere fire til
fem ar.

Ogde presiserer: “"Dersom det etter tre dars arbeidsu-

forhet med rimelig sikkerhet kan fastlas at sykdom-
men og funksjonsnedsettelsen vil vare ytterligere ett
til to ar, bor vilkdrene for tidsbegrenset uforestonad
anses som oppfyit”.

Ma praktiseres med rimelig skjonn

Det ble ogsé vanskeligere a fa rehabiliteringspenger
ved inngangen av 2004. Det er denne innstrammin-
gen, sammen med de strenge inngangskriteriene til
tidsbegrenset uforestonad, som har fort til at folk har
havnet mellom to stoler.

I brevet fra Arbeids- og Sosialdepartementet til
Rikstrygdeverket sier departementet at ogsd pd dette
omrddet md den strenge praksisen opphore.

De sier: ”Arsaken til den lange stenadsperioden kan
veare at tilstanden har veert sdpass vanskelig 4 avklare
at det ikke har veert mulig 4 tilby oppfolging, eller at
stonadsmottakeren uforskyldt har méttet tale lange
venteperioder. I slike tilfeller ma det vurderes om
rehabiliteringspenger gis etter unntaksbestemmel-
sen”. Og de viser til sosialkomiteens forutsetninger
om at unntaksbestemmelsene ma praktiseres med
rimelig skjonn.

Arbeidsmiljeskaddes Landsforening erfarer at i alt
for mange tilfeller blir ikke dette gjort.

Departementet presiserer at alvorlighetskravet,
for 4 fa ytterligere rehabiliteringspenger, ikke bare
ber referere seg til medisinsk diagnose, men ogsa
til kompleksitet og varighet av behandlingen.

Arbeidsmiljoskaddes Landsforening anbefaler,
dersom du mener at saken din ikke har blitt riktig
behandlet pa trygdekontoret, at du tar kontakt med
din saksbehandler og ber om en revurdering av
eventuelle vedtak.

Nye medlemmer

Syndrom onsker alle nye medlemmer velkommen
til Arbeidsmiljoskaddes Landsforening (A.L.F)

Oslo 1 Telemark 0 Sor-Trendelag 3
Akershus 2 Aust-Agder 0 Nord-Trendelag 2
Ostfold 0 Vest-Agder 0 Nordland 0
Hedmark 0 Rogaland 0 Troms 0
Oppland 0 Hordaland 1 Finnmark 0
Buskerud 2 Mgre og Romsdal 5

Vestfold 0 Sogn og Fjordane 0 Totalt 16
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Aetat som maskin?

Vil den nye arbeidsministeren sorge for at Aetat slutter
4 palegge de langtidsledige eldre meningslost og
tidskonsumerende soknadsarbeid, bare for 4 fylle sine egne

virksomhetsmal?

Av advokat Erik Nadheim

Uverdig behandling
Arbeidsminister Bjarne Hakon
Hanssen ble 1 Dagsnytts morgen-
sending fredag 21. oktober inter-
vjuet om Aetats behandling av el-
dre arbeidssekende. Bakgrunnen
var en protestaksjon som er i ferd
med & reise seg 1 denne gruppen,
forarsaket av det de opplever som
uverdig behandling. Statsraden
sa imidlertid at etaten ikke skulle
opptre som en “maskin”, men be-
handle de eldre ledigmeldte med
’respekt og verdighet”, og at man
skulle ’ta menneskelige hensyn”.
Dette var nye toner. Det gjenstar &
se om den nye arbeidsministeren
greier a spre slike holdninger til
sin underliggende etat.

Ingen tilbud

Somadvokatbistar jeg en langtids-
ledig 62-aring. Etter en karriere i
shippingbransjen, ble han ledig
da firmaet ble avviklet for fire ar
siden. Han fikk ledighetstrygditre
ar uten noen sinne 4 bli innkalt til
Aectat til en samtale, uten a fa et
eneste forslag til ny jobb. Heller
ikke fikk han et eneste tilbud om
kurs eller noen annen form for
kvalifisering som kunne hjulpet
ham tilbake til arbeidslivet. Han
har i denne perioden selv sokt
rundt 100 jobber, dessverre uten
a lykkes.

I november 1 fjor var retten til
ledighetstrygd utlept, og han
gikk over pa ventestonad. Fortsatt
skjedde utbetalingene automa-
tisk, uten noen form for direkte
kontakt med Aetat. Men da han i
sommer flyttet fra Oslo til Akers-
hus, skjedde det noe! Han ble
innkalt til samtale, men 1 stedet
for & {4 hjelp opplevde han det
som skjedde som krenkende og
ydmykende. Min klient skulle
gjores til en heltids arbeidssoker.
Han ble pélagt & seoke minst 10
jobber hver 14. dag. Dette skulle
dokumenteres og loggferes, rap-
porteres og redegjores for. Om det
var noen realisme bak sgknadene,
syntes ikke a spille noen rolle, an-
net enn & oppfylle noe som Aetat
itelefonsamtale med meg omtalte
som en regelendring og et veldig
press pa oss fra politikerne” til &
dokumentere aktivitet.

Urealistisk

Min klient er fortsatt interessert
1 & komme tilbake i jobb, selv
om hépet er svinnende. Men han
ville ikke inngd noen skriftlig
avtale om et arbeidssekerregime
han opplevde som urealistisk og
umyndiggjerende. Da kom det
forhdndsvarsel om at ventestona-
den ville stanses, med en frist for
uttalelse. Jeg skrev et brev hvor
jeg redegjorde for situasjonen.
Videre pekte jeg pa at det kapittel
1 folketrygdloven man paberopte

seg som hjemmel for & stanse
stenaden rett og slett ikke fantes,
og at en annen bestemmelse det
ble vist til, faktisk hadde et annet
innhold enn det Aetat refererte.
Uanfektet av dette stanset Aetat
allikevel ventestonaden, uten a
ta seg bryet med a besvare min
henvendelse eller rette opp de feil
jeg hadde pdpekt. Men 1 vedtaket
kom det ogsd en ny begrunnelse.
Min klient skulle ha latt vere &
mete til en samtale han var innkalt
til. Dette er ikke sant. Avslaget er
paklaget, og hva som skjer na vet
vi ikke, annet enn at det er kom-
met en orientering om at klagebe-
handlingen vil ta ca. 8 uker. Noen
kommentar til den lange rekke feil
jegharpapekt, er fortsattikke gitt.
Og imens er fortsatt min klients
stotte til livsopphold stoppet.

Respekt?

Den nye arbeidsministerens ut-
talelser til Dagsnytt gir imidlertid
et forsiktig hdp. Vil statsrdden
sorge for at denne gruppen lang-
tidsledige blir behandlet med
respekt, ut fra en forstaelse av at
nederlagene har vaert mange slik
at det ikke foyes spott til skade?
Vil statsraden serge for at Aetat
ikke palegger de langtidsledige
eldre meningslost og tidskonsu-
merende seoknadsarbeid, bare for
afyllesine egne virksomhetsmal?
Ogvil statsraden serge for at Aetat
bruker riktige lovhjemler i sin
saksbehandling og svarer nar det
blir papekt at de har gjort feil?

Kilde: aftenposten.no



Syke av eksponering i Nordsjgen

Béde advokatKjell Inge Ambjorn-
dalen (leder for A.L.Fs fagrdd)
og Dagbladet er blitt kontaktet
av flere oljearbeidere som me-
ner de er syke av eksponering 1
Nordsjeen.

Dagbladets avslering er ikke
lenger bare en Ekofisk-sak. Nye
giftskadde, kreftsyke og dede er
nd registrert. Felles for alle, bide
de dede og de kreftsyke, er at de
hadde diverse diffuse sympto-
mer pa giftskader for de utviklet
kreft.

Klokka to i giar hadde advokat
Ambjoerndalen i Norman & co
registrert atte nye skadesaker.
Dagbladet har registrert et til-
svarende antall saker.

-Itoav disse sakene har skadelidte
dedd av kreft. Den ene fikk akutt

leukemi etter kraftig eksponering
og dodebareilopetavnoen dager,
sier Ambjerndalen og legger til:
- Alle som har meldt seg ringer
med en blanding av forbannelse,
opprorthet og glede over at dette
endelig kommer fram. En av dem
sa til meg: A lese om de skadde
i Dagbladet, var som 4 lese bla-
kopi av mine egne journaler, sier
Ambjerndalen. I tillegg til flere
Ekofisk-ofre, har det og meldt
seg skadde som har jobbet eller
jobber pa Gullfaks, Statfjord og
Veslefrikk, felter som opereres av
Statoil. Det har og meldt seg mu-
lige ofre fra BP-installasjoner. De
giftskadde Jan Terje Biktjorn og
Jan-Erik Tandberg er og kontaktet
av flere skadde etter Dagbladets
artikkelserie.

JULEONSKE

Sett av noen kroner

i julebudsjettet ditt

til en julegave til stotte
for vart arbeid.

Gaver inntil kr 12.000,-
kan av private og bedrifter fores

som fradrag i selvangivelsen.

Benytt bankgirokonto
nr 8200.01.15491

Utvalgt samarbeidspartner for A.L.F

5807 BERGEN

Strandgaten 1, Postboks 764 Sentrum

E-post: advokat@judicium.no

2 JUDICIUM DA

= LeoN LARSEN ® NiLs E. TANGEDAL ® GUNNAR N&SS
' KjeLL RUTLEDAL ® HELGE POSNER ® LASSE SOLBERG

MEDLEMMER AV DEN NORSKE ADVOKATFORENING

Virt firma har mange érs erfaring med personskadesaker,
yrkesskader og yrkessykdommer/miljoskader.

Vi star til tjeneste og gir en forste gangs konsultasjon gratis.
Ring og sper etter Helge Posner, Leon Larsen eller Gunnar Neess.

TIf. 55 31 89 10

Faks 55 23 45 35
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Viktig milepeel

Arbeidsmiljoskaddes Landsforening mangedrige arbeid
for opprettelse av pilotprosjekt vedrorende mestring av ny
livssituasjon har gatt i oppfyllelse.

Av nestleder Oddvar Petersen

Prosjektnotat fra Arbeidsmil-
joskaddes Landsforening ble
fremmet for Helse Midt-Norge i
oktober av direktor Espen Remme
ved Muritunet.

Onsket om a fa etablert et slikt
offentlig tilbud til personer med
yrkesskade/sykdommer har i
en arrekke vart et sentralt tema
innenfor landsforeningens arbeid.
Muritunet har 1 etterkant fatt en
avtale med Helse Midt-Norge til
32 millioner som vil gimuligheten
til & opprette 5-10 sengeplasser i
tillegg for de som ikke har noe
tilbud andre steder, blant annet
arbeidsmiljeskadde.

Vi har med dette naddd en viktig
milepzl 1 A.L.Fs arbeid og vi ser
med spenning frem mot en eventu-
ell videre utvikling av tilbudet, til
ogsd a kunne omfatte utredning og
diagnostisering av personer med
helseplager som kan vare relatert
til yrkesutovelse.

Innledende samtaler med

Muritunets ledelse

Vi henviser til tidligere samtaler
omkring et spesialisert tilbud for
vér pasientgruppe og vi er glade
for at ledelsen ved Muritunet har
vistinteresse for et samarbeid med
Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning om muligheter til & igang-
sette et slikt prosjekt. Gjennom
samtalene er vi ogsa blitt gjort
kjent med Muritunets mulighet
for tilknytning av den faglige
kompetansen som er nedvendig

Direktor Espen Remme ved Muritunet
senter for mestring og rehabilitering.

for 4 kvalitetssikre et slikt viktig
tilbud til personer med mestrings-
problemer relatert til ervervede
yrkessykdommer/skader.

Vére kunnskaper og erfaringer
omkring psykososiale problem-
stillinger innen familier som til
daglig mé leve med at et familie-
medlem har endret personlighet
og fatt store vansker med 4 mestre
sinhverdag grunnet eksponeringer
for legsemidler, helseskadelige
kjemikalier og stoffer gjennom
sitt arbeid, tilsier at et slikt tilbud
innenfor helsevesenet vil gi et stort
utbytte angdende livskvalitet for
den skadde, hans familie, samt
at tilbudet 1 tillegg vil gi en stor
samfunnsekonomisk gevinst.

Mal og mening

Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning ble stifteti 1986, for & ivareta
interessene til personer med erver-
vetsykdom/skade ogsom har, eller
kan mistenkes & ha sammenheng

med arbeidsmiljoet, samt deres
paregrende. Arbeidsmiljoskaddes
Landsforening vil feire 20 ars ju-
bileumi2006 og vi gnsker at dette
kan bli et merkeér for vart arbeid
og mangearige planer for oppret-
telse av et spesialtilpasset tilbud
til personer som har store vanske-
ligheter med a fungere sosialt og
praktisk sammen med familien
og i samfunnet for gvrig. Dette
er en gruppe som, pa grunn av sin
spesielle funksjonshemming, ofte
slitermed sosial isolering og psyk-
iske problemer. Vi ser Muritunet
som et godt egnet sted for et slikt
tilbud, 1 og med at de allerede har
veldig gode kunnskaper omkring
dette feltet.

Bakgrunn

Personer som yrkesmessig har
ervervet hjerneskade (diffus
encephalopati) og skader pé sen-
tral- og det periferie nervesystem
1 forbindelse med eksponering
for lesemidler og andre toksiske
kjemiske stoffer, sliter ofte i1
relasjon til manglende eller feil
diagnoser, eller at de far fastsatt
diagnosen etter lang kamp mot
helsevesen og trygdekontor etter at
symptomene begynte d melde seg.
Dette far ofte store konsekvenser
for familien, badde ekonomisk og
psykososialt.

Mange med denne diagnosen har
store problemer med & fungere i
ulike sosiale sammenheng, ikke
minst i hjemmet. De lider som
folge av redusert korttidsminne,
konsentrasjonssvikt, nedsatt mest-
ringsevne, passivitet, ukontrollert
aggresjon, innleringsvansker,
depresjoner osv.



Pérerende mé ofte vaere den som
representerer familien utad i alle
sammenhenger, samtidig som at
de mé vere konfliktlgsere innad
1 familien. Konfliktene er mange-
artet og ofte uforstaelige bade for
den skadde og for familien.

I mange tilfeller har ogsa slike
dyptgéende konflikter stor inn-
flytelse pd barn og ungdom 1
familien og konsekvensene kan
bli tragiske utfall for disse. Det er
ikke uvanlig at barn misoppfatter
situasjonen og blir sittende med
skyldfelelse. Dette kan i verste
fall f& konsekvenser for barna
senere 1 livet.
Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning mottar henvendelser fra
fortvilte parerende som ikke har
den nedvendige kunnskap eller
evne til & mestre de psykososiale
endringene innad 1 familien.

Denskadde selv vil somregel ikke
oppleve seg selv som kilden til
problemene i familien, men inntar
ofte holdninger som at det blir
jeg forst—sa de andre”. Dette har
1 forste rekke utspring i redusert
nerhukommelse og konsentra-
sjon a gjere, slik at den skadde
m4d hele tiden avbryte andre for
ikke & glemme sitt budskap. Disse
situasjonene har i mange tilfeller
blitt sd uholdbare og nedbrytende
mentalt, at mange har kommet i
en slik psykisk ubalanse, at de
har henvendt seg til Arbeidsmil-
joskaddes Landsforening for & {4
hjelp med suicidale tanker.

Diagnosen i seg selv, samt tap av
erverv utleser ofte depresjonstil-
stander og mange forteller at de
ikke mestrer sin egen, nye rolle
1 familien, og at familien ikke
mestrer ’det nye familiemedlem-
met”. Resultatet er ofte at de blir

sosial isolerte, og trekker ogsa
familien med pd grunn av sin
egen adferd.

Vivet med sikkerhet at skilsmisse
forkommer hyppigere hos denne
gruppen mennesker. Familie-
vernkontor og andre offentlige
hjelpeinstanser er ofte ikke opp-
merksom péeller hartilstrekkelige
kunnskaper omkring denne type
psykiske problemer som oppstér
under slike omstendigheter og
somdisse familiene og enkeltmen-
nesker lever med. Dette har ofte
arsak 1 at diagnose ikke er kjent
eller at man ikke klarer & kom-
munisere pa dette plan.

Familien og den enkelte moter
ogsa problemer i kontakt med det
offentlige tjenesteapparatet. Det
starste problemet er kommunika-
sjon og oppfelging fraden skaddes
side. Likesa kan feildiagnoser
medfore at denne gruppen pasien-
terikke fartilgang til sine juridiske
og okonomiske rettigheter nedfelt
1pasientrettighetsloven oglovom
yrkesskade. De er avhengig av
hjelp fra parerende eller utenfor-
staende til 4 tale deres sak.

Sa langt vi vet, forefinnes det i
dagingen spesialtilpassede tilbud
om hvordan man som familie
eller enkeltperson kan lare seg
a mestre en slik livssituasjon.
Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning sitter pd mye erfaring og
kunnskap omkring mestring av
vanskelige livssituasjoner oppstatt
pa grunn av slik sykdom/skade
det her er snakk om. A legge et
slikt pilotprosjekt til Muritunet
vil vaere hensiktsmessig riktig, i
og med at Muritunet allerede har
gode kunnskaper om slikt arbeid
og 1 tillegg allerede kan vise til
fagkompetanse pa omradet.

Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning ensker 4 bidra med sine
erfaringer og kunnskaperi offent-
lighetens tjeneste, slik at den kan
bli et supplerende hjelpemiddel
for helsevesenet og andre offent-
lige instanser som arbeider med
slike problemlosninger, samt for
personer som er kommet 1 en
vanskelig situasjon vis a vis sin
naermeste familie.

Malsetting

Gjennom opprettelse av et mest-
ringssenter for personer med
ervervede sykdommer og skader
relatert til eksponering for lose-
midler og andre helseskadelige
stoffer vil helsevesenet kunne
bidra med profesjonell hjelp til
a oke bevisstheten overfor de
paregrende og den skadde selv om
hvordan og hvorfor de psykoso-
siale problemene oppstar, mestre
forandringeneilivssituasjonen og
dermed oke livskvaliteten.

Prosjektets betydning
Prosjektet vil {4 en stor betydning
1 sosialt og samfunnsekonomisk
sammenheng, samtidig som at
man bidrar til & gke livskvaliteten
for sveert mange personer. Mange
personer som til daglig er involvert
1 familiere psykiske problemstil-
linger vil gjennom profesjonell
hjelp oppna en storre forstaelse
for den skaddes situasjon og pa
en bedre méte klare & sette seg inn
1 hans hverdag. Grunnleggende
kunnskap om érsak og sammen-
heng er foringen til at man kan
takle denne type problemer uten
at konfrontasjon oppstar. Dette
vil forhdpentligvis vare med pa
a gjenskape harmonien 1 fami-
lielivet, som igjen kan resultere 1
okt motivasjon for deltakelse i det
sosiale mangfold og gi muligheter
for okt tiltakslyst.
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Auglendsdalen 77
Postboks 3061, Hillevig
4095 Stavanger
Telefon: 51 82 84 86
Telefax: 51 82 84 99

E-post: allservice@allservice.no

allservice Foretaksnr.: NO 918 260 315 MVA

Utvalgt samarbeidspartner for A.L.F
Utvalgt samarbeids- & P

partner for A.L.F

ADVOKATFIRMA

Wangensteen, Wigemyr & Co DA

Firmaet er blant de sterste advokatfirmaer pa Serlandet.
Vare 10 erfarne advokater yter bistand innenfor de fleste
rettsomrader:

15 ars praksis innen:

Erstatning
Trafikkskader/yrkesskader
Forsikring/trygd
Arbeidsrett/mobbesaker
Pasientskader

Fast eiendom
Ekspropriasjon

Alminnelig forretningsjus * Fast eiendoms rettsforhold
Odelsrett * Bygge- og reguleringssaker * Bobehandling
Erstatningsrett-personskade * Yrkesskader/-sykdommer
Forsikringsrett * Trygderett * Strafferett * Arbeidsrett
Skatte- og avgiftsrett * Familie, arv og skifte

Vare advokater:

* Reidar Wangensteen * Johan F. Gjesdahl

* Helge Wigemyr * Ivar Sveen

* Erik Eriksen * Bjergulv Rygnestad
* Yngve Andersen * Anita Jarvoll Hekneby
* Kai Knudsen * Erik Ottemo

Askeradvokatene

N JORGEN BUGGE &

OHS. STRENGE NASS

Telefon 38 17 87 10 — Faks 38 02 04 58
N.A. i kontorfellesskap
Vestre Strandgt. 32, pb. 716, 4666 Kristiansand
Smuget 1 - postboks 84 - 1371 Asker
Telefon 66 90 70 80 - Faks 66 90 70 81

E-post: jp @askeradvokatene.no

ADVOKAT /Z38R\ GRUPPEN

SAMARBEIDENDE ADVOKATER
TONSBERG--SKIEN-ARENDAL-KRISTIANSAND- LISTA

(" Utvalgt samarbeidspartner for A.L.F )
PERSONSKADE
YRKESSKADE
ADVOKATFIRMAET PASIENTSKADE
FORSIKRING
NORMAN & CO ANS CORSIKAING
ETABLERT 1878 Kontoradresse:
Huitfeldtsgt 4
_I-Ielge Husebye Haug 0253 Oslo
Kjell Inge Ambjorndalen
Jane M. Yiregy Grondalen Telefon
22 12 11 80
M.N.A
E-mail: advokatfirmaet@norman-co.no Telefaks
L WwWw.norman-co.no 22121190 y




Tillitsvalgte manglet tillit

Det er med beklagelse at A.L.Fs hovedstyre
ma& bekjentgjore at tillitsvalgte i tre fylkes-
dekkende lokallag har trukket seg fra sine
tillitsverv grunnet mangel pa tillit til det gjen-
valgte hovedstyret i Arbeidsmiljoskaddes
Landsforening.

Apent brev til vare medlemmer
fra A.L.Fs hovedstyre

I lengre tid, forutgdende for A.L.Fs siste arsmote i
april 2005, har det fra noen enkelte tillitsvalgte blitt
reist det vi mener er usaklig kritikk mot hovedstyrets
arbeid. Kritikken har 1 stor grad dreid seg om for
dérlig oppfolging av lokallagene fra hovedstyrets
side. Hovedstyrets medlemmer har gjort sitt ytterste,
for 4 profilere foreningen péd best mulig mate utad
1 det offentlige rom, fremme helse-/sosialpolitiske
saker og ivareta medlemmenes og deres parerendes
interesser med hensyn til rdd og veiledning.

Hovedstyret blir valgt av flertallet blant &rsmetede-
legatene, som igjen er representanter for lokallagene
og deres medlemmer. Vanlig organisasjonspraksis
er at hvis man er misforneyd med et styre eller
enkeltmedlemmer av dette, kan man fremsette et
mistillitsforslag for landsforeningens hoyeste organ:
arsmetet. Mistillit mot hele hovedstyret ble forst
reist som et benkeforslag pd det siste drsmotet. Et
overveldende flertall av de stemmeberettigede de-
legatene valgte & beholde det sittende styret, tross
therdige forsok pd “agiterende lobbyvirksomhet”.
Dette falt noen tungt for brystet. Derfor ble det lagt
opp til reaksjoner mot hovedstyret, som & fremsette
ny mistillit 1 etterkant av arsmete og vise det med
fraskrivelse av tillitsverv 1 tre lokallag, hhv. @stfold,
Vestfold og Rogaland. Dette er a beklage. Nedleg-
gelse av styreverv 1 lokallagene som protest, er en
handling mot medlemmene som er tilknyttet lokal-
laget og mot NHFs regionskontor.

Organisasjonsstrukturen som Arbeidsmiljeskaddes
Landsforening mé leve og arbeide under er lagt opp
slik at A.L.Fs fylkesdekkende lokallag er direkte
underlagt NHFsregionskontorer og ikke hovedstyret.

Detviligjensiat Arbeidsmiljoskaddes Landsforening
er organisatorisk tilsuttet Norges Handikapforbund
og ma felgelig innrette seg etter de lover og retnings-
linjer som gjelder for strukturering og organisering.
Landsforeningen har ikke egne midtledd i organisa-
sjonsstrukturen til Norges Handikapforbund.

NHFs regioner har et serskilt ansvar for & pase at
lokallagene opptrer i trad med organisasjonens lover
og retningslinjer. Dette gjelder ogsa for fylkesdek-
kende lokallag av A.L.F. Dersom tillitsvalgte i
A.L.Fs lokallag ikke ensker & fortsette i sine verv,
sd er det NHFs regioner som skal pase at fratredelse
skjer under ordnede forhold, eksempelvis under ek-
straordinere drsmeter 1 lokallaget. A.L.Fs lokallag
kan ikke nedlegges, men i mangel av tillitsvalgte er
det NHFs ansvarlige regionskontor som forvalter
medlemmenes interesser inntil nytt styre, eventuelt
nye styremedlemmer er valgt til & utgjore lokallagets
styre.

Det har ogsd blitt reist spersmél om hvorfor ikke
A.L.Fs hovedstyre har informert andre lokallag om
at tre lokallagsstyrer har valgt a legge ned sine verv
1 protest.

Til dette ma vi si at A.L.Fs hovedstyre ikke har vert
saksbehandlere i disse sakene, men kun blitt orientert
1 form av kopier av brev stilet til de respektive NHF-
regionskontorer, som er lokallagenes overordnede.
Det er for oss naturlig at disse har informasjonsan-
svaret. Det ville selvsagt ha vert feil fra var side &
gdutmed informasjon i forkantav de ekstraordinaere
arsmetene som har blitt avholdt, men ser det som en
selvfolge at dette gjores na.

Arbeidsmiljeskaddes Landsforenings hovedstyre vil
igjenbeklage at slike situasjoner har oppstatt, men vil
forsikre at vart arbeid er og vil fortsatt veere forankret
1 ideologien om medmennesker 1 fokus og & gjere
vart beste for vare medlemmer, deres parerende og
samfunnet for gvrig.

Pa vegne av
Arbeidsmiljoskaddes Landsforenings hovedstyre

Nestleder Oddvar Petersen
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Kjemikalier i arbeidsmiljget
som arsak til astma

Presentert av Kompetansesenter for
klinisk forskning

Mer enn 200 forskjellige
stoffer er beskrevet som ar-
sak til astma i arbeidslivet.

- A stille en diagnose er meget
vanskelig og krever provoka-
sjonsdiagnostikk, sier avdelings-
overlege og leder for Yrkesme-
disinsk avdeling Tor B. Aasen.
Smamolekylere stoffer fore-
kommer i arbeidslivet som
viktige arsaker til astma. Ved
yrkesmedisinsk avdeling pa
Haukeland Universitetssykehus
har man i flere ar arbeidet med
a bygge opp provokasjonsdiag-
nostikk.

Vestlandet har en betydelig
andel av den industrien hvor det
brukes en rekke aktive stoffer
slik som herdere i plast- og ma-
lingssystemer. Kunnskapen om
sammenhengen mellom disse
stoffer og astmautvikling er lite
utbredt blant bedrifter, arbeids-
takere og leger, og mistanken
om denne type astma blir derfor
ofte ikke reist.

- Ved foreliggende mistanke
om kjemikaliebetinget astma er
det ogsa vanskelig a fa denne
bekreftet fordi vanlige allergo-
logiske metoder (hudtester og
blodprgver) ikke kan benyttes.
Ved manglende diagnostikk er
det ogsa vanskelig & foreta en
korrekt risikovurdering noe som
resulterer i at effektive forebyg-
gende tiltak ikke blir igangsatt,
forteller Aasen.
Yrkesmedisinsk avdeling har
gjennom flere ar bygget opp
provokasjonsdiagnostikk bl.a.
ved begrensede eksterne midler
fra industrien. Det er bygget et

provokasjonskammer og utvi-
klet en spesiell doseringsenhet
for isocyanater i samarbeid med
Hopital de Sacré-Coeur i Mon-
tréal. Arbeidet har blitt validert
1 samarbeid med Stockholms
universitet som har spisskompe-
tanse pa denne typen kjemi.
Yrkesmedisinsk avdeling har
ogsa deltatt i epidemiologiske
prosjekter i petroleumsindustri-
en hvor det har blitt fokusert pa
problemet med kjemisk betinget
astma og eksem. I tillegg har
avdelingen hatt en viktig rolle i
internasjonalt konsensusarbeid
som blant annet har resultert i
en rapport fra Arbeidstilsynet.
Forskningsprosjektet har hittil
hatt en betydelig underfinan-
siering og har ikke hatt egne
midler til drift, men kun til
innkj@p av utstyr.

- Vi regner imidlertid med at
den langsiktige satsning som har
resultert i en solid infrastruktur,
vil gjgre det mulig & komme i
gang med et stgrre forsknings-
prosjekt i samarbeid med petro-
leumsindustrien i lgpet av 2005.

Kontaktinformasjon
Prosjektleder: Tor B. Aasen,

Husk at vi som holder
pa med Syndrom har
tidsfrister a forholde
oss til. Sa har du noe

som skal vaere med

i et spesielt nr. sa er
vér frist fire uker for
utgivelsesdato. Da ma
vi ha deres innlegg noe
for dette.

Syndrom kommer ut i
mars - uke 9,

juni - uke 22,
september - uke 39,
desember - uke 50

Helse Bergen Red.
Kilde: Kompetansesenter for
klinisk forskning
4 )
@Onsker deres firma denne
annonseplassen?
Ta kontakt med
Frode Steen Gunstensen
Telefon/-faks 71 26 50 82  Mobil 99 74 66 72
E-post: frode @alfnorge.no
- J




Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning, avd. Telemark tilsluttet
Norges Handikapforbund avholdt
sitt hastmete den 27. okt. pa Dag
Bondeheim. Det var mange fram-
mette denne kvelden, og matet
startet med velkommen v/leder
hvoretter ”Din tanke er fri” ble
sunget” med tonefolge pd piano
ved Kai Tangen Pedersen.

Ord for dagen ble denne gangen
lestav Torunn Groland og handlet
om verdiene av kunnskap.
Kaser denne kvelden var rddgiver
ifolkehelse Anne-Karin Andersen
fra Fylkeskommunen og temaet
var ”samarbeidet mellom det of-
fentlige og de frivillige i Telemark
og hva de frivilliges innsats betyr
for lokalsamfunnet”. Det var en
engasjert og kunnskapsrik dame
som pa en lettfattelig og engasjert
mate ga oss myeav altdet hun som
radgiver kan, og hva som foregar
1 Telemark Fylkeskommune pa
hennes omrade. Hun snakket om
hvordan det er 1 dag og videre om
hvordan det blir nér nye vedtatte
planer skal iverksettes. Det plan-
legges a danne regioner av fylkes-
kommunene. Telemark sammen
med Buskerud og Vestfold vil da
utgjore en region.

Under kaseriet viste hun plan-
sjer via overhead, og stoffet hun
presenterte fikk vi ogsd med oss
hjemiform av en heltny brosjyre.
Hun hadde ogsd med beker om
fylkeskommunen, gave til utlod-
ningen og likedan en del nyttige
sméting med fylkeskommunens
logo. Detatvi fikk hovedinnholdet

NYTT FRA LOKALLAGENE

A.L.F Telemark

1 hennes kaseri presentert 1 form
av brosjyrer er ekstra nyttig for
vare medlemmer som grunnet
diagnosen lett glemmer.

Det var anledning til 4 stille spors-
maél, og detbenyttet mange seg av.
Anne-Karin Andersen ga seg god
tid, og inviterte til samtale omnoen
hadde noe spesielt de ville snakke
med henne om i kaffepausen.
Hun fikk selvsagt blomster, bade
verbale og bukett.

Hun ville gjerne ha med seg Kais
klarinettsolo "hestvise” for hun
matte dra, og det fikk hun.

Sa fortsatte kvelden med sosialt
samvar og neste gang vi metes
er det advent. Det skal markeres
med julemat slik vi har tradisjon
for gjennom arene. Vi har det all-
tid hyggelig p4 metene vare, og
nar vi far med oss sa mye nyttig
informasjon til hjelp i vért arbeid
da er vi takknemlige.

12006 er laget vart 20 ar, og i den
anledningmavi fatilnoe hyggelig

for medlemmene vare.

Sekretceeren

onsker det trykket i Syndrom.

Redaksjonen takker sa mye.

Finn frem i livet

og det blir deilig var.

Gullveig Gulliksen fra Stathelle har sendt oss dette diktet og

Vi er glade for slike bidrag og skal selvsagt gjengi det pa trykk.

Nd har den lille piken funnet frem til sine
norske folk; og sitt gode fedreland.
Treerne sd tett i tett i den vakre skogen;

i skogens vakre vinterland.

Der snoen smelter og gdr vekk;

Jeg vil ta en prestekrage i min gode hdnd.

Du hvite prestekrage, du er sd fin og hvit der du
titter frem i din hvite farge.

Og i din natur; vdrens natur, kommer folk

og vil plukke deg i sin gode hdnd.

Vi plukker deg opp av din gode bakke; og vi tar deg
med hjem og setter dine fine blomster i en fin vase.
Der skal du std til pynt i vires gode hjem.

Dikt av Gullveig Gulliksens privatliv
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Julehilsen fra A.L.F Buskerud

Du gronne, glitrende tre god dag!
Velkommen du som vi ser s& gjerne,
med julelys og med norske flagg
og hoyt i toppen den blanke stjerne!

Tekst og foto: Jan Arne Dammen

Viernamidtinneijuleforberedel-
sene, ikke bare hjemme, men ogsa
1 A.L.F. Seknader skal skrives og
tidsfrister skal holdes, dette star
vi nd midt oppe i. LO-kontoret i
Buskerud harigjen vert behjelpe-
lig med & skaffe adresselapper til
samtlige fagforeninger/klubber
i hele fylket, noe som er til stor
hjelp for oss.

Aret 2005 nzrmer seg slutten og
ogsa for 2006 har vi greid a fa pro-
dusert medlemskalenderen viér.
Eiker Grafisk fortjener en takk,
for ogsé 1 ar har vi kun betalt for
trykkplatene. Jobben har de gjort
gratis! Kalenderen er blitt veldig
popular og et fint hjelpemiddel til
a huske vare metedatoer.

Det gir seg utslag i fremmete
pa véire medlemsmeter som blir

stadig mer besokt, pd mete 1 no-
vember f.eks. var vi 35 stykker
som hygget oss sammen. Positivt
er det ogsa at stadig nye kommer
til og medlemsmassen oker.
Gulskogen kafé og vare kafémeo-
ter er blitt godt kjent, ikke bare 1
vér egen forening. [ mange sam-
menhenger blir vair medlemspleie
brukt som eksempel pa positive
tiltak. Ogsa 1 sommermanedene
har treffene veert godt besakt, og
vi fyller pa med bord etter behov.
Plass er det nok av da Gulskogen
kafé bade er romslig og trivelig.
Bowling har vi prevd uten den
helt store suksessen, mennoen har
holdt det gdende og na ser det ut
til at dette kan blomstre opp igjen.
Det finnes mange skjulte talenter
1 A.L.F. Buskerud. P4 loftet har
nedstovete bowlingkuler fratiden
for man ble skadet igjen kommet
til heder og verdighet. Og etter
at kaffen er slukt og praten har
stilnet pd kafeen, har enkelte satt
hverandre stevne ved Bowlingl
i Drammen. Bowlinggutta haper
flere vil slutte seg til denne formen
for trim og trivsel etter hvert.

Norges drom om 4 komme til fot-
ball VM til sommeren ble i kveld
knust. Vihar hatt4 sesongbilletter
pa Ulleval Stadion denne seson-
gen og de som har hatt lyst har
hatt mulighetene til & folge samt-
lige kvalifiseringskamper. Ogsé
hjemmekampen mot Tsjekkia 1
Play-off disponerte vi de samme
fine plassene pa langsiden. Hvis
noen kunne tenke seg & bli med
ved senere anledninger, sa ta kon-

Willy Gustavsen, Jan Arne Dammen
og Erik Korneliussen er klar for en
spennende kamp pa Ulleval Stadion.
Hvordan det gikk? Nei det husker vi ikke,
men moro var det.

takt med oss. Hva med Holmen-
kollsendagen, skiskytingiKollen,
kanskje ogsa den du bor sammen
med ogsa vil vaere med? Ta kon-
takt. Av lokale arrangementer
nevner vi at Norgesmesterskapet
pa ski blir avholdt pa Kongsberg
18.- 25. januar og FIS World Cup
Ski Sprint 1 Drammen 9.mars.

Pé vegne av styret 1 A.L.F. Bus-
kerud vil jeg fa enske alle med-
lemmer i hele landet og deres
familier en riktig God Jul og ett
Godt Nyttar!

[

'

Husk alle onsdager fra
kl. 12.00 er A.L.F. 4 treffe
pa Gulskogen kafe!




NYTT FRA LOKALLAGENE

A.L.F Ser-trandelag

ViiA.L.F Ser-Trondelag hadde 1
helga 7.-9. oktober et likemanns-
seminar pa Quality Airport Hotell
pa Stjerdal.

Innbydelse var sendttil avd. Nord-
Trendelag og det kom ogsa repre-
sentanter fra denne avdelingen.
Totalt ble vi rundt 30 stykker, noe
vi synes var meget bra.
Fredagen gikk med til innsjekking
pahotellet samt at likemannsleder
Emil Wernes onsket alle velkom-
men.

Han gikk sd igjennom timeplanen
for helga. Det ble delt ut arbeids-
oppgaver og deltakerne ble delt
opp 1 arbeidsgrupper som skulle
jobbe sammen om besvarelsene.

Kristian Lian fra NHF region
Trenderlag var ogsa til stede og
pratet litt om regionaliseringa og
okonomi.

Grethe takker Oddvar.

Gruppearbeid

Han svarte ogsa pa diverse spors-
mal som deltakerne hadde.
Nestleder i Sentralstyret, Oddvar
Petersen m/samboer, ble hentet pa
flyplassen av var utmerkede leder
Grethe Lian.

Han var invitert for blant annet
a snakke om likemannsarbeid
sentralt.

Siden ble det middag og sosialt
samver.

Vearet var helt stralende sa det ble
til at flere tok en tur pé byen.

Lerdagen etter frokost mette alle
opp friske og raske, stort sett, og
dagen startet med vér egen for-
eningssang for Oddvar Petersen
slapp til, etter at diverse problemer
med prosjektor og PC var lost.
Vible skjont enige om & skaffe vért
eget utstyr til slike arrangement 1
fremtiden.

Oddvarsitt foredrag var s interes-
sant at alle timeplaner sprakk.
Det dukket stadig opp nye mo-
menter som deltakerne ville ha
utdypet litt neermere.

Under hele lordagen hadde vi
bespk fra vart samarbeidende
advokatfirma péd Stjerdal, Idar

Hegsethtrg, han var hele tiden
tilgjengelig for medlemmer som
ville ha rdd og veiledning nér
det gjaldt juridiske tilfeller. En
stor takk til han.

Vi fikk ogsa tid til gruppeoppga-
vene, men gjennomgéelsen matte
utsettes til sondag.

Ettermiddagen var det atter sosialt
samvar og dans til ’DOMINO”,
et orkester som etter hvert ma
kalles husorkesteret til A.L.F her
1 Ser-Trondelag.

Kvelden forsvant i dimman” og
vips — s var det sendag.

Formiddagen gikk med til gjen-
nomgaelse av gruppe - oppgavene
0g en oppsummering av semina-
ret. Vivar enige om at helga hadde
veaert absolutt vellykket og sarlig
vare nyeste medlemmer mente
at de hadde fétt med seg mye de
kunne bygge videre pa.

Etter lunsj var dettid for hjemreise,
og vi var flere som hadde fatt nye

bekjentskaper i lopet av helga.

Kalle
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Ogsa sendt Dagbladet ved Asle Hansen

Jeg takker for meget informative
artikler 1 Dagbladet den senere
tid, og da serlig ”Den dyrekjopt
oljen” + ”’Sjokkmadling ble ikke
fulgt opp” + ” Hvorfor matte
viare menn de?” + “Conoco
Phillips svarer” + ”Vedgar sein
reaksjon” samt tidligere artikler
om feil diagnose av Losemiddel-
skadde hos blant andre Sykehuset
Telemark; ”Lesemiddelskadde
far feil diagnose” (Egil Rolf-
sen).

Jeg har lesemiddelskader, jeg er
samtidig kjemikalieintolerant,
noe lignende som de Nordsje-/
oljearbeidere har, men i betrakte-
lig mindre grad. Jeg har jobbet i
bilbransjen siden 1965 til jeg fikk
diagnose losemiddelskadei1999.
Jeg har vert hos to psykologer
og en nevrolog. Etter den forste
psykologen var jeg pa RiT/yr-
kesmedisinske og fikk diagnose
losemiddelskade og skulle pa
yrkesrettet attforing. Etter mye
om og men er jeg fremdeles pa
rehabilitering (tidligere mislykket
attforing), og venter pd dommen
fra trygdekontoret i disse dager.

Nesten alle instanser (med unnta-
gelseav RiT, nevrologen, legekan-
didaten som fikk meg opp til RiT,
og seksjonsoverlegen pa SSMR)
har enten ikke forstatt alvoret av
eksponering til kjemikalier pd
arbeidsplassen, hva lesemiddel-
skade er, ELLER viktigst av alt,
hvaeksponering av Isocyanatkan
gjore med en arbeidstaker! Jeg
viser til websidene til Arbeids-
tilsynet:

Leserbrev

hoved side; http://www.arbeids-
tilsynet.no/publikasjoner/brosjy-
rer/full564.html

samt; http://www.arbeidstilsynet.
no/sok.html?q=ISOCYANAT om
Isocyanat-skader

og; http://www.arbeidstilsynet.
no/sok.html?q=1%F8semiddel
om lgsemidler / lesemiddelek-
sponering

og; organofosfat om organofos-
fater, mange nordsjearbeidere
har skader fra turbinolje eller
hydraulikkoljer som inneholder
organofosfater.

Mye informasjon! Hvis en "’lose-
middelskadet bilmekaniker” kan
lete opp informasjon si kan en
”Pioner” innenfor oljeindustrien
ogsa fa tak i slik informasjon!

Arbeidsmiljeet er en arbeidsgi-
veroppgaver. Arbeidstakeren skal
medvirke/pavirke det etablerte
“fullt forsvarlige” arbeidsmiljo
som bedriftens internkontrollsys-
tem skal vaere. En virksomhet som
ikke har rdd til et "FULLT FOR-
SVARLIG” arbeidsmilje har ikke
livets rett, sa enkelt er det ! Men
dessverre bruker mange firmaer
arbeidsmiljo som salderingspost
for darlig firmagkonomi!

Jeg finner det betenkelig at en
pressetalsmann i Conoco Phillips
understreket at eventuelle nye
opplysninger som vilkommeiden
saken vil bli tatt pa alvor. Samt at
han komenterer folgende;

”Ellers onsker jeg a papeke at
lesemidler historisk sett har

veert et problem i all industri,
og i kjemisk industri spesielt.
Mange av vare ansatte har for-
tid og yrkesmessig bakgrunn
derfra.”

Ved & uttale seg pa en slik mate
har han skjovet ansvaret over
pa arbeidstakeren! Han antyder
at "Mange av vare ansatte har
fortid og yrkesmessige bakgrunn
derfra.” Og dermed har skadene
sine derfra ogsa? Ca 15 minutters
eksponering til toksisk sveiserayk
kan gi varige skader som MCS
(flerkjemikalieintoleranse). Med
toksisk sveiserayk menerjeg royk
fra tokomponent lakkerte skips-/
oljeplattformplater! Tokomponent
lakk brukes i hundrevis av tonn i
oljeindustri pa plattformer og ba-
ter/batseksjoner. Deter den eneste
lakken som herder p4 minutter og
man kan jobbe videre! Ved sveise-
operasjoner frigis Isocyanater
som er “’spaltet” til andre farligere
forbindelser. (Isocyanater frigis
ved at tokomponent lakk etc var-
mes over 130 grader ved sliping/
sveising etc).

Arbeidsmiljeloven skal ha vert
virksomiover 25 ar, og slike ulyk-
ker som yrkeseksponeringer burde
ikke forekomme iden graden som
etter hvert avdekkes. Helseper-
sonell og verneombudene burde
vert sertifisert/oppleert til a
gjenkjenne problemene som Iso-
cyanat- og losemiddeleksponering
kan forarsake!

I dag ser det ut som at de fleste
helsearbeidere og verneombud
har fatt all opplaering pa et hel-
gekurs!



En annen sak er at myndighetene
vil at “halvsjuke” skal arbeide
videre og ikke havne pa ufertrygd.
Med dagens modell vil yrkes-
skadede som nevnt i artiklene
havne pa sosialen siden de ikke
kan attferes” til et ’fast ordineert
arbeid” (dette er ordlyden trygde-
etaten/Aetat bruker.) En person
som er kjemikalieintolerant ville
ikke kunne ga inn pé et vanlig
verksted lengre. Jeg tenker pa
meg selv nér jeg leser om Biktorn
1 ”Den dyrkjepte oljen”. Jeg vet
om to-tre andre som har lignende
kjemikalieintoleranse forarsaket
av sveisergyk-/Isocyanatekspo-
nering. Nar ”VI” etter hvert har
havnet pa attfering forstar ikke
Aetat vare skader, og vi har ofte
blitt stemplet som vanskelige/
arbeidsskye/umotiverte (velger
og vraker) nar vi blir henvist til
mekaniske verksteder eller kva-
lifiseringsbedrifter.

Er det pa tide med en funksjons-
vurdering av Aetat sin demme-
kraft/kompetanse 1 slike saker?

Jeg hadde satt pris pa en telefon-
samtale med dem om emnet; lo-
semiddelskader, Isocyanat-ekspo-
nering, organofosfater, oghvordan
inkompetente arbeidsgivere med
hjelp frainkompetentehelseperso-
nale hvitvasker/sanerer skadelige
arbeidsplasser.

Ved forstegangs henvendelse
til primerlegetjeneste sier ofte
legen at de ikke kan hjelpe, man
blir ofte henvist til psykolog 1
stedet. Trygdeetaten har bedt om
funksjonsvurdering av meg, Ae-
tat hverken kan eller vil forsté at
jeg er ferdig 1 verkstedindustrien.

Samtlige forsek pa & fa et tilret-
telagt arbeid pa en kjemikaliefti
arbeidsplass har vert forgjeves
(nesten sju drs forsek). Jeg er ikke
bitter, bare oppgitt over inkompe-
tansen som hjelpeapparatet kan
stille opp med. Har du sett eller
hort Hoybraten nevne tilrette-
lagt earbeidsplasser” noen gang?
Aetat har registrert at jeg ikke har
arbeid, men ikke grunnentil atjeg
ikke kunne arbeide i mitt tidligere
yrke. Darlig saksbehandling eller
inkompetanse?

Min siste arbeidsplass var (og er)
en ’Inkluderende Arbeidsliv’- el-
ler ”IA”-bedrift som ble inspisert
av Arbeidstilsynet. Dette resul-
terte 1 palegg om utbedring av
grunnleggende feil og mangler 1
arbeidsmiljeet. Jeg har ikke jobb
deridag. Ingen arbeidsgiver liker
a bli irettesatt av Arbeidstilsynet.
Serlig ikke nar det var en yrkes-
skadet person under yrkesrettet
attforing som papekte feil til
vernombudet (forgjeves), og fikk
Arbeidstilsynet til & komme!

Grunnen til at jeg ikke har jobb
der lenger? Det ble sagt noe om
stillingshjemmel, men jeg vetnoe
annet.

Jeg er fra England men ble head-
hunted til Norge i 1971.

Med vennlig hilsen
Tony

Pa tampen
for trykken!

Extra-spillet

Helse og Rehabilitering, er en
stiftelse med 24 medlemsorga-
nisasjoner og har konsesjon til
a drive TV-spillet Extra.

Helse og Rehabilitering “for-
valter” overskuddsmidlene fra
Extra-spillet og fordeler disse
til samfunnsnyttige prosjekt
innen fysisk og psykisk helse
1 Norge. Tildelingen skjer etter
soknad og foretas i slutten av
november, og offentliggjores
ved oppslag og kunngjering pa
deres egne hjemmesider. I ar
skjedde offentliggjeringen 22.
november. Det totale belep til
fordeling i 2005 er pé utrolige
197 millioner kroner.

Arbeidsmiljeskaddes Lands-
forening har i ar sekt midler
til to prosjekter, som tidligere
er omskrevet i ”Syndrom”.
Prosjektene er: Konferanse-
tur til Tunis for familier med
store psykososiale problemer
og produksjon av et databasert
leering og mestringsprogram for
rehabilitering av korttidsmin-
net. Den totale sgknadssum fra
A.L.Fbelop segiarpa1.500.00
kroner.

Styret i Helse & Rehabilitering
har fattet slikt vedtak:

Det gis ingen gkonomisk stette
til prosjektene.

A.L.Fs Hovedstyre
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Ma utredes pa nytt

Av ASLE HANSEN, Dagbladet

FAKTA:

Losemiddelskadde far feil
diagnose

Statens helsetilsyn har apnet til-
synssak mot Yrkes- og miljome-
disinsk avdeling ved Sykehuset
Telemark HF, og mot en fagperson
avdelingen har benyttet seg av.

» Saken handler om hvorvidt
sykehuset systematisk har
feildiagnostisert lesemiddel-
skadde, med det resultat at de
blir diagnostisert som psykisk
syke.

» Dagbladet kan dokumentere
50 slike tilfeller. Andre fagfolk
som har utredet disse pasiente-
ne, finner ikke spor av psykisk
sykdom hos dem.

* Flere hundre personer kan ha
fatt feil diagnose.

Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning oppfordrer personer med lik-
nende erfaringer fra helsevesenet
til & ta kontakt pa

telefon 24 10 25 36 eller

e-post: helseskader@nhf.no.

Helsetilsynet levner ingen tvil:
Dersom de kommer fram til at
Sykehuset Telemarks rutiner for
utredning av lgsemiddelskadde
gir feil resultater, ma en rekke
personer utredes pé nytt.

Ogsé Trygdeetaten ma forholde
segtilenslik avgjorelse fra Helse-
tilsynet. Negative trygdeavgjorel-
ser tuftet pa eventuelle feilaktige
vurderinger fra sykehuset mé i sa
fall omgjores.

Dermed vil folk som er frarevet
sine rettigheter endelig kunne fa
erstatning.

Kjede av tiltak

Statens helsetilsyn er allerede
1 gang med sine utredninger i
tilsynssaken mot yrkes- og miljo-
medisinsk avdeling pa Sykehuset
Telemark og den omstridte psy-
kologen sykehuset har benyttet
seg av.

Hyvis vi finner at sykehusets ru-
tiner forer til gale diagnoser, vil
det i var rapport ligge en klar
forventning om at Sykehuset Te-
lemark mé gi igjennom mange,
om ikke alle disse sakene pa
nytt. Dersom det ogsa er fattet
trygdevedtak pa gale premisser
i denne saken, ma ogsa disse
revurderes, sier underdirektor
Jostein Vist i Helsetilsynet.

Hanunderstreker at tilsynet frem-
deles har mye arbeid igjen, for de
kan komme med sin avgjerelse i
saken.

Klartat vart vedtak vil kunne starte
en kjede av tiltak. Det er dette vi
skal vurdere 1 tida som kommer.
Om dette vil ta en, tre eller seks

maneder, er vanskelig & vurdere,
sier Vist.

Folger med
Arbeidsmiljeskaddes Landsfore-
ning har i forkant av Dagblad-
oppslagene avslert at Sykehuset
Telemark HF har gitt en lang
rekke lesemiddelskadde uriktige
psykiatriske diagnoser.

Det har ogsd kommet frem at
Rikstrygdeverket RTV har visst
om og vert kritisk til dette 1 en
arrekke, uten a sla alarm.

I artikkelserien kunne Dagbladet
fortelle at bare 18 prosent av dem
som blir utredet for losemiddel-
skade pa Sykehuset Telemark far
diagnosen. Hos andre arbeidsme-
disinske avdelingerilandet ligger
tallene fra 30 til 50 prosent.

- Media er en av flere informan-
ter viforholder oss til. Vinoterer
oss det som star i Dagbladet.

Klinikksjef Jostein Todal pa Sy-
kehuset Telemark har flere ganger
understreket overfor Dagbladet at
sykehuset vil stille seg bak den
avgjorelsen Helsetilsynet kommer
fram til.
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YL - seminar

Direktoratet for arbeidstilsynet inviterte i mai til et seminarom
YL - merking. 1.juli ble kravet om YL — merking fjernet, som
folge av EQS-avtalen. Produsenter, importorer og brukere
av losemiddelbaserte produkter og Arbeidsmiljoskaddes
Landsforening var invitert for & gi sine synspunkter.

Hvordan moter vi den nye situasjonen og hvordan begrense

eksponeringen av losemidler?

Tekst og foto: Jan Arne Dammen

Béade Oddvar Petersen fra A.L.F,
spesialist i arbeidsmedisin,
overlege Hakon Lasse Leira fra
St. Olavs Hospital i Trondheim,
Bjgrn Erikson, LO hadde sam-
menfallende synspunkter.

Det er na ikke lenger et krav
fra myndighetene om at produ-
senter, importgrer og selgere
av produktene skal opplyse om
YL grupper pa produktene og i
HMS - datablad.

Men det kom en klar anbefa-
ling fra Arbeidstilsynet om at
leverandgrene fortsetter a be-
regne og opplyse om YL-tall.
Arbeidstilsynet oppfordret
ogsa alle som bruker produk-
tene om a fortsette a be om
denne informasjonen.

YL - merkingen satte oss i stand
til & vurdere risikoen ved &
bruke produkter som inneholdt
lgsemidler. Tallet gikk fra 00 til
5,jo hgyere tallet var, jo stgrre
var kravene til ventilasjon og
verneutstyr ved bruk av stoffet.
Evnen til & lgse opp andre stof-
fer og den raske fordampingen
gjgr lgsemidlene anvendelige

— og veldig farlige.

Lgsemidlene fordamper og foru-
renser luften vi puster inn og
transporteres videre fra lungene
og videre til blodet. Gjennom
blodet fraktes lgsemidlene sa til
viktige organer i1 kroppen, sa@rlig
hjerne og nervesystem, hvor de

Nestleder i A.L.F Oddvar Petersen
framforte foreningens synspunkter
for bl.a. leverandorer, produsenter og
Arbeidsdirektoratet.

kan gjgre stor skade. I mange ar
fungerte YL — merking godt, det
var et godt innarbeidet verktgy
som gjorde det enkelt for bruke-
ren a kunne velge det produktet
som avga minst lgsemidler. Pr.

i dag finnes ingen andre, til-
svarende hjelpemidler, og det

er heller ikke lenger pakrevd at
HMS - databladene inneholder
YL - informasjon under punkt
15, men den kan legges inn
under punkt 16.

Etter at forskriften falt bort, kan
man ikke lenger merke med YL
- gruppe pa selve fareetiketten.
Det kan imidlertid trykkes et
annet sted pa etiketten eller pa
emballasjen.

Oddvar Petersen fra A.L.F la
fram foreningens synspunkter.
Han hevdet at produsenter og
leverandgrer av produkter som
kan medfgre helseproblemer

har et stort ansvar, og forlangte
at de er seg sitt ansvar bevisst
og tilrettelegger merkingen

slik at omfanget av helseskader
begrenses. A.L.F mener at YL
-merkingen bgr opprettholdes
og at R-setningenes tallkoder
pafgres emballasjen eller ved-
legges.

Uten a opprettholde YL merkin-
gen 1 tillegg til annen lettfattelig
merking vil A.L.F pasta at man-
ge yrkesutgvere gar en mgrk
framtid 1 mgte. Man blir like
uvitende som man var i 1982 fgr
ordningen tradde i kraft. Han ba
om at Arbeidstilsynet, fagfore-
ninger, produsenter og leveran-
dgrer samlet gir informasjon for
a redusere omfanget av yrkes-
sykdommer og skader, relatert
til deres produkter.

- A.L.F foler et klart ansvar
overfor vare medmennesker
med ulike helseproblemer, rela-
tert til eksponering for helsefar-
lige kjemiske produkter.

Pa bakgrunn av dette aksepterer
ikke A.L.F at slike sykdommer
og skader skal resultere i store
personlige tragedier og sam-
funnsgkonomiske konsekvenser,
avsluttet Oddvar Petersen.

Seksjonsleder i Direktoratet for arbeids-
tilsynet Uno Abrahamsen takker Oddvar
Petersen for synspunktene.
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Flere verksteder neer stengt

For darlig eller ingen ventilasjon, lemfeldig omgang med
farlige kjemikalier og sviktende bruk av verneutstyr, er noen
av funnene Arbeidstilsynet gjorde under inspeksjoner hos
ulike verksteder i Nordhordland.

Av ARNE COLLIANDER

- Hos enkelte bedrifter fant vi dess-
verre altfor mange grove brudd pd
bestemmelsene om helse, miljg og
sikkerhet. Vi var sveert ner ved 4
stenge noen verksteder med umid-
delbar virkning, pluss a politianmelde
disse bedriftene, sier inspekteor Kurt
Halas i Arbeidstilsynet.

Flere verksteder manglet rett og
slett ventilasjon. Andre steder var
ventilasjonen tett, og bar preg av
flere ars manglende vedlikehold. Ar-
beidstilsynet avdekket ogséd mangel
pa punktavsug.

Brukte ikke masker

Tilsynet kom ogsd over verksted-
sansatte som ikke brukte andedrett-
masker under sveising eller annet
arbeid som utviklet helsefarlig stov.
De ansatte hadde verneutstyret, men
ville ikke, eller visste ikke hvordan
det skulle brukes.

- Selv pé verksteder der vi hadde
varslet ngyaktig nér vi ville komme,
ble det ikke brukt masker. Enkelte
steder der sveisearbeid ble utfort,
sto ansatte og reykte i sveisehallen,
sier Kurt Halés.

- Dermed bidrar de til & varme opp
stovet, arsma partikler som svever i
luften. Da blir dette stovet enda far-
ligere & puste inn, tilfeyer han.

Lungesykdommer

Flere ars arbeid under slike forhold
kan forer til at de ansatte utvikler
kroniske helseplager og sykdommer.
Verkstedindustrien har ogsd mye
kontakt med stoffer eller kjemikalier
som over tid kan vere kreftfremkal-
lende.

- Vierikke imponert over vernearbei-
det hos noen av bedriftene med slike
farer, sier Kurt Halds og Marit Bas-
tesen, som var sammen om de fleste
inspeksjonene i Nordhordland.

Kampanje

Inspeksjonene inngér i en kampanje
for & bedre arbeidsmiljeet i meka-
nisk industri, verkstedsindustrien,
bilverksteder og grafiske bedrifter.
Malet er & redusere sannsynligheten
for at ansatte skal utvikle lgsemid-
delskader, luftveis- og hudlidelser,
og & oke de ansattes bevissthet pa
egen sikkerhet.

- Vi skal besegke 100 bedrifter. Hittil
har vi vaert hos 40. Derfor er det for
tidlig & trekke bastante konklusjoner.
Vi liker likevel ikke det vi forelapig
har sett, sier seniorinspekter Sigrid
Rayrhus, lokal kampanjeleder.

Nitten palegg

Det er hovedsakelig bedrifter pé
Osterpy og i Nordhordland som har
hatt Arbeidstilsynet pa besek. I disse
dager far en rekke verksteder varsel
om palegg som kan komme hvis ikke
noe gjores.

- Antall varsel om pélegg varierer fra
null til opp mottjue. Det siste er altfor
mye, sier inspekter Kurt Halés.

Engjennomgang av Arbeidstilsynets
postjournaler viser at Mastrevik Mek
ASiAustrheim kommer desidert dér-
ligstut med hele 19 varsel om mulige

palegg. Havstad Tinn AS pa Fedje,
Agotnes Sveis AS og Radey-gruppen
AS fikk ogsé en rekke merknader fra
Arbeidstilsynet.

Frekhaug Stal AS, Lonevag Beslag-
fabrikk AS, Frank Mohn Flatay AS
og Welltech AS pa Agotnes var de
flinkeste i klassen. Her fant tilsynet
ingenting & bemerke.

- Enkelte steder var det skremmende &
iaktta hvordan arbeidet foregikk, sier
Kurt Halds, som sammen med kol-
lega Marit Bastesen sto for de fleste
bedriftsbesgkene i Nordhordland.

Verst hos gamle bedrifter

- Vi fant noen fa mensterbedrifter,
men hos flertallet sto det darlig til,
sier de to.

Det er helst gamle, lokale hjerne-
steinsbedrifter som né far pdpakning
fra Arbeidstilsynet.

- Flere av dem sliter med trang eko-
nomi, og har gjerne ikke prioritert
vernearbeid eller overgang til nyere,
sikrere og mer moderne utstyr, sier
Kurt Halas.

Enkelte steder kom inspekterene
over dreiebenker fra 1940- og 1950-
tallet.

- I dag finnes det lukkete systemer
der sikkerheten er mye bedre, sier
Halés. Der Arbeidstilsynet har hatt
mest & innvende, vil det koste flere
millioner & etterkomme kravene som
nd er stilt.

- Jeg ser ikke bort fra at eksistens-
grunnlaget til enkelte verksteder kan
bli truet, men slike hensyn kan ikke
vi ta. Vi prover selviolgelig likevel
a bruke sunn fornuft, sier Arbeidstil-
synets inspektor.

Ved a annonsere i Syndrom nar du fram til arbeids-
miljoskadde og fagpersonell over hele landet.




Darene apnes til den politiske arenaen

Etter flere ar med malrettet arbeid i hovedstyret er vi né i
ferd med a oppna viktige posisjoner innenfor den offentlige
forvaltningen. Vi foler at den type kunnskap A.L.F forvalter
blir lyttet til og flere skjonner den samfunnsnyitige verdien
disse kunnskapene representerer.

Av styremedlem Geir Werner

Arbeidsmiljoskaddes Landsforening
har under et innledende mete i Riks-
trygdeverkets Arbeids- og Rehabilite-
ringsdivisjon 20. oktober, blitt meddelt
at vi er gnsket som medlem av arbeids-
utvalget i RTVs yrkesskadeseksjon.
Rikstrygdeverketer som sikkertalle vet
det overordnede organettil alle landets
trygdekontor. Arbeidsmiljeskaddes
Landsforening har i &rrekker hatt visjo-
ner om et slikt samarbeid for 4 kunne na
fremidiverse forvaltningsorganer med
sine ervervede kunnskaper omkring
yrkesrelaterte helseskader, ikke minst
de psykososiale konsekvenser slike
helseproblemer medferer.

Detble forespeilet fraRTVssideatdeti
forste rekke var anskelig & ta fatt i saken
somharblittreistav Arbeidsmiljoskad-
des Landsforening nér det gjelder den
nevropsykologiske utredningene som
harblittutfert ved Sykehuset Telemark
og eventuelle feildiagnoser som har
blitt stilt ved utredning av f.eks. lose-
middelskadde. Det avventes svar fra
Helsetilsynet i saken.

Det er viktig & poengtere at i dette
fora skal det ikke diskuteres enkelt-
saker, men utveksles kunnskaper.
A.L.F haper at dette samarbeidet vil
bidra til en eventuell ’forbedring” av
de overordnede retningslinjene innen
Rikstrygdeverket og for trygdekonto-
renes saksbehandlere.

Det ble ogsa forespeilet fra RTVs side
at et samarbeid med A.L.F vedrerende
kursing av trygdekontorenes medarbei-
dere innenfor yrkesskader kunne vere
onskelig. A.L.F er sveert glad for & fa
anledning til & delta i slikt arbeid.

Dette er et viktig og stort gjennom-
brudd for ALF som pé sikt kan endre
forstaelsen for de arbeidsmiljeskaddes

situasjon somigjen, haper vi, vil kunne
forenkle saksbehandling og sikrere en
kontinuitet i trygdeutbetaling selv om
saken trekker ut.

Nestleder Oddvar Petersen var pa et
mete pa Stortinget i begynnelsen av
oktober og la frem problemstillingen:
”Eksponering for lesemidler og
mestring i trafikken” for representan-
ter frasamferdselsdepartementet. Dette
er en sak som allerede ble fremlagt i
1987, men som pa grunn av “’deve grer
og manglende forstielse” aldri ble satt
noe fokus pé, selv om det foreld masse
kunnskaper om slik eksponering.
Oddvar har i etterkant, etter ytterligere
samtaler, fatt tilbakemelding om at
man nd skjenner problemstillingen
og at statsrdden skal orienteres med
det samme. Det vil bli stilt spersmal i
sperretimen om problemet. Arbeids-
takere og private som eksponeres for
losemidler og andre kjemiske stoffer
som kan redusere evnen til & ferdes
1 trafikken, ber igjennom informa-
sjonskampanjer gjores oppmerksom
pa risikoen, Dette vil forhdpentligvis
bidra til at disse i sterre utstrekning
motiveres til & beskytte seg mot lo-
semidler, helseskadelige stoffer og
gasser. Trafikkuhell og ulykker har
som kjent meget store samfunnsekono-
miske konsekvenser. A.L.F gnsker pa
denne méten & bidratil d oke forstielsen
omkring lesemiddeleksponering og
bilkjering. Resultatet av dette meotet
kan faktisk resultere i en reduksjon av
antall ulykker i trafikken.

Undertegnede har ogsd en avtale i
Stortinget. Dette meotet skal forst og
fremst handle om ”Lov om yrkes-
skade” og mulige endringer i denne.
Representanter 1 hovedstyret har hatt
et mote med advokat Leon Larsen
som har fremmet endringer i loven.
N& som arbeidsmiljeloven allikevel
skal endres vil Arbeidsmiljeskaddes

Landsforening seke deltakelse i denne
prosessen.

Vi er na glade for at A.L.F har tatt
et stort steg i riktig retning for og
kunne hjelpe arbeidsmiljeskadde i
deres hverdag. Alle skal vite at det er
et komplisert arbeid vi gjer og vi har
ofte folelsen av at vi gér ett steg frem
og faller to steg tilbake. N4 ser det ut
til at det kan lgsne noe. Det er derfor
med vemod at vi erfarer at tillitsvalgte i
noen lokallag fratrer sine verv og noen
melder seg ut av foreningen fordi det
skjer sa lite. Hovedstyret ser pa de
siste resultatene som en lagseier, en
seier for hele foreningen som alle skal
ta en del i.

Dette er ogsa en seier for de tidli-
gere medlemmene som har valgt 4 st
utenfor A.L.F. Arbeidsmiljeskaddes
Landsforening arbeider selvfolgelig
ogsé for disse.

Vi har sett tendensen i et par ar ved
at vi har kommet inn som en horings-
innstans hos Arbeidstilsynet og andre.
Nestleder Oddvar Petersen har blitt
invitert til ganske mange seminarer og
meter for & holde foredrag vedrerende
arbeidsmiljeskader og konsekvenser.
Viprever hele tiden & veere mest mulig
oppdatert, og vivil alltid arbeide videre
med slike tilbud til de som matte ha
onsker om A.L.Fs deltagelse pa kurs
0g seminarer.

Vi tror imidlertid at neste steg er mas-
siv informasjon og i den forbindelse
vil vi legge planer for skolering av
medlemmer til foredragsholdere, slik
at vi pd denne maten ligger litt i for-
kant av informasjonsarbeidet ved at vi
har ferdig skolerte foredragsholdere
nar mulighetene byr seg. Vi mener at
vi om et par ar vil ha behov for flere
foredragsholdere 1 og med at A.L.F
arbeider mélbevisst mot storre akto-
rer/firma innenfor vart interesseomrade
for & kunne tilby samarbeid innenfor
kunnskap og motivasjon.

Vi vil orientere mer om utviklingen i
Syndrom som kommer i mars 2006.
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Likemannsskuta

Da jeg leste Dagbladet lordag
5.11, ble jeg ganske oppbrakt og
trist.

Det handlet om en reportasje fra
Ekofisk, hvor oljearbeidere hadde
fatt skader av ulik karakter.

Her er det mange som har hjulpet
til med & holde Norges-skuta pa
rett kjol, og sa vil ikke arbeidsgi-
verne vere med pa 4 ta ansvar for
de arbeiderne som har padratt seg
skader under dette arbeidet med
a f4 opp det svarte gullet, med
fortjeneste til bade operatoren og
staten. Her har det vert drevet
oljevirksomhetimange ar, og folk
har varslet om at de har fatt skader
av handtering og eksponering av
forskjellige kjemikalier, uten at de
er blitt hort eller tatt pa alvor.
Her er det sannelig noe 4 ta fatt
pa, bade for arbeidsgiver, Staten
og oss som driver likemannsar-

Likemannsmidler
for 2006

For @ minne lagene om sgknad
om likemannsmidler, s ma
dere sende inn en beskrivelse
av hvordan dere vil bruke mi-
lene. Her trengs ikke spesielt
soknadsskjema. Vi 1 hoved-
styret farikke vite belopet som
skal fordeles for ut pd nyéret,
sa derfor er fristen for sgknad
satt til 1.mars 2006.

Men, etter at midlene er mot-
tatt og brukt, da skal dette
rapporteres pa egne regnskaps
og rapporteringsskjema.

Sjel om deterlengetil 1.mars,
kan det godtbegynne & tenkes.
Hva har man ellers juleferie
for?

Hilsen "nisse”’- Grethe

beid. Hadde direktorene fétt slike
plager, hadde det sikkert veert
gjort noe pa et tidlig tidspunkt,
bade pa beskyttelsessida og pa
erstatningssida!
Likemannsarbeidet harihvert fall
to sider, bade den organiserte med
meter og mer praktisk hjelp, og
den sosiale siden.

Ofte er den sosiale biten likesa
viktig som den organiserte, ogsa
for & fa luftet ut trykket blant like-
sinnete, noe det kan vare behov
for en gang i mellom.

Som det gér frem av reportasjen i
Dagbladet, sa er likemannsarbeid
viktig, sa her ma dere bare bruke
oss, medlemmer! Det er mange
som har behov for oss, og som

trenger den hjelpa vi kan bidra
med.

Ellers vil jeg onske alle 1 forenin-
gen en riktig god jul, og et aktivt
nytt ar!

Hilsen Grete Lian
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MILJOSYSTEMET

ASPOAS

Norsk revolusjonerende beskyttelsessystem for sikker oppbevaring av lgsemidler
og brannfarlige vaesker og gasser - konstruert for vern av mennesker.
1300 nordmenn i naeringslivet/industrien der hvert ar av lesemiddelskader,
samt 100 personer far varige hjerneskader. Aspoas er HMS-beskyttelsen.

Losemidlene Over 100 moderne bedriftsledere Losemiddelskader
angriper vitale har anskaffet verdens mest kan ikke helbredes
organer og kan effektive beskyttelse mot - bare unngas.

i verste fall losemiddelskader for
medfore daden. sine ansatte. Man unngar slike
skader ved

Gir sikkerhet for ASPOAS-systemet Aspoas-systemet
medarbeidernes helse. Ingen foran - ingen ved siden. i drift.

Grunner for bedriftsledere til & anskaffe systemet:

Brannsikring - eksplosjonsvern - gass og giftfjerning - ventilasjonstilskudd - lekkasjesikkert -
innbruddsikker - automatisert - framtidsrettet HMS-system som er forut for sin tid - mindre
sykdomsfraveer gir god bedriftsgkonomi - beskytter ansattes helsetilstand vedvarende.
Anbefalt av HMS-organisasjoner - PR-verdi for bedrifter utad. Hindrer krav fra miljoskadde.
Hindrer bater og krav fra Arbeidstilsynet. Ingen klager fra personell og verneombud.
Sikkerhet for medarbeidernes liv. Hindrer brannskader. Dekker de skjerpede HMS-forskriftene.
Digital styring. Kan tilkobles SD-anlegg og alarmer. 4 komplette anlegg er montert i Norges hgyest
graderte fiellanlegg i Forsvaret. Systemet var helt suverent pa alle HMS-omrader innen dette fagfelt.
ASPOAS leveres i starrelser og formasjoner etter behov og kan erstatte bygging av kostbare
spesialrom. Systemet kan spesialbestilles til 4 ivareta oppbevaring av 1 til 6 stk 200 | fat med
lasemidler, brannfarlige veesker og stoffer. Over hundre systemer solgt i Norge
med ypperlige referanser.

Anbefalt av EUROPEAN SAFETY FEDERATION med 14 medlemsland. Testet av Arbeidstilsynet
med topp resultat - anbefalt av branninspekterer - bedriftseiere - verkstedsledere - verneledere -
sp.radgiver, siv.ing. G. Flatheim. Mange spesialister mener ASPOAS systemet er
verdens sikreste pa sitt omrade.

Produsent: A/S REGULATOR, Postboks 80, 5863 Bergen
Telefon 55 22 82 02 » Faks 5522 98 40
Internett: www.regulator.as ¢ E-post: regulator@regulator.as

Patenter: Norge nr 178391 ¢ EU nr 0792115 ¢ USA nr 5.779.537
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ARBEIDSMILJOSKADDES LANDSFORENING

Hvem er vi, hva gjer vi, hva vil vi ?

Arbeidsmiljgskaddes Landsforening (A.L.F) er en parti-
politisk og religiost uavhengig interesseorganisasjon for
personer med sykdommer eller skader som har eller kan
mistenkes & ha sammenheng med arbeidsmiljgforhold.
Initiativet til foreningen ble tatt og styres av arbeidsmil-
joskadde selv.

A.L.F skal fremsta som et ressursorgan i arbeidet med
a forebygge og informere om lgsemiddel- og andre ar-
beidsmiljgskader relatert til omgang med helseskadelige
stoffer, og & gi opplysninger til de som vil vite mer om
disse problemene.

A.L.F har likemannstilbud i alle lokallag. Likemannsar-
beid gar ut pa at personer innen A.L.F, gjennom private
samtaler, deler erfaringer med andre som har liten eller
ingen kjennskap til problematikken rundt skader eller
sykdommer ervervet i forbindelse med utovelse av sitt
yrke. Dette er en viktig del av arbeidet A.L.F gjer.

A.L.F sgker alltid & ha et tett samarbeid med de offent-
lige myndigheter, fagforeninger, bedriftshelsetjenester,
arbeidsgivere og verneombud.

A.L.F ertilsluttet Norges Handikapforbund og vi kan tilby
de samme medlemsfordeler som andre NHF-medlem-
mer far.

A.L.F er landsomfattende med lokallag/kontakter i alle
fylker.

A.L.F utgir et eget medlemsblad, «Syndrom». Bladet
utgis 4 ganger per ar og presenterer aktuelt stoff, nytt fra
lokallagene og annen viktig informasjon.

A.L.F har et eget fagrdd sammensatt av eksperter
innenfor jus, psykologi, yrkeshygiene, arbeidsmedisin,
trygdekompetanse og sosialt arbeid.

A.L.F skal foruten det & ivareta interessene til de med
ervervete sykdommer og skader grunnet arbeidsmiljget,
ogsa ivareta interessene til de pargrende.

A.L.F skal ivareta interessene til de som kan veere utsatt
for & bli pafert sykdommer eller varige skader under uta-
velse av sine yrker.

A.L.F skal arbeide for & bedre forholdene i forbindelse
med diagnostiseringen av sykdommer og skader grunnet
arbeidsmiljget.

A.L.F skal drive informasjonsarbeid om skadevirkninger
og konsekvenser, og hva en bgr ta hensyn til for & unnga
skader, for eksempel bruk av ngdvendig og hensiktsmes-
sig verneutstyr.

A.L.F skal arbeide for & opprette rehabiliteringstilbud for
arbeidsmiljgskadde i Norge.

A.L.F skal markere foreningen i sammenhenger der
risikoen for skader er stor.

Vart arbeid bygger pa at alle mennesker har samme
grunnleggende behov og at alle mennesker er likever-
dige. P& bakgrunn av dette aksepterer vi ikke at sykdom
eller skader skal resultere i gkonomiske eller sosiale
ulikheter.

Vi vil, bl.a. gjennom samtaler med péaregrende, gke kunn-
skapen og forstaelsen for de arbeidsmiljgskaddes prob-
lemer med & mestre hverdagen sosialt.

Vi vil gjennom vart informasjonsarbeid og ved hjelp av
vare erfaringer og kunnskaper gke motivasjonen hos
yrkesutevere og bedriftsledere til & arbeide aktivt for &
bedre helse, miljg og sikkerhetsarbeidet i bedrifter hvor
dette er ngdvendig. Vi vil arrangere kurs og seminarer
hvor helsepersonell, bedriftsledere, vernepersonell og
yrkesutgvere kan delta.

[[] JA, jeg ensker & melde meg inn i Arbeidsmiljgskaddes Landsforening Sendes
i frankert
Navn konvolutt.
Adresse
Postnr Sted Arbeidsmiljoskaddes
Landsforening
Epostadr Postboks 9217 Grenland

Lasemiddel-/kjemisk/annen arbeidsmiljgskade
Husstandsmedlem/pargrende
Interessemedlem

@nsker opplysninger om kollektivt medlemskap

]

0134 OSLO



Hva er lasemidler?

Losemidler er vaesker som lgser opp faste stoffer.
Lasemidlene vil under bruk ga over i damp eller gassform
og trekkes ned i lungene via andedrettet og fores videre ut
i kroppen via blodbanen. Mange lgsemidler har evnen til &
trenge gjennom huden og feres videre rundt i kroppen. Pa
grunn av halveringstiden blir organiske lgsemidler lagret i
kroppens fettvev og kan forvolde skade i hjerne og nerve-
cellene. P& grunn av sine kjemiske egenskaper kan de
over tid skade sentralnervesystemet. De kan ogsa skade
slimhinner og indre organer som lever og nyrer.

Hva er Isocyanater?

Isocyanater er ikke et Igsemiddel, men et kjemisk stoff
som finnes i en hel rekke produkter som benyttes bl.a.
i bil, magbel og bygningsbransjen. De som arbeider i bil-
bransjen, f. eks. med oppretting, billakkering og bilglass,
kommer i kontakt med isocyanater gjennom kjemikalier,
lim og lakkprodukter. Dessuten vet man at isocyanater
frigjeres ved oppvarming. Dette er spesielt aktuelt ved
sveising og annet mekanisk arbeid som utvikler varme
og som foretas pa lakkerte og andre behandlete flater.
Det har lenge veert kjent at kontakt med isocyanater kan
medfore akutte og kroniske helseskader, som for eksem-
pel lunge- og hudsykdommer. Nyere forskning har vist at
dette problemet sannsynligvis er mye mer omfattende
enn man tidligere har trodd.

Hva er MCS? (Multi kiemisk overfalsomhet)
Mange yrkesaktive, som har fatt gdelagt helsa pa grunn
av skadelig kjemisk pavirkning, har i tillegg utviklet MCS.
Tilstanden kjennetegnes ved at de som rammes reage-
rer med sykdomssymptomer pa kjemiske stoffer, selv i
meget lave konsentrasjoner. Tilstanden opptrer relativt
ofte sammen med andre helseskader, som for eksempel
lesemiddelskader, astma og skader pa slimhinner.

De som blir syke far symptomer fra flere organsyste-
mer, oftest fra sentralnervesystemet og luftveiene. En
del personer far i tillegg psykiske problemer, som kan
skyldes virkninger av det kjemiske stoffet i seg selv, eller
belastninger som folge av sykdommen.

Pargrende

Nar en person blir utsatt for en skade relatert til bruk av
helseskadelige stoffer, far dette store konsekvenser for
familien. Det vil igjen gi seg utslag i den skaddes situasjon
og kan i mange tilfeller medfere til psykiske belastninger
for alle, i tillegg til sykdommen. Det er derfor viktig at de
pargrende, sammen med den skadde, blir informert om
hva en lgsemiddelskade eller annen kjemisk helseskade
innebeerer, hvorfor den skadde har endret personlighet
og hvordan en best skal takle en vanskelig familiger
situasjon.

Mangel pa slik kunnskap hos de pargrende skaper ofte
ungdige konflikter. Arbeidsmiljoskaddes Landsforening
har som et av de viktigste formalene & tilrettelegge for
en storre forstaelse og kunnskap omkring denne proble-
matikken.

Vansker med & mestre aggressivitet er et sosialt handikap.
For & skjule sine problemer med det er det vanlig at den
skadde isolerer seg, og ofte er det ektefellen som mé
representere familien utad.

Med andre ord far den skadde ofte stadig faerre kontakter
med andre, og blir mer og mer avhengig av sin ektefelle
og gvrige familie.

Losemiddel- og andre kjiemiske helseskader kan i mange tilfeller
ikke helbredes, men man kan leere seg a leve med dem.

MEDLEMSFORDELER

Som hovedmedlem i Arbeidsmiljgskaddes Landsforening (A.L.F) er du i tillegg fullverdig medlem i Norges Handikap-
forbund. Du far en rekke gode, nyttige og varierte medlemstilbud bade igjennom A.L.F og NHF. Medlemskontigenten
ma vaere betalt for & kunne benytte seg av medlemsfordelene.

Rad og veiledningstjeneste.
Rettighetsinformasjon.

Rabattordninger pa: Bensin, hotell-
opphold, feriereiser og bilutleie.

Bli medlem na!

Gunstige forsikringsordninger.
Medlemskap i NAF til redusert pris.

NHFs feriehytte m/anneks kan
leies til sveert gunstige priser.

Medlemskontigent per 1.1.2003
Kr 270,- for hovedmedlemmer/interessemedlemmer
Kr 135,- for husstandsmedlemmer
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A.L.Fs lokallag og kontaktpersoner

Akershus lag av A.L.F

Leder Tom Vernang
Steinsleppen 9, 1405 Langhus
Telefon 64 87 37 46

E-post: t-egil-v@online.no
Lagets adresse:

Holteveien 5, 1400 Ski

Lagets telefon 90 21 43 51

Aust-Agder lag av A.L.F
Leder Jens Olav Solli

Gml. Sandvigsvei 21

4816 Kolbjgrnsvik

Telefon: 37 01 11 25

Mobil: 90 60 12 33

E-post: jensolli@start.no
Lagets adresse:

Myratunet Bo & omsorgssenter
4849 Arendal

Buskerud lag av A.L.F
Leder Jan Arne Dammen
Revefaret 47, 3033 Drammen
Telefon: 32 88 55 07

Mobil: 90 59 31 53

E-post: arnedam @ online.no

Finnmark lag av A.L.F
Kontaktperson Bjorn-Erik Reiersen
Marienlund 21 B, 9511 Alta

Mobil: 91 55 76 00

E-post: reiersen @hoved.net

Hedmark

Norges Handikapforbund
Postboks 9217 Grgnland
0134 Oslo

E-post: helseskader@nhf.no

Hordaland

Norges Handikapforbund
Postboks 9217 Grgnland
0134 Oslo

E-post: helseskader@nhf.no

More og Romsdal lag av A.L.F
Leder Frode Steen Gunstensen
Moen, 6440 Elnesvagen
Telefon: 71 26 50 82

Mobil: 99 74 66 72

E-post: frode @alfnorge.no

Nordland

Norges Handikapforbund
Sjegata 15, 8006 Bodg
Telefon: 75 69 12 00

E-post: helseskader@nhf.no

Nord-Trondelag lag av A.L.F
Leder Bjorg @. Mostad
Myraveien 6, 7710 Sparbu
Telefon: 74 14 35 11

Oppland lag av A.L.F

Leder Jan Bakken

Aveitbakken 1 A, 2609 Lillehammer
Telefon: 61 25 48 75

Mobil: 92 03 41 53

E-post: ja-torb @online.no

Oslo lag av A.L.F
Kontaktperson Odd Pram
Hammerstads g 23 C, 0363 Oslo
Telefon: 22 69 18 68

Mobil: 91 38 82 13

E-post: opram@c2i.net

Rogaland lag av A.L.F
Norges Handikapforbund
Postboks 9217 Grgnland
0134 Oslo

E-post: helseskader@nhf.no

Sogn og Fjordane
Kontaktperson Kjell Horn
6770 Nordfjordeid

Telefon: 57 86 00 24

Mobil: 48 10 00 34

E-post: helseskader@nhf.no

Ser-Trondelag lag av A.L.F

Leder Grethe Lian

lIsvikveien 21 B, 7018 TRONDHEIM
Telefon: 73 52 90 58

Mobil: 40 47 28 02

E-post: grlian@online.no

Telemark lag av A.L.F

Leder John Andrén
Porsgrunnsvegen 19 A, 3730 Skien
Telefon: 35 52 12 83

E-post: e-andren@online.no

Troms lag av A.L.F

Leder Leif G. Morland

Venusveien 40, 9024 Tomasjord
Telefon: 77 63 95 96

Mobil: 90 74 95 99

E-post: leifgm @online.no

Internett: http://home.no.net/alftroms

Vest-Agder lag av A.L.F
Leder Lars Kristian Hille
Postboks 168, 4502 Mandal
Telefon: 38 26 11 65

Mobil: 91 30 88 73

E-post: kr-hil@frisurf.no

Vestfold lag av A.L.F
Norges Handikapforbund
Postboks 9217 Grenland
0134 Oslo

E-post: helseskader@nhf.no

Ostfold lag av A.L.F
Norges Handikapforbund
Postboks 9217 Grenland
0134 Oslo

E-post: helseskader@nhf.no



