Informationen i faktabladet ar delvis inaktuell pa grund av férandringar i
lagstiftningen. Revidering pagar.

Isocyanater
1 arbetet
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Isocyanater ar mycket reaktionsbendgna kemikalier som har ett brett
anvandningsomrade. | detta faktablad tar vi upp vad isocyanater ar, var de
forkommer, vilka halsoriskerna ar, hur man bast skyddar sig samt vilka lagar
och regler som galler fé6r personer som arbetar med isocyanater. Faktabladet
riktar sig framst till dig som arbetar inom féretagshalsovarden eller primar-
varden och kommer i kontakt med personer som utsatts for isocyanater

i sitt arbete.

Vad ar isocyanater?
Isocyanater ar en grupp kemikalier med l&g
molekylvikt och som samtliga innehaller minst en
NCO-gruppi sin molekylstruktur (figur 1). Det
finns monoisocyanater (med en NCO-grupp) och
diisocyanater (med tvd NCO-grupper). Det dr bara
diisocyanater som hanteras tekniskt. Monoiso-
cyanater ar en oonskad biprodukt som uppstar vid
arbete med material som innehéller diisocyanater.
Gruppen isocyanater har varierande kemiska
och fysikaliska egenskaper. Vid rumstemperatur ar
en del i form av mer eller mindre trogflytande vits-
kor, andra ar i pulverform och nagra ar gasformiga.
Isocyanater ar termiskt instabila och 16ser sig
vilideflesta organiska losningsmedel. I ndrvaro
av vatten genomgar de hydrolys och 6vergari
motsvarandeamin (NH-grupp).

Forekomst av isocyanater

Ett av de storsta anvandningsomradena for isocya-
nater ar som utgdngsmaterial i polyuretanplast.
Polyuretanplasthar mycket goda tekniska egenska-
per och ardarfor svar att ersitta. Polyuretan (PUR)
forekommeriisolerings- och gummimaterial s&-
som mjuk och styvskumplast, i hardare till tva-
komponentfarger, i lacker, och lim samt i bygg-
material och som kidrnbindemedel vid gjuterier.
Vid exempelvis isolering av kylutrustning, fjarr-
varmeledningar, fordon, fartyg och byggelement
forekommer ofta blandning, injektering och gjut-
ningav polyuretanskum.

De isocyanater som anvinds vid tillverkning av
PUR ar diisocyanaterna hexametylendiisocyanat
(HDI), metylendifenyldiisocyanat (MDI) och tolu-
endiisocyanat (TDI). Dessa dr ibland blockerade
eller prepolymeriserade for att reducera angtryck-
etoch darmed risken for exponering. En samman-
stillning 6ver arbeten dir isocyanater anvands
finnsifaktaruta 1.

Figur 1. Strukturformel for:

O=C=N-H
monoisocyanat

O=C=N-R1-N=C=0
diisocyanat

Faktaruta 1. Har anvands isocyanater i arbetslivet:

Bransch Produkter

Byggbranschen Tatningsmassa,
isoleringsmaterial och lacker

El- och Kabelisolering och

elektronikindustrin kretskortslack

Fargindustrin Vissa lacker

Gjuteriindustrin Karnbindemedel

Grafiska branschen Vissa tryckfarger

Motorbranschen Isoleringsmaterial, lim,
ytlack, underredsmassa och
bilinredning
Plastvaruindustrin Lim, lack och tillverkning av
polyuretan (PUR)

Sjukvarden Plastgips och fixering vid
stralbehandling
Tra- och Lim, lack och

mdbelindustrin stoppningsmaterial

Verkstadsindustrin Lack och isoleringsmaterial

Vitvaruindustrin Isoleringsmaterial



Exponering f6r isocyanater

Personer som exponeras for isocyanater kan
huvudsakligenindelas i tva olika grupper: primart
och sekundirtexponerade personer. Primért expo-
nerade personer arde som till exempel hanterar
och blandar PUR-ingredienserna eller applicerar
dem genom lackning och limning. Ett annat arbets-
moment kan vara skumningi samband med till-
verkning av isolerskum.

Sekundirtexponerade personer dr de som utsatts
for sonderdelningsprodukter efter uppvarmning av
PUR.Idennagrupp bor man tanka pa att det inte
enbart ar den som utfor arbetet som ar exponerad
utan dven personer som vistas i narheten.

Sonderdelning av PUR férekommer d& produk-
ter upphettas kraftigt och monoisocyanater, till
exempel metylisocyanat (MIC), isocyansyra (ICA)
och diisocyanater, frisatts. Mangden isocyanat
som frigors 6kar med stigande temperatur fran
150°C och ar storst iintervallet 250—400°C. Denna
temperatur uppnas latt vid till exempel svetsning
eller vid hogfriktionsvarme fran rondellslipning av
limmade eller malade ytor, eller vid annan upphett-
ning och termisk bearbetning av PUR-material.

Halsoeffekter

Isocyanater kan pa grund av sin kemiska struktur
och hoga reaktivitet 1att paverka kroppens slem-
hinnor. Isocyanater har en starkt irriterande verkan
och medforhalsorisker vid inandning i form av
anga, damm eller aerosol (dimma), samt vid hud-
kontakt. Luktgransen ligger 6ver det hygieniska
gransvardet och fungerar darfor inte som varning
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for exponering. Vid exponering finns risk for paver-
kan avluftvigarna med astma och sensibilisering
(allergiutveckling). Hoga halter kan orsaka livsho-
tandelungskador.

De vanligaste diisocyanaterna HDI, MDI och
TDI ar mest undersokta betraffande hilsoeffekter.
De kan orsaka sensibilisering vid inandning eller
hudkontakt, se vidare nedan.

Flera av diisocyanaterna och MIC ar klassifice-
rade enligt CLP-forordningen av Europeiska kemi-
kaliemyndigheten ECHA som luftvagssensibilise-
rande med faroangivelse H334 "Kan orsaka allergi
eller astmasymtom eller andningssvérigheter vid
inandning” och som hudsensibiliserande med faro-
angivelse H317 ”Kan orsaka allergisk hudreaktion”.

Ogon, ndsa och svalg

Slemhinneirritation i 6gon, nasa och svalg ar
vanligt, men utgor ingen varningssignal f6r skador
inedre luftviagarna.

Nedre luftvdgar och lungor

Inandning av diisocyanater kan orsaka slemhinne-
irritation med astma- eller bronkitliknande sym-
tom frédn andningsvigarna. Med tiden kan de
forsamra lungfunktionen. Personer med hyper-
reaktivaluftvagar ar mer kidnsliga 4n andra. Akuta
astmabesvirir en allvarlig form avisocyanat-
paverkan. Besviaren kan upptrada akut (inom néa-
gon timme) efter exponering. De kan ocksa vara av
fordrojd karaktar (4—6 timmar efter exponering).
Exponering for isocyanater kan orsaka bestaende
astmasjukdom dven hos personer som tidigare haft
helt friska luftvagar.
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Om exponeringen forisocyanater fortsatter finns
det risk for att sjukdomen forvarras. Sensibilisering
forekommer via bade IgE- och IgG-medierade
mekanismer. Man kan darfor bilda antikroppar
mot HDI, MDI och TDI. IgE-antikroppar kan pavi-
sas med blodprov (RAST-test). Det vanligaste ar
dock isocyanatbetingadeluftviagsbesvir utan tecken
pa antikroppsmedierad sensibilisering.

En kliniskt sensibiliserad person (med eller utan
antikroppar) kan fa patagligabesvar dven vid hal-
ter under det hygieniska gransvirdet. Ett negativt
RAST-test frikdnner inte alls frain samband med
arbetsmiljon, da testet har en 1ag sensitivitet. For
monoisocyanaterna har inga antikroppar pavisats.

Hud

Isocyanater ar starkt sensibiliserande och irrite-
rande vid hudkontakt. De kan orsaka bade aller-
giskt kontakteksem och irritationseksem. Kontakt-
allergi mot isocyanater pavisas med lapptest hos
landets arbets- och miljodermatologiska mottag-
ningar. Diagnostisering av kontaktallergi mot iso-
cyanater ar sarskilt kompetenskriavande pga lapp-
testmaterialens instabilitet och behov av specifika
isocyanater vid testning. Ofta 6verensstaimmer inte
deklarerat och faktiskt innehall av specifika iso-
cyanater i produkter, vilket forsvarar diagnostiken
ytterligare. Det finns inga bevis for att hudupptag
utloser allergisk astma hos ménniskor, men vid
djurforsok har ett sddant samband visats.

Cancer

Epidemiologiska studier har hittills inte visat nagra
samstammiga tecken till forh6jd cancerrisk. Dare-
mot har djurforsok pa rattor visat en viss paverkan
pa DNA, och héga doser avisocyanater verkar kun-
naleda till cancer hos forsoksdjur. Detta tyder pa
att de majligen ocksd medfor en cancerrisk for
manniskan.

TDI ar klassificerad av IARC som grupp 2B (mdj-
ligen cancerframkallande for madnniska) och MDI
som grupp 3 (Amnet gar inte attklassificera vad
giller carcinogenicitet for manniska). HDI ar inte
klassificerad annumed avseende pa cancerrisk.

Allmdnna symtom

Influensaliknande symtom har rapporterats i
samband med fordrojd reaktion, 4—6 timmar efter
exponering.

Medicinska kontroller

Alla som kommer i kontakt med isocyanateriarbe-
tet ska informeras om riskerna och genomgalag-
stadgade medicinska kontroller. Den som leder
arbetet méste ha genomgatt sarskild utbildning

och ha tillrdckligakunskaper om riskerna och om
nodvandiga skyddsatgarder, till exempel personlig
skyddsutrustning och skyltning. Arbetsplatser och
skyddsrutiner ska kontrolleras regelbundet.

Arbetsgivaren ar skyldig att ordna med ldkarun-
dersokning for arbetstagare som sysselsittseller
kommer att sysselsittas i arbete med kemiska pro-
dukter som innehaller diisocyanater (AFS
2014:43). Lakarundersokning ar obligatorisk dven
for egenforetagare. Kontrollernas omfatt-
ning framgari AFS 2005:6. En sammanstéllning av
lagstadgade medicinska kontroller vid arbete med
hardplaster (inklusive diisocyanater) och andra
allergiframkallande kemiska produkter finns
ifaktaruta 2. Dar framgér vid vilken tidpunkt
kontrollerna ska genomféras, undersokning-
ens omfattning, vad den ska resultera i och vilka
krav som stills pd kompetensen hos den under-
sokandeldkaren.

Syftet med undersokningarnaar att skydda sér-
skilt kiansliga personer fran skada och att upptacka
tidiga tecken pé ohalsai arbetsmiljon.

Bedomning av tjanstbarhet

En arbetstagare som vid lakarundersokningen
uppvisarsjuklighet eller svaghet som gor personen
sarskilt mottaglig for sjukdom orsakad avisocya-
nater ar intetjanstbar i isocyanatexponerat arbete.
Exempel pdsadan sjuklighet eller svaghet dr astma
och annanlungsjukdom som innebar nedsatt eller
kan komma att nedséatta lungfunktionen, och
allergi mot diisocyanater.

Personer med kronisk obstruktivlungsjukdom
(KOL) av mattlig eller svar grad &r inte tjanstbara.
Diaremot utgor lindrig KOL, som enbart bedoms
bero pa tobaksrokning, normalt inget hinder. Det
ar ocksa olampligt att personer med kontaktallergi
mot isocyanater riskerar att komma i kontakt med
isocyanater i sitt arbete.

Vidare utredning kan goras med till exempel test
for ospecifik luftvagsreaktivitet (histamin- eller
metakolinprovokationstest), PEF-kurva under
arbete och fritid, eller analys av antikroppar mot
isocyanater. I svarbedomda fall kan utredning vara
befogad pa arbets- och miljomedicinsk mottagning.

Det finns en mojlighet att ge tjanstbarhet med
forbehéll. Det kan till exempel gilla en person utan
symtom pé arbetet och med mycket liten risk for
exponering. Forbehélletkan da vara att expone-
ringen inte 6kar och att uppfoljning sker med titare
medicinska kontroller.



Arbete som kan innebara
exponering for

* Kan orsaka allergi
# Kan orsaka allergisk hudreaktion.
t Galler inte om exponeringsmatning visat att halten styren &r lagre an 1/5 av tillampligt hygieniskt gransvarde.

Tidpunkt for medicinsk
kontroll

Fore arbetet, efter 3-6
manader, darefter vartannat
ar eller om nya hud- eller
luftvagsbesvar uppstar.

Undersokningen ar
obligatorisk.

Fore arbetet, darefter om
nya hud- eller luftvagsbesvar
uppstar.

Undersékningen ska erbjudas.

Fore arbetet, darefter var 6:e
ar eller om besvar uppstar.

Undersékningen ska erbjudas.

Undersokningen var 6:e

ar ska framst inriktas mot
symtom fran centrala och
perifera nervsystemet och
symtom som tillkommit sedan
féregaende undersékning.

- eller astmasymtom eller andningssvarigheter vid inandning.

Faktaruta 2. Lagstadgade medicinska kontroller vid arbete med hardplaster och andra allergiframkallande kemiska produkter.

Undersokningen
ska resultera i

Undersokningens omfattning

Anamnes:

e yrkes- och tobaksanamnes
e |uftvagssjukdom

¢ hudsjukdom

e allergi/6verkanslighet

Tjanstbarhets-
beddmning for det
aktuella arbetet.

Klinisk undersékning:
e luftvagarna
* huden

Spirometri

Anamnes: Information och rad
e yrkes- och tobaksanamnes

e |uftvagssjukdom

.:cam_.c_ao_s
.

allergi/overkanslighet

Klinisk undersékning:
e |uftvagarna
e huden

Spirometri

Anamnes:

¢ yrkes- och tobaksanamnes
luftvagssjukdom
hudsjukdom
allergi/éverkanslighet
neurologiska besvar

Klinisk undersékning:

e |uftvagarna

e huden

e centrala och perifera nervsystemet

Spirometri

Information och rad.

Krav pa lakarkompetens

Specialist i yrkes/arbets- och
miljdmedicin eller motsvarande,
specialist i foretagshalsovard, eller leg
lakare som gatt Arbetslivsinstitutets
foretagslakarutbildning eller likvardig
utbildning och som har minst tva ars
tjanstgoring inom civil foretagshalsovard
eller motsvarande inom férsvarsmakten.

For elever i grund- och gymnasie-
skolan far undersokning utféras av leg
lakare med genomgangen utbildning
i skolhalsovard och minst tva ars
tjanstgoéring inom skolhalsovard.

Leg lakare.

Leg lakare.



Om man inte far tjdnstbarhetsintyg?
Arbetsgivaren ska om det ar mdjligt omplacera en
arbetstagare som inte klarar sina vanliga arbets-
uppgifter (7 § andra stycket lagen (1982:80) om
anstillningsskydd). Om det inte finns mgjlighet till
omplacering sa riskerar den som inte kan fortsétta
med sitt isocyanatexponerade arbete att bli upp-
sagd. Vid arbetsskada kan man fa ersittning for
vissa kostnader och for den inkomstforlust man far
till f6ljd av skadan. Man kan bland annat fé livran-
ta vid omplacering eller vid byte till annat arbete
med lagre inkomst. Darfor ar det viktigt att gora en
arbetsskadeanmailan om sjukdomen ar orsakad av
arbetet. Prévning av arbetsskada sker endast om
formagan att skaffa siginkomst genom arbete ar
nedsatt med minst en femtondel, enligt social-
forsakringsbalken (SFB, SFS 2010:110), 41 kap. 2 §.
Inom socialforsdkringens ram saknas i nulaget ett
forsakringsskydd som gor det mojligt for personer i
denna situation att enkelt skola om sig. Rent prak-
tiskt kan ldkaren hianvisa till arbetsférmedlingen
och utfarda ett intyg om att personen inte far
anstillasiisocyanatexponerat arbete.

Personlig skyddsutrustning
Vid arbete med risk for isocyanatexponering
rekommenderas tryckluftsmatat andningsskydd,
som ger detbasta skyddet tack vare ett 6vertryck i
masken. Viljer man istillet andningsskydd med
filter ska det vara en vil anpassad helmask som
dven skyddar 6gonen.

Studier av olika andningsskydds effektivitet har
visat att partikelfilter (klass P3) stoppar aerosoler,
men att det maste kompletteras med ett filter av

aktivt kol for att skydda mot gasformiga isocyana-
ter. Speciella typerav filter kravs vid samtidig
aminexponering (filtertyp K, fairgkod gron).

Med tanke pa risken for kontakteksem och
upptagvid hudexponering bor man anvanda
skyddshandskarvid hantering avisocyanater.
Handskarna ska sittabra och vara lampliga for
det arbete som utfors. De far inte kontamineras
painsidan och det far inte bli nagot glapp mellan
handske och drm. De ska vara tillverkade av mate-
rial sominte sldpper igenom isocyanater. Laminat-
handskar avtypen 4H-handskar ar ett bra exem-
pel. Observera attisocyanater, liksom manga andra
hardplaster, snabbt tranger igenom de vanligaste
handskmaterialen. Se dven faktablad "Rétt anvand-
ning av skyddshandskar”.

Kontroll av isocyanater i luft

Enligt foreskrifterna om systematiskt arbetsmiljo-
arbete (SAM) ska arbetsgivaren genomfora en risk-
bedomning fér kemikalier. Som en del avdenna
ska arbetsgivaren bedoma om halten av isocyana-
ter ar godtagbar med hénsyn till det hygieniska
gransvardet. Om det inte pa annat sétt kan klar-
goras vilka dtgarder som kravs for att exponeringen
ska vara godtagbar, ska matning utforas i andnings-
zonen. Detta giller bade ordinarie och tillfalliga
arbetsplatser (enligt foreskrifterna om kemiska
arbetsmiljorisker, AFS 2011:19, andrad och om-
tryckti AFS 2014:43). Matningarna ska utforas

av personer med kompetens och kunskap inom
omradet. Gransvarden for isocyanater redovisas i
faktaruta 3.



Faktaruta 3. Gransvarden for isocyanater enligt AFS 2015:7 Hygieniska gransvarden. Varden anges i ppm.

Hexametylendiisocyanat (HDI) 0,002 0,005 Diisopropylfenylisocyanat 0,005 0,0
Isoforondiisocyanat (IPDI) 0,002 0,005 Fenylisocyanat 0,005 0,01
Metylendifenyldiisocyanat (MDI) 0,002 0,005

Naftalendiisocyanat (NDI) 0,002 0,005 Isocyansyra (ICA) 0,01 0,02
Toluendiisocyanat (TDI) 0,002 0,005 Metylisocyanat (MIC) 0,01 0,02
Trimetylhexametylendiisocyanat 0,002 0,005

(TMDI)

NGV = Nivagransvarde. Hygieniskt gransvarde for exponering under en arbetsdag, normalt 8 timmar.

Nivagransvarden ar bindande.

KGV = Korttidsgransvarde. Hygieniskt gransvarde for exponering under en referensperiod av 5 minuter for diisocyanater och
monoisocyanater. Korttidsgransvarden ar uppdelade i tva grupper, bindande och vagledande korttidsgransvarden.

For diisocyanater och monoisocyanater ar alla gransvarden bindande.

Bestdmning av isocyanathalt (gas och/eller ] )
aerosol) i luft ska i forsta hand goras med hjalp av

personburen matutrustning i andningszonen. For

.. .. . .- AFS Arbetsmiljoverkets férfattningssamlin
att kunna bedéma hélsoriskerna behovs en analys S - e
s?m klarar av att separera 1pgaende 1socyanate'rV1d cLp A e, Le sl ane Fad =t
laga halter. Val av provtagningsmetod, utrustning
och analysmetod beror pé vilken isocyanat som DBA dibutylamin, reagens fér provtagning av
hanteras och pa vilket sitt. Goda kunskaper om isocyanat
vilken mitmetod man bor vilja finns vid de arbets-
och miljomedicinska kliniker som analyserar iso- ECHA European Chemicals Agency

cyanater vid sina laboratorier, se www.slamm.se.

For att analysera isocyanater i luft anvands IARC I R A O et s
huvudsakligen DBA-metoden, antingen med easy- on Cancer
sampler-provtagare eller impinger-provtagare. IgE el TR ey
Isologger mater inte aerosoler, men ar en kommer- Klass
siellt tillgdnglig metod som kan anvindas for att
indikera om isocyanater finns i luften. Biologiska IgG immunglobulin, antikroppar av specifik
provtagningsmetoder for att pdvisa exponering klass
(upptag) finns for vissa former av MDI, NDI och
TDI (plasma eller urin) samt HDI och IPDI (urin). PEF peak expiratory flow, maximalt

Metaboliter i urin aterspeglar de senaste timmar- utandningsfléde

nas exponering medan metaboliter i plasma

a . . . m arts per million

aterspeglar ettlangre tidsperspektiv. A REINELE
RAST- radioallergosorbent-test, ett blodprovs-
test test for bestamning av mangden IgE-

antikroppar mot ett visst allergifram-
kallande @mne
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KONTAKT

Centrum for arbets- och miljomedicin
Solnavigen 4, plan 10
113 65 Stockholm

Telefon (vixel): 08-123 400 00
Reception: 08-123 37222

E-post: camm@sll.se
Webbplats: http://camm.sll.se
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