Vejledning om arbejdsbetingede kontakteksemer

(Lov om sikring mod fglger af arbejdsskade)

Kapitel 1
Indledning

1.1. Fortegnelsen over erhvervssygdomme
Gruppe A, punkt 5 og 9
Gruppe B, punkt 2 og 3

I Arbejdsskadestyrelsens fortegnelse over erhvervssygdomme er de sygdomme naevnt, som efter medicinsk og teknisk erfaring
er fordrsaget af szerlige pavirkninger, som bestemte persongrupper i hgjere grad end andre er udsat for pa grund af deres
arbejde eller de forhold, hvorunder det foregar.

Bekendtggrelsen indeholder dels generelle betingelser, som skal vaere opfyldt, for at en lidelse kan anerkendes som
arbejdsskade efter fortegnelsen, dels szerlige betingelser for anerkendelse af de enkelte lidelser.

Denne vejledning omfatter de lidelser, som er optaget pa fortegnelsens bilag 1 under Gruppe A, punkt 5 og 9, og Gruppe B,
punkt 2 og 3.

Det drejer sig om forskellige former for kontakteksem samt kontakturticaria (nzeldefeber):
Allergisk kontakteksem
Toksisk (irritativt) kontakteksem
Kontakturticaria (naeldefeber)

Sygdommene kan anerkendes som arbejdsbetingede lidelser, nér bdde de generelle betingelser og szerlige betingelser under de
enkelte punkter i Gruppe A, punkt 5 eller 9, eller Gruppe B, punkt 2 eller 3, er opfyldt, jf. fortegnelsens § 2.

Arbejdsskadestyrelsen forhandler mindst hvert andet &r med Erhvervssygdomsudvalget om, hvilke sygdomme der opfylder
betingelserne for at blive optaget pa fortegnelsen over erhvervssygdomme. Erhvervssygdomsudvalget har med andre ord taget
stilling til de seerlige betingelser for anerkendelse, der er naevnt under de enkelte punkter i fortegnelsen.

1.2. Erhvervssygdomsudvalget

Arbejdsskadestyrelsen anerkender anmeldte sygdomme, som er naevnt pa fortegnelsen, hvis de seerlige betingelser pa
fortegnelsen er opfyldt.

Hvis en lidelse er pa fortegnelsen, men de szerlige betingelser for anerkendelse ikke er opfyldt, vil den anmeldte lidelse som
hovedregel blive afvist af Arbejdsskadestyrelsen uden forelaeggelse for Erhvervssygdomsudvalget.

Der kan imidlertid forekomme tilfeelde, hvor de szerlige betingelser ikke er opfyldt, men hvor Arbejdsskadestyrelsen alligevel
vurderer, at belastningen har vaeret s& omfattende eller speciel, at Erhvervssygdomsudvalget bgr tage stilling til sagen, selvom
lidelsen er naevnt pa fortegnelsen.

For at sagen kan anerkendes efter foreleseggelse for Erhvervssygdomsudvalget, skal lidelsen anses for udelukkende eller i
overvejende grad at veere fordrsaget af arbejdets seerlige art, jf. § 10, stk.1, nr. 2, i lov om sikring mod fglger af arbejdsskade.

Hvis en anmeldt lidelse ikke er omfattet af fortegnelsen, skal sagen forelaegges Erhvervssygdomsudvalget, fgr den kan
anerkendes af Arbejdsskadestyrelsen.



Sager om kontakteksemer bliver sjeeldent forelagt Erhvervssygdomsudvalget, idet disse sygdomme som oftest vil kunne
anerkendes under Gruppe A, punkt 5 eller 9, eller Gruppe B, punkt 2 eller 3.

1.3. Vejledningen
Denne vejledning er udarbejdet pd baggrund af Arbejdsskadestyrelsens og Den Sociale Ankestyrelses praksis pd omradet.

Vejledningen henvender sig fgrst og fremmest til styrelsens sagsbehandlere og laegekonsulenter. Det er imidlertid hensigten, at
den ogsd med udbytte skal kunne anvendes af fagforeninger, forsikringsselskaber og ikke mindst af anmeldende og
erkleeringsudstedende lzeger og speciallaeger.

I kapitel 2 beskrives de generelle og de szrlige betingelser, som skal opfyldes, for at en lidelse kan anerkendes som en
arbejdsskade pé grundlag af fortegnelsen. Kapitlet omhandler desuden forudbestdende eller konkurrerende lidelser.

Kapitel 3 indeholder en beskrivelse af forskellene pa et allergisk og et toksisk (irritativt) kontakteksem.

De diagnostiske kriterier for anerkendelse er beskrevet i kapitel 4, og kravene til den arbejdsmaessige pévirkning beskrives i
kapitel 5.

I kapitel 6 er der en beskrivelse af forudbestdende og konkurrerende lidelser.

Da det i visse tilfaelde kan vaere vanskeligt i sager om hudlidelser at udpege en sikringspligtig arbejdsgiver, bliver principperne
for fastsaettelse af sikringspligtig arbejdsgiver beskrevet i kapitel 7.

I kapitel 8 bliver erstatning for erhvervsevnetab omtalt.
Kapitel 2
Generelle og seerfige betingelser for anerkendelse
2.1. Generelle betingelser

De sygdomme, der er naevnt i fortegnelsen, kan kun anerkendes, ndr de generelle betingelser er opfyldt. Efter § 1 i
fortegnelsen er der fglgende generelle betingelser for anerkendelse:

Den skadelige pdvirkning skal styrkemaessigt og tidsmaessigt svare til de pavirkninger, for hvilke der er godtgjort en
&rsagsmaessig sammenhang mellem pavirkning og sygdom.

Der skal vaere tale om et sygdomsbillede, for hvilket der er godtgjort en drsagsmaessig sammenhaeng mellem
pavirkning og sygdom.

Der mé ikke veere oplyst forhold, der gar det overvejende sandsynligt, at sygdommen skyldes andre forhold end de
arbejdsmaessige.

I en reekke tilfzelde er det naermere specificeret under de enkelte punkter, hvilke pdvirkninger, der skal veere tale om, for at en
lidelse kan anerkendes.

Fgrst ndr de generelle betingelser er opfyldt, og der er dokumenteret en belastning svarende til beskrivelserne under
fortegnelsens Gruppe A, punkt 5 og 9, eller Gruppe B, punkt 2 og 3, for de enkelte lidelser, er der en formodning om, at
lidelserne er arbejdsbetingede.

2.2, Seerlige betingelser

Allergisk eksem kan anerkendes under Gruppe A, punkt 5, ndr der har veeret tale om en mangedrig betydelig pavirkning af
krom og visse af dets forbindelser.



Endvidere kan allergisk eksem anerkendes under Gruppe A, punkt 9, efter mangedrig betydelig pdvirkning af nikkel samt visse
forbindelser heraf.

Endelig kan allergisk eksem anerkendes under Gruppe B, punkt 2, nér hudlidelsen er fordrsaget pd arbejdspladsen af stoffer,
der ikke er naevnt andetsteds, nar overfglsomheden over for stoffet er sikkert pavist.

De toksiske (irritative) eksemer kan anerkendes under Gruppe B, punkt 3, ndr hudlidelsen er fordrsaget af stoffer eller
pavirkninger, der ikke er naevnt andetsteds, nar der er sikker sammenhaeng mellem lidelsens fremkomst og bestden og et eller
flere irritationsstoffers eller fysiske faktorers tilstedevaerelse i arbejdsmiljget.

For allergiske kontakteksemer geelder det sdledes, at
de diagnostiske kriterier for allergisk kontakteksem skal veere opfyldt
den erhvervsmaessige udsaettelse for det pdgaeldende allergen skal vaere dokumenteret/sandsynliggjort

den erhvervsmaessige udsaettelse skgnsmaessigt skal overstige den private.
Tilsvarende gaelder det for de irritative kontakteksemer, at
de diagnostiske kriterier for irritativt kontakteksem skal vaere opfyldt

den erhvervsmaessige udsaettelse for irritanter skal vaere dokumenteret/sandsynliggjort
den erhvervsmaessige udsaettelse skgnsmaessigt skal overstige den private.
For kontakturticaria gaelder samme forhold som for allergisk og irritativt kontakteksem.
Disse sygdomme anerkendes under Gruppe B, punkt 2 (allergisk kontakturticaria), og punkt 3 (ikke allergisk kontakturticaria).
2.3. Forudbestdende og konkurrerende lidelser

Kontakteksem kan skyldes andre forhold end arbejdet. Der kan vaere tale om en forudbestdende lidelse, som er eller tidligere
har veeret til stede for den arbejdsmaessige pavirkning. Det kan ogsé dreje sig om en konkurrerende lidelse, det vil sige en
anden lidelse end den anmeldte, som giver samme symptomer. Kontakteksem kan ogsa vaere fordrsaget af pdvirkninger i

fritiden.

Er der forudbestdende eller konkurrerende lidelser, m& det i det konkrete tilfaelde afgares, om det er denne lidelse, der er den
eneste eller den vaesentligste 8rsag til sygdommen. Hvis dette er tilfeeldet, kan lidelsen ikke anerkendes, jf. ovenfor under afsnit
2.1

Hvis de generelle og szerlige betingelser for anerkendelse er opfyldt, og der ikke er forudbestdende eller konkurrerende lidelser,
vil den anmeldte lidelse blive anerkendt uden forbehold. Er de generelle betingelser opfyldt, men er der samtidig
forudbestdende eller konkurrerende lidelser, som er medvirkende til den anmeldte lidelse, men som ikke udelukker
anerkendelse, kan den anmeldte lidelse blive anerkendt med forbehold. Dette kan fa betydning for stgrrelsen af godtgarelsen
for varigt mén og erstatningen for tab af erhvervsevne.

Der kan kun ske nedszettelse i eller bortfald af godtggrelsen for varigt mén og i erstatningen for tab af erhvervsevne, hvis den
forudbestdende lidelse har vaeret symptomgivende for arbejdsskaden, og der er dokumentation for dette. Foreligger der en
sikker prognose for, at den forudbestdende lidelse ville have givet symptomer, selv om arbejdsskaden ikke var sket, kan der

fradrages i erstatningen.

Kapitel 3
Allergisk eller irritativ hudlidelse

Kontakteksem og kontakturticaria kan veere fordrsaget af allergi eller irritation. Selv om de to mekanismer giver anledning til de
samme Kliniske forandringer, er det to principielt helt forskellige reaktioner.



3.1. Allergi

Kontaktallergi skyldes hudkontakt med kemiske stoffer, som er i stand til at traenge ind gennem huden og pavirke den del af
immunapparatet, som ligger i hudens gverste lag.

Ved denne proces aktiveres nogle szrlige celler (T-lymfocytter), som bliver i stand til at genkende det pdgeeldende stof, og
disse celler spredes i immunsystemet i hele kroppen. Ved fornyet udsaettelse for det samme allergifremkaldende stof
(provokation) vandrer de aktiverede celler op i huden og giver anledning til en eksemreaktion. Denne allergiform kaldes type
Iv-allergi.

Type IV allergi-mekanisme
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Et allergisk kontakteksem kan alts3 kun opstd, hvis man tidligere har vaeret udsat for det pdgaeldende allergifremkaldende stof.
Hvor lang tid der gar, fra man udsaettes fgrste gang, og til allergien udvikles, afhaenger af en lang reekke faktorer, bl.a. hvor
staerkt et allergen der er tale om, samt intensiteten af udsaettelsen. Det er ikke ualmindeligt, at man har vaeret udsat for et

allergen gennem maneder til &r, for allergien udvikles og bliver symptomgivende.

Allergisk kontakturticaria (kontaktnaeldefeber) forekommer, ndr der ved en tidligere udsaettelse er dannet specifikke antistoffer
rettet mod det pagaeldende stof. Disse antistoffer er til stede i blodbanen, og ved den allergiske reaktion frigives histamin.
Allergien ved allergisk kontakturticaria kaldes type I-allergi, og den allergiske reaktion udlgser symptomerne naeldefeber og

eventuelt astma, diaré og shock.
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For begge allergityper geelder det, at der er tale om en varig tilstand. Dette betyder imidlertid ikke, at man har symptomer.
Symptomerne udlgses kun, n&r man kommer i bergring med det padgezeldende allergifremkaldende stof. Der er séledes forskel pa
at have en kontaktallergi og at have et kontakteksem. At have en kontaktallergi betyder, at man ved udsaettelse for det
pé&geeldende allergifremkaldende stof kan udvikle eksem. At have kontakteksem betyder, at man aktuelt har symptomer.

3.2. Irritation
Irritativt kontakteksem opstdr ved, at hudirriterende stoffer nedbryder hudens overflade.

Denne nedbrydning farer til en kompleks raekke af cellereaktioner, som fgrer til udvikling af eksem. Irritativt kontakteksem
opstdr ved gentagen udszettelse for et eller flere hudirriterende stoffer. Reaktionen udvikles som regel gradvist og indebaerer
ikke en specifik genkendelsesreaktion i immunsystemet af stoffet som ved allergi. Symptomet ved irritative kontakteksemer er

eksem, som Kklinisk ikke kan skelnes fra allergisk kontakteksem.

Ved ikke-allergisk kontakturticaria skyldes reaktionen, at der gennem en direkte pavirkning af det p&dgeeldende stof lokalt i
huden frigives histamin. Symptomet er naeldefeber.

Kapitel 4
Kontakteksem
4.1. Baggrund

Kontakteksem er en almindeligt forekommende lidelse, som opstar som fglge af kontakt med allergifremkaldende stoffer
(allergener) eller hudirriterende stoffer (irritanter) i omgivelserne. Allergisk og irritativt kontakteksem er omtrent lige hyppigt
forekommende, mens kontakturticaria forekommer betydeligt sjeeldnere. Eksem pd haender forekommer i Igbet af et ar hos ca.
12 procent af befolkningen og skyldes i de fleste tilfaelde kontakteksem.

Hudsygdomme er den 3. hyppigste anmeldte og hyppigst anerkendte arbejdsbetingede lidelse i Danmark (1997), og heraf
udggr kontakteksemer ca. 95 procent. I modsaetning til andre erhvervsbetingede lidelser, der ofte drejer sig om



nedslidningssygdomme, rammer kontakteksem isaer yngre personer, og for mere end halvdelen debuterer sygdommen i alderen
18-35 &r. Sygdommen rammer hyppigere kvinder end maend.

4.2. Diagnostiske kriterier
4.2.1. Kliniske fund

De kliniske fund ved allergisk og irritativt kontakteksem kan ikke med sikkerhed skelnes fra hinanden og vil derfor blive
beskrevet under et.

Kontakteksem er en intenst kigende hudlidelse. I den akutte fase ses redme, haevelse, papler (smé knopper) og vesikler
(smableerer), og forandringerne kan veere vaeskende. I den kroniske fase ses fortykkelse af huden (lichenisering), afskalning og
revner.

Ved kontakturticaria opstar kige, radme og haevelse fa minutter efter udszettelsen.
4.2.2. Allergitestning
4.2.2.1. Lappeprgver ogsa kaldet Epikutantest
Lappeprgver er en undersggelse for kontaktallergi (type IV-allergi). I

arbejdsskadesager vil der normalt altid vaere foretaget epikutantestning. Her testes med en »standardserie« af
allergifremkaldende stoffer (ca. 23, jf. ordlisten), herunder metaller, parfumestoffer, konserveringsmidler og
gummitilseetningsstoffer. Ud over denne standardtest kan der anlaegges supplerende prgver, f.eks. stoffer, som personen
udseettes for i sit erhverv. Ved undersggelsen lzegges en lille maengde af de allergifremkaldende stoffer pd huden. Testen
aflaeses efter 2 og 3 dage og evt. 0gsd senere.

Type 1V-allergi

Reaktionstid: 2-3 dage

Formidling: celler (t-lymfocytter)
Sygdom: kontakteksem
Diagnose: lappeprgver

(=epikutantest)

Hvis der ved testen fremkommer en eksemreaktion under en eller flere af prgverne, kaldes det en positiv reaktion. Det betyder,
at den testede person er allergisk over for det pdgeeldende stof. Det er herefter opgaven for laegen at fortolke, om den positive
reaktion er relevant i forhold til den anmeldte eksemlidelse.

Hvis det angives, at der ved testen er fundet en irritativ reaktion pd et stof, betyder det ikke, at den testede person har et
irritativt eksem, men blot at testen har forérsaget hudirritation. Det kan skyldes, f.eks. at koncentrationen af stoffet har veeret
for hgj i testen og har ingen sammenhang med irritativt (toksisk) eksem.

4.2.2.2. Prik- og RAST-test

Priktest er en undersggelse for straksallergi (type I allergi) som findes ved kontakturtiearia (naeldefeber), hgfeber, astma og
anafylaktisk shock. Ved denne undersggelse prikkes en lille maengde allergifremkaldende stof ned i den gverste del af huden.
Reaktionen aflaeses efter 15 minutter og viser sig ved en haevet, rgd plamage (kvadel).



Ved en blodprgve kan man pavise de antistoffer i blodet, som giver den allergiske naeldefeber (RAST-test).

Type I-allergi

Reaktionstid: minutter

Formidling: IgE antistof

Sygdom: nzeldefeber (urticaria)
hgfeber
astma

shock

Diagnose: priktest

RAST-test

4.3. Allergisk kontakteksem

Allergisk kontakteksem foreligger, ndr der er kliniske symptomer pé kontakteksem (lzegeligt konstateret) samtidig med
udseettelse for et stof, som personen har allergi overfor. Allergien skal veere pavist ved lappetest (epikutantest).

Hyppige drsager til arbejdsbetinget allergisk kontakteksem er:
nikkel
krom
gummitilsaetningsstoffer (ex: thiuram, mercapto, carbamat)
konserveringsmidler (ex: formalin, kathon, parabener)
epoxy og akrylat
4.4. Toksisk (irritativt) kontakteksem

Toksisk kontakteksem ogsé kaldet irritativt kontakteksem foreligger, nér der er kliniske symptomer pa kontakteksem (leegeligt
konstateret) samtidig med udszettelse for et eller flere stoffer, der vides at forérsage hudirritation. Der findes ikke en test til
pavisning af irritativt kontakteksem, men negativ reaktion pa epikutantestning tyder pa irritativt kontakteksem.

Hyppige arsager til arbejdsbetinget irritativt kontakteksem er:
saebestoffer
organiske oplgsningsmidler

olier



kole-smgremidler
fadevarer
handsker
4.5. Kontakturticaria (neeldefeber)

Kontakturticaria af allergisk type foreligger, ndr der er kliniske symptomer pd kontakturticaria (lzegeligt konstateret) samtidig
med udszettelse for et stof, vedkommende har type I-allergi overfor.

Kontakturticaria af ikke-allergisk type forekommer, ndr der er kliniske symptomer pa kontakturticaria (lzegeligt konstaterede),
samtidig med udsaettelse for et eller flere stoffer, som vides at fordrsage denne reaktion.

Hyppige 3drsager til kontakturticaria er:
latex (naturgummi)
fadevarer
planter
medikamenter
Kapitel 5
Arbejdsbetinget kontakteksem

Arbejdsbetingede kontakteksemer er hyppigt lokaliseret til haenderne, men ogsé fedder, arme, ben, ansigt og i sjeeldne tilfselde
gvrige hudomrdder kan veere medinddraget i sygdommen.

Arbejdsbetingede kontakteksemer og arbejdsbetinget kontakturticaria foreligger, ndr de diagnostiske kriterier er opfyldt, og den
erhvervsmaessige udseettelse er dokumenteret.

Herudover skal de generelle betingelser i bekendtggrelsens § 1 vaere opfyldt.
5.1. Pvirkninger
5.1.1. Pdvirkninger ved allergisk kontakteksem

For allergiske kontakteksemer geelder det, at der skal vaere pdvist en erhvervsmaessig udseettelse for det/de pdgeeldende
allergen(er), for at den anmeldte lidelse kan anerkendes. Udszettelsen skal vaere sandsynliggjort, f.eks. gennem direkte
pévisning af allergenet pd arbejdspladsen (f.eks. pavisning af nikkel i arbejdsredskab) eller gennem oplysninger om
produktindhold. Den erhvervsmaessige udsaettelse skal skensmaessigt overstige den udszettelse, personen far i privatlivet.



Arsager til kontakteksem

Irritation Allergi (type V)

saebe

oplesningsmidler
qek@ik slid \

Irntation edelaagger
hudbarrieren og medfarer
inflammation og eksem

Allergi giver inflammation
som edelaegger hudbarneren
og medfarer eksem

Eksempel:

50-8rig tidligere hudrask mand er ansat pd garveri, hvor han primeert arbejder med kromgarvning af vadt skind. Han har
anvendt beskyttelseshandsker, men har ikke kunnet undgd, at garvevaeske Igb ned i handskerne. Efter 6 &rs anseettelse
udvikles eksem pd haender og underarme. Eksemet bedres i starten i ferier, men tiltager efterhdnden og farer til sygemelding
og senere arbejdsophgr pé grund af eksemet. Allergitest (lappepraver) viser allergi over for kromat. Anerkendes A5 (krom).

Eksempel:

53-8rig mand er beskaeftiget med slibning af epoxyemner. Anvender periodevis handsker, men ansigtet er udaekket. Efter ca. 1
&r udvikles ansigtseksem og efter yderligere 1 &r hdndeksem. Tidligere hudrask. Allergitest (lappeprgver) viser allergi over for
epoxyforbindelser, men er negativ for de anvendte handsker. Eksemforandringerne svaere og kraever sygemelding. Anerkendes

B2 (epoxy).
5.1.2. Pdvirkning ved toksisk (irritativt) kontakteksem

For irritative kontakteksemer geelder det, at der skal veere pavist en erhvervsmaessig udszettelse for irritant(er), for at den
anmeldte lidelse kan anerkendes. Der skal vaere redegjort for hvilke irritanter, der giver anledning til den sygdomsfremkaldende
pdvirkning, og der skal veere godtgjort en drsagsmaessig sammenhaeng mellem pavirkningen og sygdommen, herunder
intensiteten af pdvirkningen. Udszettelsen skal ogsd her sk@nsmaessigt overstige den udszettelse, der finder sted i privatlivet.

Eksempel:

55-3rig kvinde, som har arbejdet med renggring i ca. 25 &r, udvikler hdndeksem. Har ikke anvendt handsker primaert. Tidligere
hudrask. Allergitest (lappeprgver) negativ. Vedvarende opblussen i eksemet og flere sygemeldinger. Ma til sidst forlade
erhvervet, hvorfor eksemet bedres. Anerkendes B3 (v&dt arbejde).

Eksempel:

30-arig kvinde, der i 2 &r har arbejdet som kgkkenassistent, udvikler hdndeksem. Handterer daglig fademidler og udfgrer
forefaldende renggring i kgkkenet. Allergitest negativ inklusiv testning med fgdemidler. Er tidligere hudrask. Anerkendes B3
(fedemidler/vadt arbejde).



Eksempel:

25-3rig kvinde debuterer med handeksem i laeretiden som frisgr. Arbejdet har primaert bestdet i hdrvask, farvning og toning.
Har ikke anvendt handsker. Harvask udfert mange gange daglig. Allergitest (lappeprgver) inklusiv frisgrprgver negativ.
Anerkendes B3 (vadt arbejde).

5.1.3. Pdvirkning ved kontakturticaria
For kontakturticaria geelder samme forhold som for allergisk og toksisk (irritativt) kontakteksem.
5.2. Seerlige former for arbejdsbetingede kontakteksemer eller kontakturticaria
5.2.1. Nikkelallergi og eksem

Nikkelallergi forekommer ofte i arbejdsskadesager, idet nikkelallergi generelt er hyppigt forekommende. Ca. 15 procent af
kvinder og 3 procent af maend i Danmark har nikkelallergi, og den mest almindelige 8rsag til nikkelallergi er greperforering
(huller i grerne) i forbindelse med anvendelse af grenringe.

I de tilfeelde, hvor den erhvervede nikkelallergi skyldes greperforering er udvikling af allergien over for nikkel ikke
arbejdsbetinget. Personer med nikkelallergi efter greperforering, vil oftest have kendskab til allergien, enten pd grund af eksem
pa greflipper efter nikkelholdige grenringe eller pd grund af eksem efter kontakt med andre blanke metalgenstande. De kan
0gsé have faet det konstateret i forbindelse med tidligere allergiundersggelser hos en hudlaege.

Personer med ikke-arbejdsbetinget nikkelallergi kan senere blive erhvervsmaessigt udsat for nikkel, og dette kan medfgre
eksem. I disse tilfeelde er der tale om en erhvervsbetinget forveerring af en forudbestdende tilstand. Hvis de generelle og
seerlige betingelser for anerkendelse af sygdommen i gvrigt er opfyldt, kan den anmeldte sygdom anerkendes med forbehold
for forudbest&ende nikkelallergi.

Kontakteksem fordrsaget af nikkelallergi hos personer, der ikke tidligere har haft symptomer pé nikkelallergi, som udszettes

erhvervsmaessigt for nikkel, og hvor den erhvervsmaessige udsaettelse skgnsmaessigt overstiger den private, kan anerkendes

som arbejdsbetinget. I dette tilfselde medfarer selve nikkelsensibiliseringen en gget erstatning, se afsnit 8. Nikkelindholdet i
metalgenstande kan undersgges ved hjzelp af et nikkelanalysesaet (dimethylglyoxim-testen).

Eksempel:

33-&rig tidligere hudrask kvinde debuterer med hdndeksem efter 6 maneders ansaettelse i renggringsjob. Bruger for det meste
handsker pd arbejdet, men udsaettes ogsad for vand og renggringsmidler. Har haft eksem under blanke knapper i uniformen,
som stilles til r&dighed af arbejdsgiveren. Allergitest (lappepraver) viser allergi over for nikkel. Har ikke tidligere sl3et ud af
blanke genstande, smykker, spaender etc. Det bekraeftes af arbejdsgiveren, at knapperne i uniformen frigiver nikkel.
Anerkendes B3 (vadt arbejde/handsker) samt A9 (nikkel).

5.2.2. Allergi over for gummitilsaetningsstoffer

I forarbejdede gummiprodukter forekommer tilsaetningsstofferne thiuram, mercapto og carbamat. Kontakteksem pa baggrund
af allergi over for et eller flere af disse tilsaetningsstoffer er almindeligt forekommende.

Kontakteksem fordrsaget af gummitilsaetningsstoffer hos personer der ikke tidligere har haft symptomer pé dette, som
udsaettes erhvervsmaessigt for gummiprodukter (f.eks. handsker), og hvor den erhvervsmaessige udsaettelse skgnsmaessigt
overstiger den private, kan anerkendes som arbejdsbetinget.

Eksempel:

50-8rig kvinde, der er beskaeftiget som sygeplejerske, debuterer med h&ndeksem. Anvender hyppigt gummihandsker og vasker
haender mange gange dagligt. Tidligere hudrask. Allergitest (lappeprgver) viser allergi over for gummi-kemikalier (thiuram-mix)
samt egne handsker. RAST-analyse (test for allergi over for naturgummi) er negativ. Eksemet svinder efter overgang til
plastikhandsker. Anerkendes B2 (gummi-kemikalier). Ved ménafggrelsen ydes et tilleeg pd 5 procent for den erhvervede gummi-
kemikalie-allergi, se afsnit 8.1.

5.2.3. Handskeeksemer



Kontakteksem fordrsaget af handskebrug skal szerligt omtales, idet disse eksemer forekommer med tiltagende hyppighed, og
fordi handskeeksemer kan vaere fordrsaget af allergisk eller irritativt kontakteksem eller kontakturticaria. Handskeeksemer giver
symptomer i form af lettere eller svaerere eksemforandringer pd haender og handled.

Hyppig brug af handsker kan medfgre en irritativ pdvirkning af huden, som kan medfgre udvikling af irritativt kontakteksem,
men brug af gummihandsker kan ogsd medfgre udviking af allergisk kontakteksem overfor gummitilsaetningsstoffer, se oven for
under 5.2.2. Endvidere kan brug af gummihandsker medfgre udvikling af allergisk kontakturticaria over for latex.

Diagnostik af handskeallergi omfatter sdledes bdde en epikutantest (lappeprever) samt en priktest og/eller RAST-test.

Handskeeksem Lappeprgve med Priktest med latex | RAST-test for latex
Gummitilsaetnings-
stoffer*
Irritativt
Allergisk +
Urticarielt** + +

* thiuram, mercapto, carbamat
** det er tilstraekkeligt, at blot en af prgverne er positiv
Eksempel:

45-3rig kvinde, uddannet operationssygeplejerske, udvikler hdndeksem. Kirurgisk hdndvask udfares, og der anvendes
gummihandsker i flere timer i traek flere gange daglig. Ingen tidligere hudsygdomme. Allergitest (lappeprgver) viser allergi over
for gummitilsaetningsstoffer (thiuram), desuden priktest positiv for latex. Anerkendes B2 (gummitilsaetningsstoffer og latex).

5.3. Sammensatte kontakteksemer

I ovennaevnte afsnit er de teoretiske forhold omkring allergisk og irritativt kontakteksem og kontakturticaria gennemgaet. I
praksis vil flere af disse eksemtyper ofte forekomme samtidig. Et forudbestdende irritativt eksem gdelaegger hudens
barrierefunktion og ggr adgangen for allergener til huden lettere. Omvendt er en hud med pdgdende allergisk kontakteksem
mere modtagelig for den irritative pavirkning af irritanter som f.eks. saebestoffer. Eksemtyperne kan sdledes optraede samtidig,
og begge lidelser kan i s& fald anerkendes.

Eksempel:

36-4rig kvinde, uddannet kok, udvikler hdndeksem. Handeksemet er i starten kun til stede periodevis, men bliver efterhdnden

vedvarende. Eksemet bedres i arbejdsfri perioder, men svinder ikke. Efter nogle &r med h&ndeksem optraeder forvaerring ved

héndtering af rejer. Er tidligere hudrask. Allergitest (lappeprgver) er negativ, men positiv ved priktest for skaldyr. Anerkendes
B3 (fademidler) B2 (skaldyr).

Kapitel 6
Forudbestdende og konkurrerende lidelser
6.1. Forudbestdende lidelser
6.1.1. Atopi

Atopi er en fzelles betegnelse for sygdommene atopisk eksem, hgfeber og allergisk astma. De tre sygdomme er naert
beslaegtede, idet der er en faelles arvegang, og idet tilstedeveerelsen af en sygdom disponerer for udvikling af en af de to
andre. I relation til kontakteksem regnes kun atopisk eksem som en forudbestdende lidelse. Oplysninger om arvelig disposition
for atopiske lidelser kan heller ikke regnes som forudbestdende lidelse.



6.1.1.1. Atopisk eksem

Atopisk eksem kaldes ogsé bgrneeksem eller astmaeksem. Symptomerne er eksem lokaliseret i bgjefurerne (albuebgjninger,
knaehaser, ankler og hdndled) og forekommer isaer hos bgrn, hvor hyppigheden af sygdommen i dag er ca. 15 procent. Ca. 70
procent vokser imidlertid fra sygdommen inden voksenalderen.

Alle, der har eller har haft atopisk eksem, har en gget risiko for at udvikle irritativt kontakteksem p& haender uanset erhverv, og
starre opggrelser viser, at ca. 25-50 procent af personer med tidligere eller aktuel atopisk eksem vil f& hdndeksem.

Safremt atopisk eksem er den eneste eller vaesentligste drsag til den anmeldte hudlidelse, kan lidelsen ikke anerkendes.

Er de generelle og szerlige betingelser opfyldt, men er der samtidig forudbest&ende aktuel eller tidligere atopisk eksem, som er
medvirkende til den anmeldte lidelse, men som ikke udelukker anerkendelse, kan den anmeldte lidelse blive anerkendt med
forbehold. Dette kan fa betydning for stgrrelsen af erstatning.

Er de generelle og szrlige betingelser opfyldt, og er der kun beskrevet kortvarige, forbigdende og lette atopisk
eksemforandringer i barndommen, kan den anmeldte lidelse anerkendes uden forbehold.

Eksempel:

21-&rig mand udvikler hdndeksem under lzeretiden som bager. Har altid haft eksem i bgjefuer, men ikke tidligere pd haenderne.
Der er eksem p& samtlige fingres sideflader og haendernes overside. Udredt med allergiprgver inklusiv testning for
fademiddel/melallergi, alt negativt. Anerkendes B3 (fademidler) med forbehold for forudbestdende atopisk eksem. Forbeholdet
vaegtes med 25 procent.

Eksempel:

27-8rig mand, der arbejder som redder, har haft atopisk eksem i barndommen samt hdndeksem i voksenalderen far aktuelle

erhverv. Anvender daglig gummihandsker i sit erhverv og f&r opblussen i sit h&ndeksem samt ansigtseksem. Allergitest (RAST)

er positiv for latex-antistoffer (allergi over for naturgummi). Anerkendes B2 (latex) med forbehold for forudbestdende atopisk

eksem. Forbeholdet vaegtes 50 procent. Ved ménafggrelsen ydes et tillaeg for latexallergien pd 5 procent, som ikke bergres af
forbeholdet.

6.1.2. Psoriasis

Psoriasis er en hudsygdom, der forekommer hos 2 procent af befolkningen. Hos personer med psoriasis kan en hudpavirkning,
eksempelvis friktion, udlgse psoriasiselementer pd udsat hud, typisk p& haender. Psoriasis pd haender kan i gvrigt vaere
vanskeligt at skelne fra kroniske eksemforandringer.

Psoriasis kan i henhold til fortegnelsen ikke anerkendes som arbejdsbetinget lidelse.

Er der pd grund af en dokumenteret arbejdsmaessig pavirkning sket en forvaerring af forudbestdende psoriasis, vil det i hver
enkelt sag blive vurderet, om den anmeldte hudlidelse kan anerkendes med forbehold.

6.1.3. Andre hudsygdomme
Enkelte andre hudsygdomme kan veere forudbest&ende eller konkurrerende lidelser i forhold til kontakteksem.
6.1.4. Allergier

Forudbestdende allergier kan have betydning for det aktuelle eksem, men behgver ikke altid at have det. Situationen handteres
som for nikkelallergi.

Eksempel:

48-8rig kvinde, der gennem 20 &r har arbejdet som klinikassistent, udvikler eksem pa fingerspidserne. Er greperforeret i
skolealderen og fik i den forbindelse eksem. Har ikke tidligere haft h&ndeksem. Allergitest (lappepraver) viser allergi over for
nikkel samt acrylater. Skadelidte er jaevnligt i kontakt med acrylat, som anvendes til tandfyldninger. Der er ingen dokumenteret



udszettelse for nikkel. Anerkendes B2 (acrylater) med forbehold for forudbestdende privat nikkelallergi. Forbeholdet vaegtes
ikke.

Eksempel:

39-8rig kvinde, der gennem de sidste 5 ar har arbejdet som kassedame i et supermarked. Handterer mgnter hele dagen og
udvikler efter nogle maneders arbejde handeksem. @reperforeret som 4-&rig, og oplevede som 10-arig forste gang eksem ved
grenringe. Har siden flere gange haft eksem under uaegte smykker. Ikke h&dndeksem fgr nuveerende erhverv. Anerkendes som
en forvaerring i en forudbestdende privat nikkelallergi. Forbeholdet for det forudbestdende vaegtes 25 procent.

Ved vaegtningen af forbeholdet tages der hensyn til lokaliseringen af eksemet fgr og efter arbejdsskaden. Vaegtningen af
forbeholdet foretages altid ud fra en konkret vurdering.

6.2. Konkurrerende lidelser

Kontakteksemer kan veere fordrsaget af konkurrerende udszettelser/lidelser. En person, der er udsat for en allergisk eller en
irritativ pavirkning i sit erhverv, og derved udvikler et kontakteksem, kan samtidig vaere udsat for lignende eller andre
pavirkninger i sin fritid, hvorved der opstdr konkurrerende udsaettelser og lidelser.

Kapitel 7
Sikringspligtig arbejdsgiver
7.1. Generelt om sikringspligtig arbejdsgiver

Det fremgér af § 6, stk. 4, i lov om sikring mod fglger af arbejdsskade, hvem der som udgangspunkt er sikringspligtig
arbejdsgiver, ndr der er tale om en erhvervssygdom, herunder en arbejdsbetinget hudlidelse.

Sikringspligtig arbejdsgiver er sdledes arbejdsgiveren i den virksomhed, hvor skadelidte senest fgr sygdommens pavisning har
veeret udsat for skadelige pdvirkninger, der antages at have medfgrt den pdgaeldende sygdom. Dette geelder dog ikke, hvis det
godtggres, at sygdommen skyldes arbejdet i anden virksomhed.

Hvis der ikke med rimelig sandsynlighed kan udpeges en sikringspligtig arbejdsgiver, henfgres tilfseldet til en branche tidligere
betegnet en »fordelingssag «.

I forbindelse med anerkendelse af et arbejdsbetinget kontakteksem kan det i visse situationer veere vanskeligt at fastsaette,
hvem der er sikringspligtig arbejdsgiver.

7.2. Ved toksiske (irritative) kontakteksemer

De toksiske kontakteksemer anerkendes som hovedregel med nuvaerende eller seneste arbejdsgiver som sikringspligtig
arbejdsgiver.

Er der imidlertid tale om flere arbejdsgivere, er det den arbejdsgiver, hvor pdgaeldende var ansat, da eksemet debuterede, der
er sikringspligtig arbejdsgiver. Dette forudsaetter dog, at pdgaeldende har haft eksem i udbrud siden debut, og at det ikke
godtggres, at eksemet skyldes arbejde i en anden virksomhed.

Har pdgeeldende derimod veeret eksemfri i 6 m&neder eller mere, er det den arbejdsgiver, hvor pdgeeldende var ansat, da
eksemet brgd ud igen, der som udgangspunkt er sikringspligtig arbejdsgiver, dog under forudsaetning af, at der ikke senere har
veeret laengerevarende eksemfti perioder.

7.3. Ved allergiske kontakteksemer
Allergiske kontakteksemer anerkendes med den arbejdsgiver, hvor allergien er pddraget, som sikringspligtig arbejdsgiver.

Som hovedregel vil allergien anses for p&draget hos den arbejdsgiver, hvor padgeaeldende var ansat, da allergien blev pavist,
forudsat at pdgzeldende var udsat for det/de allergifremkaldende stof/stoffer hos denne arbejdsgiver.



Har pdgeaeldende imidlertid vaeret intenst udsat for det/de samme stoffer hos en tidligere arbejdsgiver, kan den tidligere
arbejdsgiver blive udpeget som sikringspligtig arbejdsgiver.

7.4. Ved blandet toksisk og allergisk kontakteksem

Har pdgezeldende allerede faet anerkendt et toksisk eller et allergisk kontakteksem, og opstar der flere 3r efter komplikationer til
den tidligere anerkendte hudlidelse, er det fortsat den tidligere udpegede arbejdsgiver, der er sikringspligtig arbejdsgiver.

Er der derimod tale om en helt ny hudlidelse, der efter en laegelig vurdering ikke er en komplikation til den tidligere anerkendte
hudsygdom, vil spgrgsmélet om fastszettelse af sikringspligtig arbejdsgiver vaere afhaengig af, hvad det er for en type
kontakteksem, som pdgeeldende senest har padraget sig, jf. ovenfor under afsnit 7.2. og 7.3.

Kapitel 8
Mén og erhvervsevnetab

Godtggrelse for mén eller erstatning for erhvervsevnetab ydes kun pa grundlag af den del af sygdommen, der er fordrsaget af
arbejdet. Det betyder, at Arbejdsskadestyrelsen foretager en konkret vurdering af, hvor stor en del af sygdommens fglger, som
er arbejdsbetinget.

8.1. Godtgprelse for varigt mén
Godtggrelse for varigt men fastsaettes efter lov om sikring mod fglger af arbejdsskade, § 33.

Méngraden fastseettes pé grundlag af skadens medicinske art og omfang og under hensyn til de forvoldte ulemper i skadelidtes
personlige livsfgrelse.

Lidelserne under fortegnelsens Gruppe A, punkt 5 og 9, og Gruppe B, punkt 2 og 3, er naevnt i Arbejdsskadestyrelsens
vejledende méntabel. Der er tale om en normaltabel, hvilket vil sige, at Arbejdsskadestyrelsen som udgangspunkt vil treeffe
afggrelse svarende til det i tabellen fastsatte for den pageaeldende skadefglge, men kan fravige den, nér der foreligger ganske
saerlige omstaendigheder. Se endvidere Social Meddelelse fra Den Sociale Ankestyrelse i SM U-10-94 og SM U-30-94.

Hvis lidelsen er anerkendt med forbehold, vil dette i visse tilfaelde pdvirke fastsaettelsen af méngraden, det vil sige, at den
forudbestdende eller konkurrerende lidelse i visse tilfaelde giver anledning til at reducere i det samlede mén.

Det bemaerkes, at der ydes et saerskilt mén for arbejdsbetinget erhvervelse af allergi over for hyppigt forekommende
allergener. De drejer sig om fglgende allergener: nikkel, krom, formaldehyd, gummikemikalier og latex.

Hvis eksemet heler op med pavirkningens ophgr, vil der kunne blive tale om en godtggrelse for varigt mén pa mindre end 5
procent.

8.2. Erstatning for tab af erhvervsevne

Vurdering af erhvervsevnetab sker efter reglerne i § 32 i lov om sikring mod fglger af arbejdsskade. Ved bedgmmelsen af
erhvervsevnetabet bliver der taget hensyn til den borgerens muligheder for at skaffe sig indtaegt ved arbejde, som med
rimelighed kan forlanges af den pdgaeldende efter dennes evner, uddannelse, alder og muligheder for erhvervsmaessig

omskoling.

Arbejdsskadestyrelens praksis er beskrevet i styrelsens vejledning om erstatning for tab af erhvervsevne.

Det skal i denne sammenhang dog bemaerkes, at der i visse tilfaelde kan ydes erstatning for tab af erhvervsevne, selvom
pavirkningen er ophgrt og mén afgjort til mindre end 5 procent. Det skyldes, at borgeren til tider ma opgive sit erhverv pa
grund af den anerkendte lidelse og overgar til zndrede erhvervsmaessige forhold. Eksempelvis kan borgeren pdbegynde en ny
uddannelse. Vi tilkender i s3 fald erstatning for tab af erhvervsevne, eventuelt midlertidigt i form af en Igbende ydelse. Dette
forudsaetter dog, at borgeren ikke har pétaget sig andet arbejde, som med rimelighed kan forlanges af pagaeldende, jfr. Social
Meddelelse fra Den Sociale Ankestyrelse (SM U-9-94).
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Bilag 1

Ordliste

Atopi: Tendens til allergisk astma, hgfeber og atopisk eksem

Allergener: Emner, der kan sensibilisere og udlgse kontaktallergiske reaktioner
Allergisk kontakteksem. Kontakteksem udlgst af allergener

Ekposition: Udsaettelse

Epikutantest: Lappeprgve (type 1V allergi)

Irritanter: Emner, der kan udlgse irritativt eksem

Irritativt kontakteksem: Kontakteksem udlgst af irritanter. Kaldes ogsé toksisk eksem

Kontakturticaria: En naeldefeber, som udlgses ved kontakt med stoffer i miljget. Dette kan skyldes en type I allergisk reaktion
eller en ikke allergisk reaktion.

Lappeprover: Epikutantest. Test for kontaktallergi (type IV allergi)

Latex: Naturgummi

Priktest: Test for straksallergi (type I-allergi)

RAST-test: Blodprgve, som undersgger for det samme som priktesten

Sensibilisering: Pafgring og/eller udvikling af allergi

Standardserie: Almindelig anvendt testserie med 23 lappeprgver med almindeligt forekommende allergener.

Type I-allergi: Allergisk rektion udlgst af antistoffer i blodet. Kan give naeldefeber, astma og almensymptomer med anafylaktisk
shock

Type 1V-allergi: Allergisk reaktion udlgst af cellereaktion i huden. Kan give eksem
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