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AVIS IMPORTANT: INFORMACIO EMBARGADA FINS A LES 2:00H (AM; HORA
PENINSULAR ESPANYOLA) DE DIVENDRES, 27 DE JULIOL DE 2007

Les condicions del lloc de treball causen fins al 25%

dels nous casos d’asma als paisos industrialitzats

Un estudi internacional coordinat des de Barcelona revela que els casos d’asma
laboral sén més importants del que es creia

Personal de la neteja, infermeres, agricultors i treballadors de diversos sectors industrials s6n
alguns dels col-lectius professionals afectats més freqiientment per I’'asma ocupacional. Fins
ara es creia que I"asma atribuible al lloc de treball representava aproximadament el 9% dels
casos totals entre la poblacié. Perdo un nou estudi d’ambit internacional coordinat des de
Barcelona revela que el percentatge oscil-la entre el 10% i el 25% del casos. Es per aixo que
els autors de la investigacid, que es publica a la revista britanica The Lancet, consideren que
caldria adaptar les mesures de control i prevenci6 de la malaltia a aquesta nova realitat.

El primer gran estudi internacional sobre nous casos d’asma laboral, realitzat entre 1991 i
2000, i publicat ara, s’"ha coordinat des del Centre de Recerca en Epidemiologia Ambiental
(CREAL), una iniciativa conjunta de I'Institut Municipal d’Investigacié Medica (IMIM), la
Universitat Pompeu Fabra (UPF) i la Generalitat de Catalunya, que s’ubica al Parc de Recerca
Biomeédica de Barcelona (PRBB). El treball és el resultat de gairebé set anys d’analisi de re-
sultats de manera coordinada entre investigadors dels 13 paisos participants.

La recerca, financada integrament amb fonts publics, inclou gairebé 7.000 persones d'11
paisos europeus, els EUA i Australia. Els participants provenen de I'European Community
Respiratory Health Survey (ECRHS), presentat a principis dels anys 90, que concloia que el
risc de patir asma per causes laborals era del 9% i que els professionals amb més risc de
patir-ne eren grangers, pintors i personal de neteja.

En canvi, la investigacié que es publica ara ha consistit a fer un sequiment de I'ECRHS des
del 1991 fins al 2000, la qual cosa ha permes evidenciar que el percentatge inicial és més
elevat i representa entre el 10 i el 25% del total de nous casos d’asma en la poblacié, dades
que es tradueixen en una incidencia d’entre 250-300 casos per milié d’habitants.

Aquestes xifres son globalment molt més elevades que les detectades en sondeigs realitzats
per cada pais per separat, amb I'excepcié del cas fines, que ronda els 200 casos per milié. De
fet, Finlandia es considera un dels paisos amb el millor sistema de control de I'asma ocupa-
cional. | és que, tal com afirmen els autors a I'article, molts sistemes de vigilancia d’aquesta
malaltia, incloent I'existent a Catalunya (Reported occupational respiratory diseases in Catalo-
nia. Occupational and Environmental Medicine 2006; 63:255-260), subestimen la veritable
incidencia de I'asma laboral.



http://www.thelancet.com
http://www.creal.cat
http://www.imim.es
http://www.upf.edu
http://www.gencat.net
http://www.prbb.org
http://www.prbb.org
http://www.ecrhs.org/
http://www.ecrhs.org/
http://oem.bmj.com/cgi/content/full/63/4/255
http://oem.bmj.com/cgi/content/full/63/4/255
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Metodologia

Dels més de 15.000 participants escollits a I'atzar per a formar part de 'ECRHS, el present
estudi exclou els que presentaven problemes respiratoris o un historial d’asma previ per tal
d’evitar confondre els casos d’origen laboral amb els que desenvolupen la malaltia des de la
infancia. Al final, la mostra de treball es de 6.837 persones, de les quals les que treballaven
en ambients d’oficina es van considerar el grup control, donat que se sap que sén els que
tenen un risc menor de patir asma laboral.

Per donar més fiabilitat als resultats, I'analisi de les enquestes omplertes pels participants
de I'ECRHS s’ha complementat amb proves de funcié pulmonar, d’atopia (manifestacions
d’hipersensibilitat immediata i alliberaci6 de substancies inflamatories) i amb la denominada
prova de la hipersensibilitat bronquial, que es va practicar de forma voluntaria en un total
de 4.438 participants. La prova consisteix a administrar metacolina, un farmac que provoca
una contraccié dels bronquis similar a I'asma. Els resultats obtinguts a través de I'analisi de
les enquestes conjuntament amb el test de la metacolina sén els més fiables, donat que
s’aproximen molt més al que seria un diagnostic clinic classic.

Els 11 paisos europeus participants han estat, a banda d’Espanya, Belgica, Estonia, Franca,
Alemanya, Islandia, Italia, Noruega, Suécia, Suissa i el Regne Unit. En el cas espanyol, els
subjectes que van formar part del sequiment procedien de cinc arees diferents: Oviedo,
Huelva, Albacete, Galdakao (Biscaia) i Barcelona, que és des d’on s’ha coordinat tota la re-
cerca. Val a dir que les conclusions de I'estudi sén estadisticament extrapolables a tot I'Estat
i a tot el Continent.

Conclusions

Feines forca frequents, com ara la infermeria i la neteja, comporten estar en contacte amb
productes i substancies que poden ocasionar asma. Es en ambdés grups on precisament
es detecten, proporcionalment, més casos d’asma laboral, segons conclou I'estudi (vegeu
Grafics a la seccié d’Annexos).

En el cas de les infermeres, una de les principals causes és el contacte amb la pols de latex
dels guants, perd també poden estar exposades a altres al-lergens respiratoris i productes
irritants, com ara substancies d’Gs comG en processos d’esterilitzacié de I'ambit sanitari,
com ara el glutaraldehid.

Pel que fa al personal de neteja, la investigacié confirma que es tracta d’una ocupaci6
d’alt risc, un fet que ja s’havia apuntat en un estudi similar publicat el 1999 (Occupational
asthma in Europe and other industrialised areas: a population-based study. Lancet 1999; 353
(9166): 1750-1754). Aquesta recerca va ser elaborada pel mateix grup d’investigadors que
la publicada ara, pero també n’hi ha d’altres, com ara un estudi fet amb personal de neteja
a Cornella (Asthma symptoms in women employed in domestic cleaning: a community based
study. Thorax 2003; 58:950-954).



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=ShowDetailView&TermToSearch=10347988&ordinalpos=118&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVDocSum
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=ShowDetailView&TermToSearch=10347988&ordinalpos=118&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVDocSum
http://thorax.bmj.com/cgi/content/full/58/11/950
http://thorax.bmj.com/cgi/content/full/58/11/950
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El problema dels netejadors rau en que és un col-lectiu molt dispers, que no treballa en una
indistria especifica, cosa que fa dificil detectar-ne els casos. L'avantatge es que com que
I'ECRHS parteix d’'una mostra a l'atzar inclou, forcosament, persones que es dediquen a
aquesta professio, amb la qual cosa es detecten més facilment. El principal factor que desen-
cadena I'asma en aquest col-lectiu és el contacte amb alguns productes de neteja, perd no
I’Gnic (vegeu Taula 1 a la seccié d’Annexos). De fet, el mateix grup del CREAL ha publicat
recentment un estudi que associa I’Us de productes de neteja en esprai amb I'asma (The Use
of Household Cleaning Sprays and Adult Asthma: An International Longitudinal Study. American
Journal of Respiratory and Critical Care Medicine 2007, doi:10.1164).

D’altra banda, una altra de les novetats del present estudi és que, a diferéncia d’altres anali-
sis de seguiment, inclou per primera vegada els accidents per inhalacié de substancies (com
ara incendis, barreja de productes de neteja o vessaments quimics) com a detonants de
I’asma laboral. Es per aix0 que, en aquests casos, seria convenient, segons els autors, una
identificacio rapida de possibles lesions pulmonars o inflamacié de les vies respiratories per
poder actuar amb celeritat i prevenir I'aparicié de la malaltia.

Article de referencia: Exposure to substances in the workplace and new-onset asthma: an interna-
tional prospective population-based study (ECRHS-II). Lancet, 28 de juliol de 2007; 370: 336-41.

Contacte amb els mitjans

Marta Calsina
Servei de Comunicacio
IMIM-Hospital del Mar

Tel: 933 160 680
E-Mail: mcalsina@imim.es

Annexos

Que és l'asma?

L’asma consisteix en una obstrucci6 reversible de les vies respiratories. Els afectats pateixen
crisis d’obstruccié més o menys agudes, amb mucositat, sibilacions i raneres, que es poden
minimitzar amb I'ajuda de medicacié. Les causes de la malaltia es remunten a la infan-
cia i tenen un caracter tant genétic (predisposici6é a patir-la) com ambiental. En aquest
darrer cas, el detonant acostuma a ser el contacte amb al-lergens o substancies irritants
del sistema respiratori. Alguns dels farmacs emprats freqlientment pertanyen al grup dels
antagonistes B-adrenérgics, del qual en forma part el salbutamol.

En el cas de I'asma ocupacional (I’afeccié d’origen laboral més comd als paisos industrialitzats),
la relacié amb la malaltia no s’estableix en la infancia, sin que sorgeix com a consequiéncia de
la inhalacié de substancies irritants o al-lergens al lloc de treball. En aquests casos és més con-
venient canviar d’ubicaci6 o de feina que medicar-se, donat que els simptomes dels afectats
milloren els dies en que no acudeixen a treballar, principalment els caps de setmana. Aquest fet
pot representar un greu problema socioeconomic per a part dels afectats, sobretot en aquells
casos en que canviar d’ubicacié laboral o de feina no és una opci6 viable.



http://ajrccm.atsjournals.org/cgi/content/abstract/200612-1793OCv1
http://ajrccm.atsjournals.org/cgi/content/abstract/200612-1793OCv1
http://www.thelancet.com
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Grafics

Nous casos d'asma segons el tipus d'exposicio

No exposats (control)
Latex

Productes quimics®
Productes de neteja

Exposicions en agricultura

Acars

Bioaerosols

0% 1% 2% 3% 4% 5%

Percentatge de casos d’asma segons el tipus d’exposicié en relaci6 amb el grup control (no exposats)
detectats en els 9 anys de seguiment dels participants en I'estudi ECRHS.
* Aquest grup inclou productes com ara els isocianats, els anhidrids, etc.

Nous casos d'asma segons |'ocupacio

Personal d'oficina (control)

Electricistes

Personal de neteja

Agricultors i granjers

Infermeres

Treballadors de serradores i fusters
Professionals d'imprempta i arts grafiques

0% 1% 2% 3% 4% 5%

Percentatge de casos d’asma segons I'ocupacié en relacié6 amb el grup control (personal d’oficina) de-
tectats en els 9 anys de seguiment dels participants en I'estudi ECRHS.
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