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Inleiding

Bij het Nederlands Kenniscentrum Arbeid en Longaandoeningen (NKAL) zijn de afgelopen jaren
signalen binnengekomen over respiratoire klachten bij longfunctie assistenten tijdens het uitvoeren
van histamineprovocatietesten. Tijdens een histamineprovocatietest wordt met behulp van histamine,
een prikkelende stof, de gevoeligheid van de luchtwegen van de patiént gemeten.

De klachten van longfunctie assistenten bestonden veelal uit hoesten en een benauwd gevoel.
Deze signalen werden bevestigd vanuit andere kanalen, waaronder longfunctieafdelingen van
andere ziekenhuizen en de Vereniging voor Longfunctie Assistenten. Uit literatuuronderzoek blijkt
dat er geen arbeidsepidemiologische en/of arbeidshygiénische studies uitgevoerd zijn in deze
beroepsgroep. Ook zijn er geen toxicologische onderzoeksgegevens beschikbaar over de
mogelijke effecten van histamine bij chronische inhalatoire blootstelling en bestaat er nog geen
methode om histamine in de omgevingslucht te meten. Dit onderzoek is opgezet met als doel het
in kaart brengen van het voorkomen van respiratoire klachten bij longfunctieassistenten en het
relateren van deze klachten aan blootstelling aan histamine. Met een pilotstudy is onderzocht of
er histamine vrijkomt tijldens het uitvoeren van histamineprovocatietesten. Daarna is met behulp
van vragenlijsten het gezondheidsprobleem onderzocht.



Pilotstudy

Methode en technieken

Blootstelling aan histamine werd in eerste instantie kwalitatief beoordeeld door het uitvoeren van
werkplekobservaties. Hierbij is gebruik gemaakt van de Arbo-toets voor het vernevelen van
medicijnen. Deze Arbo-toets is ontwikkeld door Sectorfondsen Zorg en Welzijn in het kader van
het Arboconvenant voor de Ziekenhuizen en geeft een indruk van de blootstelling aan het te
vernevelen medicijn. Deze methode wees uit dat blootstelling aan histamine een mogelijk risico
kan zijn voor de gezondheid, maar dat nader onderzoek nodig is om definitieve conclusies te
kunnen trekken.

Om de blootstelling aan histamine te meten zijn vervolgens persoonlijke en stationaire metingen
gedaan tijdens het uitvoeren van een histamineprovocatietest. Hierbij is gebruik gemaakt van een
draagbare pomp en PAS-6 kop in de ademzone voorzien van een glasvezelfilter voor de
adsorptie van histamine. De flow was 2 I/min. De meetduur varieerde van 30 minuten (de duur
van één histamineprovocatietest) tot 8 uur. De histamine is tijdens diverse blootstellingssituaties
(o.a. variatie in ventilatie, afstand bron) gemeten. Histamine gebonden aan het glasvezelfilter
werd geanalyseerd (Bactimm BV Nijmegen) met behulp van een bestaande Histamine ELISA-kit

voor het meten van histamine in lichaamsweefsel (Neogen Coporation) (Houba et al., 2005).

Resultaten

1. Het mogelijk is om kwalitatief histamine aan te tonen in de omgevingslucht bij het
uitvoeren van histamineprovocatietesten;

2. Gemeten concentraties varieerden van 0.0004 tot 0.15 mg/ml. Er is mogelijk een relatie
met de duur van de werkzaamheden, de afstand tot de bron en de aan- of afwezigheid
van ventilatie-voorzieningen.

Analyse van histamine-ampullen met een bekende gedoseerde concentratie van 0.03 en
8 mg/ml gaf een resultaat van 0.013 en 1.827 mg/ml.

3. Hetis waarschijnlijk dat longfunctie assistenten tijdens het uitvoeren van

histamineprovicatietesten blootgesteld zijn aan histamine.

Vervolgonderzoek

Methode en technieken

Om de grootte van het gezondheidsprobleem vast te stellen is er de afgelopen maanden een
vragenlijstonderzoek gestart onder 500 longfunctie assistenten in Nederland. Het onderzoek moest de
vraag beantwoorden hoe vaak er sprake is van respiratoire klachten, en indien zou blijken dat deze
frequent voorkomen, inzicht geven in de mogelijke relatie tussen oorzaak en klachten.

Ook is het voorkomen van algemene luchtwegklachten en allergieén onder longfunctie assistenten
vergeleken met het voorkomen van dezelfde klachten onder de Nederlandse bevolking (Rijcken et al.
1996).



Resultaten

In totaal zijn de gegevens van 200 longfunctie assistenten verzameld. Uit de resultaten blijkt dat
longfunctie assistenten vaker luchtwegklachten ervaren dan de Nederlandse bevolking (44% vs. 21%,
OR 2.84). Longfunctie assistenten rapporteerden ook vaker kortademigheid tijdens wandelen (OR
4.96), astma-aanvallen (OR 4.07) en het gebruik van medicatie tegen astma (OR 11.48).

Blootstelling aan histamine is positief geassocieerd met luchtwegklachten zoals astma-aanvallen,

dagelijks hoesten en ophoesten van slijm.

Conclusie

Onder bepaalde condities kunnen longfunctie assistenten tijdens het uitvoeren van
histamineprovocatietesten blootgesteld zijn aan histamine. Deze blootstelling is een mogelijke oorzaak
van de verhoogde prevalentie van respiratoire klachten in deze beroepsgroep. Er is meer onderzoek
nodig om de determinanten van blootstelling nauwkeurig te kunnen bepalen.
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