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Inleiding 

De richtlijn lasrook die in 2013 definitief is verschenen, is een bruikbaar instrument voor het opsporen 

van risico’s en geeft ook richting aan beheersmaatregelen. Dat is extra belangrijk omdat er 

aandoeningen zijn die worden veroorzaakt door lasdampen, maar niet of pas laat tot klachten leiden. 

Informatie over de blootstelling helpt dan om de werknemers at risk op tijd te identificeren.  

 

Methoden en technieken 

Bij 2 lassers werden interstitiële longafwijkingen gevonden verdacht voor pulmonale siderose. 

Onderzoek richtte zich op een causale relatie met blootstelling aan lasdampen. Vergelijking met 

beschreven gevallen in de literatuur, een nauwkeurige evaluatie van de blootstelling aan ijzeroxiden 

door de arbeidshygiënist en het uitsluiten van andere mogelijke oorzaken, met name ijzerstapeling 

door interne aandoeningen stond daarbij centraal.  

 

Resultaten 

Lassers siderose is een pneumoconiose zonder fibrose, wordt veroorzaakt door hoge blootstelling aan 

lasdampen met ijzeroxiden, verloopt meestal asymptomatisch en kan systemisch ijzerstapeling geven 

die moet worden onderscheiden van hemochromatose. Afwijkingen kunnen reversibel zijn na het 

stoppen van de blootstelling. 

 

Conclusie 

Voor het aantonen van siderose bij lassers vormt de inbreng van de arbeidshygiënist een onmisbaar 

element en zal naast de longarts ook een internist bij het onderzoek moeten worden betrokken. 
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