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Hart- en vaatziekten door werk gerelateerde factoren
verdienen meer aandacht...? | exces

Jolanda Willems, toxicoloog & arbeidshygiénist, Polikliniek mens en arbeid en PreventPartner
Gilbert Wijntjes, onderzoeker en bedrijfsarts i.o. Polikliniek mens en arbeid
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Sterfte door werk gebonden aandoeningen

O

©

Werkzaam Gepensioneerd
Absoluut aantal sterfgevallen

Kanker - 490

Hart- en vaatziekten I 180

Aandoeningen v.d. ademhalingswegen l 70

Arbeidsongevallen I 40

Psychische aandoeningen | 20

Aandoeningen a.h bewegingsapparaat 10

https: //www.volksgezondheidenzorg.info/onderwerp/beroepsziekten/cijfers-context/sterfte#node-sterfte-door-
beroepsziekten-samengevat
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Oorzaken van werkgerelateerde
sterfgevallen (%) in de EU

Kanker . Cardio- . Letsels . Andere

vasculalr

24% 2% 22%

O S50% 100%

Bron: “An international comparison of the cost of work-related accidents and llnesses ™, EU-QSHA 2017
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Ziektelast beroepsbevolking 2018

Aandoeningen van de ademhalingswegen

Psychische aandoeningen

Kanker

Hart- en vaatziekten

Arbeidsongevallen

Ziekten van de huid

C) .l

10.000 20.000 30.000 40.000 50.000 60.000

M 15-64 jaar 65+ jaar

https: //www.volksgezondheidenzorg.info/onderwerp/beroepsziekten/cijfers-context/sterfte#node-sterfte-door-
beroepsziekten-samengevat
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Meldingen van beroepsziekten

In 2021 zijn elf hart- en vaataandoeningen geregistreerd veroorzaakt door:

« Psychologische risicofactoren in het werk (ritmestoornissen (n=3) en acuut

myocardinfarct (n=1)) en een verhoogde bloeddruk (n=1) ¢ Beroeps-
* het hebben van teveel werk (n=4) ; .zr'neclfﬁci':s
* hoge psychosociale taakeisen (n=1) - 2022 L
- weinig autonomie of regelmogelijkheden (n=1)). i ade U Lo j{*

« Spataderen (varices) zijn ontstaan door fysieke risicofactoren (staan (n=2) en werken
in ongemakkelijk houdingen (n=1)).

 Pericarditis met als oorzaak blootstelling aan acrylaten. Er is geen relatie bekend
tussen deze blootstelling en pericarditis, het is echter ook niet uit te sluiten



Strategisch EU-kader voor
gezondheid en veiligheid op het
werk 2021-2027

N

Een ander essentieel aspect van een betere bescherming van werknemers is het aanpakken van

PreventPartner

cardiovasculaire beroepsziekten, zoals hartziekten of beroertes.

Hoewel cardiovasculaire ziekten de op een na grootste oorzaak van werkgerelateerde
sterfgevallen in de EU is, is er weinig bekend over de onderliggende oorzaken ervan en het verband

met arbeidsgerelateerde risico’s.

Dit belemmert de toepassing van passende preventieve maatregelen op de werkplek. Nader
onderzoek en gegevensverzameling, alsook de bevordering van gezondheid op het werk op

nationaal en EU-niveau zouden een prioriteit moeten zijn.

https://osha.europa.eu/nl/safety-and-health-legislation/eu-strategic-framework-health-and-safety-work-2021-2027
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Vragen?

Wat weten wel over werk gerelateerde
oorzaken van hartvaatziekten?

Kunnen we met de informatie die we wel
hebben adviseren?



v
If

Mogelijke oorzaken

r

7




W

PreventPartner

Relatie PSA /werktijden en hart- & vaatziekten

Figure 2. Association of psychosocial work-related stressors and cardiovascular outcomes in multicohort

studies and meta-analyses

Cardlovascular outcome Paychosocial risk factor Humber of Hazard ratho
participants studies (95% confidence Interval)
Coronary heart disease Job strain 197473 13 —— 1.23(1.10-1.37)
Job strain 346329 27 bl 1.33 (1.19-1.49)
Effort-rewsard imbalance 90164 11 — 1.16 [1.01-1.34)
Job atrain and effort-rewsrd imbalance 9014 11 —— 1.411.12-1.7a)
Long working hours 603EIE 25 —.— 1.13 {1.02-1.26)
Saroke Long weorking hours 528908 17 —— 1.331.11-1.61)
Stroke, Ischasmic event Job sirain 196380 14 —— 1.24 {1.05-1.47)
Job strain 138782 B . 1.58(1.12-2.23)
Siroke, hasmorrhagic event Job sirain 196380 14 L 1.01 {0.75-1.36)
Stroke, high risk population Paychosocial factors in general 26919 32 —— 2.20(1.78-2.75)
Recurrent cardiac event Job sirain 1778 3 = 1.61(1.14-2 28)

Source: Kivimaki, M., & Steptoe, A. (2018). Effects of stress on the development and progression of cardiovascular disease.

Nature Reviews Cardiology, 15(4), 215-229.

0.5




DISCUSSION
B e PAPER =5

THE LINKS BETWEEN EXPOSURE TO WORK-RELATED
PSYCHOSOCIAL RISK FACTORS AND CARDIOVASCULAR

DISEASE
| Stress experience |
Stress responses
Autonomic dysfunction || Neuroendocrine ‘ Haemodynamic 7 | Coagulation activation i Immune activation
L Heart rate variability activation changes || T Platelet activation T Cytokine levels
T Circulating levels T Blood-pressure T Fibrinogen levels T Levels of adhesion
of cortisol and levels T Viscosity molecules
'V " catecholamines T Heart rate T Coaqulétion factors
| | ey b~
_— _-"'.l‘ t [\. "v"-i-"‘“' l‘j"‘*’— [ ‘ " ~.. -\ - ¢
'A l' \ \c oe®®
i
Pathophysiological effects
Cardiac electrical | |"Myocardial ischaemia 1 "Atherosclerotic ‘V-‘Thrombus formation |
h instabilit): ( o N _plaque disruption | § |

Clinical events

| Ventricular tachycardia || Atrial fibrillation Myocardial [ Acute coronary ‘ Stroke
‘_and ventricular fibrillation ] infarction syndrome )L

Source: Kivimaki, M., & Steptoe, A. (2018). Effects of stress on the development and progression of cardiovascular disease.
Nature Reviews Cardiology, 15(4), 215-229.

https://osha.europa.eu/en/publications/links-between-exposure-work-related-psychosocial-risk-
factors-and-cardiovascular-disease

Conceptueel model
pathofysiologische
veranderingen en
CVvD
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Mogelijke oorzaken,
nachtwerk @ e

Gezondheidsraad (2017):

- nachtwerk verhoogt het risico op hart- en vaatziekten

- het risico neemt toe naarmate men meer jaren nachtwerk verricht.

- Hierbij wordt voorzichtig ingeschat dat 4 van de 100 gevallen van een hart- en
vaatziekte onder nachtwerkers die vijf jaar nachtwerk hebben verrichten, te wijten
is aan nachtwerk.

- Na veertig jaar nachtwerk is dat naar schatting 23 van de 100 gevallen



12AM

Current work  Usualipermanent” :
schedule night shifts +

. m 1“ lllw | liio'I : 210 years' +

6AM

1.12(0.98-1.28)

1,18(0.99-1,40)

1.22(1.02-1.45)

]

1.0 1.4

Current work  Usual/permanent”
schedule night shifts

— 3.8,mon'h. ; +

1 1

1.8

1.22(1.11-1.35)

1.37(1.20-1.58)

1.35(1.18-1.55)

1

1.0 1.4

1.8

* vs. day workers; # vs. no night shift work

NingjianWang, European Heart Journal (2021) 42, 4180-4188 d0i:10.1093/eurheartj/ehab505

Atrial fibrillation

Coronary heart disease

Cohort studie
rond 280.000
medewerkers
UK biobank
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De blootstelling aan omgevingsfactoren zorgt voor
meer dan de helft van de arbeidsgerelateerde o0 :l;a_lvl
ziekelast: o

De werkgerelateerde blootstelling aan schadelijke
stoffen is hiervoor vooral verantwoordelijk. Dit uit
zich o.a. kanker. hartvaatziekten.

Ziektelast toewijsbaar aan arbeidsomgeving /stoffen @'?

Huidziekten [
Arbeidsonngevallen
Gehoorstoornissen

Hart en vaataandoening

Kanker Integratiematen voor de Volkgezondheid

Toekomst Verkenning (VTV) 2018 RIVM

Ademhalingsorganen

0 10.000 20.000 30.000 40.000 50.000 60.000

https://www.vtv2018.nl/sites/default/files/2018-06/1%20VTV2018_Achtergronddocument_Integratiematen_beveiligd. pdf
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Luchtverontreiniging

Blootstelling aan luchtverontreiniging (combinatie van deeltjesvormige en
gasvormige stoffen zoals PM2,5, NO2 en SO2) tijdens het werk, wordt heel vaak niet
gezien als een attributief risico (1LO 2021).

Dit ondanks dat medewerkers tijdens het werk aan hoge concentraties kunnen
worden blootgesteld, boven op de achtergrondblootstelling.

Uit de publieke gezondheidzorg weten we dat mensen die dicht bij een drukke
weg/snelweg wonen een grotere kans hebben op vroegtijdig overlijden aan hart- en
vaatziekten dan mensen die elders wonen (GGD richtlijn luchtkwaliteit en gezondheid
2019):

Meerdere onderzoeken tonen effecten aan: “Voor bewoners die tussen 50-100 meter
van de snelweg woonden, de kans op aderverkalking van de kransslagaderen 34 %
groter was ten opzichte van bewoners die meer dan 200 meter van de snelweg
woorden (Duits onderzoek)”

o O o

[ ] e & o o o
e ®© 6 o o & 0 0o o

® O o o o 0o o o
® © & ¢ ¢ 0 0 0 o

o o o o o [ ]
e & o o

e o o o

laatste pagina
GGD-richtlijn
medische milieukunde:
luchtkwaliteit en

gezondheid




Gezondheidsraad 2018

Luchtverontreiniging N

3.4.2 Langdurige blootstelling aan fijn stof
In het rapport van de Gezondheidsraad (2018) wordt geconcludee

de volgende effecten een oorzakelijk verband hebben met langdurige
blootstelling aan fijn stof:

« Sterfte of verkorting van de levensduur;

+ Hart- en vaatziekten, vaatvernauwing, verhoogde bloedstolling
en verhoogde hartslag;

« |ongkanker en chronisch, obstructieve longziekte (COPD),
vermindering van de longfunctie, verergering (en ontstaan) van

astma (wvooral bij kinderen), toename van luchtwegklachten zoals
piepen, hoesten en kortademigheid.

. PreventPartner



Meta analyse luchtverontreiniging

Table 2. Strength of evidence of included reviews and meta-analysis

0

CVD outcomes

Exposure
temporality

Strength of evidence®

PM (%)

NOx (%)

All-cause CVD mortality and morbidity

Ischemic heart disease and myocardial infarction

Atherosclerosis and arterial stiffness

Blood pressure and hypertension
Heart failure

Stroke

Arrhythmias, atrial fibrillation, and cardiac arrest

Short term
Long term
Short term
Long term
Short term
Long term
Short term
Long term
Short term
Long term
Short term
Long term
Short term

Long term

Sufficient (100)
Sufficient (80)
Sufficient (90)
Sufficient (80)
No reviews
Limited (60)
Sufficient (90)
Inadequate (50)
Sufficient (100)
No reviews
Sufficient (80)
Limited (60)
Sufficient (100)
Inadequate (50)

Sufficient (100)
Sufficient (100)
Limited (60}
Sufficient (100)
No reviews

No reviews
Limited (60}
Inadequate (50)
Sufficient (100)
No reviews
Sufficient (90)
No reviews
Sufficient (100)
Inadequate (50)

Abbreviations: CVD, cardiovascular disease; NOy, nitrogen oxides; PM, particulate matter.

2Strength of evidence was stratified as follows: sufficient—evidence is sufficiently conclusive (=75% meta-analyses-
significant association); limited-positive associations but not conclusive (=50% to =75% meta-analyses-significant asso-
ciations); inadequate—positive association reported in less than 50% of meta-analyses (=25% to =50%); insufficient—mno

association reported in one or more meta-analyses (0% to =25%); no reviews—no reviews have been conducted.

Bont et al. 2022 https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35138681/

Korte en lange termijn
blootstelling met
luchtverontreiniging is
geassocieerd met hart-
vaatziekten.

Op korte termijn
blootstelling infarct
uitlokken in mensen met
hartvaatziekten

en lange termijn is een
risicofactor voor de
ontwikkeling van
hartvaatziekten
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Beperkt aantal onderzoeken op
"werkgebied” :::z:::' o

Ischemic Heart Disease Mortality Among
Heavy Equipment Operators

Conclusions Increased risk of IHD mortality among HEO is consistent with the
hypothesis that exposure to diesel fume has adverse effects upon the heart and circulatory
system. Am. J. Ind. Med. 46:16-22, 2004. ©® 2004 Wiley-Liss, Inc.

Murray M. Finkelstein,

5007 Occupational exposure to Eorﬁcubte air pollution and

mortality due fo ischaemic heart disease and cerebrovascular
disease

Kjell Torén, Ingvar A Bergdahl, Tohr Nilsson, Bengt Jarvholm

Results: Any occupational particulate air pollution was associated with an increased risk for ischemic heart

disease (RR 1.13, 95% Cl 1.07 to 1.19), but there was no increased risk for cerebrovascular disease (RR
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Beperkt aantal onderzoeken op

"werkgebied RN

Ischemic Heart Disease Mortality and Diesel Exhaust and Respirable Dust
Exposure in the Diesel Exhaust in Miners Study

Sadie Costello*, Michael D. Attfield, Jay H. Lubin, Andreas M. Neophytou, Aaron Blair, 2018

Ischemic cardiovascular disease in workers
occupationally exposed to urban air pollution - A
systematic review

Conclusions: The findings of this systematic review suggest a possible linkage between occupational
exposure to urban air pollution, especially to motor exhaust and particulate, and ischemic heart
disease.

Paola De Marchis ', Maria Gabriella Verso 2, Fabio Tramuto 3, Emanuele Amodio 3, Diego Picciotto 2 Review > Ann Agric Environ Med. 2018 Mar 14;25(1):162-166. doi: 10.26444/aaem/79922.
Epub 2017 Nov 8.



Door verbranding
gegenereerde deeltjes

Ook de Nordic Expert group concludeerde dat een
bewijs is door verbranding gegenereerde deeltjes,
hart- en vaatziekten kunnen veroorzaken (2020),
waaronder uitlaatgassen, lassen ed.

Er zijn verschillende hypotheses die de onderliggende
mechanismes verklaren waaronder het ontstaan van
ontstekingsreacties.

PreventPartner

ARBETE OCH HALSA (Work and Health) No 2020:54(2)
SCIENTIFIC SERIAL

The Nordic Expert Group for Criteria Documentation
of Health Risks from Chemicals

153. Occupational chemical
exposures and cardiovascular
disease
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Inhalation of particles
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Unidentified bloodborne Neuroendocrine

Caadicis PRA D Particle translocation

Lung inflammation
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Inflammatory
mediators

Cardiovascular impairment
I

Mark R. Miller @ * and David E. Newby
Air pollution and cardiovascu lar disease: car sick University/BHF Centre for Cardiovascular Science, Queens Medical Research Insttute, University of Edinburgh, 47 Little France Crescent, Edinburgh EH4 3RL, UK

Received 14 May 201% revised 3 August 201%: editorial decisan 7 August 2019; accepted 19 August 2019; anline publish-ahead-af print 4 October 2015



\/
\/
Gevaarlijke stoffen en hart- & vaatziekten
De Nordic Expert Group heeft in haar overzichtsrapport (2020) meer stoffen
beoordeeld op het vermogen om hartvaatziekten te veroorzaken.

Een sterk bewijs hiervoor is gevonden voor o.a. lood, dioxines en respirabel kristallijn

silica.

* Voor lood heeft dit ook invloed op het no-effect level, waardoor het zinvol zou zijn
om met deze nieuwe informatie de grenswaarden opnieuw te beschouwen

Lood: significante dosis respons relatie gevonden tussen de concentratie van
lood in bloed en het optreden van ischemische hartziekten en beroerte.
Bloedwaarden van 200- 300 pg/l bloed werden al geassocieerd met een
verhoogd risico. Grenswaarde in Nederland is 700 pg/| bloed




Table 16. Evaluations of chemical exposures associated to CVD by strength of evidence.

Chemical agent Strength of evidence for CVD
Strong Moderately Limited Insufficient
strong

Combustion-generated particles

Overall evaluation® X
Mineral dusts

Asbestos

Crystalline silica

¥

Man-made vitreous fibres

¥

Carbon nanotubes
Metals
Alumininm X
Arsenic X

Beryllium X
Cadmium X

Chromium (VT)

Cobalt X°
Lead X

Manganese

Mercury (inorganic)

Methylmercury X

Titanium dioxide X
Zine X
Other dusts and fumes

Welding fumes X

Soldering fumes X
Metalworking fluids X
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Geluid, minder duidelijk verband/geen bewijs

The effect of occupational exposure to noise on
ischaemic heart disease, stroke and hypertension: A
systematic review and meta-analysis from the

7
WHO/ILO Joint Estimates of the Work-Related ((
Burden of Disease and Injury Q\

Objectives: We aimed to systematically review and meta-analyse estimates of the effect of any (high)
occupational exposure to noise (285 dBA), compared with no (low) occupational exposure to noise
(<85 dBA), on the prevalence, incidence and mortality of ischaemic heart dissase (IHD), stroke, and
hypertension.

Conclusions: For acquiring IHD, we judged the existing body of evidence from human data to
provide “limited evidence of harmfulness”; a positive relationship is observed between exposure and
outcome where chance, bias, and confounding cannot be ruled out with reasonable confidence. For
all other included outcomes, the bodies of evidence were judged as "inadequate evidence of

harmfulness". Producing estimates for the burden of CVD attributable to occupational exposure to
noise appears to not be evidence-based at this time.

Meta-Analysis > Environ Int. 2021 Sep:154:106387. doi: 10.10168/).envint.2021.106387.
Epub 2021 Feb 15.
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Take away message

* Hart- en vaatziekten door werk gerelateerde factoren verdienen meer aandacht gezien de beroeps
gerelateerde sterftecijfers en het verlies van Daly’s.

* Hoewel veel nog niet duidelijk is, zijn er al voldoende aanwijzingen in de literatuur om meer aandacht te
vragen voor het reduceren van deze risicofactoren of het nemen van gerichte maatregelen.

* Hierbij kan gedacht worden aan het terugdringen van onnodige nachtwerk en de elektrificatie van
vervoersmiddelen.

https://www.volksgezondheidenzorg.info/onderwerp/beroepsziekten/cijfers-context/sterfte#node-sterfte-door-
beroepsziekten-samengevat
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Work-related CVD Factors eventuele vragen

Some work-related factors may increase CVD risk:

e Long working hours (55 hours or more per week) and non-standard shifts (such as night or rotating shifts) [1,2]

¢ |ob stress related to
o High job demands and low control

o High work efforts with low rewards

o Bullying or violence

o Job insecurity or income inequality

o Loss of workers' rights and protection [3-5]
e Heavy physical activity at work [6]
e Exposure to dust, fumes, or chemicals [7-9]

e Poor air quality, including exposure to secondhand smoke

Work may also contribute to other CVD risk factors, such as

* Burnout, depression, and excessive alcohol use https://www.cdc.gov/niosh/topics/heartdisease/default
* Sleep problems and fatigue .html

¢ Unhealthy diet and lack of exercise


https://www.cdc.gov/niosh/topics/heartdisease/default.html
https://www.cdc.gov/niosh/topics/heartdisease/default.html
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Bron: RIVM, VTV-2014
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Nog wat achtergrond info bij eventuele vragen over definities NEG

Table 2. Criteria for evaluation of human experimental and epidemiological evidence
for an association between chemical exposures and CVD (as used in this document).

Ewvaluation

Criteria

Strong evidence

Moderately strong evidence

Limited evidence

Insufficient evidence

Several high-quality human experimental or epidemiological
studies including exposure-response data consistently support
an association. Chance, bias and confounding can be
excluded with high confidence.

Several human experimental or epidemiological studies
support an association. Chance, bias and confounding can be
reasonably excluded.

Some epidemiological studies support an association. Chance,
bias and confounding cannot be excluded.

Studies are lacking or few epidemiological studies with
similar quality show contradictory results. Chance, bias and
confounding cannot be excluded.

Achtergrond info Nordic group 2020
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