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Nogle kemiske stoffer kan medfere livslange handikap, hvis
man pavirkes i fostertilvaerelsen. Det gelder legemidlerne di-
ethylstilbestrol (DES) og thalidomid, men ogsa visse industri-
elle kemikalier som bly, kvikselv og pesticider. De alvorlige
konsekvenser er velkendte - ogsa i bredere kredse. Det er der-
for ikke underligt, at miljogifte og pavirkninger i arbejdslivet
jeevnligt giver anledning til bekymring hos gravide kvinder og
i offentligheden - for eksempel nir der med nye folsomme
malemetoder pavises miljogifte i blodet. Selv om man kan
komme et stykke vej i risikovurderingen ved at konsultere
den forholdsvis righoldige dyreeksperimentelle litteratur (se
f.eks. databasen www.reprotox.org for glimrende sammenfat-
ninger og fortolkninger), er velgennemforte epidemiologiske
studier vigtige.

Med etableringen af den Danske Nationale Fodselskohorte
(DNFK), der omfatter 100.000 kvinder [1], er der skabt et so-
lidt grundlag for en ny generation af reproduktionsepidemio-
logiske studier af hej kvalitet. Vi kan se frem til, at en mistanke
om denne eller hin skadelige pavirkning vil kunne belyses
med langt bedre data end tidligere. Det skyldes bdde kohor-
tens storrelse og adgangen til robuste referencedata for for-
skellige graviditetsudfald, men ogsa den validering af dataind-
samling og dataoparbejdning, som er muliggjort af et projekt i
denne storrelsesorden.

En kinesisk gasteforsker ved Aarhus Universitet har i 2005
pa basis af DNFK for alvor taget hul pa udforskningen af ar-
bejdsmiljeforholds betydning for frugtbarhed og negative
graviditetsudfald [2]. Mistanken om abort og andre negative
graviditetsudfald pga. udsaettelse for kemiske stoffer ved ar-
bejde i landbrug, gartneri, laboratorier og i friserfaget kunne

Tabel 1. Den korrigerede hazard ratio (HR) for sen abort eller dadfadsel (n)
blandt kvinder med erhvervsarbejde i svangerskabet i forhold til arbejdstid

[3.

Korrigeret  95% sikkerheds-
n HR interval
Dagarbejde . .. ............... 420 1,00
Fast aftenarbejde. . .. .......... 17 0,98 0,59-1,62
Fast natarbejde . . . . ........... 11 1,85 1,00-1,62
Roterende skift uden natarbejde . . . 42 0,91 0,66-1,62
Roterende skift med natarbejde . . . 48 1,04 0,75-1,62

ikke bekraftes ved omhyggelige analyser af disse faggrupper.
Tusindvis af gravide kvinde kan beroliges med, at deres ar-
bejde ikke vil komme deres born til skade. Undersogelserne
har imidlertid ogsd vakt betydelig opmzrksomhed, fordi fast
arbejde om natten ser ud til at veere forbundet med en ret be-
tydelig overrisiko for sene aborter og dedfedsler (Tabel 1) [3]
- et resultat som ber indga i overvejelserne om relevante fore-
byggende tiltag for de relativt fa gravide, som arbejder fast om
natten.

Zhus undersogelser af risikofaktorer for forplantningen og
for ikke at fd sunde born er kun en begyndelse. Ny systema-
tisk viden om arbejdsmilje og risiko for fosterskader kan for-
ventes i de kommende ar. Og nar nye mistanker finder vej i
medierne og giver anledning til bekymring, vil DNFK ofte
kunne give de relevante svar. Men ikke altid. Den aktuelle dis-
kussion om risiko for fosterskader ved udszttelse for kvikselv
pa tandklinikker for 30-50 ar siden kan selvfolgelig ikke afkla-
res pa basis af DNBK - og her vil det blive vanskeligt at give
palidelige svar, fordi det relevante datagrundlag ikke findes.
De nzaeste generationer vil vaere bedre stillet. Der er investeret
betydelige midler i etablering af DNBK, men omkostningerne
er det dog for intet at regne mod det, der vil kunne spares ved
hurtig adgang til palidelig og relevant information og mulig
forebyggelse af alvorlige og livslange handikap. DNFK kan
tjene som forbillede for lignende initiativer pd andre omrader.
Nar det i en maske ikke alt for fjern fremtid bliver muligt at
male mange forskellige kemiske stoffer i ekstremt lave kon-
centrationer med de nye high throughput- screeningsmetoder,
vil veerdien af DNBK og den hertil knyttede biobank i ar-
bejds- og miljemedicinen blive endnu sterre.
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