Tjekliste for den gravides arbejdsmllja

Navn Stilling e“‘”“?
Arbejdssted Terminsdato
Udfyldt dato Opfelgning dato
Udfyldt af
P& baggrund af den generelle APV og risikovurdering foretages en individuel risikovurdering, hvor der tages seerlige
hensyn i forhold til graviditet og arbejdsmilja for bédde kvinde og foster samt de individuelle udfordringer, som den enkelte
gravide oplever. Den gravides tilstand eendrer sig i lgbet af graviditeten. Skemaet bgr derfor gennemgés 2-3 gange i lsbet
af graviditeten.
Kategorier
i (lav risiko): Alti orden eller ikke relevant.
Gul (middel risiko): Der skal udarbejdes en plan for at mindske risikoniveauet eller for en varig lgsning.
(hgj risiko): Forholdet skal bringes i orden hurtigst muligt. De gravide mé indtil da ikke arbejde med dette.
Pavirkninger m B Forslag til losning /7 aftale om handling pa problemet: Ansvar | Frist Udfert

Pladsforhold

Staende og gaende ar-
bejde

Personforflytning

Laft / beere

Ergonomi

Skubbe / traekke

Arbejdsstillinger

Hjeelpemidler / redskaber




Pavirkninger m B Forslag til losning / aftale om handling pa problemet: Ansvar | Frist Udfert

Passiv rygning

Fysisk

Varme / kulde

Kemikalier

Medicin

Smittefare

Kemi / biologi

Arbejdspres

Arbejdstider

Natarbejde

Pauser

Psykisk mv.

'Komplekse' borgere

Samarbejde

Faldrisiko

Ulykker

Slag / spark

Transport

Arbejdstgj

Andet

Veernemidler
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Pavirkninger

Fysisk traening

m B Forslag til losning / aftale om handling pa problemet:

Ansvar

Frist Udfort

Kombinerede belastnin-
ger

Andre
pavirkninger

Andet?

Tjeklisten er gennemgaéet af:

Medarbejder

Leder

Evt. Arbejdsmiljorepraesentant
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Vejledning til brug af ‘Tjekliste for den gravides arbejdsmilje’

Pavirkninger

Bemaerkninger

Pladsforhold

Det geelder generelt, at der skal veere plads til at udfere ar-
bejdet med gode arbejdsstillinger / -beveegelser og an-
vende hjelpemidler og redskaber, séledes at det foregar
sikkerhedsmaessigt og sundhedsmaessigt fuldt forsvarligt.

For gravide kan der, ndr maven vokser, veaere behov for mere
plads til at udfgre opgaverne, end der normalt fremgar af
retningslinjer og vejledninger herom.

Stdende og géende arbejde

Arbejdet skal tilretteleegges séledes, at den gravide har mu-
lighed for at variere mellem stdende, gdende og siddende
arbejde.

Stdende og gdende arbejde ber reduceres efter behov, og
der skal veere mulighed for at tage ngdvendige hvilepauser.

Behovet for aflastning/pauser og variation stiger gennem
graviditeten fra begyndelsen af 4. maned.

Personforflytning

Gravide ber ikke foretage manuelle forflytninger af hensyn
til risikoen for abort / for tidlig fedsel som falge af pludselig
overbelastning eller stad / slag.

Laft / beere

Ergonomi

Der geelder szrlige regler og retningslinjer for manuel
handtering, der udferes af gravide.

Gravides arbejdsopgaver, hvor der indgar at lafte og baere
ting, skal begraenses af hensyn til selve graviditeten. Herud-
over skal der tages individuelle hensyn i forhold til, hvad den
enkelte oplever som smertefuldt fx i ryg og baekken.

Tidligere var anbefalingerne, at gravide i starten af gravidite-
ten ikke matte Iafte mere end 12 kg ad gangen - og ikke
mere end 1.000 kg om dagen. | sidste halvdel af graviditeten
var anbefalingerne max. 6 kg ad gangen - og max. 500 kg

pr. dag.

Disse graenser kan stadig tjene som tommelfingerregel,
men der er ingen praecise graenser for, hvor meget gravide
ma lofte. Der tages udgangspunkt i den generelle risikovur-
dering af laft (LINK), idet der skal veere opmaerksomhed p3,
atden gravide i takt med at maven vokser far starre reckkeaf-
stand.

Loftene bar forega midt for kroppen og i en hgjde mellem
midt pa laret og albuehgjde. Byrden skal veere god at hand-
tere og fodfeestet skal veere stabilt.

Skubbe / traekke

Der geelder seerlige regler og retningslinjer for manuel
héndtering, der udferes af gravide.

Gravides arbejdsopgaver, hvor der indgar at skubbe /
treekke ting, skal begraenses af hensyn til selve graviditeten.
Herudover skal der tages individuelle hensyn i forhold til,
hvad den enkelte oplever som smertefuldt fx i ryg og baek-
ken.
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Pavirkninger

Bemaerkninger

Arbejdsstillinger

Visse arbejdsstillinger (fx foroverbgjning) kan veere vanske-
lig at udfere for gravide og / eller seerligt belastende for den
gravide og graviditeten. Dette forhold bgr indga i risikovur-
deringen af det ergonomiske arbejdsmilje for den gravide.

Hjeelpemidler / redskaber

Risikovurderingen af det ergonomiske arbejdsmilje for den
gravide kan munde ud i, at den gravide har et behov for at fa
stillet seerlige hjeelpemidler og arbejdsredskaber til radig-
hed.

Den gravides eventuelle begransninger og besveerligheder
i forhold til at betjene og anvende hjelpemidler / redskaber
ber desuden vurderes.

Passiv rygning

Den gravide bar ikke udseettes for passiv rygning.

Ved bergring af genstande og overflader, der er kraftigt for-
urenede med nikotin og andre aflejringer fra rygning, ber
der anvendes handsker og foretages handvask inden berg-
ring af bar hud, gjne og mund.

Varme / kulde

Fysisk

Det er almindeligt, at gravide er mere falsomme overfor
kulde- og varmepavirkninger. Det kan saledes bidrage til at
den gravide oplever en stgrre arbejdsbelastning, hvis hun
ikke oplever komfortable temperaturforhold og et godtin-
deklima i det hele taget.

Temperaturer over 35°C skal undgas fordi, det anses for fo-
sterskadeligt.

Kemikalier

Kemi / biologi

Det gaelder generelt, at arbejdet skal udferes uden ungdig
pavirkning fra skadelige stoffer og materialer.

Risikoen for gravide afhaenger af, i hvor stort omfang den
gravide udseettes for stoffet, og om der er risiko for at op-
tage det under arbejdet. Derfor skal relevante arbejdsmeto-
der og veernemidler (fx egnede handsker) benyttes ved
handtering af kemikalier.

Der skal foreligge arbejdspladsbrugsanvisninger (APB) pa
seerligt farlige kemikalier - og gravide bgr som udgangs-
punkt ikke arbejde med disse stoffer.

Visse kemikalier kan udgere en seerlig risiko for gravide og
foster. Det geelder iseer helt tidligt i graviditeten.

Gravide bear ikke arbejde med kemikalier, der er klassificeret
som giftige, kreeftfremkaldende, fosterskadelige eller repro-
duktionsskadelige.

Den gravide bar heller ikke udsaettes for hormonforstyr-
rende stoffer og organiske oplgsningsmidler.

Handdesinfektion med handsprit og brug af spritservietter
til overfladedesinfektion regnes ikke som vaerende skadeligt
for den gravide eller fosteret.
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Pavirkninger

Bemaerkninger

Medicin

Nogle liegemidler anses for at kunne udgere en fare for gra-
vide. Det er seerligt visse antibiotika sdsom tetracyklin, ami-
noglykosider og sulfonamider.

Leegemidler, der ifglge leagemiddelkataloget ikke méa gives
til gravide, bgr man som udgangspunkt anse for at udgere
en fare for graviditeten.

Risikoen for gravide afhaenger af, i hvor stort omfang den
gravide udseettes for leegemidlet, og om der er risiko for at
optage det under arbejdet. Derfor skal relevante arbejdsme-
toder og veernemidler (fx egnede handsker) benyttes ved
héndtering af laegemidler.

Laeegemidler af typen cytostatika kan iseer udgere en fare for
gravide.

Arbejde med cytostatika er derfor kun forsvarligt for gra-
vide, hvis det udfgres saledes, at der ikke er risiko for, at cy-
tostatika optages i kroppen.

Gravide ber ikke praeparere cytostatika til intravengs infu-
sion.

Tabletgivning og almindelig pleje af patienter i cytostatika-
behandling indebeerer normalt ikke risiko for den gravide,
hvis personalet erfaringsmaessigt ikke kommer i kontakt
med udskillelser (fx urin, affering eller opkast).

| den forbindelse spiller borgerens selvhjulpenhed, samar-
bejdsevne og renlighed en faktor i risikovurderingen.

Overtreekskittel og engangshandsker skal anvendes ved ri-
siko for kontakt med blod, opkast, urin og affering.

Vasketgj mv. handteres som forurenet vasketgj, hvis det er
forurenet med blod, opkast, urin eller affering.

Der skal veere seerlig opmaerksomhed pa at overholde god
hygiejne - herunder at affaldsposer lukkes forsvarligt.

Cytostatikamidler anvendes ikke alene til kreeftpatienter,
men ogsa i meget lave doseringer til andre lidelser, som for
eksempel leddegigt og sklerose. | sddanne tilfeelde er risi-
koen for, at cytostatika optages i kroppen meget nedsat.
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Pavirkninger

Bemaerkninger

Smittefare

Smitsomme pévirkninger kan medfere gget risiko for di-
rekte skadevirkning pa fosteret. Eller moderen kan blive sa
medtaget, at fosteret lider under det.

Derfor er det seerligt vigtigt, at gravide overholder de hygiej-
niske retningslinjer. Iseer er handhygiejne og korrekt brug af
handsker vigtigt.

Gravide uden immunitet ma ikke arbejde péa en arbejds-
plads, hvor der er konstateret Rede Hunde (Rubella) indtil
20. svangerskabsuge. Den gravide kan arbejde, hvis der ved
blodpreve er pavist immunitet.

Gravide og kvinder, som ikke er immune over for skoldkop-
per (Varicella), ma ikke udseettes for smitte indtil 20. svan-
gerskabsuge.

Gravide ber undga kontakt med katte og fx temning af katte-
bakker for at undga smitte med Haresyge (Toxoplasmose).
Ligeledes bgr gravide, for at undga smitte med Papegeoje-
syge (Ornithose) fx ikke rense fuglebure.

Sundhedsstyrelsen anbefaler vaccination mod saesoninflu-
enza til af gravide efter 12 svangerskabsuge.

Arbejdspres

Et fysisk hardt arbejde, hvor den gravide faler sig presset il
at preestere mere end hun kan klare, kan fere til en usund
oplevelse af psykisk og fysisk anspaendthed (stress).

Den gravides arbejdspres og muligheden for stette og op-
bakning fra leder og kollegaer bar derfor vurderes. Ligele-
des er det vigtigt, at den gravide ikke stiler for store krav til
sig selv i forhold til, hvad hun kan klare, og 'lytter efter sin
krop'.

Arbejdstider

Lange arbejdstider og skiftende vagter er ofte en tiltagende
belastning under graviditeten og ber, for at forebygge be-
hovet for sygemelding, reduceres i takt med den oplevede
belastning.

Det kan veere relevant at overveje behovet for nedsat ar-
bejdstid.

Psykisk mv.

Natarbejde

Undersggelser peger p4, at natarbejde er forbundet med
oget sygefraveer og at mere end tre nattevagter i traek eger
sirikoen for svangerskabsforgiftning og for fedsel for tiden.

En enkelt nattevagt eller to udger ingen risiko, hvis den gra-
vide ikke oplever problemer herved. Men gravide bar ikke
udfere fast natarbejde.

Pauser

Behovet for aflastning stiger gennem graviditeten. Derfor vil
det ofte veere ngdvendigt, at den gravide har mulighed for
at holde planlagte ekstra pauser. Pauser bgr kunne holdes
under passende forhold, sdledes at den gravide efter behov
fx kan fa benene op eller ligge ned.
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Pavirkninger

Bemaerkninger

'Komplekse' borgere

Borgere med komplekse problemstillinger kan ofte bl.a.
kendetegnes ved, at de er vanskelige at hjeelpe.

Hvis den gravide oplever sig fysisk og/eller psykisk hardt be-
lastet, kan det fore til en usund oplevelse af psykisk og fysisk
anspaendthed (stress).

Den gravides ressourcer og mulighed for stette og opbak-
ning fra leder og kollegaer begr derfor vurderes i forhold til at
varetage opgaver hos 'komplekse’ borgere.

Samarbejde

Et godt kollegialt samarbejde er afggrende for, at den gra-
vide kan veere péa arbejdspladsen. Der er brug for, at bade
den gravide og kollegaerne er fleksible og finder lgsninger
sammen. Hjaelpsomhed er naturligt, men tag det op i tea-
met eller med den neermeste leder, hvis hensynet til den
gravide skaber problemer. Serg sammen for, at aflastningen
ikke farer til overbelastning af andre. Abenhed hos alle par-
ter en vigtig faktor.

Faldrisiko

Gravide kan have vanskeligheder med balancen og sveert
ved fx at se trappetrin, ndr maven bliver stor. Der er sdledes
grund til at veere seaerlig opmeerksom pa at forebygge fald-
ulykker blandt gravide. Ogsa fordi et alvorligt fald kan ud-
gere en risiko for graviditeten.

Slag / spark

Slag og spark mod maven kan udgere en risiko for gravidite-
ten. Gravide begr derfor ikke arbejde under forhold, hvor der
er risiko for at blive udsat for slag og spark.

Transport

Nogle kvinder oplever problemer med at cykle under gravi-
diteten. Til gengeeld kan cyklen veere rar at statte sig til og
transportere ting med. Bilkersel kan blive problematisk, nar
maven fylder for meget. Lige som lange gangafstande og
trapper kan veere udfordrende for den gravide.

Arbejdstgj

Den gravide har ofte brug for seerligt arbejdstej (‘'ventetgj')
eller gget storrelse i takt med at maven vokser. Det er godt at
veere pa forkant med at bestille arbejdstgjet, sé det passer,
nér det kommer frem.

Veaernemidler

Den gravide kan have behov for en ekstra stor sterrelse fx i
overtraekskittel.

Fysisk treening

Gravide medarbejdere kan deltage i fysisk treening i arbejds-
tiden. Den gravide skal ‘lytte til sin krop’ og ikke kaste sig ud i
ovelser, hun ikke er tryk ved. Egen leege, jordemoder eller fy-
sioterapeut kan rddgive om traening under graviditeten.

Kombinerede belastninger

Det er vigtigt i risikovurderingen af den gravides arbejds-
miljg., at der foretages en samlet vurdering af de enkelte
faktorer. Nogle faktorer - som fx natarbejde - kan udggre en
risiko, som forstaerkes af reduceret mulighed for at fa hjeelp
af en kollega, nér der er brug for det om natten.

Arbejdsmiljg Kebenhavn | Sundheds- og Omsorgsforvaltningen | Kebenhavns Kommune | www.amk.kk.dk




Pavirkninger

Bemaerkninger

Andre
pavirkninger

Den gravide kan veere udsat for andre pavirkninger end
neevnt i tjeklisten. Det geaelder saerligt, hvis hun udfgrer ar-
bejdsopgaver, som ikke er typiske i Sundheds- og Omsorgs-
forvaltningen.

For en mere omfattende vejledning se: Arbejdstilsynets
vejledning A.1.8-5 om Gravide og ammendes arbejdsmiljo
(LINK).

Andet?

Formalet med risikovurderingen er at hjeelpe den gravide til
at have en sad god og sund graviditet som muligt og at fore-
bygge behovet for sygemelding undervejs.

Ikke alle gravide er ens - og ikke alle graviditeter er ens. Veer
derfor dben i forhold til, om der er behov for at traeffe aftaler
vedr. andre forhold end naevnt i tjeklisten ovenfor.

Vurder, om der er arbejdsopgaver, som den gravide ikke
han udfere eller har behov for at fa reduceret - det kunne fx
vaere stgvsugning eller langvarigt sarskift.

Det er fx ikke ualmindeligt i starten af graviditeten, at den
gravide har kvalme/opkastning og er falsom for lugte. Hvis
det handler om morgenkvalme kan det méske imadekom-
mes ved andre mgdetider lige som udsaettelse for lugte, der
provokerer kvalme/opkast muligvis kan forhindres ved om-
leegning af arbejdsopgaver.
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