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Summary

De Dutch concrete manufacturing
industry which employs about 8800
persons, has a high sick leave (x11%;
and high disability rate (yearly 2,5
new cases per 100 insured person-
years). An analysis of epidemiclogic
studies showed that workers in the
concrete industry are at risk for back
disorders. Complaints of back pain
occurred almost twice as frequently
among concrete workers when compa-
red with reference groups. Risk factors
at work are heavy labour, frequently
lifting and carrying, twisted and bent
working postures and exposure to
whole-body vibration. The influence of
work on diseases of the upper limbs
could not be satisfactorily estimated.
Since risk factors like repetitive move-
ments in high pace and working with
one or both arms at or above shoulder
level are present, the existence of
complaints of neck and shoulder
among concrete workers cannot be
excluded.

Inleiding

Klachten en aandoeningen van het
bewegingsapparaat zijn de belang-
rijkste oorzaak van ziekteverzuim en
arbeidsongeschiktheid. Jaarlijks
blijkt ruim 309, van alle nieuwe
WAO/AAW-uitkeringsgerechtigden als
diagnose een aandoening van het
bewegingsapparaat te hebben (GMD
1989). Het relatieve aandeel van de
sector Bouw en aanverwante bedrijfs-
takken in de landelijke ziektever-
zuim- en arbeidsongeschiktheidcijfers
is groot. Voor verschillende beroeps-
groepen in de bouw, zoals stukadoors,
oppermannen en metselaars, zijn
verhoogde risico’s voor aandoeningen
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aangetoond (Hildebrandt e.a. 1986,
Zuidema 1985a).

De bedrijfstak ‘betonwaren’ omvat in
Nederland zo’n 8800 personen. De
betonwarenindustrie wordt geken-
merkt door een hoog ziekteverzuim
en arbeidsongeschiktheid, ook ten
opzichte van andere bedrijfstakken in
de sector Bouw. Het ziekteverzuim in
de betonwarenindustrie varieerde de
laatste jaren tussen de 11-159; en de
jaarlijkse WAO-incidentie bedroeg
gemiddeld 2,46 toetredingen per 100
verzekerde manjaren (FNV 1989). In
1980 bedroeg het ziekteverzuimper-
centage nog 19%, en daarmee was de
betonwarenindustrie een van de
koplopers. Een analyse van het ziek-
teverzuim in de sector Bouw in 1980
liet zien dat 389, van de verzuimde
dagen in de betonwarenindustrie
werd veroorzaakt door klachten en
aandoeningen van de rug (Zuidema
1985b). In recent inventariserend
onderzoek is geconstateerd dat klach-
ten van het bewegingsapparaat nog
steeds frequent voorkomen bij werk-
nemers in de betonwarenindustrie
(FNV 1989, Lejeune e.a. 1988, Van
der Graaf 1989).

Ondanks de bekendheid met ergono-
mische problemen van de produktie
van betonwaren (Grandjean 1983) en
het hoge ziekteverzuim en arbeidson-
geschiktheid, is onderzoek naar het
optreden van klachten en aandoe-
ningen van het bewegingsapparaat en
werkgebonden risicofactoren in deze
bedrijfstak slechts zelden beschreven.
Daarom is een literatuurstudie ver-
richt met twee vraagstellingen: (1)
welke klachten en aandoeningen van
het bewegingsapparaat komen fre-
quent voor bij werknemers in de
betonwarenindustrie en (2) welke
belastende factoren in de arbeid van
de werknemers zijn te onderkennen.

Methode

Als eerste stap in de literatuurre-
cherche is het gecomputeriseerde
bestand Medline geraadpleegd op
artikelen in de periode 1976-1990 met

Tijdschrift voor toegepaste Arbowetenschap 4 (1991) nv 5

als hoofdtrefwoorden ‘backache’,
‘musculoskeletal complaints’, ‘work’,
‘postural load’, en ‘occupation’. Ver-
volgens zijn een aantal bekende tijd-
schriften op het gebied van arbeid en
gezondheid handmatig doorzocht.

De tweede stap vormde de selectie
van alle artikelen over prevalentie en
incidentie van klachten en aandoe-
ningen van het bewegingsapparaat in
beroepsgroepen welke veel voorko-
men in de betonwarenindustrie, zoals
ijzervlechters, betonstorters, model-
makers, heftruckchauffeurs, kraanbe-
stuurders, bankwerkers en lassers.
Dit selectiecriterium leidde tot uit-
sluiting van bijvoorbeeld artikelen
over metselaars, timmerlieden en
elektriciens.

Als derde stap in de selectieprocedure
werden een aantal kwaliteitseisen aan
de verzamelde artikelen gesteld.
Publikaties waarin een epidemiolo-
gisch verantwoorde risocomaat ont-
brak werden terzijde gelegd. Als
associatiemaat voor verbanden tussen
aandoeningen van het bewegingsap-
paraat en beroep wordt de odds-ratio
(dwarsdoorsnede-onderzoek) of het
relatieve risico (cohortonderzoek)
gepresenteerd. De sterkte van de
relatie is ontleend aan de hoogte van
de associatiemaat en niet aan het
significantieniveau (Rothman 1982).
Aangezien de meeste onderzoeken
zijn gericht op klachten en aandoe-
ningen van de rug is in de bespreking
een tweedeling gemaakt in aandoe-
ningen van de rug en van overige
ledematen.

Klachten en aandoeningen van de
rug

In tabel 1 wordt een overzicht ge-
presenteerd van epidemiologisch
onderzoek van beroepsgroepen in de
betonwarenindustrie. Opvallend is
dat de meeste onderzoeken zijn ver-
richt in Scandinavische landen en dat
hierbij slechts twee onderzoeksgroe-
pen zijn betrokken. De meest ge-
bruikte gezondheidsmaat is de aan-
wezigheid van klachten over pijn in
de rug. Gebruikte definities zijn
rugpijn in de twaalf maanden vooraf-
gaande aan het onderzoek (1 year
prevalence), rugpijn in het gehele
voorafgaande leven (life-time preva-
lence), rugpijn met uitstralende pijn
naar een of beide benen (ischias) en
rugpijn in het lumbale deel (lumba-
go). Afhankelijk van het diagnose-
criterium van rugpijn en de gebruikte
referentiegroep worden odds-ratio’s
gemeld van 1,3 tot 3,2. Andere ge-
bruikte gezondheidsmaten zijn onder
andere rugpijn als oorzaak van ar-
beidsongeschiktheid en rugpijn als
reden voor vrijwillige vroegtijdige
pensionering. De bijbehorende odds- »
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ratio’s liggen in hetzelfde bereik als
de odds-ratio’s voor rugpijn. In nage-
noeg elk onderzoek in de betonindus-
trie blijkt in de onderzochte groep
werknemers een verhoogd risico
aanwezig voor klachten en aandoen-
ingen van de rug.

Van een aantal beroepen in de beton-
warenindustrie zijn geen onderzoeken
bekend, maar de verwachte gezond-
heidsrisico’s kunnen worden afgeleid
uit onderzoek naar soortgelijke beroe-
pen in andere industrietakken. Een
vergelijking met een groep werkende
mannen liet voor heftruckchauffeurs
een odds ratio van 2,1 voor rugklach-
ten in het laatste jaar zien. Het ziek-
teverzuim wegens rugklachten was
eveneens hoger onder de heftruck-
chauffeurs (Brendstrup e.a. 1987). In
onderzoek onder Nederlandse chauf-
feurs van heftrucks en terminaltrek-
kers en een referentiegroep van con-
troleurs en communicatiepersoneel
zijn voor de chauffeurs verhoogde
prevalenties van rugpijn (OR = 1,8),
lage rugpijn (OR = 1,6) en lumbago
(OR = 2,5) gevonden. Na stratifica-
tie voor leeftijd bleken deze klachten-
voornamelijk frequenter aanwezig in
de leeftijdsgroep tot 35 jaar. Voor
chauffeurs boven de 45 jaar konden
de verhoogde prevalentie niet worden
bevestigd (Boshuizen e.a. 1990).

Een voor Nederlandse begrippen
goed onderzochte beroepsgroep zijn
de kraanmachinisten. In een staalbe-
drijf bleken de kraanmachinisten een
grotere kans op rugklachten (OR =
4,3) te hebben dan grondpersoneel.
Ook het ziekteverzuim door rugklach-
ten was hoger (Zondervan e.a. 1989).
In een vergelijkbaar onderzoek in een
ander staalbedrijf kon deze conclusie
voor wat betreft het langdurig ziekte-
verzuim voor lage rugklachten (> 28
dagen) van kraanmachinisten niet
worden bevestigd (Bongers e.a.
1988). In een eerdere studie in dit
bedrijf kon worden aangetoond dat
kraanmachinisten na 5 jaar werken
op de kraan een significant verhoogd
risico hadden op WAO-toetreding
door rugaandoeningen, met name
aandoeningen van de tussenwervel-
schijf (Bongers e.a. 1987).

Door analyse van bezoekgegevens
van het bedrijfsgeneeskundig spreek-
uur werden in een Nederlandse fa-
briek 4 risicogroepen voor lage
rugklachten onderscheiden. Een
belangrijke risicogroep vormde de
geschoolde metaalbewerkers, met
name draaiers aan vaste draaibanken
(Zuidema 1976).

Overige klachten en aandoeningen
van het bewegingsapparaat

In de literatuurrecherche zijn slechts
twee bruikbare studies gevonden met

als onderwerp de betonwarenindus-
trie en klachten en aandoeningen van
het bewegingsapparaat anders dan de
rug. Van der Graaf constateerde in
een Nederlandse betonwarenfabriek
een significant verband tussen het
werken met betontrilnaalden en
pneumatische hakhamers en de pre-
valentie van klachten over dove,
tintelende vingers en aanvallen van
witte vingers (Van der Graaf 1989).
Een vergelijkende studie tussen ij-
zervlechters en schilders kon geen
verschil aantonen in aandoeningen
van de knie (Wickstrom e.a. 1983).
In een overzichtsartikel van Karmaus
(1987) worden zeven publikaties over
het voorkomen van klachten van de
bovenste ledematen in beroepen in de
bouw besproken. Een studie onder
ijzervlechters is door het ontbreken
van gegevens van de controlegroep
niet te beoordelen. Een viertal andere
onderzoeken is vanwege hetzelfde
euvel niet te interpreteren. De twee
andere studies zijn gericht op beroe-
pen welke voor de betonwarenindus-
trie niet van belang zijn. Door Jens-
sen (1983) is op basis van gegevens
van een fonds voor ziektegelduit-
keringen op het gevaar voor pols-
aandoeningen gewezen in de gehele
sector Bouw. In tabel 1 worden nog
een drietal studies genoemd waarin
verhoogde risico’s voor klachten van
het bewegingsapparaat zijn gevonden
(Damlund e.a. 1982a, 1982b, Jeune
1980). De verhoogde frequentie van
deze klachten is met name een gevolg
van rugpijn zodat op basis van de 3
studies geen uitspraak is te doen over
andere klachten van het bewegings-
apparaat bij werknemers in de beton-
warenindustrie.

Onderzoek in andere beroepen, rele-
vant voor de betonwarenindustrie, is
eveneens spaarzaam gepubliceerd.
Nek- en schouderklachten werden
vaker geuit door heftruckchauffeurs
dan door kantoorpersoneel (OR =
2,4) (Tola e.a. 1988). In de reeds
genoemde studie onder kraanma-
chinisten en grondpersoneel bleken
nekklachten (OR = 6,1) en schou-
derklachten (OR = 6,0) bij kraan-
machinisten significant vaker voor te
komen in de 12 maanden vooraf-
gaande aan het onderzoek (Zonder-
van e.a. 1989). Het vermelden waard
is het onderzoek van Hagberg en
collega’s naar nek-schouder aandoe-
ningen in verschillende beroepen.
Radiologisch gediagnostiseerde cervi-
cale spondylose was vaker aanwezig
in een groep werknemers met zware
arbeid, voor een deel bestaande uit
betonwerkers (Hagberg e.a. 1987).

Risicofactoren in het werk
In slechts twee studies uit tabel 1

worden gegevens over blootstelling
aan belastende factoren verstrekt. De
statische en dynamische belasting
van de rug in het werk van ijzer-
vlechters en computertechnici zijn
vergeleken in de studie van Wicks-
trom (1978b). De statische belasting
door het veelvuldig draaien en buigen
van de rug verschilde tussen beide
groepen niet noemenswaardig. Daar-
entegen waren duidelijke verschillen
aanwezig in dynamische belasting.
De ijzervlechters tilden gedurende
2,5% van hun werktijd staaldraad
met een gewicht van ongeveer 30 kg,
Tijdens het tillen waren forse spierin-
spanningen noodzakelijk, bijvoor-
beeld tijdens het trekken van de
staaldraden uit de voorraadstapel.
Computertechnici verrichtten soort-
gelijke handelingen niet (Wickstrom
1978b). In een aparte publikatie is de
belasting van de rug tijdens het
ijzervlechten uitgebreid beschreven
(Saari e.a. 1978).

In de tweede studie bleek het op-
treden van bedrijfsongevallen een
specifieke risicofactor voor rugklach-
ten. In een dwarsdoorsnede-onder-
zoek van ijzervlechters en schilders
werd een significant verband gecon-
stateerd voor een beroepsverleden
met een ongeval waarbij de rug werd
geblesseerd en het optreden van
ischias in de twaalf maanden vooraf-
gaande aan het onderzoek (OR =
2,8) (Riithim#aki 1985). Ook over dit
onderzoek is een aparte publikatie
verschenen waarin wordt ingegaan op
de blootstelling aan mogelijke risico-
factoren voor de prevalentie van
ischias. IJzervlechters stonden gemid-
deld gedurende 39%, van hun werk-
tijd met hun rug in gedraaide en/of
gebogen positie, terwijl dit percenta-
ge voor de schilders slechts 299,
bedroeg. De verrichte tilwerkzaam-
heden vertoonden eveneens signifi-
cante verschillen. Voorwerpen van 5
tot 20 kg en voorwerpen zwaarder
dan 20 kg werden door ijzervlechters
respectievelijk 2,6 en 12 keer vaker
getild dan door schilders (Wickstrom
e.a. 1985). Het belang van bedrijfson-
gevallen als risicofactor wordt onder-
steund door de resultaten van onder-
zoek op basis van een landelijke
ongevallenregistratie. In een groep
ijzervlechters in de betonindustrie
bleek dat rugklachten de oorzaak
waren van 429, van alle ongevallen
die leidden tot een verzuim van mini-
maal drie dagen. De incidentie van
ongevallen met gevolgen voor de rug
was 4 maal zo hoog als bij schilders.
Belangrijkste oorzaken van de on-
gevallen waren tillen, sjouwen en
plotselinge krachtsinspanning (Niska-
nen 1985).
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Tabel 1. Overzicht van epidemiologische onderzoeken naar klachten en aan&oeningen van de rug in beroepen

aanwezig in de betonwarenindustrie

beroepsgroep

referentiegroep

auteur studie-opzet
Damlund e.a. 1982a dwarsdoorsnede
Damlund e.a. 1982b cohort
Damlund e.a. 1987 dwarsdoorsnede
Jeune 1980 cohort
Lawrence e.a. 1987 dwarsdoorsnede
Van Putten 1987 dwarsdoorsnede
Riihimaki e.a. 1985 dwarsdoorsnede
Riihimaki e.a. 1989 cohort
Wickstrom e.a. 1978a  dwarsdoorsnede
Wickstrom e.a. 1978b  dwarsdoorsnede
Wickstrom 1987 dwarsdoorsnede

werknemers in

winkelpersoneel

betonindustrie

werknemers in
betonindustrie

werknemers in
betonindustrie

werknemers in de
bouw

werknemers in de
bouw

betonwerkers

ijzervlechters

ijzervlechters

ijzervlechters

ijzervlechters

ijzervlechters

werknemers in
cementfabriek

winkelpersoneel

winkelpersoneel
‘half-geschoolde’
werknemers

werkende mannen

werknemers in de
bouw

schilders

schilders

werknemers in de
bouw

computertechnici

werknemers in de
bouw
werknemers in de
bouw

gezondheidseffect risico
rugpijn als reden vroegtijdig OR = 2,0
pensioen

KBA als reden vroegtijdig OR = 2,9
pensioen

rugpijn als oorzaak arbeidson- RR = 2,9
geschiktheid

KBA als oorzaak arbeidson-

geschiktheid RR = 3,2
rugpijn in afgelopen 12 maan- OR = 1,6
den

KBA als oorzaak arbeidson- RR = 1,7
geschiktheid

rheumatische klachten geduren- OR = 1,2
de leven

degeneratieve radiologische

afwijkingen;

graad 1-4 lumbaal OR = 0,6
graad 3-4 lumbaal OR =1,7
geregeld pijn of stijfheild vande OR = 1,3
rug

ischias in afgelopen 12 maan- OR = 1,6
den

ischias gedurende leven OR =16
overige rugklachten gedurende

leven OR = 1,3
ischias in afgelopen 5 jaar RR = 2,0
ischias gedurende leven OR = 1,7
lumbago gedurende leven OR = 1,7
lumbago bij voorwaartse bui- OR = 4,3
ging

rugpijn in afgelopen 12 maan- OR = 3,2
den

rugpijn in afgelopen 12 maan- OR = 2,3
den

OR = odds ratio
RR = relatief risico
KBA = klachten van het bewegingsapparaat

Na een uitgebreide taakanalyse van
113 werknemers in de betonindustrie,
op basis van zelf gerapporteerde
gegevens middels een daghoek, wer-
den als belangrijkste risicofactoren
voor het optreden van rugklachten
tillen, duwen en trekken alsmede
blootstelling aan lichaamstrillingen
onderkend (Damlund e.a. 1987).
Onderzoek in andere beroepen liet
zien dat voor bestuurders van hef-
trucks en kranen bekende risicofacto-
ren voor de rug zijn: gefixeerde werk-
houdingen, buigen en draaien van de
rug en blootstelling aan lichaamstril-
lingen (Bongers e.a. 1990, Brendstrup
e.a. 1987). Een multimomentopname
liet zien dat draaiers een groot deel

(Van der Graaf 1989). In de overige

van de werktijd met gekromde rug
werkten. De geobserveerde belasting
van de rug werd in het onderzoek
helaas niet gekoppeld aan het voorko-
men van klachten en aandoeningen
van de rug (Zuidema 1976).

Voor klachten en aandoeningen van
het bewegingsapparaat anders dan de
rug ontbreekt nagenoeg elke informa-
tie over blootstelling aan risicofacto-
ren. In een Nederlandse betonwaren-
fabriek vond men een significant
verband tussen blootstelling aan
handarmtrillingen door het werken
met betontrilnaalden en pneumati-
sche hakhamers en de prevalentie van
klachten over dove, tintelende vin-
gers en aanvallen van witte vingers
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studies genoemd in voorgaande para-
grafen wordt voor wat betreft de
blootstelling aan belastende factoren
veelal verwezen naar overzichtsar-
tikelen.

Discussie

Het aantal studies op basis waarvan
een verantwoorde analyse kan wor-
den gemaakt van het voorkomen van
aandoeningen van het bewegingsap-
paraat in de betonwarenindustrie is
niet groot. Interpretatie van de gese-
lecteerde epidemiologische onder-
zoeken wordt bemoeilijkt door on-
duidelijke definitie van de
blootstelling aan belastende factoren, »
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uiteenlopende criteria van diagnose
van het gezondheidseffect en een
grote diversiteit in referentiegroepen.
De kwantificering van blootstelling
aan belastende factoren bleef in de
meeste onderzoeken beperkt tot een
indeling op beroepsniveau. Dit is een
indirecte maat voor de blootstelling
die gemakkelijk zal leiden tot een
verkeerde inschatting van de werke-
lijke blootstelling (Hildebrandt
1988). Om verschillen in prevalentie
of incidentie van aandoeningen van
het bewegingsapparaat tussen beroe-
pen te kunnen herleiden tot een speci-
fieke risicofactor in het werk, is een
nadere kwantificering van de bloot-
stelling gewenst. Indien er al sprake
is van enige kwantificering van de
blootstelling aan belastende factoren
blijkt dat in de meeste studies slechts
afzonderlijke risicofactoren in be-
schouwing zijn genomen. De aan-
wezigheid van andere risicofactoren
in de onderzoeksgroep en de referen-
tiegroep wordt zelden geanalyseerd
zodat prevalentieverschillen in prin-
cipe ook zouden kunnen worden
verklaard door een andere verdeling
van deze risicofactoren in onder-
zoeksgroep en referentiegroep. Gezien
de slechte meting van de blootstelling
aan belastende factoren in de meeste
onderzoeken is het niet verwonderlijk
dat inzicht in dosis-respons relaties
voor aandoeningen van het bewe-
gingsapparaat nog grotendeels ont-
breekt (Hagberg 1988, Hildebrandt
1988).

Door de verschillen in diagnose-
criteria van het gemeten gezondheids-
effect is onderlinge vergelijking van
de meeste onderzoeken moeilijk.
Prevalenties van rugklachten zijn
bijvoorbeeld sterk afthankelijk van de
periode waarover retrospectief het
optreden van rugklachten wordt
bepaald (Biering-Sorensen e.a. 1984).
De absolute waarde van de prevalen-
tie van een bepaalde klacht of aan-
doening van het bewegingsapparaat
in een groep werknemers is dan ook
een weinig geschikte maat om de
rigico’s van het werken in de beton-
warenindustrie te beoordelen. Meer
inzicht kan worden verkregen door de
frequentie van klacht of aandoe-
ningen in verschillende beroeps-
groepen te vergelijken. De keuze van
een geschikte referentiegroep is een
veel besproken en controversieel
onderwerp in de epidemiologie (Roth-
man 1982). De klassieke opstelling
dat de werknemers in de referentie-
groep niet mogen zijn blootgesteld
aan de te onderzoeken risicofactoren
is voor onderzoek naar aandoeningen
van het bewegingsapparaat weinig
realistisch, gezien de multicausale
achtergrond van vele aandoeningen.
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Blootstelling aan belastende factoren
zal in elke referentiegroep aanwezig
zijn, zodat het belangrijk wordt de
verdeling van blootstellingsfactoren
over de onderzoeks- en referentie-
groep te bepalen. Zoals reeds vermeld
is enige kwantificering van de bloot-
stelling aan belastende factoren in de
meeste studies achterwege gebleven.
Een bekend probleem in de ver-
gelijking van werknemers in de be-
tonwarenindustrie met werknemers in
referentiegroepen is het ‘healthy
worker effect’. Met name dwarsdoor-
snede-onderzoek is zeer gevoelig voor
vertekening door selectieprocessen
gedurende het arbeidsleven waarin
specifieke gezondheidsklachten een
rol spelen. Deze selectieprocessen
worden eerder veroorzaakt door
herkenbare ziekten met een chroni-
sche component dan door ‘stille’
ziekten als tumoren (Wen e.a. 1983).
Het optreden van rugklachten vol-
doet zeker aan deze voorwaarde en
kan de bron vormen van een gezond-
heidbeinvloede selectie die beroeps-
groepen onvergelijkbaar maakt. Er
zijn diverse aanwijzingen gevonden in
de literatuur dat rugklachten inder-
daad een rol van bekenis spelen in
het ‘healthy worker effect’. Zo con-
stateerde Riihimé&ki (1985) in haar
studie een significant verschil in
prevalentie van rugklachten in het
jaar voorafgaande aan indienst-
treding tussen ijzervlechters en schil-
ders, respectievelijk 169, en 25%,. In
een cohortstudie bleek dat over een
periode 14%, van de ijzervlechters
arbeidsongeschikt was geworden,
waarbij in ruim de helft van de geval-
len aandoeningen van het bewegings-
apparaat, grotendeels rugklachten, de
oorzaak waren (Wickstrom 1987).
Ook de onderzoeken van Damlund en
collega’s naar vroegtijdige pensione-
ring en arbeidsongeschiktheid wijzen
op selectie bij oudere werknemers
onder invloed van rugklachten
(Damlund e.a. 1982a, 1982b).
Ondanks bovengenoemde problemen
bij de interpretatie van geselecteerde
epidemiologische onderzoeken wordt
het risico van rugklachten voor werk-
nemers in de betonwarenindustrie
redelijk uniform beoordeeld. Klach-
ten over pijn in de rug, al dan niet
uitstralend naar het been, kwamen in
het algemeen tweemaal zo vaak voor
bij werknemers in de betonwarenin-
dustrie dan in de referentiegroepen.
De rugklachten van werknemers
bleken ook vaker te leiden tot ar-
beidsongeschiktheid. Over andere
klachten en aandoeningen van het
bewegingsapparaat is geen betrouw-
bare uitspraak te doen (Karmaus
1987). Incidenteel onderzoek wijst op
risico’s van cervicale spondylose

(Hagberg e.a. 1987) en aanvallen van
witte vingers (Van der Graaf 1990).
Op basis van de literatuur zijn in de
betonwarenindustrie als specifieke
beroepen met een verhoogd risico
voor aandoeningen van het bewe-
gingsapparaat te noemen; ijzervlech-
ters, heftruckchauffeurs en kraan-
machinisten. De onderkende
risicofactoren voor rugaandoeningen
in het werk weken niet af van de
reeds bekende risicofactoren (Troup
1984, Yu e.a. 1984). Als belangrijkste
risicofactoren zijn genoemd: zwaar
werk, regelmatig tillen en sjouwen,
gedraaide en gebogen werkhoudingen
en blootstelling aan lichaamstril-
lingen. Alhoewel een verhoogde pre-
valentie van nek- en schouderklach-
ten in epidemiologisch onderzoek nog
niet is gemeld, zijn in het werk in de
betonwarenindustrie risicofactoren
aanwezig, zoals stereotype bewegin-
gen in een hoog werktempo en het
werken met een of beide armen boven
schouderhoogte (Grandjean 1983),
die het optreden van deze klachten
zeker mogelijk maken.
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