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Nr 161.

Av herr Moller m. fl., om utvidgning av tillimpningsomrddet for
lagen om forsikring for vissa yrkessjukdomar.

P3 grundval av ett genom Kungl. Maj:t framlagt lagférslag beslot fore-
giende ars riksdag att antaga »Lag om forsikring for vissa yrkessjukdomar»,
enligt vilken den, som jamlikt lagen av den 17 juni 1916 om férsakring for
olycksfall i arbete ar forsikrad for skada av sidant olycksfall, jamvél anses
vara forsikrad for yrkessjukdom, som uteslutande eller till évervigande del
framkallats genom inverkan av arsenik eller forening darav,

bly eller legering eller forening darav,

kvicksilver eller amalgam eller férening dirav,

fosfor eller forening dérav,

stralande varme eller ljus,

rontgenstralar eller radium,

mjaltbrandssmitta.

I fraga om ramen for lagens tillimpning anférde den kungliga propositio-
nen, »att lagen bor avse endast sddana sjukdomar, vilkas uppkomst utan stérre
svarighet kunna ledas tillbaka till arbetet eller dirmed sammanhingande for-
hallanden» och vidare, »nodvindigt &r, att férsikringen begrinsas till sa-
dana yrkessjukdomar, som i regel kunna tydligt skiljas fran andra akom-
mor».

I vickta motioner och genom anféranden i kamrarna fistes uppmérksam-
heten pa det tringande behovet av utvidgning av lagens tillaimplighetsomrade,
vilket enligt opponenternas mening fitt en allt fér sniv begrinsning.

Dessa synpunkter synas ej heller ha varit utskottet frimmande, enar det-
samma 1 polemik mot att redan omedelbart vidga lagens verksamhetskrets an-
for foljande: »Utskottet forutsatter namligen, att myndigheterna utan sir-
skild framstallning fran riksdagens sida komma att f6lja utvecklingen pa hit-
horande omride med beaktande av de erfaremheter, som goras savil 1 vart
land som i fraimmande linder.»

Utskottets ordférande uttrycker an klarare dessa synpunkter, da han 1
kammardebatten yttrar fsljande: »Jag ber att till de #arade motionirerna fa
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siga, att utskottets hillning ingalunda betyder, att utskottet skulle ha velat
definitivt avvisa de krav, som framforts i motionerna, men utskottet har an-
sett, att de fragor, som 1 dem berérts, borde f& ansta, tills nirmare utredning
1 imnet féreligger.»

En sjukdomsart, som opponenterna — bland vilka #ven befann sig Serafi-
merlasarettets overlakare d:r Holmgren - betecknade som en typisk yrkes-
sjukdom och vars placerande utanfor lagens verksamhetsomrade de beklagade,
var Silikosen (stenlungan).

Utskottets ordférande gjorde gillande, att nodig utredning pa denna punkt
saknades, men deklarerade samtidigt som sin mening, »att utskottet hade
fullkomligt fria hiénder, att si fort en tillfredsstillande medicinsk utredning
foreligger, bitrida ett forslag om lagstiftningens utstrickning i det avseen-
det».

Under overliggningen i andra kammaren papekades, att Silikosproblemet
pa grund av vissa omstindigheter redan vickt sadan uppmirksamhet, att an-
stalter redan triffats for att fa till stind en omedelbar och uttémmande under-
sokning av denna angeligenhet.

Denna undersékning har nu slutforts.

D:r Willi Mascher vid Kroppefjells sanatorium har genom medverkan fran
Svenska Nationalforeningen mot tuberkulos satts i tillfalle att agna ifriga-
varande omrade ett omfattande studium och resultatet foreligger nu i ett di-
gert betinkande, vilket kommer att tryckas i likaresillskapets tidskrift
»Hygiea».

Ett kort sammandrag av utredningen bifogas motionen och hoppas under-
tecknade snarast bli i tillfille verlimna betinkandet i sin helhet till veder-
bérande utskott.

D:r Maschers utredning — vilken dven omfattar en redogérelse for tidigare
forskning pd omrédet — konstaterar, »att Silikosen erbjuder en vil avgrinsad
sjukdomsbild, som med hjilp av vira kliniska undersgkningsmetoder (inklu-
sive rontgen) i regel latt kan diagnosticeras och skiljas fran andra, av annan
anledning uppkomna sjukdomar. Den beror pa habituell inhalation av kisel-
syrigt damm, &r alltsi en notorisk yrkessjukdom». Vidare framgér, att nimn-
da sjukdomsrisk Ar stérst vid bearbetning av material med hog kiselsyrehalt.
Undersokningen har vidare gett till resultat, att vissa profylaktiska atgirder
dels i syfte att minska dammbildningen & dylika hilsofarliga arbetsplatser,
dels avseende vissa bestimmelser angiende likarundersskning foér i ovannimn-
da foretag anstillda arbetare, iro av behovet pakallade.

I den mén vitsord kan givas &t den foreliggande utredningen — vilket for-
héallande det blir utskottets uppgift att prova — bér silunda den kungl. pro-
positionens ovan angivna villkor fér lagens tillampning i detta fall anses vara
vl uppfyllda.

Anmirkas bér, att Tyskland under foregiende &r fann skiligt upptaga
Silikosen bland yrkessjukdomar, vilka berittiga till ersittning enligt lagen
om forsikring fér vissa yrkessjukdomar.
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Med stéd av vad sadlunda anforts fi vi hemstilla,

att riksdagen méatte besluta sddan #ndring 1 Lagen om fé6r-
sikring for vissa yrkessjukdomar, att lagens tillimpning
méitte utstrickas att omfatta dven Silikos.

Stockholm den 20 januari 1930.
Gustaf Moller. Edv. Bjornsson.
Olof Olsson. A. J. Bairg.
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Bilaga.

Om »stenlungan- (Silikos).
Av dr. Wills Mascher.

Lungsjukdomar till f6ljd av inandat damm ha linge varit kinda och om-
nimnas redan av medeltida forfattare. Man kan dock siga, att den moderna
forskningens aera pa detta omrade f6rst borjade, sedan ar 1885 ett av Arnold
forfattat arbete »Staublungen und Staubmetastasen» utkommit. Under de f6l-
jande aren sysselsatte sig allt flera undersckare med detta imne, och tills dato
ha ett mycket stort antal meddelanden 6ver djur-experimentella, kliniskt-rént-
genologiska och patologiskt-anatomiska undersokningar publicerats i litteratu-
ren. 1 synnerhet sedan det storartade arbetet av »The miners phthisis medical
bureau» i Transvaal blivit kint, tilltog intresset i alla linder betydligt, sa att
dylika undersokningar, ofta pa ett stort material av hela yrkesgrupper, nu
utkommit i de flesta kulturlinder.

Intressant ar, att 1 Sverige ett av de férsta meddelandena om lungsjukdo-
mar hos stenarbetare hirstammar fran ingen mindre an Linné. Ar 1734 sys-
selsatte han sig namligen i sin »Iter Dalecarlicum» med den s. k. »Orsasjukan»,
dar han berittar, att Orsabonderna under den arstid, di de ej #igna sig at jord-
bruk, tillverka slipstenar av sandsten, vilken de sjilva hugga i stenbrotten och
sedan bearbeta 1 det till verkstad apterade fihuset. Han beriittar, att dessa
bonder sillan nd hégre alder, utan tidigt do av »lungsot» och finner det egen-
domligt, att deras hustrur och barn férbli fria fran lungsot, fastin »denna sjuk-
dom dock eljest anses vara _en morbus heareditarius et contagiosus» (en arftlig
och smittsam sjukdom). Aven vid restaurationen av domkyrkan i Skara lit
»stenlungan» mycket tala om sig; ej mindre an 34 arbetare lira dirvid ha av-
lidit till f61jd av en »lungsot», som de adragit sig under arbetet.

P4 senare aren ha hiar 1 Sverige gjorts en del undersékningar, som huvud-
sakligen sysselsitta sig med tuberkulosens utbredning bland fér damm utsatta
arbetare. Nimnas m# Holmins undersskning av stilsliparna i Eskilstuna
(1911), Berglunds undersokning av Gotlands sandstensarbetare (1912), Tho-
rells undersokning av tobaksmonopolets arbetare (1923) och slutligen Allings
stora och ingfende undersskning av kolgruvearbetare (»Kohlengrubenarbeit
und Tuberculose in Schweden»), vars rontgenologiska del bearbetats av Edling.
P2 svenska utkom #ven finnen Ohmans dissertation »Silikosstudier» (Hilsing-
fors 1927), i vilken han redogér fér en undersskning av 100 utvandrare, som
varit sysselsatta i Sydafrikas guldgruvor.

Om vi 1 all korthet sammanfatta de resultat, till vilka de olika férfattarna
1 olika linder kommit pa grund av sina undersokningar, si torde man kunna
saga, att allt sorts damm kan vara mer eller mindre farligt for lungorna. Vi
bortse har frin det faktum, att damm i stor utstrickning bidrager till sprid-
ningen av sjukdomsalstrare, e] minst tuberkelbaciller, och hélla oss till den
hir nirmast ifrdgavarande dammskadan, som betecknats som »stenlunga» eller
prneumokonios. Detta senare uttryck har inférts &r 1876 av Zenker och blivit
allmint vedertaget for sjukliga tillstdnd i lungorna till £61;d av inhalerat damm.
Det omfattar dock en hel del mycket varierande sjukdomsbilder, varfér pa
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senare tid foreslagits, att endast anvinda detta uttryck for av damm framkal-
lade, dissiminerade lungfibroser. Den pneumokonios, som vi hir narmast ha
att sysselsitta oss med, framkallas av siliciumhaltigt damm (se nedan) och
har darfor allmant kallats for silikos.

Det har visatl sig, att organiskt damm (omfattande den organiska kemiens
dammarter jimte animaliskt och vegetabiliskt damm) kan framkalla bronchiter,
bronchopneumonier, astmatiska tillstdnd (t. ex. hos sagverksarbetare, kérsnirer,
mjblnare, arbetare 1 silkesspinnerier och andra yrken), atrofiska forindringar
i bronchialslemhinnan (tobaksarbetare), m. fl. lungsjukdomar, under det att
verkliga lungfibroser ej framkallas av organiskt damm, sdvida det ej varit
uppblandat med andra dammarter. Diremot har det visat sig, att de flesta
anorganiska dammarterna (d. v. s. mineraliskt och metalliskt sadant) kunna
framkalla denna typiska sjukdomsbild, som yttrar sig som en starkt skrump-
nande, bindviavsbildande process i1 lungorna. Och slutligen torde det numera
kunna anses sikerstillt, att de olika dammarternas farlighet i stort sett ar be-
roende av tvd faktorer: 1) dammintensiteten och 2) dammets halt av kiselsyra
(Si0,). Sarskilt detta senare faktum har visat sig vara synnerligen viktigt
och har av si gott som alla forskare Sverensstimmande papekats. Relativt
ofarliga aro darfor alla de dammarter, vilkas kiselsyrehalt ar lag, t. ex. kol,
cement, lera, krita, gips, marmor och hela kalkgruppen, under det att kvarts,
sandsten, flinta och granit, d. v. s. alla stenarter med hog kiselsyrehalt, visat
sig vara notoriskt farliga. Mpycket farlig har dven kombinationen av metall-
slipdamm och smirgel (SiC) visat sig vara.

Man har linge trott, att dammets — t. ex. kvartsdammets — skadliga ver-
kan skulle bero p4 en mekanisk liasion av lungvivnaden genom dammpartiklar-
nas harda och vassa kanter med atfsljande arrbildning. Nyare undersékningar
ha dock visat, att s ej girna kan vara fallet, emedan endast s sm& dammpar-
tiklar kunna intringa 1 lungalveolerna, att deras hirdhet och vasshet ej kan
spela nagon stérre roll. Det kan namligen anses faststallt, att partiklar, som
aro stérre in c:a 10 tusendels mm. (for jimforelses skull ma nidmnas, att en
réd blodkropp miter c:a 5—7 tusendels mm.) hirvid ej kunna komma 1 friga,
da de dels fastna i de 6vre luftvigarna, ur vilka de 1 regel genom kroppens me-
kaniska skyddsanordningar bli avligsnade, och dels ej kunna bli fagocyterade,
d. v. s. inneslutna och borttransporterade av viavnads- och blodcellerna. Ett
mycket intressant uppslag i friga om dammets skadliga verkan pa lungvivna-
derna hirstammar frin en del engelska forskare (Kettle, Heffernan m. fl.),
som genom experimentella forssk ha visat, att kiselsyra ej, sisom linge anta-
gits, ar oléslig, utan bildar kolloidala 16sningar, som antagas kunna uttva en
giftverkan pa cellprotoplasma.

Sedan det kiselsyrehaltiga dammet vil inkommit i lungalveolerna, transpor-
teras det av fagocyter (»dustcells») i lymfbanorna omkring broncherna och
kiarlen samt 1 den interstitiella viivnaden, vilka bli fullkomligt blockerade av
dammet. S& smaningom upptrida sma rundade knottror i lungvivnaden, som ha
kallats f6r »pseudotuberkler» eller »blockadknottror», i vilkas mitt oftast ett
litet karl kan skoénjas. Dessa knottror ha efter en tid stor benigenhet alt sam-
manflyta, varigenom inom lungorna bildas stora, massiva bindvivsinfiltrat.
som med tiden kunna intaga si stora delar av lungparenchymet, att den and-
ningsdugliga vivnaden slutligen ej lingre racker till. Féljden ar en allimer
tilltagande andndd, vilken &r det mest utmirkande kliniska symptomet pa
silikos (»stenlunga»).

Om de kliniska symptomen ir hirmed egentlizen det viktigaste sagt: det
dar andndden, som s& gott som fullstindigt behdrskar sjukdomsbilden. For
ovrigt har av talrika undersékare papekats, att man iven vid timligen fram-
skridna processer vid den vanliga lungundersékningen 1 minga fall frapperas
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av det faktum, att man endast kan konstatera mycket obetydliga forindringar
av andnings- och perkussionsljudet. Och ytterligare bor framhallas, att en stor
del av de undersokta, sirskilt i de tidiga fallen, ej alls lida av nigra subjektiva
symptom, och vid den objektiva kliniska undersékningen ej visa nigra som
helst sjukliga forindringar 6ver lungorna, under det att réntgenbilden avslsjar
tydliga och typiska férandringar. For évrigt 4r det uppenbart, att i dessa
av stendammet forindrade lungor mycket latt sekundira infektioner upptrida,
dels i form av envisa katarrer i luftvigarna och dels framforallt i form av en
komplicerande tuberkulos. Sirskilt denna senare sjukdom anses av talrika
forskare spela en s& avgorande och 6desdiger roll i silikotiska lungor, att de
anse atgirder mot silikos vara detsamma som &tgirder mot tuberkulos. Det
kan dock icke fornekas, att silikosen #ven utan en komplicerande tuberkulos &r
en notoriskt livsfarlig sjukdom. Latt forklarligt &r #ven, att bade den kli-
niska och réntgenologiska bilden av en silikos under dylika komplikationers in-
flytande kan avvika fran den vid ren silikos vanliga och typiska.

Med hiansyn till behandlingen och prognosen av silikos kan i korthet sigas,
att sjukdomen — &tminstone i mera framskridna stadier - - e) kan battras av
nigon behandling utan har visat sig vara en stindigt progredierande, obotlig
sjukdom med en genomsnittlig sjukdomsduration av c¢:a 4—5 &r.

Sasom ovan papekats ar rontgenundersékningen den viktigaste underssk-
ningsmetoden for avslsjandet av en silikos. Hir framtrida de tidigaste for-
andringarna sdsom en kad storlek och tithet av hilusskuggorna samt en kad
teckning av kirl- och bronchialtradet. I nigot lingre gangna fall ser man
bada lungfalten diffust versallade av risgryns- till drtstora, tita flickar, en
typisk bild, som av engelsminnen betecknande har kallats f6r »snévidersfe-
nomen». Och slutligen intagas i sista stadiet allt stérre delar av lungorna av
utbredda, sviliga, tita, fibrésa massor.

Sésom redan av denna kortfattade och ritt schematiserade framstallning
framgar, 4r man alltsd berittigad att siga, att silikosen erbjuder en vdl av-
grinsad sjukdomsbild, som med hjilp av vdra kliniska undersokningsmetoder
(inklusive Rimtgen) i regel litt kan diagmosticeras och skiljas fran andra,
av annan anledwing uppkomna sjukdomar. Den beror pd habituell inhalation
av kiselsyrehaltigt damm, dr alltsd en notorisk yrkessjukdom.

Under ménaderna maj—oktober 1929 undersiktes pa Kroppefjalls sana-
torium 32 vid en silikattegelfabrik i Dalsland anstillda arbetare. For utfs-
randet av denna undersékning har jag fatt atnjuta ett anslag av Svenska Na-
tionalféreningen mot tuberkulos, for vilket jag fven pa detta stille vill uttala
min stora tacksamhet. T ett stérre arbete, som for nirvarande ir i tryck, kom-
mer en utférlig och ingdende redogérelse att limnas bide sver den hithérande
medicinska litteraturen och lagstiftningen i olika linder och Gver resultatet av
den vid ovannimnda fabrik foretagna undersskningen. Hir mi endast en
kortfattad &versikt over undersskningsresultatet limnas.

Pa fabriken tillverkas dels ett eldfast tegel och dels ett skurpulver, besta-
ende av finmalen kvarts, som enligt en kemisk analys innehaller omkring 99 %
kiselsyra. 0.20 % jirn samt mindre mingder lerjord och magnesia. D3 vid den-
na fabrik inga som helst skyddsanordningar mot dammutvecklingen traffats,
voro arbetarna under férmalningsprocessen utsatta for ett intensivt damm av
stoftfina kvartspartillar. Sirskilt i det s. k. »krossverket». i »rorkvarnens»
samt i »fabriken» var dammutvecklingen helt enkelt maximal. Som ett be-
lvsande exempel for forhallandena vid denna fabrik ma nimnas. att kvartsmio-
let under risrkvarnen témdes p& en sikt. som av en arbetare fér hand slungades
fram och tillbaka, under det att tvd andra arbetare skyfflade det under sikten
uvpsamlade kvartsmjislet i sickar och tippvagnar. Dessa arbetare stodo 1 ett
tiockt moln av damm. som utbredde sig lingt i omgivningen. si att dammet
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pa triden och marken omkring pa langt hall var synligt genom sin graa firg.
Resultatet av denna undersékning visade pa ett nedslaende sitt faran av en
dylik intensiv damminhalation. Av de 32 undersckta arbetarna voro endast 6
fria fran av dammet framkallade sjukliga forindringar i lungorna, och dessa
6 arbetare hade samtliga varit anstiallda kortare tid an 1 &r. Alla de dvriga
visade mer eller mindre uttalade tecken pa silikos, 7 av dessa, som varit i arbete
over 2 ar, s hoggradiga, att deras arbetsfsrmaga var betydligt nedsatt resp.
alldeles upphivd. Dessutom konstaterades genom utsinda frageformular, att
av 12 férut vid fabriken anstillda numera avlidna arbetare, ej mindre an 10
med stérsta sannolikhet avlidit till £61jd av en under arbetet Adragen silikos.

Den kliniska undersokningen visade i stort sett overensstimmelse med den
forut skildrade symptombilden: &ven vid ritt framskridna processer ofta féga
uttalade subjektiva symptom och pafallande obetydligt objektivt fynd. Dar
subjektiva symptom foreligo, dominerade andniden hela sjukdomsbilden. Ront-
genbilden motsvarade @ven i stort sett den ovan limnade framstallningen. Tva
av de undersokta arbetarna avledo pd sanatoriet, den foretagna obduktionen
samt den av prof. H. Bergstrand vid Sabbatsbergs sjukhus i Stockholm utforda
patologisk-anatomiska undersokningen visade som diédsorsak langt avance-
rade, rent silikotiska processer utan komplikation med tuberkulos. Den ke-
miska undersékningen av lungaskan hos en av de avlidna (utférd av t. {. labo-
ratorn vid Karol. Institutet i Stockholm H. Theorell) visade, att lungaskan
innehsll 54.6 % kiselsyra.

Tydligt framgick #ven av denna undersékning, att man for utvecklingen av
en silikos har att rikna med en viss disposition, som yttrade sig pa s& sitt, att
ej alla for samma damm utsatta arbetare cfter samma expositionstid visade
lika langt gingna forindringar. Orsaken till detta dispositionella moment
har hittills ej fullt kunnat utrénas, antagligt ar dock, att de arbetare, som
redan fran bérjan lida av sjukdomar eller anomalier i andningsorganen lattare
forvirva en silikos an andra. Hos de av mig undersckta fallen visade det sig,
att de arbetare, som hade anomalier av kotpelaren eller bréstkorgen, ofta visade
{idigare upptradande och svirare lungforandringar #n de Svriga. Tuberkulos
tyckes hos de av mig undersikta arbetarna ej ha spelat den roll vid silikosens
uppkomst eller forlopp, som av de flesta andra forfattare t1llskrivits denna
komplikation.

D4 det av alla hittills publicerade undersékningar tydligt framgar, att fre-
kvensen av silikos i stor utstrickning dr beroende av dammintensiteten, méste
uppenbarligen sdsom ett forsta villkor krivas, att i alla foretag, dar kiselsyre-
haltigt material bearbetas, profylaktiska dtgédrder triffas, som aro dgnade att
i mojligaste mdn begrinsa dammbildningen och avligsna det bildade dammet.
T detta hanseende torde mycket vara att vinna genom att hélla arbetsmaterialet
fuktigt, genom lufttit inbyggnad av dammbildande maskiner samt genom ven-
tilatorer av olika slag. Dar arbetarna dro utsatta f6r damm, bora de tillhallas
att begagna sig av andningsmasker (respiratorer) av lamplig typ. Effekten
av dylika atgiarder har dven tydligt visat sig vid den ovannimnda fabriken,
dar forhallandena i hygieniskt hiéinseende avsevirt forbattrats, sedan yrkes-

inspektionen — efter papekande av forhallandenas allvar och bradskande na-
tur — genomfort en del synnerligen nodvindiga ombyggnader och siakerhets-
anordningar.

Det har dock visat sig, att alla dylika &tgirder visserligen i hég grad minska
faran for lungsjukdomar pi grund av det inandade dammet, men att de ty-
virr aldrig kunna bliva ahsolut offektiva. Orsaken ar den, att de allra minsta
dammpartiklarna — och det @r dessa, som #dro farligast — e] helt och hillet
kunna avligsnas. Dirtill kommer, att 1 en del foretag de ovan skisserade at-
girderna av tekniska skil ej kunna genomforas. Dir s ir fallet bor fordras,
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att ménsklig arbetskraft 1 storsta mojliga utstrickning ersittes av maskin-
kraft, ett tillvigagingssitt som t. ex. vid den ovan skildrade rérkvarnen med
framgéng genomforts.

Lika viktig som dessa rent yttre profylaktiska atgarder &r en personlig
profylaz, som bér g ut pa, att inga arbetare, som lida av sjukdomar eller ano-
malier i andnings- eller cirkulationsorganen eller pd annat sétt visa sig oldmp-
liga dirtill, finge sysselsittas i dammezponerade yrken. Detta krav torde en-
dast kunna genomféras, om genom lag stadgades, att ingen finge anstillas i
dammbildande industriella foretag, dir ett material med viss kiselsyrehalt be-
arbetas, som ej genom en féregiende noggrann undersékning (inklusive rént-
genfotografi) av dartill kompetent likare forklarats limplig. Vidare borde i
overensstimmelse med lagstiftningen i en del andra linder (t. ex. England)
periodiska undersokningar av i dylika foretag anstillda arbetare pabjudas,
t. ex. vart eller vartannat dr, s att silikotiska processer ma kunna diagnosti-
ceras pa ett tidigt stadium och vederbérande arbetare tillféras andra yrken,
innan framskridna férindringar hunnit utbildas. Aven for dessa periodiska
undersokningars effektivitet ar det ett oavvisligt villkor, att de foretagas av
déartill kvalificerade likare med tillgang till Réntgen.

Da 1929 ars riksdag antog lagen om forsikring vid vissa yrkessjukdomar,
framhélls med anledning av en motion i IT kammaren (som hinvisade till for-
héllandena vid en annan, mindre, kvartskvarn i Géteborgs och Bohus lin)
av flera talare 6nskvirdheten av, att #ven »stenlungan» intoges bland de
yrkessjukdomar, som uppriknades i nimnda lagférslag. Motionen avslogs
dock i bida kamrarna, enligt utskottets motivering »i brist pa utredning».
Dock uttalades i ett flertal anféranden den férhoppningen, att en dylik utred-
ning skulle féreligga till nista &rs riksdag. Det torde pd grund av den nu
féreliggande utredningen, som inom kort in extenso kommer att publiceras och
om vilken denna uppsats lamnar en sammanfattande overblick, ej lingre kunna
fornekas, att silikos (»stenlunga») dr en vil igenkdnnbar, notoriskt livsfar-
lig yrkessjukdom, som utsitter de angripna fér svira lidanden och som i viss
utstrickning &r otillgéinglig for vara profylaktiska och terapeutiska atgarder.
Av bdde sakliga och humanitira skl dr det dirfor onskvirt, att »stenlungan»
— sdsom dven skett i Tyskland dr 1929 efter en dylik utredwing — riknas
till de yrkessjukdomar, vilka berittiga till ersittning i enlighet med bestim-
melserna i lagen om férsikring for vissa yrkessjukdomar.



