
S"ÆRTRYKAF . UGESKRIFT FOR LÆGER 1979 -

_nprint 
Jyllands-Posten A/S 

8260 VibV J 



eneste. der hjrelper. De rna sta pa deres ret til at blive 
behandlet som mennesker og ikke som gam Ie b0rn. 
som man ikke gider h0re pa og bare manipulerer med. 
De gamle kan fortrelle. og de kan noget med de res 
hrender. Der er et b0rnehjem i Nordsjrelland. hvor de 
har ladet gamle komme og fortrelle for b0rnene og tage 
ud og fiske med demo Det fungerer aldeles storartet. 
Det er Danmarks st0rste og mest beskidte hovedpude 
in~en for social- og sundhedssektoren at vi ikke skulle 
have tid til at opf0re os ordentligt over for gamle 
mennesker. Det er trods alt ikke den vrerste made at 
tjene sine penge pa. at vrere Iidt s0d og rar ved andre 
mennesker. sa det rna vi se at fa tid til. 

OMH: - De gam Ie skal holdes i gang med 
funktioner. der er naturlige for deres alder og ikke ved 
at sikkert velmenende mennesker sretter dem til at sla i 
takt med grydelag og lignende. som vi sa det i en TV-
udsendelse for nogle ar siden. 

Angsten for at klage 
~ - Er det rigtigt. at mange gamle er bange for at blive 

kaldt vanskelige og derfor finder sig i en de/? 
HR: - Det er et generelt trrek i min brevkasse. at 

folk er bange for at lregge sig ud med plejepersonalet 
eller med de sociale myndigheder. De t0r ikke klage. og 
klager de til mig. sa beder de om. at ingen far det at 
vide. for sa gar det maske ud over de res gamle mor 
eller over dem selv. hvis det er egne forhold. de er 
utilfredse med. 
- Er den angst ubegrundet? 

HR: - Maske. maske ikke. men fornemmelsen er 
der. og den burde ikke vrere der. Vi har nok en forkert 
holdning til klager. Det grelder ogsa sundhedsstyrelsen. 
Den generelle holdning til en klage er. at det grelder om 
at fa den afvist sa hurtigt som muligt. Man kunne jo 
ogsa mene. at det var sprendende at finde ud af, hvad 
der Iigger bag sadan en klage og unders0ge forholdene 
nrermere. Da LEFEVRE klagede over plejehjemsforhol-
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dene. hrengte han netop ikke noget bestemt plejehjem 
ud. alligevel f01te et socialudvalgsmedlem sig kaldet til 
at hrenge LEFEVRE ud og overskred dermed klart sin 
tavshedspligt. Det er interessant. for det betyder. at selv 
om man klager anonxmt. risikerer man. at anonymite-
ten bliver brudt. 

OMH: - Der skulle naturIigvis heist slet ikke vrere 
grund til klager. 
- Er dine gamle her pa afdelingen bange for at g0re 
vr0vl? 

OMH: - Jeg ved ikke om de er bange for det, men 
sagen er ~ok den. at den ~Idre generation simpelt hen 
ikke g0r vrovl. 

HR: - Det tror jeg er rigtigt. Det er svrert at fa den 
reldre generation til at klage eller bare til at s0ge om 
goder. som de vitterligt er berettigede til. men som ikke 
kommer af sig selv. Netop det. at den generation er sa 
ydmyg. stiller meget store krav til aile os. der tjener 
vores penge pa at hjrelpe demo 

Tabet af egen lrege 
- Mange gamle er kede af at miste kontakten med 
deres egen lrege. nar de kommer pa hospital eJ/er 
plejehjem. Kan der g0res noget ved det? 

OMH: - Desvrerre ikke. men problemet viser jo 
ogsa. hvor vigtigt det er at holde det gamle familielrege-
system i live. Det findes nreppe noget andet sted i 
verden. og reldrekommissionen b0r vrere opmrerksom 
pa. at vi her har et gode. der b0r bygges videre pa. 

HR: - Det er klart. at plejehjemmene ikke kan 
have mange forskellige praktiserende lreger til at tage 
sig af patienterne. Nu er aile jo ikke Iige he·nrykte for 
de res lrege ... 

OMH: - Sa kan de jo bare skifte. 
HR: - Ja. til august og i arets 10b kun hvis lregen 

gar med til det. Jeg ved. at de gamle tit klager over de 
skiftende lreger. de m0der. og sayner deres egen lrege. 
nar de kommer pa hospitalet. Der er et problem der. Til 
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gengæld er det nu ikke så rart, at der slet ingen 
demokratisk kontrol er med, hvad den enkelte praktise-
rende læge foretager sig. Han er jo i virkeligheden en 
lille. pave, der råder over indlæggelser, undersøgelser 
og smertestillende midler lige til den dag, hvoi den 
gamle kommer på hospital eller plejehjem. 

OMH: - Jeg taler for princippet og ikke for de 
eventuelle mindre heldige læger. De fleste læger er da 
udmærkede, og især i provinsen tror jeg ikke det er så 
ualmindeligt, at de i en vis udstrækning følger deres 
forhenværende patienter efter indlæggelsen eller pleje-
hjemsanbringelsen. 

HR: - Kan vi blive enige om, at vi må væk fra den 
ihjelslående procedure, der starter med akut indlæggel-
se, langtidsmedicinsk afdeling. ventetidshjem og så til 
sidst endestationen: Plejehjemmet? 

OMH: - Det ville sikkert være bedst. om man i 
videst muligt omfang kunne lade de gamle blive i deres 
eget hjem, indtil plejehjemspladsen var klar. 

HR: - Ja, og så om fornødent skaffe en hjemmesy-
geplejerske, der kan være hos den gamle hele tiden. 

Dø hjemme? 
- Hvordan sti/Jer I jer til tanken om at flere og flere 
ønsker at dø hjemme? 

HR: - Alle kritiserer sygehusdøden i denne tid. 
men selv ville jeg nu nok helst dø på et sygehus. Det er 
rigtigt. at det sjældent fungerer godt og varmt på 
sygehusene, men det betyder bestemt ikke. at det ville 
fungere bedre i hjemmene. Man taler om. at man skulle 
skaffe en pårørende fri fra arbejde for at kunne passe 
d~n døende. Den tanke er måske god. hvis der ikke igen 

. bliver lagt et stort pres på kvinderne. Det er næppe 
morsomt for en bedstefar at blive passet af en sur 
datter eller svigerdatter. der har følt sig tvunget. Hvis 
~et virkelig er et ønske. er det nu sådan. at man i mange 
tilfælde kan snakke sig tilrette med sin arbejdsgiver 
eller med sin kommune. I de gode kommuner er man 
ikke utilbøjelige til at aflønne den. der skal passe en 
døende. som hjemmehjælp. 
. - Døden på et hospital el/er plejehjem ville måske 
være anderledes. hvis en af de pårørende kunne være 
der den sidste tid? 

HR: - På Rigshospitalet ved jeg. man har tilbudt 
forældre at være hos deres børn. men det er langt fra 
alle. der ønsker det. Måske ville det i endnu højere grad 
være sådan. når det drejede sig om gamle mennesker. 
Det kan tit være et problem bare at få de pårørende til 
at komme på besøg. 

OMH: - Det hele hænger nok sammen med den 
lidt fattige holdning vi efterhånden har til døden her i 
den vestlige verden. Den er tabu. noget pinligt, noget 
andre må tage sig af. Mange af de gamle reagerer 
naturligt på det at skulle dø. mens de pårørende kan 
gøre det vanskeligt. Måske fordi de ikke har nogen 
fortrolighed til. at de selv en dag skal forlade denne 
verden. 

Luftens indhold 
dampe og støv i 
Af Cand. scient. LARS 
JENS MØLLER & IB 

I litteraturen find~s mange 
og arbejdspladsluftens 
nen ter. medens der kun er få 
tens indhold af 

Formålet med 
bestemme luftens 
ning der stammer fra 
nyere danske boliger af 
derfor foretaget. uden at 
stede i rummene. Der blev 
tl!ns indhold af organiske 
Samtidig blev der foretaget 
beskrevet i en efterfølgende 

EGNE 
Målingerne blev foretaget 
opført fra 4 til 19 år siden 
boliger«) og i syv nyby 
enfamilieshuse (herefter 
boliger var af god teknisk 
Århus-området. 

De ældre boliger var. 
som indgik i en tidligere 
vedrørende etårige børns 
eneste yderligere 
de undersøgelse var. at 
hjemmegående. således at 
nemførelse af målingerne. V . 
jer henvises til (13). 

, som er 

(2). Det 
ved nærværen-

skulle være 
bistå ved gen-

yderligere detal-

De ubeboede boliger ble udvalgt af den 
løbende produktion fra to byggefirmaer. På 
undersøgelsestidspunktet boliger (typehuse) 
helt nybyggede. endnu ubeboe-
de. således at der ikke fra møbler. 
tæpper m.v. eller fra aktiviteter. De 
undersøgte boliger var alle af håndværker-
ne højst 14 dage før måli for de 
sidstnævnte var juni til august medens den for de 
øvrige boliger var februar til maj J976. 

Metode 
Luftprøvetagningen til analyse for gasser og dampe 
foregik altid i det mindsw børneværelse. meaens 
prøverne af luftbåret støv bleV taget i opholdsstuen. 
Prøvetagningen foregik i midten af rummet og med 
luftindtag ca. 50 cm over gulv. Under selve luftprøve-
tagningen var luftventiler. vinduer og døre lukkede. og 
der blev ikke røget; kun prøvetageren havde adgang til 
luftprøvetagningsrummet. 

Luftens indhold af organiske gasser og dampe blev 
målt med opsamlingsrør indeholdende 600 mg aktiveret 
trækul. Eluaterne herfra blev analyserede på en gaskro-
matograf tilsluttet enten flammeionisationsdetektor 
eller et massespektrometer. Opsamlingsudstyret og 
-metoden er beskrevet andetsteds (11. 12). Analyseme-

Fra Aarhus universitet. Hygiejnisk institut. 
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todehs detektionsgrænse er 0.02 parts per million 
(ppm). og usikkerheden på koncentrationerne er ca. 
15 00/0. 

Ventilationen blev bestemt ved måling af elimina-
tionsforløbet for en sporgas. o I de ubeboede boliger var 
sporgassen den radioaktive 85Kr. medens der i de 
beboede boliger blev anvendt freon 12. Målemetoder 
og resultater er beskrevet andetsteds (13). 

Indeluftens indhold af støv i de ældre boliger blev 
målt med et Sartorius Gravikon støvmålingsudstyr med 
glasfiberfiltre (SM 13400). der sammen med blindfiltre 
blev tørret ved 105° C i 24 timer før og efter prøvetag-
ningen. Opsamlingstiden var ca. to timer og luftvolume-
net ca. 60 ml. De største partikler. der opsamledes. 
havde en diameter på ca. 3.6 ~m(4). 

Mængden af tekstiler i hver lejlighed blev vurderet 
af prøvetageren OM). som også vurderede indeluftens 
lugtniveau ved indtræden i rummet. 

Der er anvendt non-parametriske tests og signifi-
kansniveau 5 %. 

Resultater 
I hver af de 39 beboede ældre boliger blev gennemført 
målinger af koncentrationen af organiske gasser og 
dampe; i 38 tilfælde var der resultater fra koncentra-
tionsmålingerne af luftbåret støv og i 35 tilfælde fra 
ventilationsmålingerne. En støvmåling og fire ventil a-
tionsmålinger mislykkedes. I de syv ubeboede boliger 
blev gennemført målinger af organiske gasser og 
dampe og af ventilationen. hvorimod der ikke blev 
foretaget målinger af støvindholdet. da rengøring efter 
håndværkerne kun var gennemført som fejning. 

Lufttemperaturen på prøvetagningsstedet var fra 17 
til 27°C med en aritmetisk middelværdi på 22°C. 
Luftfugtigheden var fra 25 til 55 % relativ fugtighed 
(RF) ved den forhåndenværende temperatur. den arit-
metiske middelværdi var 39 % RF. For disse variable 
var der ingen signifikante forskelle mellem de ældre og 
de helt nye boliger. Luftskifterne i de ældre boliger er 
beskrevet andet steds ,(13); i de nye boliger var det 
gennemsnitlige luftskifte 0.3 gange i timen. 

I 31. 41 og 28 % af lejlighederne var der henholdsvis 
lav. middel og stor tekstilmængde. Ved prøvetagerens 
lugtvurdering var luften i 21 % af lejlighederne lugtfri. i 
66 % var der svag lugt. og i 13 % registreredes stærk 
lugt. I alle de nye (ubeboede) boliger registreredes 
tydelig lugt. 

Fordelingen af totalkoncentrationerne af organiske 
~gasser og dampe i rumluften er vist i Fig. t. Koncentra-
tionen varierede fra 0.02 till 8,7 mg/m3 med fordelings-
mak5imum mellem O og 0.25 mg/m3. Den gennemsJ;\rtli-
ge koncentration var 1.3 mg/m3 (s: 3.3). I nye og gamle 
boliger var den gennemsnitlige koncentration hen-
holdsvis 6,2 og 0,4 mg/m3, hvilket er en signifikant 
forskel. Den mindste koncentration i de nye boliger var 
0.5 mg/ml. 

Antallet af stoffer per prøve. udtrykt som.summen 
af de ved massespektroskopi identificerede »toppe« og 
de »toppe« på gaskromatogrammet. som det ikke var 
muligt at identificere. varierede meget fra prøve til 
prøve, som det fremgår af fordelings kurven Fig. 2. Det 
fremgår. at stofantallet per luftprøve var større i de nye 
end i de ældre boliger. idet variationsbredderne var 
henholdsvis fra 25 til 40 stoffer og fra fire til 25 stoffer. 
Denne forskel er signifikant. I de ældre boliger blev der 
i gennemsnit påvist 13 stoffer mod 33 i de nye boliger. 

2. APRIL 1979 

FAGLIGT 00 SOCIALT 

% 

40 

30 

B/G 78: Total kone. af gasser og dampe mglml 
Alle Ældre Nye 

N 46 39 7 
M 1.3 0.38 6.2 
SD 3.3 0.38 o 6.7 
Min 0.02 0.02 0.48 
Max 18.7 1.7 18.7 
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10 !"Ii li,i,lllili'H 
2 3 >3 mg/ml 

D Nye []j Ældre boliger 

Fig. t. Den procentvise for(jeling af totalkoncentrationer af organiskf 
dampe (mg/ml) i rumluft fra 39 ældre og syv nye boliger. US st: 
hydrokarboner i udeluft er 0,16 mg/ml (16). 
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Hl Ældre boliger 

Fig. 2. Den procent· 
vise fordeling af an-
tallet af pflviste 
stoffer per prøve i 

40 Antal rumluft fra 39 æld-
re og syv nye boli-
ger. 

Gennemsnittet for alle boliger var 16 stoffer per 
luftprøve (s: 8). 

I alt blev der foretaget 188 identifikationer fordelt 
på 30 forskellige stoffer. af hvilke 38 % var alkylbenze-
ner (C6-C IO). 23 % alkaner (Cg-C\3) og 17 % terpener. 
23 % tilhørte andre kemiske grupper (se Tabel I). I 
såvel ældre som nye boliger var hyppighedsrækkeføl-
gen af disse stofgrupper den samme. Gruppen »andre« 
omfattede stoffer som ætyl- og butylacetat samt ætanol 
og isopropanol. 

De identificerede stoffer udgjorde en større andel af 
totalkoncentrationen af gasser og dampe i prøver fra 
nye end fra ældreoboliger. Dette skyldes. at flere stoffer 
i prøverne fra de nye end fra de ældre boliger 
overskred identifikationsgrænsen. Der var derimod 
ikke større forskelle mellem nye og ældre boliger i 
fordelingen inden for stofgrupper. 

De 10 hyppigst forekommende stoffer er opstillet i 
Tabel II. Hyppigst forekommende var toluen. a-pinen 
og 3-xylen. der alle blev påvist i mere end 25 % af 
prøverne. Gennemsnitskoncentrationerne for disse tre 
stoffer var henholdsvis 0.11. 0.48 og 0.23 mg/m3 i nye 
boliger og henholdsvis 0,08,0,15 og 0.06 mg/ml i ældre 
boliger. I nye boliger forekom dekan. undekan og 
ætanol i størst gennemsnitskoncentration. medens det i 
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Tabel I. Analyseresultaterne for 46 luftprøver - 7 fra nye og 
39 fra ældre boliger. 

Nye boliger Ældre boliger Alle boliger 
Antal Antal Antal 

Antal identifi· Antal identifi· Antal IGentifi· 
Stofgrupper stoffer kationer stoffer kationer stoffer kationer 

Alkaner 
C8-13 7 60 4 6 7 66 

Alkylben-
zener 
(C6-10) 11 52 5 20 It 72 

Terpener 
(CI0H16) 5 26 3 8 5 34 

Andre 4 4 4 12 7 16 

I alt 27 142 16 46 30 188 

Tabel II. Oversigt over de 10 hyppigst forekommende stoffer i 
'16 luftprøver - 7 fra nye og 39 fra ældre boliger. 

Middeikonc. Koncentration 
mg/m3 mJ/m3 

(46 prøver) Antal 
'nye - ældre gange HGV·) 

Stof boliger boliger min. max. påvisl mg/m3 

Toluen ......... 0,11 0.08 <0.01 0.35 12 375 
a-pinen ........ 0.48 0,15 0,07 0,83 11 **) 
3-xylen ........ 0,23 0,06 <0,01 0,91 11 435 
Decan ......... 0,71 0,13 0,01 2,77 9 **) 
1.2.4. trimetyl 
benzen ........ 0,29 0,05 O,ot 1,14 9 120 
Nonan ......... 0,22 0,14 0,04 0,63 8 1050 
Limonen ..•.... 0,03 0,11 <0,01 0.12 7 ** 
Undekan ...... 0,67 0,0 0,03 2,36 6 **) 
Ætanol ........ 0,55 0,22 0.03 0,55 6 1900 
å3-caren ...... 0,13 0.08 0.06 0.22 6 **) 

*) HGV _ dansk arbejdshygiejnisk grænseværdi. 
**) For dette stof er ikke fastsat HGV. 

'Wpbel IIL Forekomsten af otte al/ergener i luftbIlret støv fra 39 
:'f#:ldre boliger. 
A,' 

Antal 
påvisninger 

Husstøv .......................................... 29 
Humant albumin............ ...... .. ............. . 18 
Husstøvmide ..................................... 16 
Kat ............................................... 6 
Hund .............................................. 3 
Hest ... ...... .....•..... .... ...... ....... ......... 2 
Ko ................................................ 2 
Mæ~k .......................................... : ... ,. 2 

78 

(Efter H. LØWENSTEIN) 

ældre boliger var ætanol, a-pinen og nonan, der var til 
stede i størst gennemsnitskoncentration. 

Fordelingen af koncentrationerne af luftbåret støv i 
de ældre boliger er vist på Fig. 3. Den aritmetiske 
middelværdi var 68 IJ.g/mJ. Allergenindholdet i det 
opsamlede støver undersøgt af H. LøwENsTEIN. På hver 
støvprøve blev der foretaget undersøgelse for otte 
allergener. De små støvmængder, der var til rådigh~d, 
gjorde det ikke muligt at foretage en koncentrationsbe-
stemmelse, men alene en kvalitativ påvisning. Der blev i 
alt foretaget 78 allergenpåvisninger svarende til et 
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gennemsnit på to allergener per støvprøve; variatiqns-
bredden var fra' nul til syv allergener per prøve. 
Fordelingen fremgår af Tabel III. 

Den af prø\1etageren afgivne lugtvurdering var 
ligefremt proportional med de målte totalkoncentratio-
ner af gasser og dampe (P "" 0,1 % ). Yderligere fandtes 
tendens til omvendt proportionalitet mellem totalkon-
centrationen af gasser og dampe og ventilationens 
størrelse (P _ 8 %). Der var ingen tegn på sammen-
hænge mellem parametrene alder, lufttemperatur, luft-
fugtighed, støvkoncentration, koncentration af gasser 
og dampe,luitintensitet samt ventilation. 

DISKUSS1PN 
De under$cf~te boliger var alle bygget inden for de 
sidste 20 ån:~yed boligtællingen i 1970 boede ca. ti4 af 
.., ... v .. ",uIKI;U': i boliger opført 1961-1970 (8), og da der 

blev opført 257.000 boliger (6), vil mere 
rUIIK.IIJIIlj!;,CII i dag bo i 'boliger af samme 

som de her undersøgte, der alle er 
landsdækkende bygningsreglements 

~ClnlllCI:;CI. Undersøgelsen omfatter 
de i klassisk bolighygiejnisk forstand 

(kolde, fugtige, trækfyldte m.v.), men 
i dag må betegnes som tidssvarende .. 

målte gasser og dampe må antages at 
(3), men sandsynligvis vil det kun 

,CCIIlgl:lCr, da alle de undersøgte boliger 
i områder med ringe udendørs luftfor-

undersøgelser i Århus har således 
støvindhold på i gennemsnit 35 IJ.g m-J 

antages, at hovedparten af de målte 
indendørs kilder, og da der ikke var 
under målingen, må stofferne især 

, fra inventar og udstyr 
rørinsrsrrlidlle, dvs. det drej,er sig om 

af indeluften, den såkaldte 
For såvel gasarter og dampe som 

gælde, at de målte værdier må 
n:;rlirrn1rn~1'" da både menneskers tilstede-
tivlltet,er i et rum vil øge luftens indhold af 

ikke egentlige bolighygiejniske grænse-
værdier, .I1!1'1:nrfnr der ved den sundhedsmæssige vurde-
ring er\a;rivendt værdier for udeluftforurening; disse 
værdier ,tir fastsat under hensyn til befolkningens 
samme9s~tning, herunder forekomsten af følsomme 
personer:såsom spæde, gamle, syge m.v. Der er ikke i 
Danmark fastsat sådanne grænseværdier, men i USA 
findes der seks, hvoraf to - værdierne for svævestøv 
(15) og for hydrokarboner (16), kan anvendes ved 
vurderingen af nærværende data. Den amerikanske 
grænseVærdi for udeluftens indhold af hydrokarboner 
er på 0,16 mg/mJ. Denne værdi er imidlertid ikke fastsat 
efter hydrokarbonernes biologiske egeneffekt, men 
næsten udelukkende efter deres egenskaber som ud-
gangsmateriale for den fotokemiske omsætning i at-
mosfæren, der resulterer i dannelse af stærkt øjen- og 
luftvejsirriterende stoffer, bedst kendt fra den såkaldte 
Los Angeles smog. 

Den sundhedsskadelige effekt af de påviste stoffer i 
sig selv er noget varierende (se Tabel II). De alifatiske 
hydrokarboner (nonan, dekan og undekan) og ætanol er 
alle slimhindeirriterende og med virkning på central-
nervesystemet, men de må dog i de fundne koncentra-
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Anu!1 

15 

10 

5 

.::;20 21-40, 41-60 61-80 81-100 101-1202: 121 )lg/mJ 

Fig_ 3. Fordelingen aF koncentrationerne aF luFtbåret støv i ' 
rumluFten i 38 ældre boliger. US standard For svævestøv i 
udeluFt er 60 lJ.g/ml (15). 

tioner betragtes som uskadelige. De øvrige stoffer 
(bortset fra limonen og ~3-caren, hvis biologiske effekt 
i det væsentlige er ukendt) har i princippet samme 
effekt som de ovennævnte, men er væsentligt mere 
slimhindeirriterende. Nye erfaringer fra arbejdspladser, 
hvor organiske opløsningsmidler anvendes, tyder på, at 
der kan være betydelige slimhindegener hos i øvrigt 
raske individer selv ved koncentrationer på 20-30 % af 
den arbejdshygiejniske grænseværdi (5). Har et stof 
eksempelvis en arbejdshygiejnisk grænseværdi på ca. 
4:00 mg/m3 (jf. Tabel II), skulle der efter disse arbejds-
pladserfaringer hos raske individer kunne være gener 
ned til koncentrationer på 100 mg/m3• Regnes befolk-
ningens opholdstid i boligenfiI at være fire gange 
arbejdernes tid på arbejdspladsen, og indregnes, at 
spædbørn per kg legemsvægt har en respirations-
mængde, der er de~ dobbelte af voksnes (hvorfor de 
indånder den dpbbelte dosis (9) betyder dette, at samme 
inhalationsdosis, som fremkalder arbejdspladsgener, vil 
opnås for boligens 'beboere, såfremt indeluften indehol-
der mere end 13 mg hydrokarboner/m3• Ud fra denne 
betragtning forekommer det sandsynligt, at følsomme 
individer som f.eks.luftvejsallergikere kan opleve 
luftvejsirritation ved de koncentrationer af gasarter og 
dampe, der er målt i de helt nye boliger, medens det må 
anses for tvivlsomt, om sådanne gener vil forekomme 
ved de væsentligt lavere koncentrationer i ældre 
boliger. 

Spørgsmålet er derefter, om to eller flere af de 
påviste stoffer ved samtidig optræden foranlediger en 
potensering af de slimhindeirriterende egenskaber, 
eller om de påviste gasarter og dampe under visse 
indendørs forhold omdannes' til stoffer, der er mere 
slimhindeirriterende end udgangsstofferne. Vi kender 
ikke i dag eksempler på førstnævnte mulighed, men det 
vides fra studier af den udendørs fotokemiske luftforure-
ning i USA, at der dannes slimhindeirrriterende stoffer 
ved hydrokarboners reaktioner med iltatomer og exci-
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terede ilt- og ozonmolekyler. 
kunne dannes ved reaktioner 
og atmosfærens iltioner, men i 
at forestille sig denne proces 
anvendelse af højfjeldssol, elektro! 
lign. 'Ozon og kvælstofoksider 
trænge ind i boligen fra udeluften. 
Danmark foretaget målinger af 
der i ude- eller inde luft, men i 
udeluften målt oZlonlk:olllc~mtlra 
er' ca. 0,04 ppm med værdier 
fotokemiske episoder (10). På 
koncentrationerne af disse ' 
indeluft end i udeluft (14). 
tilstede for en omdannelse af 
ten til oksidationsprodukter, 
luftvejsirriterende end de 
eksperimentelle forhold er vist," 
trimetylbenzen kan omdannes til 
til fem gange mere ""IUllllIUo;;lITft' 

stofferne (17)_ 
Erfaringerne fra udendørs 

hydrokarbonkoncentrationer 
den fotokemiske omdannelse 
vejsgener (16). 
i de her undersøgte ældre 
dobbelte af denne værdi og i 
denne værdi, hvorfor der var 
materiale til, at generende 
de stoffer viIIe kunne dannes 
tilsvarende omdannelse. Det 
indeklimatiske klager over 
udtalte i helt nye bygninger, 

Den aerodynamiske diameter' 
var mindre end 3,5 jJ.m, hvorfor 
luftveje som alveoler. Den 
kan tage sit udgangspunkt i den 
værdi for støv i udeluft på 60 
Fig. 3, at ca. halvdelen af de 
omfatter de ældre boliger) 
værdi, og enkelte er endog mere 
som denne. Det må antages, at 
kan give anledning til 
personer, men antagelig ikke 
igen understreges, at de målte 
værdier, og at enhver np' .. "".,n,.1<"1~lVl 

støvkoncentrationen. 
Betragtes som sædvanlig 

den samlede effekt af gasarter, 
additiv og forudsættes, at stolvk:nl1lC 
boliger er som i de ældre 
være af en størrelsesorden, der i 
akut effekt i form af 
sandsynlig hos følsomme individer 
lergikere_ Disse vil eventuelt kunne-
grund af uspecifik luftvejsirritation 
Tabel II, der dog alene giver 
anfald udløst af det allergen, 
følsom for. Det er tvivlsomt, om 
individer vil være generet af den 
sumbelastning i de ældre boliger, og 
nogen rimelig sikkerhed vurderes, 
per~oner vil opleve akutte gener 

vil eksempelvis 
kvælstofoksidel' 

er det vanskeligt 
af andet end 
luftrensere o. 

få luftvejssymptomer ved disse lave 
For at undgå høje koncentrationer af 
ponenter i indeluften vil det være 
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enten gøres indgreb mod forureningskomponenternes 
kilder, f.eks. ved ansættelse af maksimumværdier for 
nye byggematerialers afgivelse af forureningskompo-
nenter, eller at der anvendes luftskifter, der er tilstræk-
kelige til at sikre et passende lavt indhold af forure-
ningskomponenter i indeluften. 

RESUME 

Der er foretaget målinger af baggrundsluftforurenin-
gen, dvs. den forurening der stammer fra byggemateria-
ler, inventar m.v. i børneværelserne i 39 beboede 
lejligheder opført inden for de sidste 20 år, og i syv 
nybyggede, indflytningsklare enfamilieshuse. 

Totalkoncentrationen af organiske gasser og dampe 
varierede fra 0,02 til 18,7 mg/ml. I nye og ældre boliger 
var den gennemsnitlige koncentration henholdsvis 6,2 
og 0,4 mg/ml. Der var flere forskellige stoffer i luften i 
de nye end i de ældre boliger, gennemsnittene var 
henholdsvis 33 og 13 stoffer. Stofferne var næsten 
identiske i de to boligtyper, 37 % var alkyl b enzen er, 
23 % var alkaner og 17 % terpener, medens de øvrige 
23 % omfattede mange forskellige stoffer. 

Koncentrationen af luftbåret støv varierede fra 
mindre end 20 til mere end 120 J,l.g/ml med gennemsnit 
på 68 J.Lg/ml. Hver prøve blev undersøgt for tilstede-
værelsen af otte allergener. Der var fra nul til syv 
allergener per prøve med et gennemsnit på to. Koncen-
trationen af luftbåret støv var ca, dobbelt så stor som 
den amerikanske hygiejniske grænseværdi for ude luft. 

Mange af de påviste gasarter og dampe var øjen- og 
luftvejsirriterende, men de fundne koncentrationer 
skønnes selv med antagelse af additiv sumbelastning for 
den samtidige støvpåvirkning dog kun at ville fremkal-
de gener hos følsomme individer. Mulighederne for 
potensering eller omdannelse til stoffer, som er mere 
slimhindeirriterende end udgangsstofferne, diskuteres. 
Det påpeges, at de hyppige indeklimaklager i form af 
slimhindegener ligner de gener, der optræder ved den 
fotokemiske Los Angeles smog. Såfremt en omdannel-
se af tilsvarende art som den fotokemiske omdannelse 
finder sted i indeluft, vil dette kunne medføre slimhinde-
gener selv hos raske individer, da de målte hydro kar-
bonværdier i nye boliger er 40 gange større og i ældre 
boliger dobbelt så store som den amerikanske hygiejni-
ske grænseværdi for hydrokarboner i udeluft. Denne 
værdi er fastsat under hensyn til gener som øjen- og 
luftvejsirritation forårsaget af fotokemisk omdannelse 
af hydrokarboner.'" 

Tak til cand. scient. H. LØWENSTEIN. Proteinkemisk laboratorium. 
Københavns universitet. 

SUMMARY 

LARs MøLHAVE, JENS MØLLER & .IB ANDERSEN: The 
cootent of gases, vapours and dust in the indoor air of 
modem homes. .. 

Ugeskr. Læg. 1979, 141,956-961. 

Measurements . Were undertaken of basic indoor air 
pollution, i.e. the pollution originating from building 
materiaIs, furniture etc. in the childrens rooms in 39 
occupied flats, built within the past 20 years and in 
seven newly-built one-family house s ready for occupati-
on. 
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The total concentrations of organic gases ,and 
vapours varied from 0.02 to 18.7 mg/ml. The average 
concentration in new and in older homes were 6.2 and' 
0.4 mg/ml, respectively. Contaminants were more 
numerous in the atmospheric air in the new homes than 
in older home s, the averages being 33 and 13 contamin-
ants, respectively. The contaminants were practically 
identical in the two types ·of homes: 37 % were alkyl 
benzen es, 23 % were alkanes and 17 % were terpenes, 
while the remaining 23 % included many different 
substances. 

The concentration of air-borne dus t varied from less 
than 20 to more than 120J,l.g/ml with an average of 68 
J,l.g/ml. Each sample was investigated for the presence 
of eight allergens. The number of allergens found 
varied from none to seven per sample, the average 
being two. The concentration of air-borne dust was 
approximately twice the American air quality criteria 
for outdoor air. 

. Many of the gases and vapours identified are 
irritating to the eyes and respiratory passages. It is, 
however, considered that the concentrations found, 
presuming additive effect due to simultaneous influence 
of dust, would only produce symptoms in sentitive 
individuals. The possibilities of potentiation or conver-
sion to substances which are more irritating to mucosa 
than the original substances are discussed. It is empha-
sized that complaints due to indoor atmosphere in the 
form of irritation of mucous membranes resemble the 
symptoms which occur with the photochemical Los 
Angeles smog. If conversion of a type corresponding to 
photochemical conversion could occur in the indoor air, 
this could produce mucosal symptoms even in healthy 
individuals as the hydrocarbon values, measured in the 
new homes are 40 times greater and twice as great in 
older homes as the American air quality criteria for 
hydrocarbons in outdoor air. This value was established 
in view of symptoms such as irritation of eyes and 
respiratory passages caused by photochemical conver-
sion of hydrocarbons. 

Send reprint requests to LARS MØLHAVE. Hygiejnisk institut. Bygning 
180. Universitetsparken. DK·8000 Århus C. 
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Luftskiftet i nyere 
bo~iger 

Af JENS MØLLER, 
cand. polyt. GUNNAR R. LUNDQVIST, 
cand. scient. LARs MØLHAVE & IB ANDERSEN 

Luftskiftet mellem et rum og dets omgivelser. også 
kaldet luftfornyelsen eller ventilationen (angivet som 
volumenstørrelse per tidsenhed), er af stor hygiejnisk 
betydning. Årsagen er, at luftskiftet fjerner de luftbårne 
forureningskomponenter, der dannes i ethvert rum på 
grund af emission af gasarter, dampe og partikler fra 
byggematerialer, inventar, tekstiler m.v. samt fra men-
nesker og disses aktiviteter. Fjernes disse forurenings-
komponenter ikke, bliver luftkvaliteten ringe med 
sundhedsfare (herunder gener) til følge for personer, 
der opholder sig i rummet. 

Kendskabet tilluftskiftets størrelse i danske boliger 
er imidlertid meget begrænset. Den ~jdste større 
undersøgelse blev foretaget i 1959 (5), og den satte 
aftræksanordningers funktion i køkkener.Qg bade/wc-
rum i focus. I 1974 blev foretaget en undersøgelse af det 
naturlige luftskifte i 25 børneværelser 
indfly~ningsklare boliger. 
skifter/time med variationsbredde fra 
ter/time (2). En større undersøgelse af 
blev foretaget med åbne døre i boligen 
ikke mulighed for at beregne det 
boligens enkelte rum. Heller ikke her 
gener undersøgt (7). 

Af energisparehensyn søges det 
formindsket såvel i nybygninger som 
ger af ældre boliger. Formålet 
arbejde har været at foretage en 
af disse ændringer på basis af mal1lnlZer 
størrelse i en række nyere boliger. 
indhold af gasser, dampe og støv i de 
beskrevet i en forudgående artikel (13). 

EGNE UNDERSØGELSER 
Materiale 
Der er undersøgt 39 etageboliger 
materiale på 412 nyere boliger, der 
velbeskrevet med hensyn til 
hedsmæssige oplysninger (4). 

Udvælgelseskriteriet til ærvæ:relndc 
var, at moderen skulle være 
målingerne, der strakte sig over ca. fem 
tilstedeværelse af en voksen beboer. 

Boligerne var alle etageboliger, 
området og opført efter U""""'UUII1"""'" 
lementerne fra 1961 til 1976. Boliger 
kan beskrives som værende af teknisk 
radiatorer i hvert rum, dobbeltvinduer 
ruder samt ydervægsisolering svarende 
transmissionskvotient k < 1 W /m2° C. 
opført 1959-1973 (Tabel I). Der var en 
fire-værelsers og tre fem-værelsers lej 
antallet varierede fra tre til fem med 
Beboelsestætheden var fra 0,8 til 1,5 
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Tabel i. Boligernes alder. millte luftskifter per time og hertil svarende luftmængder samt milleomstændigheder af særlig betydiVng 
for den naturlige ventilation. 

Omstændigheder 
HeMiI svarende Korrigeret luftskifte 

Målt luftskifte • luftmængde lukket! vindhastighed tempo forskel 
Bolig nr. Opførelsesår h-I m3/h åbent rum mIs inde/udeoC a) b) 

at ...••........ 59-60 t.3 76 lukket 2 t2 t,9 t.t 
02 ..•.......... 6t-65 t,t 5t åbent 2 2,t t,2 
03 ............. t.7 99 lukket 3 t5 2,t t,t 
04 ..•..•.•....• 0.7 64 åbent O 22 t,t 0.6 
05 ...••••.•..•. lukket 5 t6 
06 ...........•. 0.9 45 åbent 4 7 t,t 0.6 
.07 ...••.•....•. 0,7 36 lukket t t3 t,t 0,6 
08 ....•.•.•.... 2,7 t75 åbent 3 8 3,7 2,t 
09 .....•.....•• t,2 5t åbent 2 tO 1,8 t,o 
tO ....••...•... 66-68 2.6 t46 åbent 7 4 t.7 t.O 
11 ..•..••...•.. 68-69 t,3 85 åbent 
12 ....•.•...... 0;J 19 lukket 2 t2 0,4 0,3 

·13 .....••...... 1,2 7t lukket 4 12 1,4 0,8 
14 .•..••....... 65-70 1.5 60 lukket 6 18 1,3 0.7 
15 ............. lukket 
16 ............. 1.0 68 lukket 2 16 1,3 0,7 
17 ............. 0,55 36 lukket 2 23 0.7 0,4 
18 ............. \ 19 ............. 1.2 67 åbent 2 20 1.5 0,8 
20 ............. 2.0 93 lukket 1 13 3.2 1,8 
21 ............. t.5 88 åbent 7 15 1,3 0,7 
22 ............. 0.6 39 lukket 5 17 0,6 0,3 
23 ............. 1,6 83 åbent 2 15 2,2 1,2 
24 ............. 2,5 119 åbent 2 13 3,5 2,0 
25 ............. 2,9 165 åbent 4 4 3,9 2,1 
26 ............. lukket 
27 ............. 1,1 6t lukket 4 O 1,6 0,9 
28· ............. 68-70 1,2 104 lukket 2 22 1,4 0,8 
29 ............. 2,3 163 åbent l,S 23 2,8 1.6 
30 ............. 0,8 66 lukket 5 13 0,8 O,S 
31 ............. 1,3 118 åbent 7 14 1,1 0,6 
32 ............. 0.8 70 lukket 4 17 0,9 O,S 
33 ... , .......... 0,9 60 lukket 2 9 1,4 0,8 
34 ............. 1,2 88 lukket O 12 2,4 1,3 
35 ............. 71-72 1,3 80 åbent 8 18 1,0 0,6 
36 ............. 72-74 0,7 47 lukket 4 11 0,8 O,S 
37 ............. 0,6 30 lukket 
38 ............. 73-75 l,S 88 lukket 3 10 2,0 1.1 
39 ............. 1,0 59 lukket O 9 2,2 1,2 

Middeltal 1,3 80 3,5 13 1,7 0,9 
Spredning ±O,65 ±38 ±1,9 ±5 ±O,9 ±O,5 

a) Korrektion til vinterudeklima (middelvindhastighed og middeludetemperatur i fyringssæsonen) 
b) Korrektion til mulig lavværdi (lav vindhastighed og høj udetemperatur i fyringssæsonen) 

på 1,1. Ingen af boligerne var derfor overbefolkede 
ifølge boligministeriets vejledende cirkulære om bolig-
inspektion (12), idet beboelsestætheden ikke i noget 
tilfælde var større end svarende til to personer over to 
år per værelse. 

Gennemsnitsstørrelsen af opholdsstuen, hvori må-
lingerne foregik, var 25 m2 med variatiollsbredde fra 16 
til 38 m2• Gulvarealet i boligens børneværelser var fra 
7 til 15 m2 med gennemsnit på 12 m2• Lofthøjden var 
2,5 m i samtlige boliger, hvorved der fremkommer 
beregningsmæssige rumvolumina fra 17 til 37 m3 i 
børneværelserne og fra 40 til 95 m3 i de større 
ophoJdsstuer. De undersøgte boliger var ligeligt fordelt 
mellem beliggenhed i ejendomme opført som betonele-
mentbyggeri og som muret etagebyggeri. Ingen boliger 
var forsynet med mekaniske ventilationsanlæg, men der 
var de lovbefalede aftræksanordninger fra køkken og 
toiletrum. I disse rum forekommer derfor normalt et 
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undertryk i forhold til boligens øvrige rum, hvilket 
medvirker til den naturlige luftfornyelse i disse. 

Målingerne blev foretaget fra februar til maj 1976. 

Metode 
Luftskiftemålingerne blev altid foretaget i opholdsstuen, dvs. i 
et rum med volumen på 40-95 ml. Målingerne blev foretaget 
som eliininationsmålinger med benyttelse af freon-12 (CCI2F2) 

som sporgas. Dosering skete fra en 1 liters trykflaske med 
samtidig måling af den udstrømmende sporgasmængde ved 
hjælp af flow-meter op til en beregnet udgangskoncentration 
af størrelsesordenen 1.000 parts per million (ppm). I rum af 
gennemsnitsstørrelse 62 ml anvendtes en dosering på ca. 8Q I 
freon, idet en vis gasmængde måtte doseres til kmnpensation 
for den elimination, som forekom i selve doserings perioden, 
der varede ca. 15 minutter. En propelventilator i rummets 
midte tilvejebragte jævn opblanding af sporgassen i rumluften 
under dosering og måling. Opsamlingen af luftprøver til 
efterfølgende gasanalyse foregik også i rummets midte med 
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