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Hvor stor er risikoen for at helsepersonell smittes med
SARS-CoV-2-virus pa jobb? Nye tall fra Folkehelseinstituttet
gir oss bare delvis svar.

Under den annen verdenskrig bidro USA og Det britiske samveldet med til
sammen 21 millioner soldater. Av disse ble 1,8 millioner (8,5 %) drept eller
sédret i strid (1). Tallene er fryktelige, men de kan ikke formidle hvilken risiko
soldater ble utsatt for under de mest dramatiske krigshandlingene: Da Omaha
Beach ble stormet under invasjonen av Normandie, var sannsynligheten for a
bli drept neermere 50 % for soldater i forste pulje.

Selv om pandemien medfarer store tap av menneskeliv, er verden ikke i krig og
var sivilisasjon er ikke truet. Sivilsamfunnet har derfor ingen rett til 4 forvente
at arbeidstakere i helsetjenestens frontlinje skal akseptere ungdvendig risiko.
Derimot kan arbeidstakere i ethvert yrke som medferer smitterisiko, forvente
at arbeidsgiver og/eller helsemyndigheter angir hvor stor denne risikoen er (2).

Pandemien har vist oss at tall har politisk betydning. Hvilke smitteverntiltak
som gjennomferes, og hvem som skal fa tilgang til avansert smittevernutstyr og
vaksine, er forhold der det helt naturlig oppstar interessemotsetninger, og der
premissene for prioriteringene méa oppleves som relevante og gyldige for den
som blir bergrt. Nar forskere ved Folkehelseinstituttet na i Tidsskriftet
beskriver forekomst av smitte hos ulike yrkesgrupper i helsetjenesten, ber man
ha et bevisst forhold til hva resultatene kan, og ikke kan, brukes til (3). Hvis
ikke risikerer vi at tallene heller tilslorer enn avslorer risikoen arbeidstakere i
helsetjenesten er utsatt for.
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«Sivilsamfunnet har ingen rett til a forvente at arbeidstakere i
helsetjenestens frontlinje skal akseptere ungdvendig risiko»

Brokens nevner er vel sa viktig som telleren nar man skal beskrive
sykdomsforekomsten i en befolkningsgruppe og risikoen for enkeltindivider.
Molvik, Danielsen og medarbeidere har antatt et fugleperspektiv, og da blir
nevneren stor. Smitteforekomst er beskrevet hos 382 332 arbeidstakere i
helsetjenesten fordelt pa 16 ulike yrkeskategorier, men uten kunnskap om
faktisk smitteeksponering i arbeidet. For personell i sykehjem med
koronautbrudd eller ansatte i sykehusenes koronaavdelinger vil det oppleves
som ganske irrelevant a bli slatt i hartkorn med ansatte som ikke har opplevd
storre smitteeksposisjon enn den gvrige befolkningen.

Det er ikke dpenbart hvilke arbeidsoppgaver som medfarer sterst risiko for
smitte (4). Molvik, Danielsen og medarbeidere pédpeker at mangelfullt
smittevern i pandemiens forste fase trolig medvirket til gkt smitteforekomst
hos helsepersonell med ansvar for koronapasienter, noe som bekreftes av
reportasjer i media (5).

I forfatternes materiale er smitteforekomsten hagyest hos ambulansepersonell
og renholdere, til tross for lavere testaktivitet i disse gruppene. Selv om dette er
yrkesgrupper med godt definerte arbeidsoppgaver, peker forfatterne pa en
rekke forhold som kan ha medvirket til varierende smitteforekomst, men som
ikke er registrert i kildematerialet som inngar i undersgkelsen. Vi vet derfor lite
om det er gkt smitteeksposisjon i arbeidet, mangelfullt smittevern eller
utenforliggende forhold som ligger til grunn for tallene.

«Det er ikke apenbart hvilke arbeidsoppgaver som medforer storst
risiko for smitte»

Fra land med storre smittepress enn Norge, vet vi at helsepersonell i frontlinjen
har gkt risiko for & bli smittet (6, 7), og dette bekreftes langt pa vei av norske
data (8). Internasjonalt har vi mange eksempler pa at helsepersonell har
omkommet med covid-19 (9). Selv om risikoen for & de ved pavist smitte neppe
er starre for helsepersonell enn for alle andre, er det derfor av stor betydning a
fa kartlagt smitterisikoen.

For landgangen i Normandie skrev de alliertes gverstkommanderende general
Dwight D. Eisenhower et brev der han patok seg ansvaret for at invasjonen
hadde mislyktes — for alle tilfellers skyld (10). Han visste hva som stod pa spill
og at et nederlag ikke ville kunne bortforklares. Areskirkegardene i Nord-
Frankrike baerer vitnesbyrd om hva seieren kostet. I Norge er et oppslag i VG
det neermeste vi kommer en offentlig tilgjengelig oversikt over hvilke
utfordringer helsepersonell har stétt overfor under pandemien (5). At det ikke
finnes et offentlig register over helsepersonell som er smittet pa jobb, er intet
mindre enn oppsiktsvekkende.
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