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Baggrund for OPALH projektet

A Major adverse cardiovascular events
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The physical activity paradox in cardiovascular
disease and all-cause mortality: the
contemporary Copenhagen General
Population Study with 104 046 adults

Andreas Holtermann © '#, Peter Schnohr?, Berge Grenne Nordestgaard ® 2,345
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Formal med OPALH projektet

- at unders@ge hvordan hgj fysisk aktivitet i arbejde eller |Igftearbejde pavirker udvikling i
areforkalkning og aendring i blodtryk samt risiko for iskaemisk hjertesygdom, og at
undersgge betydningen af kgn, alder og fysisk aktivitet i fritiden for disse sammenhaenge.

POTENTIELLE KONFOUNDERE
Livsstil (ex. ryvgning, BMI)
Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stotte, indflydelse)

Socioskonomiske faktorer (ex. uddannelsesnivean)
Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesygdom, hypertension)

EKSPONERING MODERATOR UDFALD
Forstadier til hjertesygdom seesees
Fysisk aktivitet p3 === Kon 3 Oget ) v
arbejde . Alder areforkalkning Hjertesygdom
I ¥ (Oget risiko for
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Kohorter anvendt 1 OPALH projektet )

KIHD — Kuopio Ischemic Heart Disease Risk Factor Study (Finland)
Maend: Baseline 1984-1989, follow-up efter 4, 11 og 18 ar, N=2.682
Kvinder: Baseline 1998-2001, follow-up efter 7 ar, N=920

« Fysisk aktivitet og areforkalkning

MONICA - Multinational MONItoring of trends and determinants in CArdiovascular disease
(Danmark)

Baseline 1982-1984, follow-up efter 10 ar, N=4.807 i aldersstrata af 30, 40, 50 og 60 ar

* Fysisk aktivitet og iskeemisk hjertesygdom

CAMB - Copenhagen Aging and Midlife Biobank (Danmark)

Deltagere fra Metropolit undersggelsen, DALWUH og Perinatal kohorten, N=17.937 inviteredes il
CAMB Baseline 2009-2011, N=5.575

» Fysisk aktivitet og blodtryk

« Laftearbejde og blodtryk

« Loftearbejde og iskaemisk hjertesygdom
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Fysisk aktivitet 1 arbejde og areforkalkning

Sammenhaeng mellem fysisk aktivitet i arbejde og progression af areforkalkning blandt kvinder.
@dget baseline niveau og progression sas bade hos de med staende, moderat hardt fysisk og
meget hardt fysisk arbejde.

Seerligt de kvinder der ved baseline havde forsnaevringer af halspulsaren var seerligt sarbare
overfor alt andet arbejde end stillesiddende.

Pensionerede kvinder viste en langsommere progression af areforkalkning end kvinder i arbejde.

ORIGINAL ARTICLE WILEY

Occupational physical activity predicts baseline and 8-year
progression of carotid atherosclerosis among women

Mette Korsh;zrj1 | Karen Allespe!” | Ole Steen Mortensen'” | Volkert Siersma*

Jussi Kauhanen® | Niklas Krause®’
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Fysisk aktivitet 1 arbejde og areforkalkning

Blandt kvinder,

og serligt de med

Livsstil (ex. rygning, BMI) forsnaevret
Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stette, indflydelse) halspuls are
Socioskonomiske faktorer (ex. uddannelsesniveau)

Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesygdom,

UDE?

POTENTIELLE KONFOUNDERE

EKSPONERING MODERATOR
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Fysisk aktivitet 1 arbejde og iskaemisk —  wowecroem 2

Ingen sammenhaeng mellem fysisk aktivitet i arbejde og risiko for IHD.

Table2 Hazard ratioand 95% confidence interval for ischaemic heart disease according to level of occupational physical

activity among 1706 men and 1399 women participating in the Danish Monica 1 study, 1982-84

Model C

OPA n/no. with IHD Model A

HR 95% ClI
Sedentary 883/133 1
Light 1530/250 1.03 0.83 to 1.27
Moderate, some lifting 526/97 1.34 1.03to 1.74
Strenuous, heavy lifting 166/30 149 1.00 to0 2.22

Model B

HR 95% ClI

1

1.03 0.83to0 1.26
1.23 0.94 to 1.59
1.18 0.79 to 1.75

0.99
1.15
1.14

0.80 to 1.23
0.87 to 1.52
0.75 to 1.74

A total of 358 cases among men and 152 among women of IHD during follow-up until December 2016.

Model A, adjusted for age; Model B, adjusted for age and sex; and Model C, adjusted for age, sex, leisure time physical activity, family history of heart disease, diabetes, body mass index
(BMI), serum cholesterol, high density lipoprotein (HDL), triglycerides, smoking, alcohol consumption, self-reported fitness, working hours, civil status, and socioeconomic status (SES).

HR, Hazard ratio; Cl, confidence interval; IHD, ischaemic heart disease; OPA, occupational physical activity.

@ ESC European Journal of Preventive Cardiology (2023) 00, 1=10 FULL RESEARCH PAPER

European Society hpsy/doiorg/10.1093/eurjpc/zwad067 s
of Cardiology peidotorg fedrip Physical activity

Prospective relationship between occupational
physical activity and risk of ischaemic heart
disease: are men and women differently
affected?

Karen Allesge © 1‘2*, Mette Aadahlz’s, Rikke Kart jacobsenz, Line Lund Kﬁrhusz,
Ole Steen Mortensen'*, and Mette Korsh¢j1
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Fysisk aktivitet 1 arbejde og iskaemisk —  wowecroem 2
hjertesygdom

For kvinder ses at fysisk aktivitet i arbejde saenker risiko
— hvorimod blandt maend stiger risikoen for IHD med stigende niveau af fysisk aktivitet i arbejde.

Table4 Hazardratioand 95% confidence interval for ischaemic heart disease according to level of occupational physical
activity with a common reference group: women with sedentary occupational physical in a model with an interaction
term between occupational physical activity and sex

Sex OPA No. of subjects/ Model 1 Model 2 Model 3 Model 4
HESOREUIES | aiseoacmeessponiy  mpelsaiocdem  airavmwecioctcengie | Soigeeneeeseay
HR 95%Cl HR 95%Cl HR 95% Cl HR 95%Cl
Women  Sedentary 458 (57) 1 1 1 1
Light 739 (74) 072 051t01.02 074 052t01.04 068 04810097 067 04710096
Moderate, some lifting 176 (-)? 083 050to138 086 052to1.44 077 046t01.29 077 0.46 to 1.30
Strenuous, heavy lifting 26 (=) 035 005t0255 037 005t0268 030 004t0217 030 00410217
Men Sedentary 425 (76) 148 105t0208 157 111t0221 099 068to147 099 0670146
Light 791 (176) 185 137t0250 199 14710270 122 087t0172 121 085t0o1.71
Moderate, some lifting 350 (77) 220 15610 3.1 242 171t0342 139 09410206 140 09510206
Strenuous, heavy lifting 140 (29) 214 137t0335 232 148to364 144 088t0235 144 088to236

A total of 1706 men and 1399 women participating in the Danish Monica 1 study, 1982—84; 358 cases among men and 152 among women of IHD during follow-up until December 2016.
Model 1: adjusted for age; Model 2: adjusted for age and leisure time physical activity; Model 3: adjusted for age and leisure time physical activity, family history of heart disease, diabetes,
body mass index (BMI), serum cholesterol, high density lipoprotein (HDL), triglycerides, smoking, alcohol consumption, self-reported fitness, working hours, civil status; and Model 4:
Model 3 including socioeconomic status (SES).

HR, Hazard ratio; Cl, confidence interval; IHD, ischaemic heart disease; OPA, occupational physical activity.

*Data protection regulations in Denmark require a minimum of five individuals in each group. Therefore we have collapsed number of cases in the moderate and strenuous categories
among women. There were in total 21 cases of ischemic heart disease (IHD) in the moderate and strenuous categories among women.
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hjertesygdom

Blandt kvinder seenkes
risiko for THD og for
maend stiger den ved oget

fysisk aktivitet i arbejde

POTENTIELLE KONFOUNDERE

Livsstil (ex. rygning, BMI)
Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stette, indflydelse)
Socioskonomiske faktorer (ex. uddannelsesniveau)

Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesygdom, hypertensi
EKSPONERING MODERATOR UDFALD

Forstadier til hjertesygdom ».
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Loftearbejde og blodtryk

Forelabige resultater viser:
« En positiv sammenhang mellem tonar og blodtryk, for de med forhgjet blodtryk.

« Kumuleret Igftearbejde gennem et arbejdsliv pa 2 — 10 tonar reducerer risiko for forhgjet
blodtryk med 16%.

- Blandt kvinder med kumuleret Igftearbejde gennem et arbejdsliv pa 2 — 10 og 10 — 20 tonar
reducers risiko for forhgjet blodtryk med 25 — 30%.
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Loftearbejde og blodtryk

POTENTIELLE KONFOUNDERE

Livsstil (ex. rygning, BMI)

Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stette, indflydelse)

Socioskonomiske faktorer (ex. uddannelsesniveau)

Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesyedom, hypertension)

EKSPONERING MODERATOR UDFALD
S Forstadier til hjertesygdom sesss.
Fysisk aktivitet p3 === Alder =y Dget ; v
arbejde ‘e, . areforkalkning Hjertesygdom
F‘f_'SI‘Ek

I_ a.k E'?;F;t - 2 Oget risiko for

HIAHE 3 Oget iskeemisk

Loftearbejde  «=ss Hyper- <. £ hi d

blodtryk jertesygdom

tension

@Jget blodtryk for de med
forhgjet blodtryk. Saerligt

kvinder har nedsat risiko for
forhgjet blodtryk
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Loftearbejde og iskeemisk hjertesygdom

327 maend og 76 kvinder var indlagt med iskeemsik hjertesygdom i lgbet af opfalgningstiden (9 ar).
Maend havde i gennemsnit 12,5 + 22,5 tonar og kvinder 5,9 + 11,8 tonar (Igftearbejde pa 21000
kg/dag/ar).

Bade blandt alle og for maend og kvinder seperat ses ingen sammenhaeng mellem antal tonar og
risiko for iskeemisk hjertesygdom | den fuldt justerede model.

Der ses ingen forskel i risiko for iskeemisk hjertesygdom ved eksponering for lgftearbejde blandt
arbejdstagere med og uden forhgjet blodtryk. S ——— .

https://doi.org/10.1093/annweh/wxad077
Advance access publication 24 December 2023 E.}B Th Ch rte d
S it Protectio

Original Article

Relationship between cumulative exposure to
occupational lifting throughout working life

and risk of ischemic heart disease in men and
women. The Copenhagen Aging and Midlife Biobank

Mette Korshej'*, Anne Meller?, Volkert Siersma?, Rikke Lund?#,
Charlotte @. Hougaard?, Ole S. Mortensen'?, Karen Allesge's
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Loftearbejde og iskeemisk hjertesygdom

POTENTIELLE KONFOUNDERE

Livsstil (ex. rygning, BMI)

Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stette, indflydelse)
Socioeskonomiske faktorer (ex. uddannelsesniveaun)

Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesygdom, hypertension)

EKSPONERING MODERATOR UDFALD
Ean Forstadier til hjertesygdom OO
Fysisk aktivitet pi === Alder =3 Oget ; v
arbejde . Fysi ireforkalkning Hjertesygdom
ysisk
I— = :'?;Fst - 2 Oget risiko for
I "3 Ooet iskaemisk
Loftearbejde  «==: Hyper- «:i & hiert d
tension blodtryk jertesygcom

Ingen @get risiko

for IHD for hverken
kvinder eller maend

Annals of Work Exposures and Heaith, 2024, 68, 109121

httpsz//doi.org/10.1093/annweh/wxadd77
Advance access publication 24 December 2023 ge.chuﬂered

o N ciety for Worker OXEORD
Original Article Health Protection

Relationship between cumulative exposure to
occupational lifting throughout working life

and risk of ischemic heart disease in men and
women. The Copenhagen Aging and Midlife Biobank

Mette Korshej'*, Anne Meller?, Volkert Siersma?, Rikke Lund?#,
Charlotte @. Hougaard?, Ole S. Mortensen'?, Karen Allesge's
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Fysisk aktivitet og blodtryk

Forelgbige resultater:
Ingen sammenhaeng mellem fysisk aktivitet i arbejde og fritid med blodtryk, hverken for maend eller

kvinder.

Selv-rapporteret data er maske ikke detaljeret nok til at kunne anvendes i denne type analyse.
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Fysisk aktivitet og blodtryk

Udbytning af 15, 30, 45, 60 minutters aktivitet

” 5

Let fysisk aktivitet ——
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’g, — AL

Moderat til hard fysisk aktivitet




Fysisk aktivitet og blodtryk

2983 meend og 1334 kvinder

SBPF, women, model 3 (sitting - PA reallocations)

SBP, men, model 3 (sitting - PA reallocations)
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Fysisk aktivitet og blodtryk

POTENTIELLE KONFOUNDERE

Livsstil (ex. rygning, BMI)

Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stette, indflydelse)
Socioeskonomiske faktorer (ex. uddannelsesniveaun)

Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesygdom, hypertension)

EKSPONERING MODERATOR UDFALD
Ean Forstadier til hjertesygdom OO
Fysisk aktivitet pi === Alder =3 Oget ; v
arbejde dreforkalkning Hjertesygdom
D Oget risiko for
_ Dget iskeemisk
Loftearbejde  ssus blodtryk hjertesygdom

Ingen sammenhaeng

hverken blandt kvinder
eller maend



ReGION Z=ALAND L P
HOLB/ZEK HOSPITAL -.'..

Samlede resultater

POTENTIELLE KONFOUNDERE

Livsstil (ex. rygning, BMI)

Psykosocialt arbejdsmilje (ex. social stette, indflydelse)

Socioskonomiske faktorer (ex. uddannelsesniveau)

Helbredstilstand (ex. medicinforbrug, tidligere hjertesyedom, hypertension)

EKSPONERING MODERATOR UDFALD
S Forstadier til hjertesygdom OO0
Fysisk aktivitet p3 === Alder =y Dget ; v
arbejde e, : dreforkalkning Hjertesygdom
F',r;n.sk
L a.k :"fgst - D Oget risiko for
HInHE "3 Oget iskeemisk
Loftearbejde === Hyper- - : hjertesygdom
tension blodtryk

Figur 2: Model for de undersegte sammenhznge mellem hej fysisk aktivitet 1
arbejde og tungt loftearbejde i relation til reforkalkning, forhejet blodtryvk og
hjertesygdom, samt de undersegte moderatorer og konfoundere. De sorte pile
indikerer paviste sammenhznge og de gra stiplede pile indikerer ikke paviste
sammenhange, pi baggrund af resultater fra dette projekt.
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Overordnet konklusion

At fysisk aktivitet pa arbejde
« gger risikoen for udvikling af areforkalkning hos kvinder og seerligt de med forsnzevret
halspulsare

* har en forskellig sammenhaeng med risikoen for iskaemisk hjertesygdom for kvinder og maend
« har IKKE forskellig effekt fra fysisk aktivitet i fritid pa blodtryk eller risiko for hypertension

At lgftearbejde

» ikke haenger sammen med blodtryk eller risiko for hypertension og iskaemisk hjertesygdom
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Tak for jeres opmaerksomhed

osm@regionsjaelland.dk

melars@regionsjaelland.dk
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KIHD og MONICA

Bifurcation and origin of ICA CCA
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Sammenhaeng mellem fysisk aktivitet
pa arbejde og areforkalkning
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Sammenhang mellem fysisk aktivitet
pa arbejde og areforkalkning
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Sammenhang mellem fysisk aktivitet
pa arbejde og areforkalkning
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