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UMAN SERVICES .USA The Agency for Toxic Substances and Disease Registry (ATSDR) is a federal public 

health agency of the U.S. Department of Health and Human Services and is based in 
Atlanta, Georgia. ATSDR's mission is to serve the public using the best science, taking 
responsive public health actions, and providing trusted health information that will 
prevent harmful exposures and disease related to toxic substances. 

Introduction
A physician with expertise in the evaluation and management of asbestos-related lung diseases should screen
patients who are now or have been in the past:

■ WWoorrkkeerrss iinnvvoollvveedd iinn::
◆ mining of asbestos or minerals contaminated with asbestos; or 
◆ manufacturing or using asbestos-containing products
◆ custodial and maintenance and repair work in asbestos-containing buildings
◆ direct contact with asbestos-containing waste or dust emissions

■ PPeeooppllee:: 
◆ living in the vicinity of asbestos mines and asbestos-related industries such as a vermiculite 

processing plant
◆ direct contact with asbestos-containing waste or dust emissions

Clinical Screening Guidelines for Asbestos-
Related Lung Disease 

Medical History
The medical history interview should include:
■ RReeaassoonn ffoorr vviissiitt
■ Past medical history 

◆ Include general respiratory, tuberculosis, 
lung infection and cardiac history, rib 
fracture, thoracic surgery 

■ CCuurrrreenntt rreessppiirraattoorryy hheeaalltthh hhiissttoorryy
◆ Progressive dyspnea on exertion, dry 

cough, fatigue, weight loss, tachypnea 
at rest

■ SSmmookkiinngg hhiissttoorryy
◆ Include history of past attempts and/or 

willingness to quit, need for 
intervention

■ GGeenneerraall aassbbeessttooss eexxppoossuurree hhiissttoorryy 
◆ Any direct contact with asbestos
◆ Source, intensity, and duration of exposure
◆ Age at first exposure and years since first 

exposure 
■ OOccccuuppaattiioonnaall eexxppoossuurree hhiissttoorryy

◆ Asbestos and other chemical exposures on the 
job or from hobbies 

◆ High-risk occupations fields such as  
construction, demolition, remodeling, mining, 
and shipbuilding

◆ Source, intensity, and duration of exposure
◆ Age at first exposure and years since first 

exposure



Comprehensive physical examination
■ AAuussccuullttaattiioonn ooff hheeaarrtt aanndd lluunnggss
■ EEnndd-iinnssppiirraattoorryy bbaassiillaarr rraalleess
■ AAbbddoommiinnaall eexxaammiinnaattiioonn
■ EExxttrreemmiittyy eexxaammiinnaattiioonn ((iinncclluuddiinngg cclluubbbbiinngg,, ppuullsseess,, ppeerriipphheerraall eeddeemmaa,, aanndd ccyyaannoossiiss))

Simple pulmonary function test (PFT or spirometry)
■ IInncclluuddee FFVVCC,, FFEEVV11,, aanndd FFEEVV11//FFVVCC rraattiioo
■ AAssbbeessttoossiiss aanndd ssoommee ddiiffffuussee pplleeuurraall ddiisseeaassee mmaayy bbee cchhaarraacctteerriizzeedd bbyy rreessttrriiccttiivvee cchhaannggeess.. AAmmoonngg ssmmookkeerrss,, 

aa mmiixxeedd ppaatttteerrnn mmaayy bbee nnoottiicceedd..
■ CCoonnssiiddeerr pprree- aanndd ppoosstt-bbrroonncchhooddiillaattoorr,, eessppeecciiaallllyy iiff oobbssttrruuccttiivvee ccoommppoonneenntt iiss eevviiddeenntt..

Criteria for further evaluation
■ IIff xx-rraayy iiss nnoorrmmaall oorr iinnccoonncclluussiivvee aanndd eexxppoossuurree hhiissttoorryy iiss ppoossiittiivvee,, rreeppeeaatt 

XX-rraayy iinn ssuubbsseeqquueenntt yyeeaarrss aass nneeeeddeedd..  LLaatteerraall aanndd//oorr oobblliiqquuee vviieeww rreeccoommmmeennddeedd ffoorr iinnccoonncclluussiivvee 
pplleeuurraall cchhaannggeess..

■ CCoonnssiiddeerr rreeffeerrrriinngg ppaattiieennttss wwiitthh ppoossssiibbllee rreessttrriiccttiivvee lluunngg ddiisseeaassee,, ssiiggnniiffiiccaanntt rraaddiiooggrraapphhiicc oorr ppuullmmoonnaarryy 
ffuunnccttiioonn aabbnnoorrmmaalliittiieess,, oorr tthhoossee wwiitthh uunncceerrttaaiinn ssiiggnniiffiiccaannccee,, ttoo aa ppuullmmoonnaarryy ssppeecciiaalliisstt ffoorr ccoommpplleettee 
ppuullmmoonnaarryy ffuunnccttiioonn tteessttss aanndd ffuurrtthheerr eevvaalluuaattiioonn..

■ CCTT ssccaann:: NNOOTT aa ssccrreeeenniinngg ttooooll;; rreeccoommmmeennddeedd oonnllyy iiff eexxaamm//PPFFTT rreessuullttss ssuuggggeesstt ddiisseeaassee bbuutt xx-rraayy ddooeess nnoott 
ccoorrrreellaattee oorr iiff ffiinnddiinnggss ooff uunncceerrttaaiinn ssiiggnniiffiiccaannccee aarree ffoouunndd oonn cchheesstt xx-rraayy..

■ CCTT mmaayy aassssiisstt iinn ddiiffffeerreennttiiaattiinngg pplleeuurraall ppllaaqquueess ffrroomm ssoofftt-ttiissssuuee ddeennssiittiieess,, ccaanncceerr vveerrssuuss rroouunnddeedd aatteelleeccttaassiiss..

PA chest radiograph
Note that radiological evidence is typically not present until at least 5 years after first exposure. In addition to a
clinical evaluation, the use of a B-Reader is recommended for radiographic rating of lung changes. The radiograph
reader should look for
■ PPlleeuurraall cchhaannggeess 

◆ Thickening and possible calcification of the parietal and visceral lung pleura 
◆ Benign pleural effusion

■ IInntteerrssttiittiiaall cchhaannggeess
◆ Small, irregular opacities in lower lung fields, "ground glass" appearance 
◆ Diffuse, bilateral interstitial fibrosis

■ LLuunngg ccaarrcciinnoommaa//ppuullmmoonnaarryy nnoodduulleess

Some of the information is from the  Minnesota Department of Health's Clinical Screening Guidelines for Asbestos-Related Lung Disease


