UNIVERZITA KARLOVA V PRAZE

3. LEKARSKA FAKULTA

Klinika pracovniho a cestovniho lékarstvi

Markéta Kralova

Analyza profesionalnich onemocnéni
hlasenych na uzemi Prahy v letech 2005-2009

An Analysis of Professional Diseases Reported
in Prague in 2005-2009

Bakaldrskad prace

Praha, kvéten 2011



Autor prace: Markéta Kralova
Studijni program: Specializace ve zdravotnictvi

Bakalarsky studijni obor: Verejné zdravotnictvi

Vedouci prace: Doc. MUDr. Monika Kneidlov4, CSc.

Pracovisté vedouciho prace: Klinika pracovniho a cestovniho lékarstvi

Predpokladany termin obhajoby: 15.6.2011



Prohlaseni

Prohlasuji, Ze jsem predkladanou praci vypracovala samostatné a pouzila
vyhradné uvedené citované prameny, literaturu a dalSi odborné zdroje.
Soucasné davam svoleni k tomu, aby ma bakalarska prace byla pouzivana ke

studijnim ucelim.

ProhlaSuji, Ze odevzdana ti$téna verze bakalarské prace a verze elektronicka

nahrana do Studijniho informac¢niho systému - SIS 3.LF UK jsou totoZné.

V Praze dne 2.5.2011 Markéta Kralova



Podékovani

Na tomto misté bych rdda podékovala Doc. MUDr. Monice Kneidlové, CSc. za

vedeni mé prace.



Obsah

Souhrn, Sumarry

1.

2.

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

9.5.

10.

11.

12.

Uvod

Historie

Definice profesionalnich onemocnéni

Seznam nemoci z povolani

Posuzovani nemoci z povolani

Dopady na zaméstnance, u kterého byla zjiSténa nemoc z povolani
Povinnosti zaméstnavatele pii uznani nemoci z povolani
Prevence vzniku nemoci z povolani

Profesionalni onemocnéni hlaSena v Praze v letech 2005 - 2009
Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2005
Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2006
Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2007
Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2008
Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2009
Diskuze

Zaveér

Kazuistiky

Seznam pouzité literatury

Seznam tabulek a grafti

10

12

14

17

18

19

21

24

31

37

43

49

55

59

60

63

65



Souhrn

Bakalarska prace poskytuje prehled o vyskytu profesionalnich
onemocnéni za pétileté obdobi 2005 - 2009 na uzemi hl. m. Prahy.

Prvni cast predklddané prace obsahuje historické souvislosti, obecné
vymezeni pojmu nemoci z povolani, zplisob posuzovani nemoci z povolani,
prava a povinnosti zaméstnavatelli i zaméstnancli, prevence nemoci
z povolani, dotenou souvisejici legislativu a dal$i konsekvence.

Druha, analytickd ¢ast pak poskytuje pirehled resp. rozbor vyskytu
profesionalnich onemocnéni z hlediska vybranych charakteristik za obdobi let
2005 - 2009 na izemi hl mésta Prahy. Data jednotlivych let jsou usporadana do
piehlednych tabulek se stru¢nym popisem. Udaje pouzité pii zpracovani této
bakalarské prace vychazi z objektivnich dat Narodniho zdravotniho registru
nemoci z povolani (NRNZP), monitorujictho vyskytu profesionalnich
onemocnéni vCR, dile se opirda o data, kterd byla ziskdna zuddaji
archivovanych na HS HMP a zdravotnické statistiky ,Nemoci z povolani“
statnfho zdravotiho dstavu (SZU).

Sumarry

The bachelor thesis presents the summary of occupational diseases incidence
between years 2005 - 2009 in the Capital City of Prague.

The first part of the construed thesis contain historical context,
general definition of occupational diseases, method of assessing of
occupational diseases, rights and duties of employers and employees,
occupational diseases prevention, the relevant legislation and other related
consequences.

The second part is analytic and offers an overview of occupational
diseases incidence in light of chosen characteristics for the period 2005 -
2009 in the Capital City of Prague. Information of particular years is
structured to synoptic tables with a brief description. Information used for
this bachelor thesis results from National Public Health Register of

Occupational Diseases (NRNZP), that monitors occupational diseases



incidence in the Czech Republic. The thesis is also based on information from
archive of Hygiene Station of the Capital City of Prague and health statistic
“Occupational diseases” of National Institute of Public Health (NIPH).



1. Uvod

e

Téma své bakalarské prace ,Analyza profesiondlnich onemocnéni
hlaSenych na Uzemi Prahy vletech 2005-2009“ jsem si vybrala zejména
proto, Ze se jedna o problematiku spolecensky velice zajimavou, dilezitou a
riznorodou. Obcas vsak i obtiZnou a ¢asové naro¢nou. Motivaci pak byla i
okolnost, Ze se s danou problematikou setkdvdm pfi vykonu své prace -
preSetfovani podezieni na nemoci zpovolani a ovérovani pracovnich
podminek je soucasti mé pracovni naplné na HS HMP (Hygienické stanici

hlavniho mésta Prahy) na oddéleni hygieny prace.

Problematika profesiondlnich onemocnéni je obecné tématem velmi
Sirokym a rozsahlym; pro ucely predkladané prace jsem se zabyvala analyzou
profesionalnich onemocnéni Setfenych a hlaSenych na uzemi Prahy.
V predkladané praci jsem se zamérila na popis, zachyceni trendu ¢asového
obdobi let 2005 az 2009, ze kterého jsou jednak obecné k dispozici
podrobnéjsi statisticka data a ve kterém jsem se s touto problematikou zacala

castecné profesionalné zabyvat.

Pro region hl. m. Prahy je typickd predevSim velkd rozmanitost
vykonavanych pracovnich c¢innosti, pomérné nizky pocet primyslovych
podnikd (podle tidaji Ceského statistického uradu (CSU) se v obdobi 2005 -
2009 pramérny pocet primyslovych podniki v Praze pohyboval v rozmezi
225-236), velky pocet osob pracujicich v odvétvi zdravotnictvi a socialni
péce, sluzbach, dopravé. Tyto objektivni skutecnosti se pak odrazi ve spektru
a poctu nemoci zpovoladni vhlavnim mésté. Ve sledovaném obdobi
v primyslové praxi dochazelo kaplikaci resp. uzivani fady novych
technologii, pocitacovych technologii; masové byla do celé rady profesi resp.
pracovni Cinnosti zarazena intenzivnéjsi a dlouhodobéjsi interakce
s pocitacem. Vyznamnym pozitivnim jevem poslednich let - tedy i nami
sledovaného obdobi, je fakt SirSiho uplatiiovani preventivnich opatreni
vramci ochrany zdravi pracovnikii - vcetné kvalitnéjstho a Sirsiho

sortimentu uc¢innych ochrannych pracovnich prostiredkil pro vybrané noxy.



2. Historie

Problematika profesionalnich onemocnéni ma v Ceské republice pomérné
dlouhou historii. Za uplné prvopocatky lze povazovat r. 1300 resp. horni
zakon Viclava II., dochované doklady o podpirnych pokladnach horniki a
tézard s potvrzenim statutu pokladny (zaopattreni hornika v pripadé nemoci
nebo uUrazu) Ferdinandem I. vr. 1527. Urcity meznik lze datovat do obdobi
19. stoleti v Rakousku - Uhersku, kdy byly zaznamenany prvni odborné
publikace zabyvajici se vztahem pracovnich podminek, lidského zdravi a
prevenci. Publikovany byly rovnéz prvni kazuistiky ptipadii onemocnéni
z prace. Vr. 1833 byl prijat zdkon o Zivnostenské inspekci. Ke konci 19.
stoleti jiz platily zdkony o uUrazovém pojisténi, nemocenském pojisténi a
hornickém pojiSténi (r. 1888 prijeti zakona o Urazovém a nemocenském
pojisténi pramyslového délnictva). Vtomto obdobi pak predevSim
predchlidce dnesniho Statniho uradu inspekce prace tj. Zivnostenska
inspekce monitorovala vyskyt chorob zpovolani v souvislosti s urcitymi

konkrétnimi primyslovymi odvétvimi (2).

Vroce 1932 schvélilo Narodni shromazdéni pripojeni CSR k Umluvé
Mezindrodni organizace prace tykajici se odSkodiiovani nemoci z povolani,
nasledné byla vydana i zdkonnd tUprava - zakon ¢. 99/1932 Sb., o odSkodnéni
nemoci z povolani. VtémzZe roce byla prof. MUDr. Jaroslavem Teisingerem
zalozena na II. interni Kklinice Lékarské fakulty UK v Praze poradna
s multidisciplinarnim tymem pro choroby z povolani. Prof. Teisinger se
rovnéZ spolupodilel pri zaloZzeni Odboru pro pracovni lékarstvi Spolku
Ceskych lékari i pozdéjsi SpoleCnosti pracovniho 1ékaistvi (1946). V roce
1948 dal podnét k zaloZeni casopisu Pracovni lékarstvi, jehoZ prvni cislo
vychazi vzari 1949. Po ukonceni druhé svétové valky (prelom let
1946/47 Praha, 1952 Brno) pak vznikaji prvni dstavy pracovniho 1ékarstvi a
nasledné i prvni klinika nemoci z povolani v CSR, poskytujici jak ambulantni

tak i ltizkovou péci (2).



3. Definice profesionalnich onemocnéni

Nemoc z povolani predstavuje pravni pojem. Definici nemoci z povolani
uvadi §1 odst. 1 Narizeni vlady ¢. 290/1995 Sb., kterym se stanovi seznam
nemoci z povolani a dale vychazi ze zakona ¢. 262/2006 Sb., zakoniku prace,
v platném znéni. Dle vySe jmenovaného narizeni vlady jsou za nemoci
z povolani povazovany ty, které vznikaji nepriznivym pulsobenim
chemickych, fyzikalnich, biologickych a jinych Skodlivych vlivii, pokud
vznikly za podminek uvedenych v Seznamu nemoci z povolani, ktery je
piilohou tohoto narizeni. Nemocemi z povolani se také rozumi akutni
priumyslové otravy (vznikajici neptiznivym pulsobenim chemickych latek)
(8,11,21).

Biologické pojeti profesionalniho postiZeni zdravi ve skutec¢nosti odpovida
pojmu ,nemoc spojena s praci“. Nemoc z povolani vznika v pfimé souvislosti
s praci, s profesionalni expozici, vzhledem ke spole¢enskym dopadiim musi
spliovat jednotna diagnosticka a legislativni kritéria. V obecném povédomi
prevlada biologické chdpani tohoto terminu. Podle néj jsou nemocemi
z povolani takové odchylky od normalniho zdravotniho stavu, které vznikaji a
rozvijeji se (zhorSuji se) vpricinné souvislosti s praci, popripadé

s nepriznivym plsobenim pracovnich vlivi (7).

Nazev profesionalni onemocnéni se tak v odborné terminologii souhrnné
pouziva pro nemoci z povolani, ohrozeni nemoci z povolani a pracovni Uraz

27).

OhroZeni nemoci zpovoldni je pak definovano jako takova zména
zdravotniho stavu, ktera vznikla za stejnych podminek jako nemoc
z povolani, ale je tak malé intensity a rozsahu (respektive dosahuje takového
stupné), Ze je nelze jako nemoc z povolani dle platnych predpisti posoudit.
Setrvavani ve stejnych pracovnich podminkach by vSak vedlo - s vysokou
pravdépodobnosti, ke vzniku nemoci z povolani; ztoho divodu musi byt

pracovnik - podle druhu rizika, piefazen kratkodobé nebo trvale (27).
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Za pracovni Uraz se povazuje jakékoliv poruSeni zdravi, tj. télesné i
duSevni, eventuelné i usmrceni, které vzniklo pracovnikovi nezavisle na jeho
vuli kratkodobym, ndhlym a nasilnym plisobenim vnéjsich vlivl pri plnéni
pracovnich povinnosti. Re$eni pracovnich trazii nepatfi do kompetence

oboru nemoci z povolani (27).
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4. Seznam nemoci z povolani

V soucasnosti ma kazdy stat svij vlastni seznam nemoci z povolani (jako
soucast své legislativy); pro vSechny slouzi jako zaklad Seznam nemoci z
povolani vypracovany Mezinarodnim uradem préce v Zenevé. V jednotlivych
zemich vSak nejsou zcela shodné, jsou konstruovany podle rozli¢nych
pristupti a modelfi. Seznam platny pro Ceskou republiku obsahujici pomérné
podrobna Kritéria, je obdobny jako napriklad ve Velké Britanii ¢i Némecku;
daleko strucnéjsi seznam ¢i seznam obsahujici tzv. volné polozky jsou
soucasti legislativy napt. ve Finsku (zna¢na odliSnost mezi stity je pak
nepochybné ovlivnéna konkrétnimi ekonomickymi, politickymi, socialné -

medicinskymi hledisky, pristupy a nazory) (27).

N&$ narodni Seznam nemoci z povolani, ktery je prilohou narizeni vlady ¢.
290/1995 Sb., kterym se stanovy seznam nemoci z povolani, platny od 1. 1.
1996 ztohoto dokumentu vychazi. Je ¢lenén do Sesti kapitol - a to podle
priciny vyvolavajici nemoc, respektive podle postiZeného organu (systému):
kapitola I upravuje nemoci z povolani zpisobené chemickymi latkami,
kapitola II upravuje nemoci z povolani zpilsobené fyzikalnimi faktory,
kapitola III upravuje nemoci z povolani tykajici se dychacich cest, plic,
pohrudnice a pobfisnice, kapitola IV upravuje nemoci z povolani Kkozni,
kapitola V upravuje nemoci z povolani prenosné a parazitarni a kapitola VI
upravuje nemoci z povolani zplisobené ostatnimi faktory a ¢initeli. Seznam

nemoci z povolani obsahuje celkem 83 poloZek (11,27).

VySe uvedeny legislativni podklad - Seznam nemoci z povolanti platici od r.
1996, v praxi prokazuje, Ze jiZ neni plné vyhovujici a je tieba ho aktualizovat.
Vsoutasné dobé probihd odborna priprava, avsak predevSim diskuze o
shodé seznamu se souCasnym védeckym poznanim, uZivanymi
technologiemi, atd. Diskutovany jsou tak nové polozky resp. jejich zarazeni -
napi. nemoci zplsobené organickymi kyselinami ¢i louhy, chronicka
obstrukeni plicni nemoc, rakovina hrtanu ve spojeni s nékterymi dal$imi

chorobami ¢i rakovina plic spojend s nemocemi zplisobenymi vdechovanim

12



prachovych ¢astic oxidu kiremicitého, ale také navrh ptidani zcela nové volné
poloZKky (institut tzv. dalS$f nemoci z povolani), umoziujici uplatnit pravo na
odSkodnéni i u chorob, které v souCasném seznamu nejsou uvedeny, avsak

jejich vznik byl jednoznacné spojen s vykonem prace (9,11).

13



5. Posuzovani nemoci z povolani
V Ceské republice jsou nemocemi z povolan{ jenom ty nemoci, které jsou
zaraditelné do nékteré zpolozek platného seznamu nemoci z povolani,
priloha k NV €. 290/1995 Sb. Tento seznam je taxativni resp. Uplnym vyctem
faktorti, které mohou onemocnéni zptsobit; nozologickou jednotku, ktera

v seznamu neni vedena pak nelze uznat jako nemoc z povolani (7).

Pii podezieni, Ze dané konkrétni onemocnéni je nemoci z povolani, ma
kazdy oSetfujici 1ékar povinnost odeslat takového pacienta do
zdravotnického zarizeni, jehoZ soucasti je specializované pracovisté, tj.
oddéleni nebo Kklinika nemoci zpovolani, a to podle sidla pracovisté
posuzovaného nebo na pracovisté pracovniho lékarstvi, v jehoZ spadovém
uzemi je misto trvalého pobytu ostatnich osob (tj. v pripadech, kdy jiZ netrva
zaméstnani, v némz byla vykonavana prace za podminek, za kterych vznikaji
nemoci z povolani). Na tomto misté je tfeba pripomenou, Ze o posouzeni, zda

se u ného jedna o nemoc z povolani miize pozadat i samotny postizeny (27).

Pro posuzovani a uznavani nemoci zpovolani plati v Ceské republice
zvlastni predpisy. Postupuje se dle Vyhlasky 342/1997 Sb. v platném znén,
kterou se stanovi postup, uznavani, hlaSeni nemoci z povolani a vydava
seznam zdravotnickych zarizeni, kterd tyto nemoci uznavaji. Nemoci
z povolani nebo ohroZeni nemoci z povolani mohou uznavat, ohlasit pouze
sttediska nemoci zpovolani, kterd jsou vpriloze k této vyhlasce
vyjmenovana. Kazdé takové stredisko ma svoji spadovou oblast. Jediné
vyjmenovana pracoviSté ve vySe zminéné vyhlaSce mohou definitivné
rozhodnout, zda se jedna nebo nejedna o nemoc z povolani. V Praze se jedna

o Kliniku nemoci zpovolani VSeobecné fakultni nemocnice a Kliniku

pracovniho lékarstvi Fakultni nemocnice Kralovské Vinohrady (16, 27).

Diagnéza nemoci zpovolani nebo ohroZeni nemoci z povolani je
stanovovana na zakladé objektivné dokumentované diagnézy a prikazu, ze

posuzovany pracoval za podminek, kdy toto onemocnéni vznika. Ovérovani
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podminek vzniku onemocnéni provadi vzdy organ ochrany verejného zdravi
- krajska hygienicka stanice, v jejimZ spadovém tzemi je pracovisté, na némz
postiZzeny pracovnik vykonaval nebo vykonava praci, pri niZ mohlo
profesionalni onemocnéni vzniknout. Na uzemi hlavniho mésta Prahy se
Setfenim nemoci z povolani zabyva HS HM Prahy, Rytirska 12, 110 01 Praha
1, odbor hygieny prace, oddéleni hygieny prace, Rybalkova 39, 100 00 Praha
10. U infekénich onemocnéni provadi Setfeni epidemiolog, u ionizujiciho
zareni ovéruje podminky prace Statni Urad pro jadernou bezpecnost.
Profesionalnim chorobam, v€etné Setreni pracovnich podminek na pracovisti
spadajicim do gesce epidemiologli a ifadu pro jadernou bezpecnost se prace

nebude zabyvat (27).

V kladném piipadé vydava stiedisko posudek na formularich (stejnopis
tohoto posudku se zasild osobé trpici nemoci zpovolani a prislusSnému
pracovisti pracovniho lékaistvi). V pripadé uznani nemoci z povolani jsou na
prislusném formulaii informovani vedle pacienta a zaméstnavatele i
prakticky 1ékar, lékar zavodni preventivni péce, hygienicka stanice - mistné
prislusna dle mista pracovisSté pacienta, zdravotni pojiStovna a tzv. centralni
registr. Narodni zdravotni registr nemoci z povolani (NRNZP) provadi
monitorovani vyskytu profesionalnich onemocnéni t.j. celostatni sbér
objektivnich dat a informaci v této oblasti (v Ceské republice); je veden
pracovniky Centra pracovniho 1ékarstvi Statniho zdravotniho tstavu a stal se
soucasti Narodniho zdravotnického informacniho systému. Kompetence resp.
vlastni cinnost je upravena legislativné (zak. ¢.156/2004 Sb.). Registr
poskytuje validni udaje vdané oblasti; v soucasnosti systém pracuje
v souladu s evropskymi normativy tak, aby sbirana a zpracovavana data
mohla byt dale porovnavana resp. vyuZivana prisluSnymi strukturami EU

(napojeni na systém Evropské Unie o nemocech z povolani) (27).

V zaporném pripadé vydava stredisko osobé trpici nemoci tzv. rozhodnuti

0 nepriznani nemoci z povolani, proti némuz se nemocny mutze do 15 dnt
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odvolat (pacient musi byt vZzdy pisemné poucen o mozZnosti odvolani proti

posudku). MoZnost se odvolat ma i zaméstnavatel (2, 27).

V praxi tedy organ ochrany verejného zdravi (jemuz prislusi ovéreni resp.
vyjadreni k tomu, zda byly splnény podminky, za kterych miiZe vzniknout
profesionalni onemocnéni) v pripadé Kkladného zavéru =zasila spolu
sodbornym vyjadrenim jeSté dalsi, samostatnou prilohu - vyplnény
formular, ktery nasledné s hlaSenim o uznani nemoci z povolani slouzi jako
datovy podklad pro NRNZP. Relevantni statistické udaje z tohoto registru
pak jsou zdrojem vybranych dat i v predkladané praci. Pro své potieby resp.
potieby Ministerstva zdravotnictvi jsou pak v kazdém kraji kazdorocné
monitorovany pocty vSech Setfenych pripadi t.j. ovérovani podminek vzniku

onemocnéni pro ucely posuzovani nemoci z povolani (2).
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6. Dopady na zaméstnance, u kterého byla zjiSténa nemoc z povolani
Zaméstnanci, u néhoZ byla zjiSténa nemoc z povolani, je zaméstmavatel dle
zakona ¢. 262 /2006 Sb., zakonik prace v platném znéni, povinen v rozsahu, ve
kterém za Skodu odpovida, poskytnout ndhradu za ztratu na vydélku, za bolest
a za ztiZeni spoleCenského uplatnéni, za ucelné vynaloZené naklady spojené
s léCenim a za vécnou Skodu. Osoba trpici nemoci z povoldni musi pocitat
s tim, Ze ve vétSiné pripadl nebude moci vykonavat praci na svém dosavadnim
pracovisti. V nékterych piipadech je to mozné jen po provedeni urcitych uprav
na pracovisti nebo zmén v rezimu prace. V mnoha piipadech se ukazalo, Ze
pro zdravoti omezeni je obtiZné shanét vyhovujici zaméstmani, v nékterych
piipadech se miiZe jednat i o praci méné kvalifikovanou. PoSkozeny obdrzi
jednorazové odSkodnéni pro bolest, eventuelné pro ztiZeni spole¢enského
uplatnéni a pri poklesu vydélku také doplatky do vyse priimérného platu, dle
vyhlasky ¢. 440/2001 Sb. V pripadé, Ze je nezaméstmany, ma narok na nahradu
za ztratu na vydeélku jen v pripadé, Ze je veden u uradu prace jako uchazec o
zaméstani. Netrva-li uz nemoc z povoldni, ma zaméstnavatel povinnost na
zakladé vySe uvedeného zakoniku prace prevést zaméstnance na ptivodni
pracovni misto, pokud byl tento zaméstanec v minulosti pro nemoc
z povolani preveden na jinou praci. Po prodélani urcitych nemoci z povolani a
jejich naslednému vyléceni se miiZe postiZeny vratit k profesi, pii které nemoc
z povolani vznikla; jako u nékterych priimyslovych otrav, infek¢nich nemoci, aj.
U fady nemoci z povolani se predpokladd urcitd individudlni dispozice ke
vzniku nemoci, kterd nevznika u jinych zaméstanci za stejnych pracovnich
podminek. Tito zaméstmanci nemohou svou plivodni profesi vykonavat, i kdyz
nemaji klinické priznaky nemoci; napriklad alergické nemoci dychaciho

systému, alergicka onemocnéni kiize, onemocnéni z vibraci (1,13,18,21).
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7. Povinnosti zaméstnavatele pri uznani nemoci z povolani
Zaméstnavatel je povinen prevést postizeného v souladu s doporucenim,
uvedenym na lékarském posudku o uznani nemoci z povolani. Za Skodu
zplsobenou zameéstnanci na zakladé nemoci zpovolani odpovida
zameéstnavatel, u néhoz pracovnik pracoval naposledy pied jejim zjisténim
v pracovnim poméru za podminek, za nichZ tato nemoc z povolani vznika.
Zameéstnavatel je povinen nahradit Skodu, i kdyZz dodrzel povinnosti
vyplyvajici z predpisti k zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi pti praci. Této
zodpovédnosti mlZe byt zcela nebo zcasti zprostén, pokud prokaze zavinéni
zaméstnance dle Hlavy II, §106, Zakona ¢. 262/2006 Sb., zdkonik prace
v plamém znéni. ProtoZe zaméstnavatel ma dle vySe uvedeného zakoniku
prace povinnost byt zdkoné pojistén pro pripad nemoci z povolani - stejné
jako pro pracovni Uraz - u dané pojistovny (v pripadé, Ze ma vice neZ jednoho
zaméstnance), obrati se na tuto pojiStovnu o uhrazeni vyloh, spojenych

s nemoci z povolani svého zaméstnance (6,14,21).

18



8. Prevence vzniku nemoci z povolani

Prevence je zakladnim opatfenim smérujicim kochrané zdravi lidi
pracujicich v urcitém riziku a provadi se za uUcelem zlepSeni zdravotniho
stavu obyvatel. K zabranéni vzniku a rozvoji nemoci z povolani je potireba
provadét ucinna preventivni opatieni, ktera by méla byt spolecnym zajmem
zameéstnavatel(, pracovniki i celé spolecnosti (15).

Prevenci rozliSujeme na primarni, sekundarni a tercidlni. Za primarni
prevenci povazujeme ta opatreni, ktera maji zabranit jakémukoliv vzniku
onemocnéni a je povazovana za neucinnéjsi. Sekundarni prevenci zahajujeme
jiZ u existujici nemoci, nezplsobujici vyraznéjsi klinické obtiZze. U Kklinicky
manifestovaného onemocnéni zahajujeme terciadlni prevenci, kterd ma za cil
zabranit zhorSovani zdravotniho stavu (6).

Preventivni opatreni lze Clenit podle riznych hledisek do dalsich skupin.
Diiraz by mél byt kladen na zmény technologie vyrobniho procesu, na
technické Upravy pracovisté, pracovnich pristroji a zarizeni. Dale se
pouzivaji organizacni opatreni; zavadéni CcastéjSich prestavek mezi
pracovnimi procesy, stiidani pracovnikili, omezeni pobytu v rizikovém
prostiedi. Soucasné je potifeba zajistit, aby pracovnici pouZivali osobni
ochranné pracovni prostredky (napft. obuv, odév, ochranné bryle, respiratory,
chranice sluchu, antivibrac¢ni rukavice atd.) (14).

Zaméstnavatel je povinen pro své zaméstnance zajiStovat zavodni
preventivni péci (ZPP) v souladu se zakonem ¢. 262/2006 Sb., zakonik prace,
se znénim zakona ¢. 20/1966 Sb. o péci o zdravi lidu v platném znéni a dle
zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi v platném znéni. U
pracovnikl vykonavajicich ,rizikovou praci“ na tzv. rizikovych pracovistich,
se musi provadét lékarskd prevence a preventivni prohlidky. Smyslem
preventivnich lékarskych prohlidek je zejména rozhodnout o vhodnosti
pracovniho zarazeni prislu§né osoby. Nejvétsi vyznam maji prohlidky vstupni
(konané pred nastupem na rizikové pracovisté) a periodické (konané

vintervalu a vrozsahu, jakym stanovi orgdn ochrany vefejného zdravi,
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hygienickd stanice). Pri vstupnich preventivnich prohlidkach by mélo byt
rozhodnuto, ktefri lidé se pro praci v piislusSném riziku ze zdravotnich divodi
hodi nebo nehodi. Smyslem periodickych pracovnich prohlidek je vcasné
odhaleni odchylek od normalniho zdravotniho stavu, které vznikly
nasledkem pracovni expozice nebo i z jinych pri¢in a jsou kontraindikaci pro

dalsi vykonavanti rizikové prace (19,20,21).
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9. Profesionalni onemocnéni hlasena v Praze v letech 2005 - 2009

Hlavni mésto nezaujima v Ceské republice piedni pricky v objemu
pramyslové vyroby; od 90 let dosSlo u ftady primyslovych subjektl
k mnohondsobné transformaci. Vpribéhu dalSiho desetileti byl
zaznamendan zanik nékterych vyrobnich odvétvi v Praze. Ve sledovaném
obdobi 2005 - 2009 ze zpracovatelského priimyslu dominovaly objemem
vyroby predevsim produkce potravin, polygraficky priimysl, chemie, stavebni
hmoty, produkce elektrickych a optickych pristroji, zpracovani kovd,
strojirenstvi, vyroba vybranych dopravnich prostiedkl. V neposledni radé
pak rezort stavebnictvi. Ziadné vyrobni odvétvi neni pro Prahu
charakteristické respektive dominantni. Pro toto obdobi jsou vsak velmi
vyznamnou soucasti ekonomiky regionu hlavniho mésta terciarni odvétvi -
sluzby, ve kterych je zapojeno daleko vyssi procento praceschopné populace
nez v ostatnich republikovych regionech. Charakteristickym rysem je rovnéz
vysoky pocet a koncentrace Skolskych, zdravotnickych, védeckych instituci a
kulturnich zatizeni, statnich iradi. Na tomto misté je tieba uzavrit, Ze i pres
vysokou zaméstnanost vregionu pak Praha nezaujima dominantni misto
v poctu hlasenych nemoci z povolani. Z celostatniho porovnani - a to i ve
sledovanych letech 2005 - 2009 patfil region hl. m. Prahy - spolu s
Karlovarskym, Libereckym, Zlinskym krajem a krajem Vysocina, k oblastem s

Vv 7

nejnizsim vyskytem nemoci z povolani v CR.
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Na zdkladé monitorovanych dat dostupnych v NRNZP Ize konstatovat, Ze

v celé Ceské republice celkovy pocet ohlaSenych profesionalnich onemocnéni

vykazoval v poslednim desetileti jasné snizujici se trend. Prehledné tuto

situaci z

Graf¢. 1

obrazuje graf €.1., tab. ¢.1.

. PoCet nemoci z povolani v CR celkem, rok 1999- 2009

Pocet NzP v CR celkem
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(z d r o j: vyroéni zprdvy Ndrodniho registru nemoci z povoldni, SZU Praha, r.1999 - 2009)

Tabulka ¢. 1. Pocet nemoci z povolani v CR celkem, rok 1999 - 2009
Rok 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009
NzP v 1845 | 1691 | 1627 | 1531 | 1486 | 1329 | 1340 | 1150 | 1228 | 1327 | 1245
CR

(zd roj: vyrocni zprdvy Ndrodniho registru nemoci z povoldni, SZU Praha, r.1999 - 2009)
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Tento trend - snizujici se pocet hlaSenych profesionalnich onemocnéni, ve

stejném cCasovém obdobi v podstaté shodné vykazuji i data prazského

regionu - viz graf ¢. 2.

Graf ¢. 2. PoCet nemoci z povolani na izemi hl. m. Prahy, rok 1999 -2009

Hl.m.Praha

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

= Hl.m.Praha

(Z d roj: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

Tuto skuteCnost v podstaté kopiruje i situace prazského regionu v nami

sledovaném obdobi let 2005 az 2009, kdy bylo na izemi hlavniho mésta

Prahy nahlaseno celkem 198 pripadt profesionalnich onemocnéni - tab. ¢. 2.

Tabulka ¢. 2. Profesiondlni onemocnéni hlasena v Praze za obdobi 2005 -

2009
Rok Kraj Pocet NzP Muzi Zeny
2005 HI. m. Praha 53 35 18
2006 Hl. m. Praha 34 18 16
2007 HI. m. Praha 34 22 12
2008 Hl. m. Praha 44 21 23
2009 Hl. m. Praha 33 19 14

Celkem 198 115 83

(Z d r o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)
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9.1. Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2005

Vroce 2005 bylo NRNZP registrovano v CR 1400 profesionalnich
onemocnéni (absolutni pocet) u celkem 1317 pacientli. OhlaSeno resp.
uznano jako nemoc z povolani jich bylo1340, ohroZeni nemoci z povolani pak
60. Nejvyssi pocet hlasenych nemoci z povolani v Ceské republice za rok
2005 byl zaznamendan v Moravskoslezském Kkraji, na druhém misté se umistil
kraj StfedoCesky a treti pricku obsadil kraj Plzenisky. Hlavni mésto Praha

obsadilo v poctu hlasenych nemoci z povolani v tomto obdobi ¢tvrté misto od

konce ze 14 krajii - tab. ¢. 3. (22).

Tabulka ¢. 3. Nemoci z povolani hlasené v Ceské republice vroce 2005

(absolutni pocet, rozdéleni podle kraje vzniku a podle pohlavi)

Kraj Muzi Zeny Celkem

HI. m. Praha 35 18 53
Jihocesky 57 47 104
Jihomoravsky 46 42 88
Karlovarsky 2 27 29
Kralovéhradecky 36 37 73
Liberecky 12 40 52
Moravskoslezsky 168 78 246
Olomoucky 86 38 124
Pardubicky 43 28 71
Plzensky 83 56 139
Stiredocesky 119 57 176
Ustecky 23 57 80
Vysocina 34 23 57
Zlinsky 21 27 48
Celkem 765 575 1340

(Z dr o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)
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Ve sledovaném obdobi leden aZ prosinec 2005 byl organ ochrany
vefejného zdravi (Hygienickd stanice hl. m. Prahy) pozadan o ovéfeni
podminek vzniku onemocnéni pro ucely posuzovani nemoci z povolani a
ohroZeni nemoci zpovolani celkem v 76 piipadech (uznanych pripadu

v tomto roce pak bylo - dle registru, celkem 53).

Tabulka ¢. 4. Nemoci z povolani na izemi hl. m. Prahy rok 2005 (rozdéleni dle

kapitol)

Kapitola seznamu | Celkem Setfeno | Uznané pripady | Neuznané pripady
76 53 23

L. 1 1 -

IL. 44 28 16

II1. 6 3 3

IV. 4 4 -

V. 21 17 4

VL - - -

(Z dr o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

Analyza Setfenych nemoci z povolani v obdobi leden az prosinec 2005 - a
to podle jednotlivych kapitol Seznamu nemoci zpovoldni prokazala
nasledujici skute¢nosti.

Kap. I - Nemoci z povoldni zpiisobené chemickymi ldtkami - ve sledovaném

obdobi bylo manifestovano, Setfeno a uznano jako profesionalni onemocnéni
polozka 29, 36 (nemoc z alkoholi a nemoc z homologli benzenu) u jedné
osoby - muZe, vykonavajictho lakyrnické a stfikaci prace; jednalo se o
chronické  zanétlivé onemocnéni  spojivek oci, faryngitidu a

tracheobronchitidu.

Kap. Il - Nemoci z povoldni zpuisobené fyzikdlnimi faktory — v roce 2005 byl

Vv

zaznamendn nejvys$i podil z celkového poctu uznanych a registrovanych
profesionalnich onemocnéni pravé k této kapitole a jejim polozkam (celkem
Setfeno 44 pripadl, uznanych jako nemoc z povolani pak bylo celkem 28
kauz). Onemocnéni byla zpilsobena predevSim pretéZovanim hornich

v v 7

koncetin (nadmérnou lokalni svalovou zatézi), dale - vibracemi (nadlimitnimi
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vibracemi prendSenymi na aparat hornich koncetin), ¢i jejich vzajemnou

kombinaci.

NejcetnéjSimi polozkami u posuzovanych i uznanych onemocnéni byly
opét polozka 9 (nemoci Slach, slachovych pochev nebo Uponi nebo svali
nebo kloubii koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pretéZovani) a polozka 10 (nemoci perifernich nervii koncetin charakteru
uzinového syndromu z dlouhodobého nadmeérného jednostranného
piretéZzovani nebo z tlaku, tahu nebo torze). Tyto dvé polozky byly
posuzovany celkem u 30 osob. Dominantni postaveni pak méla v této skupiné
onemocnéni Klasifikovana jako periferni neuropatie hornich koncetin typu
uzinovych syndromi, jednoznacné pak syndrom Kkarpalniho tunelu na
dominantni horni koncetiné pracovnikd, dale postizeni loketniho kloubu -
rovnéZ dominantni koncetiny, s diagnézou tenisového lokte. Jednalo se o
profese - tunelaft, pokryvac, stavebni délnik v podzemi, pomocny stavebni
délnik, instrumentaika, montazni délnice, délnice v potravinarské vyrobé,
zamecnik, ridi¢, brusi¢ kovili, zamecnik v podzemi, skladnik, strojni zamecnik
v podzemi, divadelni kaSérka. V ptipadé polozky 9 byla ve sledovaném
obdobi profesionalita prokazovana opakované - kromé profese tunelare, u
profese kuchar - ve Ctytech ptripadech (2x epikondylitis na dominantni, 1x na
nedominantni koncetiné, 1x syndrom karpalniho tunelu na dominantni
koncetin€). Jednalo se o kuchare no¢ni zakazkové minutkové kuchyné hotelu,
kucharky a pomocné kucharky v matetfské Skole, kucharky zavodniho
stravovani (v tomto piipadé podil na vyrobé 140 porci denné). Profesionalita
onemocnéni vySe uvedenych polozek nebyla prokazana celkem v
15 pripadech; napt. u prace pokryvace, instrumentarky na operacnim sale,

ridice, pomocného stavebniho délnika a ani u jednoho z kuchar.

Zajimavosti v tomto obdobi byla kauza divadelni kasérky (onemocnéni -
epikondylitis medialis vpravo, vyroba individualnich zakazkovych
oblicejovych masek, polomasek a soucasti - ples, nos, rohy, podbradek aj. pro
aktualni potreby scén Narodniho divadla). Jmenovana 27 let vykonavala

V.

profesi vlasenkarky (vyroba paruk, pticest z pravych i umélych vlasti); vr.
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2001 ji jiz bylo priznano profesiondlni onemocnéni (dg.: pravostranny
syndrom Kkarpalniho tunelu, kap. II, polozka 10). Byla proto prerazena na
méné narocnéjsi praci - modelarskou Cinnost, zakazkovou vyrobu masek,
polomasek a oblicejovych dopliikd - dle vytvarnych navrhi k jednotlivym
dramaturgickym programim. Hlavnimi operacemi bylo vytvoreni sddrového
odlitku popr. plastelinového modelu, vytvoreni pozitivu (z latexu, papiru,
papiru s klihem), nanaSeni barev a finalni zdobeni. Nebyla prokazana vysoka
Cetnost pohybl pfi praci, nebyly prokdzany nadlimitni svalové sily pri
sledovanych pracovnich operacich, dale nefyziologické polohy ruky vici
piredlokti (predevSim dorzalni flexe). Manipulovana bifemena dosahovala
nizkych hodnot. Prace probihala ve spontannim, volném tempu, nebyla
spojena s vysokou intenzitou. Onemocnéni v tomto piipadé nebylo uznano a

vedeno jako profesionalni.

Onemocnéni cév rukou z prace s vibra¢nimi nastroji - poloZka 6, byla

7 v v

klasifikovana a jako potencionalni nemoc z povolani reSena ve Ctyrech
piipadech. Traumatickd vasoneurdza se vyskytla u dvou razic¢i - tunelara
malych profild, dale u lesniho mechanizatora (uzivani dvou typl
profesionalnich krovinorezii); v téchto pripadech byla prokazana
profesionalita danych onemocnéni. U ¢tvrtého pracovnika (Zeny, laborantky -
ptiprava vzorkli krve pro bazdlni vySetfovani) s diagnézou Raynaudiv
syndrom, profesionalita prokdzdna nebyla. Poskozeni perifernich nervi
z profesionalniho kontaktu s vibra¢nimi nastroji a zarizenimi (polozka 7) v
kombinaci s polozkou 10 (nemoci perifernich nervli koncetin charakteru
uzinového syndromu z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pretéZovani nebo z tlaku, tahu nebo torze) bylo diagnostikovano a Setreno
jako podezieni na profesionalni onemocnéni v Sesti piipadech: u razict -
tunelaii, délnice vyroby laminatovych dilc a zamecnika (vSechna

onemocnéni byla uznana jako profesionalni) (4).

Onemocnéni zplisobend fyzikdlnim faktorem resp. nadlimitni hlukovou
expozici - polozka 4 (oboustranna ztrata sluchu vice nez 50% dle Fowlera, u

osob starsich 50 let), byla Setfena ve sledovaném obdobi ve dvou pripadech -
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u tunelafre a stavebniho délnika v podzemi (onemocnéni uznana jako
profesiondlni). Jiné polozky ve sledovaném obdobi zaznamenany resp.

Setfeny nebyly.

Vyskyt profesionalnich onemocnéni v tomto obdobi byl spojen - podobné
jako v minulych letech, opakované s profesi resp. vykonem praci tunelare -
raziCe, strojniho zdmecnika, zamecnika, stavebniho délnika v podzemi. Tato
okolnost koreluje s déle trvajicim trendem v praZském regionu a to, Ze se na
poctu profesiondlnich onemocnéni, patricich pravé do II. kapitoly, vyrazné
podili prace vykonavané pod zemi, tj. prace vykonavané hornickym
zplisobem u firem, zabyvajicich se na uzemi hlavniho mésta vystavbou
velkych a malych podzemnich profili - dopravnich cest, tuneld a koridord,
specifickych podzemnich spojeni, kolektorti a dalsSich inzenyrskych siti
vedenych pod zemi. Pro tyto prace je charakteristickd vysoka zatéz
pohybového aparatu hornich koncetin, u malych profilG probiha ¢asto vykon
prace v neprijatelnych polohach hornich koncetin i trupu; pri radé
pracovnich operaci se uziva rucni elektrické naradi a zarizeni (pneumaticka
kladiva, sbijecky, péchovacky), které pak byva casto zdrojem nadlimitnich

vibraci prenasenych na horni koncetiny pracovniki.

Kap. 11l - Nemoci z povoldni tykajici se dychacich cest - nemoci dychacich cest,

plic, pohrudnice a pobrisnice patrici pod tuto kapitolu byly v roce 2005
diagnostikovany a Setieny jako profesionalni onemocnéni u 6 osob. Ve dvou
pripadech se jednalo o polozku 1a této kapitoly - pneumokoniézy zptsobené
prachem sobsahem volného krystalického oxidu kiemicitého u dvou
kamenik-muz{; jedna byla potvrzena jako profesionalni onemocnéni; druha
byla osoba samostatné vydéle¢né ¢inna (OSVC). Polozka 2a (azbest6za) byla
objektivizovana jedenkrat a to u tunelare. Stejné tak byla v jednom pripadé
diagnostikovdna a jako profesionalni onemocnéni uznana polozka 10 -
bronchialni astma, profesionalni expozice plynnym latkam s alergizujicimi,
iritujicimi acinky u lékarky. V pribéhu r. 2005 byly diagnostikovany a
Setreny jeSté dva pripady onemocnéni patrici do této kapitoly (polozky 2c -

mezoteliom pohrudnice nebo pobriSnice, 2d - rakovina plic ve spojeni
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s azbestézou nebo hyalindézou pleury); ani v jednom pripadé se vsak
nepodarilo profesionalitu jednoznac¢né prokazat (maligni mezotheliom
zpUsobeny prachem azbestu u stavebniho délnika jiz neexistujictho
stavebniho podniku a epidermoidni bronchogenni karcinom u védeckého
pracovnika jiZ neexistujictho vyzkumného pracovisté v oblasti papiru a
celulézy) - zdGvodu =zaniku jejich zaméstnavatele bez ndastupnické

organizace a archivované dokumentace.

Kap. 1V. - Nemoci z povoldni koZni - Setfeny byly ve sledovaném obdobi 4
profesionalni dermatézy (3 muzi, 1 Zena); ve vSech ptipadech se jednalo o
kontaktni alergicky ekzém (prokdzané noxy: epoxidova pryskyrice jako
soucast specielniho natéru podlah - jeho rucni aplikace; uzivani tésnici,
sparovaci hmoty s obsahem epoxidové pryskyrtice, dezinfek¢ni prostredky
uzivané ve zdravotnictvi). Ve vSech pripadech byly nemoci jako profesionalni

uznany a vykazany.

Kap. V. - Nemoci z povoldni prenosné a parazitdrni - odborné vyjadieni

jednotlivych kauz u této kapitoly reSilo pracovisté protiepidemiologického
odboru - a to v 21 pripadech, onemocnéni byla diagnostikovana prevazné u
Zen. Celkem 17 onemocnéni bylo uznanych jako profesionalni a takto byly i
registrovany. Dominantnim onemocnénim byl stémér polovinou vSech
uznanych pripadl ve sledovaném obdobi svrab (zdravotnicti pracovnici -
zdravotni sestry a oSetifovatelé jediného pracovisté interniho oddéleni). V 6
pripadech byla hlasena resp. Setfena virova hepatitida (vSech tii typti a to u
zdravotnického persondlu a jednoho kuchare), ve dvou pripadech varicella
(Iékar a zdravotni sestra), TBC (u persondlu vdomové dichodcti), dale
onemocnéni s pivodcem MRSA (= methicilin rezistentni staphylococcus
aureus), mononukle6za, horecka dengue (onemocnéni se vyskytlo u

obchodniho zastupce v Asii).
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Kap. VI. - Nemoci z povoldni zpusobené ostatnimi faktory a Ciniteli — ve

sledovaném obdobi nebyl zaznamenan zadny pripad profesionalniho
onemocnéni, patiici do této kapitoly.

(3,12,22).
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9.2. Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2006
Vroce 2006 bylo NRNZP registrovino v. CR 1216 profesionalnich
onemocnéni (absolutni pocet) u celkem 1122 pacienti. OhlaSeno resp.
uznano jako nemoc z povolani jich bylo 1150, ohroZeni nemoci z povolani
pak 66. Nejvyssi pocet hlagenych nemoci z povolani v Ceské republice za rok
2006 byl opét zaznamenan v Moravskoslezském Kkraji, na druhém misté se
umistil kraj Stredocesky a tieti piicku obsadil kraj Jiho¢esky. Hlavni mésto
Praha bylo ve srovnani s ostatnimi 16-ti kraji na predposlednim misté - tab.

& 5. (23).
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Tabulka ¢ 5. Nemoci z povolani hlaené v Ceské republice vroce 2006

(absolutni pocet, rozdéleni podle kraje vzniku a podle pohlavi)

Kraj Muzi Zeny | Celkem
Hl. m. Praha 18 16 34
Jihocesky 48 51 99
Jihomoravsky 38 54 92
Karlovarsky 17 5 22
Kralovéhradecky 40 41 81
Liberecky 9 13 22
Moravskoslezsky 165 64 229
Olomoucky 46 31 77
Pardubicky 37 35 72
Plzensky 47 32 79
Stredocesky 94 46 140
Ustecky 23 61 84
Vysocina 34 15 49
Zlinsky 19 23 42
Uzemi CR - vice 13 0 13
okrest

Zahranici 14 1 15
Celkem 662 488 1150

(Z dr o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

V tomto obdobi, t,j. leden aZ prosinec 2006 byl organ ochrany verejného
zdravi (Hygienicka stanice hl.m. Prahy) pozadan o ovéreni podminek vzniku
onemocnéni pro ucely posuzovani nemoci z povolani a ohroZeni nemoci
z povolani celkem v 55 pripadech (uznanych profesionalnich onemocnéni

v tomto roce pak bylo - dle registru, celkem 34).
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Tabulka ¢. 6. Nemoci z povolani na izemi hl. m. Prahy rok 2006 (rozdéleni dle

kapitol)

Kapitola seznamu | Celkem Setreno | Uznané pripady | Neuznané pripady
55 34 21

L 4 1 3

IL 22 9 13

III. 6 3 3

V. 11 9 2

V. 12 12 -

VL - - -

(Zdr o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

Analyza Setfenych nemoci z povolani v obdobi leden aZ prosinec 2006 - dle
jednotlivych kapitol seznamu nemoci zpovolani prokazala nasledujici
skuteCnosti:

Kap. I - Nemoci z povoldni zpiisobené chemickymi ldtkami - ve sledovaném

obdobi byly Setfeny 4 podezieni na profesiondlni onemocnéni (2x chronicka
intoxikace toluenem - u tiskare na hlubotisku a u asistentky malosériové
vyroby mikrosystémi, 2x toxické poskozeni jater - u pracovnika
obsluhujiciho vulkanizac¢ni lis pfi vyrobé pneumatik a zdravotni sestry na
odd. détské hematologie a onkologie). Jako profesiondlni onemocnéni byl
uzndn tedy i registrovan jediny pripad vykonu prace na hlubotiskovych

rotackach.

Kap. II - Nemoci z povoldni zpiisobené fyzikdlnimi faktory — ve sledovaném

obdobi bylo Setfeno celkem 22 onemocnéni zarazenych do této kapitoly

Vv

(tedy i v tomto roce tvorily nejvyssi podil Setfenych i uznanych onemocnéni).

Nejvice ze Setfenych i uznanych profesiondlnich onemocnéni bylo
zplsobeno jednostrannym nadmérnym a dlouhodobym pietéZovanim
aparatu hornich koncetin a dale vibracemi (nadlimitnimi vibracemi)
prenaSenymi na ruce. NejcetnéjSimi polozkami u posuzovanych i uznanych
onemocnéni byly opét polozka 9 (nemoci Slach, Slachovych pochev nebo

uponli nebo svali nebo kloubli koncetin z dlouhodobého nadmérného
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jednostranného pretéZovani) a polozka 10 (nemoci perifernich nervi
koncCetin charakteru uzinového syndromu z dlouhodobého nadmérného
jednostranného pretéZovani nebo z tlaku, tahu nebo torze). Dominantni
postaveni pak mély periferni neuropatie hornich koncetin typu uzinovych
syndromd, jednoznacné pak syndrom Kkarpdlniho tunelu (s postizenim
pribéhu n. medianus). Poskozeni slach, slachovych pochev, tipont, svalt a
kloubli koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného pretézovani
koncetin (poloZka 9) - onemocnéni radialni epikondylitidou byly Setfeny v 5
pripadech; uznany, registrovany byly ve dvou (rehabilita¢ni sestra a
lakyrnice). PosSkozeni perifernich nervli z pietéZovani hornich koncetin
(polozkal0) bylo zjisténo ve sledovaném obdobi celkem 7x; ve vSech
piipadech se jednalo o syndrom karpalniho tunelu. Jednalo se o vykon praci
pokryvace, montazni délnice kovovyroby a elektrovyroby, skladnikd,
tunelaii z podzemi. Mimo piipad pokryvace se ve vSech piipadech jednalo o
poskozeni dominantni koncetiny. Jako profesionalni onemocnéni nebylo
uznano pét pripadli - kauza pokryvace (OSVC, nebyly objektivni podklady
pro retrospektivni zjiStovani skuteCnosti), délnice elektrovyroby a u
skladnik@. U dvou tunelait bylo Setfeno a prokazano poskozeni perifernich
nervi z pretézovani aparatu hornich koncetin a profesiondlniho kontaktu
resp. prace s nastroji, ze kterych jsou vibrace lokadlné prenaSeny na ruce
pracovnikli (na dominantni koncetiné). U jednoho diilniho zamecnika bylo
Setfeno a prokazano kombinované onemocnéni kloubli hornich koncetin
(loketnich kloubi) z prace se zarizenimi, které jsou zdrojem vibraci a
poskozeni Slach, Slachovych pochev, dponi, svali a kloubli koncetin z
dlouhodobého nadmérného jednostranného pretézovani koncetin.

Poskozeni perifernich nervli na dominantni koncetiné z prace s nastroji,
které jsou zdrojem vibraci (polozka 7) v kombinaci s poloZkou 10 (nemoci
perifernich nervi koncetin charakteru uzinového syndromu z dlouhodobého
nadmeérného jednostranného pretéZovani nebo z tlaku, tahu nebo torze) byly
Setreny u 4 osob (2x prace zamecnika, elektromontéra a asfaltéra).
Profesionalita nebyla prokazana u zdmecnickych praci; prace asfaltéra pak

splnila kritéria pouze zhlediska polozky 7. Onemocnéni zpiisobena
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nadlimitni hlukovou expozici - poloZka 4, byla Setfena ve sledovaném obdobi
ve Ctyfech pripadech, potvrzena jako profesiondlni onemocnéni pak byla ve
dvou - a to u ridice stavebniho stroje a slévarenského délnika. Onemocnéni
cév rukou z prace s vibracnimi nastroji - polozka 6, nebyla ve sledovaném
roce zaznamenana. Onemocnéni patfici pod polozku 11 se vyskytlo (a bylo
uznano) v jediném pripadé a to bursitida z tlaku na dolni koncetiné (bursitis
prepatelaris) u svarece a zamecnika podilejiciho se na vyrobé

podlah a podvozkt kolejovych vozidel (4).

Kap. 11l - Nemoci z povoldni tykajici se dychacich cest - nemoci dychacich cest,

plic, pohrudnice a pobrisnice byly diagnostikovany a Setfeny celkem u 6 osob
(muzl). Ve ctyrech pripadech se jednalo o polozku 1a - silikézu (vrtny
délnik, kamenik, Samotafr, lamac¢) ve dvou pripadech o polozku 10
(bronchidlni astma - nabytkar-rezbat, délnik lepeni). U dvou pracovniki
(Samotaf, vrtny délnik) nemohly byt vibec objektivizovany pracovni
podminky, nebyl dohleddn zaméstnavatel ani nastupnicka organizace resp.
archivovana dokumentace ¢i jiné potiebné objektivni diikazy. Profesionalita

onemocnéni byla uznana celkem ve tiech pripadech.

Kap. 1V. - Nemoci z povoldni koZni - ve sledovaném obdobi bylo Setfeno

celkem 11 profesionalnich dermato6z; v naprosté vétsiné pripadi se jednalo o
kontaktni alergicky ekzém (prokdzané noxy - opakované dezinfek¢ni
prostredky uZivané ve zdravotnictvi, 2x epoxidové pryskyrtice v lepidle a
podlahovych natérech, chrom, Ccistici a kosmetické pripravky, ve dvou
ptripadech se jednalo u pekafti o proteinovou dermatitidu zplisobenou
pSeni¢nou moukou a amylazou v ni obsazenou). V 9 pripadech byly nemoci

jako profesionalni uznany a vykazany.

Kap. V. - Nemoci z povoldni prenosné a parazitdrni - odborné vyjadreni u

jednotlivych kauz patricich do této kapitoly pak ve 12 pripadech fresilo
pracovisté protiepidemiologického odboru. VSechny pripady byly uznany

jako profesiondlni onemocnéni. Onemocnéni prevazovala u Zen. Ve 3
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pripadech se vyskytlo TBC, virova hepatitida typu C a to u zdravotnikd, dale
opakované u této profesni skupiny rovnéz herpes zooster, varicella, svrab.
Setiena byla profesionalita u onemocnéni tularémii (veterinarni patolog) a
profesionalni onemocnéni, kde byl plvodcem staphylococcus aureus

(zdravotni laborantka).

Kap. VI - Nemoci z povoldni zpiisobené ostatnimi faktory a éiniteli — vr. 2006

nebyl zaznamenan (Setfen resp. uznan) zadny pripad profesionalniho
onemocnéni, patiici do této kapitoly.
(3,12,23).
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9.3. Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2007
Vroce 2007 bylo NRNZP registrovano v CR 1291 profesionalnich
onemocnéni (absolutni pocet) u celkem 1062 pacientli. OhlaSeno resp.
uznano jako nemoc z povolani jich bylo 1228, ohroZeni nemoci z povolani
pak 63. Prvni tri pricky obsadily tradi¢né kraje: Moravskoslezsky, JihoCesky a
Stiedocesky. Za rok 2007 bylo na Uzemi hlavniho mésta Prahy nahlaseno
pouze 34 pripadii nemoci z povolani, coZ znamena, Ze Praha obsadila - spolu
s krajem Vysocina predposledni pricku ve srovnani se zbytkem republiky

resp. ostatnimi jednotlivymi kraji - tab. ¢. 7. (24).
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Tabulka ¢ 7. Nemoci z povolani hlasené v Ceské republice vroce 2007

(absolutni pocet, rozdéleni podle kraje vzniku a podle pohlavi)

Kraj Muzi Zeny | Celkem

Hl. m. Praha 22 12 34
JihoCesky 63 80 143
Jihomoravsky 37 34 71
Karlovarsky 8 11 19
Kralovéhradecky 27 38 65
Liberecky 24 30 54
Moravskoslezsky 216 82 298
Olomoucky 59 21 80
Pardubicky 34 22 56
Plzensky 49 53 102
Stredocesky 76 42 118
Ustecky 24 66 90
Vysocina 23 11 34
Zlinsky 17 19 36
Uzemi CR - vice krajii 4 0 4
Zahranici 23 1 24
Celkem 706 522 1228

(Zdroj: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

V tomto obdobi, t.j. leden aZ prosinec 2007 byl organ ochrany verejného
zdravi (Hygienicka stanice hl.m. Prahy) poZadan o ovéreni podminek vzniku
onemocnéni pro ucely posuzovani nemoci z povolani a ohroZeni nemoci
z povolani celkem v 52 piipadech (uznanych profesionalnich onemocnéni
v tomto roce pak bylo - dle registru zcela shodné jako v predchozim roce t.j.

celkem 34).
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Tabulka €. 8. Nemoci z povolani na izemi hl. m. Prahy rok 2007 (rozdéleni dle

kapitol)

Kapitola seznamu | Celkem Seti‘eno | Uznané pripady | Neuznané piipady
52 34 18

L 2 - 2

IL 21 14 7

III. 9 4 5

V. 10 8 2

V. 10 8 2

VL - -

(Z dr o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

Analyza Setfenych nemoci z povolani v obdobi leden az prosinec 2007 -
dle jednotlivych kapitol seznamu nemoci z povolani prokazala nasledujici
skutecCnosti:

Kap. I - Nemoci z povoldni zpiisobené chemickymi ldtkami - ve sledovaném

obdobi byly zaznamenany dva pripady Setfeni resp. onemocnéni u osob, u
muZe vykonavajici prace skladnika v tiskarné (polozka 35, 36 nemoc
z benzenu, homologl benzenu) a laborantky potravinaiského vyzkumného
pracovisté (polozka 36). Pripady nebyly uzavieny a registrovany jako nemoc

z povolani.

Kap. 1l - Nemoci z povoldni zpiisobené fvzikdInimi faktory - ve sledovaném

obdobi bylo Setfeno celkem 21 onemocnéni zarazenych do této kapitoly
(opakované tvorily nejvyssi podil Setfenych i uznanych onemocnéni);
nejCetnéjSimi polozkami u posuzovanych i uznanych onemocnéni této

kapitoly byla kombinace polozek 7 a 10.

Onemocnéni cév rukou z prace s vibracnimi nastroji (polozka 6) bylo ve
sledovaném obdobi objektivizovano a jako profesionalni potvrzeno na

dominantni koncetiné u dvou pracovniki (slévarensky délnik a brusic kovi).
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Poskozeni perifernich nervii zprofesionalniho kontaktu s vibracnimi
nastroji a zarizenimi (polozka 7, syndrom karpdalniho tunelu na dominantni
koncetiné) bylo objektivizovano v pripadé jediné osoby a bylo uznano jako

profesionalni onemocnéni (zdmecnik - montaznik).

PosSkozeni perifernich nervli na dominantni koncetiné z prace s nastroji,
které jsou zdrojem vibraci (polozka 7) v kombinaci s poloZkou 10 (nemoci
perifernich nervili koncetin charakteru uzinového syndromu z dlouhodobého
nadmeérného jednostranného pretéZovani nebo z tlaku, tahu nebo torze) byly
objektivizovany a pripady Setfeny jako podezieni na nemoc z povolani
celkem u 9 pracovnikii; u sedmi muzi pracujicich v podzemi (profese
tunelaf, betonar, strojni zamecnik, stavebni délnik), stavebniho délnika na
povrchu a dale jednoho elektromontéra. Onemocnéni byla - v 7 pripadech
potvrzena jako profesionalni (kritéria nesplnila prace stavebniho délnika na
povrchu a elektromontéra). U vSech pracovniki byl diagnostikovan syndrom
karpalniho tunelu (6x na dominantni koncetiné, 1x na nedominantni, 2x
oboustranny v pripadé vykonu tunelatrskych praci). Ve dvou pripadech
(tunelaid) se vyskytla kombinace polozky 8 a 9 (onemocnéni kloubii hornich
koncetin z prace s vibra¢nimi nastroji a poSkozeni Slach, Slachovych pochev,
upond, svali a kloubtli koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pretéZovani koncetin - diagndézy: radidlni epikondylitis vpravo a artréza
obou loketnich kloubii, u druhého pracovnika pak radialni epikondylitis a
artr6za drobnych Kkloubli ruky vpravo), onemocnéni byla uzndna jako
profesiondlni. PoSkozeni Slach, Slachovych pochev, Gpont, svali a kloubti
koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného pretéZovani koncetin
(polozka 9) bylo v roce 2007 diagnostikovano ve 2 pripadech. Jednalo se
shodné o radialni epikondylitis u délnice - vyroba ortopedickych pomiicek a
zamecnika. V pripadé onemocnéni délnice ortopedickych vloZek nebyla
splnéna Kkritéria resp. limity; onemocnéni nebylo uzndno jako nemoc
z povolani. Polozka 10 - poskozenim perifernich nervii z pretézovani
koncetin byla Setfena u dvou pracovnikii (vykon prace skladového délnika a

prace sanitarky - oboustranny syndrom karpdalniho tunelu). Ani u jednoho
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pracovnika nebyla vtomto pripadé potvrzena profesionalita onemocnéni.
Onemocnéni zpusobend nadlimitni hlukovou expozici - polozka 4, byla
Setfena ve sledovaném obdobi ve trech pripadech - slévarenského délnika,
stavebniho délnika a montéra - potrubare, potvrzena jako profesionalni

onemocnéni pak byla pouze v jednom piipadé (u slévarenského délnika) (4).

Kap. 11l - Nemoci z povoldni tykajici se dychacich cest - nemoci dychacich cest,

plic, pohrudnice a pobfisnice se diagnostikovaly v roce 2007 celkem u 9 osob.
V jednom pripadé se jednalo o polozku 1a této kapitoly - podezieni na
profesionalni onemocnéni silik6zou u kamenika (nebyla jako profesionalni
prokazana). PoloZzka 2 resp. 2c (difuzni maligni mezoteliom parietalni pleury,
maligni mezoteliom pleury u stavebnich délniki a topenate), byla
diagnostikovadna a Setfena ve 3 pripadech. Obdobné jako v minulosti se
jednalo o pripady sretrospektivnim Setfenim a neexistujicim
zameéstnavatelem ¢i jeho nastupcem; ani u jednoho se tak nepodarilo
profesionalitu jednoznacné prokazat. Ve 4 pripadech bylo diagnostikovano (a
dale vedeno jako profesionalni onemocnéni) bronchialni astma - poloZzka 10;
byla prokazana profesionalni expozice plynnym latkdm s alergizujicimi,
iritujicimi ucinky (kadernik, zdravotni sestra, uklizecka v nemocnici, pekar).
V ptipadé pekare byla jeSté jako profesiondlni nemoc objektivizovana a
nasledné uznana druha diagnéza - alergickd ryma. Diagnostikovana a
Setfena byla exogenni alergickd alveolitida u asfaltéra (polozka 9);

profesionalita nebyla prokazana.

Kap. IV. - Nemoci z povoldni koZni - ve sledovaném obdobi bylo Setfeno

celkem 10 profesiondlnich dermatéz (5 Zen, 5 muzi) u profesi podlahare,
provozniho chemika, uklizece, zdravotni sestry, vyrobni délnice, stavebniho
délnika; v naprosté vétsiné pripadi se jednalo o kontaktni alergicky ekzém,
jedenkrat byla klasifikovana iritacni dermatitis (prokazané noxy - 3x
dezinfekéni prostredky uzivané ve zdravotnictvi, 2x cerna pryZz resp.
gumarenské chemikalie, 1x epoxidové pryskyrice v podlahovém natéru, 1x

kyanakrylatové lepidlo, 1x Cistici a kosmetické pripravky, 1x polotovar
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farmaceutické vyroby). V 8 pripadech byly nemoci jako profesionalni uznany

a vykazany.

Kap. V. - Nemoci z povoldni prenosné a parazitdrni - odborné vyjadreni u

jednotlivych kauz patricich do této kapitoly pak v 10 pripadech resilo opét
pracovisté protiepidemiologického odboru. Z tohoto poctu se vyskytlo Sest
onemocnéni u Zen; 8 onemocnéni pak bylo uznano jako profesionalni a bylo
takto registrovano. Zadné z onemocnéni nedominovalo; opakoval se vyskyt
virové hepatitidy typu C - (zdravotni sestry a zachranar), 2x se vyskytla
varicella (1ékar a zdravotni sestra), 2x TBC (onemocnéni zdravotni sestry a

lékare). Profesionalni boreli6za byla uznana u oSetiovatele v ZOO.

Kap. VI. - Nemoci z povoldni zpisobené ostatnimi faktory a Ciniteli - vr. 2007

nebyl zaznamendn (Setfen resp. uznan) zadny pripad profesionalniho
onemocnéni, patriciho do této kapitoly.

(3,5, 24).
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9.4. Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2008

Vroce 2008 bylo NRNZP zaznamenano v CR 1403 profesionélnich
onemocnéni (absolutni pocet) u celkem 1115 pacientli. Ohlaseno resp.
uznano jako nemoc z povolani jich bylo 1327, ohroZeni nemoci z povolani
pak 76. Nejvyssi pocet hlaSenych nemoci z povolani v Ceské republice byl
vtomto roce zaznamenan v Moravskoslezském kraji, Plzeniském a
Jihoceském kraji. Hlavni mésto Praha obsadilo v poctu hlaSenych nemoci
z povolani v tomto obdobi druhé az treti misto od konce z 16 kraji - tab. ¢. 9.
(25).
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Tabulka ¢ 9. Nemoci z povolani hlasené v Ceské republice vroce 2008

(absolutni pocet, rozdéleni podle kraje vzniku a podle pohlavi)

Kraj Muzi Zeny | Celkem

Hl. m. Praha 21 23 44
JihoCesky 58 64 122
Jihomoravsky 32 56 88
Karlovarsky 16 19 35
Kralovéhradecky 22 42 64
Liberecky 16 28 44
Moravskoslezsky 215 79 294
Olomoucky 65 36 101
Pardubicky 59 38 97
Plzensky 58 69 127
Stredocesky 65 54 119
Ustecky 27 53 80
Vysocina 28 25 53
Zlinsky 26 21 47
Uzemi CR - vice krajii 4 0 4
Zahranici 7 1 8
Celkem 719 608 1327

(Z droj: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

Ve sledovaném obdobi t.j. leden - prosinec 2008 byl organ ochrany
verejného zdravi (Hygienicka stanice hlm. Prahy) poZadan o ovéreni
podminek vzniku onemocnéni pro ucely posuzovani nemoci z povolani a
ohrozeni nemoci zpovolani celkem v 57 pripadech (uznanych

profesionalnich onemocnéni v tomto roce pak bylo - dle registru celkem 44).
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Tabulka ¢. 10. Nemoci z povolani na izemi hl. m. Prahy rok 2008 (rozdéleni

dle kapitol)

Kapitola seznamu | Celkem Setreno | Uznané pripady | Neuznané pripady
57 44 13

L 2 - 2

IL 15 10 5

III. 8 7 1

V. 15 12 3

V. 17 15 2

VL - -

(Zdr o j: Ndrodni zdravotni registr nemoci z povoldni)

Analyza Setfenych nemoci z povolani v obdobi leden az prosinec 2008 - dle
jednotlivych kapitol seznamu nemoci zpovolani prokazala nasledujici
skutecCnosti:

Kap. I - Nemoci z povoldni zpiisobené chemickymi ldtkami - ve sledovaném

obdobi byla diagnostikovana a Setfena onemocnéni pattici pod tuto kapitolu
ve dvou pripadech. V prvém pripadé se u asfaltéra (polozka 42 - tj. nemoc z
polycyklickych kondenzovanych uhlovodiki, dg.: epidermoidni bronchogenni
karcinom hilu) nepodarilo profesionalitu prokazat - opét z diivodu zaniku
jejich zaméstnavatele bez nastupnické organizace a archivované potrebné
dokumentace. Ve druhém pripadé se jednalo u operatora aseptické linky
potravinaiského provozu o onemocnéni patrici pod polozku 53 (nemoc z
anorganickych kyselin, dlazdico-bunéc¢ny karcinom pravé tonzily); v tomto
pripadé nebyla rovnéZ prokazana profesionalita a onemocnéni nebylo hlaseno
jako nemoc z povolani.

Kap. Il - Nemoci zpovoldni zptisobené fyzikdlnimi faktory - NejcetnéjSimi

polozkami u posuzovanych i uznanych onemocnéni byla polozka 9 (nemoci
Slach, slachovych pochev, Uponlii nebo svali nebo kloubli koncetin z
dlouhodobého nadmérného jednostranného pretézovani). Onemocnéni cév
rukou z prace s vibra¢nimi nastroji (poloZka 6) nebylo ve sledovaném obdobi

roku 2008 vlbec objektivizovano. Poskozeni perifernich nervi
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z profesionalniho kontaktu s vibra¢nimi nastroji a zarizenimi - polozka 7,
dale pak kombinace této polozky s polozkou 10 (nemoci perifernich nervi
koncetin charakteru uzinového syndromu z dlouhodobého nadmérného
jednostranného pretéZovani nebo z tlaku, tahu nebo torze) rovnéZz nebyly
diagnostikovany a pripady Setfeny jako podezieni na profesionalni
onemocnéni. U jednoho pracovnika (vyroba zakazkovych pil) byla
diagnostikovana kombinace onemocnéni polozky 7 a 9 (oboustranna radialni
epikondylitida a levostranny syndrom kubitalniho kanalu); pripad nebyl
doposud vykazan jako profesionalni onemocnéni. Ve ¢tyrech pripadech byla
zaznamendna kombinace polozky 8 a 9 (onemocnéni kloubd hornich
koncetin z prace s vibracnimi nastroji a poskozeni Slach, slachovych pochev,
uponi, svall a kloubti koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pietéZovani koncetin); u téchto pracovnikli - tuneldr(, byla onemocnéni
uznana jako profesionalni. Poskozeni slach, slachovych pochev, pont, svali
a kloubii koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného pietézovani
koncCetin (polozka 9) bylo ve sledovaném roce 2008 diagnostikovano a
Setfeno jako moZné profesiondlni onemocnéni v 6 pripadech - radialni
epikondylitis na dominantni paZi zamecnika, gonartr6za obou pazi u
tunelate, gonartré6za nedominantni paZe stavebniho mistra v podzemi,
impingement syndrom nedominantni koncetiny u balici linky
v potravinarstvi, Morbus de Quervain na dominantni paZi u pokladnika
bankovniho sektoru, profesiondlni baletky (nalezy na obou dolnich
koncCetinach pticné ploché nohy IIl. - IV. stupné, vbocCené palce nohou,
artr6za mtp (=metatarzofalengealnich) kloub III. - IV. stupné). Dva pripady
(pokladnik, obsluha balici linky) pak nebyly uznany jako profesionalni
onemocnéni. Polozka 10 - poskozeni perifernich nervii z pretéZovani
koncCetin byla Setfena vjednom pripadé - a to u likvidatorky pojiStovny
(oboustranny syndrom karpalniho tunelu). Profesionalita onemocnéni
potvrzena nebyla. Onemocnéni zarazené pod polozku 11 bylo zaznamenano
v jediném pripadé; jednalo se o bursitidu ramene a CCB syndrom dominantni
koncetiny u knihovnice; kauza nebyla wuzaviena jako profesionalni

onemocnéni (4).
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Onemocnéni zplisobena fyzikdlnim faktorem resp. nadlimitni hlukovou
expozici - polozka 4, byla Setiena ve sledovaném obdobi ve dvou pripadech;
v obou pripadech se jednalo o uznané profesionalni oboustranné poskozeni
sluchu (truhlar, tunelar).

Za zminku stoji dva zajimavé pripady, které jsou popsany v kapitole

kazuistik.

Kap. 11l - Nemoci z povoldni tykajici se dychacich cest - nemoci dychacich cest,

plic, pohrudnice a pobfriSnice byly diagnostikovany a Setfeny celkem u 8
osob. Vjednom piipadé se u tunelaie objektivizovalo onemocnéni polozky
la - silikéz; onemocnéni bylo uznano jako profesiondlni. Ve ctyirech
piipadech se jednalo o polozku 10 - bronchidlni astma (fezbar - truhlar,
délnice - pajecka, pracovnik vyroby sluchadel, pracovnik vyroby dopravnich
znacek); profesionalita onemocnéni byla uznana ve ctyrech pripadech.
V dalsich dvou pripadech - (revizorky bankovek, délnika udrZby lesnich
porostii), byly objektivizovany chronicka alergickd ryma spolu s obstrukcni
bronchitidou a chronicka alergicka rhinitis spolu s bronchidlnim astmatem.
Jako profesionalni onemocnéni byly uznany verifikované diagnézy u lesniho
délnika. U jedné pracovnice - zdravotni sestry, byla objektivizovana
kombinace polozky 10 a prvni poloZzky kapitoly IV. (bronchidlni astma a
kontaktni alergicka dermatitida); byla priznana jako profesionalni

onemocnéni.

Kap. IV. - Nemoci z povoldni koZzni - ve sledovaném obdobi bylo Setfeno

celkem 15 profesionalnich dermatéz (dvakrat v kombinaci s bronchialnim
astmatem) u profesi resp. praci zdravotni sestry, sanitarky, zednika,
vyvojového chemika, zubni laborantky, pracovnice vyroby zdravotnickych
prostiredki, vystupni kontroly vulkanizace. Onemocnéni se vyskytovala ze 34
u Zen. Ve vétSiné pripadl se jednalo o kontaktni alergicky ekzém, jedenkrat
byla klasifikovana iritatni dermatitis a ekzém dishydroticky (prokazana
noxa - dezinfekéni prostredky uzivané ve zdravotnictvi, epoxidova

pryskyftice, maziva, tmely, Cistici a myci prostiedky, zubni adheziva a kovy,
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latexové rukavice, polotovar chemické vyzkumné vyroby). Ve 12 pripadech

byly nemoci jako profesionalni uznany a vykazany.

Kap. V. - Nemoci z povoldni prenosné a parazitdrni - odborné vyjadreni k 17

jednotlivym kauzam u kapitoly V. (nemoci z povolani prenosné a parazitarni)
pak ve sledovaném obdobi vydal protiepidemiologicky odbor (z toho 15
pripadi bylo jako profesiondlni onemocnéni uznano, z toho u osmi muzi).
Ve 4 pripadech se vyskytla u zdravotniki virova hepatitida typu A, C, ve tirech
pripadech svrab, opakované pak varicella a Lymska boreli6za (geodet a
védecky pracovnik). Setfena byla profesionalita u onemocnéni malarii
(redaktor v zahranic¢i), horeckou dengue (informatik piisobici v zahranici),

onemocnéni s piivodcem MRSA, salmonel6zou, TBC a spalou.

Kap. VI - Nemoci z povoldni zpisobené ostatnimi faktory a éiniteli - vr. 2008

nebyl zaznamenan (Setfen resp. uznan) zadny pripad profesionalniho
onemocnéni, patficiho do této kapitoly.

( 3,25).
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9.5. Analyza uznanych profesionalnich onemocnéni v r. 2009

Vroce 2009 bylo NRNZP registrovino v CR 1313 profesionalnich
onemocnéni (absolutni pocet) u celkem 1107 pacientli. OhlaSeno resp.
uznano jako nemoc z povolani jich bylo 1245, ohroZeni nemoci z povolani
pak 68. Nejvyssi pocet hlagenych nemoci z povolani v Ceské republice za rok
2009 byl zaznamenan - stejné jako v predchozich ctyrech letech,
v Moravskoslezském Kkraji. Praze ndleZelo predposledni misto (nejméné
pripadl bylo v tomto roce zaznamenano v Karlovarském Kkraji) - tab. ¢. 11.

(26).
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Tabulka ¢ 11. Nemoci z povolani hlasené v Ceské republice vroce 2009

(absolutni pocet, rozdéleni podle kraje vzniku a podle pohlavi)

Kraj Muzi Zeny | Celkem

Hl. m. Praha 19 14 33
Jihocesky 55 69 124
Jihomoravsky 27 43 70
Karlovarsky 9 4 13
Kralovéhradecky 28 28 56
Liberecky 9 28 37
Moravskoslezsky 215 74 289
Olomoucky 77 41 118
Pardubicky 41 28 69
Plzenisky 54 47 101
Stredocesky 78 55 133
Ustecky 16 55 71
Vysocina 36 32 68
Zlinsky 15 29 44
Uzemi CR - vice krajii 2 0 2
Zahranici 15 2 17
Celkem 696 549 1245

(Z d r of: Ndrodn{ zdravotni registr nemoci z povoldni)
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Ve sledovaném obdobi leden aZ prosinec 2009 byl orgdn ochrany verejného
zdravi (Hygienicka stanice hl.m. Prahy) pozadan o ovéreni podminek vzniku
onemocnéni pro ucely posuzovani nemoci ve 43 pripadech (uznanych

pripadi v tomto roce pak bylo - dle registru, celkem 33).

Tabulka ¢.12. Nemoci z povolani na izemi hl. m. Prahy rok 2009 (rozdéleni

dle kapitol)

Kapitola seznamu | Celkem Setreno | Uznané pripady | Neuznané pripady
43 30 (33%) 13

L. 3 1 2

IL. 18 8 10

II1. 6 5 1

V. 5 5 -

V. 11 11 -

VL - - -

* oficielné vykazovdno UZIS 33 uznanych pripadii - pocty nesouhlasi z diivodu, Ze byly uzndny kauzy,

o kterych jsme nebyli informovdni

Analyza Setfenych nemoci z povolani v obdobi leden aZ prosinec 2009 - dle
jednotlivych kapitol seznamu nemoci z povolani prokazala nasledujici
skutec¢nosti.

Kap. I - Nemoci z povoldni zpusobené chemickymi ldtkami - ve sledovaném

obdobi byly zaznamendany tfi pripady Setfeni resp. onemocnéni patrici do
této kapitoly. Jednalo se o polozku 53 - nemoc zanorganickych kyselin
(iritatni poSkozeni oc¢i a sliznice nosu) u pracovnice stravovacich sluZeb,
polozku 36 - nemoc zhomologli benzenu, syndrom karpalniho tunelu u
pracovnice Cistirny a dale poloZku 7 - nemoc z chrému nebo jeho sloucenin u
provozniho zdmecnika cementarny (spinocelularni karcinom hrtanu). Toto

jediné onemocnéni pak bylo uzavieno a registrovano jako nemoc z povolani.

Kap. 1I - Nemoci z povoldni zptisobené fyzikdlnimi faktory - nejCetné&jSimi
poloZkami u posuzovanych i uznanych onemocnéni byla, obdobné jako

v minulych sledovanych letech, poloZka 9 (nemoci Slach, Slachovych pochev,
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Uponli nebo svali nebo kloubli koncetin z dlouhodobého nadmérného
jednostranného pretéZovani) a polozka 10 (nemoci perifernich nervi
koncetin charakteru uzinového syndromu z dlouhodobého nadmérného
jednostranného pretéZovani nebo z tlaku, tahu nebo torze) - posuzovana
celkem u 12 osob. Onemocnéni cév rukou z prace s vibra¢nimi nastroji
(polozka 6) nebylo vr. 2009 jako potencionalni nemoc z povolani reSeno.
Poskozeni perifernich nervii z profesionalniho kontaktu s vibra¢nimi nastroji
a zarizenimi (polozka 7) v kombinaci s polozkou 10 (nemoci perifernich
nervii koncetin charakteru uzinového syndromu z dlouhodobého
nadmeérného jednostranného pretézovani nebo z tlaku, tahu nebo torze) bylo
diagnostikovdno a Setfeno jako podezieni na profesiondlni onemocnéni)
dvakrat - a to u fidice nakladniho vozu a asfaltéra (v pripadé asfaltéra byl
diagnostikovan oboustranny syndrom karpdalniho tunelu, onemocnéni bylo
uznano jako profesiondlni). U jednoho pracovnika (rovnéz asfaltéra) byla
diagnostikovana kombinace onemocnéni polozky 7 a 9 (syndrom karpalniho
tunelu na dominantni koncetiné); onemocnéni bylo rovnéz vykazano jako
profesionalni onemocnéni. Ve dvou pripadech byla ve sledovaném obdobi
zaznamenana kombinace polozky 8 a 9 (onemocnéni Kkloubli hornich
koncetin z prace s vibra¢nimi nastroji a poSkozeni Slach, Slachovych pocheyv,
upond, svali a kloubi koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pretéZovani koncetin) a to u tunelare (oboustranna radidlni epikondylitis),
uzavieno a vedeno jako profesiondlni onemocnéni a u hotelové floristky
(arthrosa kotrenového kloubu palce ruky). Poskozeni Slach, Slachovych
pochev, uponi, svali a Kkloubli koncetin z dlouhodobého nadmérného
jednostranného pretézovani koncetin (polozka 9) bylo ve sledovaném roce
2009 diagnostikovano a Setreno jako mozné profesionalni onemocnéni v 6
pripadech - radialni epikondylitis na dominantni paZzi lesni délnice,
oboustranna epikondylitis u auditorky, syndrom manzety rotatoru
(impingment syndrom) na dominantni koncetiné elektromontéra a na obou
koncCetinach skladnika, tendovaginitis u ucetni, degenerativni onemocnéni
ramenniho kloubu (omartroza) u tuneldfe. Za uznané profesionalni

onemocnéni byly prozatim ohlaSeny tti pripady (elektromontér, auditorka a
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tunelar). Polozka 10 - poskozeni perifernich nervl z pretéZovani koncetin
byla Setfena v 6 pripadech - pracovnice vbankovnim sektoru (syndrom
karpalniho tunelu dominantni pravé koncetiny), vedouci uctarny (syndrom
karpalniho tunelu na nedominantni koncetiné), elektrotechnicka
(oboustranna epikondylitis), systémovy inZenyr (syndrom karpalniho tunelu
na dominantni koncetiné), vyrobni délnice (syndrom karpalniho tunelu
oboustranné a syndrom Guyonova tunelu na nedominantni konceting),
knihovnice (artroza 1. karpo-metakarpo-falangealniho kloubu vpravo).
Profesionalita onemocnéni z uvedenych Sesti kauz nebyla doposud potvrzena
v 5 pripadech. Onemocnéni zarazené pod poloZzku 11 bylo zaznamenano
v jediném piipadé; jednalo se o subakromidlni bursitidu na dominantni pazi

u elektromontéra (jako profesionalni onemocnéni potvrzeno, uznano (4).

Onemocnéni zptlisobend fyzikdlnim faktorem resp. nadlimitni hlukovou
expozici - polozka 4 (oboustranné poSkozeni sluchu), byla Setfena ve

sledovaném obdobi vjednom pripadé u tesaie (potvrzena, uznana).

Kap. 11l - Nemoci z povoldni tykajici se dychacich cest - nemoci dychacich cest,

plic, pohrudnice a pobftisSnice byly diagnostikovany a jako potencionalné
profesiondlni onemocnéni i Setfeny u 6 osob. Ve trech ptipadech se
objektivizovalo onemocnéni polozky 1a (pracovnik technickych sluzeb a
tunelaii), jedenkrat polozka 2a (silikéza plic prostd - rovnéz u tunelare);
onemocnéni u tuneldi bylo uznino jako profesiondlni. V dalSich dvou
pripadech se jednalo o poloZku 10 - bronchialni astma (u injektaznika a
lesniho délnika); ztoho v druhém pripadé vkombinaci s alergickou

rhinitidou ; profesionalita onemocnéni byla uznana v obou kauzach.

Kap. IV. - Nemoci z povoldni kozni - ve sledovaném obdobi bylo Setfeno
celkem 5 profesiondlnich dermat6z (2 muZi, 3 Zeny) u profesi kadernik,
zednik, zdravotni sestra, montazni délnice; trikrat byl diagnostikovan
kontaktni alergicky ekzém, dvakrat pak irita¢ni dermatitis (prokazané noxy

- kosmetické prostredky, gumarenské chemikalie - thiuram mix v Cerné
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pryzi, dezinfek¢ni prostiedky uZivané ve zdravotnictvi). Ve vSech pripadech

byly nemoci jako profesionalni uznany a vykazany.

Kap. V. - Nemoci z povoldni prenosné a parazitdrni - odborné vyjadreni k

jednotlivym kauzam u kapitoly V. (nemoci z povolani pfenosné a parazitarni)
pak v 11 pripadech (byly i jako profesionalni onemocnéni uznany) reSilo
pracovisté protiepidemiologického odboru. Ve tiech pripadech se jednalo 4x
o virovou hepatitidu (trikrat vyskyt typu A a jedenkrat C u zdravotnického
personalu - trech zdravotnich sester a 1ékare). U zdravotnikii - lékate a
laborantky byl zaznamenan vyskyt TBC, ve dvou pripadech pak svrab u
zdravotnich sester, stejné tak 2x profesiondlni onemocnéni s plivodcem

MRSA jedenkrat pertuse.

Kap. VI. - Nemoci z povoldni zptisobené ostatnimi faktory a Ciniteli — v r. 2009

nebyl zaznamenan (Setfen resp. uznan) zadny pripad profesionalniho
onemocnéni, patticiho do této kapitoly.

(3,26).
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10.

Diskuze

Ve sledovaném pétiletém obdobi byl v podstaté potvrzen sestupny trend
v pocCtu Setfenych resp. hlasenych profesionalnich onemocnéni obdobné jako
vcelé Ceské republice. Nejvice Setienych (76) a uznanych (53)
profesionalnich onemocnéni bylo zaznamenano vroce 2005, jak ukazuji
statistické udaje v tabulce ¢. 3. V letech 2006 - 2009 byl v obou pripadech
zaznamendn pokles (o 20 aZ 30%).

Prezentovany sestupny trend v absolutnim poctu hlasenych nemoci z
povolani byva nejCastéji odbornou lékarskou verejnosti pricitdn radé
okolnosti, predevSim: postupnému zlepSovani pracovnich podminek a
hygienickych pomérii na pracovistich, snaze o odstraniovani rizikovych praci
resp. snizovani poctu rizikovych pracovist. DalSimi determinujicimi faktory
snizujiciho se trendu jsou do znacné miry struktura primyslu a ostatnich
oborovych odvétvi v Praze, vysoky pocet a frekvence zanikajicich resp. nové
zaloZenych podnikatelskych subjekti, pokles poctu pracovnikil ve vybranych
rezortech, mira nezaméstnanosti, existence ,Cerného trhu v oblasti
zameéstnavani“, vyssi procento osob nepojisténych na nemoc z povolani - u
osob, pracujicich na Zivnostensky list. Dale 1épe (ale i htie) fungujici zavodni
preventivni péCe u zaméstnavatelli, vétsi zkuSenosti prislusnych lékard s
posuzovanim zdravotniho stavu osob vykonavajicich rizikové prace, zvysujici
se moZnosti zpresiiujici diagnostiky u vybranych profesionalnich
onemocnéni, zmény resp. inovace Fady doposud uzivanych technologii,
pracovnich postupi, zlepSeni technickych parametrii vybranych pracovnich
nastrojli a pomitcek, zmény v organizaci prace, Sirs$i uplatiiovani osvéty a
prevence (vCetné celoevropskych kampani organizovanych Evropskou
agenturou pro bezpecnost a ochranu zdravi pri praci k omezeni a rizeni rizik
na pracovistich). V poslednich letech mtze, dle naseho nazoru, k poklesu
absolutniho poctu hlasenych onemocnéni prispivat i okolnost zna¢nych obav
zaméstnancli ze ztrdty zaméstnani pro nemoc zpovolani (vyrazeni
pracovnika zvykonu dosavadni prace), ktera je pak casto divodem
k disimulaci v oblasti zdravi, zatajovani urcitych skute¢nosti aj. Tato

tendence byva v praxi nejcastéji verbalizovana jednak u osob vykondavajicich
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specifické prace, majici specializa¢ni kvalifikace resp. tizké pole uplatnéni;
jednak u osob s bliZicim se odchodem do diichodu (zcela zasadni zména v
charakteru doposud vykonavané prace, zména s tim spojenych Zivotnich
zvyklosti je pak pro né vyznamnym stresorem). Otdzkou zistava korelace
reality s oficielné zaznamenanymi udaji.

Incidence onemocnéni zarazenych do prisluSnych stavajicich Sesti kapitol
se vnami sledovanych péti letech (r. 2005 - 2009) na uzemi hl. m. Prahy
prilis nelisi; trend lze hodnotit po pocatecnim poklesu dale jako prakticky
setrvaly, jak doklada graf. ¢. 2.

Za vyraznéjsi tendence a jevy lze povazovat: opakovany vyskyt pripadi
zarazenych do Kkapitoly I. - nemoci zplisobené chemickymi latkami; oproti
minulosti byl zvySen pocet Setfenych nemoci z benzenu a jeho homologl u
profesi (pracovnik Cistirny, lakyrnik, laborantka potravinairského
vyzkumného pracovisté). ZvySeny vyskyt byl dale zaznamendan i u nemoci
z anorganickych kyselin, a to u vybranych praci ve stravovacich sluzbach
resp. potravinairském provozu.

Ve sledovanych letech se dale sniZil pocet Setfeni (tedy i ohlaSovani)
nemoci z povolani zptisobenych fyzikalnimi faktory - kapitola II., zejména pak
u pracovnikli v podzemi. Tento nalez lze pricist mj. okolnosti, Ze pro velké
razby (tzv. velké profily) jsou v poslednich 3 aZ 4 letech nasazovany a uzivany
nové razici technologie. Snizil se tak podil ru¢nich razicich operaci, které
diive u tunelart prispivaly k vysoké zatézi aparatu hornich koncetin
pracovnikli; rovnéz niz$i je pak i expozice vibracim. Profesionalni
onemocnéni zarazena pod tuto kapitolu pak byla Setfena a uznana ve
sledovanych 5 letech prevazné u 2/3 muZzu.

Naopak zvySeny pocet Setfenych pripadi podezieni na profesionalni
poskozeni aparatu hornich koncetin byl zaznamendn u pracovniki
pouzivajicich PC pri praci; souvislost je treba hledat predevSim v
masovém rozsireni resp. vyuzivani této techniky v radé profesi.

Jako vyraznéjsi jev lze klasifikovat pomérné nizky pocet profesionalnich
onemocnéni vedenych jako ,poruchy sluchu zplisobené hlukem“ na tzemi hl.

m. Prahy (ve srovnani sdevadesatymi lety a prelomem stoleti). Tato
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skutecnost odpovidd nasim soucasnym poznatkiim - a to sice o praktické
aplikaci uc¢innéjsi prevence v praxi, kterou pii observaci pracovist nalézame
(Iepsi parametry OOPP v oblasti ochrany sluchu, snizovani parametrt hluku
u nastrojli a zarizeni vyrobci, Castéjsi vyuzivani stavebné technické prevence
v podobé tlumicich protihlukovych stén a dalSich pomocnych materiali
aj.)(5).

V soucasné dobé se opakovné objevuje jako negativni okolnost pri Setreni
vybranych kauz podezieni na profesionalni onemocnéni (respektive
pracovnich podminek) frekventovany zanik zaméstnavatelskych subjekti,
ukonceni praci fadou zaméstnavatelli (tato praxe se nejcastéji vyskytuje u
stavebnich firem). Velmi casto pak nebyvd dochovdna potfebna agenda
k objektivnimu priikazu vybranych skute¢nosti, nebyva urcen ani pravni
nastupce, ktery by archivalie prebral. Tyto okolnosti jsou nejcastéjsi
pricinnou, pro¢ nelze kladné uzavrit resp. viibec zhodnotit fadu pripadl u
kapitoly III. (predevSim polozky 2c - mezoteliom pohrudnice nebo
pobriSnice, 2d - rakovina plic ve spojeni s azbest6zou nebo hyalin6zou
pleury). U téchto Setfeni pracovnich podminek; nelze - v souladu s danou
legislativou, jednoznac¢né prokazat kontakt pracovnika s materialy
obsahujicimi azbest, nalézt objektivni skute¢nosti o kontaktu s danou noxou.

U IV. kapitoly je ve sledovaném obdobi patrny mirny nartst
profesionalnich dermatéz - a to po kontaktu s dezinfek¢nimi prostiredky
uzivanymi ve zdravotnictvi. Naopak se vyrazné sniZil (ve srovnani
s predchozim obdobim r. 2000 - 2004) pocet onemocnéni, kdy byl
prokazovanou resp. hledanou noxou v pracovnim prostredi latex (nejcastéji
detekovan v ochrannych pryzZovych rukavicich resp. pudru prenasejicim
zbytky latexu). K tomuto sniZeni prispéla nejvice okolnost vyuZzivani v daleko
vySSim procentu rukavic vinylovych. Prakticky ve stejném poctu se ve vSech
sledovanych rocich opakované objevuje jako vyvolavajici noxa onemocnéni
zarazenych pod tuto kapitolu epoxidova pryskyrice (stomatologie,
stavebnictvi) a thiuram mix (jako tzv. urychlovac v ¢erné pryzi).

Z vysledku analyzy obdobi let 2005 - 2009 vyplynulo, Ze u profesionalnich

infekénich onemocnéni prevazovaly nemoci prenosné a parazitarni
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s interhumannim pirenosem - kapitola V. Stejné tak jako v piredchozich deseti
letech patrily ve sledovaném obdobi mezi nejfrekventovanéjsi onemocnéni
ve zdravotnictvi svrab, TBC a virové hepatitidy. Priblizné tri Ctvrtiny
Setfenych pripadi profesionalnich infek¢nich onemocnéni se prokazaly u
zen. Tato okolnost koreluje s vysokou prevahou Zen zastavajicich pozice
predevSim stredniho zdravotnického personalu. Pozn.: podrobnosti
k uvedenym onemocnénim, zajimavé kauzy nejsou popsdny z diivodu, Ze Setreni
pracovnich podminek u téchto chorob patri do gesce protiepidemiologického
odboru.

Za sledované obdobi nebyl zaznamenan jediny piipad nemoci z povolani

zplsobeny ostatnimi faktory a Ciniteli - kapitola VI.

Ve sledovaném pétiletém obdobi byla pouze v nékolika jednotlivych
kauzach verifikovana u jednoho pracovnika kombinace vice poloZek kapitol
resp. diagnoz.

K disproporci c¢isel v Setfenych a prokazatelné uznanych nemocech
z povolani je tfeba uvést, Ze v nékterych casovych obdobich nastal problém
se zasilanim lékarského posudku o uznani nemoci z povolani na HS HMP.
Z toho divodu neni v predlozené praci zcela aktudlni piehled za rok 2009
(mohou zde s mirnymi odchylkami nesouhlasit ¢isla tzv., feSenych popft.
nedotfeSenych a nasledné neuznanych pripadid, na néz pozdéji navazalo
odvolani ¢i o jejichZ uznani zatim neni potrebny doklad). Funkéni zpétna
vazba - t,j. zasilani 1ékarského posudku o uznani nemoci z povolani, by urcité
napomohla v preventivnim a béZném dozoru organu ochrany verejného

zdravi.
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11.

Zaveér

PiedloZena analyza profesiondlnich onemocnéni ve sledovaném obdobi let
2005 az 2009 na uzemi kraje hl. m. Prahy v poc¢tu onemocnéni hlaSenych
(Setfenych) doklada sniZujici se trend - vsouladu s celostatnimi nalezy.
Uvedené pocty neprokazaly v uvedeném ¢asovém horizontu ani vyznacnéjsi
vykyvy v incidenci profesionalnich onemocnéni u jednotlivych kapitol
(poloZek). Tyto okolnosti jsou mimo jiné nepochybné ovlivnény
ekonomickou charakteristikou daného prostredi - vCetné specifické
struktury a Cetnosti vykonavanych praci v prazském regionu.

Jakakoliv prace je vZdy v urcité mire spojena s moznym poskozenim zdravi
pracovnikil, s plisobenim Sirokého spektra rizik resp. faktori pracovniho
prostredi. Neznalost, nedodrzovani zakonnych ustanoveni v oblasti ochrany
zdravi, pripadné jejich obchazeni, mohou byt jednou z hlavnich pri¢in vzniku
nejen pracovnich urazi ale i fady profesionalnich onemocnéni.

Prioritou proto neustdle zlstava predevsim prevence - a to jak ze strany
zaméstnavateli tak i samotnych pracovnikli. Je tfeba proto v praxi
prosazovat technickd, technologicka, organizacni opatieni; opatieni
spocivajici v pouzivani osobnich ochrannych pracovnich prostiedkd, kvalitni
informovanosti pracovnikdi o rizicich spojenych s vykonem urcité prace,
osvétu voblasti podpory zdravi, soufinnost vdané oblasti na strané
zaméstnance i zaméstnavatele. Vneposledni tadé zvySovat kvalitu
poskytované lékarské péce pro pracovniky; v oblasti zavodni preventivni
péce predevsim odborné poradenstvi pro zaméstnavatele, kvalitni vstupni a
preventivni lékarské prohlidky, ktera mohou uc¢inné sniZit neptiznivé
zdravotni nasledky rizikovych praci. Prevenci jako jeden zhlavnich
strategickych nastroji Kk zajiSténi poklesu vyskytu nemoci z povolani a

pracovnich arazi v obdobi let 2008 - 2012 piijala i Evropska unie.
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12. Kazuistiky

Mezi zajimavé pripady vyskytujici se ve sledovaném obdobi u kapitoly II. -
nemoci zpovolani zplisobené fyzikdlnimi faktory, patfilo Setfeni resp.
objektivizace pracovnich podminek u pripadu podezreni na profesionalni
onemocnéni bankovniho pokladnika (diagnéza Morbus de Quervain). Jednalo
se o postiZzeni bankovniho pokladnika, jehoZ prace zahrnovala: financ¢ni
transakce spojené shotovosti tj.: prevzeti, kontrolu predepsané vyse
hotovosti pro dany den a pokladnu z hlavni centralni pokladny, obsluhu
Klientd - piijem a vydej penéz (bankovek, omezené minci), dale pak
sménarenskou Cinnost, zabezpeceni vyplat Seki, vyplaty na platebni karty,
v neposledni radé prijem a pripravu telefonickych objednavek hotovosti pro
klienty (nejednda se o kaZdodenni rutinni operaci). Prace pokladnika je
spojenda s kontrolni cinnosti a administrativou (kontrola dokladi -
identifikace, zdznam operaci do PC - vytvarenim pokladnich dokladd,
vycetek, v neposledni radé s odvodem, prepoctenim hotovosti po ukonceni
smeény. Z divodl prevence psychické zatéze a unavy pokladniki je zaveden
rezim, kdy je zhruba polovina smén v mésici vzdy v trvani cca 8 hod. prace v
pokladné, druha polovina ma pobyt pracovnika v pokladné kracen - a to na
cca 4 hodiny (zbyly cas je vénovan administrativé, jinym odbornym
pracovnim cinnostem mimo pokladnu). Pacient uvedl, Ze za subjektivné
namahavou z hlediska uvazovaného onemocnéni povaZzuje kontrolu, piepocet
bankovek - zplisobem ruc¢niho piepoctu tzv. listovanim. Statutarni zastupce
zameéstnavatele uvedl interni pokyny obsahujici pravidla pro pokladni
postupy uZzivané v UCB a.s. Neni dan zcela striktni postup pro zptisob
uzivaného prepocitavani bankovek ¢i predepsany pocet opakovani
jednotlivych prepoctl (kazdy pokladnik ma vsak hmotnou zodpovédnost za
zpracovanou hotovost) - a to z diivodu velkych rozdili mezi pokladniky v
zavislosti na erudici, osobnim tempu, zruc¢nosti pokladnika. K ulehéeni a vétsi
objektivizaci jsou na pracovistich pokladen instalovany tzv. pocitaci stroje
(bankovky prepoctou, nékteré kontroluji i markanty pravosti). Pracovnik

uvedl, Ze prepocet bankovek u vétsiho pocCtu opakoval a uZival i rucni

60



prepocet. K prepoctu a kontrole uzival naznak ,pinzetového ¢i Spetkového
postaveni, ichopu (opozice palce proti distalni ¢asti briSka posledniho ¢lanku
2. prstu; opozice palce proti poslednim ¢lankéim 2. a 3. prstu). Seti‘enim byl
objektivizovan pocet prijatych a vydanych nominald, kalkulovano bylo
opakované prepocteni vbéznych i mimoradné naro¢nych sménach,
piepocteni resp. vytvoreni pokladnich balicki po sto kusech k findlnimu
odevzdani na konci smény; zhodnocena byla i administrativni c¢innost
vbézné smeéné. Byla hodnocena i manipulovana hmotnost pri vyde;ji
telefonicky objednanych vydeji vyssi hotovosti (nejvyssi hmotnostni
hodnota nalezena u balicku padesatikorun=4,900 kg). Z objektivizace
mérenim m.j. vyplynulo, Ze ¢etnost pohybil za minutu a za 8 hod. pracovni
dobu - vzavislosti na velikosti vynakladanych svalovych sil, nepresahla
limitni hodnoty; silové zatiZeni vSech hodnocenych svalovych skupin
piredlokti pravé i levé horni koncetiny bylo témér shodné; v pribéhu
pracovni smény nepresahly svalové sily kratkodobé limitni hodnoty (v %
maximalni svalové sily), hodnota celosménového Casové vazeného primeéru
vynaklddanych svalovych sil neptresahla limitni hodnoty. Pokladnik tak
nepracoval za podminek, z nichZ vznikd nemoc z povolani - Morbus de
Quervain vpravo, onemocnéni nebylo uznano a vedeno jako profesionalni (3).

Mezi zajimava podezieni na profesionalni onemocnéni ve sledovaném
obdobi lze zaradit i onemocnéni ¢lenky baletniho souboru Narodniho divadla
v Praze (vyskyt profesionalniho onemocnéni u této profese resp. Setfeni se -
vzhledem ke koncentraci divadel v ptipadé kraje hl. m. Prahy, opakuje).
Jednalo se o tzv. demi-sélistku, sélistku baletu Narodniho divadla
s objektivizovanymi diagn6zami: pedes transversoplanus bilateralné - III. az
IV. st, hallux valgus bilateralné, arthrosis I. MTP III. az IV. stupné. Solova
vystoupeni predstavovala klasicky Spickovy balet v Labutim jezere, pohadce
Princ Bajaja, Zlatovlaska, Popelka, dale pak v baletnich predstavenich
Raymonda, Giselle, Louskacek, Sinfonietta, Spartakus, Broucci, Dité a kouzla a
Baletomanie v priibéhu jednoho roku. Pacientka absolvovala priimérné 12 -
15 predstaveni mésicné, obvykle v6 - ti dennim pracovnim tydnu,

s pravidelnym dennim tréninkem a zkouSkou na predstaveni. Klasicky
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trénink (rozcvicovani + krokové variace ve stoje, ve vyponu, toCeni na
Spickach na misté, unoZovani, skoky, nacvik specidlnich baletnich postojd,
figur) trvd denné u sdlisti a demi-solisti cca 1,5 hodiny, zkouSka na
predstaveni - v navaznosti na repertoar, pak 4 - 6 hodin. Z této doby je pak -
dle ¢asového snimku, 80% plné pohybové aktivity (zvySenou zatéz pak vidy
do daného obdobi prinasi produkce novych zarazenych predstaveni a
premiér). Pri tréninku, zkouSkach, baletnich predstavenich byla nalezena
fada zcela nefyziologickych poloh, nefyziologické zakladni postaveni trupu a
dolnich koncetin. Opakované se u prace vyskytuji nepfijatelné statické i
dynamické polohy dolnich koncetin - extrémni flexe kolenou, extrémni
dorzalni i plantarni flexe v kotnicich, polohy kloubti v rozsahu, ktery se blizi
maximalnim rozpétim s frekvenci pohybti vétsi ¢i rovné 2/min. (u nékterych
baletnich sekvenci je vyS$s$i cetnost opakovani stejnych nefyziologickych
pohybti). Jiz diive byl u sélistii prokdzan nadmérny tlak, torze, vysoka a
opakovana cetnost stejnych pohybl vykonavanych lokalnimi svalovymi
skupinami, traumatizace Slach a kloubd dolnich koncetin (pohyby hornich i
dolnich koncetin jsou provadény v rozsahu, ktery se v béZném zZivoté
nevyskytuje, u vSech predstaveni prevaZzuje pohyb na Spickdch a
polospickach; rovnéz je znam negativni vliv izké ve Spicce vyztuzené baletni
obuvi nutici k neptirozenému postaveni prsti nohou). Podezieni bylo
uznano a vedeno jako profesiondlni onemocnéni. Prokdzana byla
onemocnéni: pedes transversoplani, halluces valgi, bursitis subachillea,

symptomalogie tarzalniho tunelu (3).
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