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Uvod :

Pracovni ¢innost zaujima velmi dulezité, u nekterych jedinct dokonce
dominantni postaveni v jejich zivote.

Na zvoleny vykon povoldni musi mit lidé urcité fyzické a psychické
ptedpoklady, kvalifikaci v praktickych a teoretickych znalostech, v n¢kterych
oborech 1 specificky talent.

Povolani neptedstavuje pro mnoho lidi pouze zdroj ekonomickych
prostiedk, 1 kdyz v této dobé¢ je to dulezité kritérium. Aby byl ¢lovek se svou
profesi spokojen, musi mit spolecensky smysl, uznani, ohodnoceni a optimalni
pracovni podminky. Do pozadavkl na pracovni prostfedi jsou zafazovany tyto
aspekty : mikroklima, svételna, akusticka a tepelna pohoda, neptitomnost
Skodlivych faktorii fyzikalnich, chemickych 1 biologickych, ale 1 napiiklad kladné
interpersondlni vztahy ¢i vhodné organizace prace. VSechny tyto faktory plsobi
na zaméstnance, at’ uz kladn¢ nebo zéporng€. Aby bylo plsobeni na pracovniky
kladné je tfeba provést slozity detailni rozbor pracovnich podminek jednotlivych
profesi. Tento rozbor provadi skupina odbornik mezi které patii hygienik prace,
pracovni lékat, psycholog, bezpecnostni technici, toxikolog, fyziolog atd.

Pokud je pracovni prostiedi v urcitém pohledu nevyhovujici, mize dojit
k poskozeni zdravi, jehoz pricinou je tedy pracovni proces. Tato poskozeni zdravi

mohou byt rizné¢ho druhu.



Cil prace :

Tato diplomova prace si klade za cil vytvofit souborny referat o aktualni

situaci hlagenych profesionalnich onemocnéni v Ceské republice roku 2004.

V prvni ¢asti prace se pokusim o piesnou definici nemoci z povolani, které
jsou vymezené na Seznamu nemoci z povolani, ktery je pfilohou natizeni vlady ¢.
290/1995 Sb.. A dale o charakterizaci jednotlivych nemoci z povolani, jez se

vyskytli v Ceské republice v roce 2004.

V druhé ¢asti prace se zaméiim na vyskyt profesiondlnich onemocnéni
v Ceskeé republice roku 2004 ve statistické formée s porovnanim stoupajiciho ¢i

klesajiciho trendu vzhledem k situaci piedeslych let.



Literarni reSerse:

Poskozeni zdravi z prace

Vsechny poskozeni zdravi z prace vznikaji negativnim vlivem pracovniho
prosttedi, pracovnich podminek a prace na lidsky organismus.
RozliSujeme nékolik typh takového poskozeni ( 6.) :
pracovni Uraz
nemoc z povolani
ohroZeni nemoci z povolani
poskozeni zdravi z poruSeni pravni odpovédnosti zaméstnavatele
onemocnéni ovlivnéna praci
Prvni ¢tyfi z nich jsou definovany legislativou a diky tomu maji poskozeni
narok na odSkodnéni, coz ale neplati u paté skupiny, kterd neni definovana
ptedpisy a postizeni proto nemaji zadny narok na socialni - penézni kompenzaci.
Z téchto duvodi je velmi dulezité posSkozeni spravné definovat, rozpoznat

a zaradit do prislusné skupiny!

Pracovni Uraz: je Gjma na zdravi a $koda vznikla ndhlym, nasilnym a
kratkodobym pisobenim zevnich vlivi, neovlivnitelné viili poskozeného, a to pfi
plnéni pracovnich ukold.

Ohrozenim nemoci z povolani: se rozumi takové zmény
zdravotniho stavu, které vznikly pti vykonu prace vlivem neptiznivych podminek,
za nichz vznikaji nemoci z povolani, avSak nejsou v takovém stupni, ktery lze
uznat jako nemoc z povolani, a dal$i vykon prace za stejnych podminek by vedl
ke vzniku nemoci z povolani. ( piedstavuji ,,predstupen‘ nemoci z povolani. )

Poskozeni zdravi z poruseni pravni odpovédnosti
zaméstnavatele: vznikaji doslo-li u zaméstnance k poskozeni zdravi pfi

plnéni pracovnich tkolll nasledkem zévad v pracovnim prostiedi, kterému byl



zaméstnanec dlouho vystaven a zaméstnavatel pti tom prokazatelné porusil v této
souvislosti svoji pravni povinnost ( napft. i hygienicky ptedpis ). Tyto poSkozeni
tvofi samostatnou skupinu, nepovazuji se ani za pracovni uraz, ani za nemoc
z povolani.

Nemoci spojené s praci: patii sem onemocnéni, ktera podle
soucasnych zndmych poznatkli vznikaji ¢i se rozviji v souvislosti s praci. Nekterd
z nich ale nejsou spolecnosti z fady diivodi odskodiovany. Nejsou tedy nemoci

z povolani.

Nemoc z povolani: je pojmem socidlné pravnim vice, nez biologicko
medicinskym. Jelikoz definice nemoci z povolani vychazi hlavné ze zakoniku prace C.
65/1965 Sb. v platném znéni, zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, a ptilohy
naftizeni vlady ¢. 290/1995 Sb..

Nemoci z povolani jsou nemoci vznikajici nepiiznivym ¢i Skodlivym
pusobenim fyzikalnich, chemickych, biologickych, nebo jinych skodlivych vliva
nebo akutni otravy vznikajici neptiznivym ¢i Skodlivym ptisobenim chemickych
latek, pokud jsou uvedeny v seznamu nemoci z povolani a pokud vznikly za
podminek definovanych v tomto seznamu.

Vznik nemoci z povolani je zpravidla vyvolan dlouhodobym az
chronickym piisobenim etiologické noxy. Tyto nemoci nejsou jednorazovou a

kratkodobou zélezitosti ( na rozdil od pracovnich urazl ).

Podle ptivodu vzniku délime nemoci z povolani do dvou skupin:
1) specifické nemoci z povolani - u nichz je profesni pivod jednoznacny,
bez pochyb, absolutni
- napf. chronické otravy primyslovymi jedy, silik6za, uhlokopska
pneumokoni6za
2) fakultativni nemoci z povolani — u nichz neni profesni ptivod
jednoznacny, jedna se o nemoci, které se vyskytuji v populaci Castéji jako obecné
nemoci vznikajici i za jinych neZ profesnich podminek
- napt. kozni ekzémy, priaduskové astma, Raynaudtiv syndrom, poskozeni

meniskl
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Nemoci z povolani jsou dale rozd€leny do 6 kapitol definovanych také
zakonem C. 65/1965 Sb..

Nemoci z povolani zptisobené chemickymi latkami

Nemoci z povolani zpiisobené fyzikalnimi faktory

Nemoci z povolani tykajici se dychacich cest, plic, pohrudnice a
pobiiSnice

Nemoci z povolani kozni

Nemoci z povolani pfenosné a parazitarni

Nemoci z povolani zplisobené ostatnimi faktory a Ciniteli

Kateqgorizace praci, jako faktor ovliviuijici zdravotni

stav zaméstnancu :

Pracovni procesy se zatazuji do urCitych kategorii, coz se oznacuje jako
kategorizace praci. Kategorie prace vyjadiuje pravdépodobnost, riziko a zavaznost
ptedpokladanych zdravotnich dopadii na zaméstnance. Definované jsou Ctyfi

kategorie.

1. kategorie : rizikové zdravotni faktory se zde nevyskytuji, nebo je
jejich hladina tak nepatrné nizka, Ze se nepfedpoklada zadné poskozeni zdravi

2. kategorie : pravdépodobnost vzniku poskozeni zdravi je zde
témé&f vyloucena, ale ne stoprocentné, poskozeni zdravi se zde miize projevit
hlavné u vnimavych jedinct

3. kategorie : vyskytuje se zde riziko vzniku poSkozeni zdravi pro
vSechny exponované osoby, nebot’ expozice piekracuje stanoveny limit pro dany

faktor, je tfeba ochrana zdravi pracovnikti, nemoci z povolani zde vznikaji Castéji
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4. kategorie : predstavuje nejvetsi a nejzavaznéjsi riziko, nejen
prosté prekroceni limitd, poskozeni nelze vyloucit i pfi pouzivani dostupnych

ochrannych opatfenich

Odpovédnost za Skodu na zdravi a nahrada skody pri

vzniku nemoci z povolani :

Podle zdkoniku prace musi kazdy zaméstnavatel hradit zakonné pojisSténi
pro ptipad své odpovédnosti za Skodu pii nemoci z povolani. Pojistné podminky
jsou uvedeny ve vyhlasce ¢. 125/1993 Sb.. Poté¢ ma zaméstnavatel pravo, aby za
ncho piislusna pojistovna nahradila skodu, dojde-li ke vzniku nemoci z povolani
u nékterého zaméstnance.

Za $kodu, ktera byla pracovnikovi zpisobena nemoci z povoléni, odpovida
podle §190 zakoniku prace zaméstnavatel, u n¢hoz postizeny pracoval naposledy
pied jejim zjisténim v pracovnim poméru za podminek, z nichz tato nemoc
vzniké. Neni pii tom podstatné, jak dlouhou dobu. Obecné staci jedna pracovni
sména. Jedna se o Cisté pravni Gpravu, ktera ma ve prospéch poskozeného zajistit,
aby mu byla skoda vcelku bezproblémove uhrazena. Odpovédny zaméstnavatel
ma potom narok, aby vSichni pfedchozi zaméstnavatelé, u kterych v minulosti
postiZzeny pracoval za podminek, z nichz vznika nemoc z povolani, se na thradé
této Skody podileli. Podil je stanoven znaleckym posudkem a zavisi obecné¢ na
dobé¢, po kterou poskozeny pracoval u jednotlivych zaméstnavatelti za podminek,

z nichz vznika nemoc z povolani, jiz byl postizen. ( 2.)

Postizeny ma poté narok, podle zakoniku prace, na n€kolik druhti ndhrad:
1. Nahrada za ztratu na vydélku
- po dobu pracovni neschopnosti
- po skonceni pracovni neschopnosti

2. Nahrada za bolest a ndhrada za ztizeni spolecenského uplatnéni

12



3. Néhrada uceln¢ vynaloZenych néklada spojenych s [é¢enim
4. Nahrada vécné skody
JestliZe bude postiZeni zptisobené nemoci z povolani tak vazné, ze

postizeny zemie, vznikaji, podle zdkoniku prace, naroky pozistalych:

1. Nahrada uceln¢ vynalozenych nékladi spojenych s 1é¢enim a s pohibem
pracovnika

2. Néhrada nékladii na vyzivu pozustalych

3. Nahrada vécné skody

4. Jednorazové odskodnéni pozlstalych
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Prevence poskozeni zdravi pFi praci

Z preventivniho hlediska je tfeba z pracovisté odstranit piipadné riziko.
Pokud nelze riziko zcela eliminovat, je tfeba ho snizit na co mozné nejmensi miru
a neustale ho kontrolovat. Tento stav by nemé¢l byt trvaly, veskeré usili by mélo
smefovat k tomu, aby se v budoucnu na zaklad€ novych a dostupnych moznosti
riziko stale snizovalo, az zcela eliminovalo.

Organizace realizuji technicka, technologické a organizacni opatfeni proti
nepiiznivym ucinktim vlivl prace. V ptipadé nezbytnosti poskytuji také
prostiedky individualni ochrany zdravi. Zdravotnictvi uskutec¢iiuje zdravotnickou
prevenci, do které patii i systém kontraindikaci pro urcitou praci. ( 1.)

Prevence poskozeni zdravi na pracovisti se déli do dvou okruhti na
individualni a kolektivni. Pfednost je davana prevenci kolektivni, ktera zahrnuje
opatteni chranici cely pracovni kolektiv. Individualni prevence je spiSe docasné

feSeni, jehoZ se vyuZziva pfi selhdni ¢i nedostatecnosti kolektivni prevence.

Opatieni ochranu zdravi pracovnikill se opira o deset obecnych principti
vyjadienych v heslech (4.) :

Zabran riziku

Vyhodnot’ nevyhnutelna rizika

Odstranuyj rizika u zdroje

Zavadgj technicky pokrok

Nahrad’ nebezpecné méné nebezpeCnym

Prevence je lepsi nez 1écba

Ptizptisob praci jednotlivci

Dej ptednost kolektivni ochrané pted individualni

Udilej odpovidajici pokyny pracovnikiim

Kontroluj zavedena opatieni

14



1. Technicka opatreni

- Jedna se o komplex opatieni, které pomoci technickych prostredkt
zlepsSuji praci, pracovni prostfedi a pracovni podminky. Pi vystavbé novych
podniki jsou zahrnuty hned v projektech. Urcuji se podle druhu vyroby a
oc¢ekavaného rozvoje v budoucnosti. Zaméiuji se na druh a situovani budov,
usporadani rizikovych a nerizikovych pracovist, rozmisténi strojli, pracovnich
mist, fidicich center, volbu vzduchotechniky, vytapéni, osvétleni, eliminaci
neptiznivych faktori izolaci stavebni ¢i klimatickou, spravny uklid a adrzbu
stroju. V zafizenich, kter¢ jsou jiz v provozu se jedna o dodatecné upravy,
vychazejici z hodnoceni rizik na pracovisti. VEétsinou se jedna o lokalni opatieni
proti jednotlivym Skodlivinam. Patii sem napt. lokalni odsavani, hlukova izolace,
zakryti hluénych strojl, vystavba stén pohlcujicich hluk ¢i odstranéni nadmérné
jednostranné zatéze. V pomérné ojedinélych piipadech realizace technickych

opatieni ve starSich provozech je nutna komplexni rekonstrukce.

2. Technologicka opatreni

- Opatfeni zabyvajici se zménami technologickych postupt k odstranéni
Skodlivych vlivii na pracovisti nebo zménami pouzivanych materiald a surovin (
pt. U vibraci nahrada nytovani lepenim, ndhrada ionizujiciho zafeni za ultrazvuk,
pouzivani bezolovnatych benzini). Technologicka prevence také obsahuje ptisné
dodrzovani definovanych technologickych postupti a pouzivani surovin pro n¢

uréené.

3. Organizacni opatieni

- Jsou definovéna jednak pro kazdé konkrétni pracovisté, ale kromé toho
také pro jednotlivé rizikové typy prace. Podklad prvni skupiny organiza¢nich
opatieni tvoti provozni fad pracovisté a osoby stanovené nad dohledem jeho
dodrzovéanim. Tyto osoby maji odpovédnost za dodrzovani fadu. Veskery
pracovni kolektiv musi byt proskolen o bezpecnosti a ochrané zdravi pti praci, ale
také o osobni hygiené. Mezi tyto opatfeni patii u urcitych typt praci i odesilani na
pravidelné Iékatské prohlidky. Druha skupina pfedstavuje organiza¢ni opatieni,

umoznéna dlouhodobym monitoringem velikosti rizika u nekterych Skodlivin.
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4. Zdravotnicka prevence

- Zahrnuje dvé hlavni skupiny prevence. Jednim typem jsou vstupni,
periodické a vystupni prohlidky. Pfi nichz se hodnoti zdravotni stav ¢lovéka ve
vztahu k jeho préci. Druhy typ ptedstavuje systém absolutnich a relativnich
kontraindikaci pro rizikovou praci. Kontraindikace jsou stanoveny pro celé

systémy hornictvi, potravinafstvi apod.

5. Osobni ochranné pracovni prostifedky ( OOPP)

- Jedna se o nahradni opatieni, ktera dopliuji pfedchozi opatieni.
Vyuzivaji se hlavné tehdy, kdyz nelze z riznych divodl realizovat ptredchozi
opatfeni. OOPP vétsSinou nejsou mezi zaméstnanci pfili§ populdrni, protoze
omezuji pracovnika v riznych smérech. Pfinasi jisté nepohodli, obtézuji svoji
hmotnosti, omezenim vidéni, slySeni, ¢ichani, pohybu rychlosti reakci, mohou
drézdit kiizi, zvySovat dychaci odpor apod. I pfi stalém vzniku novych poznatkd,
které se uplatituji na zlepSovani OOPP, neni ani dnes vyjimkou vznik poSkozeni
zdravi zavinéného osobnim ochrannym pracovnim prosttedkem.

Déleni OOPP:

a) Ochrana dychadel — respiratory, masky, kyslikové pfistroje

b) Ochrana hlavy — Cepice, sitky, pfilby, bryle k ochrané o¢i, $titky k ochrané
obliceje, rezonancni sluchétka, sluchatkové chranice ¢i protihlukové piilby

k ochran¢ sluchu

¢) Ochrana rukou — rukavice textilni, kozené, gumové, latexové

d) Ochrana nohou — ochranné boty koZené, textilni, gumové

e) Ochranné obleky — vesty a kalhoty, kombinézy, kabaty, plast¢ a plasténky,
Zastery

f) Ochranné masti na ktzi
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Nemoci z povolani zpiusobené chemickymi latkami

Tyto nemoci jsou definovéany v 1. kapitole seznamu nemoci z povolani.

V roce 2004 tvorili 1,6 % vSech NZP, coz odpovida poctu 21 ptipadi.

Jinak se nemoci této skupiny oznacuji jako profesionalni ¢i priimyslové

intoxikace.
Déleni prumyslovych intoxikaci:

1. Akutni otravy

- Vznikaji hlavné pfi havariich nebo pfi nedodrzovéani pracovnich postupi.
Casto se jedna o ,,lehké* otravy, nezaznamenané do dokumentace tzv. ,,utajené®,
bez adekvatniho 1ékafského oSetieni a bez sankci za selhani. Ale i lehké otravy

mohou vést k zdvaznému postizeni.

2. Chronické otravy

- Vznikaji pi1 dlouhodobém negativnim ptisobeni chemické latky na
organizmus, nebo v né¢ mohou prechazet akutni otravy. Maji velmi tézkou
diagnostiku, nebot’ jejich projev je formou nespecifickych ptiznakl. Mezi tyto
ptiznaky patii napt. Snizena pracovni schopnost, nechutenstvi, nauzea,

subfebrilie, bolest, inava.

Vyvolavajicim etiologickym ¢initelem jsou chemické latky ¢i chemické
pripravky. Za chemické latky se povazuji chemické prvky a jejich slouceniny
v ptirodnim stavu nebo ziskané vyrobnim postupem, véetné ptisad nezbytnych
pro uchovani jejich stability a jakychkoli necistot vznikajicich ve vyrobnim
procesu, s vyjimkou rozpoustédel, ktera mohou byt z latek odstranéna bez zmény
jejich slozeni nebo ovlivnéni jejich stability. Chemickymi piipravky jsou smési
nebo roztoky slozené ze dvou ¢i vice chemickych latek. ( 2.)

Mezi chemické latky zptsobujici profesionalni intoxikace fadime : olovo,
rtut’, arzen, antimon, berylia, kadmium, chrom, mangan, nikl, fosfor,vanad, fluor,

chlor, halogeny, zinek, méd’, oxid uhelnaty, oxidy siry, kyanovodik, kyanidy,
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izokyanaty, fosgen, borany, sirouhlik, sirovodik, sulfidy, amoniak, halogenové
uhlovodiky, alifatické ¢i alicyklické uhlovodiky, alkoholy, glykoly, étery, ketony,
formaldehyd, alifatické aldehydy, akrylonitrilu a jiné nitrily, alifatické
nitroderivaty, benzen, homology benzenu, naftalen a jeho homology, vinylbenzen,
divinylbenzen, fenoly, aromatické nitro ¢i amino slouceniny, polychlorované
bifenyly, dibenzodioxiny, dibenzofurany, polycyklické kondenzované
uhlovodiky, syntetické pyretroidy, dipyridilii, karbamaty, kovy platinové skupiny,
thalium, baryum, cin, selen, telur, uran, estery kyseliny dusi¢né, anorganickych
kyselin, etylenoxidu, halogenové alkylétery, aryletért a nejriznéjSich sloucenin
téchto latek.

Chemickeé latky se podle svych vlastnosti projevuji pii piisobeni na lidsky
organismus riznymi u¢inky, morfologickymi a funkénimi zménami na

exponovaném organismu. U¢inky se rozliSuji na mistni, celkové a pozdni.

1. Mistni ucinky
- Mistni u€inky se mohou projevovat v pestré Skale zavaznosti. Od
lehkych, reverzibilnich ( zanét, otok ) az po tézké, ireverzibilni ( poleptani ).
Nejcastéji se vyskytuji jako drazdivé €i ziraveé ucinky. PoSkozenymi ¢astmi téla
byvaji kiize, dychaci systém ¢i o€i.
2. Celkové u€inky

- Latky s celkovym toxickym u¢inkem vyvolaji poskozeni, ve formée

akutnich ¢i chronickych otrav, az po svém vstiebani do krve.

3. Pozdni u€inky
- Vznikaji az po dlouhé dobé¢ latence, nebo se projevi az po velmi dlouhé
expozici organismu vyvoléavajici noxe. Tyto u€inky vyvoléavaji latky oznaCované
jako karcinogeny, mutageny, alergeny a latky toxické pro reprodukci a spravny

Vyvoj.
Skupina profesnich onemocnéni zptisobenych chemickymi latkami miize

vznikat tam, kde se uvedené latky vyrabéji, zpracovavaji, pouzivaji, dopravuji

nebo vyskytuji i jako vedlejsi produkty, meziprodukty nebo odpadové latky.
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Podle ¢etnosti bylo roku 2004 v CR uznano nejvice nemoci
z polychlorovanych bifenylli, dibenzodioxint a dibenzofurani, jako druhé nemoci
z fosforu nebo jeho sloucenin, z chléru a jeho sloucenin, z oxidi siry, a nemoc
z halogenovych uhlovodikl nebo a o tfeti misto se d€li se stejnym vyskytem
nemoci z olova nebo jeho sloucenin, ze zinku nebo jeho sloucenin, z izokyanatt,
z étertl a ketontl, z polycyklickych kondenzovanych uhlovodikii a nemoc ze
syntetickych pyretroidii. Jiné nemoci této kapitoly v roce 2004 v CR ani nebyly

uznany.

Nemoc z polychlorovanych bifenylt, dibenzodioxint a

dibenzofuranu :

- Polychlorované bifenyly ( PCB ) jsou latky s riznou polohou a poctem
chloru v molekule. Dfive byli pouzivany jako napln¢ do kondenzatori, soucast
olejii, zmékcovadel a natérovych laki. Jsou velmi nebezpecné diky perzistenci
v zivotnim prostiedi. Jsou také potencidlné karcinogenni.

Akutni poskozeni probiha pod obrazem iritaénim — jak kiize ( rash, acne
chlorina ), tak i dychacich cest a spojivek. Casto je spojeno s nauzeou a vomitem.
Chronicka otrava se opét projevuje jako acne chlorina doprovazeno

nechutenstvim, hubnutim, anorexii, inavou a parestezii dolnich koncetin.

- Polychlorované dibenzodioxiny ( PCDD ) patii mezi latky vznikajici pii
nedokonalém spalovani odpadii obsahujicich chlor, nebo se vyskytuji jako
necistoty PCB. Jejich toxicita zavisi na poc¢tu atomil chloru v postrannich
fetézcich. Mechanizmus G¢inku neni zatim zcela objasnén.

Subakutni a chronické otravy se projevuji jako acne chlorina,
pseudoneurastenicky syndrom, jaterni porfyrie, hyperlipidemie, hyperglykemie,
mirné poruchy jater, 1éze perifernich nervii a psychické poruchy. Diskutovan je
teratogenni Ui¢inek, podezieni karcinogenity ( sarkom mékkych tkani, non-

Hodgkinské lymfomy ).
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- Polychlorované dibenzofurany ( PCDF ) vznikaji stejn¢ jako PCDD.
Velmi Casto se spolu 1 vyskytuji a nékteré toxikologické vlastnosti, projevy, maji

stejné.

Nemoc z fosforu a jeho sloucenin :

- Fosfor se vyskytuje ve ¢tyfech modifikacich, z nichz mé nejvétsi vyznam
fosfor bily a ¢erveny. Bily fosfor negativné ovliviiuje intraceluldrni metabolismus,
je poskozena vyména zékladnich slozek tkdni i vyziva. nejcitlivéjsi na poskozeni
jsou jatra. Cerveny fosfor je nerozpustny a proto prakticky nejedovaty. Dllezitymi
slouc¢eninami jsou fosforovodik, fosfor zinecnaty a trikrezylfosfat. Dulezitou
skupinou jsou organické slouceniny fosforu, tzv. organofosfaty.

- Pro fosfor a jeho modifikace jsou branami vstupu dychaci ustroji, travici
ustroji a kiize. Akutni otrava se projevuje nastupem prudkych dyspeptickych
potizi s naslednou kratkou latenci. Po niz nastupuji ptiznaky celkové otravy jako
nevolnost, zvraceni, priijmy, zloutenka, krvaceni do kiize 1 orgdnti. Dochazi i
k poskozeni ledvin s anurii. Poskozen miize byt i myokard. Diky a¢inku fosforu
na CNS vznikaji spasmy svalil a koma. Chronicka otrava je vzacnd. Dochazi pii ni
ke vzniku osteopordzy a ostruvkiim hyperostozy. Diky ¢emuz jsou kosti ¢asto
postizeny vznikem fraktur. Pozd¢ji se objevuji mirnéjsi ptiznaky akutni otravy.

- Fosforovodik je bezbarvy plyn. ktery vznika jako vedlejsi produkt pti
vyrobé fosforu. Postihuje ¢lovéka drazdénim dychaciho systému. Toto drazdéni
muze vést az k edému plic. Déle jsou priznaky dyspeptické, kasel, bolest za
hrudni kosti, zavratée, kieCe, rozsifena zornice. Postizeni byvaji neklidni, trpi
tachykardii a hypotenzi. Po zhruba jedno az dvouleté latenci se miize projevit
poskozeni ledvin ¢i jater.

- Trikrezylfosfat vyvolava demyeliniza¢ni procesy v periferii a v CNS
degeneraci nervovych bunék. Tyto poskozeni mohou vést az k obrnam se
zachovanym smyslovym vnimanim. Pfi t€Zzkych otravach vznika i poskozeni jater,
ledvin a pankreatu.

- Organofosfaty jsou organické slouceniny fosforu hojné pouzivané

v zemedélstvi. Do organismu vnikaji dychacim Gstrojim, travicim strojim nebo
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kuzi. Jejich ucinek predstavuje inhibici enzymu cholinesterazy. Diky nefunk¢nosti
tohoto enzymu se hromadi acetylcholin a vznikaji pestré Gi¢inky. Mezi né patii
midza, nauzea, vomitus, prijem, hypersalivace, zvySené poceni, bradykardie,
hypotenze, bronchokonstrikce doplnéné poruchami CNS, hlavné tonicko-klonické

kiece a psychogenni poskozeni.

Nemoc z chléru nebo jeho sloucenin :

- Chloér ma stejné jako jiné halogeny sviij toxicky ucinek. U chloru
spociva v rychlé oxidac¢ni reakci a fadou funkénich skupin bunék a tkani
organismu.

- Chlor zptisobuje Castéji akutni otravy. Projevuji se podrazdénim sliznic
dychacich cest ( kaSel ) spolecné s podrazdénim spojivek a rohovky. Pfi vysokych
koncentracich zptsobi poleptani dychacich cest az k edému plic. Mlize dojit i k
nahlé smrti nasledkem Soku.

- Moznosti chronickych t¢inkt chloru jsou vzacnéjsi. Projevuji se taktéz

postizenim dychaciho systému, rohovkovymi defekty a anosmii.

Nemoc z oxidt siry :

- Do skupiny oxidu siry patii hlavné oxid sificity a oxid sirovy. Jsou to
plyny vznikajici pii spalovani siry a oxidaci sirnych slouc¢enin. Maji siln¢ drazdivé
az dusivé ucinky. Oxid sifi€ity je vysoce toxicky. Na vzduchu 1 pii kontaktu se
sliznicemi se méni na kyselinu sifi¢itou, resp. sirovou.

- Akutni otravy zplisobuji oba oxidy, ale s rozli¢énymi ptiznaky. Akutni
otrava oxidem sifi¢itym se projevuje palenim a prekrvenim oc¢nich spojivek,
palenim v nose, drazdivym kaslem, bolesti s palenim za hrudni kosti. Velka
expozice muze vyvolat laryngospasmus az zastavu dechu. Oxid sirovy je vice
drazdivy a miuze zplsobit az edém plic.

- S chronickymi otravami oxidy siry jsou spojeny chronické bronchitidy a

poskozeni zubni skloviny.
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Nemoc z halogenovych uhlovodiku :

- Halogenové uhlovodiky vytvareji velmi pestrobarevnou skupinu
sloucenin, ktera se ¢asto pouziva v riznych odvétvich primyslu. Pouziti je od
rozpoustédel, odmast'ovadel, lakt, lepidel az po néplné€ chladicich zatizeni,
kosmetickych piipravkd, 1é€iv i hasicich piistrojti. Skupinu halogenovych
uhlovodiki patii trichloretylen, tetrachloretylen, trichloretan, tetrachloretan,
chloroform, metylchlorid, metylenchlorid, dichlor-difluormetan,
trichlorfluorometan atd.

Latky této skupiny disponuji narkotickymi G€inky, razné lokalné drazdi a
nékteré maji i celkove toxicky a genotoxicky ucinek. Narkotické plisobeni téchto
latek se zvysSuje se stoupajicim poctem atomti chléru v molekule, soucasné se
zvySujicim poctem atomt chloru v molekule, se zvySuje 1 hepatotoxicita. Naopak
dvojné vazba v molekule hepatocytu vyrazné snizuje ( 3.). VSechny halogenové
uhlovodiky se velmi dobfe vstfebavaji plicemi a kontakt kiizi vyvola také masivni
resorbci.

- Akutni otrava se projevuje nejcastéji jako drazdéni spojivek, sliznice
dychacich cest obcas i kiize. Pfi expozici nizkym davkam vznika stav podobny
opilosti. Pokud pasobi vysoké davky vznika ospalost az bezvédomi, deprese
dechového centra a smrt, mize se vyskytnout i srdecni aritmie. U hepatotoxickych
latek vznika nejprve poSkozeni jater a ve druhé tad¢ zplsobi az hepatorenalni
selhani ( freony hepatotoxické ucinky nemaji.).

- Chronické poskozeni se projevuje nejzietelnéji na ktizi. Vznika chronicka
dermatitida doplnéna nadmérnym vysuSovanim ktze. Tyto piiznaky jsou jesté

doplnény neurologickymi.

Nemoc z olova nebo jeho slouéenin :

- Olovo se svymi anorganickymi slou¢eninami se vstifebavaji inhala¢né a
zazivacim traktem. Olovo mize ovlivnit metabolismus krevnich bilkovin, na
tvorbu hemoglobinu, mize mit vliv na imunologické systémy,i na metabolismus
mineralt.

Uc¢inkem olova se velmi zkracuje Zivotnost erytrocytu.
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Akutni otravy olovem se nevyskytuji. Chronické jsou viditelné ziidka a
mezi jejich projevy patii kolikovaté bolesti bficha, ptiznaky anémie, Sedy az
popelavy kolorit obliceje 1 Sedy lem okolo zubt a désni. Pfi dlouhodobych
expozicich olova vznikaji spasmy kapilar, pozdé¢ji svrasténi ledvin, obrny nervii a
encefalopatie.
tetraetylolovo. K otravé t€émito slou¢eninami mize dojit at’ uz cestou peroralni,
tak uz inhalacni ¢i perkutélni cestou. Diky rozpustnosti téchto latek v lipidech
snadno pronikaji snadno do nervového systému, tim se li§i od anorganickych
sloucenin olova.

Nastupujici akutni otravy, po kratké dob¢ latence, se projevi slabosti,
nevolnosti, ttesem a psychické ptiznaky.

Tetraetylolovo ma i G¢inek kumulativni s pomérné dlouhou latenci. Je
charakterizovana nespavosti, malatnosti, uzkosti s hriznymi sny, spasmy sval,

hyperreflexii, bradykardii, hypotermii a hypotenzi.

Nemoci z povolani zplisobené fyzikalnimi faktory

Tyto nemoci jsou definovany v II. kapitole seznamu nemoci z povolani.

V roce 2004 tvorili 39,1 % vSech NZP, coz odpovida poc¢tu 520 ptipada.

Déleni fyzikalnich faktoru :

a) hluk (9.)

b) vibrace

¢) prach a aerosoly

d) ionizujici zafeni ( 8.)

e) neionizujici zafeni — ultrafialové
infracervené

elektromagnetické pole
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lasery
f) svétlo a osvétleni

g) mikroklima, vétrani a vytapéni

Nemoci z povolani zptisobené fyzikalnimi faktory mohou vznikat tam,
kde se v pracovnim prostiedi vyskytuji a uplatiiuji vySe jmenované faktory, nebo
tam, kde se pracuje s nastroji ¢i zatizenimi vyuzivajici jednotlivé faktory.

Mezi profesionalni onemocnéni zptisobena fyzikalnimi faktory patii :
poskozeni krvetvorby z ionizujiciho zafeni, radia¢ni dermatitida, rakovina kiize
z ionizujiciho zafeni, leukémie, katarakta z ionizujiciho zatreni, zhoubné nadory
z ionizujicich zafeni, nemoc zpisobena elektromagnetickym zarenim, porucha
sluchu zptisobend hlukem, zakal ¢ocky zplsobeny tepelnym zafenim, nemoc
zpisobena atmosférickym pretlakem a podtlakem, poskozeni menisku, nemoci
tihovych vackl, nemoci perifernich nervii hornich koncetin charakteru
ischemickych a uzinovych neuropatii pii praci s vibrujicimi néstroji a zatizenimi,
nemoci kosti a kloubii rukou nebo zapésti nebo lokti pii praci s vibrujicimi
nastroji a zafizenimi, nemoci $lach, §lachovych pochev nebo uponi nebo svalt
nebo kloubli koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného piretézovani a
nemoci perifernich nervli koncetin charakteru izinového syndromu

z dlouhodobého nadmérného jednostranného pietézovani.

Podle ¢etnosti bylo roku 2004 v CR uznano nejvice nemoci perifernich
nervl koncetin charakteru izinového syndromu z dlouhodobého nadmérného
jednostranného pietézovani, druhou nejvyssi etnost meély nemoci perifernich
nervi hornich koncetin charakteru ischemickych a tizinovych neuropatii pfi praci
s vibrujicimi nastroji a zafizenimi a jako tfeti nejCastejsi se umistili nemoci Slach,
Slachovych pochev nebo tiponli nebo svalt nebo kloubti z dlouhodobého

nadmérného jednostranného pretézovani.
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Nemoci perifernich nervi kon€etin charakteru uzinového
syndromu z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pretézovani

- Uzinové syndromy piedstavuji skupinu onemocnéni, které vznikaji
vlivem dlouhodobého, nadmérného zatizeni stejnych svalovych skupin nebo
lokomoc¢niho aparétu, jez vedou k postizeni koncetinovych nervii. Vlivem
opakovanych mikrotraumat vznika v postizenych tkanich asepticky zanét
prosakujici do okoli. Prosaknuti okolnich tkani vede v anatomicky zizenych
oblastech ke kompresi nervovych svazki, ktera postupné vede k regresivnim
zménam.

Uzinové syndromy se nejéastéji vyskytuji na hornich konéetinach, ale
vyjimkou nejsou ani na dolnich koncetinach. Mezi nejvyznamnéjsi profesni
uzinové syndromy patfi:

Uzinové syndromy nervus medianus

Syndrom karpélniho tunelu
Pronatorovy syndrom
Uzinové syndromy nervus ulnaris
Syndrom kubitélniho tunelu
Syndrom Guyonova kanalu
Uzinovy syndrom nervus radialis
Syndrom supinatorového kanalu
Uzinové syndromy na dolnich kondetinach
Syndrom tarzalniho tunelu pti poSkozeni n. tibialis
Syndrom nervu fibularis communis

Priibéh onemocnéni je chronicky. Pfiznaky se projevuji v rizné mite
postizenim senzoriky 1 motoriky, nebot’ se jedna vétSinou o smiSené periferni
nervy. Vznikaji symptomy jednak spolecné, jednak typické pro jednotlivé
onemocnéni v inervacni zon¢€ postizeného nervu. Patii mezi né bolestivost, otok,
parestézie, dysestézie, hyperestézie, motorické poruchy az hypotonie, amyotrofie
a hypotrofie kiize. Postizeni plynule pfechdzi od reverzibilnich zmén po

irreverzibilni funkéni a morfologické zmény.
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Mezi rizikové profese ke vzniku nemoci perifernich nervii koncetin
charakteru Gzinového syndromu z DNJZ patii doji¢ky krav, Svadleny,
stomatologové, zubni laboranti, brusici skla, natéraci, nosici biemen, hornici atd..

Nejcastejsi typ profesionalniho postizeni periferniho nervu z DNJZ je
Syndrom karpalniho tunelu. Postizeni je lokalizované v zapésti v oblasti
karpalniho tunelu ( mezi dorzalnim skeletem zapésti a ligamentum carpi
transversum ). Vyviji se pii Gtlaku n. medianus. Vznik4 z mechanickych pfi¢in u
profesi s ¢asto se opakovanym stfidanim flexe a extenze zapésti, pti praci rukou
ve Spetce Ci se sevienim pésti ( dojeni, natirani, stithani, zehleni aj. ). Syndrom se
projevuje parestéziemi dlan¢€ a prstil, nejprve pouze piechodné a no¢ni a pozdéji 1
denni, dale se nachazi porucha citlivosti v inervacni oblasti nervu a vaznou 1

motorické funkce.

Nemoci perifernich nervi hornich kon¢etin charakteru
ischemickych a uzinovych neuropatii pfi praci s vibrujicimi
nastroji a zafizenimi

- Jedna se o postizeni nervus medianus ¢i nervus ulnaris ( zcela ojedinéle
jinych perifernich nervli hornich koncetin ) vyvolané nadlimitnimi, nadmérnymi
vibracemi pfendsenymi na ruce.

Vibrace se charakterizuji jako mechanické kmity, chvéni strojti, nastroju ¢i
predméti ale i jako otiesy. Uginek vibraci na organismus zavisi na fyzikélni
charakteristice vibraci, vaze kmitajiciho pfedmétu, sile zpétného narazu a na
zpisobu kontaktu mezi vibrujicim pfedmétem a ptisluSnou ¢ésti téla.

Hornici, stavebni délnici, pracovnici kovoprimyslu, pracovnici
kamenolomd, dievorubci a diive néktefi fidi¢i patii k profesim nejvice ohrozenym
nadlimitnim plisobenim vibraci. A to hlavné diky préaci s motorovymi pilami,
bruskami, vrtackami, sbijeckami atd..

Etiologicky Cinitel tohoto onemocnéni je jasny, nadlimitni vibrace, ale
patogeneze neni presné definovana. Jakym zptisobem dochazi k poskozeni
perifernich nervli po pfenosu vibraci na ruce se jesté piesné nevi. Zda se, ze se

nejspiSe uplatiiuji mechanismy 0zinového charakteru — nadlimitni vibrace zptsobi
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zdufeni v oblasti karpalniho, Guyonova nebo kubitalniho tunelu, tim stoupne
lokalni tlak v téchto strukturach a nastane porucha jejich prokrveni. To vede
k postizeni velmi citlivych nervi, které témito tunely prochazeji. Ale nelze také
vyloucit, Ze nervy mohou byt poskozeny pfimim pisobenim vibraci ( 2.).
Vibrace vyvolaji celkovou tinavu organismu, snizeni pozornosti,
zpomalené vnimani, pokles motivace a snizeni pracovni vykonnosti. Dale se
onemocnéni projevuje lokalné podle ptislusného postizeni jednotlivych
perifernich nervii. Dochazi k poskozeni senzitivnich i motorickych vlaken
periferniho nervu, které se projevuji bolesti ( hlavné v noci ), mravencenim,
brnénim, necitlivosti, poruchou hybnosti ptisluSnych svalti az jejich atrofii.
Onemocnéni ma vSak tendenci ke spontannimu uzdraveni po odstranéni

etiologické pficiny.

Nemoci Slach, Slachovych pochev nebo Gpont nebo svalu
nebo kloubtl kon¢etin z dlouhodobého nadmérného

jednostranného pretézovani

- Pod timto ndzvem se nachazi velka skupina riznorodych profesiondlnich
onemocnéni vznikajicich z dlouhodobého pretézovani jednotlivych casti
pohybového aparatu at’ uz slach, obalt Slach, okoli Slach, apond, svali nebo
kloubt.

Postizeni Slach miva charakter aseptického zanétu ozna¢ovaného jako
tendinitis. Témét vzdy je spojen s postizenim okoli Slach, peritendinitis a
Slachovych obali, tendovaginitis, tendosynovitis. Vyvolavajicim profesionalnim
¢initelem je pretézovani praci ve vynucenych polohéch hornich koncetin s ¢astym
opakovanim rychlych pohybt prsti a zapésti. Dochazi ke svalové unave,
bolestivosti, zdufeni, degenerativnim zménam a omezeni pohybu Slachy.
Nejcastéji byva postizeno predlokti, zapésti ¢i ruka. Mezi rizikové profese patii

Poruchy uponii jsou nazyvany entezopatie ¢i iponoveé syndromy. Mohou
postihovat rtizné ¢asti koncetin, ale jejich drtivou vétsSinu predstavuji postizeni

v loketni oblasti, epikondylitidy.
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Epikondylitis radialis humeri, neboli tenisovy loket, vznika pii poskozeni
svalll ( extenzorli ) upinajicich se na radialni epikondyl humeru. Hlavné diky
¢astému svirani ruky v pést ¢i Casto a rychle opakovanym pohybt predlokti proti
odporu.

Epikondylitis ulnaris humeri, neboli ostépatsky ¢i golfovy loket, vznika pfi
poskozeni svalil ( flexor ) upinajicich se na ulnarni epikondyl humeru. Nejcastéji
pii pfetézovani flexori v pupinaci predlokti.

Prikladem praci pfi nichZ vznikaji jsou napt. kovafi, zednici, kopaci,
hornici, Sroubafi, tenisté, stolni tenis, odbijend, hdzeni ostépem, golf.

Projevuji se bolesti pfi pohmatu na postizeny epikondyl a pfi stahu svala
jez se na n¢j upinaji.

Poskozeni kloubt z pietéZzovani se rozviji v postiZeni, které maji
charakter i symptomy artr6zy. Jedna se o sekundarni lokalizované degenerativni
zmény chrupavky a jejim postupnym ireverzibilnim ubytkem s néslednymi
postizenimi pfilehlych kostnich epifyz, kloubnich vazl a pouzder. Poskozeni se
projevuje bolestivosti, omezenim pohyblivosti v kloubu i deformitami kloubu.
Profesni artrozou jsou nejcastéji postizeny klouby loketni, kolenni, zapésti a prsti
ruky. Profesni poskozeni kloubti se objevuje v riznorodych pracovnich odvétvich
jako jsou dojicky, ¢isnici, stomatologové, lesni délnici, pracovnici na pocitacich ¢i
psacich strojich, brusici, natéraci, pokryvaci atd..

Poskozeni svall z dlouhodobého pretéZzovani v pracovnim procesu se
témé&r nesetkavame. Nebot’ zatézovany sval ma spiSe tendenci k zlepSovani své

funkce a odolnosti, nez ke vzniku poruchy svalu.

Nemoci z povolani tykajici se dychacich cest, plic,

pohrudnice a pobriSnice

Tyto nemoci jsou definovéany v III. kapitole seznamu nemoci z povolani.

V roce 2004 tvorili 21,1 % vSech NZP, coz odpovida poctu 280 ptipadd.
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Jedna se o pocetnou skupinu onemocnéni tykajici se dychacich cest, plic,
pohrudnice a pobfisnice a rtiznorodou etiologii, u kterych je prokazana pfi¢inna
souvislost s praci.

Onemocnéni téchto ¢asti organismu se vyskytuji i u nemoci z povolani
v jinych kapitolach napt. legionaiska nemoc, tuberkul6za plicni, parazitarni plicni
zanéty, mykobakteridzy, chlamydiova pneumonie, riketsiova pneumonie — Q
horecka atd., ale v této III. Kapitole jsou postizeni dychacich cest, plic,

pohrudnice a pobfisnice dominujici specifické a rozhodujici.

Déleni nemoci :

pneumokonidzy zptisobené prachem a obsahem volného krystalického
oxidu kiemicitého

- silikoza s ptihlédnutim k dynamice, silikoza s typickymi rtg znaky,
silikdza komplikovana, silokotuberkul6za, pneumokoniéza uhlokopii
s pfihlédnutim k dynamice, pneumokoniéza uhlokopii s typickymi rtg znaky,
pneumokoni6za komplikovany, pneumokonidza uhlokopt ve spojeni a
tuberkulézou

nemoci plic, pohrudnice nebo pobfiSnice zpiisobené prachem azbestu

- azbestoza, hyalin6za pohrudnice s poruchou plicnich funkci, mezoteliom
pohrudnice nebo pobfisnice, rakovina plic ve spojeni a azbestozou nebo
hyalin6zou plesury

pneumokonioza zpiisobena prachem pii vyrob¢ a zpracovani Tvrdikovu

pneumokonidza ze svafovani

nemoci dychacich cest a plic zptisobené vdechovanim kobaltu, cinu,
grafitu, gama oxidu hlinitého, berylia, antimonu nebo oxidu titani¢itého

rakovina plic z radioaktivnich latek

rakovina dychacich cest a plic zptisobena koksarenskymi plyny

rakovina sliznice nosni nebo vedlejSich dutin nosnich ( prach dieva )

exogenni alergicka alveolitida

asthma bronchiale a alergickd onemocnéni hornich cest dychacich
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- asthma bronchiale, jina alergickd onemocnéni dychacich cest, kombinace
astmatu bronchiale a jiného alergického onemocnéni dychacich cest
bronchopulmonalni nemoci zptisobené prachem bavlny, Inu, konopi, juty,

sisalu, cukrové titiny

Podle ¢etnosti bylo roku 2004 v CR uznano nejvice postizeni astmatem
bronchiale, druhym nejzastoupenéj$im onemocnénim byli pneumokoniozy
uhlokopt s typickymi rtg znaky a tieti se na zebficku Cetnosti umistili jinad

alergickd onemocnéni dychacich cest.

Astma bronchiale

- Astma bronchiale neboli priduskové astma je chronicky zanét dychacich
cest vedouci k hyperaktivité a hypersenzitivité¢ broncht. Hyperreaktivita mtize byt
vrozena ¢i ziskana. U profesionalniho astmatu se uplatiiuje pouze ziskana
hyperreaktivita. Mezi prvky uplatitujici se mechanizmu vzniku onemocnéni patii
porucha autonomni nervové regulace, permeability bunéénych membran sliznice
pradusek, aktivace mediatort, hladké svaloviny bronchil a metabolizmu kalcia,
imunitni reakce, chemické a fyzikalni iritacni faktory ( prach, plynné latky atd. ).
Astma jako nemoc z povolani mize byt alergické ¢i nealergické. Profesionalni
astma se nelisi od neprofesionalniho.

Nealergické astma vznika po inhalaci chemickych iritacnich latek : pryz a
gumarenské chemikalie, dezinfek¢ni prostiedky, Cistici a praci prostiedky,
barviva, organicka rozpoustédla, pryskyfice, 1éky, kosmetické vyrobky, latex,
enzymy atd. Alergické astma vznikd po inhalaci alergenu at’ uz rostlinného nebo
zivocisného pivodu. Mezi Casté rostlinné alergeny se fadi : mouky, moucny
prach, mlynsky prach, obili, seno, slama, travy plevele, pyly, kvétiny, plisné,
drevény prach, textilni prach, mék, kakao atd. Do Zivocisnych alergeni patii : srst
zvitat, pefi, epitelie, mo¢, vykaly, vymésky, rozto€i, proteiny masa, vajecné
komponenty atd.

Astma se projevuje jako zachvatovita dusnost - dyspnoe, sipani, piskot,

kasel, sevieni hrudniku atd. Zachvaty jsou nejcetnéjsi v noci ¢i ¢asné rano.
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Zachvaty vznikaji na podkladu hypersenzitivity a hyperreaktivity
tracheobronchidlniho stromu, kterd zpusobi obstrukci dychacich cest. Obstrukce

vznikd diky bronchospasmu, edému sliznice a hypersekreci hlenu.

Pneumokoniéza uhlokopt s typickymi rtg znaky

- Pneumokonidzy, jedna se o zapraseni plic prachem ( 5.). Jsou to prasna
onemocnéni plic a dychacich cest vyvolana mineralnim prachem, ktery se uklada
v plicich. Podle strukturdlnich zmén plicni tkan¢, které vznikaji diky vlivu
ukladaného prachu se pneumokoniézy déli na dvé skupiny:

1. nekolagenni — V plicich dochazi jen k tvorbé retikularnich vlaken.
Architektonika plicni tkdné se neméni. Reakce plicni tkané je vétSinou pouze
vratnd reversibilni.

2. kolagenni — V plicich dochazi k tvorbé kolagenniho vaziva.
Architektonika plicni tkan€ podléha prestavbé. Zmény v plicich jsou uz nevratné
reversibilni se stale progredujicimi zménami plicni tkang.

Uhlokopska pneumokoni6za vznika po spoluptisobeni kolagenniho 1
nekolagenniho prachu v kamenouhelnych dolech. Dochazi zde ke kombinaci
ucinkl uhelnatého prachu a oxidu kiemicitého ( SiO,).

Pti pneumokoni6ze uhlokopt dochazi ke vzniku intersticidlniho
aseptického zadnétu. Zakladem je silikoticky uzlik, ktery je tvofen koniofagy,
fibroblasty a kolagennimi vldkny, ktera nasledné hyalinizuji. Uzliky se tvofi
nejdiive v intersticiu respiracnich a termindlnich bronchiold. Ptibyva jemné
vazivo v alveolokapilarni membrang, jejiz zesileni zhorSuje difusi plynii. Postupné
dochazi ke splyvani uzliki, retrakci se kolem nich vytvaii perinodulédrni emfyzém.
V centru velkych uzli dochazi k nekrotickému rozpadu. Restrikce plicni tkané
redukuje krevni fecisté, dochazi predevsim k poruse perfuze, k pravostrannému
pretézovani, tzn. chronické cor pulmonale ( 3.).

Klinicky se pneumokonidza projevuje dyspnoe, snizovanim fyzického
vykonu, snizovdnim pracovni schopnosti, inavou a kardiorespiracni insuficienci

s ptiznaky cor pulmonale.
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Pti diagndze je velmi diilezity a rozhodujici rtg snimek plic, ktery se
hodnoti podle klasifikace vydané Mezinarodnim Gifadem prace v Zenevé. Hodnoti
se velikost zastinéni a jejich Cetnost. Rtg nalez se vyviji postupné a nemoci.
Muzeme tedy najit lehké formy — pi. zesilena bronchovaskularni kresba, ale i

tézké formy — pf. zastinéni okolo skupin uzlikd.

Jina alergicka onemocnéni dychacich cest

- Kromé pomérné Casto se vyskytujiciho profesionalniho alergického
bronchialniho astmatu, mohou byt dychaci cesty postizeny i jinymi
profesionalnimi alergickymi onemocnénimi. Vzacné se zjist'uji napf. alergické
laryngitidy ¢i Quinckeho angioneuroticky edém v hornich cestach dychacich.
Castéji nalézame profesionalni alergickou rymu.

Profesionalni alergicka rinitida predstavuje soubor nosnich ptiznaka
vyvolanych expozici alergenu. Alergeny jeZ mohou vyvolat u geneticky
predisponovanych osob rinitidu se shoduji s alergeny vyvolavajici astma. Toto
onemocnéni je rizikovy faktor pro vznik astmatu bronchiale a proto se také
oznacuje jako preastmatisky stav.

Podkladem alergické rinitidy je imunologicky zdnét nosni sliznice ( 6.).

Klinicky se manifestuje zvySenou sekreci z nosu, svédénim nosu,
kychanim, blokddou nosnich prachodii a u pozdni dlouhotrvajici rinitidy az
ztratou Cichu, trvalou hyperreaktivitou nosni sliznice, bolestmi hlavy atd.

Alergickou slozku ma také exogenni alergicka alveolitida a bronchialni
nemoci zpusobené prachem bavlny, Inu, konopi, juty, sisalu a cukrové titiny, ale

tyto nemoci patii do jinych polozek III. kapitoly seznamu nemoci z povoléni.

Nemoci z povolani kozni

Tyto nemoci jsou definovany v IV. Kapitole Seznamu nemoci z povoléni.

V roce 2004 tvorili 20,5 % vSech NZP, coz odpovida poc¢tu 272 ptipada.
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Jde o nemoci kiize zptisobené nepiiznivymi vlivy prace a pracovniho
prostiedi. Etiologickymi vlivy téchto poskozeni jsou fyzikalni, chemické ¢i
biologické faktory, vznikajici pfi praci, u niz se uvedené faktory vyskytuji a jsou
podle soucasnych Iékatskych poznatkl pti¢inou nemoci. Klinickymi projevy se

nelisi od neprofesionalnich onemocnéni kiize.

Déleni etiologickych faktoru:

1. Chemické faktory
- Jsou nejcast&jsi pricinou koznich nemoci z povolani. Mezi chemické

faktory se fadi alkalie, cement, organické a anorganické kyseliny, Cistici a
kosmetické prosttedky, organicka rozpoustédla, ropné vyrobky, chrom a jeho
slouceniny, nikl a jeho slouceniny, kovy, metaloidy a jejich slouceniny, plastické
hmoty, pryze a gumarenské chemikalie, dehet a jeho sloucCeniny, organické
barviva, léCiva, dezinfekéni prostiedky, insekticidy a agrochemikalie, rostliny,
potraviny a ostatni chemické organické latky. Tyto latky mohou plisobit drazdivé
— irita¢né ( dermatitis irritativa ), alergogenné ( eczema contactum ), aknegenné (
akné z mineralnich olejt, dehtové akné, chlorové akné ), fotosenzibilizacné,

fotoalergicky, keratoplasticky, ¢i vzacné karcinogenné ( spinaliom, vzacné dalsi ).

2. Fyzikalni faktory

- Pfedstavuji je vlivy mechanické, termické a ultrafialové zareni. Mohou se
uplatiiovat na vzniku iritaéni dermatitidy ¢i spoluptisobit pfi vzniku a vyvoji
kontaktnich a fotoaktivnich ekzémti. Mezi fyzikalni faktory patfi také ionizujici

zateni, které je ale zahrnuto v II. Kapitole Seznamu nemoci z povolani.

3. Biologické faktory
- Biologickymi faktory jsou oznacovany viry, bakterie, plisné, kvasinky
a paraziti. Stejné jako u ionizujiciho zafeni jsou tyto onemocnéni zahnuty do jiné

kapitoly, a to do V. Kapitoly Seznamu nemoci z povolani.

Nejcastéji jsou postizeny pracovnici v chemickém priimyslu,

zdravotnictvi, zemédélstvi, kovopriimyslu, strojirenstvi a stavebnictvi.
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Podle ¢etnosti bylo roku 2004 v CR uznano nejvice koznich nemoci
zpusobenych plastickymi hmotami, o néco mén¢ z pryze a gumarenskych
chemikalii a také pomérné vysoky pocet koznich onemocnéni zpisobenych
ropnymi vyrobky.

Nejvyznamngj$imi a nejéastéjSimi jsou v soucasné dobé onemocnéni
ekzémova — dermatitis irritativa a zvlast€ aczema contactum, kterému vSak

zpravidla iritani dermatitida ptedchazi. Mluvime o dvojfazovém vzniku

kontaktniho ekzému. ( 2.).

Dermatitis irritativa

- Irita¢ni dermatitida je zanétliva reakce kiize na zevni prostiedi, bez
imunologické slozky. Jeji pfi¢inou mohou byt jak faktory fyzikalni ( vysoka
vlhkost, mechanické tfeni, UV zéfeni, cement, ropné vyrobky, dezinfek¢ni
ptipravky, Cistici ¢i myci ptipravky, opakované myti mydlem ), tak i faktory
chemické ( mydla, dezinfek¢ni piipravky, derivaty ropy, kyseliny, hydroxidy,
organicka rozpoustédla, vapno, cement, §t’avy nekterych rostlin ). Mechanizmus
vzniku poskozeni kiize je odlisny podle vyvolédvajici pficiny. Klinicky se iritacni
dermatitida velmi podoba kontaktnimu ekzému.

1. Dermatitis irritativa acuta

- Vznika psobenim malo toxickych nebo ziedénych chemikalii. Rozviji
se kratce po plisobeni na kiizi. Projevuje se zrudnutim, otokem, vznikem malych
puchyikti, mokvanim, tvorbou krust, hyperkeratozou, hyperpigmentaci, palenim,
svédénim a bolesti. Podoba se popaleninam prvniho az druhého stupné. Ptiznaky
jsou lokalizované jen v misté plisobeni Skodliviny na klizi organismu. Individuélni
rezistence klize zde nehraje témét Zadnou roli, po expozici onemocni kazdy
pracovnik.

2. Dermatitis irritativa chronika

- Vznika po delsim ptisobeni drazdivych latek na ktizi. Vyviji se az po
vyCerpani individudlnich obrannych mechanizmi kiize. Nepostihuje tedy vSechny

exponované pracovniky, ale rozviji se nejprve u lidi se snizenou obranyschopnosti
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ktze. Projevuje se suchou, praskajici kizi, snadno zranitelna, se zhorSenou

hojivosti.

Eczema contaktum profesionale

- Kontaktni profesionalni ekzém je zanétlivé onemocnéni kiize na jehoz
vzniku se podili slozity imunologicky mechanizmus. Etiologickou pfi¢inou jsou
tzv. kontaktni alergeny. Jsou to latky ptfedevsim chemické povahy, pfipadné
biologické, vyznacujici se vysokou senzibilizacni schopnosti. Senzibiliza¢ni
schopnost je riizné velka u riznych latek. Kontaktni alergen piisobi lokalné na
cast kuize, ale diky imunologické reakci a senzibilizaci je precitlivélosti postizena
ktize celého téla. Na kizi se objevuje svédivy makulopapuldzni exantém
s tendenci k tvorbé puchytkli, mokvani, vytvateni krust, pozdé¢ji hyperkeratozou a
hyperpigmentaci.

K nejc¢astéjsim kontaktnim alergenim patii plasty, latex, guma a

gumarenské chemikalie, dezinfekcni prostiedky, chrom, nikl atd..

Nemoci z povolani prenosné a parazitarni

Tyto nemoci jsou definovany v V. kapitole seznamu nemoci z povolani.

V roce 2004 tvorili 17,6 % vSech NZP, coz odpovida poctu 234 ptipadu.

Déleni nemoci z povolani prenosnych a parazitarnich :

1. Nemoci pfenosné a parazitarni

- virové¢ hepatitidy, tuberkul6za, infekéni mononukle6za a jiné EB virozy,
onemocnéni zpisobené virem vaccinie, plané nestovice, spalnicky, salmoneldza,
zardénky, svrab, epidemicky zanét ptiusnic, eryzipel, pasovy opar, stievni infekce

zpusobené yersinii enterocolotika, spala, bacilarni uplavice, akutni zanét mandli,
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impetigo a jiné¢ infekce kize a podkozniho vaziva, virové respiracni infekce, bii$ni
tyfus a paratyfus, bakteridlni zanéty plic, infekéni konjunktivitidy a
keratokonjunktivitidy, legionafskéd nemoc, lamblidza, cytomegalovirova nemoc,
sttevni campylobakteridlni infekce, enterobidza, dermatofytoza, infekce a
komplikacemi zptsobené virem herpes simplex, jiné stfevni bakterialni infekce,
aspergiloza, parvovirova infekce, meningokokové infekce, virové stievni infekce,
davivy kasel, v§i, jiné mykobakteridzy, kandidéza, nemoci zptisobené

chlamydiemi, stafylokokové infekce

2. Nemoci prenosné ze zvirat na ¢lovéka bud’ pfimo ¢i
prostiednictvim prenasecu

- dermatofytozy ( trychofycie ), eryzipeloid ( Cervenky ), toxoplasmoza,
tularémie, leptospiroza, infekce zptisobené chlamydii psittaci, jiné
mykobakteridzy, lamblidza, virova encefalitida pfenasena klist’aty, listerioza,
flegmona a jiné mistni infekce kiize a podkozniho vaziva, horecka Q a jiné
rickettsiozy, jiné virové infekce kiiZe a sliznic, akariova dermatitida ( z roztoct ),
nepravé kravské nestovice ( hrboly dojich), svrab, tenidza, jiné nemoci zptisobené
chlamydiemi, impetigo a jiné infekce kiize a podkozniho vaziva, jiné bakterialni

sttevni infekce, tuberkul6za, jiné virové horecky prenaSené komary

3. Tropické nemoci pfenosné a parazitarni

- virové¢ hepatitidy, lamblioza, chilemastixiéza, amébiaza, malarie,
leishmanioza, virové infekce postihujici CNS, askarioza, dengue, bruceloza,
ankylostomoéza, bacilarni uplavice, trichuriaza, tuberkuléza, bfisni tyfus a
paratyfus, kokcicioidomykdza, schistosomoéza, histoslazmoza, arbovirova
horecka, toxoplasmoza, jiné protozoarni stfevni infekce, jiné bakteridlni sttevni

infekce, salmoneldza, rickettsiozy, pedikulozy
Tyto namoci vznikaji pfi praci, u které je prokézano riziko nédkazy nebo

jde o nemoci tropické vznikajici pfi praci v epidemicky rizikovych oblastech

nakazy.
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Vstupni brana do lidského organismu odpovida vlastnostem etiologického
Cinitele urcitého onemocnéni. Vstupni branou mohou byt dychaci cesty, zazivaci
trakt, kize, spojivky apod.

U infekei s interhumannim pfenosem muze dojit ke vzniku onemocnéni
bud’ po ptimém kontaktu s nemocnym ¢lovékem, ktery ale nemusi mit zjevné
projevy nemoci, nebo od bacilonosice ¢i z biologického materidlu. U zoondz je
zdrojem infekce nakazené zvite, at’ uz volné Zijici nebo domestikované, ale i
prenaseci ( hlodavci, ¢lenovei ). Piivodce infekce miize byt piitomen
v exkrementech, masu, mléce, na kiizi zvitete, srsti, pefi atd.

Nemoci z povolani s interhumannim pienosem jsou stale hlaSeny
pfedevsim z profesi ve zdravotnictvi. Mimo zdravotnictvi byl tento druh
onemocnéni hlasen také u vychovatelek, ucitelek ¢i policistli. Profesni zoondzy se
vyskytuji v zeméd€lstvi, myslivosti, lesnictvi, pfi chovech zvirat,
masokombinatech, kanalizacich, ¢istiCkach odpadnich vod, pracovistich ve volné

ptirodé.

Podle &etnosti bylo roku 2004 v CR uznano nejvice nemoci zptisobenych
svrabem, druhym nejcetnéjSim onemocnénim byly darmatofytdzy a tieti virové

hepatitidy.

Svrab

- Svrab neboli scabies je svédivé kozni onemocnéni zplisobené parazitem
zakozkou svrabovou ( Sarcoptes scabiei ).

Jedna se o papulokrustdzni dermatitidu. Onemocnéni je doprovazeno
upornym svédénim ( hlavné po zahtati v posteli v noci ). Misty jsou na kiizi patrné
scabiezni chodbicky, které vytvari samicka, kterd vrta chodbicky na povrchu ktize.
Nejvice byvaji poskozeny ruce, meziprstni prostory a piedlokti. Inkuba¢ni doba je
asi 3 tydny. RozSkrabana postizena mista Casto impetigizuji, coz stézuje

diagnostiku svrabu, Casto se d4 zaménit za impetiginizovany ekzém.
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Dermatofytézy

- Dermatofytdzy jsou onemocnéni vyvolany vlaknitymi houbami, které
utilizuji lidsky a zviteci kreatin. Napadaji rohovou vrstvu epidermis, vlasy, vousy
a nehty ( 2.).

Inkubacni doba onemocnéni je 8 — 30 dni. Plivodce onemocnéni se déli na
dvé skupiny

1. kmeny antropofilni

- Napadaji vyhradné ¢lovéka. Patii sem Trichophyton rubrum atd.
2. kmeny zoofilni
- Napadaji urcita zvitata a poté je mozny pienos ze zvirat na clovéka bud’
piimo, nebo nepiimo infikovanymi predméty. Do této skupiny patii hlavné
Trichophyton verrucosum a Trichophyton metagrophates.

Nemoci z povolani mohou byt vyvolany pouze zoofilnimi kmeny téchto
vlaknitych hub.

Trichophyton verrucosum parazituje na hovézim dobytku a vyvolava
trichophycie skotu. Jako profesionalni onemocnéni se vyskytuje zejména u
dojicek, oSetrovatelek skotu ¢i veterinare.

Trichophyton mentagrophytes parazituje na mySovitych hlodavcich, ktefi
kontaminuji pfedevsim stelivo a prostory chlévil. Poté se mohou snadno infikovat
pracovnici manipulujici se stelivem.

Klinicky projev téchto onemocnéni se vyskytuje jako zanétlivé a
infiltrativné hnisavé procesy lisici se podle klinické formy nemoci. Formy nemoci
jsou bud’ povrchové, které jsou ostie ohranicené, $itici se, kruhovita loziska
kdekoliv na téle. Ohraniceni tvoii zanétlivy lem s drobnymi puchyiky, které se
kali a zasychaji. Stfed loziska se olupuje. Hluboka forma postihuje predevsim
vousatou ¢ast obliceje muzl. Projevuje se hnisavymi zanétlivymi ohrani¢enymi
¢ervenymi infiltraty. Pfi mirném tlaku z postizenych mist hnis vytéka, vousy se

snadno uvolnuji.
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Virové hepatitidy

- Viry hepatitid zptsobuji akutni ale i chronické zanéty jater s rozdilnym
naslednym postizenim jaternich funkci. Jedna se o riznorodou a pomérné
pocetnou skupinu virt typi A, B, C, D, E, F ...

Viry hepatitidy skupiny A jsou pfenosné prevazné alimentarni cestou.
Inkubac¢ni doba je asi tfi dny. Viry vyvolaji akutni zanét jater, bez prechodu do
chronicity. Postihuje prevazné mlad¢ lidi a déti. Proti hepatitidé A je mozna
aktivni imunizace. Vyhodné je pouziti kombinované ockovaci latky zaroven proti
hepatitidé B. Lze pouzit i pasivni imunizaci gamaglobulinem.

Viry hepatitidy skupiny B se pienasi nejcastéji parenteralné ¢i pohlavni
cestou ( injekce, operace, transfuze, nesterilni jehly narkomani ).Je ale mozny i
ptenos oralni ( infek¢ni aerosol pfi laboratornim zpracovani postizené osoby.
Inkubacni doba je primérné tfi mésice. Zpusobi zanét jater s tendenci
k chronicité. Miize probihat jen s mirnymi ptiznaky. Pomérné Casté je také
nosicstvi viru. Proti hepatitidé B je zavedena aktivni i pasivni imunizace. Aktivni
imunizace je povinnd pro zdravotnicky personal, u néhoz je nej€astéjsi profesni
riziko hepatitidy B. Po zavedeni imunizace se velmi snizil vyskyt hepatitidy B
mezi zdravotnickym personalem.

Viry hepatitidy C vstupuji do organismu také hlavné parenteralné.
Rizikovou skupinou jsou narkomani, hemodialyzovani pacienti a zdravotnici.
Inkubaéni doba je tfimesicni ¢i i1 delsi. 80% infekci timto virem vede k rozvoji
chronické hepatitidy, ktera probiha s mirnymi pfiznaky spojenymi s napadnou
unavou, avsak bez ikteru. Hepatitidy pozvoln¢ piechazeji v jaterni cirhdzy
s velkou ztratou jaternich funkci. U¢inna ockovaci latka zatim neni vyvinuta.

Virus hepatitidy D predstavuje obrovské nebezpeci pro pacienty napadené
hepatitidou B. Virus hepatitidy D je totiz netiplnym virem, ktery pro vznik
postizeni na lidskych hepatocytech nutné potiebuje hepatitidu B. Pfenosné cesty
jsou parenteralni a pohlavni. Inkubac¢ni doba je asi 3 — 7 tydnt. Hepatitida D
velmi zhor$i pribéh hepatitidy B. Zpiisobi rychlou cirhdzu jater a Casto trvalé

nosiéstvi viru D.
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Virus hepatitidy E se dostdva do organismu alimentarni cestou. U nés neni
velka hrozba vzniku této nemoci. Vyskytuje se endemicky hlavné ve Sttedomoii,
Asii a Jizni Americe.

z nejcastéjsich etiologickych momentt vzniku nemoci z povolani, ale dnes je diky

povinné U¢inné imunizaci v této oblasti profesi vyskyt hepatitid velmi snizen.

Nemoci z povolani zpusobené ostatnimi faktory a

Tyto nemoci jsou definovany v VI. kapitole seznamu nemoci z povolani.

V roce 2004 tvofili 0,2 % vSech NZP, coZ odpovida poctu 2 piipadi.

Do VI. Kapitoly jsou zahrnuty étyfi profesionalni onemocnéni
postihujici hlas :
tézka hyperkineticka dystonie
uzliky na hlasivkach
tézka nedomykavost hlasivek

tézka fonastenie

Jde o profesionalni hlasové poruchy, které vznikaji pfetéZovanim hlasu
v riznych hlasové naro¢nych povolénich, jako jsou ucitelé, vychovatelé, herci,
zpévaci, profesiondlni mluv¢i a tlumocnici, hlasatelé aj. ( 2.).

Hlavni pfi¢inou vzniku téchto poskozeni je piepinani hlasu. Podle typu a
naroc¢nosti na hlasovy projev lze profese délit do tfech skupin:

1. Zaméstnani s vysokymi naroky na kvalitu hlasu ( sélovi zpévéci, herci,

hlasatel¢ atd. )
2. Zaméstnani s vysokymi naroky na vykon hlasu ( pedagogové,

profesionalni mluv¢i, telefonisté atd. )
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3. Zaméstnani se zvySenymi naroky na hlas a zaméstnani v hlu¢nych
provozovnach ( 1ékafi, vojaci, pravnici atd. )
U vzniku poruch hlasu se také mohou uplatiiovat dalsi vlivy, mezi které fadime
napf. Spatné hygienické podminky na pracovisti, nevhodné mikroklima, velka
prasnost, nevyhovujici akustika prostoru ¢i nespravna hlasova technika.
Spole¢nym znakem vsech profesionalnich hlasovych poruch je
dvoufazovy vyvoj. Nejprve totiz dochazi k poruse funkce hlasového organu a

teprve poté mohou v hrtanu vznikat organické zmény.

V Ceské republice nejsou tyto profesionalni onemocnéni piilis ¢asta.
V roce 2004 byli na naSem Uzemi uznény pouze dva piipady. Jeden byl definovan

jako uzliky na hlasivkach a druhy jako tézka fonastenie.

Uzliky na hlasivkach

- Vznikaji po zvysené zatézi hlasivek u urcitych povolani, pii vzniku se
podili také infekéni onemocnéni, hlu€nost prostiedi, neptiznivé mikroklima,
prasnost, koufeni a dalsi faktory.

- Jejich podkladem je organizovany hematom ¢i traumatické zmnozeni

vaziva.

Fonastenie

- Fonastenie je hlasova neurdza, kterd vzniké u hlasovych profesionalii
spiSe naporem psychicky traumatizujicich vlivii spojenych s vefejnym
vystoupenim nez mechanickym piemahanim hlasu. Postizeni pocit'uji strach,
sevieni hrdla, snizeni hlasitosti a selhdvani hlasu ( 2.). Jedna se tedy pouze o

psychicky podminénou poruchu tvorby hlasu, bez patologickych nalezl na

hlasivkach.
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Statistické data:

Déleni NZP podle kapitol seznamu nemoci z povolani

Ka M Z C
pitola uzi eny elkem
1 2
1 8 3 1
1 5
2 61 59 20
1 2
3 90 80
1 1 2
4 23 49 72
1 2
5 49 34
6 1 1 2
cel 7 5 1
kem 78 51 329
cel 5 4 1
kemv % 9% 1% 00%
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Vyskyt NZP podle kapitol
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Vyskyt NZP podle kapitol a pohlavi
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DeleniNZP podle polozek SNZP

polodka
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Déleni NZP podle kraje ve kterém vznikly

Kapitola Celkovy pocet
Kraj 1 2 3 4 5 muzi | zen [Celkem
HI. m. Praha 2 11 41 14| 39 46 24 70
JihoGesky 1 50 5] 21] 10 46 41 87
Jihomoravsky 29| 43| 21| 22 48 67 115
Karlovarsky 1 8 1 5 5 10
Kralovéhradecky 1 17 9] 40] 20 31 56 87
Liberecky 20 2| 13| 16 20 31 51
Moravskoslezsky 1 160 69| 17| 20 196 71 267
Olomoucky 1 64| 14| 37| 17 89 44 133
Pardubicky 6 18| 15| 36] 15 52 39 91
Plzerisky 1 28] 11] 11 3 34 20 54
StfedoCesky 8 59| 81| 25| 18 124 67 191
Ustecky 20 6 7] 26 26 33 59
Vysocina 21 7 8| 23 36 23 59
Zlinsky 23 13| 14 4 25 30 55

pocet NZP

Déleni NZP podle kraju
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Déleni NZP podle kraji a pohlavi
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Déleni NZP podle druhu zaméstnani ve kterém vznikly

Kapitola

Odvétvi zaméstnani 1 2 3 4 5 Celkem
Zemédelstvi, myslivost, lesnictvi 58 25 13 44 140
Rybolov a chov ryb 1 1
Tézba nerostnych surovin 78 111 6 195
Zpracovatelsky pramysl 16 328 128 178 14 664
Vyroba a rozvod elektfiny, plynu
a vody 5 2 1 8
Stavebnictvi 22 3 10 1 36
Obchod; opravy motorovych
vozidel a vyrobk{ pro osobni
potifebu a pfevazni pro
domacnost 1 4 3 4 2 14
Ubytovani a stravovani 1 2 3
Doprava, skladovani a spoje 2 8 1 1 12
Finan¢ni zprostfedkovani 2 1 3
Cinnost v oblasti nemovitosti a
pronajmu; podnikatelské
ginnosti 2 2 3 1 8
Verejna sprava a obrana;
povinné socialni zabezpeceni 4 1 1 24 30
Vzdélavani 1 11 14
Zdravotni a socialni péce;
veterinarni Cinnosti 2 2 4 45 132 185
Ostatni vefejné, socialni a
osobni sluzby 6 1 7 2 16
Cinnosti domacnosti 0
Exteritorialni organizace a
instituce 0
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|. kapitola seznamu nemoci z povolani

kapito celke

muzi

zeny

18

1,58%

Podil NZP I. kapitoly oproti ostatnim kapitolam celkem

O 1.kapitola
O ostatni NZP

98,42%
P M 2 c
olozka Nazev uzi eny elkem
1 nemoc z olova
.01 nebo jeho slou€enin 1 1
nemoc z
1 | fosforu nebo jeho
10 slou€enin 2 2
nemoc z
1| chléru nebo jeho
A3 sloucenin 1 1 2
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15

nemoc ze
zinku nebo jeho

sloucenin 1 1

19

nemoc z oxidu

siry 2 2

21

nemoc z

izokyanat( 1 1

27

nemoc z
halogenovanych
uhlovodikud 2 2

.31

nemoc z étert

a ketonl 1 1

41

nemoc z
polychlorovanych
bifenylu,

dibenzodioxinl a

dibenzofurant 7 7

42

nemoc z
polycyklickych

kondenzovanych
uhlovodiku 1 1

43

nemoc ze

syntetickych pyretroidud 1 1

Déleni NZP 1. kapitoly SNZP podle polozek

pocet NZP

1.01 1.10 1.13 1.15 119 1.21 1.27 1.31 1.41 1.42 143

polozka
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Déleni NZP 1. kapitoly SNZP podle polozek

48% 4,8% 4,8%

9,5%
9,5%
33,3%

4,8%

9,5%

4,8%

4,8% 9,5%

m1.01
m1.10
01.13
01.15
m1.19
m1.21
m1.27
01.31
m1.41
m1.42
01.43

Po
Odvétvi zaméstnani cet NZP

Zpracovatelsky pramysl 16
Obchod; opravy

motorovych vozidel a vyrobkud pro

osobni potfebu a pfevazni pro

domacnost 1
Doprava, skladovani a

spoje 2
Zdravotni a socialni péce;

veterinarni ¢innosti 2

Po
Kraj cet NZP
HI. m.
Praha 2
JihoCesk
y 1
Kralovéh
radecky 1
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Moravsk

oslezsky 1
Olomouc
ky 1
Pardubic
ky 6
Plzerisky 1
Stfedoce
sky 8
Il. kapitola seznamu nemoci z povolani
kapito celke
la m muzi zeny
Il. 520 361 159
Podil NZP II. kapitoly oproti ostatnim kapitolam celkem
39,13%
O 2. kapitola
O ostatni NZP
60,87%
P Nazev M z c
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olozka

eny

elkem

1.c

rakovina klze

z ionizujiciho zéfeni

1.e

leukémie z

ionizujiciho zafeni

poruch sluchu

zpusobena hlukem

nemoci cév
rukou pfi praci s
vibrujicimi nastroji a

zarizenimi

nemoci
perifernich nerv(
hornich kon¢etin
charakteru
ischemickych a
uzinovych neuropatii
pfi praci s vibrujicimi

nastroji a zafizenimi

42

51

nemoci kosti a
kloubll rukou nebo
zapésti nebo loktl pfi
praci s vibrujicimi

nastroji a zafizenimi

nemoci Slach,
Slachovych pochev
nebo Uponl nebo
svall nebo kloubl
kon&etin z DNJZ

10

nemoci
perifernich nervu
koncetin charakteru
uzinového syndromu z
DNJZ

08

75

11

nemoci

tihovych vacki z tlaku

12

poskozeni

menisku
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19,0%

5,4%

Déleni NZP 2. kapitoly podle polozek
180+
160+
140+
o 1201
Z 100+
5 801
[
2 60
40+
201
O,
21.c 21e 24 26 27 28 29 210 211 212
polozka
Déleni NZP 2. kapitoly podle polozek SNZP
0,4% 0,2%
0.4%%4% ¢ o0,
5,6%

m2.1.c

m2.1e

33,7% 024

02.6

m2.7

29,0% @28

m2.9

02.10

m2.11

m2.12

Po
Odvétvi zaméstnani cet NZP
Zemédélstvi, myslivost,
lesnictvi 58
Tézba nerostnych surovin 78
32
Zpracovatelsky pramysl 8
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Vyroba a rozvod elektfiny,

plynu a vody 5
Stavebnictvi 22
Obchod; opravy

motorovych vozidel a vyrobk( pro

osobni potfebu a pfevazni pro

domacnost 4
Doprava, skladovani a

spoje
Finanéni zprostfedkovani 2
Cinnost v oblasti

nemovitosti a pronajmu;

podnikatelské €innosti 2
Vefejna sprava a obrana;

povinné socialni zabezpeceni 4
Vzdélavani
Zdravotni a socialni péce;

veterinarni ¢innosti 2
Ostatni vefejné, socialni a

osobni sluzby 6

Po
Kraj cet NZP

HI. m.

Praha 11
JihoCesk

y 50
Jihomor

avsky 29
Kralovéh

radecky 17
Libereck

y 20
Moravsk 16

oslezsky 0
Olomouc

ky 64
Pardubic 18
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ky
Plzersky 28
Stfedoce

sky 59
Ustecky 20
Vysocina 21
Zlinsky 23

lll. kapitola seznamu nemoci z povolani
kapit celke
ola m muzi zeny
Il. 280 190 90
Podil NZP Ill. kapitoly oproti ostatnim kapitolam celkem
21,07%
O 2.kapitola
O ostatni NZP
78,93%
P M 2
olozka Nazev uzi eny elkem
3 silikdza s
1.2 typickymi rtg znaky 3 7
3 silikéza
13 komplikovana 6




1.4

silikotuberkuld

Za

1.5

pneumokoniéz
a uhlokopu s
prihlédnutim k
dynamice

1.6

pneumokonioz
a uhlokopu s typickymi
rtg znaky

A7

pneumokoniéz
a uhlokopu

komplikovana

1.8

pneumokoniéz
a uhlokopu ve spojeni

s tuberkulézou

.2.a

azbestoza

2b

hyalin6za
pohrudnice s poruchou

plicnich funkci

.2.c

mezoteliom
pohrudnice nebo

pobfisnice

2d

rakovina plic
ve spojeni s
azbestdézou nebo

hyalinézou pleury

pneumokoniéz

4 a ze svafovani
rakovina plic z
.6 radioaktivnich latek
exogenni
9 alergicka alveolitida
asthma
.10.1 | bronchiala
jina alergicka
onemocnéni
.10.2 | dychacich cest
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asthma bronchiale a

jiného alergického

kombinace

3 | onemocnéni
.10.3 | dychacich cest 2 4 6
Déleni NZP 3. kapitoly podle polozek SNZP
70
o
N
=
@
0
o
o
N M < 0 © N O © O 0 T ¥ © O - N ™
- - - - - - - N N N N ™m o ono o o o
{32 N < T o BN o0 BN o T < B o NN o 0 TN o BN o BN o) Y.
™ [32] ™
polozka
. . N @3.1.2
Déleni NZP 3. kapitoly podle polozek SNZP @313
03.1.4
21% g gos 03.1.5
15,7% ~2.1% m3.1.6
. @3.1.7
0.7% m3.1.8
0 3.2.a
3.2.b
24,3% -
m3.2.c
24,6% o3.2.d
o 3.4
m3.6
(;40/ 3.9
1 4% 1.1% m3.10.1
m3.10.2
Po
Odvétvi zaméstnani cet NZP
Zemédelstvi, myslivost,
lesnictvi 25
11
Tézba nerostnych surovin 1
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Zpracovatelsky pramysl

Stavebnictvi

Obchod; opravy
motorovych vozidel a vyrobk( pro
osobni potfebu a pfevazni pro

domacnost

Ubytovani a stravovani

Doprava, skladovani a

spoje

Cinnost v oblasti
nemovitosti a pronajmu;

podnikatelské €innosti

Vefejna sprava a obrana;

povinné socialni zabezpeceni

Zdravotni a socialni péce;

veterinarni ¢innosti

Ostatni vefejné, socialni a

osobni sluzby

Po
Kraj cet NZP

HI. m.

Praha 4
JihoCesk

y 5
Jihomor

avsky 43
Karlovar

sky 1
Kralovéh

radecky 9
Libereck

y 2
Moravsk

oslezsky 69
Olomouc

ky 14
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Pardubic

ky 15
Plzersky 11
Stfedoce

sky 81
Ustecky
Vysocina
Zlinsky 13

IV. kapitola seznamu nemoci z povolani

kapito celke
la m muzi zeny
V. 272 123 149
Podil NZP IV. kapitoly oproti ostatnim kapitolam celkem
20,47%
o 4. kapitola
O ostatni NZP
79,53%
Po M 2 c
lozka Nazev uzi eny elkem
4. 1 1 2
1 kozni nemoci 23 49 72
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Cisl
o
vyvolavajici 1 2 3 C
noxy Nazev noxy . hoxa . hoxa . hoxa elkem

4.1.

01 Alkalie 0
4.1.

02 Cement 1 1
4.1.

03 Kyseliny 2 1
4.1. Cistici a kosmetické 1

04 pfipravky 6 5 1
4.1.

05 Organicka rozpoustédla 4 4
4.1. 4 4

06 Ropné vyrobky 3 1 4
4.1. Chrém a jeho 2 2

07 slouceniny 1 1
4.1. 1 1

08 Nikl a jeho slitiny 3 1 4
4.1. Kovy, metaloidy a jejich

09 slitiny 3 5 8
4.1. 6 6

10 Plastické hmoty 2 2
4.1. PryZ a gumarenské 4 5

11 chemikalie 2 5 3 0
4.1.

12 Dehet 0
4.1.

13 Organicka barviva 1 1
4.1.

14 Léciva 0
4.1. 1

15 Dezinfekéni prostiedky 0 1 1
4.1, Insekticidni latky,

16 agrochemikalie 1 1
4.1. Ostatni organicke

17 chemicke latky 3
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4.1.
18 Rostliny a potraviny 7 7
4.1.
19 Jiné biologické latky 4 4
4.1. 1 1
20 Fyzikalni faktory 5 5
Déleni NZP 4. kapitoly podle vyvolavajici noxy
70+
601
50+
o
= 404
S 301
o
(=%
20+
10+
0,
S8338E8s3q2cx2Tezeeg
B IREIE
Cislo noxy
m4.1.01
\ . . e s m4.1.02
Déleni NZP 4. kapitoly podle vyvolavajici noxy 4.1.03
o4.1.
04.1.04
m4.1.05
D4.1.06
m4.1.07
04.1.08
m4.1.09
m4.1.10
o4.1.11
04.1.12
m4.1.13
m4.1.14
m4.1.15
m4.1.16
Po
Odvétvi zaméstnani cet NZP
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Zemédélstvi, myslivost,

lesnictvi 13

TéZba nerostnych surovin 6
17

Zpracovatelsky pramysi 8
Vyroba a rozvod elektfiny,

plynu a vody 2
Stavebnictvi 10
Obchod; opravy

motorovych vozidel a vyrobkud pro

osobni potiebu a prfevazni pro

domacnost
Ubytovani a stravovani
Doprava, skladovani a

spoje 1
Cinnost v oblasti

nemovitosti a pronajmu;

podnikatelské Cinnosti 3
Vefejna sprava a obrana;

povinné socialni zabezpeceni 1
Zdravotni a socialni péce;

veterinarni ¢innosti 45
Ostatni vefejné, socialni a

osobni sluzby 7

Po

Kraj cet NZP
HI. m.

Praha 14
Jiho€esk

y 21
Jihomor

avsky 21
Karlovar

sky 8
Kralovéh

radecky 40
Libereck 13
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y
Moravsk
oslezsky 17
Olomouc
ky 37
Pardubic
ky 36
Plzerisky 11
StfedoCe
sky 25
Ustecky 7
Vysocina
Zlinsky 14
V. kapitola seznamu nemoci z povolani
kapito celke
la m muzi zeny
V. 234 85 149

Podil NZP V. kapitoly oproti ostatnim kapitolam celkem

82,39%

17,61%

o 5. kapitola
O ostatni NZP
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P 2
olozka Nazev uzi eny elkem
5 2
.1.01 virové hepatitidy 1 5
5 tuberkuléza ( plicni i 1
.1.02 | mimoplicni formy ) 4 5
5 infek&ni mononukle6za a
.1.03 |jiné EB virézy 1
5
.1.05 plané nestovice 9
5
.1.06 spalnicky 4
5
.1.07 salmonelo6za 2
5
.1.09 svrab 5
5
112 pasovy opar 1
5
1.15 bacilarni uplavice 1
5
1.16 akutni zanét mandli 1
5
1.20 bakterialni zanéty plic 1
infekeni
5 | keratokonjunktivitidy a
1.21 konjunktivitidy 3
5
1.23 lambliéza
5 infekce s komplikacemi
.1.28 | zplUsobené virem herpes simplex 1
5
1.34 davivy kasel 1
5
.1.36 jiné mykobakteridzy 1
5 nemoci zpusobené
.1.38 | chlamydiemi 2
5 stafylokokové infekce 1
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.1.39

dermatofytézy ( trichofycie

2.01 ) 7
.2.02 Cervenka ( eryzipeloid ) 7
.2.04 tularémie 1
.2.05 leptospiréza 1
.2.07 jiné mykobakteridzy 1
2211 lymeska boreliéza 7
virova encefalitida
.2.12 | pfenasena klistaty 2
nepravé kravské nestovice
.2.18 | ( hrboly doji¢l )
jiné virové horec¢ky
.2.25 | pfenasené komary 1
.3.01 tropické virové hepatitidy 1
.3.02 tropicka lambliéza 2
1
.3.04 tropicka amébdza 1
1
.3.05 malarie 1

3.12

tropicka bacilarni uplavice

3.22

jiné tropické bakterialni

stfevni infekce

3.25

pedikulozy
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Déleni NZP 5. kapitoly podle polozek SNZP
70+
60-
50
o
=40
S 301
o
o
20+
101
07‘\—(\163LO(.DI\CDNLOLOO\—O')ODV(.DmCD‘—NVLOl\‘—NmLO\—NVLONNLD
polozka
@5.1.01
Déleni NZP 5. kapitoly podle polozek SNZP m5.1.02
05.1.03
05.1.05
m5.1.06
@5.1.07
m5.1.09
05.1.12
m5.1.15
m5.1.16
05.1.20
@5.1.21
m5.1.23
m5.1.28
m5.1.34
m5.1.36
Po
Odvétvi zaméstnani cet NZP
Zemédélstvi, myslivost,
lesnictvi 44
Rybolov a chov ryb 1
Zpracovatelsky pramysl 14
Vyroba a rozvod elektfiny,
plynu a vody 1
Stavebnictvi 1
Obchod; opravy
motorovych vozidel a vyrobku pro
osobni potfebu a pfevazni pro
domacnost 2
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Finanéni zprostfedkovani

Cinnost v oblasti
nemovitosti a pronajmu;

podnikatelské €innosti

Verejna sprava a obrana;

povinné socialni zabezpeceni 24
Vzdélavani 11
Zdravotni a socialni péce; 13

veterinarni innosti 2
Ostatni vefejné, socialni a

osobni sluzby 2

Po
Kraj cet NZP

HI. m.

Praha 39
JihoCesk

y 10
Jihomor

avsky 22
Karlovar

sky 1
Kralovéh

radecky 20
Libereck

y 16
Moravsk

oslezsky 20
Olomouc

ky 17
Pardubic

ky 15
Plzersky
Stfedoce

sky 18
Ustecky 26
Vysocina 23
Zlinsky 4
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VI. kapitola seznamu nemoci z povolani

kapit celke

ola

m muzi zeny

VI 2 1 1

Podil NZP VL. kapitoly opsroti ostatnim kapitolam celkem
0,15%
O 6. kapitola
0 ostatni NZP
99,85%
P M z c
olozka Nazev uzi eny elkem
6 uzliky na
.1.02 | hlasivkach 1 1
6 tézka
.1.04 |fonastenie 1 1
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Déleni NZP 6. kapitoly podle polozek SNZP

o
2
i
6.1.02 6.1.04
polozka
Déleni NZP 6. kapitoly podle polozek SNZP
m6.1.02
50% 50% m6.1.04
Po
Odvétvi zaméstnani cet NZP
Vzdélavani 2
Po
Kraj cet NZP
Pardubic
ky 1
Zlinsky 1
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Srovnani trendu incidence NZP v CR v letech 1999 —

2005
Celkovy
Kapitola poéet
Rok 1 2 3 4 6 NZP
1999 45 697 374 416 310| 3| 1845
2000 31 647 359 363 287| 4| 1691
2001 40 563 309 400 313| 2| 1627
2002 36 544 304 346 301] O] 1531
2003 38 506 327 323 288 4| 1486
2004 21 520 280 272 234 2| 1329
2005 23 546 241 249 278 3| 1340
Celkovy trend poctu NZP v letech 1999 - 2005
2000
1800
1600
1400 -
g
b 1845
g 800 1091 1627 1486

600 -

400
200

1329

13

1999 - 2005
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Incidence NZP podle kapitol v letech

1999 - 2005
m 1999
N m 2000
z
@ 0 2001
0
2 02002
m 2003
m 2004
m 2005
kapitoly
Trend vyvoje poctu NZP 1.kapitoly
50
45
_ 40 \/J"O\N
8
g 30
Q
3 20
o
Q
10
0

rok 1999 - 2005
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pocet nemoci

Trend vyvoje poctu NZP 2. kapitoly
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Trend vyvoje poctu NZP 3.kapitoly
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pocet nemoci

450
400
350
300
250
200
150
100

50

Trend vyvoje poctu NZP 4. kapitoly

1999 - 2005

pocet nemoci
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Trend vyvoje poctu NZP 5. kapitoly
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Trend vyvoje pocétu NZP 6. kapitoly

pocet nemoci

1999 - 2005

( zdroj informaci 10.)
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Vysledky, zjiSténa data:

Ze zjisténych statistickych dat vyplyva, Ze v roce 2004 bylo v CR celkem
hlaseno 1329 ptipadt NZP.

Pti¢emz z analyzy vyplyva lehce vyssi pomér postizenych muzii nez
poskozenych Zen, 59 % : 41 %.

Nejpocetngjsi vyskyt NZP byl v Moravskoslezském, Sttedoceském,
Olomouckém a Jihomoravském kraji, ale tento vysledek je nutno korigovat podle
poctu pracovnich mist a po¢tu obyvatel v jednotlivych krajich.

NZP se objevily nejvice v ur€itych odvétvich zaméstnani, jako je:
zpracovatelsky primysl, té¢Zzba nerostnych surovin, zdravotni a socidlni péce,

veterinarni ¢innosti, zemé&d¢lstvi, myslivost a lesnictvi.

Po vyhodnoceni NZP podle jednotlivych kapitol seznamu nemoci
z povolani jsem zjistila, Ze:

nejpocetnéjsi skupinou se stala II. kapitola, tvotici 39,1 %, 520
onemocnéni

na druhém misté cetnosti se fadi III. kapitola, tvotici 21,1 %, 280
onemocnéni

tieti je IV. kapitola, tvotici 20,5 %, 272 onemocnéni

ctvrtou piicku zaujima V. kapitola, tvotici 17,6 %, 234 onemocnéni

pata je I. kapitola, tvotici 1,6 %, 21 onemocnéni

nejméné Casta je VI. kapitola, tvotici 0,2 %, 2 onemocnéni

Porovnavanim vyskytu NZP v letech 1999 az 2005 je patrny celkovy
sestupny trend vyskytu, ale také zména rozloZeni incidence jednotlivych
poskozeni.

Pomérné zietelné se snizuje pocet NZP 1. kapitoly.

Naopak zvysujici se incidence je zietelna hlavné u II. kapitoly a

pozorovatelné zvyseni je i u V. kapitoly.
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Diskuse, Zaver:

Vsechny nové diagnostikované piipady nemoci z povolani jsou povinné
hlaSeny a proto zname dlouhodoby trend jejich vyskytu. Absolutni pocet piipadi
nemoci z povolani v poslednich obdobich zaznamenéva sestupnou tendenci,
hlavné¢ diky n€kolika hlavnim ovliviiujicim faktoriim. Mezi tyto faktory patfi:
vyrazny Utlum hornictvi, sniZzeni poctu pracovnikt v rizikovych provozech,
aktivni vyhledavani rizikovych pracovist, monitoring pracovniho prostiedi,
zlepSeni pracovnich podminek, informovanost, vyvoj techniky a ochrannych
pomtcek, zlepSeni a zintenzivnéni preventivnich postupd, vstupni, periodické a
vystupni 1ékatské prohlidky, zlepSeni diagnostickych ptistupti, legislativni
podminky uznani nemoci z povolani, pomérné velkd nezaméstnanost a s tim
spojeny lepsi vybér vhodnych zaméstnancti z davu nezaméstnanych pro danou
praci, obavy o zaméstnani ve spojeni se zatajovanim a krytim potizi, zména —
odnéti zavodnich 1¢kari, kteti se velkou mérou podileli na odhaleni nemoci
z povolani v jednotlivych podnicich.

Ptiznivé 1ze hodnotit trend incidence NZP I. kapitoly — nemoci zptsobené
chemickymi latkami. V dnesni dob¢ se jednd hlavné o sporadicka poSkozeni této
etiologie zptisobena pfi ojedinélych havariich ¢i nehodach, diky selhéni lidského
faktoru. S chronickymi etiologiemi téchto poskozeni, vlivem expozice
nevyhovujicim pracovnim hygienickym podminkdm se dnes uz témét
nesetkavame. Z téchto diivodii neni tato skupina poskozeni ptili§ vyznamna.

Naopak velmi neptiznivé hodnoceni mé vyskyt NZP II. kapitoly — nemoci
zpusobené fyzikalnimi faktory, kde incidence stoupa. Nejcastéjsi poskozeni
zpusobuji vibrace, hluk, nadmérné jednostranné zatizeni a ptetézovani, které se
nedafi pomoci preventivnich postupii dostate¢né minimalizovat. Druhy velky
problém s touto skupinou poskozeni je, Ze se vétSinou jednd o poskozeni témét
bez medicinského dopadu, ale s obrovskym socioekonomickym dopadem.

III. kapitola — nemoci tykajici se dychacich cest, plic, pohrudnice a

pobfisnice netvofi velké problémy. Jen diive vzniklé, dobihajici silikozy
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uhlokopii. Pomérné Casto se z této skupiny vyskytuje profesionalni alergické
astma bronchiale, u kterého je mozny slaby vzestupny trend, diky celkovému
zvySovani incidence alergickych onemocnéni v populaci.

Skupiny nemoci I'V. kapitoly — nemoci kozni se co do po¢tu mirné snizily,
ale jejich vyskyt je stale pomérné staly a pocetny. Pfevazné nachazime iritacni
dermatitidu &i kontaktni ekzém. Casto se jednd o onemocnéni medicinsky banalni,
které vSak dozivotné vyfazuje postizené z jejich dosavadniho zaméstnani.

Zvysujici je riziko u V. kapitoly — nemoci pfenosné a parazitarni. Dfive se
jednalo témér vyluéné o zdravotniky a to o hepatitidu B, ale velmi se zménily
legislativni podminky uznavani téchto poskozeni a jsou zvySena profesionalni
rizika téchto ndkaz i u mnoha jinych pracovnich odvétvi. Nejvice se dnes
setkavame s postizenim svrabem. Mezi hlavni faktory ovliviiujici zvySujici se
trend téchto poSkozeni patii: Casto podcenovana bezpecnost prace, nebezpecna
manipulace s biologickym materidlem, vysoky pocet pracovniki v rizikovém
prostfedi, vysoka infek&nost, vysoce rizikovy parenteralni pfenos a vSeobecné
vysoka incidence téchto onemocnéni. Na druhou stranu mame velmi a¢inné
protektivni preventivni pfistupy, hlavné o¢kovani.

Posledni VI. kapitola — nemoci zptisobené ostatnimi faktory neni ptilis
rizikova a se zdvaznym dopadem. Zaznamenavame konstantné nizky vyskyt

nemoci této skupiny, asi 1-3 ptipady rocné.

Jelikoz pro kazdého ¢loveka predstavuje zdravi a prace jedny
z nejdulezitéjsich zivotnich faktort je velmi dilezité nemoci spojené s praci
minimalizovat na nejniz8i moznou uroveil vyskytu. Druhym vyznamnym
diitvodem pro minimalizaci nemoci spojenych s praci, je vysoky socioekonomicky

dopad odskodiiovani téchto poSkozeni pro spole¢nost.
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Souhrn:

Pracovni ¢innost zaujima velmi dalezité, u nekterych jedincti dokonce
dominantni postaveni v jejich zivoté. Aby byl ¢lovék se svou profesi spokojen,
musi mit spoleCensky smysl, uznani, ohodnoceni a optimalni pracovni podminky.
Do pozadavki na pracovni prostiedi jsou zafazovany tyto aspekty : mikroklima,
svételna, akustickd a tepelnd pohoda, nepfitomnost Skodlivych faktorti
fyzikélnich, chemickych i biologickych, ale i napiiklad kladné interpersonalni
vztahy ¢i vhodna organizace prace. VSechny tyto faktory piisobi na zaméstnance,
at’ uz kladné€ nebo zaporné. Pokud je pracovni prostiedi v ur¢itém pohledu
nevyhovujici, miize dojit k poskozeni zdravi, jehoz pti¢innou je pracovni proces.
Tato poskozeni zdravi mohou byt rizného druhu:

pracovni Uraz

nemoc z povolani

ohroZeni nemoci z povolani

posSkozeni zdravi z poruSeni pravni odpoveédnosti zaméstnavatele

onemocnéni ovlivnéna praci

Prvni ¢tyfi z nich jsou definovany legislativou a postizeni maji, na rozdil
od paté skupiny narok na socialni — penézni kompenzaci.

Jelikoz tedy pro kazdého ¢loveka predstavuje zdravi a prace jedny
z nejdilezitéjSich Zivotnich faktorh je velmi dilezité nemoci spojené s praci
minimalizovat na nejniz§i moznou uroven vyskytu. Druhym vyznamnym
diitvodem pro minimalizaci nemoci spojenych s praci, je vysoky socioekonomicky
dopad odskodnovani téchto poskozeni pro spolecnost. Minimalizace se provadi
pomoci nékolika opatieni:

Technické opatieni

Technologicka opatieni

Organizacni opatfeni

Zdravotnicka prevence

Osobni ochranné pracovni prostredky
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Summary :

Work takes a very important, in some people even central, position in their
life. To be satisfied with one’s profession, the job must have a social meaning,
credit, value and optimal working conditions. These aspects are cate gorised
among working enviroment requirements: microclimate, light, acoustics and
thermal well-being, absence of harmful physical, chemical, biological factors and
also positive interpersonal relationships or proper or ganization of work. All these
factors influence an employee whether positively or negatively. If a working
enviroment is not confident in some way, health could be endan gered because of
the working process. There are various types of work injuries:

Industrial injury

Professional disease

Dan ger of professional disease

Health defect due to employer’s infrin gement of a legal responsibility

Diseases affected by work
The first four of them are defined in le gislation and the affected people may lod
ge claim to social — financial compensation.

Since for man his health and work are one of the most si gnificant life
factors, it is very important to minimize work illnesses. The other reason of

minimization of work illnesses is the socio-economic impact of compensation of
these injuries on the society.

The minimization is performed by the help of these precautions:

Technical precautions

Technological precautions

Organizational precautions

Health prevention

Personal work protectives
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Prilohy:

Priloha Cislo 1. Seznam nemoci z povolani

Seznam nemoci z povoléni ( pfiloha k natizeni vlady ¢. 290/1995 Sb. )

Kapitola I

- Nemoci z povolani zpusobené chemickymi latkami

Polozka Nemoc z povoléani
vzniku nemoci

Podminky

z povoléani

2. Nemoc ze rtuti nebo jejich sloucenin
vznikaji pfi plnéni

nebo sluZebnich
3. Nemoc z arzénu nebo jeho sloucenin
primé souvislosti

jen "pfri préaci"),
4. Nemoc z antimonu nebo jeho sloucenin
prokazéana takova

uvedenym chemickym
5. Nemoc z berylia nebo jeho sloucenin

lékatskych poznatka
6. Nemoc z kadmia nebo jeho sloucenin
nemoci z povolani

7 Nemoc z chrému nebo jeho sloucenin
e Nemoc z manganu nebo jeho sloucenin
. Nemoc z niklu nebo jeho sloudemin
0. Nemoc z fosforu nebo jeho sloudenin
. Nemoc z vanadu nebo jeho sloudenin
2. Nemoc z fluéru mebo jeho sloudenin

K polozkém ¢&

Nemoci
pracovnich
ukold nebo v
s nim (dale
pri némz je

expozice

latkam, ktera

soucasnych

pricinou
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14 Nemoc z ostatnich halogend a jejich sloucenin
s, Nemoc ze zinka nebo jeho sloufenin
6. Nemoc z midi nebo jejich sloufenin
A Nemoc z oxidu whelnatého
8. Nemoc z oxidd dusika
9. Nemoc z oxidd siry
0. Nemoc z kyanovediku nebo kyamidd
o Nemoc z izokyamats
2. Nemoc z fosgénw
23, Nemoc z boramd
20, Nemoc ze sirouhliku
s, Nemoc ze sirovediku a sulfids
6. Nemoc z amoniaku
7. Nemoc z halogemovangch unlovodiki
2. Nemoc z alifatickych nebo alicyklickgch

uhlovodika
29, Nemoc z alkeholt
0. Nemoc z glykols
I Nemoc z éterti a ketomd
2. Nemoc z formaldehydu a jinych alifatickjch

aldehydua
I Nemoc z akrylonitrilu a jingch mitrila
34, Nemoc z alifatickych nitroderivatd
E Nemoc z benzemsw
6. Nemoc z homologh benzems
3. Nemoc z maftalenu nebo jeho homologh
A Nemoc z vinylbenzenu nebo divinylbenzenu
9. Nemoc z fenoll, jejich homologh nebo jejich

halogenovych derivatt

40. Nemoc z aromatickych nitro nebo amino
sloucenin
41. Nemoc z polychlorovanych bifenylt,

dibenzodioxinu a dibenzofuranu

42. Nemoc z polycyklickych kondenzovanych



uhlovodikt

43 Nemoc ze syntetickych pyretroidt
P Nemoc z dipyridils
45, Nemoc z karbamatt
P Nemoc ze sloudenin kovh platinové skupiny
a7 Nemoc z thalia nebo jeho sloudenin
I Nemoc z barya mebo jeho sloudenin
P Nemoc ze sloudenin cima
so. Nemoc ze sloufenin selemu a teluru
s Nemoc z uramu nebo jeho slowdenin
2. Nemoc z estert kyseliny dusiéné
3. Nemoc z anorganickych kyselin
sa. Nemoc z etylenoxidu a jimych oxirang
s, Nemoc z halogenovych alkyleterh mebo

aryletert (bischlormetyleter)

Kapitola II

- Nemoci z povolani zpusobené fyzikalnimi faktory

Polozka Nemoc z povoléni
vzniku nemoci

Podminky

z povoléani

__IT _______ Q;;;;_zpﬁsobené ionizujicim za¥enim
p¥i préaci, u niz

takova expozice

za¥eni, ktera je

soucasnych lékatskych

pric¢inou nemoci

Nemoc vznika
je prokazéana
ionizujicimu
podle

poznatkl

2. Nemoc zpusobenéd elektromagnetickym za¥enim
pri préci, u niz

takova expozice
elektromagnetickému zareni,
souc¢asnych

poznatkl p¥ic¢inou

Nemoc vznikéa

je prokéazéana

kterd je podle

lékatskych

92



__gj_______;;;;l_éoéky zpusobeny tepelnym za¥enim
pri préci, u niz

takova expozice

za¥eni, ktera je

soucasnych lékatrskych

pric¢inou nemoci

4. Porucha sluchu zplUsobend hlukem.
pri préci, u niz
U osob mladsich 30 let pt¥i celkové ztraté
nadmérnd expozice

o)

sluchu dosahujici hranici 40 % dle Fowlera.

nadmérnou se

U osob nad 30 let se hranice zvy3uje o 1 %
pokladé takovéa

za kazdé 2 roky véku. U osob nad 50 let
které

celkova ztrata sluchu dosahujici hranici
hladina hluku

50 % dle Fowlera.
trvéani pracovni

pfekracuje 85 dB nebo
hladina frekvencné
akustického tlaku

pfekracduje 200 Pa (140 dB)

5. Nemoc zpusobend atmosférickym pretlakem
pri préaci
a podtlakem
atmosférického

v podtlakovych

6. Nemoci cév rukou pf¥i praci s vibrujicimi
nastroji a zatizenimi.
Objektivné prokdzané zbéleni nejméné Ctyrt
vznikaji pfi préaci

¢lankl prsta v chladu ovéfrené pletysmografickym

nadfadim rucéné

vySetfenim nebo vazoparalytické stéddium nemoci

pri préaci

nastroji

hodnotami zrychleni
jsou podle

lékarskych

nemoci

Nemoc vznika
je prokazéana
tepelnému
podle

poznatkl

Nemoc vznika
je prokéazana
hluku. Za
zpravidla
expozice, pti
ekvivalentni
po béZnou dobu
smeény

Spickova

nevazeného

Nemoc vznikéa
v prostrtedi
pretlaku nebo

komoréach

K polozkém ¢&.

Nemoci

S pneumatickym
ovladanym nebo
s vibrujicimi
s takovymi
vibraci, které

soucasnych
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pric¢inou nemoci

7. Nemoci perifernich nervi hornich koncetin
charakteru ischemickych a UZinovych neuropatii
pri préci s vibrujicimi néstroji a zarizenimi.
Ischemické poskozeni n. mediani, n.
obou nervu,

odpovidajicimi nejméné stredné tézké poruse.
PoSkozeni nervd hornich konc¢etin charakteru
uzinového syndromu s klinickymi iritac¢nimi a
zdnikovymi pf¥iznaky a s patologickym nédlezem

v EMG vySetfeni, odpovidajicimi nejméné stredné
tézké poruse.

8. Nemoci kosti a kloubtd rukou nebo zapésti nebo
loktd pti préci s vibrujicimi nastroji a
za¥izenimi. Aseptické nekrdzy zadpéstnich nebo
zaprstnich klistek nebo izolovand artrdza kloubu
ruc¢nich, zdpéstnich nebo loketnich, spojené se
z&dvaznou poruchou funkce vedouci k vyraznému
omezeni pracovni schopnosti.

9. Nemoci $lach, Slachovych pochev nebo uUponad nebo
svallli nebo kloubl koncetin z dlouhodobého
nadmérného jednostranného pretéZovani.

vznikaji pfi praci, ptri
Objektivnimi vySetfovacimi metodami potvrzené

prislusné svalové
vleklé formy nemoci vedouci k vyraznému

nervy pfretézovany
omezeni pracovni schopnosti.

pretézovani nebo

torze je podle

10. Nemoci perifernich nervi konletin charakteru

lékatrskych poznatkua
uzinového syndromu z dlouhodobého nadmérného

nemoci
jednostranného pretéZovani nebo z tlaku, tahu
nebo torze, s klinickymi iritacénimi a
zdnikovymi pf¥iznaky a s patologickym nédlezem
v EMG vySetfeni, odpovidajicimi nejméné stredné
tézké poruse.

11. Nemoci tihovych vacka z tlaku

vznikaji p¥i préaci
takové pracovni
které dochéazi

¢ast pracovni

na postizZenou

ulnari nebo
s klinickymi iritac¢nimi a zanikovymi
priznaky a patologickym ndlezem v EMG vySetfeni,

poznatkua

K polozkém ¢&.

Nemoci

které jsou
skupiny nebo
natolik, Ze
tlak, tah nebo

soucasnych

pric¢inou

Nemoci
vykonavané v
poloze, ptri
po prevaznou

smény k tlaku

oblast
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12. Poskozeni menisku
pfi préaci

prevazujici Céast

v poloze v klece

Kapitola I11

- Nemoci z povolani tykajici se dychacich cest, plic, pohrudnice a pobfi$nice

Polozka Nemoc z povoléni
vzniku nemoci

1. Pneumokoniézy zplsobené prachem s obsahem

vznikaji ptri praci,

volného krystalického oxidu kremic¢itého:
prokazéna takova

silikéza, silikotuberkuldza, pneumokonidza
prachu s obsahem

uhlokopt a pneumokonibéza uhlokopa ve
krystalického oxidu

spojeni s tuberkuldzou
kterad je podle

lékatskych poznatkua
a) s typickymi rtg znaky prasnych zmén
nemoci
od Cetnosti znaka p3, g2, r2 a vyse
a vSechny formy komplikované
pneumokonibézy (A, B, C) dle klasifikace
ILO

b) ve spojeni s aktivni tuberkuldzou
(mykobakteridzou), rtg znaky prasnych
zmén od Cetnosti znakl pl, gl, rl
a vySe dle klasifikace ILO

c) s prihlédnutim k dynamice vyvoje, rtg
znaky prasnych zmén od cCetnosti znakua
r2, gl, rl a vySe dle klasifikace ILO

2. Nemoci plic, pohrudnice nebo pobfisnice
vznikaji ptri praci,
zpusobené prachem azbestu:
prokazéna takova

azbestu, kterad je
a) azbestédza,

soucasnych lékatskych

pric¢inou nemoci

rtg znaky pradnych zmén od &etnosti znakl

s2, t2, u2 a vySe dle klasifikace ILO

b) hyalindéza pohrudnice s poruchou plicnich

Nemoc vznika
vykonavané po
pracovni smény

a v podfrepu

Podminky

z povoléani

Nemoci

u niz je
expozice
volného
kremic¢itého,
soucasnych

ptic¢inou

Nemoci
u niz je
expozice
podle

poznatkl
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funkci
c) mezoteliom pohrudnice nebo pobfisnice

d) rakovina plic ve spojeni s azbestdzou
nebo hyalindézou pleury

3. Pneumokonidza zplsobend prachem pfi vyrobé
p¥i préaci, u niz
a zpracovani tvrdokovu
takova expozice

tvrdokovl, kterd je
soucasnych lékatskych

pric¢inou nemoci

Nemoc vznika
je prokazéana
prachu

podle

poznatkt

4. Pneumokonidza ze svarovéani, rtg znaky
p¥i préaci, u niz
prasnych zmén od ¢etnosti znakt p3, g2, r2
takova expozice
a vySe dle klasifikace ILO
vznikajicim pf¥i svafovani

obloukem, kterd je

soucasnych lékatskych

pric¢inou nemoci

Nemoc vznika
je prokazéana
dymim
elektrickym
podle

poznatkl

5. Nemoci dychacich cest a plic zplsobené

vznikaji ptri praci,

vdechovanim kobaltu, cinu, barya, grafitu,
prokazéana takova

gama oxidu hlinitého, berylia, antimonu
uvedenym chemickym

nebo oxidu titanicitého
je podle

lékatrskych poznatkua

nemoci

Nemoci
u niz je

expozice

latkéam, ktera

soucasnych

pricinou

6. Rakovina plic z radioaktivnich léatek
pri préci, u niz

takova inhalac¢ni
radioaktivnim l&tkéam,
soucasnych

poznatkl pric¢inou

Nemoc vznika
je prokéazana

expozice

kterd je podle

lékarskych

nemoci

7. Rakovina dychacich cest a plic zpusobenéa
p¥i préci, u niz
koksadrenskymi plyny
takova expozice

Nemoc vznikéa

je prokéazéana
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plyntim, kterad je
soucCasnych lékatrskych

poznatkll pric¢inou nemoci

8. Rakovina sliznice nosni nebo vedlejsSich
p¥i préaci, u niz
dutin nosnich
takova expozice
kterd je podle
lékatrskych poznatkua

nemoci

9. Exogenni alergickd alveolitida
pri préaci

vdechovanim prachu

infekénim

10. Astma bronchiale a alergickéd onemocnéni
p¥i préaci, u niz
hornich cest dychacich
expozice prachu
latkam

alergizujicimi nebo

11. Bronchopulmondlni nemoci zpusobené prachem
p¥i préci, u niz
bavlny, 1nt,
expozice uvedenému
cukrové trtiny

konopi, Jjuty, sisalu nebo

Kapitola IV

- Nemoci z povolani kozni

Polozka Nemoc z povoléani
vzniku nemoci

1. Nemoci kuZe zplUsobené fyzikdlnimi, chemickymi
vznikaji pri praci,
nebo biologickymi faktory
uvedené faktory

koksarenskym

podle

Nemoc vznika
je prokazéana
prachu dreva,
soucasnych

pricinou

Nemoc vznikéa
spojené s

s antigennim a

Nemoc vznika
je prokazana
nebo plynnym
s

iritujicimi

Nemoc vznikéa

je prokazéana

Podminky

z povolani

Nemoci

u niz se
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vyskytuji a

jsou podle
soucasnych
lékatskych
poznatkl
pric¢inou nemoci
Kapitola V
- Nemoci z povolani pfenosné a parazitarni
Polozka Nemoc z povoléni Podminky

vzniku nemoci
z povolani

1. Nemoci pf¥enosné a parazitarni K polozkém ¢.
1. - 2.:
2. Nemoci pfenosné ze zvitat na ¢lovéka bud pfrimo Nemoci
vznikaji p¥i praci, u
nebo prostfednictvim pfenasect niz je

prokazéano riziko nékazy

3. Tropické nemoci pfenosné a parazitdrni Nemoci
vznikaji pfi préaci
v
epidemiologicky obtiznych
oblastech s
rizikem nédkazy

Kapitola VI

- Nemoci z povolani zptsobené ostatnimi faktory a Ciniteli

Polozka Nemoc z povoléni Podminky
vzniku nemoci
z povolani

1. Tézka hyperkinetickd dysfonie, uzliky Nemoci

vznikaji pfi préaci

na hlasivkach, téZk& nedomykavost hlasivek spojené s
vysokou

a tézk& fonastenie, pokud jsou trvalé a profesionalné
podminénou

znemoznuji vykon povolani kladouciho zvySené hlasovou
namahou

naroky na hlas
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