Nemoci z povolani

Pii praci je Clovék vystaven faktortim pracovniho prostiedi, které mohou mit za urcitych
podminek na jeho zdravi negativni vliv. Mohou se projevit vznikem nemoci z povolani nebo
ohrozenim nemoci z povolani.

Vyvoj nemoci z povolani je jak v ramci Ceské republiky, tak v rdmci Moravskoslezského
kraje ptiznivy, 1 kdyz od roku 2004 se pokles zastavil.

Graf &.1 - Vyvoj nemoci z povolani v CR a MS kraji
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Tabulka ¢.1 - Poéty nemoci z povolani v CR aMS kraji

Rok CR MSK MSK v % CR

1994 2707 936 34,6

1995 2 806 954 34,0

1996 2 519 810 32,2

1997 2 350 766 32,6

1998 2 054 697 33,9

1999 1 845 628 34,0

2000 1691 430 25,4

2001 1627 390 24,0

2002 1531 328 21,4

2003 1486 262 17,6

2004 1329 267 20,1

2005 1340 246 18,4

2006 1150 229 19,9

2007 1228 298 23,0

2008 1327 297 22,4

2009 1245 289 23,2

Vyhlaseni diagnostikovaného onemocnéni za nemoc z povolani pfedchazi pomérné slozity
proces oveéfovani profesionality onemocnéni — Setfeni podminek vykonu prace, které provadi
organ ochrany veiejného zdravi. Tento proces se sklada ze zjistovani anamnestickych udaji a
z hodnoceni miry rizika odpovidajiciho rizikového faktoru. Objektivizace rizik se provadi
zejména métenim rizikovych faktorti. Pfi hodnoceni se vychazi z doby, po kterou je pracovnik
hodnocenému rizikovému faktoru vystaven (doba expozice), a z vysledki méteni jednotlivych
faktorti, popt. hodnoceni faktori, u nichz se méteni neprovadi (psychickd zatéz, zrakova
Zatez).



Aby diagnostikované onemocnéni mohlo byt vyhldSeno jako nemoc z povolani, musi po
prokéazani profesionality odpovidat poZzadavkiim natfizeni vlady €. 290/1995 Sb., kterym se
stanovi seznam nemoci z povoldni. V tomto seznamu jsou jednotlivé choroby rozdéleny do
Sesti kapitol:

1 — nemoci zpisobené chemickymi latkami
2 — nemoci zpusobené fyzikalnimi faktory
3 —nemoci dychacich cest a plic

4 — nemoci kozni

5 —nemoci pfenosné a parazitarni

6 — nemoci zpiisobené ostatnimi faktory

Za nejvyznamngj$i nemoci z povolani lze v Moravskoslezské kraji povazovat onemocnéni
hornich koncetin z vibraci a znadmérné jednostranné zatéZze a onemocnéni s ohledem na

expozici fibrogennimu prachu.

Graf ¢.2 - Vyvoj nemoci z povolani z vibraci v MS kraji
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Nemoci hornich koncetin pfi praci s vibrujicimi ndstroji a zatfizenimi doposud vykazovaly
staly pokles az na pocet 58 ptipadl v roce 2005. Vysledky poslednich let vSak urcité vedou
k zamysleni, protoze doslo k nartstu poctu pripadii na hodnotu 149 v roce 2008. Ke skupiné
onemocnéni z vibraci pfenaSenych na ruce lze konstatovat, ze se jedna o rizikovy faktor
pracovnich podminek, ktery je po strance prevence nejobtiznéji feSitelny. Technicky zatim
nejsou dostatecné feSena opatieni, kterd by ovliviiovala miru pfenosu z néstroje na ruku.
Osobni ochranné pracovni prostiedky prakticky neexistuji. Proto ziistava hlavnim opatfenim
omezovani doby expozice.
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Graf ¢€.3 - Vyvoj nemoci z povolani z NJZ v MS kraji
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Prace spojend s pretéZovanim pohybového ustroji (napt. nadmérné zatéz drobnych svalovych
skupin, vysoka ¢etnost vykonavanych pohybi, nevhodna pracovni poloha) je obdobné jako
prace spojena s expozici vibracim pfenaSenym na horni koncetiny jednim ze soucasnych
zavaznych pracovné lékafskych problémi. Toto onemocnéni je rozsifeno od vyrobnich
zdvodl az po obchody, zejména pak velké obchodni jednotky. Dal§im problematickym
odvétvim se v posledni dob¢ ukazuji byt montazni zavody vznikajici zejména v primyslovych
zonach, zejména s ohledem na zaméstnavani Zen. Pocet ptipadil v poslednich 10 letech kolisa
s minimem 52 v roce 2003 a maximem 95 v roce 2007.

Graf ¢.4 - Vyvoj nemoci z povolani - pneumokoniéz - v MS kraji
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Od roku 2001 se pocet pneumokonioz piiznanych v Moravskoslezském kraji ustalil na
prumérné trovni cca 50 ptipadi za rok, od roku 2007 Ize pozorovat mirny narast az na 68
ptipadi v roce 2009. Pocet pneumokonidz se snizuje zejména u hornikli. V tomto pozitivnim
vyvoji se projevil nejen Utlum hornické Cinnosti, ale zejména se plné osvédcCilo zavedeni
preventivniho pietazovani horniki mimo riziko fibrogenniho prachu po dovrSeni nejvyse
piipustné expozice.

Vyznamnou ulohu v oblasti ochrany zdravi pti praci sehrava Uzka kooperace Krajské
hygienické stanice Moravskoslezského kraje se sidlem v Ostravé s partnerskym Zdravotnim
ustavem v Ostravé pti metfeni tirovné rizikovych faktorti pracovniho prostiedi a s ptislusnymi
oddélenimi nemoci z povolani pii hodnoceni podminek vykonu prace a profesionality
diagnostikovanych onemocnéni.



