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Predmluva

Vazeni Ctenari,

rocenka Krajské hygienické stanice Moravsko-
slezského kraje se jiz stala tradici. V letoSnim roce
2012, kdy si ptipomindme 60 let od vzniku hygienické
sluzby v Ceské republice, predkladame laické
i odborné vetejnosti souhrnny materil, ve kterém
uvadime vysledky ro¢ni ¢innosti, ale soucasné také
podavame informace z oblasti ochrany a podpory
vefejného zdravi, které mohou byt jednim
z podkladovych materiali pii tvorbé a realizaci
zdravotni politiky jak na regionalni, tak i komunalni
arovni.

Nas kraj je z pohledu organu ochrany vetejného
zdravi velmi zajimavym a rtiznorodym tGzemim
z hlediska problematiky Zzivotniho a pracovniho
prostiedi, zivotniho stylu i socioekonomickych
ukazatelti, které maji vyznamny dopad na troven
zdravotniho stavu populace regionu.

Rada bych upozornila na nékteré oblasti nasi
¢innosti, které dokladaji snahu poskytovat kvalitni
a aktualni informace. Jednd se o prabézny
monitoring kvality pitné vody a koupacich vod
vyuzivanych pro rekreaéni tucely nasich
spoluobc¢anti. Dale bych zminila rozsahlou
a naroc¢nou ¢innost p¥i prevenci infekénich
onemocnéni, pii hodnoceni pracovniho prostredi.
Nedilnou a vyznamnou slozkou kontrolni ¢innosti
je dozor nad kvalitou stravovacich zafizeni. Nelze
pominout ¢innost v problematice ochrany zdravi
déti a mladistvych. Pravé zdravé podminky pro
vychovuna zac¢atku Zivota by mély byt prioritou nés
vsech a méli bychom vénovat velké uasili pro jejich
zajisténi. Je tieba si uvédomit, Ze v détstvi se tvoii
zaklady pfistupu ke zdravi v pozdé&jsim véku.

Nad ramec hodnoceni statniho zdravotniho dozoru
ve smyslu zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané
vefejného zdravi, jsou v rocence obsazZena i témata,
ktera vzbudila velky zdjem obc¢anti i sdélovacich
prostiedkil. Jednd se zejména o kvalitu ovzdusi
a vliv znecisténi na lidské zdravi. Pfedkladany
material obsahuje vysledky monitorovéani prasného
aerosolu, ktery je v nasem regionu nejvyznamnégjsim
faktorem znecisténi ovzdusi. P¥i hodnoceni vlivu na
zdravi se snazime maximalné vyuZzivat zjisténé
skute¢nosti, byt vécni a objektivni.

Pravé proto vénujeme znacnou pozornost
ukazateldm zdravotniho stavu obyvatel
Moravskoslezského kraje a jejich srovnani s Ceskou
republikou. Jedna se o stfedni délku zivota,
o onemocnéni srde¢né-cévni a dychacich cest,
o nadorova onemocnéni, ale také napf. o proti-
drogovou prevenci.

KHS je dalezitou soucasti integrovaného
zachranného systému Moravskoslezského kraje,
ktery funguje na vysoké trovni. Jako vyukové
pracovisté lékaiské fakulty Ostravské univerzity
participujeme na teoretické i praktické vyuce
studentt oboru ochrana vefejného zdravi, rovnéz se
podilime na vzdéldvani lékaft zafazenych do
predatesta¢ni piipravy v oboru vseobecné praktické
lékatstvi. Poskytujeme informace obcantim
a odborné vefejnosti prostrednictvim vsech typt
zpravodajskych médii. V roce 2011 jsme pfipravili
jiz tradi¢ni a mezinarodné uznavané Slezské dny
preventivni mediciny, pofadali jsme seminafe pro
zdravotnické pracovniky a pracovniky skolskych
zafizeni, pro bezpecnosti techniky, pro
provozovatele stravovacich zafizeni.

Nasi trvalou snahou je ochrana zdravi a pfedchazeni
jeho moznym poskozenim. Proto uvitdme jakékoli
pripominky ¢i ndméty, které mohou byt vyuzity pro
dalsi zkvalitiiovani nasi préce. Pribézné aktua-
lizované informace jsou pravidelné uvadény na
internetovych strankach www.khsova.cz.

Na zavér mi dovolte podékovat nasemu
partnerskému Zdravotnimu tstavu se sidlem
v Ostravé za kvalitni a vcasny servis pti
zabezpecovani laboratornich expertiz. Rdda bych
vyslovila podékovéni i spolupracujicim institucim
za velmi dobrou vzdjemnou komunikaci, vst¥icnost
a ochotu pfti feSeni mnohdy velmi slozitych
problém?i.

MUDr. Helena Sebakova
reditelka

KHS MSK se sidlem v Ostravé
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Kontrolni ¢innost

Krajska hygienicka stanice Ostrava provadi statni
zdravotni dozor na zakladé zmocnéni v zdkoné
¢.258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi. Zahrnuje
problematiku Zivotnich a pracovnich podminek,
predchézeni vzniku a $ifeni infekénich onemocnéni.

Jako vécné prislusny organ ochrany vetejného zdravi
provadi kontrolu kvality pitnych a rekrea¢nich vod,
kontrolu podminek v piedskolnich a skolskych
zatizenich a v détskych zotavovacich zafizenich, ve
stravovacich sluzbach, v zafizenich sluzeb péce
o télo a ve zdravotnickych zafizenich, déle v oblasti
pracovniho prostfedi a epidemiologie infekénich
onemocnéni.

Dalsi tkoly plni v oblasti hodnoceni zdravotnich
rizik z hlediska prevence negativniho ovlivnéni
zdravotniho stavu obyvatelstva, podili se na
monitorovani vztahti Zivotniho prostfedi a Zivotnich
a pracovnich podminek. Soucasti ¢innosti je
spoluprace s dalsimi spravnimi tfady a s organy
samospravy pii tvorbé zdravotni politiky
Moravskoslezského kraje véetné programi ochrany
a podpory vetrejného zdravi. Vyznamnou soucasti
¢innosti je kooperace na tkolech integrovaného
zachranného systému.

V ramci vykonu statniho zdravotniho dozoru bylo
v roce 2011 provedeno celkem 25 145 kontrol a Setfeni
a bylo vydano 4 616 rozhodnuti k zajisténi ochrany
zdravi. Za zjisténé nedostatky byly ulozeny finan¢ni
sankce v celkové vysi 3 927 700 K¢.

V ramci soucinnosti s jinymi organy statni spravy
bylo vydéano celkem 8 679 odbornych stanovisek.
Vétsinu tvorila zdvazna stanoviska k tzemnim
fizenim, k projektovym dokumentacim staveb, ke
zménam v uzivani a ke kolaudacim staveb. Ale bylo
téz vydano napftiklad 200 stanovisek v rdmci procesu
IPPC a EIA, 198 stanovisek k zafazeni do rejstfiku
§kol. Bylo schvaleno 950 provoznich rada
zdravotnickym zafizenim, bylo projednano 552
pisemnych pravidel pro zachazenis nebezpe¢nymi
chemickymi latkami a pfipravky.

Tabulka 1

Kontrolni cinnost KHS MS kraje 2003 - 2011
Rok Kontroly Rozhodnuti | Stanoviska
2003 28 639 3 440 8 161
2004 37 689 2 804 9 880
2005 32 871 2 935 8 941
2006 30173 2779 8 866
2007 30 558 4 054 9 756
2008 28 649 5969 9192
2009 28 453 4815 8 026
2010 25874 5993 7 630
2011 25145 4616 8679

Graf1
Kontrolni cinnost KHS MS kraje 2003 - 2011
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Problematika vod

Zasobovani obyvatel pitnou vodou

Vroce 2011 bylo provozovano 23 velkych vodovoda
(zasobujicich vice nez 5 000 obyvatel) a 168 malych
vodovodt (zasobujicich méné nez 5 000 obyvatel).
Hygienicka sluzba rovnéZz dozoruje nékteré
individualni zdroje, které slouzi k zdsobovani pitnou
vodou vefejnosti. Jedna se o 285 komerénich ¢i
vefejnych studni, zdsobujicich objekty skolskych,
ubytovacich, restaurac¢nich zafizeni apod. Vyvoj
v poctech dozorovanych objektt zndzornuje
nasledujici graf.

Graf 2
Pocty dozorovanyjch objektii zasobovini pitnou vodou
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V souladu s pozadavkem § 3 zdk. ¢. 258/2000 Sb.,
jsou provozovatelé vefejnych vodovodi a studni
podle pozadavkd § 4 citovaného zakona povinni
sledovat ve stanovenych cetnostech a rozsazich jakost
vyradbéné a dodavané pitné vody. V8echny vysledky
laboratornich vysetfeni pitné vody pofizené
provozovateli vodovodnich systémt a rovnéz
i vysledky kontrol krajské hygienické stanice jsou
ukldddny v celostdtnim informacnim systému
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(Registr kvality pitné a rekreacni vody). Zavedeni
tohoto systému (od roku 2004) umoziiuje organu
ochrany vefejného zdravi mit k dispozici aktudlni
informace o kvalité pitné vody ve vech systémech
vefejnych vodovodt a vefejnych a komerénich
studni. Takto vznikd vyznamna databaze vysledkt
kontroly kvality pitné vody, kdy za rok 2011 bylo do
systému zasldano celkem 2 094 vysledkt rozboru
vzorkli pitné vody z vefejnych vodovodt
a 436 vysledkd rozbortd vzorkt pitné vody
z vefejnych a komer¢nich studni.

V roce 2011 provedli pracovnici krajské hygienické
stanice celkem 228 kontrol zésobovani pitnou vodou
z vefejnych vodovodd a studni, z toho 31 kontrol
vodovodu zasobujicich vice nez 5 000 obyvatel
(velké vodovody), 168 kontrol vodovodi
zasobujicich méné nez 5 000 obyvatel (malé
vodovody), 29 kontrol vefejnych studni
a 12 komer¢nich studni. U velkych vodovodd,
provozovanych  velkymi  vodarenskymi
nedostatky. Nejcastéjsi prekroceni limitd byva
zjistovdno v ukazateli zelezo, a to zejména
v koncovych ¢éstech vodovodnich rozvodda.
U malych, pfevazné obecnich vodovodt, byly
ze 168 provedenych kontrol zjistény nedostatky
v 5 pfipadech. Nejednalo se vSak o nevyhovujici
kvalitu pitné vody, ale o mnedostatky
administrativniho charakteru.

V ramci 29 kontrol vefejnych studni byla ve
2 piipadech zjisténa nevyhovujici jakost vody
v mikrobiologickych ukazatelich. V obou piipadech
bylo nutno vydat zdkaz pouzivani vody k pitnym
ucelim do doby odstranéni zavady. V roce 2011 bylo
rovnéz provedeno 12 kontrol kvality pitné vody
v komerénich studnich. Zavady v kvalité vody
nebyly zjistény. Za neplnéni povinnosti
vyplyvajicich ze zakona o ochrané vefejného zdravi
byly v oblasti zdsobovani pitnou vodou v roce 2011
uloZeny pokuty 9 provozovateliim v celkové vysi
24 000 K.

Z rozboru epidemiologické situace v Moravsko-
slezském kraji vyplyva, Ze v roce 2011 nebyl
prokdzan zadny pfipad pfenosu infekce vodou
z vodovodu pro vefejnou potfebu ani z komeréné
vyuzivanych studni. Rovnéz nebyly zaznamendny
zadné zdravotni problémy z konzumace pitné vody
v dtisledku jeji chemické kontaminace.

Provozovatelé vodovodl pro vefejnou potfebu
a osob dodavajicich pitnou vodu vefejnosti
z individualnich zdroji maji ze zdkona o ochrané
vefejného zdravi povinnost odbératelim poskytnout
aktualni informaci o jakosti doddvané pitné vody.
Informace o jakosti pitné vody v jednotlivych
vodovodnich systémech nebo registrovanych
individualnich zdrojich lze ziskat i na tzemnich
pracovistich krajské hygienické stanice, a to na
oddéleni hygieny obecné a komunalni.

Koupalisté a koupaci oblasti

Umélym koupalistém je kryta nebo nekryté stavba
nebo zafizeni urcené ke koupéni a pristupné
vefejnosti a souvisejici plochy s vybavenim.
Koupalistém ve volné piirodéje piirodni nebo uméla
vodni plocha, kterd je oznacena jako vhodna ke
koupani pro vefejnost. Kazdé koupalisté ma
provozovatele, ktery odpovida za kvalitu vody.

Koupaci oblasti je vodni plocha, ktera je vyuzivana
ke koupani vétsim poctem fyzickych osob a byla
takto vyhldsena zvlastnim pravnim predpisem.
Nemaé vlastniho provozovatele, jakost vody
v prabéhu koupaci sezény (obvykle ¢erven - srpen)
je kontrolovdna prostfednictvim krajskych
hygienickych stanic. Trendy v poc¢tech dozorovanych
objektti znazoriiuje nasledujici graf.

Graf 3
Pocty dozorovanyjch objektii ke koupdni
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V pribéhu roku 2011 byla pfijata tzv. mald novela
zak. ¢. 258/2000 Sb. a provadéci vyhlaska ¢. 238/
2011 Sb., o stanoveni hygienickych pozadavka na
koupalisté, sauny a hygienické limity pisku
v piskovistich venkovnich hracich ploch, kterd nové
upravuje pozadavky zejména v oblasti pfirodnich
koupalist, ale i nékteré povinnosti provozovatel
umélych koupalist. V oblasti umélych koupalist
doslo ke zménam nékterych kvalitativnich
pozadavkil na jakost vody a ke zméndm cetnosti
provadénych kontrol. Provozovatelé koupalist jsou
povinni koupali$té provozovat podle schvaleného
provozniho fadu, vhodnou tpravou udrzovatjakost
vody v predepsanych ukazatelich a laboratornimi
vysetfenimi zajistovat kontrolu jakosti vody
v koupalisti ve stanoveném rozsahu a ¢etnosti. Nové
podle § 18 odst. 3 zak. ¢. 258/2000 Sb. maji povinnost
sledovat kvalitu bazénové vody rovnéz
provozovatelé lé¢ebnych bazént ve zdravotnickych
zafizenich a tstavech socidlni péce. Vysledky
sledovani jakosti jsou rovnéz povinni zasilat do
centrédlniho registru, kde jsou k dispozici organtim
ochrany vefejného zdravi.
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Kontroly umélych koupalist jsou zaméfeny na
dodrzovéni povinnosti provozovatelt, upravenych
platnymi pravnimi pfedpisy, véetné dodrzovani
pozadavki na jakost vody pro koupani. Celkem bylo
v roce 2011 provedeno 432 kontrol umélych
koupalist. Nedostatky byly zjistény ve 40 pfipadech
a byly uloZzeny pokuty v celkové vysi 67 300 K¢.

Zvlastni pozornost vénuje KHS MSK kontrole jakosti
vody v koupacich oblastech. Jednd se o vodni plochy,
kdejakost vody neni uméle upravovana a v pribéhu
koupaci sezény se méni v zavislosti na klimatickych
podminkach a pfipadnych lokdlnich zdrojich
znecisténi v jejich povodi. U téchto vod je zvlast
vyznamnym ukazatelem jakosti vyskyt
fytoplanktonu (sinic a fas), ktery maze mit vliv na
zdravi koupajicich se.

Z hlediska zdravotniho rizika maji z obou skupin
vétsi vyznam sinice, které obsahuji latky, jez mohou
zptisobovat rtizné alergické reakce. U koupajiciho
se ¢lovéka se v zavislosti na jeho individualni
citlivosti mohou objevit vyrazky, zarudlé oci, ryma.
Nékteré druhy sinic mohou produkovat riazné
toxiny (jedovaté latky). Podle toho, kolik a jakych
toxind se do téla dostane, se lisi i zdravotni projevy:
od lehké akutni otravy projevujici se stfevnimi
a zalude¢nimi potiZzemi, pfes bolesti hlavy, az po
nechténé vypiji trochu vody (az 1 - 2 dl) a s ni
i pfitomné sinice (a také toxiny, které jsou v nich
obsazeny). Riziko se zvysuje u déti, které vody vypiji
zpravidla vice a jejich télesna hmotnost je mensi.
Neékteré sinice maji schopnost vystoupat ke hladiné
a hromadit se zde v podobé zelené kase nebo
drobnych, az nékolik milimetrt velkych ¢astecek
(nékdy se podobaji drobnému jehli¢i, jindy
pfipominaji zelenou krupici). Takovému
nahromadént sinic u hladiny se fika vodni kvét sinic.
Nejcastéji se vodni kvéty sinic vyskytuji koncem léta,
v poslednich letech (zejména na nékterych
lokalitach) dochéazi k masovému rozvoji sinic jiz
v prubéhu ¢ervna. Pokud sinice netvoii vodni kvét,
neni pravdépodobné, Ze po jednom vykoupani
vznikne vazné onemocnéni. U alergikti se vsak
mohou vyskytnout pfecitlivélé reakce, pfedevsim
rtizné kozni problémy, zanéty a alergické reakce o¢i
a spojivek. Riziko se zvysuje s délkou pobytu
ve vodé, opakovanym koupanim po vice dnti
(tydnti) a samoziejmé i mnozstvim sinic ve vodé.
Proto se po koupdni ve vodeé s pfitomnosti vétsiho
mnozstvi sinic doporucuje osprchovat ¢istou vodou.
Vodni kvét se po hladiné nadrze pohybuje podle
toho, jak zrovna vane vitr. Casto tak tvofi u biehu
vysokou vrstvu, se kterou mohou do styku pfijit
hrajici si déti. Proto je dobré pted timto rizikem déti
varovat a hlidat, jak vypadda bfeh nadrze, na kterém
si hraji.

Monitorovani jakosti vody v koupacich oblastech,
vyhlagenych v Moravskoslezském kraji, provadi

KHS MSK jiz nékolik koupacich sezon
v pravidelnych (minimalné ¢trnactidennich)
intervalech. Od roku 2004, kdy se Ceska republika
stala ¢lenskou zemi Evropské unie, je kazdy rok po
probéhlé rekrea¢ni sezéné zpracovdna
Ministerstvem zdravotnictvi CR ,Zprava o jakosti
vody ke koupéni ve volné ptirodé”. Tato zpréava je
zasildna Evropské komisi do Bruselu, kde jsou
zpravy ze vSech ¢lenskych statti EU zpracovavany
a souhrnné kazdoro¢né vydavany v publikaci
mapujici stav v Evropé.

Informace o jednotlivych koupacich mistech, véetné
aktudlni jakosti vody, jsou v dobé letni rekreac¢ni
sezény zpiistupnény na webovych strankach
www.mzcr.cz a www.khsova.cz. Jakost vody je
zndzoriiovana v podobé piktogramd - tzv.
»slunicek”, kterd svou barvou oznacuji odpovidajici
zdravotni riziko koupdni. P¥i zhorseni kvality vody
(Cervené ,slunicko”) je vyddvano upozornéni pro
obcany, pii prekroceni limitd, kdy hrozi ohrozeni
zdravi (¢erné ,sluni¢ko”), vydava KHS zakaz
koupéni, ktery musi byt zvefejnén na tfedni desce
mistné pfislusné obce s rozsifenou ptisobnosti
ana tfednich deskach vsech obci tvoticich jeji spra-
vni obvod. Kromé toho je zakaz dan ke zvefejnéni
sdélovacim prostredktim. Je pak véci ob¢ana, zda
vezme na védomi tdaje o nevhodnosti vody ke
koupani a bude zdkaz respektovat. V tomto bodé je
nutné upozornit na pravni dusledky, kterym se
mohou vystavit v pfipadé nerespektovani vydaného
zékazu organizatofi détskych taborti, vedouci
vodéckych kurzt, ucitelé s détmina vyletech a pod.

Na tizemi Moravskoslezského kraje bylo v roce 2011
kontrolovano 24 koupacich oblasti. Sledovani kvality
vody bylo provadéno ve ¢trnactidennich intervalech
a v piipadé zhor$ené kvality vody byl interval
zkracen na tyden. Celkem bylo v pritbéhu loriského
léta provedeno 203 kontrol spojenych s odbérem
vzorkil k laboratornimu vysetfeni. Na zadné ze
sledovanych nadrzi nebyl vydan zakaz koupani.
V jednom ptipadé, u nadrze Brusperk, byla kvalita
vody oznacena jako nevhodna ke koupéni z dGvodu
kratkodobého mikrobidlniho znec¢isténi vody.
Na koupacich mistech Baska v okrese
Frydek - Mistek a BohuSov na Bruntalsku bylo
v prubéhu sezény opakované vydédno upozornéni
na moznd zdravotni rizika z koupani u vnimavych
jedinct, a to na zdkladé zvySeného mnozstvi
toxickych sinic v nddrzich. Na ostatnich vodnich
plochéch voda vykazovala po celou koupaci sezénu
vyhovujici kvalitu.

Vedle koupacich oblasti, dozorovanych na naklady
statu, byla dale provozovana i tzv. koupalisté ve
volné piirodé. V Moravskoslezském kraji se jedna
o rekrea¢ni areal Stérkovna v Hlu¢ing (volné jezero)
a nadrz pro plavce v aredlu Letniho koupalisté
v Porubé. V nadrzi aredlu Letniho koupalisté
v Porubéiv nadrzi Stérkovna Hlu¢in byla po celou

letni sezénu kvalita vody vyhovujici.

KHS MSK se sidlem v Ostravé
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Obrizek 1
Koupalisté ve volné pfirodé - vyvoj jakosti vody v koupact sezoné 2011
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Koupaci oblasti - vyvoj jakosti vody v koupaci sezéné 2011
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Legenda k celoro¢ni charakteristice sezony

trvale vyhovujici kvalita vody pro koupéni
pfevlada vyhovujici kvalita vody se zhorSenymi senzorickymi zménami
rozhrani mezi nezavadnosti a zavadnosti vody; zdravotni riziko pro vnimavé jedince

pfevlada nevyhovujici kvalita vody se zdravotnim rizikem
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vydan zakaz koupani
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Venkovni ovzdusi

Kvalita ovzdusi jako jeden z faktorti, které mohou
ovliviiovat zdravotni stav obyvatel dlouhodobé
zijicich v dané lokalité, je v Moravskoslezském kraji
stale sledovana i hygienickou sluzbou. Informace,
které KHS ziskava od pofizovatelti dat - Ceského
hydrometeorologického tstavu a Zdravotniho
tstavu v Ostravé, jsou déle pfeddvany vefejnosti
a vyuzivany jako podklady pro hodnoceni
zdravotniho stavu. Na znecistovani ovzdusi se
podili v naSem regionu zejména prasny aerosol.
Prachové ¢astice pak mohou slouZit jako nosi¢ pro
nejriznéjsi typy chemickych latek (polycyklické
aromatické uhlovodiky, tézké kovy). Soucasti
prasného aerosolu jsou rovnéz biologické castice
(spory plisni, pylova zrna).

Kvalita ovzdusi, u niZ je pozornost zaméfena
zejména na koncentrace polétavého prachu, které
jsou v nasem kraji kontinudlné méfeny na
15 stanicich automatizovaného imisniho
monitoringu (AIM CHMU), je stale na tizemi nadeho
kraje nejhorsi v ramci Ceské republiky. Zmény
v koncentracich polétavého prachu jsou pfimo
zavislé na mistnich klimatickych a meteo-
rologickych podminkdch, reaguji na topnou
anetopnou sezonu. Nejhorsi situace souvisi s castou
tvorbou inverznich situaci a vyskytem smogu na
Sirsim tzemi kraje, kdy jsou limitni koncentrace
nékolikandsobné piekrac¢ovany. V téchto pfipadech
jsou Krajskym tfadem vyhlasovdny nejen pro
vybrané primyslové znecistovatele v oblasti
Ostravsko - Karvinska a Tfinecka, alei pro vefejnost
signaly upozornéni nebo signaly regulace spojené
s varovanim a doporucenim, jak se v dané situaci
chovat. Vefejnost vnima negativa mistnich
podminek zejména v zimnim obdobi roku, kdy
dochézi ke kumulaci vlivu nizkych venkovnich
teplot a soucasné k vyskytu nadlimitnich
koncentraci prachu. Proto je do tohoto obdobi
soustfedéno podavani obecnych i aktudlnich
informaci prostfednictvim sdéleni na webovych
strankdch ufadd, seminafich, konferencich a jinych
akcich, souvisejicich s tématem ovzdusi, na nichz
se zna¢nou mérou podili i KHS MSK. Vyznamny
podil v informovanosti maji samozfejmé hromadné
sdélovaci prostfedky s celostatni i regiondlni
plisobnosti.

Z dosavadnich poznatkil jsou zndmy vlivy, které
pasobi na kvalitu ovzdusi (primysl, doprava,
domaécnosti) a jsou znamy inastroje k jejich regulaci,
které jsou v oblasti primyslu nastaveny
prostfednictvim integrovanych povoleni pro
jednotlivé velké zdroje znecisténi ovzdusi.
Pro realizaci opatfeni v oblasti dopravy byla
novelou zakona ¢. 86/2002 Sb., o ovzdusi, doplnéna
v roce 2011 moZnost zFizeni nizkoemisnich zoén,
jejichz prakticky dopad bude mozné ovéfit az

v nasledujicich letech. Vétsi pozornost je v posledni
dobé vénovana sledovani vlivu lokélnich zdrojti na
kvalitu ovzdusi. V roce 2011 byl naptiklad ukoncen
spole¢ny projekt VSB-TU Ostrava a Institutu
ekologie pramyslovych tizemi Katowice , Zlepseni
kvality ovzdusi v pithrani¢ni oblasti Ceska a Polska”
- www.cleanborder.eu. Dale probihd projekt ZU
Ostrava a dalsich partnertt AIR SILESIA (www.air-
silesia.eu), jehoZz cilem je vytvofeni spole¢ného
regionalniho informac¢niho systému o kvalité
ovzdusi v moravskoslezském cesko-polském
regionu. Vzhledem k vyznamnym pfeshrani¢nim
vliviim pramyslové oblasti Polska nanas region bylo
na darovni kraje iniciovano spole¢né jednani
s polskou stranou k projektu ,Spole¢na strategie
fizeni kvality ovzdusi v MSK a Vojvodstvi
Slezském”, na kterém participuje i KHS MSK.

Koncentrace polétavého prachu jsou v ovzdusi
pravidelné sledovany uz vice nez 40 let, nejprve ve
formé prasného spadu, kdy byly méfeny
koncentrace hrubych, rychle sedimentujicich ¢astic.
Od roku 1995 je monitoring zaméfen na jemné&jsi
¢astice o praméru do 10 pm (PM10), které mohou
ovlivitovat horni cesty dychaci a pronikaji az do
dolnich dychacich cest. Vzhledem k zdravotnimu
vyznamu - G¢inkdm malych ¢astic (do 2,5,
resp.1 pm, pfipadné nanocastice), které se mohou
dostat az do plicnich sklipkti a krevniho feciste,
zacaly se na nékterych vybranych stanicich i na
tzemi naseho kraje od roku 2003 sledovat i podily
PM2,5. Limitni koncentrace 25 g/ m? pro tyto ¢astice
byly navrzeny az Smérnici 2008/50/ES a do nérodni
legislativy (Natizeni vlady ¢. 597/2006 Sb.)
implementovany v roce 2011. Udaje z provadénych
méfeni jsou cennymi podklady pro odhady
zdravotnich rizik mozného ovlivnéni zdravotniho
stavu populace.

Nejvice informaci o kvalité ovzdusi md KHS MSK
z monitorovacich stanic na tizemi Ostravy, kde mimo
PM10 vénuje pozornost i dal$im zdravotné
vyznamnym $kodlivindm: benzenu, jehoZ limitni
hodnota 5 pg/m?® je dlouhodobé prekracovana
v oblasti Ostravy - Pfivozu a okoli, a
benzo(a)pyrenu, jehoZz pramérna ro¢ni koncentrace
zejména diky hodnotam zjistovanym v topném
obdobi vysoce prekrac¢uje limitni hodnotu 1 ng/m?>.

KHS MSK se sidlem v Ostravé
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Graf 4
Priimérné rocni koncentrace PM 10 na méricich
stanicich v Ostraveé, vyvoj od r. 2007 - 2011
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Graf 5

Priimérné rocni koncentrace benzo(a)pyrenu na
méricich stanicich v Ostravé, vyvoj od r. 2007 - 2011
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Graf 6
Priimérné roéni koncentrace benzenu na méricich
stanicich v Ostraveé, vyvoj od r. 2007 - 2011

Reprezentantem polycyklickych aromatickych
uhlovodikt je benzo/a/pyren. Jeho vztah ke
koncentraci polétavého prachu (PM 10) v roce 2011
je zndzornén v nasledujicim grafu.

Graf 7
Priimérné koncentrace benzo/a/pyrenu a polétavého
prachu (PM 10) na méficich stanicich v Ostravé

v roce 2011
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Z hlediska ptisobeni PAU na nase zdravi je nutno
brét v uvahu celkovou expozici z rtznych
zdroja.

Nelze oddélit pfimy vliv PAU z venkovniho
ovzdusi na lidské zdravi od ostatnich faktort
a dalsi expozice, jeho kvantifikace je zna¢né
obtizna.

Celkové ptisobeni PAU zavisi na davce, velikosti
¢astic, dobé expozice, profilech, které se
v Ostravé a Karviné 1isi od ostatnich méfenych
lokalit v CR (toxicky ekvivalent BaP je vyssi),
aindividualité ¢lovéka.

Studie denniho pfijmu benzo(a)pyrenu dokazuiji
vysokou rizikovost koufeni ve vztahu k moz-
nosti poskozeni zdravi.

Hodnoceni karcinogenniho rizika PAU je
zaloZzeno na pokusech s laboratornimi zvifaty
a na epidemiologickych studiich provadénych
na zékladé expozice v pracovnim prostfedi
- jedna se o odhad rizika.

Odhad celozivotniho rizika rakoviny dychaciho
traktu byl WHO na zakladé udajt pracovniki
koksarenskych peci vypocéten na hodnotu
5% 10°.

Cilem smérnice ¢.2004/107/ES ve vztahu k PAU
je zavedeni cilové hodnoty 1 ng/m?® pro BaP
(ptijatelné riziko), tato cilova hodnota by po roce
2012 neméla byt prekracovana.

Jednim z dal$ich cil je také vypracovani zon,
kde jsou cilové hodnoty splnény a kde jsou
prekracovany (v téchto pripadech urcit zdroje a
stanovit ndpravnd opatfeni), coZje i nas piipad.
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Uloha Krajské hygienické stanice v problematice
venkovniho ovzdusi spoc¢iva v §irsim preventivnim
piistupu, v moZnostech pfipominkovani
strategickych materialt (SEA) a dokumentaci
jednotlivych staveb. Ke stavbam, které podléhaji
posouzeni podle zak. ¢. 100/2001 Sb., o hodnoceni
vlivu staveb na zivotni prostfedi (EIA), bylo v roce
2011 vydéano celkem 158 vyjadfeni. KHS piisobi
rovnéz v oblasti uplatriovani regiondlni zdravotni
politiky. V roce 2011 naptiklad zajistila zpracovani
odhadu zdravotnich rizik v souvislosti s negativnimi
dopady pfi sana¢ni ¢innosti na lagundch Ostramo
(vysoka prasnost s podilem oxidu vapenatého, anik
vysokych koncentraci oxidu sifi¢itého), iniciovala
a dale se ucastnila jednani souvisejicich
s dlouhodobym vyskytem zvysenych koncentraci
benzenu v Ostravé - Pfivoze, ti¢astnila se jedndni se
zastupci polské strany pfi tvorbé spoleéného
projektu. K moznostem ovlivnéni ¢i zlepseni kvality
ovzdusi se vyjadfuje v rdmci komisi pro Zivotni
prostifedi pfi magistratech jednotlivych mést.
Je aktivnim ¢lenem komise ministra Zivotniho
prostredi, kterd vznikla pravé z divodu potieby
feSeni problematiky kvality ovzdusi v nasem kraji.

Vnitini ovzdusi

Pfimé kompetence dozorové ¢innosti nad kvalitou
ovzdusijsou hygienické sluzbé stanoveny pouze pro
oblast vnitfniho prostfedi, které je definovano § 13
zdkona ¢. 258/2000 Sb., a tykaji se staveb
predskolnich a skolskych zafizeni, zdravotnickych
objektd, kulturnich a sportovnich zafizeni a
pracovniho prostfedi. Na tuto oblast je zaméfena
pozornost v ramci preventivniho dozoru, tj. pfi
posuzovani projektovych dokumentaci novych
staveb nebo rekonstrukci objektt jsou mimo jiné
posuzovany podminky vétrani a vytdpéni, které
mohou vyznamneé ovlivnit kvalitu vnitfniho
prostfedi (mikroklimatické podminky, vyskyt
chemickych skodlivin i mikrobidlni znecisténi).
Zejména v prostiedi, ve kterém se pohybuji déti je
nezbytna aplikace materialt, které maji atesty
zdravotni nezdvadnosti a je u nich pfedpoklad, ze
nebudou do okoli emitovat zadné skodliviny. Pfi
kontrole konkrétnich zafizeni je pak mimo jiné
zaméien dliraz na stav Cistoty zafizeni (podlahy,
povrchy, malby). V zafizeni, kde je vétrani zajisténo
vzduchotechnikou, je adrzba rozvodt hlavnim
garantem vyhovujici kvality vnitfniho prostiedi.

Hluk v Zivotnim prostiedi

V souvislosti s problematikou hluku probéhly v roce
2011 bouftlivé diskuse v odborné i laické vefejnosti,
které vyplyvaly z obav ze zmirnéni hygienickych
limitt hluku v komundlnim prostiedi. Nové natizeni
vlady ¢. 272/2011 Sb., o ochrané zdravi pred
nepiiznivymi Gc¢inky hluku a vibraci, které nahradilo
NV ¢. 148/2006 Sb., vsak tuto obavu nepotvrdilo.
Zmény se tykaji zejména nového piistupu
k hodnoceni vysledkd méfeni, ktery bude dale
upiesnén novym Metodickym navodem pro
hodnoceni hluku v chrdnéném venkovnim prostoru
staveb. Sezndmeni pracovnikti KHS, laboratofi
Zdravotniho tstavui zpracovateli hlukovych studii
s novou legislativou probéhlo formou nékolika
seminaft, kde byl odborny vyklad proveden
pracovniky Narodni referen¢ni laboratofe pro hluk.
Nové natizeni vlady bylo okamzité implementovano
do vydéavanych stanovisek a vyzadovano i od
predkladateltt zadosti. Pti posuzovani podkladt
zpracovanych podle predchozi platné legislativy
v8ak neni vyzadovano jejich pfepracovani prave
vzhledem k zachovani limitd.

Rozvoj dopravni infrastruktury v MSK
nezaznamenal v roce 2011 vyznamnéjsi stavbu.
V piipadé dalnice D47 probihal jeji zkuSebni provoz
v usecich Bélotin - Bilovec a Bilovec - Rudné, na
kterych probéhla pozadovand méfeni hluku
s vysledky, kterymi bylo na vSech méficich mistech
prokédzano dodrzeni hygienickych limitti. U dalsich
komunikaci se jednalo pouze o dil¢i stavby, bez
vyznamnéj$ich dopadi@ na chranéné venkovni
prostory staveb.

V prbéhu roku 2011 bylo vydano celkem 22 ¢asové
omezenych povoleni pro pfekroceni hygienického
limitu hluku, z nichZz 19 se tykalo provozu na
vyznamnych komunikacich zejménanal/48 al/56.
Vétsinou se jednalo o tseky v délce 500 m - 2 km,
kde je pro realizaci protihlukovych opatfent
nezbytné predchozi zajisténi kompletni inzenyrské
¢innosti, véetné tzemniho a stavebniho fizeni.
Ve tfech pfipadech byla povoleni vydana pro
stacionarni zdroje. Je snaha vydavani casové
omezenych povoleni omezit, a proto jsou v tomto
sméru nastaveny pomérné piisné podminky, kdy
musi navrhovatel prokazat opodstatnéni zadosti
o vydani ¢asové omezeného povoleni. V této
souvislosti KHS vydala souhlas s upfesnénym
,Pldnem realizace protihlukovych opatfeni”
v blizkosti silnic spadajicich do spravy Reditelstvi
silnic a dalnic Ceské republiky, ktery byl uptesnén
v navaznosti na ,Harmonogram zdravotni
naléhavosti”. Plan stanovi postup realizace
protihlukovych opatteni v obdobi let 2012 - 2019.
Mimo ramec harmonogramu povoleni vydaného
pro stacionarni zdroje, realizoval ArcelorMittal a.s.
odpraseni aglomerace sever.

KHS MSK se sidlem v Ostravé
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Hlukova problematika je i soucasti bézného dozoru,
ktery je provadén napfiklad v ramci pfezkumu
vydanych integrovanych povoleni. V této souvislosti
byla projednana opatfeni a nasledné pfedlozeny ke
schvaleni projektové dokumentace staveb s vysokou
technickou i finan¢ni ndro¢nosti (napt. protihlukové
stétny EVRAZ VITKOVICE STEEL, a.s., nova hala
povrchovych tprav Vitkovice POWER, tprava
odpraseni ocelarskych peci HEAVY MACHINERY
a dalsi).

PrestoZe je problematice hluku vénovana maximalni
pozornost v rdmci preventivniho pfistupu -
povolovéni novych staveb, jejich zmén, umistovani
novych zdroji hluku do jiz stavajicich objektt
(napfiklad nova feseni vzduchotechnickych nebo
chladicich systémii, rozsifeni provozu restaurace
o hudebni produkci typu reprodukované hudby
nebo karaoke, instalace vytahti do bytovych domt
aj.), fesi hygienicka stanice kazdoroc¢né zna¢ny pocet
stiznosti na hluk. Pfi jejich feSeni vychdazi jednak
z dostupnych podkladt, kterymi byvaji hlukové
studie vyzadované jiz v rdmci piipravného fizenti,
jednak z vlastniho Setfeni, kdy je ovéfovan skute¢ny
stav. V pfipadé nesouladu v téchto podkladech je
provadéno méfeni hluku, které je pak pritkaznym
materidlem pro dalsi postup. V roce 2011 bylo na
tzemi MSK podano celkem 171 podnétd na hluk.
Podnéty se tykaly zejména hluku z provozu
pozemnich komunikaci a zelezni¢nich trati.
Ve 43 piipadech bylo provedeno méfeni, pouze
v 16 pfipadech vsSak bylo méfenim zjisténo
prekroceni hygienickych limitd hluku.

Dozor v oblasti sluzeb

Poskytovani sluzeb péce o télo

Sluzby v ramci péce o télojsou dle §19 odst. 1 zak.c.
258/2000 Sb., definovdny jako ¢innosti
epidemiologicky zavazné. Zahrnuji provozovani
holi¢stvi a kadefnictvi, pedikiry a manikdury,
kosmetiky, soldria, masdze, regeneracnich
arekondicnich zafizeni, ale také ¢innosti, pfi kterych
dochdazi k poruseni integrity ktize, tj. tetovani,
piercing, permanentni make-up, i Zivnosti, pii
kterych se pouzivaji specialni piistroje (napft. soldria,
myostimulatory, liposukce apod.). U ¢innosti, pfi
kterych dochdzi k poruseni integrity ktize, mtze pti
nedodrzovéni stanovenych pozadavkd, zejména
s ohledem na sterilitu pouZzivanych nastrojt
a ptistrojti, dojit k pfenosu infekénich onemocnéni.
Zakaznici by v pfipadé vybéru tohoto typu sluzeb
méli postupovat velmi obezfetné.

V Moravskoslezském kraji v roce 2011 doslo
k dalsimu ndartistu poc¢tu subjektti, poskytujicich
sluzby péce o télo. Oproti minulému roku se pocet
zvysil 0 15 % na 4 121 evidovanych KHS MSK.
U nejrizikovéjsich ¢innosti (tetovaZe, permanentni
make-up, piercing) jsou z vyse uvedenych davoda
kontroly provadény u vSech evidovanych subjekt,
a to kazdorocné. U ostatnich ¢innosti jsou ¢etnosti
kontrol v intervalu 2 - 4 roky dle rizikovosti. V roce
2011 bylo provedeno 1 246 kontrol v rdmci kterych
byly zjistény nedostatky v 76 pripadech (6 %).
Za zjisténé nedostatky byly ulozeny sankce
v celkové vysi 98 500 K¢. Dlouhodobou kontrolni
¢innosti doslo v tomto typu zafizeni ke snizeni
nedostatkt z 22 % v roce 2003 na soucasnych cca
7 %.

Tabulka 2
Dozor v oblasti sluZeb péce o télo
Pocet Pocet Zjisténé
objektii | kontrol |[nedostatky

2003 2100 1199 274
2004 2465 1459 244
2005 2463 1445 290
2006 2388 1487 223
2007 2428 1505 137
2008 2645 1493 103
2009 2940 1496 121
2010 3578 1161 76
2011 4121 1246 76
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Graf 8
Dozor v oblasti sluZeb péce o télo
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V roce 2011 nedoslo oproti minulosti k zdsadnim
zménam v poctu provozovanych zafizeni v rdmci
zivnosti hostinskych nebo ubytovacich sluzeb.
Z celkového poctu 844 ubytovacich zafizeni rizného
typu (hotely, penziony, motely, ubytovny, kempy aj.)
bylo provedeno 145 kontrol. Drobné hygienické
nedostatky byly zjistény v 6 % pfipadt. Jednalo se
vétsinou o provozni nedostatky typu nevhodné
manipulace s pradlem. Za zjisténé nedostatky byly
uloZeny sankce formou blokového nebo ptikazniho
fizeni v celkové vysi 8 000 K¢. I v tomto roce byly
provedeny spole¢né kontroly ve vybranych
ubytovacich zafizenich v soucinnosti s Cizineckou
policii CR a Hasi¢skym zachrannym sborem MSK.
V radmci kraje bylo ke spole¢nym kontroldm
vytipovano 38 zafizeni.

Graf 9
Dozor v oblasti ubytovacich sluzeb

Zatizeni spolec¢ného
stravovani

Vysledky kontrolni ¢innosti

Na tizemi Moravskoslezského kraje je registrovano
celkem 6 139 provozoven spole¢ného stravovani.
Kontroly jsou provadény s ohledem na rizikovost
jednotlivych typlit provozoven, rozsah jejich ¢innosti,
typy vyrobkd, skupiny konzumentd. V roce 2011 byl
statni zdravotni dozor zaméfen zejména na
provozovny vefejného stravovani s vyrobou pokrmd,
kde bylo zkontrolovano vice nez 70 % zafizeni.
Ve stravovacich provozech ve zdravotnictvi,
socialnich sluzbach, VS menzach a v zavodnich
kuchynich byly provéfeny vSechny registrované
provozovny. V pritbéhu roku bylo provedeno celkem
3183 kontrol. Kontroly jsou zaméfeny zejména na
dodrzovani osobni hygieny zaméstnancti, na
provozni hygienu, podminky skladovani potravin,
na manipulaci s potravinami a v neposledni fadé na
stavebné-technicky stav stravovacich provozoven.
Problematika spole¢ného stravovani patii rovnéz
mezi cinnosti epidemiologicky zavazné.
Po konzumaci kontaminované stravy miize dojit
k pfenosu infekénich onemocnéni traviciho traktu,
ktera se projevuji prajmy ¢i zvracenim. Do této
skupiny onemocnéni patfi napt. salmoneléza.

Nejvyssi vyskyt zavad je konstatovéan
v restaura¢nich provozech s vyrobou pokrmf,
nejméné jsou zavady zjistovany ve zdravotnickych
zatizenich.

Tabulka 3
RozloZent cetnosti vyskytu zdvad podle typu provozovny
v letech 2009 - 2011

m Rodd katd @ Podet senkd
30 Typ provozovny| 2009(%) | 2010(%) | 2011 (%)
Restaurace
30+ 62 59 52
£ = Zavodni kuchyné 39 37 36
m I
= 20, Stanky 35 57 6
(o]
2 Bary, pivnice,
S h kavarny 40 32 31
E ™ Nemocnice,
T 5 zdravotnicka 2 19 12
zarizeni, 1azné
07 —
B ist
06 07 OB o0 WO oM ufety, bistra 32 N >
KHS MSK se sidlem v Ostraveé 13 Roterka 2011



Podnéty

V roce 2011 bylo feSeno 190 podnétd, z toho 105
opravnénych. Vice nez 30 % podnétt (celkem 64)
bylo pfijato v Ostravé, nasleduje okres Karvina (40
podnétil). Nejméneé podnétt (10 %) bylo v loriském
roce zaregistrovano v okresech Bruntal a Opava.
Velmi ¢asté jsou podnéty ze strany spotfebiteli
tykajici se zejména nevyhovujicich hygienickych
podminek v restauracich, porusovani zasad osobni
a provozni hygieny, kvality pokrma a fedéni
alkoholu. Pomérné frekventované jsou podnéty na
nedodrzovani ,protikufdckého  zdkona”
v obchodnich centrech, kde je podle novely zdkona
nutné stavebni oddéleni kufackych provozoven.
Postupné dochdzi ke zlepsovéni situace a stavebnimu
oddélovani kutackych ¢asti.

Sankce a opatfeni nesank¢niho
charakteru

Za zjisténé zavady bylo ulozeno 1 210 pokut ve vysi
2 697 600 K¢, nejvice v Ostravé 555 pokut ve vysi
1415900 K¢. Z celkového poctu kontrolovanych
provozii bylo pokutovdno 38 % a pramérnd vyse
pokuty dosédhla 2 229 K¢.

Z dtivodu ochrany vefejného zdravi bylo vydano
celkem 56 opatteni, kterd se tykala zejména zdkazu
nebo pozastaveni ¢innosti pro zdvazné nedostatky
stavebné - technického a provozniho charakteru,
likvidace zjevné smyslové narusenych potravin
véetné zdkazu pouzivani surovin. Ve tfech ptipadech
byla natfizena sanitace a dvakrat zdkaz pouZzivani
nejakostni vody.

Vzorky

V prtabéhu kontrol jsou pro ovéfeni bezpecnosti
pokrmd podavanych ve stravovacich sluzbach
provadény odbéry vzorki. Vzorky jsou odebirany
jednak planované, jednak cilené na zakladé podnétti
spotiebitelti ¢i vyskytu onemocnéni v souvislosti
s konzumaci potravin. Navic jsou organizovany
cilené akce celostatniho nebo regionédlniho rozsahu,
zaméfené na rizikovou komoditu. Nejvice vzorkt
(124) bylo odebrano u teplych pokrmt, nasleduji
studené pokrmy (69 vzorkd) a cukrafské vyrobky
(60 vzorki). Bylo odebrano téz 25 vzorki zmrzliny.

Z celkem vysetfenych 429 vzorki, odebranych v roce
2011, nevyhovélo 30 tj. 7 %. Ve 23 ptipadech se
jednalo o nevyhovujici mikrobiologicky nélez
(koliformni mikroorganismy ve stérech z prostfedi
a vysoky pocet zarodkt Enterobacteriaceae
a stafylokokt v cukraiskych vyrobcich a zmrzling).
Nélez indikatorovych mikroorganismi souvisi
s nedostatky v provozni a osobni hygiené
i s vysokym podilem ru¢ni prace pfi pfipraveé
pokrmt, zejména u cukrdfskych vyrobkd.
Na zakladé nevyhovujictho mikrobiologického

nalezu v pitné vodé, hlageného v systému PIVO, byl
2 x vydan zdkaz pouzivani nejakostni vody
v zafizeni spole¢ného stravovani. V 5 piipadech byly
zjistény nevyhovujici chemické ukazatele (zejména
nizky obsah ethanolu v alkoholickych napojich)
a ve 2 ptipadech nevyhovujici senzorické vlastnosti
napojt.

Cilené kontroly

V roce 2011 byly cilené kontroly zaméfeny
na zdravotni nezdvadnost pokrmt z rybiho masa
a mofskych plodt, na ptivod surovin pouzivanych
v asijskych restauracich a na doklady o ptivodu
zvéfiny. Kontrolami byly odhaleny problémy se
znacenim asijskych surovin a nedostatky ve znaceni
zvétinového masa.

Yz oMz

Dalsi ¢ast cilenych Setfeni byla vénovana cistoté
prostfedi v zavodnich kuchynich, kde doslo k nalezu
koliformnich mikroorganismi ve stérech z prostiedi.
Na zédkladé téchto vysledki byla nafizena sanitace
a predloZzeni analyz kontrolnich stéra.

Kazdoro¢né se v letnim obdobi kontroluje obsah
syntetickych barviv ve zmrzlinach. Provozovatelé
pii vyrobé zmrzlin v restauracich, stancich
a cukrarndch v pfevdzné mife pouzivaji hotové
zmrzlinové smési, u kterych je pfitomnost barviv
uvedena na etiketé vyrobku. Pro zvyseni atraktivity
zmrzliny provozovatelé c¢asto své vyrobky
pribarvuji, pfic¢emz nezajisti spravné davkovani
barviva. Laboratorni rozbory se proto zaméiuji
zejména na barviva, pro kterd plati ur¢itd omezeni
pro pouziti ve zmrzlindch. Z dosavadnich vysledkt
laboratornich expertiz vyplyva, ze ve zmrzlinach se
nejcastéji nachazi barviva: E102 Tartrazin, E104
Chinolinova zlut, E110 Zlut SY, E 122 Azorubin
a E124 Ponceau 4R. Vzhledem k opakujicim se
kontroldm ze strany KHS dochdzi k postupnému
zlepsovani situace (pfekroceni limitéi v roce 2010
-1x,2009 -2x, 2008 - 6x). V porovndni s pfedchozimi
lety nebylo v roce 2011 u odebranych vzorkd zmrzlin
zjisténo prekroceni stanovenych limit ani pouziti
nepovolenych barviv.

Riziko alimentarnich nakaz

Z hlediska Setfeni vyskytu alimentarnich
onemocnéni bylo v roce 2011 feSeno 40 pfipadt
hlagenych bud’ lékafi nebo p¥imo spottebiteli,
u kterych se po konzumaci nékteré z potravin
¢i pokrm@ dostavily zazivaci potize. V téchto
piipadech jsou vzdy odebirany vzorky potravin,
hotovych pokrmt nebo surovin pouzivanych k jejich
vyrobé. Vysledky vysetfeni vzorkh byly negativni,
pfima souvislost s konzumaci potravin nebyla
potvrzena. Pfipady onemocnéni (jednalo se celkem
o cca 680 nemocnych) byly pfevazné virového
pavodu.
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Zachyt plivodclt onemocnéni v potraviné zavisi na
mnoha faktorech. Vzhledem k tomu, Ze onemocnéni
se projevi az po urcité dobé po konzumaci, inkubacni
doba trva vétsinou jeden az nékolik dnii, neni ¢asto
mozné odebrat vzorek konkrétni potraviny.
Nejcastéji zptisobuji onemocnéni pravé potraviny
s kratkou dobou spotfeby, jako jsou nebalené
lahtidkatské vyrobky, salaty, cukratské vyrobky
nebo pokrmy, které se v trzni siti vyskytuji pouze
1 az 2 dny. Z tohoto divodu se rizikové vyrobky
odebiraji pravidelné v prabéhu celého roku, nejvice
v8ak v letnim obdobi. Zaroveti jsou kontrolovany
faktory, které ovliviiuji mnoZzeni mikroorganismi
teplotniho fetézce, ktery musi byt zajistén po celou
dobu od vyroby, pres skladovani, aZ po prodej
vyrobku. Teplota pod 5°C a nad 60° C zabrariuje
mnoZeni vétsiny patogent, a proto je pravidelné
méfeni a ovéfovani teploty v procesu vyroby jednim
ze zékladnich bodi spravné vyrobni a hygienické
praxe. Ro¢né se pti kontrolach v restauracich,
jidelnach a bufetech provede ptes 8 000 méfeni.
V pripadé, ze je teplota nedostatecnd, provozovateli
je nafizeno provedeni okamzité napravy.

Dalsim velice dtlezitym faktorem je sledovani data
spotfeby. Kromé teploty ma ¢as zdsadni vyznam pro
dosazeni infekéni davky, tzn. po¢tu patogennich
zarodkd, ktery je schopen vyvolat onemocnéni. Proto
je ovéfeni data spotfeby u surovin pouzivanych
k vyrobé pokrmt, doby vydeje pokrmi a zamezeni
odkladani zbylych jidel do nésledujicich dnti
soucéasti kazdé kontroly.

Tabulka 4

Procentualni vijskyt zdvad ve stravovacich zatizenich
2009-2011 (% kontrol, v pritbéhu kteryjch byla dand
zdvada zjisténa)

Neméné dtilezitou roli hraje ¢istota prostredi.
Pti vyrobé pokrmt dochézi ke kontaktu surovin
a pokrmi s pracovnimi plochami, nd¢inim a rukama
personalu, kdy pfi nedostate¢né ¢istoté miize dojit
k sekundarnimu pfenosu patogentt do potravin.
Z tohoto divodu jsou provadény stéry z prostredi
kuchyni a tim je ovéfovano dodrzovéni zésad osobni
a provozni hygieny. V roce 2011 bylo odebrano
119 stérti, z toho v 16 pfipadech byla zjisténa
piitomnost koliformnich mikroorganisma -
indikatort znecisténi prostfedi, svéddcici
o nedostatecné provadénych sanita¢nich postupech.
Z vysledkt kontrolni ¢innosti plyne, Ze v porovnani
s pfedchozimi roky dochédzi k postupnému
snizovani vyskytu vétsiny zdvaznych nedostatkt
(viz tabulka).

Dodrzovéani zdsad osobni hygieny je ve vétsiné
provozoven na dobré trovni. Nejcastéji jsou
zjistovany nedostatky v provozni hygiené, ktera do
znac¢né miry souvisi se stavebné-technickym stavem
provozovny a jejim vybavenim. Druhou skupinu
zévad tvofi nesprdvnd manipulace s potravinami,
nedodrzovani teploty pfi skladovani a uvadéni
pokrmtt do obéhu a nedodrzovani dat spotteby.
Hlavnim davodem jsou nedostate¢né znalosti
a nepochopeni nebezpeci pfi vyrobé pokrmu ze
strany personalu kuchyni i provozovateld. Mirny
pokles vyskytu zdvaznych nedostatkt vsak svédci
o pozitivnim trendu v této oblasti.

Typ zavady 2009 (%) | 2010 (%) | 2011 (%)
Osobni hygiena personalu 3 4 5
Provozni hygiena 30 25 24
Podminky skladovani potravin 21 17 17
Datum p01:12|telnost| nebo minimalni 57 21 20
trvanlivosti

l}{lalpula}ce s potravinami (kfizeni 19 on 23
¢innosti)

Uvadéni pvokrr’nu do obéhu (teplota, 30 25 21

doba, znaceni)

KHS MSK se sidlem v Ostraveé
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pd 4

Pfedméty bézného uzivani

Vysledky kontrolni ¢innosti

V roce 2011 bylo na tizemi Moravskoslezského kraje
provedeno 933 kontrol zaméfenych na predméty
bézného uzivani (kuchyrniské nadobi, potravinaiské
obaly, potravinarské stroje a zafizeni, kosmetika,
hra¢ky a vyrobky pro déti do 3 let). Jednalo se
o kontroly planované i neplanované za tcelem
Setfeni podnétd od spotiebitel, Setfeni vyskytu
notifikovanych vyrobka v systému rychlého
varovani RAPEX a RASFF.

V ramci kraje je registrovano celkem 2 212
provozoven, z toho 117 vyrobcii a dovozch
pfedmétd bézného uzivani a 2 095 prodejen
v distribu¢ni siti. Z hlediska znaceni bylo
kontrolovano celkem 1721 vyrobkt, nevyhovélo
170 vyrobkt, coz ¢ini 9,9 %. Nejcastéji byly
zjistovany zavady ve znaceni vyrobk pro déti do
3 let, neoznaceni vyrobku vyrobcem nebo
dovozcem, pfipadné nedolozeni prohlaseni, Ze
vyrobky splituji hygienické pozadavky stanovené
vyhlaskou ¢. 84/2001 Sb., o hygienickych
pozadavcich na hracky a vyrobky pro déti ve véku
do 3 let. U kosmetickych prostfedki se jednalo
nejcastéji o neoznaceni vyrobkil vyrobcem nebo
dovozcem, datem minimalni trvanlivosti, $arzi nebo
seznamem ingredienci.

Podnéty

Regili jsme 17 podnétti, v ramci kterych byly
odebrany tyto vzorky: zubni pasta, sprchovy krém,
plastové ldhev na mléko, détské puzzle, mikrotenové
sacky, plastova zvifatka, kostici. Vysledky
laboratorniho vy$etfeni byly vyhovujici, kromé
mikrotenovych sacki, které nevyhovély z hlediska
pachu. V tomto pfipadé byl podnét hodnocen jako
opravnény. Dalsi t¥i oprdvnéné podnéty se tykaly
znaceni kosmetiky a vyrobk pro déti do 3 let.

Sankce a opatfeni nesank¢niho
charakteru

Za zjisténé nedostatky bylo v roce 2011 ulozeno
37 sankci v celkové vysi 132 500 K¢, primeérnad vyse
sankce ¢inila 3 581 K¢.

Celkem bylo provedeno 41 dobrovolnych opatfenti,
pii kterych bylo stazeno z trhu 738 vyrobki, které
nevyhoveély hygienickym pozadavkam.

Vzorky

V roce 2011 bylo odebréno celkem 57 vzorkd, ze
kterych 4 nevyhovély ve sledovanych ukazatelich,
coz je 7 %. Nevyhovujici nalezy se tykaly
nadlimitniho obsahu formaldehydu a metylalkoholu
ve stabilizatoru Samponu, zachytu rizikového

primarniho aromatického aminu v polyamidovém
kuchynském nacini a nevyhovujicich senzorickych
vlastnosti polyetylénovych sackh pro baleni peciva.
V jednom vzorku polykarbonatové kojenecké lahve
byl potvrzen bisfenol A. VSechny vyrobky, které
nevyhovély pozadavkim platné legislativy byly
v pritbéhu kontrol stazeny z prodeje.

Cilené kontroly

V prtibéhu roku probéhla cilend Setfeni zaméfend na
zdravotni rizika, spojend s pouzitim kosmetickych
prostfedkti oznacenych jako , pfirodni” nebo , BIO”
a na kontrolu dodrZovéani zakazu prodeje
polykarbonétovych kojeneckych lahvi s bisfenolem
A (BPA), kdy u jednoho vzorku byl potvrzen nalez
BPA.

Kontroly plastového kuchynského
nadobi a nacini

Na zékladé notifikace ze systému rychlého varovani
RASFF bylo na tizemi kraje provedeno Setfeni
détskych melaminovych misek ¢inského ptvodu,
které byly distribuovany pres Polsko do Ceské
republiky. Do systému rychlého varovani nahlésila
vyrobek Litva, z dvodu pfekroceni limitu pro
migraci formaldehydu. Provedenim statniho
zdravotniho dozoru u distributora tohoto vyrobku
bylo zjisténo, Ze vyrobky byly zaslany odbérateltim
a ve skladu spolec¢nosti se jiz nenachédzi. Vzhledem
ke skute¢nosti, ze spole¢nost s notifikovanymi
miskami obchodovala, informoval distributor své
odbératele o nutnosti stazeni melaminovych misek
z prodeje a jejich vraceni prostfednictvim obchodnich
zastupcti spolecnosti. Celkem bylo stazeno a vraceno
od odbératelii 40 melaminovych misek.

Dalsim vyrobkem hlasenym v systému rychlého
varovani RASFF, ktery byl Setfen v naSem regionu,
byly melaminové nabéracky na omacku a polévku.
Dtivodem notifikace tohoto vyrobku byl také
nadlimitni obsah pro migraci formaldehydu
z vyrobku a pfekroceni celkové migrace. Pfi kontrole
v trzni siti jiz vyrobky nebyly zjistény, byly stazeny
z prodeje na pokyn centrély a distributor informoval
zakazniky o vyse uvedeném nevyhovujicim vyrobku
a o moznosti jeho vraceni.

Formaldehyd se pfi uvoliiovéni z plastového nadobi
dostava do potravin a s nimi je spotfebitelem
konzumovan. Riziko pro spotiebitele spo¢iva v tom,
ze formaldehyd pfi ordlnim pfijmu plisobi
nepiiznivé na jatra a trdvici systém, rychle se
vstfebava kiizi a mtize zptsobit ¢i zhorsit alergické
reakce.

Vzhledem k rizikovosti plastového kuchytiského
nacini se pracovnici oddéleni PBU zaméfili cilené
na kontrolu polyamidového kuchytiského nacini.
Bylo provedeno 6 Setfeni pfevdzné v hyper-
marketech nabizejicich rtzné druhy plastového
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zboZi. K laboratornimu vysetfeni bylo odebrano 10
vzorkl polyamidového kuchyniského nacini.
Z odebranych vzorkt 1 vzorek nevyhovél
pozadavkim zavaznych predpisti z hlediska obsahu
primdrnich aromatickych amindg, jednalo se o sadu
kuchytiského nacini KITCHEN 7 PIECES (7dilna
sada kuchynského plastového né&cini).
Laboratornimi rozbory byl ve vyluhu zjistén obsah
primdarnich aromatickych aminti ve vysi 0,087 mg
na 1 kg potravinového simulantu ve 1Zici na zeleninu
a 0,2 mg na 1 kg potravinového simulantu ve velké
1zici. V souladu s pozadavky natizeni Komise (EU)
¢.10/2011 o materialech a predmétech z plasti
urcenych pro styk s potravinami nesmi vyrobky
z plasti uvolilovat do potravin nebo simulantt
potravin ve zjistitelném mnoZzstvi primarni
aromatické aminy, pficemz limit detekce je 0,01 mg
latky na 1 kg potraviny nebo simulantu. Nasledné
byl identifikovdn rizikovy 4,4 diamino-
difenylmetan, latka s karcinogennimi tc¢inky na
lidsky organismus. Riziko pro spotiebitele spociva
v tom, Ze pfi styku tohoto vyrobku s potravinami
nebo pfipravovanymi pokrmy mtize dochazet
k jejich kontaminaci karcinogennimi latkami
a nasledné k jejich konzumaci spotfebitelem.
V provozovné se nachazelo 25 sad, které byly ihned
stazeny z prodeje.

Informace o nevyhovujicich vysledcich
laboratorniho vysetfeni kuchynské sady byla
predana Ministerstvu zdravotnictvi CR a Hygienické
stanici hlavniho mésta Prahy, mistné pfislusné
centrale spolecnosti. Vyrobek byl nasledné vyhlasen
Ministerstvem zdravotnictvi CR jako nebezpecény
a vyhlaseni bylo zvefejnéno na internetovych
strankach a tifedni desce Ministerstva zdravotnictvi
CR, na tfednich deskéch krajskych hygienickych
stanic, umisténych v sidlech téchto spravnich tfada
a na jejich tzemnich pracovistich.

Vzhledem k tomu, Ze v rdmci dovozu vyrobkt
zejména ze tretich zemi jsou ¢asto zjistovany zavady
ve znaceni i v obsahu rizikovych chemickych latek,
budou cilené dozorové akce pokracovat i nadale.

Obrizek 3
Sada kuchyriského ndcini

F

Sada kuchytiského nacini - vyrobek stazen z prodeje
z dtvodu zjisténi rizikovych primérnich
aromatickych amind.

Obrizek 4
Détskd melaminovd miska

Détskd melaminova miska - vyrobek stazen
z prodeje z dtivodu pfekroceni limitu pro migraci
formaldehydu.
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Ochrana zdravi déti
a mladistvych

V ramci vykonu SZD bylo v roce 2011 provedeno
1 475 kontrol a $etfeni, z toho 87 kontrol provedenych
v rdmci zotavovacich akci. Kontroly jsou zaméteny
zejména na zajisténi zdravych podminek pro
vychovu déti a mladistvych a zajisténi
odpovidajiciho stravovani. Byla vydéana 3 rozhodnuti
ke schvaleni provoznich fada a 8 rozhodnuti
o povoleni vyjimky plnéni hygienickych pozadavki
ve smyslu § 14 zak.¢. 258/2000 Sb. Bylo udéleno
96 blokovych pokut v celkové vysi 62 500 K¢, formou
pfikazi na misté ¢i ze stanice dals$ich 34 pokut
v celkové vysi 46 000 K¢é. Ve spravnim fizeni byla
udélena 1 pokuta ve vysi 5 000 K¢. Zdravotni tstav
na zadost odboru hygieny déti a mladistvych provedl
18 expertiz v hodnoté 212 790 Ké. V rdmci
soucdinnosti s jinymi organy statni spravy bylo
vydéano celkem 517 zavaznych stanovisek.

Tabulka 5

Zavaznd stanoviska HDM v roce 2011
Stanoviska k projektove
dokumentaci 184
Stanoviska ke kolaudacim 113
Stanoviska ke zmenam
uzivani 20
[Stanoviska Kk zarazent 0o
rejstiiku Skol 198
Stanoviska k zajisteni
hyg.podminek v zafizenich
socialné pravnich 2
[Celkem 517 |

Zatizeni pro vychovu déti a mladistvych

V MSK bylo v roce 2011 registrovano, mimo
zotavovaci akce a stravovaci provozy, celkem 2 248
provozoven skol (matef'skych, zakladnich, sttednich
a vyssich odbornych), skolskych zafizeni (Skolnich
druzin, internat, domovd, stfedisek praktického
vyudovani), zatizeni zajmovych (ZUS, domy déti
amladeze, kluby), zafizeni socidlné-pravni ochrany,
zdravotnickych zatizeni (jesle, kojenecké tGstavy)
a provozoven Zivnosti. U¢elem statniho zdravotniho
dozoru v zatizenich poskytujicich vychovu,
vzdélavani ¢i zajmovou ¢innost détem a mladeZi do
18 let véku je dohled nad dodrzovanim stanovenych
podminek pro vnitifni prostfedi a kontrola jejich
vybaveni.

V uvedenych zafizenich bylo provedeno celkem
517 kontrol, pfi¢emz prioritou dozoru v tomto roce
byly provozovny matetskych skol. Ze 667 zatizeni
bylo zkontrolovano 35 % (231 zafizeni). Ve vice nez
tretiné zafizeni (87, tj. 37 %) byly zjistény hygienické
zavady, které mohou mit negativni vliv na zdravi
nejmladsi populace.

Graf 10
Vijsledky kontrol v matefskych skoldch
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V diisledku velkého tlaku na umisténi co nejvyssiho
poctu déti do téchto zatizeni ztizovatelé resp. feditelé
ne vzdy respektuji dané zakladni pozadavky na
prostorovy komfort potfebny pro volny pohyb, hry
a spanek déti a na nezbytné vybaveni hygienickym
zazemim. Cetnost zjisténych zavad v 87 MS uvadi
nasledujici tabulka:

Tabulka 6

Cetnost zdvad v kontrolovanych MS
Parametry/zavady % zavad
Neodpovidajici vybaveni hyg.
zafizenim 72
Nedostatecne prostorove
podminky 52
Nedostatecny uklid 24
Chyby v manipulaci
s lizkovinami a pradlem 13

Rada zdvad byla bezprostfedné po kontrole
odstranéna, v 9 pfipadech byly udéleny sankce
v celkové vysi 11 500 K¢ a domluven termin népravy,
v ostatnich pf¥ipadech bylo jednano se zfizovateli
o nezbytnych tpravach (rekonstrukcich), které
zabezpedi optimalni prostiedi pro déti predskolniho
véku. Jindy byly nalezeny nahradni zptisoby feseni
- naptiklad zfizeninovych oddéleni pro predskolaky
v prostorech ZS a tim snizeni poc¢tu déti v MS na
pocet odpovidajici danému stavu zafizeni a to bez
velkych finanénich nékladd, které jsou nejvétsim
problémem obci.

Vzhledem k ekonomické situaci obci a mést probihaji
planované opravy a rekonstrukce 8kol a $kolskych
zafizeni pomaleji nez bylo plivodné zamysleno.
V 8 ptipadech bylo, po piedlozeni dikaznich
materidlt, zohlednéno odlozeni odstranéni
zjisténych zavad formou rozhodnuti o udéleni
vyjimky. U 113 akci, zlepsujicich podminky ve
gkolach a Skolskych zafizenich véetné Skolnich
jidelen, se podaftilo rekonstrukce a opravy dotdhnout
ke kolaudaci. Dalsich 184 projekt(i na revitalizace a
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stavebni tpravy bylo pfedlozeno k posouzeni. Zda
se je podafi zrealizovat, je vyhradné zalezitosti
ztizovatelt a jejich schopnosti ziskat finanéni
prostfedky.

Znatelny nartst pozadavka na umisténi déti do
matetskych skol a skolnich druzin pretrvaval i vroce
2011 a vyzadoval od zfizovateltt apravy dalsich
prostor. K navrhim fe$eni bylo provedeno ohledani
na misté a vydano 198 stanovisek ke zménam
v zatazeni do rejstiiku skol tykajicim se navyseni
kapacit.

Zavérem roku 2011 Ceské skolni inspekce vytipovala
v MSK 29 skol na jejichz vystavbu byl pouzit
stavebni material obsahujici azbestova vldkna
a soucasné u nich byla provedena rekonstrukce.
V téchto skolach provedli pracovnici KHS nésledné
dosetfeni zjisténych tdajt, a to ve spolupraci
s vedenim $kol, zfizovateli a stavebnimi ufady.
V 9 ptipadech nebylo mozné prokézat, ze stavebni

firmy pii zateplovani budov ¢i jinych rekonstrukcich
dodrzely legislativni povinnosti pro stavebni
a likvidaéni prace s materialy obsahujicimi
azbestové vldkna. Riziko kontaminace vnitfniho
prostifedi pobytovych mistnosti mineralnimi
azbestovymi vlakny bude ovéfeno méfenim
zacatkem roku 2012. Na zakladé vysledkti méteni
budou, v ptipadeé potieby, pfijata ptislusna ndpravna
opatteni s cilem zamezeni expozice déti a personélu
gkol.

Monitoring rezimu dne v mateiskych skolach

Statni zdravotni dozor byl rozsifen o dalsi sledovéni,
jehoz cilem bylo zjistit a porovnat rozsah a kvalitu
zatazenych rezimovych prvki v matetskych skolach
(MS) méstského a venkovského typu
v Moravskoslezském kraji. Po dobu jednoho tydne
v kvétnu a v fijnu 2011 byly objektivizovany ve
12 vytipovanych MS rezimové ukazatele, které jsou
uvedeny prehledné v nasledujici tabulce:

Tabulka 7
Prehled uplatriovanych reZimovijch ukazatelii v MS méstského a venkovského typu Moravskoslezského kraje v r. 2011
REZIMOVE UKAZATELE: Mésto Venkov
Dopoledni pohybové aktivity cela struktura kratké nepravidelné Jcela struktura kratké nepravidelné
1 0 0

Cvicebni ubory vzdy nepravidelné |ne vzdy nepravidelné |ne

3 1 4 2
Dopoledni pobyt na zahradé maximalné nepravidelné |nikdy maximalné nepravielné Inikdy

0 0 0 0
\Vybaveni a udrzba zahrady Inadstandart prameér neudrzovana [nadstandart prameér neudrzovana

2 0 2 0
\Vychazky do okoli Jpravidelné nepravidelné pravidelné nepravidelné

3 5
Je okoli pro vychazky atraktivni neatraktivni atraktivni neatraktivni

1 1
Sledovani televize Ine 1x tydné Castéji neni 1x tydné Castéji

4 0 3 1
Interaktivni tabule Ine ano ne ano

0 0 0 0
Vyuzivani pocitacl Ine ano ne ano

4 2
Zajmové pohybovéaktivity ano ne ano ne
Plavecky kurz ano ne ano ne

1 2
Saunovani ano ne ano ne

6 5
Skola v pfirodé ano ne ano ne

4 5
LyZovani ano ne ano ne

4 6
Rezim vétrani spravné nespravne spravné nespravne

0 0
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Celkové uplatnovani rezimovych prvka bylo
hodnoceno bodovanim - nejlépe feSeny rezimovy
ukazatel byl za 1 bod, htife za 2 a pro nevyhovujici
feSeni 3. Z vysledkt vyplyva, Ze v obou typech kol
- méstskych i venkovskych - doslo béhem sledovani
ke zlepseni rezimu. Pfi druhém sledovani bylo ze
strany MS 1 x prodlouzeno dopoledni cvi¢eni na
celou strukturu, 2 x zavedeno pfevlékani do
cvicebnich ubortd, 3 x omezeno sledovani televize
a pravidelné vychazky zatadily nové 2 MS

Byla zjistovéana také nemocnost déti v mésici kvétnu
a fijnu 2011 a propocten pramérny pocet
prostonanych dnd. V méstskych MS byla zjisténa
vys$si nemocnost déti na podzim a naopak vyssi
nemocnost déti v MS venkovskych byla na jate, jak
uvadi nasledujici tabulka:

Tabulka 8 5
Priimérny pocet prostonanyjch dnii na oddéleni v MS
méstskiyjch a venkovskijch v kvétnu a tijnu 2011

MS mésto MS venkov

M$S — —
kvéten fijen | kvéten fijen
MS¢. 1a2 46 | 122 58 6,7
MS¢.3a4 7.6 48 9 32
MS¢.5a6 75 6,3 6 9.3
MS¢E.7a8 9.0 7.3 6,6 3
MS¢&.9a10 75 | 102 95 53
MS ¢ 11a12 6,2 7.3 7 4.6
Primérna nemocnost / mésic 5,6 8,0 73 54

V kazdém obdobi byl rovnéz zjistovan aktudlni pocet
zapsanych déti na oddéleni, jak je uvedeno v dalsi
tabulce.

Tabulka 9 5
Pocty zapsanych déti na oddéleni v MS méstskych
a venkovskych, kvéten a fijen 2011

M !Vlé méstg. 'Mé venk?’\./
kvéten fijen kvéten fijen
MS¢E. 1a2 24 23 24 25
MS & 3a4 25 28 26 23
MS &.5a6 21 25 24 28
M3 & 7a8 28 28 21 22
MS &.9a 10 22 25 28 28
MS &. 11a 12 20 28 28 28
Celkem pramér 23,3 26,2 25,2 25,7

Pramérny pocet zapsanych déti na oddéleni v fijnu
se vyrazné zvysil v méstskych MS, coz mohlo mit
souvislost s vy$si nemocnosti méstskych déti na
podzim.

V prvni etapé sledovani byli osloveni rovnéz rodice
déti, aby kratkym dotaznikem sdélili, jak s détmi
travi vikendy: *jak ¢asto jsou détijen doma, *venku
v misté bydlisté nebo *chodi do pfirody v blizkém
okoli a nebo *pravidelné jezdi na vylety. Celkem
odpovédélo 123 rodi¢ti déti mestskych MS a 135
rodi¢t vesnickych MS.

Graf 11
Jak casto travi rodice s détmi vikendy venku v bydlisti
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Graf12
Jak casto rodice s détmi jezdi na vikend do hor
0

m,
OMSmésto
0 MSvesnice
m,
%30
m,
10+
0
kazdy vikend 2X do mésice nepraviddng, Ziidka

Je potésujici, ze vétsina rodi¢it uvedla, Zejejich déti
jsou o vikendech doma jen kdyz je Spatné pocasi, na
venkové oproti détem méstskym prevazuje
o vikendech pobyt venku v bydlisti (témér 80 % déti).
Prekvapivé bylo, Ze do hor na vylety jezdi vice déti
vesnické, vyssi procento méstskych déti na vylety
nejezdi viibec - 22 % mésto, 13 % venkov.

Dotazem na feditelky matet'skych skol bylo zjisténo,
ze pravidelné v podzimnich a zimnich mésicich,
pfed planovanym dopolednim pobytem venku, je
zjistovan na internetovych strankach CHMU
aktudlni stav kvality ovzdusi. V pfipadé upozornéni
nebo vyhlaseni regulace je toto opatfeni plné
respektovano, skoly jsou navic také pod kontrolou
vefejnosti, kterd by na neplnéni opatfeni upozornila.
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Denni program déti se pak musi operativné zménit
a prizptsobit. Vice jsou pak zatfazovany ¢innosti
vytvarné, pracovni, dramatické a jiné, které jsou
c¢astéji prokladany malymi pohybovymi chvilkami,
je upraven rezim vétrani a déti ven nechodi.

Ze ziskanych poznatk(i miizeme konstatovat, ze
»zdravy” rezim v matef'skych skolach je uplatiiovan
v pomérneé siroké mife, odborné vedeni po skolské
linii je dobfe rozpracovano v ,Ramcovém
vzdélavacim programu pro predskolni vzdélavani”,
ktery je plnén. Béhem naseho sledovani jsme dosli
k zavéru, ze samotné sledovani bylo dobrou
inspiraci pro vylepSeni rezimovych prvki
v nékterych MS.

Zarizeni skolniho stravovani

Stalou prioritou statntho zdravotniho dozoru
pracovnikidt odboru hygieny déti a mladistvych je
dozor nad dodrzovanim podminek pro ptipravu
bezpeénych pokrmii pro citlivou détskou populaci.
Stravovani bylo détem a mladezi v roce 2011
poskytovano v Moravskoslezském kraji v 676
8kolnich jidelnach, 520 vydejnach, 11 stravovacich
zatizenich pro déti do 3 let véku (SZ3). Doplitkovou
stravovaci sluzbu poskytovalo 214 skolnich kantyn/
bufett. V roce 2011 bylo provedeno celkem 855
kontrol véetné opakovanych ¢i cilenych, z toho 595
ve Skolnich jidelnach, 168 kontrol ve Skolnich
vydejnach, 11 ve stravovndach pro déti do 3 let a 81
kontrol ve skolnich bufetech.

ysledky dozorové cinnosti jsou uvedeny v

nasledujicim grafu.

Graf 13
Vyjsledky kontrol ve skolnich stravovacich sluzbdch
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Tabulka 10
Prehled nejcastéjsich pripadii nedodrZeni pozadavkil
pravnich predpisii, srovndni s rokem 2010

2010 2011
Parametry/zavady Abs.] % |Abs.| %
Osobni hygiena personalu 12 1 9 1
Provozni hygiena 53 5 48 6
Stavebne-technicky stav
provozovny 1531 14 | 119} 14
I-Dodml'nky skladovani potravin 34 3 50 6
Datum pouzitelnosti, datum
minimalni trvanlivosti 48 4 54 6
Sledovatelnost, doklady o puvodu
potravin 8 1 24 3
Manipulace s potravinami, kfizeni | 23 2 19
Uvadeéni pokrmu do obé&hu 18 2 13 2
Postupy na zasadach HACCP 25 2 11

Vétsina zjisténych nedodrZeni v praxi (napt. kiizeni
provozi, nélez potravin s proslou dobou spotteby,
nevhodné skladovani, dodate¢né zamrazovani,
nedostatky v zavedeni a dodrzovani postupit
zalozenych na zdsaddch HACCP) zpravidla
nepredstavuje bezprostfedni ohrozeni bezpec¢nosti
potravin a lze je vyfesit hned na misté. Zavady
stavebné-technického razu (napt. porusené povrchy,
nedostate¢né odvadéni par a pacht, nefunkéni
zatizeni k osobni hygiené atd.) byly zjistény ve 14 %
zkontrolovanych skolnich stravovacich provozech.
K jejich odstranéni byl stanoven termin a provedena
kontrola plnéni (opakované Setfeni). Za zjisténé
nedostatky v provozovnach skolniho stravovani
byly udéleny pokuty v celkové ¢astce 93 500 K¢.

Az na zminéné hygienické nedostatky nutno
konstatovat, ze podminky pro pfipravu a vydej
stravy pro déti a mladistvé, kvalita a pestrost
podavanych pokrmi, jako i aroven znalosti
pracovnikt téchto provozi jsou na vysoké trovni.
Dtikazem je i nulovy vyskyt infekénich onemocnéni
v souvislosti se Skolnim stravovanim.

K ovéteni dodrzovani spravné hygienické praxe
bylo odebréano 20 vzorki studenych pokrmti (salaty,
pomazanky). V Zddném z odebranych vzorki nebyla
zjisténa piitomnost sledovanych mikrobidlnich
agens (Listeria monocytogenes, Campylobakter spp.,
Salmonella spp., Bacillus cereus, E. coli
a kaogulazopozitivni stafylokoky), vzorky pokrmt
zcela vyhovély mikrobiologickym kritérifim pro
potraviny.
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Détské zotavovaci akce (ZA)

Celkem 115 provozovatelt nahléasilo na Krajskou
hygienickou stanici, Ze budou poradat letni tdbory
(pro 30 a vice déti s trvanim vice nez 5 dnd) na tizemi
Moravskoslezského kraje. Nad rdmec povinnosti se
prihlasilo i 28 poradajicich osob jinych podobnych
akci (dale JPA) pro mensi skupinky déti nebo kratsi
cas trvani.

Graf 14
Pocty zotavovacich akci (ZA) a jinych podobnyjch akci
(JPA) v roce 2011 v okresech MSK
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Na celkem 236 turnusech ohl4dSenych ZA a JPA se
v dobé letnich prazdnin prorekreovalo 13 589 déti,
z nichZ nejvice (44 %) pobyvalo na tizemi okresu
Frydek-Mistek.

Graf 15
Pocty prorekreovanyjch déti v jednotlivych okresech MSK
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Z dalsich uvedenych grafti je patrny soustavny
pokles pofadadni organizovanych letnich
zotavovacich akci pro déti. Rovnéz pocty
prorekreovanych déti v ramci nahlaSenych akci (ZA
iJPA) maji v MSK Kklesajici trend. Zda jde o nezdjem
tyto akce poradat resp. zGcastnit se na nich, neni
prokazatelné.

Graf 16
Pocty taborti v MSK v obdobi od roku 2001 - 2011
o
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Graf17
Nahldsené turnusy ZA+JPA v MSK od roku 2003
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Graf 18
Pocty prorekreovanyjch déti v MISK od roku 2001
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Osoby potadajici ZA maji zakonem a provadéci
vyhlaskou stanovenu fadu povinnosti pro zajisténi
bezpecnosti a zdravi déti. Pracovnici hygienické
stanice zase maji povinnost kontrolovat, zda dané
podminky na stravovani, ubytovani, zdravotni
zabezpeceni ¢i osobni hygienu jsou respektovany.
V prabéhu letosnich prazdnin bylo tedy provedeno
90 kontrol a zkontrolovana vice neZ tfetina ze vSech
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nahldsenych turnust. Vysledky kontrol na
ohldsenych turnusech neprokazaly ani v jednom
pfipadé hrubé poruseni zdkonnych povinnosti,
zadny z tabortt nebyl zruSen ¢i zakazan. Mensi
prohfesky - zejména pii pripravé a skladovani
potravin, byly feSeny na misté jednak blokovymi
pokutami (potrestano 11 provozovatelti ZA pokutami
celkem za 6 500 K¢) a samozfejmé okamzitou
nédpravou chyb. Dalsich 2 000 K¢ bylo udéleno
2 soukromym osobam pofadajicich JPA, kde se
prokézalo, Ze tyto osoby nemaji nalezité znalosti
k poradani détskych tdbort a jejich zajisténi.
Epidemiologicka situace byla klidnd, zasah hasict
(kterym KHS predava hlasky o konani akci) nastésti
nebyl potfebny. Z uvedenych skutecnosti a zjisténi
pii statnim zdravotnim dozoru lze konstatovat, ze
prabéh letni détské rekreace v Moravskoslezském
kraji v tdborové sezéné 2011, i pfes neptizen pocasi
v prvni poloviné léta, 1ze hodnotit veelku jako velice
uspokojivy.

Ochrana zdravi p¥i praci

Statni zdravotni dozor (SZD)

Pii préci je ¢lovék vystaven faktordm pracovniho
prostredi, které mohou mit za urcitych podminek na
jeho zdravi negativni vliv (projevi se vznikem nemoci
z povolani nebo ohrozenim nemoci z povolani).

Pracovniky odboru hygieny prace bylo v loriském
roce provedeno 2 958 kontrol. Vice nez 2/3 kontrol
bylo zaméfeno na provozovny s vyskytem
rizikovych praci. V provozovnach, kde se opakované
vyskytuji nemoci z povolani bylo provedeno
409 kontrol. Déle byly kontrolovany montazni prace
s lokalni svalovou zatézi hornich koncetin
(262 kontroly) a prace s ru¢nimi vibrujicimi nastroji
(459 kontrol). Dalsi kontroly byly provedeny ve
vztahu k regiondlni problematice (doly, koksovny).

Béhem kontrol byly, obdobné jako v minulych letech,
zjistovany zejména nedostatky v pouzivani
osobnich ochrannych pracovnich prostfedkt
a v nedostate¢ném vyhodnoceni miry rizika
pusobeni sledovanych $kodlivin pracovniho
prostiedi na zdravi zaméstnancti. Béznym typem
zavad je nedodrzovani pozadavkd na stavebné-
technické zabezpeceni pracovist, na ¢istotu oken,
svétlikti, povrchu stén a stroplt a na zajistovani
uklidu na pracovistich.

Z dtivodu zjisténych zavad, které by mohly ve svém
disledku vést az k poskozeni zdravi zaméstnanct,
byly ve 14 pfipadech ulozeny finan¢ni sankce
v celkové vysi 373 000 K¢.

V roce 2011 do$lo v nasem kraji k dalsimu nérdstu
Setfeni podminek vzniku onemocnéni pro tcely
posouzeni nemoci z povolani - bylo provedeno
celkem 428 Setfeni (v roce 2010 - 400 Setfeni, v roce
2009 - 388 setteni, v roce 2008 - 346 Setfeni). V tomto
parametru figuruje Moravskoslezsky kraj
dlouhodobé na 1. misté v ramci CR. Stale
jednoznac¢né pievazuji Setfeni u diagnéz
vyzadujicich objektivizaci bud’ lokélni svalové
zatéze nebo vibraci pfenaSenychna ruce. V posledni
dobé nartista pocet Setfeni v montaznich zdvodech,
zejména u Zen.

Kontrolovano bylo i zajisténi zavodni 1ékatské
preventivni péce (1 251 kontrol). U velkych
zaméstnavateli (hornictvi, energetika, huté,
strojirenstvi, chemie) je zajistovana na dobré trovni.
Totéz plati u nékterych malych ¢i stfednich podniki,
které maji provadéni preventivnich prohlidek
zajisténo prostfednictvim Zdravotniho dstavuv
Ostravé nebo center pracovni mediciny. Zejména
malé firmy mivaji problémy se zajisténim
preventivni péce, protoze ze strany praktickych
lékait neni velky zajem o tento druh ¢innosti. Tyto
potiZze se zatim podaftilo zvladnout, v této oblasti
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nebyly zjistény zavazné nedostatky. Pouze
v 6 pfipadech nemély kontrolované subjekty
zavodni lékatskou preventivni péci zajisténu.

V oblasti preventivni ¢innosti bylo vydano 1 475
stanovisek k projektové dokumentaci staveb, 731
stanovisek ke kolaudacim staveb a 1045 dalsich
stanovisek, zejména ke zméné v uzivani objektt
a k provoznim faddm v problematice odpadt.
Jednalo se vesmés o drobné az stfedni stavby,
vyjime¢na svym rozsahem byla v tomto ohledu
vystavba Obchodné zabavniho centra Forum Nova
Karolina. Bylo rovnéz projednano 552 pravidel pro
zachazeni s nebezpeénymi chemickymi latkami
a piipravky.

Vyznamnou soucasti ¢innosti je zajist ovani zkousek
odborné zpusobilosti. V oblasti nakladani
s nebezpecnymi chemickymi latkami a pripravky
klasifikovanymi jako vysoce toxické bylo
prezkouseno 7 osob. Celkem 195 osob se v loriském
roce podrobilo zkousce za ticelem ziskani osvédcent
k odborné zptisobilosti pro naklddédni s pfipravky
k ochrané rostlin. Rovnéz bylo prezkouseno 33 osob
pro ovéfeni znalosti z oblasti specidlni ochranné
dezinfekce, dezinsekce a deratizace.

Podnéty

Oproti minulym letim doslo k nardstu poctu
podnéta (stiznosti) podanych ob¢any naseho kraje
zaméfenych na kvalitu pracovniho prostiedi. V roce
2011 prosetfila Krajska hygienickd stanice
Moravskoslezského kraje celkem 60 podnéti
v oblasti pracovnich podminek - v roce 2009 pouze
21 podnétd, v roce 2010 bylo pfijato 38 podnétt.
V 17 ptipadech byly podnéty z dtvodu vécné
piislusnosti postoupeny k dosetient i jinému tfadu
(Oblastni inspektorat prace Ostrava, Statni
zemédélska a potravinarska inspekce, stavebni
arady).

Podnéty byly zaméfeny zejména na troven
sanitdrnich zafizeni (Satny, umyvarny, WC)
a mikroklimatickych podminek na pracovistich jak
v letnim, tak i v zimnim obdobi. Nékolik podnéta
se tykalo vybaveni zaméstnanci osobnimi
ochrannymi pracovnimi prostifedky, zvysené
hlukové zatéze na pracovistich a nadmérného
vyskytu chemickych latek a prachu v pracovnim
ovzdusi.

Na zakladé vysledki Setfeni podnétt byly ulozeny
v Sesti pfipadech finan¢ni sankce v celkové vysi
255 000 Ké. V jednom ptipadé bylo vydano
rozhodnuti o uloZeni ndpravnych opatfeni
k zajisténi vyhovujicich hygienickych podminek
a v jednom piipadé rozhodnuti o provedeni méfeni
rizikovych faktort pracovnich podminek.

Pracovnici krajské hygienické stanice se vénuji
kazdému pfijatému podnétu a k feSeni problémi
pristupuji odpovédné. Jejich moznosti jsou vsak

pfesné vymezeny platnou legislativou, proto
vysledky Setfeni v fadé pfipadt neodpovidaji
o¢ekdavanim ¢i pranim autord podnétt, ktefi
problémy vidi ze svého subjektivniho pohledu. Jako
opravnénych bylo v roce 2011 vyhodnoceno
23 podnétty, coz pfedstavuje 38 % z celkového poctu
pfijatych podnétt. Vysoky podil, pfesné 1/3
z celkového poctu, ¢ini podnéty anonymni. Vétsina
anonymnich autordt podnétd vysvétluje zvoleny
postup obavou ze ztraty zaméstnani.

Vykon SZD se zaméfenim na strediska
praktické vyuky oboru truhlar -
truhlarské dilny

Na zakladé priorit MZd CR bylo pro rok 2011
stanoveno odboru hygieny déti a mladistvych ve
spolupracis odborem hygieny prace provést kontroly

na vsech stfediscich praktické vyuky (SPV) oboru
truhlaf v nasem kraji.

V Moravskoslezském kraji je evidovano celkem
19 SPV, kontroly probéhly v 19 stitediscich (100 %).

Tabulka 11
RozlozZeni SPV dle okresii
Frydek-
Bruntal Mistek Karvina |Novy Ji¢éin] Opava Ostrava
7 3 5 3 T 3

Pfedmétem SZD bylo dodrzovani zakonnych
opatfeni na téchto uéniovskych pracovistich
se zfetelem na ustanoveni vyhlasky ¢. 288/2003 Sb.,
kterou se stanovi prace a pracovisté, které jsou
zakdzany mladistvym, a podminky, za nichz mohou
mladistvi vyjimecné tyto prace konat z divodu
pfipravy na povolani. Kontroly byly zaméteny na:

* prostorové podminky a vybaveni dilen,
osvétleni, vétrani, mikroklima, vybaveni
sanitdrnim zafizenim, tklid, odpocinkové
mistnosti

«  poskytovéni a pouzivani osobnich ochrannych
pracovnich prostredkd, lékarnicky, prostredky
na uklid a desinfekci

e prace zakdzané mladistvym, poskytovéani
zavodni preventivni péce

«  kategorizace praci - rizikové faktory, vysledky
meéfeni

e chemickélatky - naklddanis CHL, pravidla pro
zachdzeni s nebezpe¢nymi chemickymi ldtkami
a piipravky

V oblasti kategorizace praci bylo zjisténo, ze se
vyskytuje 8 praci zatazenych do rizika hluku
3. kategorie a 1 préce zafazena do 3. kategorie rizika
prachu ostatnich dfevin. Ostatni prace vykondvané
na prislusnych ucniovskych pracovistich jsou
nerizikové.
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Zjisténé nedostatky:
1) Stavebni a technické:
* neudrzované osvétleni

¢ chybéjici clony na oknech k regulaci pfimého
slune¢niho zateni

« nedostatky v adrzbé povrchu stén a stropti
 poskozené dvete

« umyvadlo na chodbé u dilen bez pfivodu
teplé vody

2) Provozni:

* nedostatecné vybaveni sedacim nabytkem
v mistnosti uréené pro konzumaci jidla

e chybéjici papirové ruéniky a mydlo
v davkovaci

e proslé léky v 1ékarnicce
Zanedostatky zjisténé v ramci provedenych kontrol
byly udéleny finan¢ni sankce.

Ovéfeni odstranéni zjisténych nedostatkdt bude
provedeno v prabéhu 1. pololeti roku 2012.

Preventivni dozor v hygiené prace

V roce 2011 byla posuzovéana fada staveb charakteru
drobnych az stfednich podnikéi zejména z oblasti
obchodu a sluZeb.

V centru pozornosti Ostravand vsak byla bezesporu
vystavba v oblasti Nova Karolina. Prvni projekty byly
na KHS predloZeny jiz v roce 2008. Po delsi prestavce
bylo v roce 2010 zapocato se stavebnimi pracemi,
které se tykaly vystavby vlastniho obchodné
zabavniho centra (Forum Nové Karolina), bytového
domu (Rezidence Nové Karolina), samostatné pak
byl fesen projekt objektu Trojhali.

Obchodné zabavni centrum - Forum Nova Karolina,
které bylo uvedeno do provozu v bieznu 2012, je
velmi ¢lenitym objektem o 2 podzemnich a az 5
nadzemnich podlazich. V obou podzemnich
podlazich jsou umistény parkovaci plochy a prostory
pro supermarket s dal$imi najemnimi obchodnimi
jednotkami. V kone¢ném stavu zde bude asi 240
obchodnich jednotek s obchody, kavarnami a
restauracemi, véetné prostortt multikina s 8 saly.

Obridzek 5
Forum Novd Karolina

Trojhali - jedna se o historickou budovu, jejiz
prostory budou zcasti adaptovany pro tcely
sportovnich aktivit (basketbal, volejbal, badminton,
vefejné brusleni), z¢asti pro trhy, pouliéni uméni,
hudebni koncerty.

Obrdzek 6
Trojhali

| k|
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Z hlediska primyslového rozvoje mésta jsou
vyznamné stavby zejména v nejvétsi ostravské
pramyslové zéné v Ostravé - Hrabové. Tady
zahraniéni i tuzemsti investofi provozuji vyrobni
¢innosti montaZzniho charakteru ¢asto s velmi tizkou
vazbou na automobilovy ¢i elektrotechnicky
pramysl (ITT Holdings Czech Republic - vyroba
brzdovych desti¢ek pro nakladni a osobni
automobily a tlumica pro kolejova vozidla, provoz
firmy Centillion - demontdz, tfidéni a separace
komponent elektronickych vyrobkt, provozy
spole¢nosti ABB - servis elektromotord,
elektromagnetti a suchych transformatort, GRUPO
ANTOLIN OSTRAVA - vyroba a kompletace
stfeSnich calounickych vyplni pro osobni
automobily, Daechang Seat - vyroba kovovych
sestav sedacek pro dopravni techniku.)

Obrizek 7
Primyslovd zéna v Ostravé - Hrabové

Kategorizace praci

Povinnost kategorizovat prace, ¢ili provadét
hodnoceni rizika vlivu jednotlivych faktort
pracovniho prostfedi na zdravi zaméstnancd, je
zaméstnavatelim uloZena § 37 zdkona ¢&. 258/2000
Sb., o ochrané vefejného zdravi.

Vysledky kategorizace praci slouzi jako objektivni
podklad pro stanoveni opatfeni k ochrané zdravi pii
praci a k omezeni rizik mozného poskozeni zdravi.
Jedna se pfedevsim o stanoveni minimalni naplné
a cetnosti preventivnich lékafskych prohlidek
v ramci zadvodni preventivni péce a zajisténi
prabézného sledovani expozice zaméstnanct
jednotlivym rizikovym faktordm pracovnich
podminek méfenim. V neposledni fadé slouzi
hodnoceni zdravotnich rizik provedené v rdmci
kategorizace praci také ke stanoveni dal$ich opatteni
k ochrané zdravi pfi praci - technickd, organizacni
a ndhradni (ur¢eni vhodnych osobnich ochrannych
pracovnich prostredkd). Kritéria pro zafazovani
praci do kategorii jsou stanovena vyhlaskou
¢.432/2003 Sb. Prace se zatazuji do 4 kategorii podle
jejich rizikovosti.

Kategorie prvni a druha jsou nerizikové. Do téchto
kategorii se zafazuji prace, pfi nichz nejsou
prekracovany hygienické limity sledovanych faktort
a pfinichZ neni pravdépodobny neptiznivy vliv na
zdravi nebo neptiznivy vliv na zdravi lze ocekavat
jen vyjimec¢né. Kategorie tfeti a ¢tvrta jsou naopak
rizikové. Pfi vykonu téchto praci jsou piekracovany
hygienické limity, proto je nezbytné pouzivat osobni
ochranné pracovni prostfedky a provadeét
organizacni ¢i jind ochrannd opatfeni. Jedna se
o prace, pti nichz se vyskytuji opakované nemoci
z povolani.

Pfi hodnoceni zdravotnich rizik, které je zdkladnim
podkladem pro zarazeni praci do kategorii, se
posuzuje vyskyt a mira ptisobeni 13 faktort
pracovnich podminek:

e prach

e chemické skodliviny

* hluk

* vibrace

* neionizujici z&feni a elektromagnetické pole
e fyzicka zatéz

e pracovni poloha

* Zatéz teplem

e zatéZ chladem

* psychicka zatéz

e zrakovéa zatéz

* biologické cinitele

* prace ve zvySeném tlaku vzduchu
Graf 19

Pocty zaméstnancit v riziku prdce dle krajii 2011
- zdroj IS KaPr
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V pocétu zaméstnanct pracujicich v riziku je
Moravskoslezsky kraj stéle na 1. misté v ramci CR.
V roce 2011 doséhl hodnoty 89 373, coz ¢ini ptiblizné
20 % republikového poctu. Pocet zen v riziku dosahl
hodnoty 19 370, coz predstavuje asi 15 % podil
v ramci CR. I kdyZ se v nasem kraji snizuje podil
stradi¢nich” zaméstnavatela vytvarejicich rizikové
prace (doly, huté), pfesto, zejména v souvislosti
s rozvojem prumyslovych zén, doslo v poslednich
nékolika letech k néartstu poctu zameéstnanct
pracujicich v riziku. P¥ibyva zejména riziko lokalni
svalové zatéze, na kterém se, bohuzel, vyznamné
podileji zeny pracujici v montéznich zavodech ¢asto
s vazbou na automobilovy primysl. Mezi okresy
v MS kraji s nejvyssi rizikovou zatézi z prace patii
Ostrava (33 %), Karvina a Frydek-Mistek (vice nez
21 %).

Graf 20
Podil zaméstnancii v riziku dle okresii MS kraje 2011
- zdroj IS KaPr
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Graf 21
Pocet zaméstnancil v riziku dle okresii MS kraje 2011
- zdroj IS KaPr
3H000
30000 B Cdkem
m Zery
19111 1924

29900

25000+
20000+
15000
10000

5000+

Tabulka 12
Zaméstnanci v riziku dle kategorii a dle okresii
v MS kraji 2011 - zdroj IS KaPr

Okres/kategorie ktg 2R ktg 3 ktg 4 Celkem
Bruntal 261 4 499 324 5084
Frydek-Mistek 2 490 15 345 1276 19111
Karvina 1384 16 327 1530 19 241
Novy Ji¢in 1036 7 925 599 9 960
Opava 956 5410 111 64rs’
Ostrava 1917 27 140 843 29 900
Celkem 8 044 76 646 4 683 89 373
Graf 22

Zameéstnanci - Zeny v riziku dle kategorii
v MS kraji 2011 - zdroj IS KaPr
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Graf 23
Zameéstnanci - muzi v riziku dle kategorii
v MS kraji 2011 - zdroj IS KaPr
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Graf 24
Zaméstnanci - Zeny v riziku dle faktorii
v MS kraji 2011 - zdroj IS KaPr
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Graf 25
Zaméstnanci - muzi v riziku dle faktorii
v MS kraji 2011 - zdroj IS KaPr
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Graf 26
Zaméstnanci - v riziku fyzické zatéZe
v MS kraji dle okresii 2011 - zdroj IS KaPr
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Dominantnim rizikovym faktorem je stale hluk,
zvysuje se podil rizika fyzické zatéze, naopak se
snizuje podil rizika prasnosti. V okresech Bruntal,
Karvind, Novy Ji¢in a Opava u rizika fyzické zatéze
jiz prevazuji Zeny.

Kategorizace praci - biologické cinitele

Jednim z vyznamnych sledovanych faktorti (zejména
ve zdravotnickych zafizenich) jsou biologické
¢initele, které jsou uvedeny v pfiloze ¢. 7 nafizeni
vlady ¢. 361/2007 Sb., kterym se stanovi podminky
ochrany zdravi pfi préci.

Kategorizace tohoto faktoru v praxi:

kategorie prvni - prace, pti nichz podle souc¢asného
poznani neni pravdépodobny nepfiznivy vliv na
zdravi.

kategorie druha - prace, pti nichz Ize podle soucasné
arovné poznani vyjimecéné ocekavat u vnimavych
jedinct nepfiznivy vliv na zdravi - prace, jejichz
obvyklou soucdsti nejsou c¢innosti spojené
s védomym zdmérem zachdzet s biologickymi
¢initeli nebo jejich zdroji nebo prenaseci, ale ze
soucasné trovné poznani nebo z vyhodnoceni rizika
vyplyva, ze je pii jejich vykonavani pravdé-
podobnost expozice biologickym ¢initeldm 2 az 4
skupiny vyssi nez u ostatni populace.

kategorie tfeti - opakované se vyskytuji nemoci
z povolani - prace jejichz obvyklou soucasti jsou
¢innosti spojené s védomym zamérem zachazet
s biologickymi ¢initeli 2 a 3 skupiny nebo jejich zdroji
nebo pienaseci. Prace zarazené do této skupiny
vyzaduji z¥idit v zajmu ochrany populace
kontrolované pasmo.

kategorie ¢tvrta - vysoké riziko ohroZeni zdravi,
které neni mozno vyloucit ani pfi pouzivani
dostupnych a pouzitelnych ochrannych opatfeni -
préace jejichZz obvyklou soucasti jsou ¢innosti spojené
s védomym zdmérem zachdzet s biologickymi
¢initeli 4 skupiny nebo zdroji nebo prenaseci. Prace
zatazené do této skupiny vyzaduji zfidit v zgjmu
ochrany populace kontrolované pasmo.
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V Moravskoslezském kraji byly ke dni 31.12.2011 V Moravskoslezském kraji bylo ke dni 31.12.2011

v ramci kategorizace praci zhodnoceny biologické exponovano biologickymi ¢initeli celkem 20 561
¢initele celkem u 513 subjektt (685 provozoven) pracovnikti, z toho je ve 2. kategorii - nerizikové
celkem u 2 744 praci. zatazeno 13 881 pracovnikd, ve 2. kategorii -
rizikové 4 349 pracovnikt a ve 3. kategorii 2 331
Tabulka 13 pracovnikd. Ve 4. kategorii neni zatfazen zadny
Price s biologickymi Ciniteli ke dni 31.12.2011 pracovnik.
Okres Pocet subjekttl | Pocet provozoven :?:;t Jedné se ptfevazné o pracovniky ve zdravotnictvi a
Bruntal 18 22 140 socialnich sluzbach, déle v lesnictvi, v zemédé&lstvi
Frydek-Mistek 182 279 780 pfi oSetfovéani zvifat, v feznictvi - bourédni
Karvina 136 156 636 .. . . V14
Novy Jicin 31 Y >89 a zpracovani masa a v technickych sluzbach.
Opava 51 56 263 V riziku biologickych ¢initeld pracuji pfevazné zeny
Ostrava 95 125 636 (79 o”).
Celkem 513 685 2744
Tabulka 14
Pocty pracovnikii dle kategorie prdce s biologickymi
Ciniteli ke dni 31.12.2011
Okres Celkem Zeny Celkem2| Zeny2 CezII;em Zeny 2R | Celkem3| Zeny3
Bruntal 722 540 554 390 168 150 0 0
Frydek-Mistek 4783 3775 3093 2410 1060 852 630 513
Karvina 3 661 2998 3243 2 636 288 243 130 119
Novy Ji€in 1848 1372 1174 877 616 454 58 41
Opava 2724 1977 2419 1796 22 7 283 174
Ostrava 6 823 5618 3398 2842 2195 1761 1230 1015
Celkem 20 561 16 280 13 881 10 951 4 349 3 467 2331 1862
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Dozor v oblasti pfenosnych
onemocnéni

Strucna charakteristika epidemiologické
situace v MS kraji v roce 2011

V roce 2011 bylo nahl4seno v Moravskoslezském kraji
celkem 16 922 infekénich ndkaz, z nich 539 tvoii
nédkazy parazitarni. V rdmci preventivnich opatteni
jsme provedli Setfeni ve 12 123 ohniscich infek¢énich

nékaz, tj. rodinéch, kolektivech ¢i pracovistich, kde
se infekéni onemocnéni vyskytlo. Epidemiologické
Setfeni spociva v ovérovani tdaja k objasnéni
mozného zdroje a cest pfenosu nékazy, napt. zjisténi
podeztelé potraviny ¢i suroviny, kterd se mohla na
pienosu nakazy podilet a nésledné uplatnéni
protiepidemickych opatteni vedoucich k zabranéni
¢i omezenti jejtho dalsiho Siteni. P¥i zjisténi néjaké
z&vadné potraviny je zajistovano jeji stazeni z obéhu.
Pti epidemii ¢i nebezpedi jejtho vzniku a pokud to
situace vyzaduje nafizujeme mimofadnd opatieni
a spolupracujeme pii feSeni mimotradnych situaci
s organy zapojenymi do systému krizového fizeni

Tabulka 15 a integrovaného zadchranného systému.

Vyskyt vybranych ndkaz v letech 2005 - 2011

Onemocneni 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Salmonelozy 3177 2 286 2000 1320 1364 802 1006
Bacilarni uplavice 61 39 57 53 43 111 44
Kampylobakteriéza 5726 5041 5296 4987 4418 4103 3 588
Virovy zanet jater 195 199 112 212 161 212 209
Lymeska borelioza 451 410 387 391 385 375 336
Zanét mozku a

mozkovych blan 296 263 144 147 185 151 177
Spala 573 476 344 472 410 464 697
Zardenky 0 3 4 0 0 0 2
Plane nestovice 5225 2237 6420 5497 6 929 5718 5601 |
[Priusnice 567 1226 346 37 32 52 701
Svrab 409 345 342 336 328 305 410
Ostatni infekcni

onemocnéni 2 869 2776 3313 3674 3276 1485 3 661
Celkem 19 549 17 532 18765 17 126 17 486 15 848 16 922

Akutni prjmova onemocnéni

Celkovy pocet nemocnych akutnimi prajmovymi
onemocnénimi (APO), u nichz byl bakteriologicky
¢i virologicky laboratorné prokazan ptivodce
onemocnéni a etiologie, pfedstavoval 6 814 pfipada,
coz je ve srovnani s lofiskym rokem pokles 0 2,7 %.
Celkovy pocet hlasenych salmonel6z vzrostl oproti
pfedchozimu roku o 20,1 %. Onemocnéni bacilarni
aplavici kleslo oproti lotiskému roku, kdy jsme
evidovali zvyseny vyskyt tohoto onemocnéni na
Karvinsku a Ostravsku u osob s nizkym hygienickym
standardem, na 44 ptipaditi. Kampylobakteri6zy, jako
nejcastéjsi diagnostikovana prijmova onemocnéni,
maji v poslednich letech klesajici trend a oproti
predchozimu roku doslo k dalsimu poklesu o 12,6 %.

Riziko pfedstavuji tato onemocnéni predevsim pro
malé déti, seniory a osoby s jinym zdkladnim
onemocnénim, u kterych mtize dojit ke
komplikacim.

Jednim ze zptsobd, jak pfedchézet riziku vzniku
akutnich préjmovych onemocnéni je dodrzovéni ,, 10
zlatych pravidel, doporuc¢ovanych Svétovou
zdravotnickou organizaci v Zeneveé:

*  Vybirat pfi nakupech takové potraviny, u nichz
je predpoklad, Ze jsou nezavadné (vzhled,
kvalita, vhodné skladovani, garan¢ni lhita
apod. ).

e  Zabezpecit dokonalé provateni a propeceni
potravin.

e  Zkonzumovat stravu bezodkladné po uvateni.

e  Uchovévat potraviny bud v teplém stavu nad
60° C, nebo studeném pfti teploté nizsi
nez 10° C.

e Dakladné ohtivatjiz jednou uvatené potraviny
pfed opétovnou konzumaci.

e  Zabranit styku mezi syrovymi a jiz uvatfenymi
potravinami.

e Umyvat si ruce pred zacatkem piipravy
potravin a po jakémkoli pferuseni, zvlasté
po pouziti WC

e Udrzovat vsSechno kuchynské nadobi

v bezvadné cistoteé.

e  Ochranovat potraviny pfed hmyzem, hlodavci
a jinymi zvifaty.

e Pouzivatk ptipravé potravin pitnou vodu.
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Vzdusné nakazy a nemoci provazené
vyrazkou

Mezi vzdu$Snymi ndkazami a nemocemi
provazenymi vyrazkou byly nejcastéji hlaSeny plané
nestovice. Ve srovnani s loniskym rokem, kdy bylo
hlaseno 5 718 onemocnéni, doslo k dalsimu zvyseni
poctu onemocnéni na 6 691, coz je nartast o 17,0 %.
Vyskyt epidemického zanétu piiusnic vzrostl oproti
loniskému roku z 52 na 111 pfipadti, byl evidovan
jeden pfipad zavle¢eného onemocnéni spalnickami,
onemocnéni zardénkami nebylo hl4dseno.

U ostatnich nakaz této kategorie doslo k nértstu
hlasenych spal o 48,2 %.

Graf 27
Vybrand hldend infekcni onemocnéni v MS kraji
v letech 1997 - 2011
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Virovy zanét jater

Celkovy pocet hlasenych onemocnéni virovou
zloutenkou vsech typt oproti lofiskému roku sice
klesl na 209 pfipadti, avsak byl zaznamenén zvyseny
vyskytv jedné lokalité na izemi mésta Ostravy, kdy
béhem roku onemocnélo 42 osob socidlné slabsich
skupin obyvatelstva. V této lokalité dochazelo
k postupnému $ifeni ndkazy v rodinach. V ramci
tohoto vyskytu bylo vyhldeno mimotadné o¢kovani
déti a zameéstnanci matetské a zakladni skoly.

Do poptedi se dostava problematika zloutenky typu
E, kterd se dfive vyskytovala u osob vracejicich se
ze zahrani¢niho pobytu, pfedevsim z rozvojovych
zemi. V soucasné dobé pievazuje pocet
neimportovanych onemocnéni. Virova zloutenka
typu E se pfendasi ze zvifat, moznym zdrojem muze
byt i ¢lovék. Potenciondlnim rezervoarem v CR
mohou byt domaci a divoce zijici zvifata. Virus se
§1f1 alimentdrni cestou. Prevenci je dostatecna

500 tepelna dprava masa a masnych vyrobkd,
konzumace nezédvadné vody pfti cestovani do cizich
— zemi a dodrzovani pravidel osobni hygieny. Priibéh
200001 . . . 5 :
T — zloutenky typu E je podobny jako u Zloutenky typu
] L . — [ — A, rizikovy je zejména pro téhotné Zeny. Proti
g sami| | [ | — | N Zloutence typu E neexistuje v soucasné dobé vakcina.
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Tabulka 16
Vyskyt akutnich pripadii virového onemocnént jater - MS kraj, roky 2007-2011, absolutni pocty a relativni vijskyt na
100 000 obyvatel
VH -A VH - VH-C VH -E
Rok abs. rel. abs. rel. abs. rel. abs. rel.
2007 7 0,6 26 2,1 7 0,6 1 0,1
2008 7 6,2 25 2 13 1 3 0,2
2009 50 4 22 1,8 8 0,6 1 0,1
2010 162 13 34 2,7 7 0,6 2 0,2
2011 81 6,5 16 1,3 10 0,8 9 0,7
Tabulka 17

Vyskyt akutnich pripadii virového onemocnénti jater — okresy MS kraje, roky 2007-2011, absolutni pocty a relativni
vyskyt na 100 000 obyvatel

VH-A VH-B VH-C VH-E

Okres abs. rel. abs. rel. abs. rel. abs. rel.

BR 0 0 0 0 1 1 0 0
FM 0 0 1 0,5 0 0 2 0,9
KA 12 4,4 3 1,1 0 0 2 0,7
NJ 2 1,3 1 0,7 1 0,7 1 0,7
OP 9 51 0 0 1 0,6 0 0
ov 58 17,4 11 3,3 7 2,1 4 1,2
Celkem 81 6,5 16 1,3 10 0,8 9 0,7
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Graf 28 5
Virovyj zanét jater - CR a MS kraj na 100 000 obyvatel
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Neuroinfekce

Ve skupiné neuroinfekci u onemocnéni vyvolanych
meningokoky bylo v roce 2011 hlaseno 9 ptipadi,
jedno onemocnéni neskoncilo twzdravou.
Onemocnély 2 déti predskolniho véku, 1 skolak
a 6 dospélych osob. V Sesti pfipadech byla
onemocnéni vyvoldna Neisseria meningitidis
skupiny B, tj. typem meningokoka, proti kterému se
zatim neockuje. V roce 2011 bylo hlaseno
50 onemocnéni klistovym zanétem mozku, coz je
o 20 ptipadt vice nez v pfedchozim roce a nejvice
pfipadt bylo hldseno z oblasti s nejvyssi
ohniskovosti, tj. Opavska (13 pfipadti) a Bruntalska
(14 piipadti). Déle bylo hldseno 12 pfipadi
z Ostravska, coz souvisi s pobytem v rekrea¢nich
oblastech. Onemocnéni postihlo 2 piedskolni déti,
3 déti skolniho véku a 45 dospélych osob.

Pocet hlasenych onemocnéni hnisavym zadnétem
mozku Kklesl z 25 na 17 p¥ipadd, 2 osoby zemfely.
Nejvyssi podil mezi neuroinfekcemi predstavuji
z&nétliva nehnisavd onemocnéni mozkovych blan,
kterych bylo hldseno celkem 81, coz je 0 32 piipadt
vice oproti loriskému roku.

Kontrola proockovanosti déti

Organ ochrany vefejného zdravi také pribézné
monitoruje prooc¢kovanost proti nakazadm
preventabilnim oc¢kovanim ve smyslu pokynu
Hlavniho hygienika CR. V roce 2011 byla v této
souvislosti provedena administrativni kontrola
prooc¢kovanosti u déti s pfijmenim zacinajicim
pismenem L s velmi dobrymi vysledky.
Prooc¢kovanost proti zloutence typu B u déti
narozenych v roce 1996 dosahuje 99,5 %. U déti
narozenych v roce 2007 je proockovanost 98,6 %,
u déti narozenych v roce 2008 - 97,7 % proti
spalni¢kdm, zardénkam a pfiusnicim. Proo¢kovanost

proti zaskrtu, tetanu a ¢ernému kasli je u déti
narozenych v roce 2008 99,7 %.

Prestoze se v okolnich statech objevuje vyskyt
spalni¢ek a zardének, v CR a v nasem kraji
v souc¢asné dobé nedochédzi k epidemickému
vyskytu téchto onemocnéni, a to diky vysoké
prooc¢kovanosti proti témto ndkazam. V loniském
roce jsme vsSak zaznamenali ojedinély piipad
zavlecenych spalnicek u neockované osoby, z tohoto
déivodu je nezbytné udrzovat zvysené procento
proockované populace.

Zanéty dychacich cest

Pfizniva epidemiologicka situace, charakterizovana
relativné nizkou tydenni incidenci akutnich
respira¢nich infekei (ARI) odpovidajici béznému
sezénnimu navyseni v mimoepidemickém obdobi,
trvala do konce roku 2010. Po¢atkem roku 2011 doslo
k nartistu, ktery ve 3 kalendafnim tydnu jiz
dosahoval 1 944 pfipadti na 100 000 obyvatel kraje.
Az do konce tnora (10. tyden) byla nemocnost kolem
2100 pripadt na 100 000 obyvatel kraje a pak
nasledoval jeji pokles.

Po o¢ekavaném poklesu nemocnosti v letnim obdobi
doslo k jejimu opétovnému sezénnimu nardstu
koncem roku, avsak v této dobé nemocnost
nepiekrocila tzv. epidemicky prah. Zanéty dychacich
cest zptisobila celd skdla jak virovych, tak
bakteridlnich ptvodct a také byla v populaci
prokdzéana cirkulace vird chiipky A, zejména
subtypu A(H1IN1) pandemic.

Graf 29
Akutni respiracni infekce v MS kraji v roce 2011
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Tuberkulo6za

Tuberkuléza je celkové infekéni onemocnéni
zptisobené Mycobacterium tuberculosis komplex.
Tuberkuléza postihuje nejcastéji plice, mimoplicni
lokalizace je méné castd. Onemocnéni se $ifi
vzdusnou cestou, kapénkovou infekci, hlavnim
zdrojem infekce je dychaci tstroji infikovanych
jedincti. Z hlediska nakazy je rizikovy déletrvajici
kontakt s tuberkulézni osobou v uzavifeném
prostoru.

Ceské republika patfi mezi zemé s nejnizsim
vyskytem tuberkulézy v Evropé, pocet hlasenych
onemocnéni se dlouhodobé snizuje. Na zdkladé
uadajt z Registru tuberkulézy bylo v roce 2010
hlaseno celkem 680 ptipada tuberkulézy, coz
pfedstavuje 6,5 ptipadii na 100 000 obyvatel. V roce
2005 bylo hlaseno 1007 onemocnéni, coz
pfedstavovalo 9,9 onemocnéni na 100 000 obyvatel.
Nejcastéjsi formou onemocnéni byla tuberkuléza
dychaciho ustroji (91 %). Udaje za rok 2011 pro CR
jesté nejsou k dispozici.

V Moravskoslezském kraji ma onemocnéni
dlouhodobé klesajici tendenci. Pocet nové
registrovanych onemocnéni se snizil ze 182 v roce
2005 na 74 v roce 2011, coz pfedstavuje snizeni
incidence z 14,5 na 6,0 p¥ipadc/100 000 obyvatel.
Vyrazné pfevazovala plicni forma onemocnéni.

Tabulka 18

Graf 30

Porovndni poctu nové hldsenijch onemocnéni

tuberkulozou, roky 2005 - 2011, CR a MS kraj
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Pocet nové registrovanych onemocnéni TBC, vcetné jinych mykobakterioz v MS kraji , srovnani let 2011 - 2005,

absolutni a relationi vyskyt na 100 tis. obyvatel

Absolutni pocet Relativni vyskyt/100 000 obyvatel

Okresy 2011 | 2010 | 2009 ] 2008 | 2007 | 2006 | 2005 ] 2011 | 2010 | 2009 | 2008 ] 2007 ] 2006 | 2005
BR 4 13 5 13 10 15 4,1 13,3 5,1 13,2 10,1 15,2 8,7
FM 13 20 21 40 45 36 63 6,1 9,5 9,9 17,6 19,8 15,8 27,8
KA 20 23 33 41 35 43 53 7,4 8,4 12 15 12,8 15,6 19,2
NJ 10 5 5 13 16 19 6 6,6 3,3 3,3 8,2 10 11,9 3,8
OP 5 6 4 4 7 9 11 2,8 3,4 2,3 2,2 3,9 5 6,1
oV 22 22 17 30 35 31 40 6,6 6,6 5 9,7 11,3 10 12,8
Celkem 74 89 85 141 148 153 182 6 71 6,8 11,3 11,8 12,2 14,5
Tabulka 19

Pocet nové registrovamijch onemocnéni TBC, véetné jinyjch mykobakteriéz v CR a MS kraji, srovndni let 2011 - 2005,
absolutni a relationi vyskyt na 100 tis. obyvatel

Absolutni pocet Relativni vyskyt/100 000 obyvatel
2011 | 2010 | 2009 | 2008 | 2007 | 2006 | 2005 | 2011 § 2010 | 2009 | 2008 | 2007 | 2006 | 2005
CR - 680 710 879 871 973 1007 - 6,5 6,8 8,4 8,4 9,5 9,9
MSK 74 89 85 141 148 153 182 6 7,1 6,8 11,3 11,8 12,2 14,5
CR - tdaje za rok 2011 nejsou k dispozici, zdroj: UZIS
Tabulka 20
Onemocnéni mykobakteriézou jinou nez TBC, porovndni CR a MS kraj, r. 2005-2011
Absolutni pocet Relativni vyskyt/100 000 obyvatel
2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2071
CR 102 119 83 90 92 100 --- 1 1,2 0,8 0,8 0,9 1 --—-
MS kraj 40 40 29 28 23 21 22 32 | 32 | 23 | 22 78 | 1,7 1.8
CR - tdaje za rok 2011 nejsou k dispozici, zdroj: UZIS
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Graf 31
Onemocnéni mykobakteriozou jinou nez TBC,
porovndni CR a MS kraj, roky 2005-2011, absolutné

W

r%ccnémé

8 8

=]

Absolutni poget hlasenych one

—

A6 B ivg a8 paee] 0 am

CR - tdaje za rok 201 dispozici

zdroj: UZIS

=]

0

Méné obvyklé nakazy

Z méné obvyklych ndkaz bylo v kraji zaznamenano
9 onemocnéni legionel6zou, z nichz 2 pfipady
skoncily amrtim. Oproti loniskému roku se jedna
o ndrdst o 3 piipady.

Legionely, ptivodci Legionafské nemoci, mohou byt
izolovany z rtiznych vodnich systémi, jako jsou
zvlh¢ovace vzduchu, vitivé 1azné, inhala¢ni pfistroje,
klimatiza¢ni systémy, chladici véze, sprchy, kohoutky
umyvadel a dfezi s perlatory apod. Voda v teplotnim
rozmezi 20 - 45° C predstavuje vhodné podminky
pro jejich mnoZeni.

N

Onemocnéni se $ifi vzdusnou cestou - aerosolem.
Rozhodujici dlohu pfi vzniku legionel6zy hraje
odolnost jedince. Vnimavost k onemocnéni je
vSeobecnd, vyssi riziko onemocnéni je u osob se
snizenou imunitou, po transplantacich nebo u osob
ve vys$sim véku s chronickym onemocnénim ledvin,
nebo plic. Naptiklad zhoubné nadory krve zvysuji
pravdépodobnost onemocnéni 22 krat, zdvazna
onemocnéniledvin 21,4 krat, nddorova onemocnéni
plic 6,8 krét, cukrovka 1,9 krat, koufeni 1,8 krat.

U muzt je riziko onemocnéni 1,5 krat vyssi nez
u zen.

Minimalizace rizika vzniku legionelézy zahrnuje
technicka a organiza¢ni opatfeni tykajici se vodnich
systému, zejména jejich fadnou udrzbu, vybér
vhodnych materidlti, eliminaci tvorby aerosolu,
termickou a chemickou dezinfekci. Témito
opatfenimi lze dosdhnout vyznamné redukce poctu
legionel ve vodnich systémech. Ve vybranych
zdravotnickych zafizenich nebo domacnostech,
v zdjmu ochrany imunitné oslabenych osob, je
mozno instalovat specidlni filtry k eliminaci legionel,
které je nutno pravidelné vymeénovat.

Graf 32
Onemocnéni mykobakteriézou jinou nez TBC, porovndni
CR a MS kraj, roky 2005-2011, relativné
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Problematika HIV

V Moravskoslezském kraji bylo v letech 1988 - 2011
evidovéno 117 ptipadd HIV pozitivnich osob, znichz
jiz 15 zemftelo. V CR je evidovano 1 675 p¥ipadt HIV
(zemtelo 178 osob). V roce 2011 jsme zaznamenali
8 novych pfipaddl, avsak v roce 2010 to bylo
23 ptipadd. Nejvice postizenou vékovou skupinou
jsou osoby ve véku 25 - 34 let a predstavuji 53 %
nakazenych. Nejstarsi osobé v dobé zjisténi nakazy
bylo 67 let, avSak ve své evidenci mdme i 4 osoby,
u kterych byla HIV pozitivita zjisténa ve véku
15 - 19 let. Rozdéleni podle véku odpovida
celorepublikovému trendu a mezi postizenymi je
83,8 % muzt a 16,2 % zen. Obdobné je tomu
i v pfipadé rozdéleni HIV pozitivity dle sexudlni
orientace, 36,7 % (rok 2011 -5 osob tj. 62,5 % ) pifpadt
bylo diagnostikovano ve skupiné homo a bisexualné
orientovanych osob a 39,3 % (rok 2011 - 2 osoby t;j.
25 %) heterosexudlti. U 1 z nich byla sou¢asné v roce
2011 diagnostikovédna pijice neboli syfilis. V roce
2011 bylo nejvice pfipadd nové evidovano na
Karvinsku 3, v Ostravé 2, dale na Opavsku, na
Frydecku a na Novoji¢insku po 1 p¥ipadu.

o1

Jelikoz je HIV ndkaza pfenosna sexudlnim stykem,
je nejlepsi prevenci dodrzovani zédsad bezpe¢ného
sexualniho Zivota (sexudlni zdrzenlivost, partnerska
vérnost a chranény pohlavni styk). Nemoc je
v soucasné dobé stdle nevylécitelna a ucinnd
vakcinace dosud neni. Lé¢ba onemocnéni potlacuje
klinické projevy ndkazy. Infikovand osoba je
nakazliva prakticky okamzité po vniknuti viru HIV
do organismu a jeho replikaci ve vnimavych
burikach, tedy jesté v inkubac¢ni dobé pied rozvojem
akutni infekce. Nakazlivou ztstdva az do konce
svého zivota. Stupen nakazlivosti se 1isi podle
mnozstvi vylucovaného viru v zavislosti na fazi
infekce, ve které se infikovana osoba nachdazi.
Nejvétsi mnozstvi viru se vylucuje v akutnim stadiu,
méné v dobé latentni fdze a jeho mnozstvi opétovné
stoupa v obdobi klinického AIDS.
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Pipady HIV v MSK/CR - kumulationé
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Hygiena zdravotnickych zafizeni

V Moravskoslezském kraji bylo v roce 2011 v ramci
statniho zdravotniho dozoru (SZD) provedeno 2 963
kontrol, které byly zaméfeny na dodrZzovani zdkona
¢. 258/2000 Sb. o ochrané vefejného zdravi
a vyhlasky ¢. 195/2005 Sb., kterou se upravuji
podminky predchazeni vzniku a Sifeni infekénich
onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz
zdravotnickych zafizeni a dstavi socidlni péce. Pt
SZD se kladl dtiraz na dodrzovéni hygienického
rezimu v souladu se schvélenymi provoznimi fady,
na dodrzovani bariérového osetfovaciho rezimu a na
kontrolu pfijatych protiepidemickych opatfeni
pii zvySeném vyskytu nemocni¢nich nékaz
v lazkovych =zafizenich a pfi vyskytu
multirezistentnich kment. Dozorova ¢innost je
metodicky vedena Ministerstvem zdravotnictvi CR,
které urcuje ramec kontrolni ¢innosti. Dle planu
kontrolni ¢innosti MZ CR jsme provedli 1 836 kontrol
v ambulantnii ltizkové sloZce. Na zakladé zjisténych
nedostatkd p#i provadéni statniho zdravotniho
dozoru bylo ve spravnim fizeni udéleno 43 pokut
v celkové vysi 174 tis. korun.

Mimo tuto ¢innost jsme plnili tkol hlavniho
hygienika, ktery byl zaméfeny na spirometricka
pracovisté. Setfeni byla provadéna a vyhodnocena
na zakladé jednotné metodiky, celkem bylo v kraji
zkontrolovano 93 spirometrickych pracovist. Pri
kontrolach nebyly zjistény zavazné nedostatky,
drobné nedostatky byly odstranény na misté béhem
kontroly.

V lonském roce pracovnici protiepidemického
odboru provedli v rdmci SZD, nad rdmec planu
kontrolni ¢innosti MZ CR, hygienicko-laboratorni
provérky na vsech anesteziologicko resuscita¢nich
oddélenich v lGzkovych zdravotnickych zafizenich.
Cilem bylo ovéfit spravné provadéni povrchové
dezinfekce a hygienické dezinfekce rukou persondlu.
Bylo zkontrolovano 16 anesteziologicko-
resuscita¢nich oddéleni a bylo odebrano 480 vzorkt
z rukou a odévu persondlu, pracovnich ploch
a zdravotnickych pomicek k bakteriologickému
zpracovani do akreditované laboratofe Zdravotniho
astavu Ostrava.

KHS MSK se sidlem v Ostravé
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Zdravotni stav obyvatel
Moravskoslezského kraje

Pii zpracovaéni této kapitoly jsme vyuzili data z UZIS
CR a UZIS, regionélni pracovisté Ostrava.

Pocet obyvatel v Ceské republice se v poslednich
5 letech zvySoval, a to jak vlivem pfirozené obmény,
tak vlivem migrace. Ve srovnani s rokem 2009 se
pocet obyvatel zvysil asi o 26 tisic osob (10 532 770
osob v CR k 31.12.2010).

V Moravskoslezském kraji doslo ve srovnéni
s pfedchozim rokem k poklesu 0 4 153 obyvatel a ve
srovnani s rokem 2000 ¢ini dbytek témér 35 tisic
osob. Pocet zivé narozenych déti (13 099) v kraji je
opét nizsi nez pocet zemrtelych celkem (13 293).
Celkovy populaé¢ni piirtistek byl nejvice ovlivnén
migraci, region ztratil 3 959 osob (abytek 3,2 na
1 000 osob sttedniho stavu).

Starnuti obyvatelstva bylo charakterizovano dalsim
poklesem détské slozky a rostoucim podilem
seniort. Déti do 14 let tvofily v roce 2010 v kraji 14,3
% populace (CR 14,4 %), osoby ve vékové skupiné
65 let a vice piedstavovaly 15,0 % (CR15,5 %). Index
stari v kraji (pocet osob ve véku 65 let a vice na 100
osob ve véku 0-14 let) v roce 2010 ¢inil 105,1 (rok
2009:102,8), v CRvzrostl z hodnoty 107,0 v roce 2009
na 107,8.

Graf 35 .
Prirozeny pririistek na 1 000 obyvatel (MSK a CR)

Graf 36
Pocet zemtelych na 1000 obyvatel (hrubd mira
timrtnosti)
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Starnuti populace je fenoménem, ktery dlouhodobé
charakterizuje demograficky vyvoj vétsiny
evropskych zemi. V diasledku poklesu porodnosti
spolu se zlepsovanim damrtnostnich pomért dochazi
k poklesu podilu déti ve véku 0-14 let a zvysuje se
podil obyvatel starsich 64 let. Podil détské slozky
populacejiz zcela vyjimeéné a nevyrazné prekracuje
20 % z celkové populace, a to v Albanii, Irsku a na
Islandu. Naopak minimalnich hodnot tento podil
dosahuje v Bulharsku, Némecku a v Lotyssku, kde
nedosahuje ani 14 %. Index stafi ve stale vice zemich
prekracuje hodnotu 100. To znamena, Ze pocet osob
nad 64 let je vy3si neZ pocet déti. V rdmci Evropské
unie jiz ve 3/5 ¢lenskych zemi pocet seniort
prevysuje pocet déti, z nich nejvyraznéji v Némecku
altalii. Podil populace ve véku 65 a vice v téchto dvou
zemich tvoii 1/5 obyvatelstva. Na opa¢ném poélu jsou
,nejmladsi” zemé Albanie, Irsko a Island, kde je podil
seniortt oproti Némecku a Italii zhruba polovi¢ni.

25 20 45 40 05 00 05 10 15 20
plirczeny prirtstek na 1000 doyetel
Dea-OPS (ASCR BMBKOR
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Tabulka 21
Stredni stav a pohyb obyvatelstva v roce 2010

. . Pocet obyvatel | 5. . . | Zivé narozeni | Zemfreli Umrtnost (na 1 000 zivé.nar.)
uzemi Zivé narozeni . —
k 1.7. na 1 000 obyvatel kojenecka novoroz.
Ceska republika 10 517 247 117 153 11,1 10,2 2,7 1,7
MS kraj 1244 739 13 099 10,5 10,7 2,7 1,5
Okres Bruntal 97 517 957 9,8 9,9 3,1 3,1
Okres Frydek-Mistek 211728 2 302 10,9 10,4 2,2 1,7
Okres Karvina 271 305 2765 10,2 11,0 5,4 1,8
Okres Novy Ji¢in 152 580 1683 11,0 9,9 1,2 0,6
Okres Opava 177 010 1788 10,1 10,9 0,6 -
Okres Ostrava-mésto 334 599 3 604 10,8 11,0 2,8 1,9
Graf 37 Graf 38
Pocet obyvatel v jednotlivijch okresech MS kraje Standardizovand timrtnost podle pricin smrti,
Zeny a muzi, CR a MS kraj, 2010
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Standardizovand uimrtnost, rok 2010

Gzemi Stand?-rdizované t’mjrtnost
muzi Zeny
Ceska republika 940,8 557,1
MS kraj 1084,9 596,4
Okres Bruntal 1089,3 559,3
Okres Frydek-Mistek 1028,3 592,0
Okres Karvina 1133,7 632,2
Okres Novy Ji¢in 1018,9 574,9
Okres Opava 1078,0 605,8
Okres Ostrava-mésto 11147 587,3

Ve vyvoji struktury tmrtnosti podle pfic¢in smrti
nedochazi k podstatnym zménam. V kraji umiraji
muzi i zeny nejvice na nemoci obéhové soustavy:
45,7 % tmrti muzi a 58,3 % zeny, na druhém misteé
jako pfi¢ina smrti zlistavaji novotvary: 27,3 % tmrti
muzi a 22,5 % Zen a na misté tfetim u muza jsou
poranéni a otravy: 7,5 % amrti, u Zen nemoci dychaci
soustavy: 4,8 % Gmrti.

kterych se primérné dozije novorozenec za
predpokladu zachovani tmrtnostni situace z obdobi
jejtho vypoctu. Stfedni délka zivota v kraji mirné
vzrostla, v letech 2009 az 2010 ¢inila u zen 79,7 (CR
80,6) a u muzti 72,6 let (CR 74,4).

Graf 39 .
Stredni délka Zivota pti narozeni (MSK a CR)
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V nemocnicich CR bylo v roce 2010 hospitalizovano
265 157 pacientt bydlicich v MS kraji, z toho zeny
tvotily 55,6 %. Pacienti byli nej¢astéji hospitalizovani
pro nemoci obéhové soustavy (14,9 %), nemoci
travici soustavy (9,5 %) a novotvary (8,3 %).
Pramérna osetiovaci doba ¢inila 6,3 dne.
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Zhoubné novotvary

Uroven incidence zhoubnych novotvartt v Ceské
republice v dlouhodobém pohledu roste, naproti

Tabulka 24
Incidence ZN prostaty a prsu, klouzavy priimér
na 100 000 obyvatel za obdobi 2005 - 2009

tomu tmrtnost na zhoubné nadory vykazuje trend - ZN prostaty ZN prsu
. . - o\ Bruntal 111,9 89,8
opacny. Pokles imrtnosti mtizeme sledovat u obou = -

. . . . . L rydek-Mistek 72,3 82,7
pohlavi od druhé poloviny 90. let, i kdyZz ani pted ra—— 76.1 1.6
tmlto obdob{m {1ebyl trend tmrtnosti rostouci, ale Novy Jicin 1275 T13.1
spiSe staciondrni. Opava 126.0 101.4
Nejcastéji diagnostikovanym onkologickym Ostrava 107,3 1214
onemocnénim je ,jiny zhoubny novotvar ktize” MS kraj : 298 106,2
(dg. C44). Diky povaze onemocnéni (metastazy se Ceska republika 105.1 116,0
vyskytuji velmi zfidka) a obvykle véasné diagnéze
je umrtnost na tento typ ZN stabilné velmi nizka.

Nejcetnéjsim onkologickym onemocnénim zen
(s vyjimkou dg. C44) je ZN prsu (dg. C50), u muzt
ZN prostaty (dg. C61).
Tabulka 23
Incidence novotvarii v okresech bez dg. C44, rok 2009
muzi zeny
na 100 000 svétovy na 100 000 svétovy

celkovy pocet obyvatel standard celkovy pocet obyvatel standard
Bruntal 319 662,6 429,5 234 472,0 253,2
Frydek-Mistek 371 357,3 216,4 335 311,5 172,4
Karvina 664 489,4 311,7 684 493,8 261,5
Novy Ji¢in 482 643,8 418,6 378 486,7 268,2
Opava 538 620,1 390,2 454 501,8 263,9
Ostrava 1058 648,6 397,4 946 546,2 292,9
MS kraj 3434 560,7 351,5 3 031 475,9 255,2
Ceska republika 30 900 599,9 361,6 28 808 539,4 295,9

Zhoubné novotvary tlustého stieva

Nasledujici grafy uvadéji vyvojincidence a tmrtnosti
na zhoubné novotvary tlustého stieva (C18) v Ceské
republice a v Moravskoslezském kraji. Z obou grafti
je patrny klesajici trend v nasem kraji umuzti i u zen.
Incidence zhoubnych novotvart tlustého stfeva je

Graf 40
Incidence zhoubny’/ch novotvarii tlustého streva (C18),
evr.stand. - zdroj UZIS
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v MS kraji jak u muzii, tak u zen vyssi nez v CR,
nicméné se v pritbéhu poslednich let drovni CR
vyznamneé piiblizuje, zejména u Zenské populace.
Obdobnou situaci 1ze pozorovat i v pfipadé
amrinosti.

Graf 41
Umrtnost na zhou/bné novotvary tlustého streva (C18),
evr.stand. - zdroj UZIS
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Graf 42
Srovndni incidence ZN tustého stieva a konecniku v CR s ostatnimi zemémi
C18=-C21 = Tlusteé strfevo a koneénik
srovngni incidence v CR = ostatnimi zemémi svéta, ASR - switowd standard
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Graf 43 5
Regionalni incidence ZN tlustého stfeva u muzii v CR
za obdobi 1977-2009

C18 - ZM tlustého stfeva - Incidence, nuZi
regiondlni piehled dle pfepoitu na evropskd standard (ASR-E) za okdobi 1977-2009
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Zdroj dat: OZIS CR

Analyzovana data: N=60258 http:d A zvod .oz

Graf 44
Incidence ZN tlustého streva u muzii v MSK, vékovd
struktura pacientil

C18 - ZN tlustého stfeva - Incidence, Woravskoslezskq kraj, nudi
vEkavd struktura populace pacientl
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Graf 45

Regiondlni incidence ZN tlustého stieva u Zen v CR za
obdobi 1977-2009

httpi/Amm.svod.cz

C18 - ZN tlustého stifeva - Incidence, Zeny
regiondlni piehled dle pfepodtu na evropskd standard (ASR-E) za okdobi 1977-2009
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Graf 46
Incidence ZN tlustého streva u Zen v MSK, vékovi
struktura pacientil

C18 - ZN tlustého stfeva - Incidence, Woravskoslezskq kraj, Zeny
vEkavd struktura populace pacientl

™

=

=
1

-

=

w2
T

a
72
T

2 pfipadl dle vékovdch kategorii
e
=
B
T

0%

P PGPS P &

Zdroj dat: 0215 CR

SR S i PN

Analyzovana data: N=6ddE httpi/Amm.svod.cz

Graf 47
Regiondlni imrtnost na ZN tlustého streva u muzil
v CR za obdobi 1977-2009

C18 - ZM tlustého stFfeva - Hortalita, nuZi
regiondlni piehled dle pfepodtu na evropskd standard CASR-E) za obdobi 1977-2009
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Analyzovand data: HN=330% http:d A svod.cz

Graf 48
Umrtnost na ZN tlustého streva u muzii v MSK,
vékovd struktura pacientil

C18 - ZN tlustého stfeva - Hortalita, Woravskoslezskq kraj, nudi
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Graf 49 .
Regiondlni vimrtnost na ZN tlustého stfeva u Zen v CR
za obdobi 1977-2009

C18 - ZN tlustého stfeva - Hortalita, Zeny
regiondlni piehled dle pfepoitu na evropskd standard (ASR-E) za okdobi 1977-2009
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Zdroj dat: OZIS CR
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Jak pfedchazet rakoviné tlustého stieva
a konecéniku?

Primarni prevence

Primarni prevence si klade za cil pokles vyskytu
zhoubnych nddord. Jde o snizovani az eliminaci
rizikovych faktord, které maji prokazatelny a pfimy
vliv na vznik zhoubnych nadort. Cheete-li snizit své
riziko onemocnéni rakovinou tlustého stfeva
a konec¢niku, méli byste se drzet nasledujicich zasad:

UdrZzujte si pfiméfenou hmotnost.

e Existuji pfesvédcivé diikazy o tom, Ze nadvaha
a obezita zvysuji riziko vzniku mnoha typt
rakoviny, mj. rakoviny tlustého stfeva a prsu.
Vyvazenou stravou a pravidelnym cvi¢enim si

udrzujte zdravou hmotnost, vyrazné tak snizite
své riziko.

Alespon 30 minut denné se vénujte fyzickym
aktivitam.

e Existuji padné dtikazy o tom, ze fyzické aktivity
chrani pfed mnoha typy zhoubnych nadord, mj.
pfed rakovinou tlustého stfeva a rakovinou
prsu. Pravidelny pohyb je navic nezbytny pro
udrzeni pfiméfené hmotnosti. Pocita se jakykoli
druh fyzické aktivity - a ¢im vice, tim lépe!
Usilujte o to, aby se pohyb stal pravidelnou
soucasti Vaseho kazdodenniho Zivota.

Omezte spotfebu potravin, které obsahuji velké
mnozstvi tuk® a sacharidd, ale malo vlakniny.
Vyhybejte se slazenym napojam.

e Tzv. ,vysoce energetické” potraviny obsahuji
prilis mnoho tukd a cukrt, ale jen velmi malo
zivin. Tyto typy potravin - zvlasté jsou-li
konzumovany ve velkych porcich - zvysuji
riziko obezity a ta prokazatelné zvysuje riziko
rakoviny. Mezi , vysoce energetické” potraviny
se fadi predevsim oblibena jidla z fastfoodd, jako
jsou hamburgery, chipsy, smazené kufeci kousky
nebo vétsina druhti pizzy a také ,svacinky” typu
¢okolad, kifupek nebo susenek.

Graf 50
Umrtnost na ZN tlustého streva u Zen v MSK, vékovd
struktura pacientil

C18 - ZN tlustého stfeva - Hortalita, Woravskoslezskq kraj, Zeny
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*  Mezi ,vysoce energetické” potraviny se fadi i
ofechy, slune¢nicovéd nebo sezamova seminka a
rostlinné oleje; tyto potraviny jsou vsak
vyznamnym zdrojem zivin a jsou-li soucasti
vyvazené stravy, nezplsobi pfirdstek
hmotnosti.

Jezte rtizné druhy zeleniny, ovoce, celozrnného
peciva a lusténin (napf. ¢ocka nebo fazole).

* Bylo prokdzéano, Ze zelenina, ovoce a jiné
potraviny obsahujici vldkninu (napt. celozrnné
pecivo nebo lusténiny) mohou chranit pred
mnoha typy rakoviny, zejm. pfed rakovinou dst,
zaludku a tlustého stfeva. Zaroven pomdhaji
predchézet nadvaze a obezité.

e Meéli byste konzumovat 5 porci této skupiny
potravin denné a kazdé vase jidlo by mélo
obsahovat celozrnné vyrobky (napi. ryze
natural, celozrnny chléb nebo téstoviny).

e PtirGstek hmotnosti mohou zpasobovat i
slazené napoje a stavy z ovocnych koncentratti.
Podobny efekt maji ovocné dzusy (i ty bez
pridaného cukru), proto se snazte nepit je v prilis
velkém mnoZzstvi.

*  Snazte se ,vysoce energetickd jidla” nahradit
méné kalorickymi potravinami, jako je napt.
zelenina, ovoce nebo celozrnné vyrobky. Misto
slazenych ndpojti pijte radéji vodu, neslazeny
¢aj nebo kavu.

Omezte konzumaci ¢erveného masa (napt. hoveézi,
veprové a skopové) a vyhybejte se uzeninam.

e Existuji pfesvédcivé diikazy o tom, ze cervené
maso a uzeniny zpusobuji rakovinu tlustého
stfeva, ackoli zatim nebylo presné stanoveno
mnozstvi téchto masnych vyrobkd, které lze
bezpeéné konzumovat bez zvyseného rizika.

*  Pokuste se omezit konzumaci ¢erveného masa
na méné nez 500 g tydné (v syrovém stavu
zhruba 700-750 g). Snazte se nejist p¥ilis mnoho
uzenin (slanina, rizné sunky, salamy, klobasy
apod.)
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Pokud pijete alkoholické napoje, omezte jejich
mnozZstvinejvyse na 2 sklenicky denné (muzi) nebo
1 sklenicku denné (Zeny).

* Vroce 1997 bylo poprvé potvrzeno, ze
alkoholické nédpoje zvyS$uji riziko vzniku
nékolika typt rakoviny, napt. prsu a tlustého
stfeva. Od té doby se hromadi dalsi diikazy
o rakovinotvornych t¢incich alkoholu.

* ] mirnd konzumace alkoholu mtize zvysovat
vase riziko rakoviny, ackoli nékteré studie
naznacily, ze malé davky alkoholu mohou do
jisté miry chranit pfed onemocnénim
kardiovaskularniho systému. Pokud se jiz
rozhodnete alkohol pit, pijte jej umirnéné.

Omezte konzumaci slanych jidel a potravin
konzervovanych pomoci soli.

* Nékteré studie naznacuji, Ze potraviny
konzervované soli pravdépodobné zptisobuji
rakovinu zaludku. Pfi ochucovani vasich jidel
se snazte pouzivat bylinky a kofeni. Mé&jte na
paméti, ze velké mnozstvi soli je obsazeno i
v fadé potravinafskych vyrobkd.

Nepouzivejte potravinové dopliky s piesvéd-
cenim, Ze Vas ochrani pied rakovinou.

*  Vyzkumy ukazuji, Ze nékteré potravinové
doplnky s vysokym obsahem vitaminii mohou
zvysovat riziko vzniku nékterych typt rakoviny.

*  Pro nékteré skupiny lidi jsou v8ak potravinové
dopliiky vhodné (v pfipadé pochybnosti se
porad'te s oetiujicim lékafem).

Tato doporuceni jsou zalozena na zavérech rozsahlé
studie Svétového fondu pro vyzkum rakoviny
(World Cancer Research Fund), ktera byla
publikovana v roce 2007 pod nédzvem Food,
Nutrition, Physical Activity, and the Prevention of
Cancer: a Global Perspective.

Uvedend doporuceni jsou prevenci i dalsich
nddorovych onemocnéni, ale maji efekt i proti
nenddorovym nemocem jako jsou nemoci srdce a cév,
vysoky krevni tlak, cukrovka a obezita.

Sekundarni prevence

Sekundarni prevence je zaméfena na zachyt
zhoubnych novotvarti v ¢asném, plné vylécitelném
stadiu. V pfipadé rakoviny tlustého stfeva a
konec¢niku se jedna o kolorektalni screening.

Screening znamena plosné vysetfovani populace za
tcelem detekce 1é¢itelného nadorového onemocnéni
v jeho ¢asnych stadiich, kdy pacienti jesté nemaji
potize a pifiznaky. Cilem screeningu je snizit
morbiditu (nemocnost) i mortalitu (Gmrtnost) na
sledované onemocnéni. Ke screeningovym
programtm jsou vhodné zejména nadory, které
splnuji tato kriteria:

*  majirelativné vysokou morbiditu
* existuje i¢inna lécba v ¢asnych stadiich

e pro detekcije k dispozici dostupny a laciny test

Hlavnim pfinosem screeningovych testti je zlepseni
prognézy onemocnéni, moznost méné radikalni
(zpravidla lacingjsi) a pritom uc¢inné&jsi lécby.
V soucasné dobé existuji rozsahlé védecké ditkazy
pro tcinnost screeningovych program:

1. rakoviny délozniho ¢ipku
2. rakoviny prsu
3. rakoviny tlustého stieva a kone¢niku

Kolorektélni screening je zaloZen na pravidelnych
testech okultniho krvaceni do stolice nebo na
primarni screeningové kolonoskopii.

Lidé ve véku 50 - 54 let by si méli jednou ro¢né udélat
test okultniho krvaceni do stolice. Tento test je bézné
k dostani u praktickych lékatti a jeho provedent je
zcela nendroc¢né.

Lidé starsi 55 let mohou bud pokracovat
v pravidelnych testech okultniho krvaceni do stolice
(doporucovano jednou za dva roky) nebo se mohou
rozhodnout pro primédrni screeningovou
kolonoskopiii, kterou staci provést jednou za deset
let.

Zhoubné nadory lze lé¢it pomérné snadno a t¢inné,
jsou-li zachyceny v pocate¢nim stadiu. Nevahejte
proto s navstévou lékate, patfite-li do rizikové
skupiny.

Rizikové faktory, které moznost vzniku onemocnéni
zvysuji:

Vék nad 50 let

Stfevni polypy

Dédic¢né predispozice

Chronicka zanétliva onemocnéni stfeva
Slozeni potravy

AN

Zdroj: Kolorektum.cz - Program kolorektalniho
screeningu v Ceské republice (online),
http:/ /www.kolorektum.cz
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Diabetes

Pocet 1é¢enych diabetiki kazdym rokem mirné
stoupd. K 31.12.2010 bylo v kraji 99 813 lé¢enych
diabetiki (tj. 8 029 na 100 000 obyvatel).

Tabulka 25
Léceni diabetici podle okresu sidla zdravotnického
zarizeni (k 31.12.2010)

azemi Léceni diabetici na 100 000 obyvatel
celkem muzi Zzeny
Ceska republika 7 654,5 7294,6 8 001,3
MS kraj 8 028,6 7 559,5 84777
Okres Bruntal 8 679,4 7 838,2 9 496,6
Okres Frydek-Mistek 6 343,7 6 065,1 6612,6
Okres Karvina 9314,7 8 388,3 10 210,0
Okres Novy Jigin 6 246,9 5541,2 6 925,7
Okres Opava 6 639,2 6 126,8 7130,2
Okres Ostrava-mésto 9420,3 9 461,9 9 381,1

Alergie

V ordinacich klinické imunologie a alergologie v MS
kraji bylo léceno 120 584 pacientti, coz predstavuje
nartist od roku 2000 o0 94 %. Nejvice dispenzarizaci
bylo evidovano pro onemocnéni pollinosou (3 566/
100 000 obyvatel), astma (3 267/100 000 obyvatel)
a pro stdlou alergickou rymu (1 618/100 000
obyvatel).

Graf 52
Vijvoj dispenzarizovanijch pacientii pro vybranou
diagnozu v letech 2000 - 2010, MS kraj,

na 10 000 obyvatel
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Vrozené vady

Pocet nové hlasenych vrozenych vad v MS kraji, které
byly zjistény do 1 roku véku u déti narozenych v roce
2009, ¢inil absolutné 762, na 10 000 Zivé narozenych
576 piipadid. Nejcetnéjsi skupinou vad jsou
dlouhodobé vrozené vady srdecni, které tvoti 33 %
vsech vrozenych vad. Srde¢ni vadou bylo postizeno
126 divek a 123 chlapct.

Graf 51
Léceni diabetici podle okresti (na 100 000 obyvatel,
2010)
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Tabulka 26

Narozeniv roce 2009 s vrozenou vadou podle vitality,
pohlavi, kraje a okresu bydlisté ditéte

. . na 10 000 Zivé narozenych
uzemi
chlapci divky celkem

Ceska republika 454,71 329,08 393,16
MS kraj 476,90 368,49 423,78
Okres Bruntal 754,35 496,03 626,84
Okres Frydek-Mistek 543,76 324,98 439,22
Okres Karvina 428,99 283,43 355,57
Okres Novy Ji¢in 480,00 504,69 492,18
Okres Opava 571,10 397,85 486,00
Okres Ostrava-mésto 342,61 343,15 343,02

Cévni onemocnéni mozku

V Ceské republice jsou cévni onemocnéni mozku po
onemocnénich srdce nej¢astéjsi pri¢inou
hospitalizace a umird na né ro¢né ptiblizné desetina
z celkového poctu zemielych. Pacienti, jejichZ pritbéh
onemocnéni neni fatalni, byvaji fyzicky i psychicky
zatiZzeni nejen vlastni chorobou, ale také jejimi
invalidizujicimi nasledky, které jsou ¢asto doZzivotni.

Na funkci cév (tepen, zil a vlasec¢nic) zavisi zivot
kazdé nejmensi castec¢ky tkané, kazdé burky,
kazdého organu. Cévy dodavaji tkanim jednak
kyslik k nepfetrzitému dychani, jednak vyzivné
latky jako palivo pro metabolismus. Dale soustava
cév odvadi zplodiny latkové vymény do ledvin
a kiize, reguluje teplotu, donasi exhala¢ni zplodiny
do plic. Cévni zasobeni mozku, jako nejdtlezitéjsiho
organu celého téla, ma v tomto uspofadani prednost
pfed v8emi ostatnimi.

N N

Po cely nas zivot probihd postupné znehodnocovani
pruznosti cév ateroskler6zou (kornaténim tepen, kdy
se v jejich sténach ukladaji tukové latky). Cévy se
stavaji tuhymi, impregnuji se aterosklerotickymi
platy a zuzuje se jim présvit v disledku usazenin
cholesterolu. Stavaji se také kfeh¢imi a v navalu
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zvyseného tlaku mohou prasknout s naslednym
vyronem krve do tkané.

Latinsky pojem ,iktus” je obdobou anglického
vyrazu ,stroke” ¢ili ader, ktery naznacuje prudky
nastup obtizi pii pratokovém selhdni cév a je vyzvou
k urychlené lékarské péci.

Pacient mtZe byt ohrozen dvojim typem pratokové
poruchy:

1. Iktus ischemicky je obdobou srde¢niho infarktu.
Céva, zménéna ateroskler6zou, jiz neni schopna
dodavat mozkové tkani dostatecny krevni
proud. Nedostatecné vyzivovana tkari se udusi.
Zname tfi typy takového cévniho ztzeni:
trombodza (srdzeni krve v cévach), embolie
(vmeteni krevni sraZeniny) a spasmus (kfec
svalovych vlaken cévni stény).

2. Iktus hemoragicky (nékdy zvany apoplexie)
znamend provaleni krve prasklou cévni sténou
do tkédné. V mozku vytvofi srazeninu, ktera
miize mit - podle rozsahu poskozeni cévy -
primér od 1 mmaz do 7 - 8 cm.

Dasledky iktii, at' uz ischemickych (kterychje 85 %)
nebo hemoragickych (kterych je 15 %), jsou ve vétsiné
ptfipadtt velmi zavazné. Ptiblizné 1/3 pacientt
umird, 1/3 ztstane v trvalé invalidité, 1/3 se uzdravi
k pIné sobéstac¢nosti.

Jak pfedchazet aterosklerdze a jejim diisledktm?
Vylucéte veskeré rizikové faktory:

1. Zdravym pohybovym rezimem, Setrnym solenim,
rozumné nizkou spotfebou kofeinu, ptipadné
léky udrzujte krevni tlak na fyziologickych
hodnotach.

2. Nekuite.

3. Omezenim zivocisnych tuk v potrave,
zatazenim rybiho masa do jidelni¢ku, pfipadné
pomoci 1ékt udrzujte hladinu cholesterolu na
normalnich hodnotach.

4. Sportovnim rezimem spalujte tuky a udrzuje
srdecné-cévni systém v tréninku.

5. Vyvarujte se nelécené cukrovky.
6. Vyvarujte se nadmérné spotieby alkoholu.

7. 'V pripadé srdeéniho onemocnéni dbejte na
tfadnou lé¢bu a medikamentézni prevenci.

Zdroj: Jak se branit mozkovému iktu (cévni mozkové
pfihod€) a jeho nasledkiéim, Statni zdravotni dstav
Praha, 1997

Osoby s nadmérnymi riziky pokracujici atero-
sklerézy pottebuji - zejména ve véku nad 60 let -
preventivni lé¢bu k omezeni krevni sréazlivosti.

Podle informaci UZIS CR, ve srovnani s rokem 2003
doslo v roce 2010 v CR k poklesu v poétu
hospitalizaci pro cévni nemoci mozku (CNM)
010,7 %. U hospitalizaci pro cévni mozkové ptihody

(CMP) mezi lety 2003 a 2010 doslo k poklesu 07,8 %.
Po pfepocteni na 100 000 obyvatel je klesajici trend
u CNM i CMP patrny i ve specifické
hospitalizovanosti dle véku a pohlavi.

Zatimco rozdily v hospitalizovanosti na celou
skupinu CNM mezi muzi a Zenami nejsou veliké
(v roce 2010 ¢ini hospitalizovanost 548 ptipadd na
100 000 muzd, respektive 544 pfipadd na 100 000
zen), rozdily jsou patrné predevsim ve vékovych
skupinach 50-59 let (574 pfipadd na 100 000 muzd,
respektive 279 pripadd na 100 000 Zen) a 60-69 let
(1 399 ptipadtt na 100 000 muzt, respektive 715
pfipadt na 100 000 Zen), kde je hospitalizovanost
u muZzl oproti Zendm dvojndsobna.

Tabulka 27
Hospitalizace na cévni nemoci mozku dg. 160-169
v nemocnicich v CR podle véku a pohlavi v roce 2010

hospitalizovani na vékova skupina
100 000 obyvatel 0-49 | 50-59 | 60-69 | 70-79 80+ |celkem
muzi 54,4 573,7] 1399,1| 2874,1| 4689,6] 547,8
Zeny 42,9| 279,2| 715,3] 2067,5| 4654,8] 5438
celkem 488| 4245| 1033,1] 23982 466538| 54538
V nésledujicim grafu je zndzornéna

standardizovana hospitalizace v nemocnicich na
cévni nemoci mozku (evropsky standard), a to
celkem pro muZze a Zeny. Standardizovana
hospitalizace je teoreticka intenzita hospitalizace
(na 100 000 osob) realné populace s urcitym
vékoveé specifickym profilem hospitalizace, za
piedpokladu vékové struktury populace
odpovidajici tzv. evropskému standardu.

Graf 53

Standardizovand hospitalizace v nemocnicich (ORP MS
kraje) na cévni nemoci mozku (evropsky standard) -
muZzi+zeny
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Celkem na cévni nemoci mozku v roce 2010 zemftelo
v CR 11 567 osob, coz predstavuje 10,8 % vSech amrti
v daném roce. Pfi srovnani s rokem 2003 se jedna
o pokles o 31 %. Specificka tmrtnost na CNM v CR
poklesla ve zminénych letech o 33 % ze 164,61 na
109,82 tumrti na 100 000 obyvatel.

Tabulka 28
Standardizovand uimrtnost na cévni nemoci mozku dg.
160-169 v mezindrodnim srovndni v roce 2009

Stat SDR

Rakousko 33,6
Némecko 37,6
Polsko 72,2
Ceska republika 79,1
Madarsko 90,8
Slovensko 94,9
Bulharsko 174,9
EU 27 51,7
EU 15 39,9

Zdroj: Eurostat

Podle odbornik lidské zdravi v zdsadé ovliviiuji
tyto klicové aspekty: zphsob Zivota,
socioekonomické faktory (napf. vzdélani,
zaméstnani, pfijem, Grovenl bydleni), genetické
predpoklady, okolni prostiedi (kvalita vody, ptady,
ovzdusi, hluk aj.) a trover zdravotnickych sluzeb.
zivota. Jedna se naptiklad o vyzivu, koufeni,
konzumaci alkoholu, pohybové aktivity, psychické
napéti nebo stres. Tyto faktory ovliviiuji zdravi asi
ze 40 %, socioekonomické faktory asi z 30 %,
genetické dispozice asi z10 %. Vliv Zivotniho
prostfedi (véetné pracovni expozice a kva-
lity vnitfniho prostfedi budov) se odhaduje priblizné
na 10 %. Posledni klicovy aspekt, troven
zdravotnickych sluzeb a lékatské péce, ma dopad
na kvalitu zdravi rovnéz asi z 10 %.

Charakteristka drogové scény
v MSK

Krajska hygienicka stanice provadi také sbér
a zpracovani dat v oblasti problematiky drogové
epidemiologie. Od roku 1995 zajistuje sbér
a zpracovani informaci o uzivatelich drog, ktef{
prvnév zivoté pozadali o lé¢ebnou, poradenskou ¢i
socidlni sluzbu v nékterém z tzv. lécebné/
kontaktnich center dale (L/K centra), coZ jsou
zdravotnickd i nezdravotnicka zatizeni, poskytujici
tyto sluzby.

Pocet kontaktnich center je proménlivy, zavisi asto
na zajisténi financovani pro dany rok. V roce 2011
bylo celkem evidovano 36 L/K center, z toho
26 hlasilo alesporni jednoho klienta a 10 center
nehlasilo zadného klienta.

Tabulka 29
Kontaktni centra v roce 2011

Telkem LK Nehlasici |
I_ Rok 2011 nizkoprahova ambulantni lazkova center vr.2011
Bruntal 1 2 2 5 1
[Frydek
Mistek 1 5 2 8 3
Karvina 3 2 0 5 2
Novy Ji¢in 0 6 0 6 4
(Opava 1 0 1 2 0
Ostrava 1 8 1 70 )
VMSK 7 23 6 36 0

V roce 2011 bylo celkem hlaseno 478 novych zadatelit
o lé¢bu - wuzivateld drog ze 6 okrest
Moravskoslezského kraje, coz znamena 5% zvyseni
oproti lonskému roku. V pfepocétu na 100 000
obyvatel je celokrajskd incidence v roce 2011
38,4/100 000 obyvatel. V okresech se incidence
pohybuje v roce 2011 od 21,6 - Novy Ji¢in, az po 72,9
v Opavé.

Tabulka 30
Incidence Zadatelii o 1écbu - uZivatelii drog abs./rel. na
100 000 obyvatel v okresech MS

Abs.pocet Rel./100 000

Region 2010 2011 2010 2011
Bruntal 38 44 38,9 45,1
Frydek

Mistek 40 58 18,9 27,4
Karvina 90 66 32,9 243
Novy Ji¢in 32 33 21 21,6
Opava 94 129 53,1 72,9
Ostrava 161 1438 48 44,2
MSK 455 478 36,5 38,4

Incidence-gambling v roce 2011: abs.pocet
89 ptipadti, coz je 7,2 pripadii na 100 000 obyvatel.
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Tabulka 31
Patologicti hrici v roce 2010 a 2011

Abs.pocet Rel./100 000
Region 2010 2011 2010 2011
Bruntal 0 0 0 0
Frydek
Mistek 3 1 14 0,5
Karvina 0 0 0 0
rowy Jen 2 : 2 : Rozdéleni incidence v roce 2011 podle vékovych
Opava 45 51 254 28,8 skupin a pohlavi: 362 muzi1/59,4 na 100 000 obyvatel
Ostrava 20 37 6 11,1 a 116 Zen/18,2 na 100 000 obyvatel.
MSK &8 89 55 7,2 ’
Tabulka 32
Novi Zadatelé o lécbu v roce 2011 podle vekovych skupin a pohlavi
Region Vékové skupiny Celkem
Do 15 let 15-19 let 20-24 let 25-39 let 40 a vice let
] 2 ] 2 ] 2 ] 2 ] 2 ] Z [Celkem
BR 0 0 0 1 5 4 26 2 4 2 35 9 44
FM 1 0 8 10 13 6 15 3 2 0 39 19 58
KA 0 0 8 4 20 8 21 1 4 0 53 13 66
NJ 2 4 25 2 0 0 0 0 0 0 27 6 33
OoP 0 0 19 7 33 9 50 9 2 0 104 25 129
oV 2 2 44 23 21 7 35 11 2 1 104 44 148
MSK 5 6 104 47 92 34 147 26 14 3 362 116 478
Z celkového pocétu novych zadateld o 1é¢bu - Tabulka 34

uzivateli drog v roce 2011 je 94 % (450 ptipadit) ve
véku 15-39 let. 11 uzivatel je mladsich 15 let (2,5 %)
al7jestarsich40let (3,5 %). Ze 76 % jsou zastoupeni

Rozdéleni podle uZivani zikladni drogy u novych
Zadatelii v MS kraji v letech 2008-2011

muziaz?24 % ieny. Zakladni 2008 2009 2010 2011
droga
Lﬂb”}’ﬁﬂ ;i o St . Pervitin 237 | 240 | 239 | 289
ovi Zadatelé dle uZivané drogy a podle vékovijc .
skupin v MS kraji v roce 2011 Marihuana 191 156 138 147
iékladni | Vékové skupiny Celkem Toluen aj. 7 5 7 4
roga IDo 15 [15-19 [20-24 [25-39 |40 a Lo
let let let let vice redidla
Pervitin 1 61 101 116 10 289 Heroin 48 49 43 16
[Marihuana | 10 81 19 34 3 147 Ostatn| 77 31 >8 55
Toluen 0 1 0 1 2 4 MSK 500 481 455 478
2l Todd Gamblin 95 21 68 89
Heroin 0 3 2 10 1 16 g
Ostatni 0 5 4 12 1 22 Celkem 595 602 523 567
[MsK 11 151 126 | 173 17 478 MSK
Gambling 0 3 19 40 27 89
Celkem 1 154 145 213 44 567
Imsk
Oblibenost drog je zavisla na véku uzivatele. V MS Incidence zadateld o lécbu - gamblerd

kraji je nejvice zneuzivanou drogou v nizsich
vékovych skupindch marihuana: do 19 let 19,3 %,
nadéle je pervitin nejvice zneuzivadn ve vékové
skupiné od 15 do 39 1et 58,2 %, nésleduje marihuana
s 28 % a ostatni drogy. Jako zédkladni droga prevazuje
pervitin s injekéni aplikaci, nezanedbatelny je pocet
aplikace této drogy ¢ichanim. Nasleduje koufeni
marihuany a injekéni aplikace a kouteni heroinu.

(patologickych hrac¢t) v MS kraji v r.2011 je 89, coz
je 7,2 ptipadti na 100 000 obyvatel.

V roce 2011 ptrevladalo v MS kraji u novych zadatelti
o lécbu - uzivatelti drog zakladni vzdélani s poctem
271 coz je 57 % z celkového poctu. U patologickych
hrac¢h prevlada stfedni vzdélani bez maturity
s poctem 48 coz je 54 % z celkového poctu.

Prevalence, tj. pocet v8ech, kteti v priibéhu roku 2011
alespont 1 x navstivili zafizeni poskytujici péci
osobdm uzivajicim drogy, je v MS kraji 882, coz je
70,9 pripadti na 100 000 obyvatel. V roce 2010 byla
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prevalence v MS kraji 876, coz bylo 70,2 pfipadtina
100 000 obyvatel.

Déle spada do drogové epidemiologie hlaseni
intoxikaci, coZ je otrava v souvislosti s uzivanim
nelegélnich navykovych latek. V MS kraji bylo v roce
2011 celkem hlaseno 202 intoxikaci, coz je
16,2 ptipadtina 100 000 obyvatel. Nejvétsi pocet 122
je opét hlasen v okrese Opava, coz souvisi
s umisténim psychiatrické lé¢ebny v tomto okrese.

Do komplexu sluzeb nizkoprahovych L/K center
patii vyménny program stfikacek a jehel, ktery je
rovnéz sledovan v ramci drogové epidemiologie.
V roce 2011 byl pocet vyménénych injekénich sett
292 625. Pocet vymén se neustale zvysuje. Nejvice
vymeén zaznamenala v roce 2011 Ostrava (133 193 =
45,5 % z celkového poctu) a Novy Jic¢in (52971 =
18 % z celkového poctu). V roce 2010 byly tyto pocty:
Ostrava (151 363 = 56,6 %) a Frydek Mistek (43 659
= 16,3 %). Vymeény probihaji jak v centrech, tak
v terénu.

Graf 54
Vymeénny program v MSK v letech 2008-2011
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Slovnicek pojmi

alergie
alimentarni
bronchitida
depistaz

depozice
deratizace
dezinfekce

dezinsekce
diabetes mellitus
dispozice
encefalitida
epidemie

epitel

ergonomie

etiologie
farmakoterapie
fibrogenni prach

fruktéza
gambler
gastroenterologie
glukéza
glykemicky index

hepatitida

hluk
hypnotikum
imise

incidence
incidence nemoci

index stafi
infekéni mononukleéza

interhumanni

intoxikace

kardiovaskularni onemocnéni
kolorektum

precitlivélost, poruseny stav imunitni reaktivity
potravinovy, majici vztah k vyzivé
akutni nebo chronické zanétlivé onemocnénti sliznice pradusek

védomé, cilené, véasné vyhledavani nemocnych nebo zdrojii nemoci v celé
populaci nebo ve vybranych skupinach

uloZzeni
hubeni hlodavcti v uzavienych objektech

zamérné odstratiovani, niceni choroboplodnych zarodki fyzikalnimi nebo
chemickymi prostfedky

odhmyzovani

onemocnéni cukrovkou

vrozené piedpoklady

zanét mozku

¢asové a mistné ohranic¢eny hromadny vyskyt infekéni nemoci

vystelka

obor zabyvajici se studiem vztaht mezi ¢lovékem a technickymi systémy,

ZNz

které cloveék vytvari
nauka o vnitfnich a zevnich pfi¢inach nemoci

lécba léky

prach, ktery mize s ohledem na své vlastnosti vyvolat onemocnéni
zaprasenim plic

cukr ovocny

patologicky hrac

obor zabyvajici se prevenci, diagnostikou a lé¢enim chorob traviciho tstroji
hroznovy cukr, skrobovy cukr

index udava schopnost sacharidové potraviny zvysit hladinu krevniho
cukru.

zanét jater

zvuky, které jsou nezadouci, rusivé nebo skodlivé pro ¢lovéka

uspavaci prostedek

mnozstvi znecistujicich pfimési ve vzduchu

demograficky ukazatel po¢tu novych onemocnéni k poc¢tu obyvatel

pocet noveé se vyskytujicich piipadit onemocnéni v urcitém ¢ase a prostoru
pocet osob ve véku 65 let a vice na 100 déti ve véku 0-14 let

druh virového infekéniho onemocnéni s horeckou a zdutenim lymfatickych
uzlin

mezilidsky

otrava

onemocnéni tykajici se srdce a cév
tlusté stevo véetné konecniku

konzistence soudrznost, pevnost, hutnost

lakt6za mlé¢ny cukr

Lymeska boreli6za akutni infekéni onemocnéni vyvolané spirochetami rodu Borrelia,
prendsenymi zejména klistaty

mamografie rentgenové vysetfeni prsu

melanom zhoubny koZni nddor

metabolicka porucha porucha souvisejici s latkovou pfeménou

morbidita nemocnost, chorobnost, pomér po¢tu nemocnych jedinct viéi poctu
vsechjedincti

neuroinfekce infekéni onemocnéni centralniho nervstva

nutri¢ni VyZivovy

obezita otylost

obstrukce nepriachodnost
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ohnisko nakazy
onkologie

parazit
pneumokoniéza
prevalence

prevence
preventabilni

prameérné procento
pracovni neschopnosti

psychoterapie
RAPEX
relaxace
resocializace
respirator
respondent
salmonel6za
screening

sedativum

sekrece

sérologické (vySetfeni)
silik6za

socioterapie

somatizace

standardizovana amrtnost

sterilizace
stimulancium

sttedni délka Zzivota pfi nar.

suspenze

vakcinace
vazoneurdza
vibrace

N

misto, ve kterém se uskutecriuje proces siteni nakazy

lékatsky obor zabyvajici se nadorovymi onemocnénimi, jejich prevenci,
Y y y

diagnostikou a lé¢enim

cizopasnik; pfizivnik

onemocnéni zaprasenim plic

je definovéna jako pocet evidovanych pacientti na 100 000 obyvatel

v daném roce.

predchazeni nééemu, ochrana pfed né¢im (onemocnénim)

umoziujici ochranu, pfedchdzeni nasledktim

odil kalendafnich dnti pracovni neschopnosti na celkovém kalendainim
ondu ve sledovaném roce

cilevédomé léc¢ebné ptlisobeni na psychiku ¢lovéka

systém sledujici vyskyt nebezpecnych vyrobkd, zjisténé v EU

proces nebo stav uvolnéni psychického a télesného napéti
znovuzakotveni ve spolecnosti

protiprachova dychaci maska

dotazovany; ticastnik ankety, dotaznikového prazkumu

akutni hore¢nata stfevni ndkaza zptsobend salmonelami

plosné vysetfovani populace za ti¢elem detekce 1é¢itelného naddorového
onemocnéni v jeho ¢asnych stadiich, kdy pacienti jesté nemaji potize

a pfiznaky

uklidriujici prostiedek

vymeésovani, vylucovani sekretti

vysetfeni krevni plazmy

onemocnéni zaprasenim plic zplisobené prachem s obsahem SiO,
lé¢eni nemocnych pomoci pozitivniho vlivu skupiny lidi a bezpe¢ného
prostiedi

preneseni psychického napéti do télesné oblasti

(SDR) teoreticka intenzita amrtnosti (na 100 000 osob) redlné populace

s urcitym vékoveé specifickym profilem tmrtnosti za pfedpokladu vékové
struktury populace odpovidajici tzv. Evropského standardu. Poc¢itano
metodou piimé standardizace. Zdroj: CSU, UZIS CR

pfimé usmrceni vSech mikroorganizmi v potravindch nebo prostiedi
povzbuzujici prostiedek

pocet let, kterych se primérné dozije novorozenec za pfedpokladu
zachovani tmrtnostni situace z obdobi jejtho vypoctu

disperzni soustava tvofena pevnymi ¢asticemi rozptylenymi v kapalném
prostiedi

oc¢kovani
onemocnéni cév z vibraci
chvéni, kmitani
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Seznam zkratek

APO
ARI
CAN
CHMU
CR
DIS

DS
EIA

ES
HACCP
HAPIEE
HDL
HK
HV
IPPC
JC
KHS
Lib
LSPP
MS
MZ
NJZ
NO,
NPE
OKR
OL
O0VZ
0S

Par
PBU
PD
PMlO
PSPP
SDR
SDZ
SO
szU
TBC
TS
TSP
TZL
UP KHS
Ust
UzIs
ZN
ZPP
z0

akutni prijmové onemocnéni
akutni respira¢ni infekce

(syndrom) tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte

Cesky hydrometeorologicky tstav
Ceska republika

drogovy informacni systém
dychacisoustava

posuzovani vlivii na zivotni prostfedi
Evropské spolecenstvi

kriticky kontrolni bod analyzy rizika

mezindrodni studie o zdravi, alkoholu a psychosocidlnich faktorech ve vychodni Evropé

lipoprotein s vysokou hustotou (hodny cholesterol)

Kralovéhradecky kraj

hygiena vyzivy

integrovana prevence a kontrola znecisténi
Jihocesky kraj

Krajska hygienicka stanice

Liberecky kraj

lékatskd sluzba prvni pomoci
Moravskoslezsky kraj

Ministerstvo zdravotnictvi

nadmérna jednostranna zatéz

oxid dusicity

nejvyse prfipustna expozice
Ostravsko-karvinsky revir

Olomoucky kraj

orgéan ochrany vetejného zdravi
obéhova soustava

Pardubicky kraj

predmét bézného uzivani

projektova dokumentace

polétavy prach frakce < 10um

pracovni skupina protidrogové prevence
umrtnost standardizovana

stfedni délka zivota

oxid sificity

Statni zdravotni dstav

tuberkuléza

travici soustava

celkové suspendované ¢astice

tuhé znecistujici latky

tzemni pracovisté Krajské hygienické stanice
Ustecky kraj

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
zhoubny novotvar

zavodni preventivni péce

zdravotni Gstav
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