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dodrzovani pozadavk( spravné vyrobni praxe, v€etné souvisejici povinné
dokumentace.

V problematice kosmetiky bylo proSetfeno 16 podnétu spotfebiteld, ze
kterych pouze 3 byly opravnéné. Jednalo se o podnét na falzifikat
kosmetického pripravku, vyrobu kosmetickych pfipravku v nevyhovujicich
prostorach a prodej proslych kosmetickych pripravku. Dale byly Setfeny
napf. podnéty na nevyhovujici mechanické a funkéni vlastnosti détského
teploméru do vody, kojenecké lahve nebo na nevyhovujici senzorické
vlastnosti varné konvice, ¢i détské plastové vanicky. Za zjisténé nedostatky
bylo uloZzeno 43 sankci formou penézitych prikaz(i a spravnich fizeni
v celkoveé vysi 324 000 K¢.

Pozadavkum platné legislativy nevyhovélo celkem 197 druhd predmétl
bézného uzivani, z tohoto poctu 193 vyrobkll vykazovalo nedostatky
v oznageni na etiketdch a 6 vyrobkl bylo nebezpeénych z hlediska
uvolfovani rizikovych latek z materidlu vyrobku, z toho 2 vyrobky
nevyhovély zaroven i z hlediska oznaceni. Pfi zjisténi nevyhovujicich
vyrobkud v trzni siti byla v pribéhu kontrol provedena napravna opatreni
a vyrobky byly neprodlené stazeny z prodeje. O vyskytu téchto vyrobkud byly
informovany krajské hygienické stanice, na jejichz tzemi sidli dodavatelé
t&chto vyrobku a Ministerstvo zdravotnictvi CR, které vyhlasilo vyrobky jako
nebezpecné. Z prodeje bylo stazeno 4 901 kusu predmétl bézného uzivani,
které nevyhovély pozadavkiim platné legislativy.

Z celkového poctu kontrolovanych 1 904 predmétli bézného uzivani bylo
zkontrolovano 637 predmétu a materiald ur¢enych pro styk s potravinami,
813 kosmetickych pripravkl, 42 hracek a 412 vyrobkl uréenych pro déti do
3 let. Z hlediska oznaceni vyrobk( nevyhovélo 40 pfedmétd a materiall
ur€enych pro styk s potravinami, coz &ini 6,3 % z poctu kontrolovanych
predmétt, 82 kosmetickych pfipravki (10,1 %) a 71 vyrobku pro déti do 3 let
(17,2 %). Nedostatky ve znaceni byly zjistény celkem u 193 predmétl
béZného uzivani, nevyhovélo tedy 10 % kontrolovanych vyrobku. Nejcastéji
byly zjistovany zavady ve znaceni kosmetickych pfipravkd a vyrobkl
uréenych pro déti do 3 let. Jednalo se napF. o neuvedeni vyrobce, dovozce,
pfipadné distributora, $arze, seznamu pfisad, navodu k pouziti v ¢eském
jazyce.

UvoD

Vazeni ¢tenafi,

po roce opét predkladame vefejnosti zpravodaj s vysledky kazdoro¢ni
Cinnosti a také jako pfispévek k tvorb& a realizaci zdravotni politiky
v Moravskoslezském kraji.

Prioritou odborného zaméreni KHS je vykon statniho zdravotniho dozoru,
jak nam uklada zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi.

je dostupna nawebu KHS MSK.

Velky vyznam ma naSe ¢innost v oblasti pfedchazeni vzniku a zamezeni
Sifeni infekénich onemocnéni. Do povédomi Siroké verejnosti se jiz v roce
2014 dostala problematika vysoce nakazlivych nemoci (VNN) v souvislosti
s vyskytem krvacivé horecky ebola v zapadni Africe. V lofiském roce jsme
Celili jinému onemocnéni pojmenovaném MERS CoV (Middle East
Respiratory Syndrome Coronavirus) - koronavirus blizkovychodniho
respiratniho syndromu. KHS MSK koordinovala soucinnost dotenych
instituci a sloZzek integrovaného zachranného systému (IZS) v problematice
VNN na drovni MS kraje.

Cinnost KHS ovlivnily od 1.7.2015 aktivity spojené s pfechodem na novou
pravni agendu v souvislosti s nabytim ucinnosti zakona ¢. 234/2014 Sb.,
o statni sluzbé. V této situaci bylo nutné adaptovat nasi ¢innost na podminky
nové legislativy a provést implementaci zminéného z&kona a jeho
provadécich sluzebnich predpist do realného prostredi fungovani organu
ochrany verejného zdravi.

Zmény a novinky pfinesla od 1.12.2015 také novela zakona €. 258/2000 Sb.,
o ochrané veFeiného zdravi, zejména v oblasti hluku, dale byla zruSena
povinnost OSVC provadét kategorizaci praci a rozSifeny kompetence KHS
odozorovou ¢innost nad tzv. détskymi skupinami.

Dovolte mi podékovat nasim partnerim a spolupracovnikim z fad statni
spravy, samospravy ¢i odbornych instituci za vykonanou &innost, kterou
vénovali naplfiovani spole¢ného cile, jimz je bezesporu ochrana zdravi
nasich obcanl. Uvitala bych jakékoliv pfipominky nebo naméty, které
mohou byt vyuZity pro dalSi zkvalitnéni nasi ¢innosti.

MUDr. Helena Sebakova
feditelka
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KONTROLNi CINNOST VROCE 2015

Krajska hygienicka stanice Ostrava vykonava statni zdravotni dozor na
zakladé zmocnéni v zakoné €. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi,
v souladu se zakonem €. 255/2012 Sb., o kontrole (kontrolni fad). Provadi
kontrolu kvality pitnych a rekreac¢nich vod, kontrolu podminek
v predSkolnich a Skolskych zafizenich a v détskych zotavovacich
zafizenich, ve stravovacich sluzbach, v zafizenich sluzeb péce o télo
a v ubytovacich zafizenich, dale v oblasti pracovniho prostredi,
epidemiologie infekénich onemocnéni a ve zdravotnickych zafizenich.

Soucasti ¢innosti je spoluprace s dalSimi spravnimi Gfady a s organy
samospravy pfi tvorbé zdravotni politiky Moravskoslezského kraje véetné
programl ochrany a podpory vefejného zdravi. Vyznamnou soucasti
¢innosti je kooperace na ukolech integrovaného zachranného systému.

V ramci vykonu statniho zdravotniho dozoru bylo v roce 2015 provedeno
celkem 23 609 kontrol a Setfeni. Bylo vydano 3 404 rozhodnuti k zajisténi
ochrany zdravi. Za zjiSténé nedostatky byly uloZeny finanéni sankce
v celkové vysi2 738 600 K&.

V roce 2015 bylo pfijato celkem 681 podnétli, z toho 364 podnétu, coz
predstavuje cca 53 %, bylo hodnoceno jako opravnéné. Tykaly se zejména
nadmérného hluku v mimopracovnim prostredi. Autofi podnétu si stézuji
rovnéz na nevhodné pracovni podminky, na kvalitu sanitarnich zafizeni.
V oblasti stravovani se podnéty tykaly nevyhovujicich hygienickych
podminek v restauracich, poruSovani zasad osobni a provozni hygieny.
Cast podnétl sméFovala ke kvalité zajiténi hygienicko-epidemiologického
rezimu pfi oSetfovani pacientu ¢i ke stravovani ve §kolskych zarizenich.

V ramci soucinnosti s jinymi organy statni spravy bylo vydano celkem 9 361
odbornych stanovisek. VétSinu tvofila zadvazna stanoviska k Uzemnim
fizenim, k projektovym dokumentacim staveb, ke zménam v uzivani a ke
kolaudacim staveb. Dale bylo téZ vydano napfiklad 152 stanovisek v ramci
procesu IPPC a EIA, 169 stanovisek k zafazeni do rejstfiku $kol. Bylo
schvaleno 998 provoznich fadu zafizeni sluzeb péce o télo, ubytovacich
sluzeb, koupalist a saun, 980 provoznich fadu zdravotnickych zafizeni, bylo
projednano 703 pisemnych pravidel pro zachazeni s nebezpecnymi
chemickymi latkamia smésmi.

Zarizeni pro vychovu déti amladistvych

Z evidovanych 724 provozoven matefskych $kol (MS) jich bylo loni
zkontrolovano 23 %, z toho u 27 byly zjistény zavady. Nej¢astéji zjiStované
zavady souvisi se zvySovanim maximalniho poctu déti ve tfidach
a s opozdovanim rekonstrukci a potfebnych Gprav: nedostate¢né vybaveni,
pocet hygienickych zafizeni a neodpovidajici prostorové podminky.

V zakladnich Skolach bylo provedeno 103 kontrol, u 20 Skol byly zjistény
zavady, nejCastéji ve vybaveni hygienickych zafizeni zaku, v nedostate¢né
provadéném uklidu, v nesplnéni pozadavkd na mikroklimatické podminky
anaosveétleni u¢eben a prisvétlovani tabuli.

Na stfednich Skolach pak bylo provedeno 29 kontrol. Hygienické nedostatky
byly zjistény u 7 $kol, opét nejcastéji ve vybaveni hygienickych zafizeni
zaku.

V détskych domovech bylo provedeno celkem 18 kontrol (50 % zafizeni).
Nedostatky byly zjistény ve tfech, a to ve vybaveni pokojl, poskozené malbé
na hygienickych zafizenich a v nedostate¢ném odvétrani mistnosti slouzici
pro pobyt déti a rodicu.

Zarizeni Skolniho stravovani

Stravovani détem a mladezi v roce 2015 bylo poskytovano v MS kraji v 655
Skolnich jidelnach, 524 vydejnach, 17 stravovacich zafizenich pro déti do
3 let véku a 3 Skolnich jidelnach — vyvarovnach. Doplrikovou stravovaci
sluzbu poskytovalo 168 Skolnich kantyn.

V roce 2015 bylo provedeno na tomto Useku celkem 868 kontrol v¢etné
opakovanych ¢i cilenych — z toho 457 ve Skolnich jidelnach, 292 kontrol ve
Skolnich vydejnach, 16 ve stravovnach pro déti do 3 let a 100 kontrol ve
Skolnich kantynach. Zkontrolovany byly také vSechny Skolni jidelny
—vyvarovny.

Podminky pro pfipravu a vydej stravy pro déti a mladistvé, kvalita a pestrost
podavanych pokrmd, a také Uroveri znalosti pracovnik( téchto provozl jsou
vesmés na velice dobré Urovni. Zcela bez zjisténych zavad a nedostatku
bylo 80 % zkontrolovanych Skolnich jidelen, 77 % Skolnich vydejen a 68 %
Skolnich bufetd. U ostatnich se jednalo zejména o nedostatky stavebné-
technického razu, nedostate¢nou provozni hygienu a nedodrzeni podminek
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Expozice ultrafialovému (UV) zareni v pracovnim prostredi

Na zakladé poznatkl z kontrolni ¢innosti byla vytipovana pracovisté, kde
byla provedena méfeni UV zafeni v pracovnim prostfedi. Celkem se jednalo
o 6 firem a o profese svare¢, zamecnik - svare¢ a strojirensky délnik
- svare€. Pro pracovniky uvedenych profesi je svafovani pravidelnou
soucasti smény, dle odhadu zaméstnancl i zaméstnavateld, je svarovani
provadéno v priméru 2 az 6 hodin za sménu. Ve zbyvajicim ¢ase smény je
vykonavano brouseni a ¢isténi svar(, manipulace s materialem,
rozméfovani apod. PfestoZe vétSina profesi nebyla s ohledem na riziko UV
zareni viibec zkategorizovana, vSichni pracovnici provadéjici svarovani byli
vybaveni pfislusnymi osobnimi ochrannymi pracovnimi prostredky, které
poskytuji potfebnou ochranu o¢i a kuze.

Méfeni bylo provedeno vzdy v Udrovni rukou a oci pracovnika. Dle
vyhodnoceni expozice UV zéafeni, je nejvyssi pfipustné hodnoty (dale NPH)
dosazeno béhem nékolika minut. Timto se potvrdilo, Ze pfi bézné Cinnosti
pracovniku vySe zminovanych profesi, je doba expozice UV zareni vyssi
nez doba, za kterou je dosazeno NPH, dle platnych pravnich predpist
(v soucasné dobé nafizeni vlady €. 291/2015 Sb., o ochrané zdravi pred
neionizujicim zafenim). Profese tedy spadaji do rizikové kategorie tfeti.

Méfenim bylo ovéfeno, Ze u profesi, jejichz podstatnou pracovni naplini je
svafovani, dochazi k prekracovani NPH pro UV zafeni bez ohledu na typ
ochranné atmosféry nebo pouzité soupravy. Nebude proto nutné dokladat
k zadosti 0 zafazeni praci do kategorii protokoly o méfeni pro rizikovy faktor
UV zareni. Tyto profese budou v MS kraji zafazeny do rizikové kategorie treti
bez nutnosti provést méreni akreditovanou laboratofi. U profesi, kde je
svarovani kratkodobou, dopliikovou ¢innosti, bude nadale nutné miru rizika
posoudit individualné méfenim, a to i s ohledem na nezbytnost pouzivani
pfislusnych osobnich ochrannych pracovnich prostiedkl. Rovnéz je velmi
dulezité zajistit technicka a reZzimova opatieni tak, aby nedochazelo
k expozici ostatnich pracovnikl pohybujicich se na pracovistich, kde se
svarfuje.

Poskytovani sluzeb péce o télo

Kontroly v roce 2015 byly zamérfeny na kosmetické sluzby, u kterych je
nejvyssi pozornost vénovana &innostem, pfi kterych dochazi k poruseni
integrity kuze, tj. tetovani, piercing, permanentni make-up. Dalsi rizikovou
skupinou jsou pedikdry a manikury, ve kterych je vysoké riziko vyskytu
a prenosu plisfiovych onemocnéni, ale také riziko poranéni a moznost
pfenosu infekénich onemocnéni typu virové hepatitidy nebo HIV nespravné
osetifenymi pomuckami. Celkem bylo v MS kraji v roce 2015 provedeno ve
vyse popsanych zafizenich 1 090 kontrol. Z toho 233 kontrol kosmetik, 325
v pedikdrach a manikarach, 289 kontrol kadefnictvi a holi¢stvi a 50 kontrol
tetovacich a obdobnych provozoven.

Nejcasté&jsi nedostatky souvisi s proSlymi expiracemi obsahu Iékarni¢ek
nebo nespravné provadénou dezinfekci nebo sterilizaci. Na zakladé
zjisténych nedostatku byly uloZzeny finan¢ni sankce.

Ubytovaci sluzby

Zafizeni provozované v ramci zivnosti Ubytovaci sluzby nebo Hostinské
¢innosti podléh& pravidelné kontrole hygienickou sluzbou. Podle novely
zdkona o ochrané vefejného zdravi, v zafizenich, kde je ubytovani
poskytovano na dobu del$i nez 2 mésice, musi byt v provoznim fadu Gdaje
0 rezimu Uuklidu, dezinfekce a manipulace s pradlem, dale doplnény
o vybaveni ubytovacich jednotek, zpusob jejich vytapéni nebo zasobovani
pitnou a teplou vodou.

Celkem bylo v roce 2015 v kraji provedeno 89 kontrol ubytoven, 68 hotell
a penzionU, 8 kontrol sezonnich zafizeni — kempu a 9 dalSich zafizeni. Za
zjisténé nedostatky, které byly shledany v nedodrzeni povinnosti dle
schvalenych provoznich radu, byly ulozeny sankce.

Zarizeni spole¢ného stravovani

Od 1.1.2015 doslo ke zméné dozorovych kompetenci, kontrolni ¢innost ve
stravovacich provozech vykonavaji 3 dozorové organy — Statni zemédélska
a potravinarska inspekce, Statni veterinarni sprava a organy ochrany
vefejného zdravi (KHS). V gesci KHS v MS kraji zUstalo registrovanych
2 566 provozoven spole¢ného stravovani (z pdvodnich 6 000). Pri Setfeni
pfi¢in vzniku onemocnéni z potravin KHS vykonava dozor ve vSech
potravinarskych provozovnach, véetné vyroben a prodejen potravin.

Hodnoceni pracovnich podminek pfi zpracovani dreva

Kontroly byly orientovany rovnéz na hodnoceni faktord pracovnich
podminek a pracovniho prostfedi v provozovnach na zpracovani dfeva se
zamérenim zejména na celkovou fyzickou zatéz. Bylo zjisténo, Ze pfi ru¢ni
manipulaci s bfemeny dochazi pouze ve vyjimeénych pfipadech
k prekracovani hygienickych limitd pro zarazeni praci do nerizikové druhé
kategorie u faktoru celkova fyzicka zatéz vzhledem ke kumulativni
hmotnosti bfemen. Prace jsou tudiz zafazeny spravné. Pouze v jednom
pfipadé bylo zjisténo prekroceni hmotnosti ruéné prfenaSenych bfemen pfi
ob¢asné manipulaci v rozmezi od 30 do 50 kg (pfekro&en limit pro druhou
kategorii). Na zakladé tohoto zjisténi byla prace prefazena do rizikové treti
kategorie. Na pracovistich maji zaméstnanci pro manipulaci s bfemeny
k dispozici vysokozdvizné voziky, kolejové voziky, nakladace, stolice
s ocelovymi vale€ky, vakuovy manipulator apod. Ruéni manipulace
s bfemeny se provadi jen v nezbytné nutné mife, napf. pfi tfidéni feziva, kde
je nutnostivizualni kontroly pro spravné roztfidéni materialu.

Prace v pohrebnictvi

Provérky probihaly s cilem sjednoceni kategorizace praci v tomto odvétvi.
Byly zaméfeny na hodnoceni kvality pracovniho prostfedi, na problematiku
nakladani s nebezpecnymi chemickymi latkami a smésmi, s biocidnimi
pfipravky a také na zajisténi pracovné lékarskych sluzeb (PLS).
Provedenymi kontrolami nebyly zjistény zavazné nedostatky. Hodnoceni
miry rizika v profesi ,pracovnik v pohfebni sluzbé” je provadéno jednotne,
faktory celkova fyzicka zatéz, pracovni poloha, biologicti Cinitelé a zatéz
chladem jsou zafazeny v nerizikové kategorii druhé. Zaméstnavatelé
vybavuji zaméstnance potfebnymi osobnimi ochrannymi pracovnimi
prostfedky (pracovni odév, pfip. jednorazové kombinézy, zastéra, pracovni
obuv, napf. gumové holinky, vinylové rukavice, jednorazové rousky, pfip.
respiratory), kontroluji jejich stav a pouzivani, zajistuji Skoleni k ochrané
zdravi pfi praci s ohledem na rizika, s nimiz mohou zaméstnanci pfijit pfi
vykonu prace do styku. Maji vesmés pIné zajiStény pracovnélékarské sluzby,
doklady o Skoleni prvni predlékafské pomoci a odpovidajici vybaveni
lékarniCek. V ramci statniho zdravotniho dozoru bylo také kontrolovano
nakladani s nebezpeénymi chemickymi latkami a biocidnimi pfipravky
arovnéz zajisténi odpovidajici kapacity sanitarniho a pomocného zazemi pro
zaméstnance, véetné pitné vody a vody pro osobni hygienu zaméstnancu.
Kontrolami nebyly zjistény zavady.

Prioritné je dozor vykonavan v zafizenich, ktera pfipravuji a podavaji stravu
pro rizikové a nejvice zranitelné skupiny obyvatelstva, tedy ve zdravotnictvi
a socialnich sluzbach.

Rozsah kontrol je standardni a zahrnuje vSechny prostory a oblasti ¢innosti
stravovaci provozovny. Zvlast velky diraz je kladen na ovéreni podminek
souvisejicich s vyrobou epidemiologicky rizikovych vyrobkl (salaty,
cukrarské vyrobky, zmrzliny).

Postupné dochazi ve vSech sledovanych oblastech ke snizovani vyskytu
nedostatkd. Vy$si procento zavad se tyka zejména provozni hygieny (17 %),
stavebné-technického stavu (12 %) a kfizové kontaminace (14 %). Nova
povinnost provozovatell tykajici se znaceni alergen( v pokrmech nebyla
splnénav 11 %.

Z duvodu ochrany vefejného zdravi bylo provozovatellim vydano
49 opatreni. NejCastéji Slo o pozastaveni ¢innosti pro zavazné nedostatky
v provozni hygiené, dlouhodobé neprovadéni dostate€ného uklidu,
hromadéni nepotfebného inventare, zaplisnéni zdiva v kuchynich i ve
skladech. Za velmi zavazné bylo povazovano nezajisténi pfivodu pitné vody
nebo nedolozeni dokladu o nezavadnosti vody z individualniho zdroje.
V nékterych provozovnach byl vydan pfikaz k provedeni sanitace. DalSi
opatieni se tykala nafizeni likvidace zjevné smyslové narusenych potravin,
zejména nalezu plesnivych, nahnilych nebo jinak naruSenych potravin
a pokrm(. Za zji§téné zavady bylo ulozeno celkem 601 pokut ve vysi
1495 400 K¢. Z celkového poctu kontrolovanych provozu bylo pokutovano
27 %.

V roce 2015 bylo v oblasti irovné poskytovani stravovacich sluzeb feSeno
123 podnétt, z toho 56 bylo vyhodnoceno jako opravnéné nebo castecné
opravnéné. Nejvice podnétl se tykalo kvality a bezpecnosti potravin.
Obcané uvadéli napriklad pouziti proslych surovin, smyslové zmény masa,
nekvalitni zeleninu. Druhou skupinu tvofily podnéty na nedostatec¢nou
uroven hygieny v konzumacni mistnosti nebo na hygienickém zazemi
provozovny. Kvalita lihovin, zejména fedéni alkoholickych napojl, byla
feSena pouze ve 2 pfipadech a nedodrzovani zakazu koufeni bylo
pfedmétem podnétu celkem 6 x. Podnéty jsou proSetfovany podle
zavaznosti, prioritu ma vzdy bezpecnost potravin. Pro rychlé zajisténi
kontroly je velmi podstatné, aby podnét obsahoval potfebné nalezZitosti,
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skladovani uréenych vyrobcem. Déle to byly nedostatky v osobni hygiené
— nevyuzivani ochrannych pracovnich pomucek, prekro¢eni data spotreby
potravin a nedostatky v manipulaci s potravinami a kfiZzeni provozu.
U stavebné-technickych zavad byl stanoven termin feSeni a provedena
kontrola pInéni, ostatni nedostatky byly feSeny hned na misté nebo v kratke
dobé.

Hodnoceni pestrosti stravy podavané ve SJ

V roce 2015 jsme se zaméili také na hodnoceni jidelni¢kl $kolnich jidelen
dle metodiky Ministerstva zdravotnictvi CR ,Nutriéni doporuceni ke
spotiebnimu kosi* (dale jen ,ND*). Cilem metodiky ND je tedy zajistit
takovou frekvenci jednotlivych druhli podavanych pokrmd (potravin), aby
z duvodu preference jednoho nebyl opomenut pokrm druhy, a to s cilem

vytvofit vyzivové vyvazeny (plnohodnotny) mésicnijidelnicek.

Celkem bylo zhodnoceno 59 jidelni¢k( $kolnich jidelen na Uzemi MS kraje,
a to 41 jidelnickd matefskych $kol, 15 jidelni¢kd zakladnich $kol
a 3 jidelnicky stfednich Skol. VétSina z nich byla hodnocena jako velmi dobré
nebo dobré.

Hodnocené jidelnicky zpravidla sklizely pochvalu za dodrzeni frekvence
zeleninovych polévek, za dostatec¢né podavani tepelné opracované
zeleniny, za dodrZovani maximalni frekvence podavani houskovych
knedlikl a za zafazovani novych netradicnich pokrmu. Mezi nej¢astéjSimi
nedostatky v jidelni€cich matefskych Skol byly zejména: nizka pestrost
pfiloh, Casté zarazovani uzenin, nevyuziti regionalnich pokrm
anedostatek Cerstvé zeleniny.

Jidelnickum uréenym pro zaky zakladnich $kol bylo vytykano zejména ¢asté
zarazovani uzenin, nadmérna konzumace vepfového masa, nevhodné
kombinace jidel, zejména polévek a hlavnich chodli a nedostatek Cerstvé
zeleniny.

V pfipadé pfesnidavek a svacin, bylo pfekvapivé zjisténi, zZe drtiva vétsina
matefskych $kol nevyuziva obilné kase a do jidelnicku je nezarazuje viibec
nebo vyjimecné. Na druhou stranu Skolni jidelny vhodné svacinky
(pfesnidavky) kombinuji, tzn. Ze pokud je svacina ¢i pfesnidavka na slano,
tato je doplnéna zeleninou, pokud na sladko, je dopInéna ovocem. V ramci
pfesnidavek ¢i svacin nejsou podavany pastiky ¢i jatrové salamy nebo

sladkosti typu oplatek. Casto jsou vyuZivany pomazanky, nejéast&ii
tvarohové a zeleninové.

Z hodnoceni jidelnickd mimo jiné vyplynulo, Ze v fadé $kolnich jidelen je
nedostate¢na nabidka a pestrost napoju. Jen vyjimecné jsou zarfazovany
napoje nesladké, voda i voda ochucena bylinkami, ovocem, okurkou,
bylinné ¢aje apod. Ve 2 pfipadech byl détem v MS podavan dokonce napoj
typu ,cola“.

Sledovani kvality vnitfniho prostredi ve Skolach

Cilem ukolu bylo zmapovat ve $kolach Uroven péce o vnitfni prostfedi a ve
vytipovanych $kolach provést méfeni vybranych ukazatelt (indikatort)
kvality vnitfniho ovzdusi. Dllezitymi ukazateli ovliviiujici mikroklima uceben
jsou: teplota, vlhkost vzduchu, rozloZeni teploty v prostoru (rozdil mezi
teplotou v Urovni kotniku a hlavy) a venkovni teplota.

PFi porovnani naméfenych hodnot s limity jsou patrné v mésici ¢ervnu vyssi
hodnoty teplot v u€¢ebnach, které lezi v pasmu nejistoty méreni. Tyto v8ak
neprekracuji hodnotu limitu pro teplotu maximaini, tj. 28 °C. S vyjimkou
ucebny s dfevénymi okny v Ostravé, neni v zadné jiné u¢ebné dodrzen
pozadavek na rychlost proudéni vzduchu, tzn. 0,1 — 0,2 m/s. Tyto hodnoty
jsou vyznamné niz$i a ukazuji na nedostate¢nou vyménu vzduchu
v ucebnach.

Dulezitym indikatorem kvality vnitiniho prostredi je koncentrace CO, (oxidu
uhli¢itého). Mnozstvi CO, nesmi v méfeném prostoru prekrocit hodnotu
1 500 ppm. Maximalni pfipustna koncentrace CO, byla pfekro¢ena ve dvou
ucebnach. Ve 4 pfipadech byly hladiny koncentrace CO, zvy$ené, coz muze
u citlivych détijiz vyvolat projevy Unavy.

Poslednim sledovanym ukazatelem byla mikrobialni &istota vnitfniho
ovzdusi uceben. Z vysledku je zcela ziejmé, ze pozadavky na kvalitu
vnitfniho prostfedi byly mnohonasobné prekroceny v ukazateli celkového
poctu mikroorganism, a to ve véech mérenych prostorech. Ve 2 u¢ebnach
doslo k prekro€eni limitu pro plisné. Toto prekro€eni vSak vzhledem
k vyskytu plisni ve venkovnim prostfedi neni vyznamné.

Monitoringem kvality vnitfniho ovzdu$i bylo zjisténo, Ze v ucebnach
nedochazi k u€inné vyméné vzduchu, a to ani v ¢asti budovy, ktera je
nezateplend, s plvodnimi difevénymi okny. Svédc¢i o tom zvysené hladiny

NEIONIZUJICI ZARENI

V mimopracovnim (komunalnim) prostfedi se setkavame se zdroji
neionizujiciho zafreni v souvislosti s mobilnimi telekomunikaénimi
prostfedky, vysilaci rozhlasu a televize a ostatnimi bezdratovymi
sdélovacimi sitémi. Neionizujicim zafenim se rozumi statickd magneticka
a Casové proménna elektrickd, magneticka a elektromagneticka pole
azéfenis frekvencemiod 0 Hzdo 1,7.10" Hz.

Kontrolni ¢innost hygienické stanice spociva zejména v prevenci, kdy je pro
kazdy novy zdroj nebo jeho zménu vyZzadovano predlozeni projektové
dokumentace, ktera musi obsahovat podrobné vypocty elektro-
magnetického pole garantujici, Ze provozem zafizeni nedojde k ovlivnéni
zdravi osob, pfipadné navrhujici takova technicka a organiza¢ni opatreni
k ochrané zdravi, aby expozice fyzickych osob neprekracovaly nejvyssi
pFipustné hodnoty neionizujiciho zarfeni.

Ro¢né jsou KHS MSK predkladany desitky az stovky zadosti k posouzeni
problematiky neionizujiciho zarfeni, z toho vice nez 90 % tvofi Zzadosti
provozovatell zakladnovych stanic mobilnich operatord, u nichz dochazi pfi
roz§ifovani sluzeb v oblasti rychlého internetu k rekonfiguracim
zakladnovych stanic. V roce 2015 bylo podano cca 300 zadosti s vypoclty
k zakladnovym stanicim. Uroveri téchto dokumentaci je v pfevazné vétsiné
dobra, predloZzené vypocty jsou validni a Ize tedy konstatovat, Ze pfi
dodrzovani hygienickych limitd neionizujiciho zafeni nepredstavuje provoz
téchto zafizeni Zzadné zdravotni riziko pro obyvatelstvo. Namatkovymi
kontrolami spojenymi s méfenim v predeslych letech bylo potvrzeno, ze
spravné provedeny vypocCet s vysokou mirou spolehlivosti garantuje
bezpecény provoz zafizeni.

zejména nazev a adresu provozovny, jméno, pfijmeni a adresu, pfip. dalsi
kontakt na autora podnétu. Lze vyuzit formulaf umistény na strankach
www.khsova.cz, sekce ob&antim.

V roce 2015 bylo odebrano 377 vzorkd potravin, pokrmd a stérli z prostredi,
z nichz 52 vzorkl (14 %) neodpovidalo pozadavkim legislativy. Po
mikrobiologické strance nevyhovélo 19 vzorkl, zejména pro nalezy
koliformnich bakterii a Enterobacteriaceae ve zmrzlinach, krémovych
zakuscich a stérech z prostfedi. Nalez nadlimitnich hodnot téchto
mikroorganisml svédc¢i o nedostatec¢né uUrovni provozni hygieny
a nedodrzovani sanitacnich postupl. Patogenni mikroorganismy
v potravinach nalezeny nebyly, i kdyZz patfi do standardniho rozsahu
vySetfeni. Z chemického hlediska nevyhovélo 8 vzorkd, a to pro nedodrzeni
obsahu etanolu v alkoholickych napojich. V jednom pfipadé bylo ve vzorku
zmrzliny nalezeno nepovolené syntetické barvivo (E 110-Zlut SY)
a u grilované klobasy do$lo k mirnému prekro¢eni hodnoty PAU, avSak
vzhledem k nejistoté méreni nebylo prekro€eni vyznamné.

V roce 2015 bylo v ramci pilotniho projektu zaméfeného na nutri¢ni hodnotu
stravy ve zdravotnictvi a socialnich sluzbach odebrano 28 smésnych vzorkl
celodenni stravy ve 4 zafizenich. Ve 25 vzorcich byla zjisténa hodnota soli
(NaCl) prekracujici doporuc¢ené denni davky. Z tohoto divodu byly vzorky
hodnoceny jako nevyhovujici; s provozovateli probéhlo jednani smérujici
k upravé jidelnickd a zlepseni situace ve spotiebé soli.

Kontrola lihovin a zakazu koureni

Bylo odebrano 70 vzorku alkoholickych napojl, v Zzadném z nich nebylo
zjisténo nadlimitni mnoZstvi metanolu ani isopropylakoholu, obsah etanolu
v 5 pfipadech neodpovidal udajim na etiketé. Redéni alkoholickych napoju
je povazovano za klamani spotiebitele a provozovatelim byly za tyto
praktiky uloZzeny sankce. V ramci celostatni akce ALKOHOL vyhlasené
Policii CR zjistovala KHS MSK, zda provozovatelé bard, pivnic, diskoték,
heren v MS kraji informuji zakazniky o tom, Ze je jejich provozovna kuracka,
nekuracka ¢i ma stavebné oddélené prostory pro kufaky a nekuraky, a zda je
zaékaz koufeni dodrzovan. Dale byly kontrolovany pozadavky na prodej
tabakovych vyrobkl a alkoholu mladistvym. Z 53 provérenych provozoven
nebyly povinnosti spinény v 5 pfipadech. Standardni soucasti kontrol
vrestauracich, pivnicich, barech, ale i na jednorazovych akcich (velikono¢ni

koncentrace CO,, nedostate¢na rychlost proudéni vzduchu a v neposledni
fadé alarmujici prekroceni hodnot celkového pocétu mikroorganismu
i vzhledem k venkovnimu prostiedi, které mize také mimo jiné naznacovat
nedostate€nou kvalitu Uklidu.

Nejfrekventovanéjsim zpUsobem, jak Zzaci travi svdj ¢as o prestavkach, je
pobyt na chodbach. Okna chodeb ve vétSiné zafizeni vSak jsou uzaviena,
coz muze posléze vést k narlstu Unavy u zakd v dalSich vyuéovacich
hodinach.

Détské zotavovaci akce (ZA)

Na KHS bylo v roce 2015 nahlaSeno 140 zotavovacich akci (letni tabory pro
30 a vice déti s trvanim vice nez 5 dnl) na uzemi MS kraje. Nad ramec
povinnosti se pfihlasilo také 29 poradajicich osob jinych podobnych akci
(dale JPA) pro mensi skupinky déti nebo krat$i ¢as trvani. V roce 2015
probéhlo 238 turnust, z toho nejvice na Frydecko-Mistecku, Opavsku a
Bruntalsku. Letni zotavovaci akce absolvovalo celkem 15 230 déti, z toho
14 330 na taborech v délce 6 a vice dna.

Osoby poradajici ZA maji zakonem a provadéci vyhlaskou stanovenou fadu
povinnosti pro zajisténi bezpeci a zdravi déti. Z celkem nahlasenych 281
turnusti ZA a JPA bylo zkontrolovano 69 turnusu. Vysledky kontrol prokazaly
v jednom pfipadé hrubé poruSeni zakonnych povinnosti a tento tabor byl
uzavien. Celkem bylo uloZeno 15 sankci v celkové vysi 28 900 K&. V sezoné
2015 se Setfily na zotavovacich akcich 3 epidemické vyskyty infekéniho
onemocneéni.

| pres tato fakta Ize konstatovat, Ze priibéh vétSiny letnich détskych rekreaci
v Moravskoslezském kraiji v lofiském roce byl klidny a uspokojivy.

Pracovni podminky

Kontroly byly zaméfeny na pracovisté, kde se vyskytly opakované nemoci
z povolani, dale na potravinarska pracovisté, provozovny pro recyklaci
a zpracovani druhotnych surovin a odpadd, pracovi$té s nanotech-
nologiemi, s biocidy, s rizikem prachu a chemickych latek se zaméfenim na
karcinogeny a alergizujici chemické latky, na kontroly zaméstnavatelu, ktefi
nepfredlozili kategorizaci praci.

HLUK

V roce 2015 bylo posouzeno témér 5 000 zadosti, které se tykaly ochrany
proti hluku v Zivotnim prostfedi. Pfijato bylo celkem 210 podnétt ob&an(i na
nadmérny hluk. Poc¢et roéné podanych podnétl se jiz dlouhodobé vyrazné
neméni, obdobna zlistava i jejich skladba. Podle tc¢inkd hluku jsou déleny na
hluk z dopravy silni¢ni i Zeleznic¢ni, hluk ze stacionarnich zdroji (pramysl,
vzduchotechnika provozoven), hluk z hudebnich produkci a ostatni,
zejména sousedské hluky. V praxi se jedna o podnéty na hlu¢né sousedy,
Stékot psu nebo napfiklad fezani dieva o vikendech. V zadném z téchto
pfipadd neni hygienicka sluzba kompetentni k jejich feSeni a musi
stéZovatele odkazat na ob&ansky zakonik. V nékterych pfipadech Ize vyuZzit
kompetence jiného Gfadu. Napfiklad pfi zjisténi, Zze hluénost v byté se
zménila po prfedchozi vyméné podlahy sousediciho bytu, Ize
prostfednictvim stavebniho Ufadu pozadovat ovéreni zvukové
neprlzvucnosti.

V roce 2015 doslo na Useku ochrany pfed hlukem k nékterym zasadnim
zménam v souvislosti s novelou zakona o ochrané verejného zdravi. Prvou
zménou je vyjmuti statniho zdravotniho dozoru nad provozovanim
hudebnich produkci na verejnych prostranstvich. Tyto akce byly ¢astym
prfedmétem podnétu, nebot trvanim do noc¢nich hodin obtéZovaly hlasitou
hudbou nezuastnéné v Sirokém okoli. Novela zakona vychazi
z pfedpokladu U¢inkd nadmérného hluku na zdravi, u néhoz jsou zdravotni
rizika hodnocena na zakladé jeho dlouhodobého plsobeni (v fadu nékolika
let). Hudebni produkce jsou z tohoto pohledu povazovany za ojedinélé
a kratkodobé expozice, po jejichz ukonéeni je predpoklad dostatec¢né
regenerace organismu. Nyni tyto akce muze regulovat a stanovit podminky
pro jejich pofadani pouze obec.

Dal8i zménou je zakotveni principu, Ze kdo do Uzemi pfichazi s umyslem
stavét jako dalSi, musi akceptovat stavajici hlukovy stav a dle toho
navrhnout a zabezpecit pred hlukem svoji stavbu. V praxi to znamena, Ze po
1.12.2015 maji vSichni stavebnici rodinnych domud povinnost predlozit
k posouzeni a vydani zavazného stanoviska organdm hygienické sluzby
dokumentaci pro Uzemni fizeni, v ramci které dolozi hlukovou situaci
v Uzemi. DalSi obdobi teprve ukaze jak slozity problém byl otevien nejen pro
hygienickou sluzbu, ale i pro jednotlivé stavebniky.

a vanocni trhy, pouté) je kontrola puvodu lihovin. Provéfovany jsou rovnéz
suroviny k pfipravé svarfeného vina, vano¢niho pun¢e, medoviny. Ve vSech
pfipadech byly predloZeny doklady o ptivodu alkoholu, lahve byly opatfeny
originalnimi kolky, lihoviny neznamého ptivodu nebyly zjistény.

Setfeni podezieni naonemocnéni z potravin

V roce 2015 bylo v provozovnach vefejného stravovani provedeno
74 $etfeni zdravotnich potizi po konzumaci potravin. Ve vétsiné pripadu (58)
se jednalo o hlaseni jednotlivych ob&and, ktefi své zdravotni problémy typu
nevolnost, prGjem, zvraceni, davali do souvislosti s konzumaci urcité
potraviny. Jednalo se jak o teplé pokrmy z restauracnich provozl, tak
i 0 potraviny nakoupené v trzni siti (tatarky, salaty, masné vyrobky, syry).
V kazdém pfipadé doslo k provéFeni hygienické drovné provozu a k odbéru
vzorkd. VySetfenim vzorkd nebyla zjisténa pfitomnost patogennich
mikroorganismu ani jejich toxin(.

V 18 pfipadech byl feSen epidemicky vyskyt onemocnéni traviciho traktu.
Celkem onemocnélo 364 osob. V restauracich a zavodnich kuchynich se
hromadny vyskyt akutniho prdjmového onemocnéni (APO) projevil 7 x,
v rekreacnich stfegiscich a hotelich 6 x, ve zdravotnickych a socialnich
zafizenich 5 x. Setfenim se nepodafilo prokazat pfimou souvislost
konzumace pokrml v téchto provozovnach se vznikem onemocnéni.
Veskeré odebrané vzorky potravin byly negativni z hlediska pfitomnosti
sledovanych ukazatel(i (salmonely, stafylokoky, kampylobaktery a jejich
toxiny).

Predméty bézného uzivani

V roce 2015 bylo provedeno celkem 685 kontrol za GCelem ovéreni
dodrzovani pozadavkl na bezpecnost a oznacovani predmétl bézného
uzivani. Zkontrolovano bylo celkem 1 904 pfedmétd bézného uzivani, mezi
které patfi vyrobky ur€ené pro styk s potravinami, napf. kuchyrské nadobi,
potravinafské obaly, dale kosmetika, hracky a vyrobky pro déti ve véku do
3 let. Setfenim byly zachyceny 4 kosmetické pfipravky (pletovy peeling
Salerm Cosmetics Homme a vyrobky zn. BERRYWELL - uhlazujici krém,
vosk a gel), vjejichz sloZzeni byla pfitomna zakazana latka isobutylparaben.

U vyrobcl prfedmétld bézného uzivani byla provedena kontrola
dokumentace, prohlaSeni a atestd k vyrobkim a bylo provéfovano

U velkych zaméstnavatelu nebyly zjistovany zavazné nedostatky, souvisi to
i s tim, Ze ochrana zdravi pfi praci je sofistikovana a na vysoké odborné
arovni.

U stfedné velkych a malych podnikli maji zaméstnavatelé ¢asto tendence
polevovat v oblasti ochrany zdravi pfi praci a zajisténi pracovnich podminek
na pracovistich. Jde o nezajisténi pracovné lékarskych sluzeb, nevedeni
evidence rizikovych praci nebo jeji netiplnost a nepfehlednost, nedodrzeni
stanovenych minimalnich rozsahli a terminG sledovani faktorti pracovnich
podminek, nevybaveni zaméstnancli OOPP. Déle jsou pomérné casto
zjiStovany nedostatky v oblasti nakladani s nebezpecnymi chemickymi
latkamia smésmi.

Setieni podnéti obéan(i v oblasti pracovnich podminek

V roce 2015 bylo podano 97 podnétl, z toho 35 bylo opravnénych.
Prevladaji anonymni podani (61), predevSim z fad stavajicich nebo
byvalych zaméstnanct.

Podnéty se tykaly celého spektra podnik, velkych, stfednich i malych. Byly
vétSinou sméfovany obecné na pracovni podminky na pracovisti. Tykaly se
pfedev§im nevyhovuijicich sanitarnich zafizeni, nezajiSténi pitné vody,
neprovedeni kategorizace praci zaméstnavatelem, nezajisténi vhodnych
OOPP, neprovedeni vstupnich nebo periodickych |ékafskych prohlidek,
nezajisténi Skoleni o ochrané zdravi pfi praci, nadlimitniho vyskytu
sledovanych Skodlivin na pracovisti, nevyhovujicich mikroklimatickych
podminek a nezajisténi pitného rezimu zejména v letnich horkych dnech,
koufeni ve spole¢nych prostorech a na pracovistich, dale osvétleni,
vytapénia vétrani pracovist.

Na zakladé vSech podnétd byly provedeny kontroly. Méné zavazné
nedostatky byly v mnoha pfipadech odstranény jiz v prabéhu proveérky,
o odstranéni ostatnich nedostatkl zaméstnavatelé informovali
ve stanoveném terminu KHS MSK, ktera poté provadéla nasledné kontroly.
Vesmés bylo zjiStovano pInéni stanovenych opatfeni. Ve 14 pfipadech byly
uloZeny finan¢ni sankce.

Ve vSech pfipadech byli autofi podnétd informovani o vysledku kontroly - zda
doslo k poruseni pravnich predpist v oblasti ochrany zdravi pfi praci, popr.
zda byla uloZena pokuta.



V roce 2015 bylo v Moravskoslezském kraji hlaSeno celkem 15 494
infekénich nakaz, z nichz bylo 7 488 (48,3 %) akutnich prdjmovych
onemocnéni (APO) a 558 nemoci parazitarnich. Ve srovnani s pfedchozim
rokem 2014 doslo k 15% poklesu poctu celkové hlaSenych onemocnéni.

Akutni prijmova onemocnéni (APO) jsou pomérné Casta onemocnéni
s velmi pestrym spektrem puvodcl. Akutni prdjem ma pfiznivou prognoézu,
ve vétsiné pripadu probiha nekomplikované. Zakladem lécby je zavodnéni
(rehydratace) a dodani mineralnich latek. Podpurnou lé¢bou pak je
podavani stfevnich desinficiencii a lactobacill. Pro nakazy zazivaciho
traktu je spolec¢nou vstupni branou travici trakt. V prenosu prijmovych
onemocnéni se uplatriuji pfredevsim potraviny a znecisténé ruce. Potraviny
mohou byt kontaminovany bud' primarné, jsou-li pfipraveny z infikovanych
zvifat, nebo sekundarné, nemocnym clovékem, pfipadné nosi¢em infekce
pfi pfipravé, distribuci, transportu a uskladnéni stravy.

Salmoneldza je akutni prijmové onemocnéni, pievazné s velmi kratkou
(6 — 72 hod.) inkubacéni dobou, rozs$ifené prakticky po celém svété a patfici
k ¢astym chorobam prenasenym na ¢lovéka ze zvifat. K pfenosu infekce
dochazi obvykle prostfednictvim pokrmd z nedostatecné tepelné
opracovanych vajec nebo masa salmonel6znich zvifat. Onemocnéni trva
nékolik hodin az dnl, zacind nahle z plného zdravi nechutenstvim
a zvracenim, Casto je spojeno s malatnosti, bolestmi hlavy a horeckou,
kreCovitymi bolesti a prdjmem.

Vyskyt salmonel6z v MS kraji je ve sledovaném obdobi prakticky shodny se
situaci v CR. Od roku 2006 je v Ceské republice priibézné rocné evidovano
témeér 13 tisic pfipadd onemocnéni salmonel6zou. Ve skute¢nosti je vyskyt
mnohem vy$8i, protoZe leh&i formy nemoci unikaji evidenci lékar(. Nejvyssi
nemocnost byla v roce 2015 zaznamenana v okrese Opava (143,7/100 tisic

tisic obyvatel. Dominujicim etiologickym agens je Salmonella enteritidis.

Akutni virové strevni infekce zpusobuji zejména rotaviry a noroviry.
K pfenosu onemocnéni nejcastéji dochazi fekalné-oralni cestou
prostfednictvim kontaminovanych potravin a vody. K Sifeni dochazi
i aerosolem od nemocnych osob. Pfenos prostfednictvim rukou
a kontaminovanych predmétl je rozhodujici i pro Sifeni infekce
v nemocni¢nim prostfedi. K onemocnéni staci mala infekéni davka, virus

Demografie

Na konci roku 2014 Zilo v CR 10 538 275 osob. MS kraj, ktery byl do konce
roku 2008 nejlidnaté&jSim, mél k 31.12.2014 celkem 1 217 676 obyvatel a je
na tfetim misté. Ve srovnani s rokem 2004 ¢ini ubytek skoro 39 tisic osob.
Pocet zivé narozenych déti (11 999) v kraji je opét niz8i nez pocet zemrelych
celkem (13 117). Pfirozeny pfirGstek byl absolutné —1 118 a ¢inil -0,9 na
1 000 obyvatel. Celkovy populacni priristek —3,4 (absolutné —4 156) byl
nejvice ovlivnén migraci, region ztratil 3 038 osob (Ubytek 2,5 na 1 000 osob
stfedniho stavu). Ve srovnani s ostatnimi kraji nejvyssi celkovy prirtstek
meély kraje Hlavni mésto Praha a StfedoCesky kraj, stejny celkovy zaporny
pfirustek jako v MS kraji byl v kraji Karlovarském.

Vyvoj pirustku (Ubytku) obyvatelstva v regionu v poslednich deseti letech je
znazornén v grafu. Po mirnych prirGstcich v letech 2007 — 2008 dochazi
k trvalému poklesu poctu obyvatel pfirozené i stéhovanim. Pouze v okrese
Frydek-Mistek je priristek obyvatel kladny (2,1 na 1 000 obyvatel), nejvyssi
ubytek obyvatel vykazuje okres Karvina (9,3 na 1 000 obyvatel).

Pfirustek (ubytek) obyvatelstva, MS kraj, 2004 - 2014
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muze byt vylucovan stolici i po odeznéni klinickych pfiznaki. V MS kraji
rotaviry zpusobuji lokalni epidemie nejen v détskych kolektivech (jesle,
matefska Skolka, détské odd.), ale také i v Ustavnich zafizenich. Proti
rotavirovym prdjmovym onemocnénim se provadi ockovani, které neni
hrazeno z verejného zdravotniho pojisténi. Noroviry jsou hlavnim agens
epidemii zejména v zafizenich socialni péce, lé€ebnach, v nemocnicich,
$kolach atd. Specificka [éEba ani o¢kovani proti norovirdm neexistuje.

V roce 2015 doslo v MS kraji k 47,8% narGstu prdjmovych onemocnéni
virového plvodu v porovnani s rokem 2014. Celorepublikova Cisla ukazuji
na 99% vzestup prijmovych virovych onemocnéni. Na izemi MS kraje bylo
zaznamenano 37 epidemickych vyskytl alimentarnich nakaz,
v 11 pfipadech se jednalo o hromadny vyskyt virového plvodu,
v 6 pfipadech o onemocnéni salmonelézou, 2 x intoxikace. V 18 pfipadech
se nepodaifilo plvodce onemocnéni zjistit.

Roku 2015 byla zaznamenana ve dvou okresech (Bruntal a Ostrava)
explozivni epidemie alimentarni intoxikace nebakterialni etiologie, kdy
ve dvou MS onemocnélo celkem 82 déti a persondlu, celkem bylo
exponovano 210 osob. Klinicky pribéh probihal pod obrazem zvraceni,
ojedinéle spojeny s prijmem, kfeci v biiSe, bez febrilii. Vehikulem nakazy
byly pochutinové téstoviny z fazoli. Jednalo se o otravu lektinem, ktery se ve
fazolich pfirozené nachazi a inaktivuje se dostate¢nou tepelnou Upravou
pozivatiny, jinak se stava toxickym. Stejné vehikulum nakazy — fazolové
téstoviny téhoz vyrobce, se uplatnily pfi epidemiich v Olomouckém,
Zlinském a Karlovarském kraji.

Prevence akutnich prijmovych onemocnéni a ostatnich alimentarnich
nakaz spociva v dodrzovani téchto pravidel:

« Vybiratzdravotné nezavadné potraviny.

- Zabezpecit dokonalé provarovani a propeceni potravin.

«  Zkonzumovat stravu bezprostfedné po uvareni.

e Uvazlivé uchovavat potraviny — v teplém stavu nad 60 °C nebo
studeném pfi teploté nizsinez 10 °C.

Dukladné ohfivat potraviny.

Zabranit zkfizené kontaminaci syrovych a uvafenych potravin.

Dukladné myti rukou.

UdrZovat Cistotu kuchyriského zafizeni.

Ochranovat potraviny pfed hmyzem, hlodavci a jinymi zvifaty.

Pouzivat vyhradné pitnou vodu.

Vékova struktura jednotlivych okrest regionu se prili§ nelisi. Nejvyssi podil
déti ve véku 0-14 let je v okrese Novy Ji¢in (15,4 %), nejvyssi podil obyvatel
ve véku 15-64 let je v okrese Karvina (68,1 %), nejvyssi podil obyvatel ve
véku 65 a vice let je v okrese Ostrava-mésto (18,1 %). Index stafi i pramérny
vék se zvySuje, nejvyssi je v okrese Karvina (index stafi 127,2, primérny vék
41,1 let). Index stafi udava, kolik osob starSich 65 let pfipada na 100 déti
mladSich 15 let.

Umrtnost

Novorozenecka umrtnost (pocet zemrelych do 28 dnli véku na 1 000 zivé
narozenych) byla v roce 2014 v CR 1,6 promile (2013 — 1,4) a v MS kraji
klesla na 1,1 (2013 - 1,6). Kojenecka Umrtnost (pocet zemrelych do 1 roku
véku na 1 000 zivé narozenych) se snizila v CR na 2,4 promile (2013 — 2,5)
a v nasem kraji poklesla na 1,8 promile (2013 — 3,3). Pocet mrtvé
narozenych na 1 000 narozenych celkem se v kraji snizil ze 4,1 na 3,9,
absolutné 47 déti.

V roce 2014 zemielo v CR celkem 105 665 osob (v tom 53 740 muz(i a 51
925 Zen), coz znamena pokles o 3 495 zemrelych osob proti roku 2013.
V MS kraji zemfielo 13 117 osob (6 758 muzt a 6 359 Zen).

Nejcast&jsi pricinou smrti v Ceské republice jsou dlouhodob& nemoci
obéhové soustavy, na které v roce 2014 zemrelo 50 % Zen a 42 % muzu
(v MSK 53 % Zen a 41 % muzl). Nasledovaly novotvary, na které zemrelo
v CR 24 % Zen a 28 % muzi (v MSK 23 % Zen a 27 % muzd). Zeny &astéi
nez muzi umiraji na nemoci ob&hové soustavy, muzi naopak ¢astéji umiraji

Stredni délka Zivota

Nadgje doziti = stfedni délka Zivota pfi narozeni, vyjadfuje pocet let, kterych
se primérné dozije novorozenec za predpokladu zachovani umrtnostni
situace z obdobi jejiho vypoctu.

Sttedni délka Zivota pfi narozeni v roce 2014 v CR i v kraji vzrostla: v CR
u muzl na 75,8 let, u Zzen na 81,7; v MS kraji u muzu vzrostla na 74,1 let,
u Zen na 80,6. Prodlouzeni stfedni délky Zivota od roku 2005 dosahuje
2,6 roku u Zen a 2,9 roku u muzd v CR; v MS kraji 2,1 roku u Zen a 2,6 roku

u muzi. Nejniz&i sttedni délka Zivota pfi narozeni u muzi byla v Usteckém

PRENOSNA ONEMOCNENI

Vzdusné nakazy

Pfiusnice - virovad sezoénni akutni infekce vyvolana virem pfiu$nic,
paramyxovirem, ktery postihuje pfedevsim slinné Zlazy a nervovy systém.
Zdrojem nakazy je nemocny €lovék, prfenasi se vzdusnou cestou a pfimym
kontaktem slinami infikované osoby. Inkubacni doba je primérné 18 dni.
Onemocnéni zacina celkovou Unavou, teplotami a zdufenim jedné nebo
vice slinnych zlaz, nej¢astéji pfiusnich. Ke komplikacim onemocnéni patfi
serdzni zanéty mozkovych blan, u chlapcd zanéty varlat. Od roku 1987 se
provadi povinné ockovani. Maximum poctu onemocnéni za poslednich
10 let bylo v CR zaznamenano v roce 2006 — 5 172 pfipadu, a v roce 2012,
kdy onemocnélo 3 902 osob. V MS kraji byly také nejvy$si pocty
onemocnéni v roce 2006 — 1 226 pfipadl, druha vina onemocnéni v roce
2015 s 806 onemocnénimi.

Davivy kasel (€erny kasSel) je bakterialni infekéni onemocnéni, které se
vyznacuje typickymi zachvaty kasSle s komplikovanym dychanim.
dochazi k tézkym zachvatim kasle, ktery se podobéa kohoutimu kokrhani.
Inkubaéni doba je nejcastéji 7 — 10 dni, po¢atek onemocnéni zacina jako
nachlazeni nebo bézna virdza, Sifi se vzduSnou cestou, kapénkami,
kychanim, mluvenim a Uzkym kontaktem. Od roku 1956 bylo zavedeno
pravidelné ockovani, které vedlo k poklesu vyskytu onemocnéni. Nejvyssi
pocty onemocnéni v CR a MS kraji byly evidovany v roce 2014, kdy v MS
kraji onemocnélo 216 osob a v CR bylo nahlaseno 2 521 pfipadu
onemocnéni. V roce 2015 doSlo k vyznamnému poklesu hlasenych
onemocnéni, v CR na 585 pfipadtia v MS kraji na 107 onemocnéni.

Plané nestovice patfi mezi nejcastéjsi akutni infekéni onemocnéni, typické
pro détsky vék, které je charakterizovano vysevem vyrazky v rtznych
vyvojovych stadiich. Plivodcem je virus varicella zoster, jehoz vyhradni
hostitel je clovék, pfenasi se vzdusnou cestou a kontaminovanymi
pfedméty. Inkubacni doba je obvykle 13 — 18 dni. Plané neStovice maji
obvykle mirny prubéh, do dvou tydn dochazi ke spontannimu vyhojeni
puchyrkd, ale virus poté zistava v téle a pfi jeho reaktivaci vznika tzv. pasovy
opar. Primoinfekce u dospivajici mladeze a dospélych mivaiji tézsi pribéh,
nakaza je také nebezpecna pro téhotné, zejména v pokrocilem stupni
téhotenstvi. V CR ma vyskyt planych nestovic setrvaly trend s meziro€nimi
vykyvy, v roce 2015 bylo hlaSeno 47 051 pfipadd onemocnéni, v MS kraji
onemocnélo 4 287 osob.

ZDRAVOTNI

kraji (73,6 let). Krajem s nejvy$si nadéji doZiti pfi narozeni muzt bylo Hlavni
Usteckém (79,3 let). Nejvy$si nadsji doZiti pfi narozeni mély Zeny v kraji
Hlavni mésto Praha (85,5 let).

Nadéje doziti ve véku 65 let v roce 2014 v CR &inila u muzd 16,0 let, u Zen
19,5 let; v regionu u muzd 15,2 let, u zen 18,9 let. Maximalni byla opét
u muzl i Zzen v kraji Hlavni mésto Praha (muZzi 17,0 let; zeny 20,1 let)

V pfipadé muzske Casti populace patfi ve sledovaném obdobi okres Karvina
mezi okresy CR s nejmens$i nadéji doziti pfi narozeni (72,6 rok(). Nejlépe na
tom jsou v ramci MS kraje muzi z okrest Opava, Novy Ji¢in a Frydek-Mistek.
V pfipadé Zenské Casti populace je situace o néco pfiznivéjsi, Zadny okres
MS kraje nefiguruje mezi nejhor§imi okresy v nasi republice. Nejmensi
nadéje doziti pfi narozeni je, podobné jako u muzu, v okrese Karvina (79,3
roku), nejvyssi v okrese Frydek-Mistek a Novy Jicin.

Nemocnost na novotvary

Zhoubny nador tlustého stfeva a koneéniku se v Ceské republice
vyskytuje velmi €asto. Ve srovnani s jinymi zemémi svéta jsme v incidenci
(vyskyt novych onemocnéni) i mortalité (pomér poctu zemfelych
k celkovému poctu obyvatel) na 3. misté za Slovenskem a Madarskem.

V roce 2013 byl v CR zji§tén tento typ nadoru u 8 066 osob (4 751 muz(i
a 3 315 zen), v MS kraji to bylo u 1 043 osob (616 muzd a 427 Zen). Pocet
zemrelych na uvedena onemocnéni byl v roce 2013 v CR celkem 3 716 osob
(2205muztia 1511 zen), ztoho v MS kraji 371 osob (203 muzut a 168 zen).

Ve vyskytu novych onemocnéni je MS kraj nad primérem CR u muz( i Zen.
Vys$S8i incidence onemocnéni nez v MSK je u muzu v krajich Plzeriském,
Karlovarském a Jiho€eském, u Zen v krajich Plzefiském a Karlovarském.
Agkoliv vyskyt novych onemocnéni v MS kraji je vys&i nez pramér CR,
umrtnost v kraji na zhoubny nador tlustého stfeva a konecniku je nizsi nez
prumér CR; Ize predpokladat Ze se dafi diagnostikovat onemocnéni jiz
vraném stadiu a zahajit véas jeho Ié¢bu — dobre funguje prevence.

Zhoubné nadory prudusek a plic jsou druhym nejéastéj$im zhoubnym
nadorem u muzl a Sestym nejCastéj§im zhoubnym nadorem u Zen. Ve
srovnani s jinymi zemémi svéta je Ceska republika v incidenci na 13. misté

OVZDUSI

Moravskoslezsky kraj je vniman v Ceské republice jako kraj se zna&né
znedisténym zivotnim prostfedim, zejména s nejhorsi kvalitou ovzdusi.
Situace s dlouhodobé zhorSenou kvalitou ovzdusi se v3ak tyka pouze ¢asti
kraje, a to ostravsko-karvinského regionu, ve kterém je soustredén té&zky
pramysl, huté a doly, véetné jejich starych ekologickych zatézi. Toto tzemi
spole¢né s pramyslovou oblasti Tfinecka tvofi cca Ctvrtinu plochy kraje,
zbyla uzemi jsou predhlrim ¢i hornatymi ¢astmi pohoti Beskyd a Jesenikl
a Oderskych vrch(, ve kterych je situovano mnozstvi rekreacnich oblasti,
napf. Karlova Studanka je popisovana jako oblast s velmi €istym ovzduSim.

Mimo aglomeraci Ostravsko, Karvinsko a Frydecko-Mistecka a oblast
v okoli Tfince je zjevné, ze dominantni jsou lokalni zdroje vytapéni, pfipadné
doprava v okoli vyznamnych silni¢nich tah(. Souhrn v§ech zdroju
— doprava, pramysl| a lokalni zdroje, se uplatriuje zejména v ostravsko-
karvinském regionu. Ze vSech méfenych a hodnocenych 3kodlivin jsou

uhlovodiky (PAU) a malé prachové ¢astice.

V pripadé polyaromatickych uhlovodikli byl jednoznacéné prokazan jejich
vysoky podil z lokalnich zdrojl. Proto jsou nyni jiz tfetim rokem poskytovany
vyménu starych kotld na pevna paliva za takova zafizeni, ktera splfiuji
pfisné pozadavky na emise, a tim minimalizovat lokalni pfispévky benzo(a)
pyrenu.

V malych obcich jsou lokalni topeni$t¢ dominantnim nebo jedinym
zpUsobem vytapéni a pouhym $patnym vytapénim jednoho domku muze byt
ovlivnéna kvalita ovzdusi v $ir§im Uzemi obce. Pfispiva k tomu nizka teplota
spalovani, kterd nezajisti dokonalé spaleni vstupniho materialu rdzné
kvality, v pfipadé spalovani odpadu se jedna o vysoke riziko vlivu na zdravi.
Vyska komina ovliviiuje rozptyl spalin tak, Ze produkované emise se Casto
dostavaji na uroveni imisi, tj. do dychaci zény lidi.

Ve spalinach z kotlli se mize vyskytovat Siroka $kala skodlivin, od béznych
produktl spalovani, jakymi jsou oxid uhelnaty nebo oxidy dusiku, po latky,
jejichz zvySené koncentrace jsou typické pro $patny zplsob vytapéni
a nedokonalé spalovani, tj. benzo(a)pyren nebo tézké kovy (arsen,
kadmium, olovo, ...). Uroverni znecisténi prachovymi Casticemi zlstava
u malych sidel v topném obdobi srovnatelna s velkymi mésty, indikatorem

spalovani je sez6nné zvySeny vyskyt zejména arsenu a kadmia. Spalovani
fosilnich paliv je v8ak v obcich hlavnim zdrojem benzo(a)pyrenu, jehoz
koncentrace zde v topném obdobi prekraduji imisni limit 1 ng.m® az
desetinasobné. Pouzivani schvaleného druhu paliva automaticky
neznamena, ze nemohou nastat problémy. NejvyS§sSi koncentrace
prachovych ¢astic PM10, tézkych kovu a benzo(a)pyrenu jsou zjistovany pfi
spalovani hnédého uhli, nepfiznivé hodnoty ale vykazuje i spalovani
vlhkého, nevysu$eného palivového dfeva.

Vzhledem k tomu, Ze znecisténi ovzdusi je jednim z faktord, které mohou
ovlivnit nase zdravi, vystihuje souhrn v8ech dosavadnich poznatk( heslo
,Cim topi$, to dychas"“, které bylo soucasti informacni kampané
k moznostem vytapéni a rizikim pii nevhodném spalovani.

Opatfeni ke snizeni prasnosti jsou sméfovana primarné na velké
prdmyslové zdroje. V roce 2015 zahdjila napfiklad spole¢nost ArcelorMittal
Ostrava odpraseni tkaninovymi filtry na provozu Aglomerace —jih a v dalSich
opatfenich pokra€uje. Ekologickd opatfeni rovnéz doklada snizovanim
emisi ze svych provozU druhy nejvétsi producent znecisténi ovzdusi
prachem v kraji — Tfinecké Zelezarny. Sekundarnim odprasenim
realizovanym na aglomeraci, kyslikové konvertorové ocelarné a obou
vysokych pecich zde oproti stavu pfed deseti lety doSlo k poklesu emisi
tuhych znecistujicich latek na desetinu, sou€asné provadéna opatreni jsou
pfitom cilena na zachytavani menSich ¢astic prachu.

Ustaleny, resp. mirné se zlep$ujici, trend imisi prachovych ¢astic PM10
vSak nekoresponduje s méfenymi koncentracemi jemnych a ultrajemnych
&astic, jejichz pravidelné sledovani na vybranych méficich mistech v kraji
bylo zahajeno v roce 2012. Pro jemné Castice (PM2,5) je jiz stanoven
pfipustny roéni limit 25 ug.m®, ale jeho dosazeni je v podminkach
Aglomerace Ostravsko, Karvinsko a Frydecko-Mistecka velmi
problematické. Pouze stanice Celadna umisténa mimo tuto aglomeraci
splfiuje pozadavek limitu. Ultrajemné Eastice, tj. mensi nez 1 ym, dosud
limitni hodnotu stanovenou nemaji, ale vzhledem k tomu, ze jejich ucinky
s pfihlédnutim k jejich velikosti mohou byt i karcinogenni, je Zadouci je
sledovat.

Je v3ak skutecnosti, Ze ke zlepSeni kvality ovzduSi v poslednich letech
pfispiva i zména klimatickych a meteorologickych podminek. Vyrazné

ovlivnéni mize predstavovat rychlost a smér vétru (napf. severovychodni
proudéni je v zimnim obdobi pfi¢inou vyznamného pfispévku znecisténi
z polskych zdrojt). Cely rok 2015 byl dle informaci CHMU hodnocen jako
mimoradné teply. Teplej$i zimy souvisi se snizenim narok na vytapéni
a tim nizSim prispévkem vypousténych znecistujicich latek. Rizika naopak
mohou teplejsi obdobi pfinaset v podobé zvyseni koncentraci ozonu, pro
ktery je pfipustny imisni limit (maximalni denni 8hodinovy klouzavy primér)
stanoven na 120 pg.m®. Tato koncentrace nesmi byt pfekrocena vice nez
25 dnu za kalendarni rok. Vysoké koncentrace ozénu predstavuji zdravotni
riziko zejména s UcCinky na respiracni trakt. Jiz pfi jeho koncentracich od
200 ug.m® a expozicich po dobu vice nez 1 hodiny maze dojit ke snizeni
plicnich funkci u jednotlivet nejcitlivéjsi populace (déti a mladez), dale pak
mlze dojit ke zvySeni astmatickych pfiznakl u dospélych astmatikd
a zvySeni poctu hospitalizaci z divodi dychacich potizi. Akutni U€inky
spojené s drazdénim oci, nosu, krku a bolesti hlavy mohou byt vyvolany pfi
pramérnych dennich koncentracich 200 ug.m* avice.

Od ledna do prosince v roce 2015 doslo celkem k 5 kratkodobym smogovym
situacim, z toho ve 2 pfipadech nastala tato situace v dusledku zvyseni
koncentraci ozénu.

Imisni vyvoj v Ostravé, zdroj ZU Ostrava, CHMU
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Tuberkuléza (TBC) patfi mezi infekéni onemocnéni projevujici se
specifickymi zanétlivymi procesy. Byla popsana jiz v antickych dobach. Jejim
puvodcem je Mycobacterium tuberculosis. Nejcasté&ji (v 85 %) postihuje
dychaci Ustroji a v ostatnich pfipadech napada jiné organy, napf. mizni
uzliny, klouby a kosti, urogenitalni trakt, kizi, pleny mozkové, osrdecnik a
dalSi organy. Hlavnim zdrojem nakazy je dychaci Ustroji infikovanych osob,
onemocnéni se §ifi vzduSnou cestou, kapénkovou infekci a riziko
onemocnéni zavisi na délce trvani kontaktu s nemocnym
v uzavieném prostoru. Pfes ve$keré snahy zdravotnikd o jeji vymyceni,
zUstava stale hrozbou.

V Ceské republice ma onemocnéni tuberkulézou klesajici trend, CR patfi
hlaSenych onemocnéni tento trend potvrzuji. Po€et nové registrovanych
onemocnéni od roku 2009 nezaznamenal vétsich vykyvl, maximalni pocty
byly evidovany v roce 2014, bylo hlaSeno 97 onemocnéni (7,9 pfipadi na 100
tisic obyvatel). V roce 2015 doSlo k poklesu hlaSenych onemocnéni na 78
pfipadu (6,4/100 tisic obyvatel), coZz odpovida dlouhodobému klesajicimu
Opava, nejvy$8i pocet nové registrovanych onemocnéni je
u osob nad 65 let véku. U déti do 14 let byly v roce 2015 hlaseny 2 pfipady
triletych déti.

MERS-CoV

V roce 2015 byla prioritni pozornost zamérena na protiepidemicka opatfeni u
osob s cestovni anamnézou z oblasti zasazenych novym koronavirem.
MERS-CoV (Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus) - koronavirus
blizkovychodniho respiraéniho syndromu vyvolava tézké zanéty plic spojené
s akutni poruchou dychani.

Virus byl poprvé zjistén v ¢ervnu 2012 u obcana Saudské Arabie, od té doby
se nakaza na Arabském poloostrové vyznamné rozsifila. V kvétnu 2015 se
nakaza ze zemi Blizkého vychodu objevila v Jizni Koreji, kde doslo
k epidemickému vyskytu infekce, kter& méla pfevazné& nozokomialni
charakter (pfenos od hospitalizovanych pacientd s prokazanou infekci
MERS-CoV na pacienty a personal). Na zakladé vyvoje epidemiologické
situace vydal Vybor pro zdravotni bezpe¢nost Evropské unie na podkladé
védeckych informaci Evropského stfediska pro prevenci a kontrolu nemoci
prohlaseni tykajici se jednotlivych postupll pfi pecovani zdravotnickych
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a v mortalité na 17. misté. Vysoky vyskyt novych onemocnéni je patrny
napfiklad v Madarsku, USAav Polsku.

V roce 2013 byly v CR zji§tény nadory dychaciho Ustroji u 6 374 osob (4 354
muzd a 2 020 zen), v MS kraiji to bylo u 751 osob (523 muzu a 228 Zen).
Poget zemrelych na uvedena onemocnéni byl v roce 2013 v CR celkem
5287 osob (3 693 muzl a 1 594 Zen), z toho v MS kraiji 562 osob (400 muzu
a162zen).

Ve vyskytu novych onemocnéni je MS kraj nad primérem CR u muz. Vy$si
incidence onemocnéni nez v MSK je u muzl v krajich Karlovarském,
Usteckém, Plzeriském a StfedoCeském. Vyskyt novych onemocnéni u zen
v MSK je pod pramérem CR. Umrtnost v kraji na zhoubné nadory pridusek
aplicje srovnatelna s pramérem v CR u muzd i zen.

Zhoubny nador prostaty je nejcastéjsim onkologickym onemocnénim
muzu u nas. Ve srovnani s jinymi zemémi svéta je CR v incidenci na 31.
misté a v mortalité na 73. misté. Vysoky vyskyt novych onemocnéni je
zaznamenan napfiklad na Martiniku, Barbadosu, v Irsku a Francii, vysoka
umrtnost pak na Barbadosu, Trinidadu a Tobagu, Nové Kaledonii.

V roce 2013 byl v CR zji§tén tento typ nadoru u 6 846 muzd, v MS krajito bylo
u 830 muzli. PoCet zemfielych na uvedena onemocnéni byl vroce 2013 v CR
1472 muzq, z toho v MS kraji 114 muz{. V obdobi mezi lety 1994 — 2012
doslo ke zvyseni vyskytu o vice nez 100 %. Naproti tomu umrtnost o téme¥
20 % klesla. Ve vyskytu novych onemocnéni je MS kraj pod primérem CR,
stejné tak i umrtnost v kraji je niz$i nez primér CR.

Zhoubny nador prsu je nejcastéjS$im zhoubnym onemocnénim Zen
v Ceské republice. Ve srovnani s jinymi zemémi svéta je CR v incidenci na
19. misté a v mortalité na 28. misté. Vysoky vyskyt novych onemocnéni je
hlaSen napfiklad v Belgii, Dansku, Francii a Nizozemsku.

Nadory prsu byly v roce 2013 v CR zji§tény u 7 140 Zen, v MS kraji to bylo
u 813 Zen. Pocet zemrelych na uvedena onemocnéni byl v roce 2013 v CR
1845 Zen, z toho v MS kraji 175 Zen. Pocet umrti postupné mirné klesa. To
znamena, Ze diky zavedeni pravidelného vySetifovani a lep$ich Ié¢ebnych
moznosti umira méné Zen, které onemocnély. Ve vyskytu novych
onemocnéni je MS kraj pod primérem CR, stejné tak i tmrtnost v kraji je
nizsi nez pramér CR.

Zasobovaniobyvatel pitnou vodou

V MSK je pfevazna ¢ast obyvatelstva zasobovana pithou vodou z vefejnych
vodovodu. NejdllezitéjSim vodarenskym systémem v kraji je Ostravsky
oblastni vodovod, ze kterého je z&sobovan vice nez milion obyvatel
aznéhoz je pitna voda dodavana i do sousedniho Olomouckého kraje a také
do Polské republiky. Zakladem je propojeni tfi vodarenskych nadrzi
— Moravka, Sance a Kruzberk. K dal$im vyznamnym vodarenskym
systémum patii skupinové vodovody v Bruntale, na Krnovsku a ve Vrbné
pod Pradédem.

V roce 2015 KHS MSK provedla celkem 262 kontrol plnéni povinnosti
v oblasti zasobovani pitnou vodou, z toho 24 kontrol u provozovatel( velkych
vodovodU a 165 malych vodovodu. Ostatni kontroly byly zaméreny na pinéni
povinnosti provozovatel studni. Celkem bylo zkontrolovano 23 verejnych
a 50 komercnich studni, coz pfedstavuje zhruba &tvrtinu registrovanych
objektd. V ramci dozoru bylo hygienickou sluzbou odebrano 102 vzorki
vody z vefejnych vodovodu a 55 vzorkl ze studni.

Na zakladé vysledku ziskanych jak z dozorové ¢innosti, tak z informacniho
systému PiVo Ize konstatovat, Ze limit typu NMH (nejvy$8i mezni hodnota)
byl ve vzorcich odebranych z vodovod( v roce 2015 prekro¢en pouze ve
tfech ukazatelich — pro enterokoky ve 3 z 438 vzorki (0,68 %), pro
Escherichia coli v 5 z 2 040 stanoveni (0,25 %) a u dusi¢nanti ve 4 z 1 839
vzorkl (0,22 %). V ukazatelich s mezni hodnotou byl limit nejcastéji
prekrocen v ukazateli Zzelezo, atou 5,5 % vzork(.

P¥i kontrolach velkych vodovodu nebyly zjistovany nedostatky ani v kvalité
vody, ani pfi kontrole pInéni ostatnich povinnosti provozovatelt. U malych,
prevazné obecnich vodovodu, byly ze 165 provedenych kontrol zjistény
nedostatky u tfi provozovatell. Ve vSech pfipadech byly zjistény nedostatky
v mikrobiologické kvalité dodavané pitné vody a vzdy byl vydan zakaz
pouzivani pitné vody.

Pfi 23 kontrolach vefejnych studni byla ve tfech pfipadech zjisténa
nevyhovuijici jakost vody v mikrobiologickych ukazatelich s naslednym
vydanim zakazu pouZzivani vody k pitnym Gcelim. V loriském roce bylo
rovnéz zkontrolovano 50 komerénich studni. V 8 pfipadech byly zjistény
zavady v nevyhovujici mikrobiologické kvalité vody (vydan zakaz pouzivani
pitné vody do odstranéni zji§ténych nedostatk().

pracovniku o pacienty s infekci MERS-CoV, v¢etné postupu u osob, které se
vraceji z rizikovych oblasti. Ve spolupraci s Krajskym Gfadem a slozkami
integrovaného zachranného systému (IZS) byl vypracovan Operacni plan na
feSeni takovéto mimoradné situace, ktery je soucasti krizového planu MS
kraje a FeSi komunikaci a soucinnost jednotlivych sloZek IZS pfi podezieni na
vyskyt vysoce nakazlivych nakaz.

Problematika HIV

V MSK je evidovano od roku 1988 do konce roku 2015 celkem 184 HIV
pozitivnich osob. Z tohoto poctu je infikovanych 159 muzl a 25 Zen. V roce
2015 bylo zaznamenano 15 novych diagnostikovanych HIV pozitivnich osob.
Nejvice pfipadl je evidovano v okrese Ostrava (7), na Frydecko-Mistecku 3,
na Opavsku a Novoji¢insku po 2 a na Karvinsku 1 pfipad. Stejné tak jako v
celé CR dochazi k narlistu novych pfipadl zejména ve skupiné muzd majici
sex s muzi. V roce 2015 uvedlo 13 muzi homosexualni orientaci, u Sesti byla
prokdzana soucasné i nadakaza syfilidou. Jeden muz
a jedna Zena uvedli heterosexualni orientaci. Nejvice postizenou vékovou
skupinou jsou osoby ve véku 20-34 let. Pocty hlasenych pripadi jsou
,Spickou ledovce®, readlny pocet prFipadl infikovanych osob se odhaduje
8—10nasobné vyssi.

Prevence HIV/AIDS

V nasi republice se prevenci zabyva Narodni program feSeni problematiky
HIV/AIDS na obdobi let 2013 — 2017. Prioritou celého programu zustavaiji
preventivni programy zamérené na cilové skupiny (gravidni Zeny, muzi majici
sex s muzi, osoby poskytujici sexualni sluzby za uplatu, injekéni uzivatelé
drog, osoby ve vykonu vazby, partnefi HIV pozitivnich, migranti, osoby bez
pristresi).

Pohlavni nakazy

Kapavka (gonorrhoeae) patfi mezi nejrozsifenéjsi sexualné prenosné
nemoci na svété. Zpusobuje ji bakterie Neisseria gonorrhoeae. Onemocnéni
ma obvykle charakter hnisavého zanétu sliznic vylu€ovacich
a pohlavnich organt. U muzl je nejcastéj$im projevem paleni a fezani pfi
moceni s hnisavym vytokem z mocove trubice, u Zen dochazi také k potizim
pfimoceni s vaginalnim vytokem, asi 50 % Zen je bez potizi.

V MS kraji byly registrovany nejvyssi pocty onemocnéni za poslednich 10 let
v roce 2014, bylo nahlaseno 213 pripadu (17,4/100 tisic obyvatel), v roce

Rakovina délozniho ¢ipku je zhoubné nadorové onemocnéni, kdy se
povrchové buriky délozniho Cipku zacnou nekontrolovatelné mnozit.
Samotnému nadoru (karcinomu) predchazeji pfednadorové zmény bunék
(tzv. prekancerdzy), se kterymi se organismus nékdy vyporada sam.
Prekancer6zy se neprojevuji Zzadnymi zdravotnimi obtizemi a Ize je odhalit
jediné specializovanym cytologickym vySetfenim. Tyto €asné objevené
prfednadorové stavy Ize Uspésné vylécit. Cim pozdé&ji vSak dojde k diagnoze,
obsazuje CR svétové 107. misto a v Evropé 13. nejvy$si pozici. V mortalité
se CRfadina 137. misto ve svété ana 18. misto v Evropé.

V roce 2013 byla v CR zji$téna rakovina dé&loZniho &ipku u 895 Zen, v MS
kraji to bylo u 126 Zen. Pocet zemrelych na uvedena onemocnéni byl
v roce 2013 v CR 388 Zen, z toho v MS kraji 51 Zen. Vyskyt novych
onemocnéniiumrtnost stagnuje, pfipadné mirné klesa.

Evropsky kodex proti rakoviné — 12 zasad, jak predchazet vzniku
rakoviny

1. Nekurte. Vyhnéte se jakékoliv formé tabaku. @

2. Méjte svij domov nekuracky. Podpoite tento pristup i ve
svém pracovnim prostfedi.

3. Snazte si udrzet zdravou télesnou hmotnost.
4. Denné vykonavejte néjakou télesnou ¢innost. Omezte ¢as .
straveny sezenim. W

5. Jezte zdravé:
Jezte hodné celozrnnych vyrobkd, lusténiny, zeleniny a ovoce.
Omezte vysoce kalorické potraviny (potraviny s vysokym
obsahem cukru nebo tuku) a vyhnéte se sladkym napojam. T’ﬂ
Vyhnéte se primyslové upravenému masu, omezte ¢ervené
maso a potraviny s vysokym obsahem soli.

6. Pokud pijete alkohol jakéhokoliv typu, omezte jeho pfijem.
Nejlepsi je alkoholu se vyhnout Upiné. ®

VODA

Vzorky pitné vody byly odebirany i pfi epidemiologickych Setfenich
prdjmovych onemocnéni. Souvislost mezi kvalitou pitné vody a prdjmovym
onemocnénim v zadném pfipadé nebyla prokazana.

Kvalita vody ve zdravotnickych zafizenich

Pro rok 2015 bylo v kraji vybrano 17 velkych zafizeni nemocni¢nich
komplext a domovu dichodcu, ve kterych byly odebrany vzorky teplé vody
ke kontrole jeji kvality na pfitomnost bakterie Legionella species a pocet
kolonii pfi 36 °C. Vysledky jsou hodnoceny podle pfilohy €. 2 vyhlasky
€. 252/2004 Sb., kterou se stanovi hygienické pozadavky na pitnou a teplou
vodu a Cetnost a rozsah kontroly pitné vody, v niz je pro legionelu ve
zdravotnickych a ubytovacich zafizenich stanovena limitni hodnota
100 KTJ/100 ml. Pro oddéleni nemocnic, kde jsou hospitalizovani pacienti
se snizenou imunitou je limitni hodnota stanovena na 0 KTJ/100 ml. Mezni
hodnota pro poc&ty kolonii pfi 36 °C je 200 KTJ/ml.

Z 61 odebranych vzorkd bylo pfekro€eni limitnich hodnot zjisténo ve
22 pfipadech. Primarnim prfedpokladem vyhovujici kvality je fadny stav
rozvodnych systému teplé vody, zajisténi cirkulace vody a dostatecna
teplota ve sprchovistich a na vodovodnich bateriich. Pokud jsou pfi kontrole
zjistény vys$si pocty mikroorganismu Legionella, miZe vyrobce teplé vody
jako prvni opatfeni zajistit pravidelné prohfivani teplovodniho systému tak,
aby teplota v misté spotfeby dosahla minimainé 70 °C po dobu cca
10 minut. Pokud toto opatfeni neni ucinné, nezbyva nez pfistoupit
k chemodezinfekci, coz nejcastéji predstavuje instalaci davkovani Sanosilu
nebo chlordioxidu v misté vyroby teplé vody. Toto opatfeni vSak neni
okamzité vzhledem k tomu, Ze se jedna o investi¢ni akce. Provozovatel je
do doby jeho instalace povinen vénovat kvalité vody zvySenou pozornost
Cetnéjsi kontrolou. Soucasti opatfeni je rovnéz i odkaleni zasobnikl nebo
pravidelné odpousténi teplé vody na koncovych vétvich. Jednotlivé pripady
byly projednany s provozovateli.

Z kontrolovanych 11 zafizeni, ve kterych byly zjistény nevyhovujici hodnoty
legionel, byla okamzita opatfeni (termodesinfekce) uc¢inna v 8 pfipadech,
ve 2 pfipadech bylo instalovano nebo je pfipravovano trvalé davkovani
desinfekéniho pfipravku a v 1 zafizeni bude pfistoupeno k vyméné lezatych
rozvodu teplé vody.

2015 bylo evidovano 128 onemocnéni (10/100 tisic obyvatel), z toho
74 muzq, a 54 zen. Nejvy$si poCty onemocnéni byly u muzu i Zzen ve vékové
skupiné 20 — 29 let (39 muzu, 21 Zen) ve skupiné 30 — 39 let (23 muzu
al14zen).

Syfilis (pfijice, lues) je chronické infek&éni onemocnéni zptsobené bakterii
Treponema pallidum, které se pfenasi témér vyhradné pohlavnim stykem.
Nelécena syfilis miaze byt smrtelnd nebo zpusobit trvalou invaliditu.
Onemocnéni zacina jednim nebo vice nebolestivymi viidky kdekoliv na téle
v misté vstupu infekce, sou€asné dojde ke zdurfeni spadovych miznich uzlin.
Vred se obvykle béhem 4 - 6 tydn(i spontanné zhoji, infekce v§ak postupuje
mizni cestou do celého téla. V sekundarnim stadiu se infekce projevi
vyrazkou po téle a zdufenim hlavnich lymfatickych uzlin. Pozdni syfilis se
objevuje za 4 a vice let po nelécené primarni infekci. Komplikace se mohou
projevit v podobé postizeni kuze, kosti, vnitfnich organud, dychaciho
¢i centralniho nervového systému. Nejvy$Si poéty onemocnéni za
poslednich 10 let byly v MS kraji evidovany v roce 2008, onemocnélo 108
osob (7,2/100 tisic obyvatel), v roce 2015 bylo hlaSeno 34 onemocnéni
(2,8/100 tisic obyvatel), ztoho 22 muzd a 11 Zen s nejvy$Simi pocty ve vékové
skupiné 20—29let (10 muzt a 5 zen).

Kontrola proockovanosti déti

Z vysledkll administrativni kontroly prooCkovanosti je ziejmé, Ze i pres
narustajici aktivity rodicl, ktefi odmitaji povinné ockovani, jsou v naprosté
vétsiné pfipadu splnény podminky pro zajisténi kolektivni imunity.
Proo¢kovanost proti zaskrtu, tetanu, ¢ernému kasli, invazivnim
onemocnénim zpUsobenymi Haemophilem influenzae typu b, prenosné
détské obrné a virové hepatitidé B je u déti narozenych v roce 2012 - 97,8 %,
v roce 2013 — 93,2 %. Proockovanost proti zaskrtu, tetanu a ¢ernému kasli
a pfenosné détské obrné u déti narozenych v roce 2003 byla 98,9 %.
ProoCkovanost proti spalnickdm, zardénkam a pfiuSnicim je u déti
narozenych v roce 2011 — 97,3 %. Proti Zloutence typu B u déti narozenych
vroce 2000 dosahla proockovanost 99 %.

Pro udrzeni kolektivni imunity je nutné udrzovani proo¢kovanosti nejlépe nad
95 %. Vysoka proockovanost chrani populaci proti $ifeni infek¢nich
onemocnéni. Povinnost dat dité ockovat je vyrazem odpovédnosti v péci
o dité vlastni, ale i projevem kolektivni odpovédnosti za zdravi populace.
Vysoka proockovanost populace totiz poskytuje tzv. nepfimou ochranu
jedincum, ktefi ze zdravotnich diivodi ockovani byt nemonhili.

7. Predchazejte priliSnému vystavovani se slune¢nimu zareni,
zvlasté u déti. PFi pobytu na slunci pouzivejte ochranné
prostfedky. Vyhnéte se solariim.

8. Pfi svém povolani se chrarite pred rakovinotvornymi latkami
a postupuijte dle zdravotnich a bezpecnostnich pokyna.

9. Zjistéte si, zda nejste doma vystaveni zareni radonu. Pfijméte »
opatfeni ke sniZeni jeho vysoké koncentrace.

10. Pro Zeny: Kojeni sniZzuje u matek riziko vzniku rakoviny.
Pokud mUzete, své dité kojte. Hormonalni substitu¢ni Iécba
zvysuje riziko vzniku mnoha typ( rakoviny. Omezte ji.

11. Zajistéte svym détem ockovani:
Proti hepatitidé B (u novorozencu).
Proti lidskym papilomavirdm (HPV) (u divek).
12. Ugastnéte se organizovanych screeningovych program:
Rakoviny tlustého stfeva (muzi i Zeny). Rakoviny prsu (Zeny). ﬁ
Rakoviny délozniho ¢ipku (Zeny.)
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Kodex byl vypracovan na zakladé nejnovéjSich védeckych poznatkl
a obsahuje celkem 12 doporuceni pro zdravéjsi Zivotni styl, ktera by méla
podpofit prevenci nadorovych onemocné&ni napFi¢ Evropou. Cim vice
uvedenych doporuceni budou lidé dodrZzovat, tim niz$i bude jejich riziko
vzniku zhoubného nadoru. Podle odbornych odhadti by bylo mozné zabranit
poloviné ze vSech umrti na zhoubné nadory v Evropé, kdyby se kazdy ob&an
fidil uvedenymi doporuéenimi.

Original je k dispozici na strankach European Code Against Cancer, pfeklad
prevzat ze stranek www.onconet.cz, oficialnich stranek Narodniho
onkologického programu CR.

Koupalisté a koupaci oblasti

V letni koupaci sezoné jsou ke koupani vyuzivana jak letni uméla ¢i pfirodni
koupalisté, tak i vodni plochy, které nemaji svého provozovatele. Kvalita
vody na vodnich plochéach, kde Ize oekavat koupani vétSiho poctu osob,
a které jsou uvedeny v seznamu vod ke koupani (pro kazdou koupaci
sezénu je vydavan MZ CR), je v pribéhu koupaci sezony pravidelné
sledovana hygienickou sluzbou.

Bylo provedeno celkem 400 kontrol umélych koupalist a saun. Zjisténé
nedostatky se tykaly provozni hygieny, vedeni provoznich zaznam,
pFechlorovani vody. Zavady v mikrobiologické kvalité bazénové vody nebyly
zjistovany. V prabéhu letni koupaci sezony byla v rezimu pfirodniho
koupalisté provozovana 4 zafizeni, pfi jejich kontrolach nebyly zjistény
nedostatky. Voda ke koupani vyhovovala po celou koupaci sezénu
legislativnim pozadavkdm.

V MSK bylo v priabéhu koupaci sezény 2015 provedeno na koupacich
mistech 182 kontrol spojenych s odbérem vzorku k laboratornimu vysetieni.
Koupaci sezénu je mozné hodnotit jako pfiznivou ve vztahu ke kvalité vody.
Na Uzemi MSK nebyl vydan v prabéhu letni sezony ani na jedné ze
sledovanych nadrzi zakaz koupani.

K masivnimu rozvoji toxickych sinic v Zzadné ze sledovanych nadrzi nedoslo,
jen v péti pfipadech byly sinice zaznamenany v mnozstvich, které
predstavuji zdravotni riziko pouze pro vnimavé jedince (rybnik Bohu$ov,
nadrz v BudiSové nad BudiSovkou, VN Olesna Mistek, VN Olesna
Palkovice, volné jezero v arealu stérkovny Hlugin).

Pouze v nadrzi BruSperk byla voda od poloviny srpna hodnocena jako
nevhodna ke koupani z divodu pfitomnosti cerkarii, které mohou vyvolat
cerkariovou dermatitidu. Toto onemocnéni se projevuje zarudnutim kuze,
vyrazkou a intenzivnim svédénim. Masivni infekce muze zpUsobit otoky
napadenych koncetin, zvySenou teplotu, nevolnost nebo prajem. Lécba je
pouze symptomaticka (aplikace gelt uzivanych po bodnuti hmyzem
¢i pripravku zklidriujicich kazi). U téZ8ich projevd je nutno vyhledat Iékare.
Na tuto skute¢nost byli ob&ané upozornéni prostfednictvim informacni
tabule a sdélovacich prostiedk.
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