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Alergeny v pracovnim prostiedi

Abstrakt

Bakalatska prace na téma alergeny v pracovnim prostiedi se déli na dve ¢asti. Na
¢ast teoretickou, ve které je popsana problematika alergickych onemocnéni, alergenii a
bezpecnosti prace z obecného hlediska a na ¢ast praktickou, ve které je problematika
alergickych onemocnéni vzniklych v piimé souvislosti s pracovnim prostiedim
zobrazena pomoci ziskanych dat.

Byly polozeny 4 zékladni vyzkumné otazky: , Kterd alergickd onemocnéni se
V pracovnim prostfedi vyskytovala nejcastéji?, ,,Které alergeny se Vv souvislosti
s alergickymi onemocnénimi vyskytovaly nejcastéji?*, ,,Ktery typ povolani se nejcastéji
vyskytoval v souvislosti s alergickymi onemocnénimi?* a ,Jaky je trend vyvoje
alergickych nemoci z povolani?*
Dalsi 2 otazky byly zamétfeny na vazby mezi alergennimi latkami a odvétvi préce, ve
kterém se vyskytly alergické nemoci z povolani a vazbami mezi alergennimi latkami a
konkrétnimi nemocemi, které se v jejich diisledku vyskytly.

Bakalafska prace byla feSena jako sekundarni analyza dat, kdy data byla
poskytnuta Krajskou hygienickou stanici v Ceskych Budgjovicich, oborem Hygieny
préce. Tato data se tykala v§ech uznanych nemoci z povolani v Jiho€eském kraji od roku

2010-2018.
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Allergens in work environment

Abstract

The bachelor thesis on allergens in work environment is divided into two parts.
The theoretical part, which describes the issue of allergic diseases, allergens and
occupational safety from the general point of view and the practical part, in which the
issue of allergic diseases arising in direct connection with the working environment is
displayed using the data obtained.
Four basic research questions were asked: "Which allergic diseases were most common
in the work environment?”, "Which allergens were most common in the context of
allergic diseases?”, "Which type of occupation was most commonly associated with
allergic diseases?" What is the trend in the development of occupational allergic
diseases?"
The other 2 questions were focused on the links between allergenic substances and the
work sector in which allergic occupational diseases occurred and the links between
allergenic ~ substances  and  the  specific  diseases  that  occurred.
The bachelor thesis has been handled as a secondary analyse of data, these data have been
granted by a Regional Hygienic Station in Ceské Budg&jovice, department hygiene in work
place. All the data included in this bachelor thesis were concerned all recognized illness

from work in the South Bohemian Region from 2010-2018.
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1. UVOD

Nazev bakalaiské prace je ,,Alergeny v pracovnim prostiedi®. Jak uz nazev
napovida, v této praci se budu vénovat problematice alergickych onemocnéni, ktera
vznikla v pfimé souvislosti s pobytem lidi v prostiedi, ve kterém vykonavaji své pracovni
povinnosti.

Vybér této bakalaiské prace byl ovlivnén mym zaujetim o problematiku hygieny
a bezpecnosti prace, jelikoz pravé zaméstnani nese jedno z nejvétSich rizik pro vznik
ruznorodych onemocnéni. Proto je velice dilezité dbat na prevenci ochrany zdravi
pracovniki. Jelikoz zaméstnani byvaji riznoroda a jsou riiznorodé¢ i pracovni podminky,
je i spektrum faktori, které musi pracovnik ochrany vefejného zdravi kontrolovat Sirokeé.
Toto spektrum se pohybuje od fyzikdlnich faktorti po faktory chemické a biologické,
pti¢emz kazdy z téchto faktort z dlouhodobého hlediska ovliviiuje zdravi pracovnika.
Utinek faktort zavisi na jejich koncentraci, dobé expozice a vstupni brang, kterou
pronikaji do téla, pifipadné na senzibilizujicich uc€incich.

Témata tykajici se alergii a nemoci vznikajicich v souvislosti s alergiemi je nejen
z pohledu hygieny prace velice aktualni. Nekteré aktualni studie uvadi, ze urcitou formou
alergického onemocnéni trpi az jedna tfetina obyvatel. Pfitom alergie je onemocnéni,
Ktera svymi projevy vyrazn¢ negativné ovliviiuje kvalitu zivota nemocného. Projevy
alergickych onemocnéni jsou riznorodé. Projevuji se naptiklad kozni vyrazkou,
astmatem bronchiale a alergickou rymou. U potravinovych alergii se alergické projevy
manifestuji 1 travicimi potizemi.

Pro zlepSeni kvality Zivota u pracovnika s projevy alergického onemocnéni je
velice dilezitd vcasna diagnéza, pomoci které miZzeme piedejit vzniku dalSich
komplikaci a rozvoji dalSich pfidruzenych onemocnéni. Proto je dilezita i svédomitost
pracovniki, ktefi by s prvnimi pfiznaky onemocnéni méli zajit k 1ékafi a sdélit mu své
potize.

Hlavnim cilem této bakaldiské prace je zjistit, ktera alergicka onemocnéni se
v pracovnim Iékaistvi objevuji nejCastéji, které alergeny jsou nej€astéjSim spoustécem
téchto nemoci, jaky je trend vyvoje alergickych nemoci z povolani, které typy povolani
jsou pro zamestnance nejrizikovéjsi z hlediska onemocnéni nemoci z povolani a které
alergeny jsou nejcastéj$im spoustécem konkrétnich typli nemoci. Vysledky této prace by

mohly byt pouzity pro zlepSeni prevence alergickych onemocnéni v pracovnim prostiedi.



2. TEORETICKA CAST

2.1. Alergie

Termin alergie byl poprvé pouzit v roce 1906 doktorem von Pirquetem, ktery jako
prvni ¢lovék zaznamenal, Ze néktefi lidé reaguji piehnané na antigeny vyskytujici se
v kazdodennim Zivoté (Mackay, 2001).

Atopické nemoci, zejména bronchidlni astma, atopicka dermatitida a alergicka
rhinokonjuktivitida byly jest¢ pied nékolika desitkami let pomérné vzacnymi
vyskytu alergickych onemocnéni je pozorovdno predevSim u déti. Doposud neni
uspokojivé prokazan divod podobné prevalence u alergickych onemocnéni mezi
bohatymi a chudymi, mezi méstskymi a venkovskymi oblastmi a mezi vychodnimi a
zapadnimi zemémi (Strannegard, 2001).

Na pti¢iny vzniku alergii byly provadény mnohacetné studie, které zkoumaly
vzéjemny vztah s enviromentalnimi faktory spojenymi s primyslovym méstskym
zivotem. EXistuje ale malo dikazu, které by naznacovaly, ze Casto podeziivané rizikové
faktory, jako zvySena expozice vnitinim alergeniim, zne€iSténi nebo zmény stravy a
kojeni mély vliv na narust atopickych onemocnéni (Section on Allergy and Immunology,
2007).

Genetické predispozice jsou jasné prokazané fadou odbornych studii. Podle
epidemiologickych dat je riziko vzniku alergie u déti bez genetické zatéze asi 20 %,
vV rodin€ s jednim rodi¢em trpicim alergii asi 30-40 % a V rodinach s obéma rodici
alergiky je riziko jiz 75-80 %. Riziko vzniku alergického onemocnéni je asi 4x vyssi, je-
li postizena matka (Vernerova, 2012).

Obecné se predpoklada, Ze pficiny atopickych onemocnéni patii mezi faktory
Vv zivotnim prostiedi. Vétsina odbornych ¢lankli na imunologii a alergologii zabyvajici se
zvySenou prevalenci alergickych nemoci se shoduje na zavéru, ze za jeji
nejpravdépodobnéjsi pticinou je celkovd zména v mikrobidlni flofe organismu a zméné
mikrobl nachazejici se v jeho nejbliz§im okoli. Tento zavér se zakldda na faktu, ze
nékteré typy mikrobid stimuluji imunitni systém Thl, ktery potlacuje imunitni systém
nazyvany Th2 ktery, pokud neni regulovan, zptisobuje vyssi citlivost na bézné antigeny

(Strannegard, 2001).



Jedna z nejzéasadnéjsich charakteristik alergickych reakci je rGznorodost jejich
projevi. V kazdém jednom organu se alergicka ptecitlivélost projevuje n¢kolika riznymi
zpusoby. Napiiklad alergicka reakce klize se projevuje nékolika riznymi stupni vaznosti
a kombinacemi projevii jako purpura, erytém, otokem, vaskularizaci a svédénim
(Talmage, 1957).

Alergie fadime mezi imunopatologické stavy. Ty se dale déli na ctyfi zékladni
typy. Alergické choroby jsou svou patogenezi blizké imunopatologické reakci 1. typu,
oznaCované jako reakce atopickd, pro niz je charakteristicka zvySena produkce
imunoglobulinu E (IgE). Imunoglobulin E neni jedinym a ani primarnim faktorem
V rozvoji alergie, ale piedstavuje hlavni roli, typickou pro tuto reakci a ma proto i svij
diagnosticky vyznam (Vernerova, 2012).

Alergicka reakce je stav, kdy se neSkodny antigen zevniho prostiedi (alergen)
opakovang stfetava s vnimavym organismem. Tato reakce probiha vzdy ve dvou fazich.
Prvni fazi je takzvand Casna faze, nastupujici za 10-30 minut po antigenni stimulaci a
projevuje se zejména vazodilataci a spasmem hladkého svalstva. Disledkem ¢asné faze
neni ptimé poskozeni tkané. Je zprostfedkovana uvolnénim specifickych mediatord i
tvorbou primarnich mediatorii. Pozdni faze nastupuje ihned po odeznéni akutni faze a
projevi se az v nékolikahodinovém intervalu. V pozdni fazi se prohlubuji zmény
vyvolané zvySenou permeabilitou cév. Zanétlivé bunky, které do téchto mist v jejim
dusledku proniknou, produkuji cytotoxické mediatory zodpovédné za potencionalni

ireverzibilni zmény (Vernerova, 2012).

2.2. Diagnostika alergickych onemocnéni

Diagnostické postupy pro urceni citlivosti pacienta na urCity druh antigenu se
provadi jako kozni test in vivo, in vitro laboratorni test a provokacni test (Brockow, 2002).

Provokacni test je hlavnim pilifem pro diagnostiku alergickych onemocnéni jiz po
dlouhou dobu, protoze nabizi ptimy dikaz o klinickém vyznamu konkrétniho alergenu
pro symptomy a zavaznost alergickych onemocnéni. Standardizace a dostupnost pro
kazdodenni praxi je S postupem Casu tfeba zdokonalit, ale vétSina provétovacich testtl
bezpecné piekrocila hranice od nastrojii vyzkumu az po diagnostické testy dostupné pro
kazdodenni praxi pro vySkoleny klinicky persondl. Ve vétSin€ piipadl je standardni
diagnostika alergického onemocnéni zaloZena na podrobné klinické anamnéze a na

prokazani senzibilizace na ptislusny alergen (Agache, 2015).

10



U alergologa se pro stanoveni diagndzy alergie provadi rizna vysetfeni nebo
provokacni testy, pro které je potfeba informovany souhlas pacienta. Pro prikaz alergenti
pfijimanych alimentarni cestou se podava pacientovi roztok s obsahem moznych pro néj
alergennich latek, ktery vypije. Nazalni testy pro podezieni na alergeny drazdici dychaci
cesty se provadi testy obdobné alimentarnim s tim rozdilem, Ze roztok v podob¢ spreje se
vpravi do nosnich dutin. Pro rozpoznani alergenu reagujicich s pokozkou se pouzivaji
kozni testy, naptiklad prick test, pfi kterém se jednotlivé alergeny nanesou na hibet ruky
a pres vytvorenou kapku se provede maly vpich do kiize. Dale se ¢asto pouziva scratch
test, kdy se do horni ¢asti zad nebo na vnitini ¢ast predlokti udélaji drobné skrabance a
do nich se nasledné kapne alergen. Lékat musi mit po ruce vzdy injekci s epinefrinem pro
ptipadné zvraceni alergické reakce (Votiskova, 2016).

VySetfeni smési alergenli v jednom stanoveni je ekonomické, ale pfinasi 1
problémy spojené se snizenim senzitivity a specifity vySetfeni. Existuje zde riziko falesné
negativniho nalezu. Pii pozitivnim vysledku se skupinovymi alergeny musi nasledovat

kazdy alergen vyskytujici se v séru samostatné (Honzova, 2009).

2.3. Specifické IgE protilatky

Hlavni alergeny se nejcastéji definuji jako ty, které jsou rozpoznany IgE
protilatkami. U vice nez 50 % pacientil trpicich alergiemi vyvolavaji vysoké titry IgE
protilatek vedouci ke klinickym projeviim alergického onemocnéni (SETINOVA, et. al.,
2011.)

Vysetteni specifickych IgE zachycuje jen cirkulujici IgE protilatky. VétSina IgE
protilatek je navazéna na tkané, zirné bunky a bazofily. Ztoho divodu vznikly v
poslednich letech techniky s cilem pfiblizeni se situacim odehravajicich se v prubéhu
alergického onemocnéni. Do této skupiny vySetfeni patii testy, jez odhaluji pochody
spojené s aktivaci bazofili periferni krve a uvolnéni medidtorti zprostiedkovavajici
alergické reakce. Bazofily jsou bilé krvinky, jenz vazi protilatky IgE na svém povrchu
prostiednictvim afinitniho receptoru pro protilatky IgE. V piipadé¢ alergické reakce
zpusobené IgE protilatkami dochdzi na membrané bazofili a pfemosténi vedlejSich
molekul specifickych IgE alergenem. Tento cyklus indikuje spojeni cytoplazmatickych
granul spolu s plazmatickou membranou a naslednym uvolnénim mediatora alergické
reakce. Tento jev oznaCujeme terminem degranulace bazofili. Princip laboratornich
bunécnych testl spociva ve specifické stimulaci krevnich bazofilti alergenem a nasledné

hodnoceni jevii spojenych s jejich aktivaci a degranulaci (Honzova, 2009).
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2.4. ZkiiZend reaktivita
Vétsina alergickych pacientl reaguje na vice nez jeden antigen. Definice zkiizené
reaktivity je zaloZzena na imunologickém rozpoznavani, nebot’ dva alergeny jsou zkiizené,
pokud existuje jedna protilatka, ktera reaguje s obéma antigeny. Do znacné miry je tento
V klinické alergologii je mozné spolehlivé prokazat, ze jsou alergeny zkiizené, ale uz

neni mozné spolehlivé prokazat, ze alergeny zkiiZzené nejsou (Aalberse, 2001).

2.5. Alergenni dermatozy

Atopicka dermatitida piedstavuje chronické a ¢asto recidivujici kozni onemocnéni
s typickym projevem koZznich 1ézi, které jsou pro toto onemocnéni charakteristické.
V uplynulych letech se zvysil zajem o tuto nemoc zpusobenou jeji rostouci prevalenci
Vv zapadni spoleCnosti a s tim zvySené naklady na zdravotni péci tohoto onemocnéni.
Atopicka dermatitida se projevuje Sirokym klinickym spektrem forem, od malych forem,
které se projevuji nékolika suchymi ekzematoznimi papuly ktézkym formam
s rozsahlymi oblastmi erytematozni vyrazky (NOVAK, 2003).
ktera se zaklada na vztahu ¢loveéka a pracovniho nebo Zivotniho prostiedi. Stejné jako u
jinych forem alergie onemocnéni postupuje ve dvou fazich. Prvni faze je pocatecni,
béhem niZ se postupné ziskava senzibilizace a nasledné po vystaveni stejnému alergenu
vyvolava zanétlivé reakce. Jedna se o détskou nemoc, ktera se z 90 % objevi do 6. roku
Zivota a zhruba u % déti se projevy ekzému ztrati do 15. roku Zivota (Kimber, 2002).

Diagnoza alergenni dermatitidy je v klinické praxi zaloZena pfedevSim na
kombinaci morfologického nalezu a provedeni osobni a rodinné anamnézy. Kojenecka
forma alergenni dermatdzy zafind mezi 2. a 4. mésicem Zzivota siln¢ svédicimi
papuldéznimi az loziskovymi vysevy na tvaii nebo ve vlasech, odkud se mutze $itit do
celého téla. Mezi 1. a 2. rokem Zivota ditéte prechdzi onemocnéni do détské formy.
Typické pro alergenni dermatitidu v tomto v€ku je lokalizace onemocnéni na loketni a
podkolenni jamky, $ije, krk, mista okolo kotnik{i, narty a zapé&sti. Dale byvaji postiZzeny i
ruce a obli¢ej. U dospivajicich a dospélych forma onemocnéni ziistava Casto v ohbi

koncetin, ale nejvaznéji byva postizena horni ¢ast hrudniku, ruce, ramena, oblicej a krk.
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Diagnostiku tohoto onemocnéni ¢asto komplikuji lokalizované formy, kdy jsou postizeny
pouze ohrani¢ena mista (Capkova, 2008).

Z komplikaci alergické dermatitidy je uvadéno, ze u vice nez 50 % pacientil
s alergickou dermatitidou se v prib&hu zivota vyvine bronchialni astma nebo alergicka
ryma. U 85 % lidi s dermatitidou ma zvysené celkové sérové hladiny specifickych IgE
protilatek a také zvySené IgE protilatky proti potravinovym a inhalaénim alergentim.
V koznich 1ézich byvaji nachazeny Th2 lymfocyty, Thl lymfocyty a zvySené hladiny
interferonu gama (Vernerova, 2012).

Jednim z hlavnich ptiznakd alergické dermatitidy je sniZzeny prah pro kozni
citlivost, dal§im, nebezpecn&jSim symptomem je svédeéni, vyvolavajici Skrabani,
podrazdénost a nervozitu. Neustalé Skrabani vytvari na k0zi odérky, které vedou ke
vzniku chronickych 1ézi a naslednému ztenceni kize, lichenifikaci klze, suchosti a
tvorbou fibrotickych papulek (Vernerova, 2012).

Lécba a jeji intenzita se voli pfedev§im dle zavaznosti alergické dermatitidy.
Provadi se orienta¢ni posouzeni aktudlniho rozsahu a intenzity, subjektivni intenzité
svédéni pacienta, z psychosomatického dopadu na pacienta a jeho rodinu a déle
z dosavadni 1écebné anamnézy. LéCba ma stupnovity charakter, od 1écby lokalnich
priznakt ptes fotofobii az k systémové 1écbé (Benakova, 2010).

Lécbu ma na starost dermatolog, ktery musi ctit zasadu komplexnosti, véetné bio-
psycho-socialniho faktoru pacienta. Lécba ma byt kombinovana, se zaméfenim na
jednotlivé slozky v podobé& zklidnéni zanétu, obnovu bariéry pokozky, odstranéni
infekce, obnovu imunologické reaktivity a redukci pruritu. Lécba jakéhokoliv symptomu
samostatn¢ a prehliZzeni ostatnich symptomil méa pouze malou Sanci na spéch. K dalSim
pravidlim patii 1écba podle véku pacienta, lokalizace ekzému, faze 1éCeni a 1écba dle
moznosti a priorit pacienta (Benakova, 2010).

Dermatitidy kiize zplsobuje Cast¢ myti mydel, pouzivani pény do koupele,
kontakt se saponaty a navstévy plaveckych bazénu s vodou upravenou chlorem. Pti téchto
potizich jsou doporucovany obleky z prodysnych tkanin (bavina) bez obsahu chemickych
latek. Pobyt v prasném, suchém prostiedi Casto zvySuje svédéni kiize a Casto vede ke
zhorSeni ekzému. Nevhodny vybér zaméstnani souvisi s prosttedim s velkou koncentraci
prachu (prace s cementem nebo vysusenym dievem), které vedou k vétSimu zaSpinéni
kize a naslednou nutnosti intenzivniho myti, zvlast¢ za pomoci odmastovacich
prostiedkii. Chemické latky v podobé¢ barev, fedidel a jinych casto pouzivanych latek by
téz nemély piijit do styku s pokoZkou pacientl trpicich dermatitidou (Capkova, 2005).
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3. Alergické nemoci z povolani

3.1. Astma bronchiale

Astma bronchiale je onemocnéni, které spoc¢iva v poruse fizeni obrany dychacich
cest, jejichz reakce na exogenni a endogenni podnéty je ptiliSnd a vyvolava ji jiz malé
mnozstvi antigenu. Tato reakce je doprovazena zvySenou senzorickou podrazdénosti
dychacich cest a zvySenou sekreci hlenu (HOLGATE, 2008).

Projevuje se generalizovanou, zachvatovitou obstrukci dychacich cest. Je plné
reverzibilni bud’ spontanné, nebo vlivem 1écby. Zékladni faktorem pro vyvoj onemocnéni
je bronchidlni hyperreaktivita zplisobend eozynofilnim zanétem praduskové stény
(Navratil, 2008).

Alergie pii tomto onemocnéni byva faktorem ovliviiyjici prab¢eh, ale nemusi byt
pti¢inou onemocnéni. V 90 % piipadt astmatu u déti je astma zpisobené alergii Naopak
u lidi nad 30 let se toto ¢islo pohybuje okolo poloviny. V modernich, zapadnich zemich
astma postihuje okolo 10 % déti a 5 % dospélych a jeho prevalence dale stoupa. Ke vzniku
astmatu nepochybné pfiispivaji vrozené dispozice, stejné¢ jako u vétSiny jinych
onemocnéni (Navratil, 2008).

Z Casového hlediska lze reakci organismu na alergen rozdélit na ¢asnou a pozdni
reakci. Principem Casné reakce je navazani antigenu na IgE na povrchu mastocytl a
dalsich bungk, jejichz reakce vede k uvolnéni nitrobunéénych zasob mediatora a tvorbé
daldich (histaminu, leukotrienu, prostaglandinu). U¢inky tchto mediatori jsou
prozanétlivé, spasmogenni a vazogenni, které zptsobi okamZitou kontrakci hladkych
svall dychacich cest, bronchokonstrikei (Kottova, 2008).

Pozdni reakce neni pfimo zavisla na styku s antigenem, Casto se vyskytuje v noci. Sklada
se se znavzajem propojenych dé&jt, mezi které se fadi vagovy a axonovy reflex,
chemotaxe a poskozeni epitelu dychacich cest. Na vzniku pozdni reakce se zasadnim
podilem podili eozinofily, které zplisobuji vznik alergického zadnétu a nadéle produkuji
velké mnozstvi protizanétlivych medidtort, coz mé za nasledek poskozeni a odlu¢ovani
epitelu. Epitel bronchil se tak stava propustnéjsi pro bronchokonstrikéni latky, snizuje
obranyschopnost proti nové expozici antigenu a stdva se nachylnéjSim k fyzikalnim
podnétim. Dusledkem téchto procest je remodelace prudusek a s tim spojena chronicka

forma astmatu (Kottova, 2008).
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Na vzniku astmatu se podileji zdédéné genetické faktory spolu s negativnim
a rozvoj astmatu je atopie neboli abnormalni tvorba IgE protilatek, jako odpovéd’ na
alergeny zevniho prostfedi. Rizikovymi preastmatickymi stavy jsou atopicky ekzém a
alergicka ryma. Patofyziologickym korelatorem astmatického zachvatu jsou obstrukce
dychacich cest a bronchialni hyperreaktivita. K akutnim pfiznakiim astmatu s jeho
typickymi projevy vedou jeho spoustéce. Tyto spoustéce mohou byt specifické (alergeny,
profesni senzibilizujici latky), nebo nespecifické (t€lesna namaha, hyperventilace, smog,
cigaretovy kour) (Kasak, 2010).
Pfi¢inou astmatickych obtizi jsou tyto rozhodujici zmény zuzujici prusvit
pradusek:
e Edém stény sliznice
e Konstrikce neboli stazeni hladké svaloviny
e Dyskrinie, neboli produkce nadmérného mnozstvi sekretu, eventualn¢ produkce
ptilis vazkého sekretu
Tyto tfi ptiznaky zpisobujici bronchialni obstrukci se u riznych nemocnych, v rizném
pomeéru a v ruznych obdobich nemoci kombinuji — to, jakym pomérem se kombinuji je
rozhodujicim faktorem pro volbu symptomatické 1écby (Navratil, 2008).
oddaleni 1é¢by ma pro nemocného nepfiznivé Gcinky, vzhledem k mozné prestavbé plicni
tkan¢ v disledku zanétu. Dulezitd je pfedevS§im anamnéza pacienta a jeho rodiny.
Fyzikalni vySetieni a analyza symptom jako je kaSel, tlak nebo paleni na hrudi, piskoty,
tézkosti s dychanim po namaze ndm pomuze stanovit, v jakém stupni se onemocnéni
nachazi. Specidlnim vySetfenim jsou bronchomotorické provokacni testy, kdy se
pacientovi podé histamin, acetylcholin, nebo se zatiZi fyzickou ndmahou a porovnanim
jednotlivych funkénich parametrii zjistime, jestli nastala zména, ktera je typickd pro
bronchidlni astma. Pfi bronchoskopickém testu po ndmaze se brochospasmus vyviji
Vv pribehu fyzické aktivity 10-15 minut od zacatku zatéze, pti¢emz vrchol ma v 5. - 10.
minuté po ndmaze, pietrvava do 30 minut a velmi ¢asto spontann¢ odezni (Bergendiova,
2007).
postizenému podavaji bronchodilatecni 1€ky. Jejich aplikace je peroralné, injekéné nebo
Vv nitrozilnich infuzich, mohou se ale také inhalovat ve formé& aerosoli. Jako
bronchodilata¢ni latky se pouzivaji teofylinové derivaty, které navic stimuluji dechové
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ustfedi, dale 1éky obsahujici efedrin a adrenalin. U astmatikd, jejichz zachvat byl vyvolan
zménénym imunologickym stavem (alergické astma) se davaji kortikoidy (Pacovsky,
1993).

Je znamo, Zze mnohé chemické latky a chemické smési z pracovniho prostiredi
mohou vyvolavat astma. Patii mezi n¢ i malé molekuly vysoce reaktivni molekuly jako
izokyandty, tak i imunogenni substance, jako jsou kompletni produkty rostlinného a
zivoc¢iSného pitivodu. Nebezpeci profesniho astmatu spociva v jeho Casto nendpadném
vzniku, nacez je onemocnéni ¢asto chybné diagnostikovano jako CHOPN a zstava dale
neléceno. Diagnoza onemocnéni Casto vyzaduje detailni pracovni anamnézu tykajici se
vztahu potizi a expozice potencionalnim vyvolavajicim agens. Diagn6zu podporuje
absence potizi mimo pracovisté a jejich progrese pfi vstupu do prostfedi vykonavané
prace. Profesni astma mize perzistovat nebo se nadale vyvijet i po ukonceni prace, a i
expozice vyvolavajicimu agens. Proto je dilezité véas stanovit diagnozu a zacit s 1écbou

(Globalni strategie péce o astma a jeho prevenci, 2003).

3.2. Alergickda ryma

Alergenni ryma je zanétlivé onemocnéni nosni sliznice. Je charakterizovano
jednim nebo vice znasledujicich pfiznakl: kychdnim, svédénim, vytokem z nosu,
ucpanym nosem. Alergickd ryma je ¢asto doprovazena piiznaky postihujici o¢i, usi a krk.
Existuje n¢kolik pti¢in rinitidy u déti a dospélych, avsak ptiblizné 50 % vsech ptipadi je
zpusobeno alergii. V ptipadé rymy zpisobené alergeny piiznaky vznikaji jako disledek
zanétu indukovaného specifickym imunoglobulinem (IgE) (Skoner, 2001).

Jedna se o nejCastéjsi alergickd onemocnéni postihujici 15-30% populace.
V nedavné dobé€ byla ryma povaZovana za klinicky banalni nemoc. V soucasné dobé je
vSak ziejmé, ze je vyznamnym faktorem pro vznik a rozvoj bronchialniho astmatu. Dale
ovliviiyje kvalitu Zivota a naruSuje ¢innost fyzickou 1 dusSevni ¢innost. (Krémova, 2011)

Profesni alergicka ryma je vyvoldna alergeny nachazejici se v pracovnim
prostiedi. VétSina obtizi je vdzdna na pobyt v zaméstnani, po del§i dob¢ trvani
onemocnéni ale potize zaCnou pretrvavat 1 bez zfejmé vazby na alergen. Mohou byt
vyvolana i nespecifickymi podnéty, coz vyrazné ztézuje stanoveni diagnézy profesnich
onemocnéni. Dulezitd je tedy podrobnda anamnéza s patrdnim po pocatecnich
okolnostech, kter¢ vedly k pocatecnim symptomim onemocnéni. Ne&které latky
pouzivané hojn¢ v primyslu jsou zndmé svym vysokym alergennim potencialem a riziko
senzibilizace a néasledné alergizace je vysoké. Senzibilizace se vSak rozviji az po delSim
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kontaktu s témito latkami, takZze nelze specifickou piecitlivélost prokazat pfi vstupu do
zaméstnani. Prakticti a détsti 1¢kati maji proto preventivni tlohu pti rozhodovéni o vybéru
povolani u alergika (Kopftiva, 2006).

Lécba alergické rymy musi zahrnovat eliminaci kontaktu s alergeny, specifickou
alergenovou terapii, farmakoterapii, zvlastni edukaci pacienta a v n¢kterych ptipadech
chirurgicky vykon. Ke kontrole pfiznakii vétSinou pouhd eliminace alergenii nestaci,
zejména ne u chronické alergické rymy s vyjadienou nespecifickou reaktivitou.
Rezimova opatfeni maji napti¢ tomu zasadni vliv v inicialni fazi alergického onemocnéni
a dale i1 v sekundarni prevenci, kdy mohou tyto opatieni vést k redukci kontinudlné
uzivanych 1éki. Farmakoterapie chronické rymy je dlouhodoba az celozivotni. Davky
1éka ¢i 1é¢bu je v8ak mozné snizovat ¢i Gplné zastavit, pokud se u onemocnéni budou
dlouhodobé zmirfiovat ptiznaky. Jako medikamenty se pouzivaji 1éky s dlouhodobym

protizanétlivym tc¢inkem a léky slouzici k ulevé od ptiznakt (Krémova, 2011).

3.3. Exogenni alergicka alveolitida
Toto onemocnéni je vysledkem piehnané imunitni reakce na inhalované antigenni
organické castice nebo prach. U pacientll s timto onemocnénim se ve vétsSing pripadi
nevyskytuji atopické pfiznaky onemocnéni. Testy plicnich funkci u téchto lidi vykazuji
zmenSené objemy plicnich funkci a sniZeny pfenos oxidu uhli¢itého. Na rentgenovych
snimcich jsou patrné abnormalni zmény V pokroc¢ilém stadiu onemocnéni a u vSech
pacienttl je pozorovana dusnost (Warren, 1977).
Klinicky obraz onemocnéni se rozdéluje dle doby po expozici antigenu na:
- Akutni formu: Po 4-6 hodinach expozice se dostavuje horecka, kasel, tiesavka,
bolesti hlavy a svalil
- Subakutni forma: Projevuje se zvySenou teplotou az horeckou, kaslem,
namahavou dusnosti
- Chronicka forma: Hmotnostni ubytek, progredujici dusnost, restrikéni ventilacni
porucha, hypoxémie
(Bejckova, 2016)
Vyskyt exogenni alergické alveolitidy v CR je z hlediska nemoci z povolani velmi
maly. Profesni rizikem krom¢ organickych prachi tvofi nékteré chemické latky

obsahujici izokyanaty nebo diizokyanaty (Kunova, 2014).
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Lécba pacienta probihd na zdkladé trvalého zamezeni kontaktu alergenu
s pacientem. V n¢kterych ptipadech se pacientovi podavaji kortikoidy nebo jiné

imunosupresivni latky (Bartizalova, 2012).

4. Zdravi pri praci

V pracovnim prostfedi na clovéka plsobi fyzikalni, biologické, chemické,
fyziologické, psychologické, psychosocialni a socidlné — ekonomické faktory. VSechny
tyto faktory mohou za urcitych okolnosti predstavovat zdravotni riziko (Hanakova, 2006).

Ochrana zdravi pfi praci je zalozena na utvareni zdravych pracovnich podminek,
tzn. zdravého pracovniho prostiedi a zdravotné neskodného zptisobu vykonu pracovnich
ukoll. Za ochranu a vytvafeni zdravych pracovnich podminek zodpovida zaméstnavatel.
Zaméstnanci jsou povinni dodrzovat vSechna opatfeni a zasady, které zabezpecuji
ochranu jejich vlastniho zdravi a zdravi spolupracovnikii i dalSich osob (Handkova,
2006).

V zdjmu ochrany zdravi pfi préaci je dilezitym faktorem vcasné predpovidani
moznych nebezpeci a pracovnich rizik. Proto se pozorné sleduji a analyzuji v§echny nové
trendy ve vyrobe, v technologiich, ve vyvoji materiala a ve zptisobech jejich zpracovani.
Hlavnim rizikovym faktorem v pracovnim prostiedi je hluk, nasleduje prach a chemické
slouceniny. Systém sledovani rizikovych praci je velkou soucésti komplexni ochrany
zdravi pti praci. Jejich cilem je sniZeni rizikovosti prace a tim 1 vyskyt poSkozeni zdravi

souvisejici s praci a nemoci z povolani (Hanakova, 2006).
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4.1. Dohled na praci a pracovni podminky
Tento dohled probiha na tfech zakladnich Grovnich:

e Naurovni statu

e Na trovni zaméstnavateld

e Naurovni zastupcti zaméstnancti a odborti

Predpisy blize limitujici podminky prace se uvadi v zakoniku prace, ktery upravuje vztah
mezi zaméstnavateli a zaméstnanci, coz samo o sob¢ umoziuje priubézné kontroly a
kazdodenni dohled nad jejich dodrzovanim (Brhel, 2005).

K zajisténi statni kontroly nad plnénim povéiuje zakon dozorovy organ, ktery téz
uklada sankce za neplnéni ulozenych podminek. V piipad€ ochrany vetejného zdravi tak,
jak ji vymezuji zdkony o ochrané vefejného zdravi, vykonavaji funkci statniho
zdravotniho dozoru organy ochrany vefejného zdravi neboli krajské hygienické stanice
(Brhel, 2005).

Analyza rizik pfi praci vychéazi ze systematického monitorovani vSech faktort
pracovnich podminek a pracovniho prostiedi z hlediska ohrozeni lidského zdravi témito
faktory a s postupem casu jejich mozného Skodlivého vlivu na zdravi a bezpec¢nost
pracovniki. Jejich tkolem je pfedpovidat moznost vzniku pracovniho Urazu, nemoci
Z povolani nebo poskozeni zdravi souvisejici s praci a pracovnimi podminkami. Souc¢asti
této ¢innosti je posuzovani navrhd pro opatfeni k omezeni ¢i odstranéni rizik véetné
kontroly a hodnoceni ptijatych opatfeni (Tucek, 2005).

Hodnoceni rizika ma ¢tyti zakladni kroky:

1. Urceni nebezpecnosti, coZ zahrnuje sbér a vyhodnoceni dat o moznostech a
okolnostech, kter¢ mohou vést k poskozeni zdravi, které mohou byt vyvolana
ur¢itym typem latky a o podminkéch expozice, pii kterych k témto poskozenim
dochazi.

2. Vyhodnoceni vztahu mezi davkou a odpovédi, které je druhym krokem ke
stanoveni rizika. Popisuje Kvantitativni vazbu mezi davkou a rozsahem
neptiznivého ucinku. Existuji dva zakladni druhy u¢inka na ¢lovéka — prahovy a
bezprahovy.

3. Tretim krokem K hodnoceni rizika je hodnoceni expozice, ktery je zaroven tim

vvvvv

cesty, velikost, ¢etnost a trvani expozice dané populace sledovanému faktoru.

19



4. Konecnym, ¢tvrtym krokem je charakterizace rizika, kterd zahrnuje syntézu dat

ziskanych v pfedchozich krocich a vede k urCeni pravdépodobnosti, s jakou

k nékterému z moznych poskozeni zdravi dojde (Tucek, 2005).

4.2. Pravni piedpisy v ochrané zdravi p¥i prdci

24

Zakon €. 258/2000 Sb., o ochran¢ veiejného zdravi, ve znéni pozdéjsich predpist
Zakon ¢. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpist

Zakon ¢. 309/2006 Sb., upravujici dal$i pozadavky bezpecnosti a ochrany
vetejného zdravi pifi praci tykajici se pracovnépravnich vztahli a o zajisténi
bezpe€nosti a ochrany zdravi pii poskytovani sluzeb nebo c¢innosti mimo
pracovnépravni vztahy

Natizeni vlady ¢. 361/2007 Sb., které stanovuje podminky ochrany zdravi
zamestnancu pii praci

Natizeni vlady ¢. 291/2015 Sb., o ochrané zdravi pted neionizujicim zafenim
Nafizeni vlady ¢. 272/2011., o ochrané zdravi pted nepiiznivymi ucinky hluku a
vibraci

Vyhlaska ¢. 432/2003 Sb., podle které se stanovuji podminky pro zatazovani praci
do kategorii, stanovuje limitni hodnoty ukazatell biologickych expozi¢nich testd,
podminky odbéri vzorkl biologického materidlu pro provadéni biologickych
expozicnich testll a nalezitosti hlaSeni praci s biologickymi Ciniteli a azbestem
Vyhlaska ¢. 180/2015 Sb., stanovujici prace a pracovisté zakazané t€hotnym
Zzendm a matkam, které maji 9 mésici po porodu. Déle stanovuji podminky

mladistvych, za kterych mohou konat povolani (Velikovsky, 2007).
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4.3. Co je cilem BOZP

BOZP je souhrnem vSech opatteni zajisténych zaméstnavatelem, kterd maji za cil

zamezit vzniku poSkozeni zdravi, ohroZeni, nebo ztratdm na Zivotech jeho pracovniki.

Tyto opatfeni mohou byt povahy technologické, technické, pravni, organizani nebo

administrativni. Soubor téchto opatfeni je obecné nazyvan jako prevence rizik. Hlavnimi

principy BOZP, je ptedevsim fizeni a analyza rizik, provadéni kontroly stavu a fungovani

opatieni BOZP, s naslednym zlepSovanim tohoto stavu a odstranénim zjisténych zavad.

Vzdy je dilezité preventivné piedchézet rizikim, nikoli fesit disledky nehod

(Simek, 2015).

4.4, Povinnosti zaméstnavatelu a zaméstnancii v BOZP

Jsou stanoveny zadkonikem prace. Do povinnosti zaméstnancti zejména patii:

1.

Posuzovat, hodnotit a vyhledavat rizika mozného ohrozeni zdravi a bezpecnosti
zamé&stnancul, o téchto rizicich informovat zaméstnance ¢init opatfeni k jejich
ochrang

Provozovat a uzivat pouze stroje, zatizeni a prostory odpovidajici bezpecnosti
prace

U¢init nepfistupnym, aby zaméstnanec vykondval druhy préace, jejichz vykon
neodpovida jeho schopnostem ¢i zdravotni zplsobilosti.

Zamgéstnance pravidelné seznamovat s predpisy k zajiSténi bezpecnosti prace,
s novymi poznatky bezpe¢nostni techniky, soustavné vyzadovat jejich dodrZzovani
a nasledné kontrolovat jejich dodrZovani.

Pracovniklim, u nichz to vyzaduje ochrana jejich zZivot poskytovat bezplatné
potfebné osobni ochranné pracovni prosttedky, myci, desinfek¢éni a Cistici
prosttedky, dale podavat ochranné napoje a specifické dopliky stravy
Bezodkladné odstrafiovat a zjiStovat pii¢iny pracovnich Urazi a nemoci
Z povolani, oznamovat je pfisluSnym organim, vést jejich evidenci a provadét
opatteni pro jejich napravu

U pract, pfi kterych jsou zaméstnanci vystaveni zvySenému riziku trazu takovy
zpusob odménovani, jehoz pouziti by v konecném diisledku vedlo k ohrozeni
bezpecnosti a zdravi zaméstnancti z diivodu zvySovani pracovnich vysledki
Prace ve stisnénych prostordch a prace vysoce fyzicky naro¢né nahrazovat

novymi technologickymi a pracovnimi postupy
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9. Nejmén¢ jednou ro¢né organizovat provérky bezpecnosti a ochrany zdravi pfi
praci na vSech pracovistich a zafizenich zaméstnavatele v souladu a po
oboustranné dohod¢ s pfislusSnym odborovym organem, nedostatky zjisténé
Setfenim odstranovat a potfebna opatieni pro ochranu zaméstnancti planovat a
zahrnovat do kolektivnich smluv

10. Dbat, aby nedochézelo k ohrozeni zdravi zaméstnancti koufenim na pracovistich

(Hiittlova, 1997)

4.5. Vieobecné poZadavky na systém managementu BOZP

Organizace musi vybudovat, implementovat, dokumentovat, udrzovat a stale zlepSovat
systtm managementu BOZP, jenz musi byt v souladu s pozadavky obecné normy
OHSAS. V dokumentaci musi byt téz stanoveno, jakym zptisobem bude zajisténo plnéni
téchto pozadavki. Organizace vytvoii dokumentaci, jez popisuje rozsah spolu s fizenim
systému managementu BOZP.

Vystupem byva ptirucka BOZP, v nizZ jsou popsany konkrétni postupy, vedouci nejen
k dosazeni shody s normou OHSAS, ale zavad&ji princip neustalého zlep$eni (Cermak,

2008).

4.6. Odborové organizace

Odborové organizace vznikaji nezévisle na statu sdruzenim minimalné tfi osob.
Vznik odborovych organizaci je upraven zakonem ¢. 83/1990 Sb., o sdruzovani obcantl.
Zakonik prace a né€kolik dal§ich pravnich piedpisii obsahuje opravnéni odborovych
organli se zameéfenim na pracovné-pravni vztahy, spocivajici v pravu odbort
spolurozhodovat, rozhodovat, projednavat se zaméstnavatelem a byt z jeho strany
informovan v otdzkach, tykajicich se zaméstnancli. Odborové organy téze pozivaji
vyznamného prava kontroly nad dodrZzovanim pracovnépravnich piredpisi u
zamé&stnavatele a prava vykonavat kontrolu nad stavem bezpe€nosti ochrany zdravi
zaméstnancl pfi praci. Zakonik prace umoziuje, aby s odborovymi ustfednami byly
projednavany navrhy ptedpisi, tykajici se pracovnépravnich vztaht. Odbory tak maji

vyznamné pravo v podileni se na legislativnim procesu (Cermak, 2008).
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A.7. Zastupce pro BOZP
Zastupce pro oblast ochrany zdravi a bezpecCnosti zdravi pii praci (BOZP)
zabezpeCuje pravo zameéstnancli na informace a projednani v oblasti bezpeCnosti a
ochrany zdravi pfi praci v pfipadech, kdy u zaméstnavatele neplisobi odborova
organizace. Zastupce pro BOZP muze byt zvolen zaméstnanci u zaméstnavatele, ktery
V pracovnim pomeéru zaméstnava vice nez 10 zaméstnancti. Zaméstnavatel mize mit vice
téchto zastupci, nejvyse vSak jednoho zéastupce na 10 zaméstnanci. Zastupce pro BOZP

je zastupitelskym subjektem zaméstnanct v oblasti BOZP (B¢lina, 2001).

4.8. OHSAS 18001
Je certifikatni norma, stanovujici pozadavky na bezpe¢nost a ochranu zdravi
zaméstnanct pii praci (BOZP). Tato norma poskytuje doporuceni organizacim. V téchto
doporucenich se nachézi rady, jak efektivné fidit rizika a zlepSovat pro své zaméstnance
podminky v oblasti BOZP. Je pouzitelna pro jakykoliv podnikatelsky subjekt. Norma
OHSAS 18001 je povazovana za standard pro systém a fizeni managementu BOZP.
Cile normy OHSAS
e definuje plnéni pravnich a ostatnich pozadavkl pro BOZP
e umoziuje fizeni procesi ve spole¢nostech, kde je kladen dliraz na vysokou uroven
BOZP
e zlepSuje povédomi zaméstnanci o BOZP
e zvySuje prevenci pracovniho urazu nebo havarie
e jejim vysledkem je celkové zvySeni ochrany zdravi zaméstnancu
e kromé¢ bezpecnosti prace se zaméiuje také na Zivotni prostfedi a hledi i na
ekonomicka hlediska podniku
(Sigka, 2017)

,, Principem normy OHSAS 18001 je stanoveni cilii a planii pro sniZovani pracovnich
urazu a nehod, které jsou postupné pomoci nastavenych procesi a nastrojii realizovany.
Zarovern také dochazi ke kontinualnimu sledovani efektivity a ucinnosti, na jejimz zaklade

pak firma prijimd potiebnd opatient ke zméndm a ndpravam.  (Siska, 2017)
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4.9. Vyrobni a pracovni prostiedky a zavizeni

(1) zaméstnavatel je ze zédkona povinen zajistit, aby stroje, dopravni prostiedky,
technicka zatizeni, ptistroje a naradi byly z hlediska bezpecnosti a ochrany zdravi
pii praci vhodné pro praci, pti niz budou pouzivany. Stroje, technicka zafizeni,
pfistroje a nafadi by mély byt:

(a) vybaveny ochrannymi zafizenimi, ktera chrani zdravi a zivoty zamé&stnanc,

(b) vybaveny nebo upraveny takovym zpusobem, aby zamé&stnanci nebyli vystaveni
nepohodIné pracovni pozici a nezadoucim ucinkiim vibraci a hluku

(c) pravideln¢ a fadné revidovany, kontrolovany a udrzovany

(Bradlerova, 2004)

4.10. Osobni ochranné pracovni prostiedky

(1) Nelze-1i rizika dostatecné omezit nebo odstranit technickymi prostfedky nebo
opatienimi v oblasti hygieny prace, je nutné poskytnout zaméstnancim osobni
ochranné pracovni prostfedky, které zaméstnancim poskytuje zaméstnavatel.
Osobni ochranné pracovni prostiedky jsou ochranné prostfedky, jenz chrani
zaméstnance pied riziky, nesmi branit ve vykonu prace, nesmi ohrozovat jejich
zdravi a musi splilovat pozadavky stanovené provadécim pravnim ptedpisem.

(2) V prostiedi, kde dochazi k mimofadnému opotiebeni odévu nebo obuvi,
poskytuje zaméstnavatel jako OOPP téz pracovni odév nebo obuv.

(3) Zaméstnavatel je povinen zaméstnancim poskytovat myci, desinfekéni a ¢istici
prostiedky na zakladé zhodnoceni rozsahu zneéi$téni pii praci nebo jejich
drazdicimi latkami a na pracovistich, kde jsou nevyhovujici mikroklimatické
podminky. Za podminek stanovenych zvlastnim ptredpisem by mél zaméstnavatel
poskytovat ochranné napoje.

(4) Zaméstnavatel je povinen OOPP udrzovat v pouzitelném stavu a kontrolovat
jejich pouzivani

(5) Osobni ochranné pracovni pomicky, Cistici, dezinfekéni a myci prostiedky a
ochranné napoje poskytuje zameéstnavatel zameéstnanci bezplatné podle
individualniho seznamu zpracovaného na zékladé¢ vyhodnocenych rizik a

konkrétnich podminek prace (Jakubka, 2004).
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Natizeni vlady ¢.495/2001 Sb. stanovuje rozsah a bliz§i podminky poskytovani
osobnich ochrannych pracovnich prostfedki, dale mycich, Cisticich a dezinfekénich
prostiedk.

(1) Co ochranné prostiedky dle zakona musi:

e byt po celou dobu pouzivani ucinné proti vyskytujicim se rizikim, jejich
pouzivani nesmi predstavovat dalsi riziko

e musi odpovidat podminkam na pracovisti

e byt piizptisobeny fyzickym ptfedpokladiim jednotlivych zaméstnanct

e respektovat zdravotni stav zaméstnanct a jejich ergonomické pozadavky

(2) Tam, kde je pfitomno vice rizik soucasné a zaméstnanci v ramci ochrany
svého zdravi musi pouZivat vice ochrannych prostfedkd, musi byt tyto
ochranné prostredky vzajemné slucitelné

(3) Pro spravné pouzivani osobnich ochrannych prosttedkti musi byt zaméstnanci
seznameni s jejich spravnym pouZzivanim. Pouzivani ochrannych prostiedkt
vice zaméstnanci je mozné za predpokladu, ze byla uinéna opatieni pro
zamezeni pfenosu infekéniho onemocnéni.

(4) Podminky, zptisob a dobu pouzivani ochrannych prostiedkti udava
zaméstnavatel na zdklad€ zavaznosti a Cetnosti vyskytujicich se rizik, druhu a
charakteru prace a pracovisté 1 s piihlédnutim k vlastnostem téchto
ochrannych prostiedki

(Nafizeni vlady &. 495/2001 Sb.)
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4.11. Vyvoj nemoci z povolani

e Onemocnéni zcela vymizi bez naslednych zndmek zdravotnich komplikaci
(akutni lehké otravy)

e Onemocnéni se 1é¢i po delsi dobu, po které veskeré ptiznaky mizi (onemocnéni
cév z vibraci)

e Nemoci, které¢ zlstavaji konstantn€ na stejné urovni, jejich mirné zhorSeni byva
zpuisobeno starnutim téla (artréza kloubt, porucha sluchu vlivem ptisobeni hluku)

e [ po ukonceni expozice dochazi k postupnému zhorSovani nemoci, v nékterych
pfipadech je nemoc diagnostikovana né€kolik let po skonceni rizikové prace
(silikoza, uhlokopska pneumokoni6za)

e Samostatnou kategorii nemoci z povolani tvofi nemoci zplsobené alergeny
(alergicka ryma, pruduskové astma, kontaktni alergicky ekzém). Pokud by se
pacient aktivné vyhybal kontaktu s patologickym alergenem, mohly by projevy
alergie ustoupit. Toto je mozné pouze za nékterych predpokladii, prvnim
ptedpokladem je, Ze k pteruSeni kontaktu doslo brzy po prvnich projevech alergie
a Vv pripade, ze se dané alergeny vyskytuji pouze na urcitém pracovisti (prace
S barvivy a chemickymi ptipravky. Béhem doby expozice (mésict az let) dochézi
k rozsifovani spektra latek, na které je imunitni systém pracovnika piecitlivély a
vyfazeni z expozice s jednou urcitou latkou nesta¢i. U chromu, niklu, ¢erné gumy,
bavlny a mouky neni eliminace kontaktu zcela moZna a pacient se alergie nemuze

trvale zbavit (Tucek, 2005).

4.12. NzP zpiisobené chemickymi latkami a fyzikdalnimi faktory

Nemoc z povolani vznikad nékolika riznymi zplsoby. Néktery typ onemocnéni
pracovnika vznika bezprostiedné na pracovisti. Jedna se o fadu akutnich otrav neboli
vystaveni organismu velké koncentraci urcité latky po kratkou dobu.
Dalsi onemocnéni potiebuji ke svému vzniku opakovany styk se Skodlivou latkou
(expozice trva fadové tydny az roky). Do této kategorie fadime chronické otravy,
alergicka onemocnéni nebo napiiklad onemocnéni sluchu z dlouhodobého vystaveni
organismu hluku.
Dalsi kapitolou jsou choroby, projevujici se az po nékolikaleté expozici Skodlivym

latkam, kam spadaji onemocnéni jako silikdza plic nebo uhlokopska pneumokonioza.
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Zvlastni  kapitolu tvofi nadory, jez byly vyvolany praci s karcinogennimi
latkami (azbestem, benzenem, vinylchloridem nebo ionizujicim zéafenim) (Hanakova,

2006).

4.13. Profesni odvétvi s Castym vyskytem alergickych NzP
1. Zeméd¢lstvi — rostlinna i zivocisna vyroba
V rostlinné vyrob¢ se alergeny skryvaji v obilovinach, lusténinach, v maku a semenech
hoi¢ice.
V zivocisné vyrob¢ se alergeny skryvaji v podobé hospodaiskych zvitat, driitbeze a
bakterii, kterymi jsou zvifata bézné osidlena.
2. Dftevozpracujici primysl
Alergizovat zde mohou kyseliny obsazené v tvrdych dievech, prach, natérové
hmoty a lepidla.
3. Elektrotechnicky priamysl
Zde jako alergeny pisobi izola¢ni hmoty a kyseliny
4. Chemicky prumysl
Zde drazdivé pusobi izokyanaty, soli tézkych kovt, anhydridy pouzivané pfi
vyrobé epoxidl a dalsi chemickeé latky s drazdivym ucinkem
5. Ostatni primysl
Izokianaty, anhydridy a soli t€zkych kovii
6. Kadefnictvi
Perfulsaty, reaktivni barviva
7. Pracovnici v laboratofich a chovatelskych potiebach
Alergizovat mohou laboratorni zvifata a hmyz
8. Hasici
Jako alergeny zde plisobi zplodiny hoteni a haSeni
9. Zdravotnictvi
Latex, dezinfekce a leky
10. Potravinaisky prumysl
Jako alergeny zde mohou pilisobit vSechny zpracované potraviny, ale také

pfidavky jako barviva, konzervanty a koteni (Profesni alergie, b.r.).
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5. Pracovisté a pracovni prostredi
Zamgéstnavatel je povinen zajistit, aby pracovisté bylo prostorové a konstrukéné
usporadano tak, aby pracovni podminky pro zaméstnance z hlediska bezpecnosti, ochrany
zdravi a hygieny pii praci odpovidaly hygienickym limitim a bezpecnostnim
pozadavkim ne pracovni prostfedi a pracovisté, zejména aby
e Mistnosti pro praci, chodby, schodisté a jiné komunikace mély stanovené rozméry
a povrch a soucasné byly vybaveny pro pozadované ¢innosti
e Pracovist¢ byla fadn€ osvétlena, idealn¢ dennim svétlem, méla stanovené
mikroklimatické podminky, pfedev§im z hlediska objemu vzduchu, vétrani,
vlhkosti, teploty a zasobovani vodou
e Prostory pro osobni hygienu, pro stravovani a pievlékdni mély pozadované
rozméry a vybaveni
e Nouzové vychody a dopravni komunikace k nim byly stale volné
e V uvedenych prostorach byla zajisténa pravidelnd udrzba, tklid a ¢isténi
e Pracovist¢ byla vybavena vrozsahu dohodnutém s pfislusSnym zafizenim
poskytujici zdvodni preventivni péci. M¢la by byt vybavena prostfedky pro
poskytnuti prvni pomoci a méla by byt vybavena prosttedky pro piivolani
zdravotnické zachranné sluzby

(Bradlerova, 2004)

5.1. Kategorizace praci jako indikator hodnoceni zdravotnich rizik 7 prdace

V Ceské republice je zaveden systém o kategorizaci praci, ktery méa svou
ptislusnou legislativni podporu a podle tirovné rizika poSkozeni zdravi rozdé€luje prace do
¢ty kategorii. Zatazovani prace do kategorii natizuje zdkon €. 258/2000 Sb. a kritéria,
limity a faktory pro zafazovani do kategorii upravuje piiloha vyhlasky ¢. 432/2003 Sb.
(Splichalova, 2011).

Kategorizace praci umoziuje souhrnné hodnoceni zatizeni zaméstnanct faktory
pracovniho prostiedi, jejz ze zdravotniho hlediska rozhoduji o kvalit¢ pracovniho
prostiedi a pracovnich podminek. Kazda ze ¢tyft kategorii pak vyjadiuje pravdépodobnost
a zéavaznost pfedpokladanych zdravotnich dopadl. Cilem kategorizace je nasledné
zatazeni prace do konkrétni kategorie na zakladé vysledku hodnoceni rizik s ndvaznosti
na pfijeti opateni v ramci kontroly rizik. To pfedstavuje pro zaméstnavatele povinnost

piijeti uCinnych opatfeni, zamétenych na odstranéni rizika nebo sniZeni jeho zavaznosti
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na piijatelnou uroven, zahrnujici pravidelné kontroly a vyhodnoceni u¢innosti pfijatych

opatieni (Splichalova, 2011).

Kategorizace praci jsou definovany vyhlaskou ¢ 432/2003 Sb., ktera zatazuje

podminky pro zafazovani praci do kategorii, limitni hodnoty ukazatelii biologickych

expozi¢nich testd (BET), podminky odbéru biologického materidlu pro provadéni BET a

nalezitosti hlaSeni praci s azbestem a biologickymi Ciniteli.

Préace kategorie 1. neptedstavuje podle soucasnych studii pravdépodobné zadné
riziko pro pracovnika

Prace kategorie 2. jsou prace, kde riziko poskozeni zdravi vlivem pracovnich
podminek nelze vyloucit, pfredevsim u zvysené citlivych osob

Prace kategorie 3. je prace, pii které neni expozice osob faktorim pracovniho
prostfedi spolehlivé snizena technickymi opatfenimi na tUroven zadanou
hygienickymi limity a pro zajisténi ochrany zdravi pracovniki je potieba vyuzivat
ochranna opatieni nebo ochranné prostiredky

Prace kategorie 4. jsou prace s vysokym rizikem poskozeni zdravi pracovnika,
poskozeni zdravi nelze vyloucit ani pii pouzivani pouZitelnych a dostupnych
ochrannych opatfeni. Prace kategorie 3. a 4. jsou dle zdkona oznaCovany jako
rizikové prace. Pokud tak rozhodl organ ochrany vefejného zdravi, mize byt

rizikovou praci také prace kategorie 2 (Hanakova, 2006).

5.2. Prach

D¢leni prachti dle u¢inku jsou: prach s moznym fibrogennim tc¢inkem, prach

S prevazné fibrogennim uc¢inkem, s pfevazné nespecifickym ucinkem, s drazdivym

uc¢inkem a minerdlni vlaknité prachy. Prach produkujici tvrda dfeva patii do skupiny

s prevazné drazdivym ucinkem. Tato skupina prachi je déale rozdélena na prachy textilni,

rostlinné, zivoc¢isné a jiné (Fiserova, 2010).
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5.3. Vliv di‘evniho prachu na zdravi ¢lovéka

V pracovnim prostiedi se faktor dievniho prachu objevuje velice Casto, zvlaste
Vv odvétvich, kterd se zamétuji na zpracovani dieva a vyroba nabytku. Dievni prach ale
svymi vlastnostmi mtize negativné ovlivitiovat zdravi exponovanych pracovnikt
(Enarson, 1990).

Na hygienické limity pro dievni prach v pracovnim prostiedi je bran s postupem
Casu stale vétsi zietel, nebot’ jeho primyslova expozice predstavuje pro zdravi ¢loveka
veétsi riziko nez jiné druhy bézné se vyskytujiciho prachu. Existuje mnoho hlaseni o
koznich reakcich v souvislosti s vystavenim dievnimu prachu a o dychacich potizich, at’
uz jde o precitlivélost, nebo o drazdivé ucinky riznych druht dfeva. Dale je potvrzena
souvislost mezi expozici dfevniho prachu a adenokarcinomem nosnich dutin
(WHITEHEAD, 2010).

Dychaci potize, kozni dermatitidy, zanéty spojivek a mnoho dalSich ptiznakl se
zhorSuje s pribyvajicim ¢asem stravenym v pfitomnosti dievniho prachu. Studie popisuji
zhorSeni pfiznakl astmatu, chronického kasle, problémt s dychanim a zhorSeni o¢nich a
koznich ptiznakll Castéji po 10 letech expozice dievnimu prachu. Déle se mluvi o
zhorSené kapacité plic. Projevy a zavaznost projevu se lisi podle druhu dievniho prachu,
klimatickych podminek, zpisobu manipulace se difevem a zplsoby, jakymi se dievo
oSetfuje. Nejhorsi vysledky na lidské zdravi jsou popisovany u lidi, pracujicich se dievem

oSetfenym fungicidnimi latkami (Shamssain, 1992).

5.4. Uéinek prachu na organismus

Utinky prachu na lidsky organismus jsou zavislé na jeho fyzikalnich, chemickych
a biologickych vlastnostech, na jeho koncentraci v ovzdusi a naro¢nosti na plicni ventilaci
(namahavost prace). Prach se z hlediska G¢inku na lidsky organismus rozdéluje na dvé
skupiny, prach respirabilni, ktery je schopny pronikat do dolnich cest dychacich, tedy do
pridusinek a plicnich sklipkil (¢astice mensi, nez 0,005mm). Tento prach se mize pies
sténu sklipkti dostavat do lymfatickych cév a uzlin, kde v nékterych piipadech mtze byt
trvale deponovan. Nékteré jeho Castice mohou byt pohlceny makrofagy, které mohou
¢astice prachu pfenést dale do plicni tkdn€, kde mohou byt deponovany, nebo je 1
s makrofagem vynesena fasinkovym epitelem z plic. Zastupcem respirabilniho prachu
jsou ¢astice oxidu kiemicitého (Hanakova, 2006).

Nerespirabilni prach na organismus pusobi tak, Ze se usazuje na sliznicich,

spojivkovém vaku a kizi, kde muze zpisobovat zanéty sliznic, spojivek a klize. Tento
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prach mize zpusobovat alergie, piecitlivélost kiize a dychacich cest, vznik ekzémi

(vyrazek), zachvatl dusnosti a alergické rymy. Jako alergeny v prachu mohou piisobit

nekteré chemické latky, rostlinné prachy, pyly a nékteré kovy (Hanakova, 2006).

5.5. Ochrana zdravi pied nepiiznivymi ucinky prachu

U opatieni k ochrané pted prachem je tfeba zjistit specifické ucinky na zdravi podle typu

prachu, ktery se na pracovisti bézné vyskytuje. Opatieni k ochran¢ zdravi pied prachem

se rozd¢luje na:

Technickd opatfeni — nasazeni technického zafizeni nebo technologie, s jejiz
pomoci mizeme dosdhnout pozadovanych bezpec¢nostnich funkci

Technologickd zména — nahrazovani technologii, které maji za nasledek vznik a
vifeni prachu technologiemi, pii kterych prach nevznikd, nebo vznika v mensi
mife. Pfikladem je fezani vodnim paprskem ¢i laserem

Uzavieni zdroji prasnosti (kapotovani strojii a presypt)

Odsavani v misté zdroje

Srézeni prachu pomoci vody nebo smacedel

Redéni pragnosti (mistni a celkové vétrani), piivod a odvod vzduchu musi byt
vymyslen tak, aby pracovnik nebyl vystaven proudu zneciStén¢ho vzduchu
Izolovani pracovnika od Skodlivého pracovniho prostfedi (kabiny a veliny
S ptivodem cerstvého vzduchu)

Organizacni opatfeni — dodrzovani zplsobu prace voleného za cilem
minimalizace prasnosti (dodrzovani pfedepsanych technologickych postupti)
Zabranovani zvifovani usazeného prachu (postfikem podlah)

Néhradni opatfeni — dodrZovani uZivani osobnich ochrannych pracovnich
prostiedki (pouzivani ochrannych bryli, kukel s pfivodem vzduchu, respiratort)
Vyznamnou soucasti preventivnich opatfeni pted nepfiznivymi U€inky prachu

jsou vstupni, vystupni a nasledné prohlidky)

(Baumruk, 2001)
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5.6. Nejcastéjsi ucel méieni prasnosti v praxi

- Kategorizace praci z hygienického hlediska

- Hodnoceni technologického postupu a efektivnosti dopravy materialu a
aspiracnich procest

- Zarazeni technologii, provozu a technologickych ¢asti z pohledu protivybuchové
prevence

- Stanoveni preventivnich protipraSnych a protivybuchovych opatieni

- Stanoveni vhodnych period uklidu

- Celkové posouzeni prasnych pomérti hodnoceného prostoru

(Kulich, 2015)

5.7. Podle druhu odbéru rozezndaviame méieni

1. Mgéfeni koncentrace polétavého prachu uvnitt technologii

2. Meéfeni sedimentujici prasnosti na technologii a v okoli technologie

3. Specidlni méteni koncentrace prachu v dopravnich potrubich neboli izokinetické
odbéry, dale méfeni ucinnosti filtraénich zafizeni nebo odlucovact

4. Hygienickd méfeni polétavého prachu na pracovistich, kde se stanovuje

kategorizace praci

(Kulich, 2015)

5.8. Piipustny expozic¢ni limit (PEL)

Ptipustny expozi¢ni limit prachu PEL je ¢asové vaZeny primér koncentraci za
osmihodinovou sménu. Pfipustny expozi¢ni limit pro celkovou koncentraci se oznacuje
jako PELc (pro vdechovatelnou frakci prachu) a PELr (pro respirabilni frakci prachu).
Vdechovatelnou frakci prachu se oznacuje soubor Castic polétavého prachu, které mohou
byt vdechnuty usty nebo nosem. Respirabilni frakci se oznacuje hmotnostni koncentrace
vdechnutych ¢astic, jenz pronikaji do ¢asti dychacich cest, kde neni fasinkovy epitel a do
plicnich sklipki. Respirabilnimi vlakny se oznacuji ¢astice s tloustkou vlakna vétsi nez
3 mikrometry a délkou mensi, nez 5 mikrometrd. Pomér tloustka a délka je minimalné
3:1 (Handkova, 2006).

PEL chemické latky nebo prachu je celosménovy casové véazeny prumér
koncentraci plynti, aerosolti nebo par v pracovnim ovzdusi, jimz podle soucasného stavu

znalosti mtize byt vystaven zaméstnanec v osmihodinové nebo krat§i sméné tydenni
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pracovni doby, aniz by u ného doslo k posSkozeni zdravi, k ohrozeni jeho pracovnich

schopnosti a vykonnosti i po celozivotni pracovni expozici dané latce (Kulich, 2015)

5.9. Chemické faktory v pracovnim prostiedi

V ovzdusi pracovist’ a pracovniho prostiedi nelze vyloucit ptitomnost chemickych
Skodlivin, které jsou pouzivany v technologickém procesu vyroby nebo vznikaji béhem
vyrobniho procesu. Zakon 309/2006 Sb. udava, ze zaméstnavatel je povinen zabezpecit
omezeni koncentraci téchto latek na rozumné dosazitelnou miru a jejich hodnoty
kontrolovat méfenim (Velikovsky, 2007).

Podminky pro ochranu zdravi pti préaci s chemickymi faktory fesi Natizeni vlady
¢ 361/2007 Sb. (Tesaft, 2014).

Zakladnim kritériem pro kategorizace praci spojenych s expozici pracovnikiim
chemickym latkdm je hodnoceni expozice podle namétfenych koncentraci téchto latek
V pracovnim ovzdus$i v dychaci z6né€ osoby a jejich srovndni s kriteridlnimi hodnotami
uvedenymi pro jednotlivé kategorie ve vyhlasce ¢ 361/2007 Sb. Protoze jedinou cestou
vstupu chemickych latek do organismu nemusi byt dychaci ustroji a na expozici se miize
podilet 1 vstup zazivacim ustrojim a k0izi a mnozstvi vdechované latky muize vyrazné
kolisat zejména v zavislosti na plicni ventilaci, berou se v odiivodnénych ptipadech vedle
vysledkli méfeni koncentrace latek v pracovnim ovzdusi v potaz také vysledky vySetieni
osob pomoci biologickych expozi¢nich testti (BET) a schopnosti nékterych latek pronikat
do organismu jinymi cestami vstupu, jako napfiklad neporuSenou kuzi (Tesaf, 2014).

Prace s chemickymi latkami, pro které¢ nejsou stanoveny hodnoty ptipustného
expozi¢niho limitu (PEL) nebo nejvyssi ptipustné koncentrace (NPK-P) v pracovnim
ovzdusi, se kategorizuje samostatné na zakladé hodnoceni toxikologickych vlastnosti
latek, podle cesty vstupu téchto latek do organismu a miry expozice osob témto latkam
(Tesat, 2014).

Do druh¢ kategorie dle rizikovosti prace se zatazuji prace, pii niz jsou osoby
exponovany

- Chemickym latkam, jejichz primérné celosménové koncentrace v ovzdusi
pracovniho prostfedi jsou vyssi nez 0,3 jejich PEL, ale nepfekracuji hodnoty PEL
ani hodnoty NPK-P stanovenou zvlastnim pravnim ptedpisem,

- Chemickym latkam, pro které je stanovena zvla$tnim pravnim pfedpisem jen
NPK-P, pokud se jejich koncentrace v pracovnim ovzdusi pohybuji mezi 0,3-1
NPK-P, av§ak NPK-P nepiekracuji,
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Smési chemickych latek s pfedpokladanym aditivnim ucinkem, pokud soucet podila

celosménovych primérnych koncentraci jednotlivych latek v ovzdusi z jejich PEL je

nizsi, nez 1, ale vyssi, nez 0,3 (Dashofer, 2011).

chemickym latkam a smésim chemickych latek klasifikovanym jako karcinogenni
kategorie 1 nebo 2 se standardni vétou oznacujici specifickou rizikovost R 49
nebo R 45, mutagenni kategorie 1 nebo 2 se standardni vétou, jenz oznacuje
specifickou rizikovost R 46 a toxicka pro reprodukci kategorie 1 nebo 2 se
standardni vétou, jenz oznacuje specifickou rizikovost R 61 nebo R60 podle
chemického zakona a dal$im chemickym latkdm a smésim podle chemického
zakona oznacenym vétami R 42, R 43, R 26, R 27, R 28 a jejich kombinacemi, a
dale vétou R 39 v kombinaci s jinymi standardnimi vétami oznacujici specifickou
rizikovost, chemickym latkdm a smésim uvedenym v chemickém zakoné
klasifikovanym jako karcinogenni kategorie 1A nebo 1B se standardni vétou o
nebezpecnosti H350, H350i, mutagenni v zarodecnych buikéch kategorie 1A
nebo 1B se standardni vétou o nebezpecnosti H340, toxické pro reprodukci
kategorie 1A a 1B se standardni vétou o nebezpecnosti H360, H360D, H360F,
H360FD, H360Fd, H360Df a latkam a smésim se standardni vétou o
nebezpecnosti H300, H310, H330, H370, H334, H317 a podle ptimo pouZzitelného
ptredpisu Evropské unie, pokud prace s nimi nenaleZi podle vysledki komplexniho

hodnoceni expozice osob do kategorie vyssi z hlediska rizikovosti

(Vyhlaska ¢. 107/2013 Sb., 2013).
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5.10. Opatieni zaméstnavatelit p¥i praci s chemickymi latkami

Technické opatfeni

Vylouceni skodlivé chemické latky z uzivani, ev. nahradit tuto latku za jinou
(méné Skodlivou latku).

Uprava technologického procesu, kterd je zaméfena k omezeni kontaminace
pracovniho prostfedi nebezpe¢nymi latkami

Uzavieni nebo zakryti zdroji. Toto opatfeni je nezbytné pii zpracovani
chemickych karcinogent, velmi jedovatych latek, latek siln¢ drazdivych v plné
uzavienych aparaturdch a je v podstaté jedinym ucinnym zplisobem ochrany
pracovniho prostiedi, zejména ovzdusi pracovist’ pied kontaminaci t€émito latkami
Automatizace spojena s dalkovym ovladdnim pracovnich procest, spojenych
S pouzivanim chemickych Skodlivin. Jde o velmi U¢inny zpiisob ochrany zdravi
pracovnikl pfi souCasném snizeni poctu exponovanych pracovnikli témto
Skodlivindm

Odsavani Skodlivin u zdroje jejich vzniku

Celkové vétrani pracovist’, které vede k fedéni koncentrace Skodlivin, které jiz
pronikly do pracovniho ovzdusi

Pravidelna udrzba zatizeni, kterd mohou byt zdrojem Uniku

(Tesat, 2014)

5.11. Organizacni opatieni

Dodrzovani stanovenych technologickych postuplti — zamétfeni na co nejkratsi
dobu ohroZeni expozici pracovniki nebezpecnymi latkami

Zpracovani provoznich pokyni — navody ke spravnému zachdzeni
s nebezpenymi latkami a ke spravné obsluze strojnich zafizeni, zékaz urcitych
¢innosti, postup pii piipadné nehod¢ a zabezpec€eni prvni pomoci

Pravidelna kontrola koncentrace Skodlivin v pracovnim ovzdusi podle pokynu
kontrolnich organti. Monitorovani expozice pracovnikl skodlivingé

Vybér vhodnych pracovnikt pro préci spojenou s rizikem chemickych skodlivin.
Zakaz nékterych praci pro t€hotné Zeny, kojici matky a mladistvé. Pti vybéru
pracovniki brat v tivahu jejich zdravotni stav, odbornou a dusevni zptisobilost pfi
vstupnich a preventivnich 1ékatrskych prohlidkéch.

Zajisténi nebezpecnych praci nékolika pracovniky, kdy jeden provadi vlastni praci
a je pfitom jistén druhym pracovnikem z bezpecného prostoru. Podle charakteru
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prace se podileji na praci zejména s ohledem na moznost vyskytu nehody dalsi

pracovnici (Tesar, 2014).

Pokud pii praci s chemicky Skodlivymi latkami nepostacuji technickd opatieni
k vyhovujici ochrané pracovnikli, zadkon stanovuje pouzivani osobnich ochrannych
prosttedktl (ochrana o¢i, hlavy, dychacich cest, rukou kiize a nohou, celotélova ochrana).
Zvlastni pozornost zasluhuje ochrana dychacich cest v podobé:

- filtra¢nich pfistroja

- ochrannych masek ,,sebezachranné ptistroje s vlastnim zdrojem kysliku*

- izola¢ni dychaci ptistroje (Tesat, 2014).

Pii praci s chemickymi Skodlivinami je dodrzovani osobni hygieny velice
dilezité. Je diileZité zejména u Skodlivin, které se vstiebavaji kiizi nebo travicim ustrojim.
Pro prace s vysokymi naroky na osobni hygienu zajistuje zaméstnavatel na pracovistich

umyvarny s umyvadly a tekouci teplou vodou (Tesaf, 2014).
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6. PRAKTICKA CAST

6.1. Cil prace
Vyvoj poctu hlaSenych nemoci z povolani v Jiho¢eském kraji od roku 2010 do roku 2018,
zjisténi podilu konkrétnich alergickych nemoci z povoléani, zjisténi podilu pracovniho
odvétvi, ze kterych byly hlaSeny nemoci z povolani. Zjisténi podilt latek z pracovniho
prostiedi, které pusobily jako alergeny. VSechna zjisténi se tykaji JihoCeského kraje od
roku 2010-2018.

6.2. Vyzkumné otazky
1. Jaky je trend vyvoje alergickych nemoci z povolani?
2. Kterd alergickd onemocnéni se v pracovnim prostiedi vyskytovala a v jakém
pom¢éru?
3. Které alergeny se v souvislosti s alergickymi onemocnénimi vyskytovaly a v
jakém poméru?
4. Ktera pracovni odvétvi a vjakém poméru se vyskytovala v souvislosti
s alergickymi nemocemi z povolani?
V praci jsou dale feSeny vztahy mezi konkrétnimi alergeny, které vyvolaly alergické
nemoci z povolani a odvétvimi prace, kde se tyto nemoci vyskytly a vztahy mezi
konkrétnimi alergeny a alergickymi nemocemi z povolani, které se v disledku expozice

pracovniki jejich vlivim vyskytly.

7. METODIKA PRACE

Pouzil jsem metodu analyzy dat. Data tykajici se evidence nemoci z povolani byla
poskytnuta Krajskou hygienickou stanici v Ceskych Bud&jovicich. Jednalo se o tidaje o
poctu uznanych nemoci z povolani v Jiho¢eském kraji od roku 2010 do roku 2018, v¢etné
diagnoz. Z téchto dat jsem nasledné vybral onemocnéni tykajici se alergii. Tato alergicka
onemocnéni jsem jesSté ndsledné rozttidil podle alergent, jeZ tato onemocnéni zpiisobuji
a podle odvétvi pracovniho prostiedi, v némzZ se nemoc vyskytla z divodu lepsi

manipulace pti dalsi analyze dat.
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7.1. Charakteristika vyzkumnych soubori

Alergeny a pracovni odvétvi, ve kterém se alergicka nemoc z povolani vyskytla

musely byt z divodu lepsi orientace v datech vice zobecnéna na:

7.2. Alergeny:

1.

Latky z OOPP — Latky z OOPP nebo-li alergizujici latky bézné se vyskytujici
V ochrannych pracovnich pomickach, jedna se pfedevsim o latex

Mouka — PSeni¢na nebo Zitna mouka, bézné se vyskytujici v potravinaistvi
Latky z pracovniho prostiedi — Alergeny s timto oznacenim nebyly pracovnim
Iékafem blize specifikované. Jednd se o necistoty, které se bézné vyskytuji
V daném pracovnim odvétvi

Latky vyskytujici se v hospodatstvi — Mezi tyto alergeny se fadi piedevsim latky
z 7ivocisné a rostlinné vyroby jako naptiklad srst dobytka, roztoci, pefi atd.
Chemické latky — Do této kategorie spadaji alergeny nachazejici se jako slozka
barev a plastli nebo naptiklad zplodiny z pdjeni, latky pouzivané v plastech, latky
pridavané do barev, rozpoustédla

Dezinfekce — Do této kategorie spadaji latky nachazejici se v dezinfekénich
piipravcich

Lepidla — V této kategorii jsou alergeny z lepidel a latek nachazejicich se
Vv lepidlech, jako naptiklad epoxidové pryskyfice, lamina¢ni pryskyfice, tvrdidla
pouzivand v lepidlech

Mazadla, chladici a fezné kapaliny — Jako alergeny se zde uplatiiuji oleje, chladici
emulze a fezné kapaliny

Kovy — Jedna se o kovy, béZn¢ se vyskytujici v primyslu, jako nikl a chrom

71.3. Pracovni odvérvi:

a) Potravinafsky primysl — Clovék, kterému byla potvrzena alergickd nemoc
Z povolani, onemocnél v pifimé souvislosti s vystavenim téla alergizujicim
latkdm nachazejicich se v potravinarstvi, vétSinou se jednalo o pekate

b) Pomocné prace a idrzba — Lidé v této kategorii do uznani nemoci z povolani
byli zaméstnani jako pomocna sila, uklizecky, udrzbaii atd.

C) Spotitebni prumysl — Pracovnici vtomto sektoru se zabyvali vyrobou

spotfebniho zbozi, predev§im sportovnich potieb
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d)

f)

9)

h)

Stavebnictvi — V tomto typu pracovniho odvétvi byli pracovnici zaméstnani
predevsim jako obkladaci, zednici a betonaii

Strojirenstvi — Pracovnici ve strojirenstvi do zjiSténi nemoci z povolani
pracovali pfedevSim jako vyrobni sila strojnich zafizeni. Nachdzeji se zde
povolani jako délnici ve vyrob¢, obrabéci, soustruznici atd.

Ve sluzbach — V tomto pracovnim odvétvi se lidé vénovali zdravotnickym
sluzbam

Zivo¢isna a rostlinnd vyroba — V tomto odvétvi se pracovnici vénovali
predevsim oSetfovani dobytka

Ostatni — V této kategorii se nachazi profesni odvétvi, které nespada do zadné
z uvedenych kategorii. Nachazi se zde prace jako fidi¢, tiskatka, masérka,

prodavacka, kadetnice, vedouci oddéleni a operator logistiky
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8. VYSLEDKY A DISKUZE

8.1. Vysledky sekundarni analyzy dat

Tabulka 1: Nemoci z povolani za rok 2010, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 125
Z toho alergickd onemocnéni 26
Procentudlni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2010 u NzP 21 %

Tabulka 2: Nemoci z povolani za rok 2011, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 132
Z toho alergicka onemocnéni 30
Procentualni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2011 u NzP 23 %

Tabulka 3: Nemoci z povolani za rok 2012, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 90
Z toho alergicka onemocnéni 16
Procentualni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2012 u NzP 18 %

Tabulka 4: Nemoci z povolani za rok 2013, z toho alergické nemoci z povolani

Nemaoci z povolani 101
Z toho alergicka onemocnéni 26
Procentudini zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2013 u NzP 26 %

Tabulka 5: Nemoci z povolani za rok 2014, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 111
Z toho alergicka onemocnéni 30
Procentudlni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2014 u NzP 27 %

Tabulka 6: Nemoci z povolani za rok 2015, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 88
Z toho alergicka onemocnéni 28
Procentudlni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2015 u NzP 32%

Tabulka 7: Nemoci z povolani za rok 2016, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 39
Z toho alergicka onemocnéni 3
Procentudlni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2016 u NzP 8 %
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Tabulka 8: Nemoci z povolani za rok 2017, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 111
Z toho alergicka onemocnéni 17
Procentudlni zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2017 u NzP 15%

Tabulka 9: Nemoci z povolani za rok 2018, z toho alergické nemoci z povolani

Nemoci z povolani 62
Z toho alergicka onemocnéni 16
Procentudini zastoupeni alergickych onemocnéni za rok 2018 u NzP 26 %

Graf ¢.1: Celkovy pocet nemoci z povolani, pomér nealergickych a alergickych nemoci

Z povolani od roku 2010-2018
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Graf ¢. 1 znazoriiuje celkovy pocet nemoci z povoldni a nemoci z povolani

zpusobené alergickym onemocnénim mezi roky 2010 az 2018.

Graf ¢. 1 a tabulka €. 1 znazoriiuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2010,
kterych bylo 125, z toho 26 alergickych nemoci z povoldni. Procentualni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 21 %.
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Graf ¢. 1 a tabulka ¢. 2 znazoriiuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2011,
kterych bylo 132, z toho 30 alergickych nemoci z povoldni. Procentudlni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povoléani tvoii 23 %.

Graf ¢. 1 a tabulka ¢. 3 znazoriiuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2012,
kterych bylo 90, ztoho 16 alergickych nemoci z povolani. Procentudlni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poc¢tu nemoci z povolani tvoii 18 %.

Graf ¢. 1 a tabulka ¢. 4 znazorfuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2013,
kterych bylo 101, z toho 26 alergickych nemoci z povolani. Procentualni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 26 %.

Graf ¢. 1 a tabulka €. 5 znazorfuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2014,
kterych bylo 111, ztoho 30 alergickych nemoci z povolani. Procentualni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 27 %.

Graf ¢. 1 a tabulka €. 6 znazoriiuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2015,
kterych bylo 88, ztoho 28 alergickych nemoci z povoldni. Procentudlni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 32 %.

Graf ¢. 1 a tabulka ¢. 7 znazorfuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2016,
kterych bylo 39, ztoho 3 alergické nemoci z povolani. Procentudlni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 8 %.

Graf €. 1 a tabulka ¢.8 znézoriiuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2017,
kterych bylo 111, ztoho 17 alergickych nemoci z povolani. Procentudlni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 15 %.
Graf ¢. 1 a tabulka €. 9 znazoriiuje celkovy pocet nemoci z povolani za rok 2018,

kterych bylo 62, ztoho 16 alergickych nemoci z povolani. Procentudlni zastoupeni

alergickych nemoci v celkovém poctu nemoci z povolani tvoii 26 %.
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Tabulka ¢. 10: Pocet nemoci z povolani od roku 2010 do roku 2018, podil alergickych

nemoci z povolani z jejich celkového poctu

Celkovy pocet NzP od r. 2010 do r. 2018 859
Podil alergickych NzP z celkového poctu NzP 192
Procentualni zastoupeni alergickych NzP z celkového poctu NzP 22%

Graf €. 2: Pocet nemoci z povolani od roku 2010 do roku 2018, podil alergickych nemoci

z povolani z jejich celkového poctu, vyjadiené v procentech

= Celkovy pocet NzP od r. 2010 do r. 2018

= Podil alergickych NzP z celkového poctu NzP

Tabulka €. 10 zndzornuje, celkovy pocet nemoci z povolani od roku 2010 do roku
2018. V téchto letech bylo hlaSeno 859 nemoci z povolani v JihoCeském kraji.
Z celkového poctu 859 nemoci z povolani se 192 nemoci z povolani tykalo nékterého

z alergickych nemoci, coz podle grafu €. 2 tvoti 22 % z celkového poctu.
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Tabulka €. 11: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2010

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 4
Astma bronchiale 6

Exogenni alergicka
alveolitida 2

Kontaktni alergicka
dermatitida 14

Graf ¢. 2: Procentudalni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2010
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V tabulce ¢. 11 a grafu ¢. 2 vidime, ze vroce 2010 jako alergické nemoci
Zpovolani byly uznany 4 alergické rymy, coz tvofilo 15 % vSech alergickych
onemocnéni, bylo uznano 6 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 23 % vSech
alergickych onemocnéni, exogenni alergické alveolitidy byly uznany 2, coz pokryva 8 %
vSech alergickych onemocnéni a kontaktni alergicka dermatitida byla uzndna ve 14

ptipadech, tedy do alergickych onemocnéni za rok 2010 zasahuje v 54 %.
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Tabulka €. 12: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2011

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 3
Astma bronchiale 9

Exogenni alergicka
alveolitida 2

Kontaktni alergicka
dermatitida 16

Graf ¢. 3: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2011
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V tabulce ¢. 12 a grafu ¢. 3 vidime, Ze vroce 2011 jako alergické nemoci
Zpovolani byly uznany 3 alergické rymy, coz tvofilo 10 % vSech alergickych
onemocnéni, bylo uznano 9 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 30 % vSech
alergickych onemocnéni, exogenni alergické alveolitidy byly uznany 2, coz pokryva 7 %
vSech alergickych onemocnéni a kontaktni alergicka dermatitida byla uzndna ve 16

pripadech, tedy do alergickych onemocnéni za rok 2011 zasahuje v 53 %.
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Tabulka €. 13: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2012

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 3
Astma bronchiale 3

Exogenni alergicka
alveolitida 0

Kontaktni alergicka
dermatitida 10

Graf ¢. 4: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2012
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V tabulce ¢. 13 a grafu ¢. 4 vidime ze vroce 2012 jako alergické nemoci
Zpovolani byly uznany 3 alergické rymy, coz tvofilo 19 % vSech alergickych
onemocnéni, byly uznany 3 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 19 % vsech
alergickych onemocnéni, exogenni alergické alveolitida v roce 2012 nebyla uznana ani
Vv jednom piipad¢ a kontaktni alergickd dermatitida byla uznana ve 10 ptipadech, tedy do

alergickych onemocnéni za rok 2012 zasahuje v 62 %.

46



Tabulka €. 14: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2013

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergickd ryma 1
Astma bronchiale 2

Exogenni alergicka
alveolitida 1

Kontaktni alergickd
dermatitida 22

Graf ¢. 5: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2013
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V tabulce ¢. 14 a grafu ¢. 5 vidime, Ze vroce 2013 jako alergické nemoci
Z povolani byla uznéna 1 alergicka ryma, coz tvotilo 4 % vSech alergickych onemocnéni,
byla uznana 2 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvotilo 8 % vsech alergickych
onemocnéni, exogenni alergicka alveolitida byla uznéna v 1 ptipadé, coZ pokryva 4 %
vSech alergickych onemocnéni a kontaktni alergicka dermatitida byla uznana ve 22

ptipadech, tedy do alergickych onemocnéni za rok 2013 zasahuje v 53 %.
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Tabulka €. 15: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2014

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 4
Astma bronchiale 5

Exogenni alergicka
alveolitida 1

Kontaktni alergicka
dermatitida 20

Graf ¢. 6: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2014
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V tabulce ¢. 15 a grafu ¢. 6 vidime, Ze vroce 2014 jako alergické nemoci
Zpovolani byly uznany 4 alergické rymy, coz tvofilo 13 % vSech alergickych
onemocnéni, bylo uzndno 5 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 17 % vSech
alergickych onemocnéni, exogenni alergickd alveolitida byla uznana v 1 ptipadé, coz
pokryva 3 % vSech alergickych onemocnéni a kontaktni alergickd dermatitida byla

uznana ve 20 piipadech, tedy do alergickych onemocnéni za rok 2014 zasahuje v 67 %.
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Tabulka ¢. 16: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2015

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 6
Astma bronchiale 8

Exogenni alergicka
alveolitida 0

Kontaktni alergickd
dermatitida 14

Graf ¢. 7: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2015
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V tabulce ¢. 16 a grafu ¢. 7 vidime, Ze vroce 2015 jako alergické nemoci
Zpovolani bylo uznano 6 alergickych rym, coz tvofilo 21 % vSech alergickych
onemocnéni, bylo uznano 8 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvorilo 29 % vSech
alergickych onemocnéni, exogenni alergicka alveolitida se v roce 2015 nevyskytla ani
Vv jednom pfipad¢ a kontaktni alergickd dermatitida byla uznana ve 14 ptipadech, coz

tvotilo 50 % vSech ptipadl alergickych nemoci z povolani.
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Tabulka €. 17: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2016

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 0
Astma bronchiale 1

Exogenni alergicka
alveolitida 0

Kontaktni alergickd
dermatitida 2

Graf ¢. 8: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2016
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V tabulce ¢. 17 a grafu €. 8 vidime, ze za rok 2016 nebyla uznéna zadna nemoc
Z povolani zplsobena alergickou rymou, ani exogenni alergickou dermatitidou. Byla
uznana 1 nemoc z povolani zptsobend astmatem bronchiale, kterd v roce 2016 tvofila
33 % vSech alergickych onemocnéni a zbylych 67 % tvofilo onemocnéni kontaktni

alergické dermatitidy, které bylo uznano ve 2 ptipadech.
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Tabulka ¢. 18: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2017

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 3
Astma bronchiale 2

Exogenni alergicka
alveolitida 1

Kontaktni alergickd
dermatitida 11

Graf ¢. 9: Procentudlni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2017
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V tabulce ¢. 18 a grafu ¢. 9 vidime, ze vroce 2017 jako alergické nemoci
Zpovolani byly uznany 3 alergické rymy, coz tvofilo 17 % vSech alergickych
onemocnéni, byly uznany 2 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 12 % vsech
alergickych onemocnéni, exogenni alergicka alveolitida byla uznéna v 1 piipadé, coz
pokryva 6 % vSech alergickych onemocnéni a kontaktni alergickd dermatitida byla

uznéana v 11 ptipadech, tedy do alergickych onemocnéni za rok 2017 zasahuje v 65 %.
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Tabulka ¢. 19: Zastoupeni jednotlivych alergickych onemocnéni za rok 2018

Alergicka NzP Vyskyt nemoci za rok
Alergicka ryma 7
Astma bronchiale 5

Exogenni alergicka
alveolitida 0

Kontaktni alergicka
dermatitida 4

Graf €. 10: Procentualni zastoupeni jednotlivych alergickych nemoci z povolani za rok

2018
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V tabulce ¢. 19 a grafu ¢. 10 vidime, ze vroce 2018 jako alergické nemoci
Zpovolani bylo uznano 6 alergickych rym, coZ tvofilo 44 % vSech alergickych
onemocnéni, bylo uznano 5 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 31 % vSech
alergickych onemocnéni, exogenni alergicka alveolitida se nevyskytla, respektive nebyla
uznana ani vjednom piipadé¢ a kontaktni alergickd dermatitida byla uznéna ve 4

pfipadech, tedy do alergickych onemocnéni za rok 2018 zasahuje ve 25 %.
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Tabulka ¢. 20: Zastoupeni celkového poctu alergickych onemocnéni od roku 2010 do

roku 2018

Typ alergického onemocnéni Pocet NzP celkem
Alergicka ryma 31
Astma bronchiale 41
Exogenni alergicka alveolitida 7
Kontaktni alergickd dermatitida 113

Graf ¢. 11: Procentualni zastoupeni celkového poctu alergickych onemocnéni od roku
2010 do roku 2018
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V tabulce €. 20 a grafu ¢. 11 vidime, ze mezi roky 2010-2018 jako alergické
nemoci z povolani bylo uznano 31 alergickych rym, coz tvotilo 16 % vSech alergickych
onemocnéni, bylo uznano 41 onemocnéni astmatem bronchiale, coz tvofilo 21 % vSech
alergickych onemocnéni, exogenni alergicka alveolitida byla uznana v 7 ptipadech, coz
tvoii 4 % vSech alergickych onemocnéni a kontaktni alergickd dermatitida byla uznana
ve 113 ptipadech, tedy do alergickych onemocnéni za roky 2010-2018 zasahuje v
59 %.
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Graf ¢. 12: Trend vyvoje uznanych alergickych nemoci z povolani od roku 2010 do roku

2018, graf obsahuje tabulku
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Graf ¢. 12 s tabulkou reflektuje trend vyvoje alergickych nemoci z povolani. Za
rok 2010 jich bylo uznéno celkem 26. V roce 2011 jich bylo 30, nasledné v roce 2012
témer o polovinu méne, kdyz bylo uznano 16 alergickych nemoci z povolani (dale jen
NzP). V roce 2013 jich bylo uznano opét 26, v roce 2014 bylo uznano 30 alergickych
NzP, rok 2015 vykazoval 28 alergickych NzP. Rok 2016 zaznamenal velky skok v poctu
alergickych nemoci z povolani. V tento rok byly uznany pouze 3. V roce 2017 bylo
uznano 17 alergickych nemoci z povolani a v roce 2018 jich bylo uznano jest¢ o jednu

méng, tedy 16.
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Tabulka ¢. 21: Podil alergickych nemoci z povolani dle pracovniho odvétvi od roku 2010

do roku 2018

Pracovni odvétvi pocet NzP
Potravinarsky priimysl 26
Pomocné prace a udrzba 23
Spotrebni pramysl 37
Stavebnictvi 6
Strojirenstvi 63
Ve sluzbéch 6
Zivocisna a rostlinna vyroba 24
Ostatni 7

Graf ¢. 13: Procentudlni podil alergickych nemoci z povolani dle pracovniho odvétvi od

roku 2010 do roku 2018
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Tabulka €. 21 a graf ¢. 13 zndzoriiuje, V jakém poctu a procentudlnim pomeéru se

mezi roky 2010 az 2018 pohyboval pocet nemoci z povolani zptsobenych alergii

Vv jednotlivych pracovnich odvétvich. Ztéchto dat vyplyva, Ze v potravinarském

pramyslu vzniklo 26 NzP, coz tvoti 14 % vsech alergickych nemoci za tuto dobu.
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U pracovniki, ktefi byli zaméstnani jako pomocné prace a udrzba se vyskytlo 23 NzP
(12 %), ve spotiebnim prumyslu bylo uznano 37 NzP (19 %), ve stavebnictvi 6 ptipadii
(3 %), ve strojirenstvi 63 NzP (33 %), ve sluzbach 6 NzP (3 %), v zivocisné a rostlinné
vyrobé 24 NzP (12 %) a u zaméstnani, kterd nespadala ani do jedné z kategorii, tedy do

ostatnich bylo uznano 7 NzP alergického ptivodu (4 %).
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Tabulka ¢. 22: Podil alergickych nemoci z povolani dle ptivodce nemoci od roku 2010 do

roku 2018

Plivodce alergické NzP Pocet NzP
Latky z OOPP 19
Mouka 23
Latky z pracovniho prostredi 37
Latky vyskytujici se v hospodarstvi 14
Chemické latky 24
Desinfekce 7
Lepidla 35
Mazadla, chladici a fezné kapaliny 27
Kovy 6

Graf ¢. 14: Procentudlni podil alergickych nemoci z povolani dle ptivodce nemoci od roku

2010 do roku 2018
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Tabulka ¢. 22 a graf ¢. 14 znazornuje pocet a procentualni pomér puvodci

alergickych nemoci z povolani od roku 2010 do roku 2018. Z téchto dat vyplyva, Ze latky

OOPP zapfticinily 19 alergickych nemoci z povoléani (dale jen NzP), coz tvori
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wrwe

zZ celého grafu zaujima 10 %, nespecifikované latky z pracovniho prostiedi zptisobily 37
NzP, coz tvoii 19 %, latky vyskytujici se v hospodatstvi zpiisobily 14 NzP (7 %),
chemické latky 24 NzP (13 %), desinfekce 7 (4 %), lepidla 35 NzP (18 %), mazadla,

wrwe

Z povolani, coz tvoii 3 % z celé¢ho grafu.
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Tabulka ¢. 23: Zastoupeni latek, které zpisobily alergickou nemoc z povoldni

Vv pracovnich odvétvich od roku 2010 do roku 2018
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Potravinarsky pramysl 26 2 21 2 0 1 0 0 0 0
Pomocné préce a Udrzba 22 4 2 5 0 1 0 3 7 0
Spotrebni primysl 37 1 0 4 0 11 0 21 0 0
Stavebnictvi 6 2 0 0 0 0 0 0 0 4
Strojirenstvi 65 3 0 20 0 8 2 10 20 2
Ve sluzbach 6 2 0 0 0 1 2 1 0 0
Zivoti$na a rostlinna vyroba 24 5 0 4 13 0 2 0 0 0
Ostatni 6 2 0 1 0 2 1 0 0 0

Graf ¢. 15: Procentualni zastoupeni latek, které zptsobily alergickou nemoc z povolani

Vv pracovnich odvétvich od roku 2010 do roku 2018
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Z tabulky ¢. 23 a grafu ¢. 15 je patrné, Ze nejvetsi podil u alergickych nemoci
Z povolani v potravinatském primyslu je zptisobeno moukou, ktera od roku 2010 do roku
2018 zpisobila 21 nemoci z povolani (dale jen NzP), coz tvofi 81 % ze vSech NzP
vzniklych v potravinaiském pramyslu. V tomto primyslu vznikly dalsi 4 NzP, 2 vznikly
pti¢inou latek obsazenych v osobnich ochrannych prostfedcich (OOPP) a dvé z latek
z pracovniho prostfedi, kazdd tvoii 8 % zcelkového poctu NzP v potravinarském
prumyslu. Nasleduje 1 alergicka nemoc z povolani Vv potravinaiském pramyslu vznikla
z chemickych latek, ktera tvoii 4 % z celkového poctu alergickych nemoci z povolani.

S alergickym onemocnénim, které bylo klasifikovano jako nemoc z povolani, se
setkavame 1 u pracovnikd, ktefi vykonavaji pomocné prace a udrzbu zafizeni nebo
objektl. Ve 4 ptipadech byla alergickd reakce vyprovokovdna chemickym slozenim
pouzivanych OOPP, coz tvoti 18 % ze vSech uvedenych alergennich latek, ve 2 piipadech
5 ptipadi (23 %) zpusobily latky z pracovniho prostiedi, které se na daném pracovisti
vyskytuji jako odpadni produkt v technologickém procesu. Ojedinéla nemoc z povolani
(5 %) vznikla jako nasledek pouzivani chemickych latek pii pracovnim procesu.
Alergicky projev u pracovnikit mohou zpusobit i lepidla a latky obsazené v lepidlech (3
pripady — 14 %), mazadla, chladici a fezné kapaliny (7 ptipadt — 32 % z celkového poctu
NzP v oblasti pomocnych praci a udrzby za rok 2010 az 2018).

Ve spotfebnim primyslu byla zjisténa 1 alergicka choroba z povolani, ktera byla
zpusobena chemickymi latkami v OOPP, coz jsou 3 % z celkového poctu alergennich

latek. Ve 4 ptipadech (11 %) alergie vznikla v disledku puisobeni latek z pracovniho

wrwe

wrwe

nachazejicich se v lepidlech.

Ve stavebnictvi se vyskytlo 6 nemoci z povolani, 2 byly zptusobeny latkami
Z OOPP (33 %) a dalsi 4 byly zapftic¢inény kovy (66 %).
(31 %) se vyskytlo v disledku expozice pracovnika latkdm z pracovniho prostiedi -
technologicky proces, v 8 pripadech se jednalo o chemické latky z technologie (12 %),
ve 2 piipadech byla alergicka odezva vyvolana dezinfekénim piipravkem (3 %), v 10
ptipadech (15 %) obsahem chemickych latek v lepidlech, 20 ptipadi (31 %) obsahem
chemickych latek obsazenych v mazadlech, chladicich a feznych kapalinach, a ve 2

ptipadech byla uznana nemoc z povolani z alergickych pficin v dusledku reakce na kovy,
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coz tvoii 3 % z celkového poctu alergickych NzP v pracovnim odvétvi s oznacenim
strojirenstvi.

Pracovnici ve sluzbach onemocnéli ve 2 ptipadech (33 %) z latek obsazenych
v osobnich ochrannych pracovnich prostiedcich (OOPP), v1 piipadé (17 %)
z chemickych latek uzivanych pii technologickém procesu, ve 2 ptipadech
z dezinfekénich prostiedkt (33 %), a v 1 piipadé byla zaznamenana alergie na obsah
chemickych latek v lepidlech (17 %).

V zemé&dé€lstvi (oznacovaném jako zivoci$na a rostlinna vyroba) se vyskytovala
alergickd onemocnéni jak Vv rostlinné, tak zivocisné vyrobé. Celkem se jednalo o 5
pracovnikl (21 % z celkového poctu pracovniktl v rostlinné a zivo¢isné vyrobe). Pfi¢inou
alergického projevu byly také chemické latky v ochrannych pracovnich pomickach, u 4
pracovniki (17 %) byla nemoc zpiisobena latkami z pracovniho prostfedi, které nebyly
blize specifikované. 13 ptipadt (54 %) bylo zpiisobeno latkami vyskytujicimi se bézné
v zem&dé€lstvi, jako jsou kravska srst nebo peti. 2 ptipady (8 %) byly zapfti¢inény
alergickou reakci organismu na dezinfek¢ni prostiedky.

U ostatnich odvétvi, které nejsou blize specifikovany, bylo v letech 2010 az 2018
uznano 6 pripadii nemoci z povoléani. Pfi¢inou 2 nemoci byly latky z osobnich ochrannych
pracovnich prostfedkil, coZz tvoii 33 % z celkového poctu NzP u tohoto pracovniho
odvétvi. Dale byla uzndna 1 nemoc z povolani zpiisobend blize nespecifikovanymi
latkami z pracovniho prostiedi, tvofici 17 % z jejich celkového poctu u tohoto pracovniho
odvétvi. Nasledovaly 2 pripady (33 %) alergickych NzP zpasobenych chemickymi
latkami pouzivanymi pii pracovnim postupu. Nasledoval 1 piipad (17 %) zpusobeny

dezinfekci.
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Tabulka ¢. 24: Zastoupeni latek, které zptsobily konkrétni nemoci z povolani od roku

2010 do roku 2018
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Graf €. 16: Procentudlni zastoupeni latek, které zptisobily konkrétni nemoci z povolani

od roku 2010 do roku 2018
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Z tabulky €. 24 a grafu €. 16 vyplyva, jaké alergeny nachazejici se v pracovnim
prostiedi mély vliv na vyskyt jednotlivych alergickych nemoci z povolani od roku 2010

do roku 2018.

e 1

Mrwe

v tomto druhu alergického onemocnéni. 1 piipad (3 %) vznikl v souvislosti s vystavenim
pracovnika blize nespecifikovanym latkadm z pracovniho prostiedi. 4 piipady (13 %) byly
uznany v souvislosti s expozici pracovnika chemickym latkam uzivanym v technologii
vyroby a 2 piipady (6 %) v ptimé souvislosti s pouzivanim lepidel v technologickém
procesu.

Astma bronchiale bylo ve 12 ptipadech (29 %) uznano v souvislosti s expozici
pracovnika mouce, ktera se v hospodarstvi bézné vyskytuje. 19 piipadi (46 %) vzniklo
z blize nespecifikovanych latek z pracovniho prostiedi, 3 ptipady (7 %) z latek
vyskytujicich se v hospodéfstvi jako jsou pefi, srst a slama.

7 ptipadi (17 %) nemoci z povolani bylo uznano jako dasledek pouZivani chemickych
latek v pracovnim procesu.

Exogenni alergicka alveolitida byla uznana v 7 piipadech, z toho 6 onemocnéni
tohoto typu vzniklo za ucasti latek vyskytujicich se v hospodafstvi, coz tvoii (86 %) a 1
onemocnéni bylo zpisobeno neur€itymi latkami z pracovniho prostiedi, coz zabira
zbylych (14 %).

Posledni onemocnéni tohoto typu se oznacuje jako kontaktni alergicka
dermatitida. Ta byla mezi roky 2010 az 2018 zpisobena ve 12 piipadech chemickymi
latkami nachazejicimi se osobnich ochrannych pracovnich pomiickéch, cozZ zabird 17 %
z celého spektra pavodcil alergickych nemoci z povolani. Dals$i kategorii latek
zpusobujici alergické nemoci z povolani je mouka, ktera zpiisobila 2 pfipady (2 %) této
nemoci z povolani. Nespecifikované latky z pracovniho prostiedi zpusobily dal§i 2

ptipady nemoci z povolani, coz tvoti znovu 2 %. Latky vyskytujici se v hospodaistvi

wrwe

Mrwe

ptipadi (6 %), chemické latky obsazené v lepidlech 33 piipada (29 %), chemické latky
obsazené v mazadlech, chladicich a feznych kapalinach zptisobily 27 nemoci z povolani

(24 %) a kovy byly pfi¢inou 6 alergickych nemoci z povolani, coz zabird 5 % ze vSech
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alergickych latek, které¢ zpusobily kontaktni alergickou dermatitidu mezi roky 2010—
2018.
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9. DISKUZE

Po provedené analyze dat 1ze konstatovat, Zze pocet alergickych nemoci se lisi
Vv jednotlivych letech. Jednotlivé roky se od sebe odlisuji i v celkovém poctu hlasenych
nemoci z povolani. Nejvyssi pocet hlaSeni nemoci z povolani byl zaznamenéan v roce
2011, kdy bylo hlaseno sto tficet dva nemoci z povolani, z toho tficet alergickych (dvacet
tii procent z celkového po¢tu nemoci z povolani) a nejnizsi pocet hlaseni nemoci
z povolani byl v roce 2016, kdy bylo hlaseno tficet devét nemoci z povolani, z toho pouze
tii nemoci byly hlaseny jako alergenni (osm procent z celkového poctu). Pokud se
podivame na primérné poéty hlasenych nemoci z povolani v jednotlivych letech, tak za
roky 2010 az 2015 bylo hlaseno v priméru Sto 0Sm nemoci z povolani, z toho dvacet Sest
alergickych, coz tvoii dvacet pét procent alergickych nemoci z povolani za téchto Sest let.
Mezitim od roku 2016 do roku 2018 bylo v priméru hlaseno sedmdesat jedna nemoci
z povolani, ztoho dvanact alergickych, coz je Sestnact procent alergickych nemoci
z povolani za tyto tfi roky. Domnivam se, ze pfi¢inou diskrepance v nerovnomeérnosti
hlaSenych nemoci z povolani ve sledovaném obdobi je pravni Uprava pozadavkl na
pracovnélékarskou péci, konkrétné se jedna o nabyti G¢innosti zakona ¢. 373/2011 Sbh. o
specifickych zdravotnich sluZzbach ve spojeni s vyhlaskou €. 79/2013, o provedeni
nekterych ustanoveni zakona
¢. 373/2011 o provedeni nékterych ustanoveni zdkona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych
zdravotnich sluzbach (vyhlaska o pracovnélékaiskych sluzbach a nékterych druzich
posudkové péce. Pricinou rozdilnych daji, tykajici se hlaSeni nemoci z povolani za
sledované obdobi, mohou byt jasné nastavené pozadavky pro vstupni a periodické
1ékatske prohlidky, které z vySe uvedeného zdkona a vyhlasky vyplyvaji. Pravni uprava
stanovila jednotné postupy pro provadéni Iékatskych prohlidek, zejména vstupnich a
zaroven zavazala poskytovatele pracovnélékarskych sluzeb k poradenstvi a dohledu
pravnickym osobam, u kterych vykonavaji pracovnélékaiské sluzby na zaklad€ pisemné
smlouvy. Narodni registr nemoci z povolani (Fenclova, et al., 2019) neuvadi tak vyrazné
zmény v hlaSeni nemoci z povolani, co se celorepublikového sledovani tyka. (Fenclova,
et al. 2019) uvadi snizeny vyskyt nemoci z povolani v Ceské republice od roku 2000 —
2006. Od roku 2006 do roku 2018 nedoslo v celorepublikovém méteni k tak vyraznému

snizeni poCtu hlaseni, jako v JihoCeském kraji na ptfelomu roku 2015 — 2016.
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Z vysledkt je jasné€ patrné, ze nejCastéjsi nemoc z povolani, ktera se vyskytla ve
formé¢ alergie byla kozni alergicka dermatitida. Jedna se o nejCastéjSi onemocnéni v rdmci
alergickych nemoci z povolani od roku 2010 do roku 2017. V kazdém z téchto rokua
predstavuje minimaln¢€ 50 % ze vSech alergickych nemoci z povoléani, kromé roku 2018,
kdy tvotila dvacet pét procent vSech alergickych nemoci z povolani. V roce 2018
pievazoval vyskyt alergické rymy spolu s astmatem bronchiale vétSinu alergickych
nemoci z povolani
(Ctyficet Ctyfi procent a tficet jedna procent). Druhou nejcastéjsi alergickou nemoci
Z povolani je astma bronchiale, které od roku 2010 do roku 2016 tvofilo druhou
nejpocetnéjsi skupinu alergickych nemoci z povolani, kdy tvofilo az jednu tfetinu vSech
alergickych nemoci z povolani. Tteti nejpocetnéjsi, ale zaroven nejaktudlnéjsi alergickou
nemoci z povolani je alergicka ryma, ktera sice do roku 2017 tvofila maximalné dvacet
jedna procent vsech alergickych nemoci z povolani, ale v poslednim zpracovaném roce,
tzn. V roce 2018, byla nejcastéjsi pti¢inou z povolani se Ctyficet Ctyfi procent. Nejméné
castym onemocnénim tohoto druhu v pracovnim prostfedi zaujimé exogenni alergicka
alveolitida, ktera se ve vSech sledovanych letech vyskytla pouze v sedmi pfipadech
(nejvetsi zastoupeni méla v roce 2010, kdy tvotfila osm procent z celkového podilu
alergickych nemoci z povolani za tento rok).

Kontaktnich alergickych dermatitid bylo za celou dobu sledovani v Jihoceském
kraji hlaseno sto tfinact ptipadd, tedy padesat devét procent z celkového poctu
alergickych nemoci z povolani, coz je hodné nejen mezi alergickymi onemocnénimi
V pracovnim prostiedi, ale tvofi to i velky podil mezi vSemi hlaSenymi nemocemi
z povolani v Jiho¢eském kraji. S ohledem na to, Ze v Jiho€eském kraji se mezi roky 2010
az 2018 vyskytlo celkem osm set padesat devét piipadi hlaSeni nemoci z povolani, je
tieba se touto problematikou zabyvat i nadale. Souhrn konany (Fenclova, 2017) uvadi, ze
vroce 2016 bylo hlaSeno celkem tisic dvé st€ devadesit sedm nemoci z povolani.
Nejcastéji hldSenou nemoci z povolani byl syndrom karpélniho tunelu, s celkem Ctyfi sta
padesat devét hlasenych pripadi. Druhou nejéastéji hlaSenou nemoci z povolani byla
kontaktni alergicka dermatitida se sto padesati deviti ptipady, nasledoval svrab se Sto
dvaceti osmi ptipady hlaseni.

Vyzkumem tykajici se frekvence senzibilizace na alergeny se zabyva fada klinik tykajici
se dermatovenerologie, naptiklad klinika FN u sv. Anny v Brn¢, kde byla provedena
studie, tykajici se ekzémovych profesionalnich nemoci. Dle (DASTYCHOVA, E.;
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NECAS, M., 2018) bylo u muzi ekzematické onemocnéni lokalizovano nejéastéji na
rukach (ve Ctyficeti tfech procentech piipadi) a u zen v necelych cCtyficeti deviti
procentech ptipadti na obli¢eji, coz napovida, Ze tyto oblasti t€la jsou u pracovniki
nejméne chranény.

Je spodivem, ze pracovni odvétvi, ve kterém se nejcastéji vyskytla alergicka

nemoc z povolani, je strojirenstvi. V tomto odvétvi bylo hlaSeno Sedesat tii ptipadd, to
znamena jednu tfetinu ze vSech pracovnich odvétvi. Je tieba si polozit otazku, zda jsou
pracovnici ve strojni vyrob¢, obrabéc¢i a soustruznici vice ohrozeni alergickou nemoci
Z povolani a méli by byt vice chranéni, nebo je v JihoCeském kraji velké mnozstvi firem
zamé&stnavajici délniky v tomto oboru a s tim je i spojené véts§i mnozstvi onemocnéni
tohoto typu? Domnivam se, Ze pocet firem se strojirenskou vyrobou v Jiho¢eském kraji
se nijak nelisi od poctu v jinych krajich, naopak oproti vyrazné primyslovym krajim je
podstatné nizsi. Vyskyt nemoci z povolani souvisi zfejmé s technologickym postupem
vyroby, ve kterém se vyskytuje cela fada senzibilizujicich chemickych latek a smési.
Dalsi pracovni odvétvi, které vykazovalo vysoky vyskyt alergickych onemocnéni
Z povolani byl spotiebni primysl, se zaznamenanymi tficeti sedmi hlaSenymi nemocemi
z povolani (devatenact procent z celkového poctu). V tomto odvétvi se stejné jako ve
strojirenstvi probihd vyroba, montaz, ptipadné nanaseni barev. Rozdil je jen v tom, Ze se
spottebni priimysl zaméfuje na vyrobu elektroniky, odévl a sportovnich potieb. Proto
neni piekvapenim, ze je zde zjisté€n vyssi vyskyt alergickych nemoci z povoléni.
Dle prace (Vanis, 2015) je v JihoCeském kraji nejvyznamnéjS$im odvétvim pramyslové
vyroby strojirenstvi, ve kterém je zaméstndno vice neZ patnict tisic osob. DalSim
vyznamnym primyslem je pramysl elektrotechnicky, ktery je druhym nejvétSim
zaméstnavatelem v JihoCeském kraji. Tato prace tedy odpovida na mou vyse zminénou
otazku a vyvraci mé tvrzeni o technologii vyroby.

Resorty, které¢ vykazovaly mens$i podil hlaSenych nemoci zpovolani byly:
potravinaisky prumysl (¢trnact procent), pomocné prace a udrzba (dvanact procent) a
Zivocisna a rostlinna vyroba (dvanact procent).

Resorty stavebnictvi, ve sluzbach a ostatni vykazovaly ve sledovaném obdobi
spiSe sporadicka hlaseni alergickych nemoci z povolani (tfi procenta, tfi procenta, Ctyfi
procenta).

Zadny z alergenti, ktery mezi roky 2010-2018 zpiisobil v Jiho¢eském kraji nemoc
Z povolani, ptekvapivé nepievysuje ve velké mife ostatni alergeny. Nej€astéjsi pficinou

alergické nemoci z povolani byly blize nespecifikované latky z pracovniho prostiedi,
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které zaujimaji devatendct procent z celkového podilu alergentd. Nasleduje skupina
oznacovana jako lepidla s osmnacti procenty, mazadla, chladici a fezné kapaliny se
Ctrnacti procenty a nejmensi podil uvedenych alergennich latek zaujimaji kovy, které
zaujimaji t1 procenta zZ celkového podilu.

Zajimava je statistika jednotlivych alergickych latek, které zptisobily onemocnéni
Vv ur¢itém pracovnim odvétvi. V potravinaiském prumyslu neni prekvapujici, ze dvacet
jedna z dvaceti Sesti ptipadt hlasené nemoci z povolani zptisobila mouka. Ve spotiebnim
pramyslu byla nejcastéjsi pfi¢inou nemoci z povolani skupina s nazvem lepidla, ktera
zpuisobila padesat sedm procent onemocnéni v tomto pracovnim odvétvi, dalsi tficet
procent alergickych nemoci z povolani v tomto odvétvi bylo zptisobeno chemickymi
latkami. V Zivocisné a rostlinné vyrobé spocivala pficina alergické nemoci z povolani
Vv padesati ¢tyfech procentech piipadl ve vystaveni pracovnikil latkam, které jsou typické
pro zemédelskou vyrobu (alergie na prach z obili, kravskou srst, pefi).

Nejvice alergickych onemocnéni, jako nemoci z povolani, se vyskytlo ve
strojirenstvi. Velky podil na tom méla mazadla, chladici a fezné kapaliny (tficet jedna
procent), dale blize nespecifikované latky z pracovniho prostfedi ve stejném pomeéru
(tficet jedna procent), a v mensi mife lepidla (patnact procent) a skupina alergent,
uvedenych jako chemické latky (dvanact procent).

Co se tyce latek, jenz v letech 2010-2018 zpusobily alergickou rymu a astma
bronchiale, jsou si v tomto ohledu velice podobné. Ob¢ tyto nemoci byly z dvaceti deviti
nespecifikovanymi latkami z pracovniho prostfedi a ze tfinacti procent a sedmnécti
procent alergeny, oznac¢ené jako chemické latky.

Exogenni alergickou alveolitidu z drtivé vétSiny (osmdesat Sest procent)
vyrob¢. Kontaktni alergickd dermatitida byla zptGsobena celym spektrem uvedenych
alergent, kdy ale nejvice nemoci bylo zptisobeno lepidly (dvacet devét procent), mazadly,
chladicimi a feznymi kapalinami (dvacet Ctyii procent) a dezinfekci (sedmnact procent).
(KUCERA, I, HLAVAC, P, 2013) uvadi, ze chemické latky obsazené v ropnych
produktech, platovych hmotach, v pryzi, v lepidlech, v gumarenskych produktech atd.
v devadesati jedna procentech piipadt hlasené nemoci z povolani zapfi¢inéné témito
latkami pusobily jako narusSovatelé kozni bariéry a zplisobovaly tedy nemoci jako
alergicka kontaktni dermatitida. Tato tvrzeni koresponduji s mymi vysledky. Kontaktni

alergickd dermatitida byla zpiisobena z nejvétsi Casti chemickymi latkami, které se
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nachazeji v lepidlech, mazadlech, chladicich a feznych kapalinach a napiiklad

v dezinfekci, kdezto onemocnéni lokalizovand v respiranim systému byla

wrwe

prostiedi a latkami z rostlinné a Zivoc¢isné vyroby, jako je srst dobytka nebo pefi, které se

do dychacich cest dostavaji v podob¢ prachu.
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10.ZAVER

Cilem této prace bylo zjistit pomoci sekundarni analyzy dat spojitosti vSech

hlasenych alergickych nemoci z povolani s alergeny, které tyto nemoci zpusobily,
pracovnimi odvétvimi, ve ktery se nemoci vyskytly a konkrétnimi nemocemi alergického
puvodu, které se vyskytly v JihoCeském kraji mezi roky 2010-2018.
Pro naplnéni cile byly stanoveny tyto vyzkumné otazky: ,Jaky je trend vyvoje
alergickych nemoci z povolani?*, , Ktera alergickd onemocnéni se v pracovnim prostiedi
vyskytovala a Vvjakém poméru?“, Které alergeny se v souvislosti s alergickymi
onemocnénimi vyskytovaly a vjakém poméru?*, Kterd pracovni odvétvi a Vv jakém
poméru se vyskytovala v souvislosti s alergickymi nemocemi z povolani?*, ,,Jaky je
vztah mezi konkrétnimi alergeny vyvolavajici alergické nemoci z povolani a konkrétnimi
odvétvimi prace, ve kterych se alergicka nemoc vyskytla? a ,Jaky je vztah, mezi
konkrétnimi alergeny a konkrétnimi nemocemi z povoldni, které se v disledku expozice
pracovnikd jejich vliviim vyskytly?*.

Alergickd onemocnéni v pracovnim prostiedi zaznamenavaji v poslednich tfech
letech snizeny pocet hlaseni, kdyz od roku 2016-2018 bylo hlaSeno v priméru o devét
procent mensi vyskyt onemocnéni tohoto typu oproti hlaSenim z roku 2010-2015. Pokles
hlaseni alergickych nemoci z povolani s nejvétsi pravdépodobnosti rezonuje s piijatym
zakonem ¢. 373/2011 Sb. o specifickych zdravotnich sluzbach ve spojeni s vyhlaskou ¢.
79/2013, o provedeni nékterych ustanoveni zdkona ¢. 373/2011.

Od roku 2010 do roku 2018 se v Jihoceském kraji vyskytovala tato alergicka
onemocnéni s procentualnim zastoupenim vyskytu onemocnéni za tyto roky. Kontaktni
alergicka dermatitida mezi ostatnimi alergickymi nemocemi z povolani byla hlaSena v
padesati deviti procentech pfipadli, astma bronchiale bylo hlaSeno ve dvacet jedna
procentech piipadu, alergicka ryma v Sestnacti procentech ptipadt piipadi a exogenni
alergicka alveolitida ve ¢tyfech procentech.

Na podilu alergickych onemocnéni maji nejvétsi podil bliZze nespecifikované latky
z pracovniho prostiedi, které zabiraly devatenact procent z celkového poctu alergend,
které zpiisobily nemoc z povolani. Osmnact procent z celkového podilu alergend,
uvedenych jako plivodce nemoci z povolani zabiraji latky nachazejici se v lepidlech.
DalSich ¢trnact procent zabiraji alergeny, nachdzejici se v mazadlech, chladicich a
feznych kapalinach, tfinact procent zabiraji chemické latky pouzivané v technologii

vyroby, mouka zabira dvanact procent, chemické latky nachazejici se v osobnich
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ochrannych pracovnich pomickach zabiraji deset procent. Mensi procentualni vyskyt
alergenti v souvislosti s hlasenou nemoci z povolani zaujimaji latky vyskytujici se v
hospodarstvi, které tvoifi sedm procent z celkového podilu, latky vyskytujici se
Vv dezinfek¢nich pripraveich zapii¢inily ¢tyfi procenta a kovy tii procenta alergickych
nemoci z povolani v Jiho¢eském kraji za devét let sledovani.

Co se vyskytu alergické nemoci z povolani z hlediska pracovniho odvétvi tyce,
tak nejvice nemoci z povolani bylo zaznamenéano v odvétvi s ndzvem strojirenstvi, které
zabiralo tficet tii Z celkového podilu. Devatenact procent Z tohoto podilu zabiral spotiebni
pramysl, ¢trnact procent potravinaisky primysl, dvandct procent zabirala dvé odvétvi
oznacené jako zivoci$na a rostlinna vyroba a pomocné prace a udrzba. Naopak nejmensi
procentualni zastoupeni zaujimaji prace zamétené na stavebnictvi (Ctyfi procenta), ostatni
(Ctyfi procenta) a ve sluzbach (tfi procenta).

V praci byly feSeny vzajemné vztahy mezi konkrétnimi alergeny a alergickymi
nemocemi, které byly pod vlivem jejich expozice zplisobeny.

V praci byly téZ feSen vztah mezi alergickymi onemocnénimi, ktera byla za devét

let sledovani hlasena a pracovniho prostiedi, kde nemoci vznikaly.

Cil prace byl naplnén
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12.POUZITE ZKRATKY

NzP = nemoc z povolani

KHS = krajska hygienicka stanice

OOPP = osobni ochranné pracovni pomucky
BOZP = bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci
PEL = pfipustny expozi¢ni limit

BET = biologicky expozi¢ni test

CHOPN = chronické obstrukéni plicni nemoc
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