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The Problematic of Sick Building Syndrome (SBS) Occuring in Office-
Buildings in Ceské Budgjovice - Health Consequences and Possible

Prevention

A modern person spends most time closed inside houses, offices, schools and other
institutions, and if he feels unwell or experiences accute health and comfort effects, his
every day life can be highly influenced both mentally and physically.

Most symptoms of illnesses or indispositions appear in people living or working
inside buildings for no apparent reason. Having left the building, health problems often
diminish or even disappear. The complaints mostly include irritation of eye mucous
membranes, upper and lower airways and skin, hypersensitiveness, mental and physical
fatique, stomach upset and diziness. It is known as a “sick building syndrome*.

“Sick building syndrome“ (SBS) results into significant decrease of human
performance and frequent absences. However, it can lead to worse interpersonal
relations, often connected with lower productivity of labour.

“Sick building syndrome* has been known for many years. Its occurence is numerous
but the cause for it have not yet been revealed. More negative factors seem to coincide.
The positive moment is that many people are aware of the problem so many new SBS
studies and publications have appeared recently.

This diploma thesis consists of two parts. The first one, theoretical, and the other is
practical. The practical part is focused on research work.

The goal of my thesis was to compare a modern air-conditioned building with an older
one, without air-conditioning while observing the SBS symptoms which appeared in
office occupants in Ceské Budgjovice. | also investigated public awareness of this
problem together with other issues related.

| consider the findings very contributive to professionals in this field, the National

Institute of Public Health and common population interested in the problem.
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Uvod

Pocinaje rokem 1983, kdy byl poprvé definovan vysoky vyskyt drazdivych priznaki
ocnich sliznic, hornich a dolnich dychacich cest, koZnich reakci, nespecifické
precitlivélosti, dudevni a télesné anavy, Zaludecni nevolnosti a zavrati u lidi dlouhodobé
pobyvajicich ve vnitfnim prostfedi budov, jako je ,sick building syndrom®, tedy
»,syndrom nemocnych budov“, je tomuto problému vénovana znaCna pozornost
v zahraniCi a v posledni dobé i u nas.

Vétsina priznak( nemoci nebo nevolnosti vyskytujicich se u lidi pracujicich nebo
Zijicich v budové se objevuje z nejasnych pricin. A pokud tito lidé budovu opusti, ¢asto
dojde ke zlepsSeni téchto zdravotnich obtizi, €i k jejich Gplnému vymizeni.

Syndrom nemocnych budov (SBS) mé za nasledek podstatny pokles pracovni
vykonnosti a rist absence, s naslednym dopadem, ktery se odhaduje na 0,5 — 1,0 %
hrubého doméaciho produktu. Dal$im nasledkem mzZe byt zhorSeni osobnich vztah(,
s ¢imz také v mnoha pFipadech souvisi pokles pracovni produktivity.

Nyni je zfejmé, Ze vyskyt Syndromu nemocnych budov je znatny — odhaduje se, Ze
asi ve 30 % novych, prestavénych €i renovovanych budov se nachazeji lidé trpici timto
syndromem. SBS je tedy velice rozsifen a mize se vyskytnout v Gradech, obytnych
domech, Skolkéach a Skolach, na coz doplaci celd spoleCnost. | kdyZ by jasna pficina
tohoto syndromu zUstala neobjasnéna, bylo by dobré pomoci budovam s vyskytem SBS
a pokusit se, aby se v novych budovéach jiZz tomuto problému podafilo predejit.

Jaké budovy jsou tedy ,,nemocné“? PredevSim vSechny s nizkou urovni ventilace,
osvétleni a vytapéni. Dale domy s velkymi vykyvy teplot a nizkou vlhkosti vzduchu;
budovy Spatné udrZzované, starsi Ctyficeti let s nekvalitnim vnitfnim vybavenim. Mezi
nemocné patfi oviem i nové stavby s Cerstvymi malbami a zafizenim, kde je
nedostateCné zajisténé vétrani. Ke vzniku syndromu pfispivaji i elektricka zafizeni, coz
plati hlavné pro kancelafe. Je v nich mnoho vybaveni z umélé hmoty, jako jsou
pocitaCe, obrazovky, tiskarny, skenery, ale tfeba i potahy kancelafskych zidli, nové
koberce, telefony, mobily, konvice na kavu. Vycet je témér nekonecny. (2)

PrestoZze tento problém vzhledem ke zdravotni, socialni a ekonomické zavaznosti

vyvolal ve svété znaCny zajem odborné verejnosti, statni spravy i podnikatelské sféry,



v Ceské republice nebyly zatim provedeny zadné komplexni studie, které by zmapovaly
situaci v tomto ohledu v konkrétnich podminkéch naseho statu.

Moderni ¢lovék stravi vétSinu Casu uzavieny uvnitf domd, Grad(, $kol a jinych
zafizenich, a pokud se v nich neciti dobfe, pocituje pfiznaky onemocnéni a nepohody,
ma to jisté znacny nejen psychicky, ale i fyzicky dopad na jeho kazdodenni Zivot. Proto
smyslem mé préace bude nejen zjistit informovanost zaméstnanctli o tomto problému, ale
také Getnost vyskytu pfiznak( nemoci v budovach v Ceskych Budgjovicich.

Diplomova prace ma dvé Casti. Teoreticka Cast mé diplomové prace je zamérena na
problematiku Syndromu nemocnych budov. Tuto problematiku jsem zpracovala
sekundarni analyzou dat z monografii, internetovych stranek a odbornych casopisu.
Metodicka ¢ast je zpracovana kvantitativné za pomoci dotaznikd, které byly rozdany
zaméstnancdim kancelafskych prostor v budovach v Ceskych Budgjovicich. Zde jsem
porovnavala zjisténé Udaje, a to jednak z budovy neklimatizované, a jednak moderni

klimatizované, na vyskyt pfiznak( SBS.



1. SOUCASNY STAV

1.1 Soubor poZzadavkUl na pracovni prostiedi

1.1.1 Ergonomie

Clovék a prace predstavuji svébytny systémovy vztah.

Slovo ergonomie pochazi z feCtiny: ergon = prace, nomos = zékon, Cili pravidla o
praci.

Ergonomie je védni oblast zaméfend na zkoumani interakce mezi Clovékem a
technickymi systémy, jez Cloveék vytvari; interdisciplinarni obor zabyvajici se studiem
¢lovéka v jeho pracovnich podminkach na zékladé analyzy dil¢ich systéml (Clovék —
stroj, Clovék — pracovni €innost, Clovék — pracovni podminky) z hlediska ochrany zdravi
pracovnik( pfi zvySovani efektivity prace; véda o zékonitostech prace a vztazich mezi
Clovékem a urCitymi faktory pracovniho procesu, umoZziujici praktické vyuZiti

nékterych ziskanych poznatk{ ve spolecenské praxi. (22)

1.1.2 Zivotni prostredi

Ergonomicky systém je vymezen svym okolim - prostfedim, tedy hmotové
prostorovou realitou, kterd je v interakci se zkoumanym objektem. Jde tedy jednak o
pFirodni prostfedi jednak o prostfedi umélé, zamérné clovékem vytvorené.

Soudobé chapani Zivotniho prostfedi je vymezeno definici UNESCO z roku 1967:

~Zivotni prostfedi (physical enviroment) obecné je fyzickéa realita obklopujici Zivy
organismus (living organism), se kterou je ve vzajemném pdsobeni, interakci, a ktera
spoluvytvari neustale jeho fyzicky stav tim, Ze ji pouziva, ovliviiuje a sam je
ovliviovan.*

»Kazdy ¢lovék Zije a pracuje v jistém prostredi, tim rozumime ¢ast jev(l, véci a déjl
okolniho svéta, ke kterym ma cClovék urcity vztah, které maji pro osobnost ¢lovéka

urCity vyznam a hodnotu.” (22)



Hlavnim faktorem vytvéfeni a pretvareni Zivotniho prostfedi je vystavba. V umélém
Zivotnim prostfedi vzniklém vystavbou se vytvéfeji, at’ spontanné nebo zadmérnym
ovlivitovanim, zvlastni podminky uréované fadou faktord.

Takto utvarené prostfedi Ize rozdélit dle umisténi na interni (vnitfni) prostredi, tj. ve
stavbach, interiéru budov, a na externi (vnéjsi) prostiedi, tj. vné budov. Dale lze
pokracovat v déleni dle ucelu na obytné, tj. prostfedi v obytnych souborech, pracovni, tj.

prostredi na pracovistich, atd.

1.1.3 Pracovni prostfedi

Pracovni prostfedi je souhrn materidlnich a spoleCenskych podminek pracovniho
procesu danych stavebnim, prostorovym a technickym vybavenim pracovist', vyrobnimi
parametry technického procesu a fyzikalnimi faktory prostoru, na ktery je pracovni
prostfedi vazano (hluk, praSnost, teplota a vlhkostni rezim, proudéni vzduchu,
osvétleni). Pracovni prostfedi tvofici nadsystém vazeb typu ,,Clovék — stroj — Zivotni
prostfedi“ se v ramci véd o praci posuzuje predevsim na zékladé analyzy tzv. pohody

pracovnikd, zjistované v ramci pracovniho lékafstvi a ergonomie. (22)

1.1.3.1 Pohoda prostredi

»Pohoda prostfedi je stav mysli, ktery vyjadfuje spokojenost s prostfedim.” (Standard
ASHRAE 55-66) (12)

»Pohoda prostredi je takovy stav prostfedi, pfi kterém se lidé v uvazovaném prostoru
subjektivné citi co nejlépe, a jsou tedy téZ schopni maximalniho vykonu, at’ jiz
fyzického, ¢i duSevniho, nebo co nejacinnéjsiho odpocinku.* (13)

Z téchto definic Ize vyvodit, Ze pohoda prostfedi je stav, kdy subjekt jako soucCast
tohoto prostredi je uspokojen, stav prostfedi si ani neuvédomuje a nema potrebu je ani
zZmeénit.

Pohoda prostfedi se da rozdélit na celkovou a dilCi a podle vztahu k jednotlivym

Cinitelim na fyzickou, fyziologickou, psychickou (dusevni) a socialni. (22)
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1.1.3.2 ZpUsob hodnoceni Grovné pracovniho prostredi

mZe byt nasledujici:

- subjektivni — vychazi z pocitd jednotlivce;

- objektivni — je podminén splnénim fyzickych zakonitosti (napf. vytvorenim
rovnovazného stavu rovnice tepelné bilance ¢lovéka);

- normativni — tj. posouzeni Urovné prostiedi predpisy a normami, které vychazi
z hodnoceni subjektivniho i objektivniho.

Z hlediska optima Ize normativni hodnoty nazvat prahovymi, jesté inosné pak nejvyse

pFipustnymi. (22)

1.1.3.3 Uginek pracovniho prostiedi

VSechny faktory pracovniho prostfedi maji dopad na psychiku a pracovni vykon
jednotlivce.

Ucinek jednotlivych faktord pracovniho prostiedi zalezi na délce plisobeni, Getnosti a
intenzité. PFi prekroCeni prahového podnétu dochazi k obranné reakci, pfi delSim a
silngjSim GCinku pak k nevratnym poruchdm a zmeéndm s vegetativni regulaci,
v extrémnim pripadé ke smrti. To odvisi od adaptability ¢lovéka projevujici se urcitou
biologickou odezvou, napf. zvySenou tepovou frekvenci. Korekce ucinku lze dosadhnout
jednak zasahem primo do zdroje vlivl, coZ byva nejucinngjsi, dale intervenci do pole
prenosu a posléze opatfenimi u samotného subjektu, jako jsou rdizné pracovni a
ochranné pom(icky, jejichZz nevyhodou je vSak snizeny komfort pohybu, vidéni apod.
(22)

Cilem ergonomickeho feSeni pracovniho mista je vytvorit takové pracovni podminky,
aby nedochazelo k nepfimérfené pracovni zatéZzi, napf. svalové-kosterniho aparatu
(nevhodné pracovni polohy, jednostranné a dlouhodobé zatizeni svalovych skupin,
vznik Unavovych projev(, pocitd diskomfortu apod.).

Ergonomické Upravy, usilujici o prevenci poSkozeni zdravi na pracovnim misté,

obvykle nepredstavuji vétsi ekonomické néklady, avsak jejich pfinos je z dlouhodobeho
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hlediska znacny (sniZzeni nemocnosti, fluktuace, prodlouZeni produktivniho véku) a
prispivaji k pocitu pracovni pohody. (17)
Nejen Uprava pracovniho prostfedi tak, aby nas sedavé zameéstnani co nejméné

poskodilo, je nezbytn4, ale také korekce pracovni polohy a aktivni pfistup k Zivotu. (30)
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1.2 Syndrom nemocnych budov

1.2.1 Definice pojmu ,,Syndrom nemocnych budov*

Syndrom nemocnych budov (Sick building syndrom — SBS) popisuje zdravotni obtize
lidi pracujicich nebo Zijicich v budové, ktefi se neciti dobfe a pocit'uji pfiznaky nemoci,
ktera nema zjevne priciny. Tyto pfiznaky se zlepSuji i UpIné vymizi pfi pobytu mimo
tuto budovu, a naopak se zhorsuji pobyvaji-li lide v budove.

Spoleénym rysem uzavienych budov tedy je, Ze jejich obyvatelé trpi v prdméru
vyssim vyskytem priznakd nemoci ¢i nepohody, nez by se dalo predpokladat. Pojem
uzaviené budovy vyplyva ze zpdsobu, jakym byly budovy navrZeny, postaveny, nebo
z toho jakym zpisobem funguiji, jsou udrZzovany ¢i uzivany. Dosud nebyly stanoveny
pficiny SBS, a proto je nejsnazsi cestou k identifikaci problému posouzeni frekvence

obtizi ¢i pfiznak( nemoci. (29)

1.2.2 PFiznaky SBS

SBS je charakterizovan vseobecnymi pfiznaky :
celkovymi nespecifickymi projevy (bolesti hlavy, Gnava, neschopnost se
soustredit);
respiracnimi projevy (dradZdéni nosni sliznice, ryma, pocit ucpani nosu, zhorseni
alergickych obtizi, drazdéni ke kasli, zastfeni hlasu apod.);
ocnimi projevy (pocit suchosti, drazdéni spojivek);
koznimi projevy (pocit suchosti a podrazdéni kize, alergické kozni projevy).
(23)

Symptomy nemoci z budov mohou byt provazeny castéjSim vyskytem infekcénich
onemocnéni respiracniho traktu v disledku uzsiho kontaktu a snazsiho prenosu infekce
v budovach a dale vyskytem castéjSich alergickych reakci pfi expozici alergenim
doméciho prachu.

-13-



Typické je, Ze si jedinec stéZuje na nékolik téchto priznaki soucasné, ¢asto jsou pak
doprovézeny pocitem nedostatku Cistého vzduchu, suchosti vzduchu, hluku, Spatného
osvétleni, tepla Ci chladu.

Byl nalezen pfimy vztah mezi nékterymi nemocemi a pobytem v budovach. Avsak
tyto se nefadi k Syndromu nemocnych budov:

infekce, jako ryma, aty, které pochazeji ze zdravotnickych zafizeni;
chronicka onemocnéni zplisobena tabakovym koufem;

otravy zplsobené zplodinami ze stavebnich material(, jako je tfeba olovo
v natérech a malbach;

legionelove infekce;

nasledky priimyslového znegistént;

nadorova onemocnéni zpdsobena radonem;

azbestdza;

disledky vihkosti;

ddsledky tepelnych zmén;

ztrata sluchu z hluku. (29)

1.2.3 Zdravotni dUsledky

Poskozeni zdravi v dlsledku SBS neni bezpodminecné nutné. Tomuto problému Ize
pfedchazet Ci UpIné zabrénit. Nasledkem poSkozeni dochazi ke ztraté pracovni
vykonnosti, coZ se odrazi na pracovni produktivité, ristu absence, omezeni prescast,
veétSimu obratu personalu, ¢astych dotazech na vedeni a odborové organizace za Gcelem
vyresit problém o zhor3eni kvality Zivota.

Britské odhady vyplyvajici z fady dalSich studii ukazuji, Ze vice neZz 8 % pracujici
populace méa zkusenost s pfiznaky SBS v takové mife, jeZ zplsobila, Ze jejich zdravi a
pracovni produktivita byly vazné narudeny. Pfiznaky SBS ustupuji velmi rychle, proto
se mohou zdat nepodstatné. Ale naopak je tomu u vyrazné citlivéjSich jedincd , napf. u
vyskytu SBS ve Skolce, Skole ¢i nemocnici, kde tento vyskyt mize zplsobit velky

problém. (29)
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1.2.4 Charakteristika nemocné budovy

Pro odhaleni Syndromu nemocnych budov u jedince byly stanoveny specifické
priciny, které lze rozdélit na 4 Sirsi kategorie:

mistni faktory;
problémy souvisejici s budovami tovaren €i jejich obsahem a provozem; jsou
zde zahrnuta chemicka zneGisténi zplsobena stavebnim materialem, nabytkem,
osvétlenim a topenim;
problémy nesouvisejici se strukturou budovy a v budové se vyskytujici obcas;
dobrym prikladem je tfeba alergie, jejiz pFi¢inou mize byt pyl, prach ¢i pliser;
problémy, které jsou spiS psychologického razu; jejich priina mize byt
v organizaci, socialnich podminkach, samotnych fyzickych osobach Ci

pracovnim misté. (29)

Charakteristické znaky typické pro postizené budovy:
budovy postavené v 60. letech Ci pozdéji;
klimatizace s moznosti chlazeni;
blikajici (mihotajici) osvétleni a osvétleni ostfe zafici;
nizka Groven ovladani a ventilace, topeni a osvétleni;
velké mnoZstvi Calounéného nabytku;
mnoho otevienych regall, kartotéky;
novy nabytek, koberce, nové malby a natéry;
Spatna udrzba budovy;
nedostate¢ny UKklid;
vysoké teplota, kolisani teploty béhem dne;
pFilis nizka €i vysoka vlhkost vzduchu;
chemické znecCisténi, jako je tabakovy kouf, ozon, tékavé organické smeési ze
stavebnich materiald a zafizeni budovy;
prachové Castice a vldkna ze vzduchu;

monitory pocitacd.
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S témito znaky je mozné se setkat jak v CinZovnich domech, v rodinnych domcich, tak
v jinych budovéch, kde obyvatelé trpi pfiznaky SBS. Ve v3ech budovach se nemusi
vyskytnout vSechny uvedené problémy a ne vZdy tyto problémy musi vyvolat dany
syndrom.

Jestlize zkoumana budova s problémem SBS je budovou Gfadu, jsou pro ni typické
nésledujici charakteristiky:

plocha s vice nez 10 neoddélenymi pracovnimi misty;

mnoho lidi pracujicich s monitory poéitacd;

pracovnici postiZzeni timto syndromem vykonavaji vétSinou rutinni Gfednickou
praci.

Jednotlivé priznaky jsou ojedinéle pfi¢inou pfiznak( onemocnéni. Daleko

voev s

nepodafi odhalit vSechny pficiny obtizi, a to i kdyZ jde o problém trvaly. (29)
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1.3 Nejcastéjsi mozné priciny vzniku SBS u pracovnik( kancelarskych prostor

1.3.1 Klimatické podminky kancelari

Podobné jako ve vétsing vyspélych zemi i v CR se vnitfni prostfedi budov
v poslednich desetiletich zménilo. Byly identifikovany tfi zakladni zmény a to narlst
cen vsech druhd energie, narlist pouzivani chemickych latek a zménény zplsob Zivota.

Vzrlst cen vSech druhl energie a hrozba vycerpani jejich zdroji vede k Setfeni
zejména ve zdrojich pro vytapéni. Tato situace se vyrazné projevila po ekonomickych a
politickych zménach v roce 1989 a jeji vliv se i nadale prohlubuje. Konstrukce budov
jsou podfizovany zabranéni tepelnym ztratam, coZ vede k omezeni pfirozeného vétrani
okny a nasledné kumulaci Skodlivin ve vnitfnim ovzdusi.

Explozivni narlist pouzivani chemickych latek v budovéch, v novych konstrukénich
materialech, nabytku, dalSich zafizeni a v intenzivnéjSim pouZivani chemickych
gisticich a klidovych a dezinfekénich prostredkd.

Zmeénény zplsob Zivota se tyka predevsim Casu straveného uvnitf budovy, ve které
lidé travi v priméru aZ devadesat procent ¢asu. Tyto budovy se tak stavaji mistem, kde
jsou lidé vystaveny moznym Skodlivinam z ovzdusi.

Kvalita vzduchu uvnitf budov je zavisla na:

- kvalité venkovniho ovzdusi;

- objemu vzduchu pFipadajiciho na osobu v mistnosti (tzv.vzduchova kostka) a
jeho obméng, koncentraci $kodlivin a kontaminantd, jejichZ zdrojem jsou:

- stavebni materialy, predmétl vnitfniho zafizeni budov;

- obyvatelé a jejich metabolismus;

- aktivity provozované v budové, véetné dklidu, Cisténi, adrzby atd. (29)

1.3.1.1 Teplota a vlhkost vzduchu
Pro kancel&rské préce, jakoZto prace sedave plati dle nafizeni vlady €. 68/2010 Sh.

Kterym se stanovi podminky ochrany zdravi pfi praci (18), Ze teplota se milze

pohybovat od 20 do 28 °C, a to pfi proudéni vzduchu do 0,2 m/s. V zimnim obdobi je
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nejvhodnéjsi teplota vzduchu v rozmezi 20 — 24 °C. Vlhkost prostiedi se doporuCuje
vys$si, a to 35 - 55 %, nebot" u monitord se v suchém prostfedi vyskytuje znacny
elektrostaticky naboj, ktery prestava byt méfitelny asi pfi 50 % relativni vihkosti. Ke
vzniku tohoto naboje pfispiva i material, podlahy, obuv, odév a provadéna €innost. (22)
Producentem tepla mohou byt i jednotliva zafizeni, napf. monitory, laserové tiskarny,
kopirky. PfestoZe jejich pfispéni ke zvySeni teploty na pracovisti je pouze nepatrné, pfi
velké koncentraci ve spoluptisobeni s tepelnou produkei lidi miZze byt znatelné, a proto
je tfeba dodrZovat pravidla a predpisy o plosné a prostorové vymeére, pfipadajici na

jednoho pracovnika. (22)

Zdravotni rizika

Vyssi teploty nejsou pravdépodobné primou pfiCinou pfiznakd, ale mohou napomahat
emisim z material( a rlstu bakterif, hub a roztocd. Rozsahlé studie ukéazaly, Ze mnoZstvi
symptom(l SBS stoupd, vystoupi-li teplota nad 21 °C. (29)

V soucasnych teplotnich podminkéach by rozdil mezi vnéjsi a vnitfni teplotou v
mistnosti nemél prevySovat 5-6 stuprili Celsia. Pokud by byl rozdil vyssi, organismus
méa velké problémy s vyrovnanim rozdilu teplot. Navic se opét objevi pfiznaky jako
suchy kaSel, paleni oCi atd. Ve Spojenych statech se to nazyva ,common cold.” tj.
Clovék se nachladi a imunita je ochromena, ¢imzZ se sniZuje obranyschopnost organismu.
Clovék pak ma akutni zanéty a infekce, z nichZ nejcastéjsi je angina. (5)

Vysledkem dalSich studii a naslednych kontrolnich testl je, Ze vlhkost, ktera je
pricinou zvyseni relativni vlhkosti nad 30 %, mdZe sniZit mnoZstvi negativnich
priznakl. Ta musi byt peclivé vyvazena, protoZe vzestup vihkosti zase podporuje rlst

mikroorganismd. (29)

Optimalizace tepelné-vihkostniho mikroklimatu

Optimalizace lze dosahnout tfemi zakladnimi zplsoby: zasahem do zdroje (tepla,
chladu, vodnich par); do prostfedi; na subjektu tj. na uZivateli budovy.

Zasah do zdroje tepla v Iété, chladu v zimé a do zdrojli par ve vSech obdobich roku
spoCiva predevSim v Upravé obvodového plasté budovy, kterym dosahneme

dostateCného  zvysSeni tepelné-izolaCnich vlastnosti, nazyvanych zatepleni, a
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pfiméreného zvyseni jeho tésnosti. DalSi pozornost musi byt vénovana volbé kvalitnich,
dobfe izolujicich oken, které Ize doplnit instalaci venkovnich Zaluzii, které soucasné
chrani pfed venkovnim hlukem. Okna musi umoZiovat dostate¢né vétrani, tj. odvod
vodnich par do venkovniho prostfedi, a to jednak exfiltraci (provzdusnéni, netésnosti),
jednak svoji pokud mozno regulovatelnou oteviratelnosti.

v v

vhodném vytapéni v zimé a chlazeni a odvlhCovani v lété.

Zasahem na subjektu je nejjednodussi zplsob dosazeni pohody, tedy zménou tepelné-
izolaCnich vlastnosti odévu, tj. svléknutim nebo obléknutim dostateCného poctu
odévnich soucasti. Jeho moZnosti jsou viak znatné omezeny — v lété nelze jit pod
spolecensky (nosnou mez a v zimé zase prilis tézky odév mize byt pficinou naruseni

osobni pohody prostredi. (14)

1.3.1.2 Vétrani

Veétrani mistnosti je jednim ze zasadnich opatfeni, které zajiStuje davku Cerstvého
vzduchu potfebnou pro kazdou osobu pobyvajici v interiéru. Zaroven eliminuje zakladni
Skodliviny (odéry, CO atd.) vyskytujici se v budovach. Je zasadnim faktorem
ovliviujicim vlhkost vzduchu.

Vyménu vzduchu lze zajistit formou pfirozeného a nuceného vétrani. Vymeéna
vzduchu pfirozenym vétranim byva zajistovana tzv. infiltraci zavislou na souciniteli
privzdusnosti oken a délce spar. U novych oken (plastovych, dfevénych typu EURO i
dal$ich), kterd se vyznaCuji velmi nizkym soucinitelem prdvzdusnosti, je pfirozena
vyména pfi zavieném stavu minimalni a pozadavk{m nevyhovuje.

Cely objekt mdZze byt vétran také fizené, ma tedy vzduchotechnicky systém s centralni
jednotkou vzduchotechniky pfivodem a odvodem vzduchu v jednotlivych mistnostech.
11)

Do jaké miry pohyb vzduchu Clovéka rusi nebo obtéZuje, je méfitelny. Na zakladeé
vyzkumU( odbornikl jej Ize rozliSit podle rychlosti proudéni a jeho dynamickych a

psychickych G¢inkd na lidskou bytost. V kancelafich je tfeba nutné zajistit dostatecny

v v
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pripadech zplsobuje zvedani prachu, odnaseni papirli a cuchani vlasti pracovnika, takze
neplsobi dobre na jeho psychickou pohodu. (11)

A pravé nedostatky ventilatniho systému jsou zrejmé cCastou pficinou SBS.
NejcastéjSim problémem je Spatné nastaveni systému, coZ vytvari nerovnovahu mezi
jednotlivymi mistnostmi v budové a to mlZe mit za nésledek, Ze neCistoty jsou
v nékterych mistnostech roznaSeny Ci nedostateCné odstrafovany. Jinou pficinou
pomalého proudéni vzduchu a necistot ve vzduchu je zaneseni ventilaCnich trubek
$pinou. To miZe byt zplsobeno nespravnym navrZzenim celého systému, napf. je-li
zafizeni obtizné dosaZitelné, jsou-li opomenuty kontrolni panely nebo jsou-li jednotlivé

komponenty Spatné navrzeny. (29)

1.3.1.3 Klimatizace

KlimatizaCni zafizeni je v podstaté vétraci zafizeni rozSifené o Upravu vzduchu ve
smyslu udrZeni vihkosti a teploty vzduchu ve vétraném prostoru na poZadované Grovni.
Tato zafizeni jsou obvykle vybavovana vicestupriovou filtraci vzduchu, kterd umoZzniuje
klimatizovat prostory, ve kterych technologie vyroby vyZaduje témér absolutni Cistotu
prostfedi. Jeho nedilnou soucasti je méfeni a kvalitni regulace vSech parametri
vzduchu.

Moderni budovy s velkymi prosklenymi plochami, pfi jejichZz architektonickém
navrhu bylo vice db&no o vzhled nez ucelnost FeSeni, vétSinou vyZaduji vykonné
klimatizaCni zafizeni, které musi zejména v letnich mésicich odvadét velké tepelné
zisky od slunec€niho zareni. Pfitom bylo prokdzano, Ze v naSi zemeépisné Sifce je mozno
dosahnout pfijatelné tepelné pohody i bez pouZiti klimatizace, pFipusti-li se b&hem
nékolika tropickych dnd, které se u nas vyskytuji kratkodobé poruseni komfortu.
Podminkou je vSak uzka spoluprace vsech profesi, zejména architekta, stavafe a
inZenyra navrhujiciho technicka zafizeni budov. JakoZto i investi¢ni naklady na stavbu
klimatizatniho zafizeni jsou podstatné vétSi neZ na vétraci zafizeni stejného
vzduchového vykonu. Z velké Casti je to zplsobeno potrebou vlastniho zdroje chladu.
(20)
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Zdravotni problémy

Zésadnim problémem v pouZzivani klimatizaCnich jednotek béhem léta je nespravna
manipulace s nimi. Rozuméjme tim hlavné nastaveni teploty. Zdravotni problémy, které
zapnuta klimatizace mdze vyvolat jsou zplsobeny pravé priliS nizko nastavenou
teplotou. Také velké teplotni rozdily a jejich pfilisSné vykyvy nejsou pro lidsky
organismus pravé ideéalni. Casté prechody mezi riizné temperovanymi mistnostmi
prinasi nasemu organizmu teplotni Sok, ktery mlze mit i zasadni vliv na nase zdravi.
Spravné nastaveni klimatizace by se mélo pohybovat 0 maximalné 5 — 7 °C niZe nezZ je
okolni teplota.

Casto je také opomijeno spravné vétrani mistnosti a pfisun &erstvého vzduchu.
Klimatizace sice zajisti pfijemnou pokojovou teplotu, ale pfiliv Cerstvého vzduchu
nenahradi! Nezapominejte tedy také na Caste vétrani predejdete tim bolestem hlavy,
Unavé a nesoustfedénosti. Rada jedincl také diky nemoZnosti otevirat kv(li klimatizaci
okna proZiva psychicka traumata spojena s pocity klaustrofobie a omezovani osobni
svobody.

V klimatizovanych prostorach také ¢lovék nema potfebu tolik pit, jako pfi pobytu na
sluni¢ku. Samotna klimatizaéni jednotka vysusuje vzduch - proto je dlleZité dodrZovat
pitny rezim a rovnéz mistnost zvlihcovat. V tomto ohledu ndm praci usnadni doplikova
zarizeni klimatizaci, jako jsou napfiklad zvlh¢ovace nebo naopak vysouSece. (8)

Vedle symptom( spojenych se syndromem nemocnych budov mdZze klimatizace,
ackoli je hlavnim ddvodem casté sledovani obrazovky pocitace, zplisobovat zvlastni
onemocneéni zraku zvané ,,suché oko*. PFi této nemoci pali, Cervenaji a svédi oci, coZ je
zptisobeno malou tvorbou slzné tekutiny. Problém v podstaté vyresi umélé slzy, které
jsou k dostani v lékarné, Casté prestavky, zvihcovace vzduchu, vyhybani se privanu,
dostateCny prisun tekutin. (5)

Zameéstnanec by nemél sedét, popf. vykonavat pracovni ¢innost v blizkosti prdvanu
resp. klimatizaci privadéného proudu vzduchu. Ten extréemné ochlazuje organizmus a

rychle odparuje pot. (5)
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1.3.2 Kontaminanty ovzdusi

Odérové mikroklima je sloZka prostiedi, ktera plsobi na ¢lovéka a spoluvytvari tak
jeho celkovy stav.

Odérové latky (odéry) jsou plynné slozky v ovzduSi, vnimané jako pachy (bud
prijemné — viiné nebo nepfijemné — zapachy). Jde o organické nebo anorganické latky,
vétSinou produkované clovékem samotnym nebo jeho cCinnosti, popf. uvoliované
z okoli, a to ze stavebnich konstrukci ¢i zafizovacich pfedmét(. (14)

Zdroje neprijemnych odérd Ize rozdélit podle Zwaardovy stupnice do péti typl, a to
typ étericky (lidské pachy), typ aromaticky (pachy rozkladajiciho se zralého ovoce), typ
izovalericky (pachy z koureni tabaku, pach zvifeciho potu), typ zazlukly (pachy
mlékarenskych produkt(l) a typ narkoticky (pachy rozkladajicich se proteinli a vingé
tabaku). Z venkovniho prostredi vstupuje dovnitf budovy €asto i 50 az 80 % odérovych
latek.

Zdroje prijemnych odérll mohou vstupovat do interiéru z venkovniho ovzdusi jako
vliné kvetoucich kvétin, pokosené travy, sena, tajiciho snéhu. Ve vnitfnim prostredi se
zdrojem stavaji opét kvétiny a odéry souvisejici s Cinnosti Clovéka (napf. Cistici
prostfedky, kosmetické pfipravky, potraviny, ..). | nékteré stavebni materialy (napf.
dfevo) jsou vnimany prijemné. Pfijemnym odérlim je vénovana stale vétsi pozornost,
nebot’ mohou pozitivné ovlivnit nejen pocity ¢lovéka, ale i jeho pracovni vykonnost.
(14)

1.3.2.1 Chemické emise

Pricinou SBS mohou byt chemické emise z material(i a vybaveni budov. Mezi Casté
zdroje téchto emisi patfi rGzné stavebni a dekoracni materialy, nabytek, kancelarské
stroje a Calounény nabytek. VétSina stavebnich material(l nema nezadouci G¢inky na
zdravi, je tfeba je vSak vhodné pouZzit. Pravé uziti napf. v extrémné vihkém prostredi
muZe byt pFi¢inou dramatického vzestupu emisi.

MriwveEvs

slozky uZivané v lepidlech, natérech a tésnicich hmotach. Tato skupina zahrnuje nékolik
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tisic latek, které nejCastéji drdzdi mukdzni membrany. V kancelafském vzduchu bylo
identifikovano vice nez 300 rliznych chemickych latek, vétSinou ve velmi malych
pricinou SBS. Zde mlzZe hrat vyznamnou roli interakce mezi latkami nebo se mohou
latky vyskytovat v tak nizkych koncentracich, Ze je Ize jen obtizné identifikovat.

Stupen emisi je nejvyssi, kdyZ je material novy, s Casem pak klesa. Avsak tyto latky
mohou byt pohlcovany jinymi materialy a ¢asticemi ve vzduchu a poté opét emitovany
do vzduchu, proto emise pfijatelné nizké z téchto novych material( mohou byt az po 2-6
mésicich. (29)

1.3.2.1.1 Jedovate plyny v interiéru

Toxické plyny, které mohou byt organické i anorganické, vstupuji do interiéru jednak
z venkovniho ovzdusi, jednak vznikaji pfimo uvniti budovy — v disledku Ginnosti
¢lovéka a popf. i uvolfiovanim ze stavebnich materiald.

Jedna se predevsim o oxidy dusiku, siry a uhliku. Tyto plyny se do interiéru kancelare
dostavaji predevsim z venkovniho prostfedi z vyfukovych plynd, avSak prevazné
v malych koncentracich. Vnitfnim zdrojem toxickych plyn( je koufeni cigaret (zdrojem
napf. CO, uhlovodik( atd.), dale to mohou byt riizna lokalni topidla. (14)

FORMALDEHYD

Vyskyt a patofyziologie plsobeni formaldehydu

Formaldehyd se vyskytuje v prostfedi jako bezbarvy plyn s charakteristickym
Stiplavym zdpachem, nebo jako kapalina. Pravé pro obtéZujici zapach, ktery se objevuje
jiz v nizkych koncentracich je formaldehyd zdrojem Castych stiznosti a obav. Hlavni
cestou jeho vstupu do organismu v interiéru je inhalace, popf. i koZni resorpce.
Formaldehyd je vysoce rozpustny ve vodgé, a proto vice neZz z 90 % je zachycovéan
v hornich cestach dychacich pfi inhalaci, jen z 6 — 10 % se do organismu dostava kUzi.

Po vstupu do organismu je rychle metabolizovan.
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Zdravotni rizika

Drazdéni sliznice hornich cest dychacich a spojivek, pocitované subjektivné jako
suchost, drazdéni ke kasli, paleni oCi a slzeni, jsou prvni pfiznaky zvySujici se
koncentrace formaldehydu v ovzdusi.

Bolesti hlavy, nausea, Unava a Zizef nastupuji pfi déle trvajici expozici v konstantné
vysokych koncentracich. Drazdivym Gcinkem zvySuje reaktivitu respiracniho traktu a
miZe potencovat vznik astmatického zachvatu vyvolaného jinym agens, ale miize byt i
hlavni pfi€inou senzibilizace, charakterizovanou tvorbou specifickych IgE protilatek.
Snizenim lokalni bariéry tvofené mukociliarni bariérou mlze usnadnit pronikani
infekCnich i jinych agens.

Po opusténi mista expozice prfiznaky drazdéni HDC a spojivek vymizi. Z hlediska
moznych pozdnich G¢inkd je zvaZovana predevsim karcinogenita a podle hodnoceni
IARC je fazen do skupiny 2A — mozny karcinogen pro ¢lovéka (v epidemiologickych

studiich dosud nebylo prokazano). (23)

Zdroje formaldehydu ve vnitfnim prostfedi

Hlavnim zdrojem formaldehydu ve vnitfnim prostfedi mohou byt jiz samotné stavebni
materialy pouZité v konstrukci budovy, zafizovaci pfedméty jako nabytek, podlahoviny,
obklady, koberce, tapety (zesilené umélou pryskyfici proti odéru), Cistici a desinfekcni
prostfedky uzivané k uklidu prostoru, dale laky a dalSi natérové hmoty. (14)

Zdrojem formaldehydu je také koufeni. Venkovni zneCisténi, zejména z dopravy nema
na vyslednou koncentraci ve vnitfnim prostfedi vyznamny vliv. Vysledna koncentrace
formaldehydu v interiéru zavisi znacné na dalSich podminkach prostfedi, zejména na
teploté a vihkosti. (23)

Opatreni

Z hlediska vyskytu formaldehydu ve vnitfnim prostfedi by koncentrace dle WHO
neméla dlouhodobg presahovat 60 mikrogramd na m®.

Hlavni opatfeni spociva v kontrole zdrojii formaldehydu - stavebnich materiald,
zafizovacich predmétll, nabytku a Cisticich prostfedki, aby pokud mozno materialy

s vysokou emisi formaldehydu nebyly pouzivany.
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V individuélnich pfipadech se doporucuje zvysit vétrani, nepretapét, neprepliovat
mistnost dfevotfiskovym nébytkem. (23)

ORGANICKE TEKAVE SLOUCENINY

Vyskyt a patofyziologie organickych tékavych sloucenin

VOC (volatile organic compound) tato anglickd zkratka je pouZzivana pro oznaceni
skupiny organickych tékavych sloucenin. Jsou to slouceniny schopné tvorit
fotochemické oxidanty reakci oxidy dusiku za pfitomnosti slunecniho zérfeni. Jejich
toxikologické vlastnosti a mechanismus plsobeni na ¢lovéka se navzajem lisi. VétSinou
se v neprimyslovém prostiedi nevyskytuji izolované, ale jako suma sloucenin
v podprahovych koncentracich neodpovidajicich popsanym toxikologickym ag&inkdm.

IritaCni, toxické a karcinogenni G€inky jednotlivych sloucenin jsou odvozeny od
sledovani profesionalné exponované populace vystavené tisickrat i vicekrat vétsi
koncentraci téchto latek neZ populace bézna. Mechanismus plsobeni jejich
podprahovych koncentraci v kancelafich i doméacim prostfedi je stale pFedmétem

vyzkum( bez podani definitivniho vysvétleni. (23)

Zdroje VOC ve vnitfnim prostredi

Hlavnim zdrojem tékavych latek v interiéru je koufeni, pouzivané Cistici prostfedky,
deodoranty, osvéZovaCe vzduchu, vonné oleje, natéry, barvy a laky, koberce,
podlahoviny, fungicidy, desinsek¢ni, deratizacni a desinfekéni prostfedky. Venkovni
vzduch, zejména v kancelafich umisténych v blizkosti hustého dopravniho provozu, ma
vyznamny podil na vysledné koncentraci ve vnitfnim prosttedi. (23)

Napfiklad z pripravk( na napousténi dfeva se uvoliiuje pentachlorfenol (PCP) a lindan
nebo pyretroid, popf. permetrin. Bezformaldehydové drevotfiskove desky (FO Platten)
produkuji izokyanat, ktery je pouZzit jako pojidlo. Z natérovych hmot na bazi
alkydovych pryskyfic se uvolfiuji organickd rozpouStédla — benzin a xylos,

z akrylatovych natérovych hmot nejvice glykoeter, z polyuretanovych hmot izokyanat,
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z natérovych hmot z pfirodnich pryskyfic izoaliphat. Lepidla na bazi umélého kauCuku
produkuji chloropren, vtefinova lepidla izokyanat, pop¥. epichlorhydrin. (14)

Zdravotni rizika

Akutni nésledky expozice tékavym sloucenindm se projevuji jako akutni otravy,
zejména skupinou latek, jejichZ zdroji jsou barvy, natéry, rozpoustédla a lepidla pfi
rozsahlych rekonstrukcich mistnosti ¢i budov.

Toluen, xylen, styren a etylbenzen maji neurotoxické Gcinky a zpUsobuji s ohledem
na jejich koncentraci v prostfedi bolesti hlavy, poruchy koncentrace, poruchy motoriky,
zavrat, nauseu a zvraceni. Po expozici ve vysokych davkach mohou pfiznaky pretrvavat
nékolik dni a jen pomalu ustupovat. Chronické plsobeni nizsich koncentraci se mize
projevit neurologickymi zménami, které se projevi trvalym senzomotorickym
poskozenim, zejména drobnych svalli koncetin. Déle tyto latky mohou zplsobit zmény
v chovani nebo mohou vyvolavat drazdivé ucinky na sliznici dychacich cest a oci.

Terpeny jsou béZné identifikovanymi slouceninami ve vnitfnim prostfedi, protoZe jsou
soucCasti osvézovacl vzduchu, deodorantl a lestidel. | v nizkych koncentraci mohou byt
pFi¢inou alergickych respiracnich reakci.

Pro nizké koncentrace nachazejici se ve vnitfnim prostfedi je velice pravdépodobné,
Ze tékavé organické slouceniny nejsou zdrojem rizika pro nepfiznivy zdravotni efekt.
Jejich pFitomnost ve vzduchu ovliviiuje spiSe pohodu a komfort prostfedi v zavislosti na
citlivosti k jejich charakteru zdpachu. Je v8ak pravdépodobné, Ze existuje skupina Ci
skupiny osob, které jsou vnimavéjsi k plisobeni VOC a mohou byt ve zdravotnim riziku
i pfi jejich nizkych koncentracich. Zatim vSak nebyla stanovena Zadna anamnesticka

nebo prediktivni kritéria pro jeji charakteristiku. (23)

Opatreni

K napravnym opatfenim patfi pfedevSim odstranéni zdroje chemickych latek nebo
rezimova opatfeni k sniZeni jejich emisi. Patfi mezi né Gc€inna kontrola stavebnich
material(l, pfedmétl uzivanych v interiéru, pouzivani Gisticich prostiedkl, zvysené

vétrani. UdrZovani optimalni teploty a vlhkosti v interiéru je zakladni podminkou. (23)
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1.3.2.2 Posuzovani Urovné odérového mikroklimatu

Zakladnimi kritérii pro posuzovani Grovné odérového mikroklimatu je jednak
koncentrace oxidu uhliciteho (CO,), jednak koncentrace TVOC (the Total of all VVolatile
Organic Compounds) vV interiéru, nenachazi-li se tam Z&dn& dominujici specialni

odérova latka.

OXID UHLICITY - CO,

vvvvvv

pfimo Umeérna télesné aktivité Clovéka. V soucasné dobé je limitnich hodnot pro
koncentraci CO, jiz cela fada, nicmené hodnota zavedena Maxem von Pettenkoferem
(1818-1901, od roku 1847 byl profesorem University v Mnichové) plati stale za
zékladni a vychazi z ni i vétSina predepsanych limitli ve vyspélych statech. Limitni
hodnotu CO; v interiéru urcil jako 1000 ppm. Tato hodnota také urcovala minimalni
mnoZstvi venkovniho vzduchu 25 m*h na osobu. Dle doporu&eného predpisu Evropské
unie EUR 14449EN (Report No. 11, Guidelines for Ventilation Requirements in
Buildings, Brusel Luxemburg 1992) pro maximalné 20 % nespokojenych lidi vychazi
v interiéru také 25 m*/h na osobu, dle US ASHRAE Standard 62-1989R Ventilation for
Acceptable Indoor Air Duality pro neadaptované osoby Cini zakladni hodnota 7,5 I/s na
osobu (27 m®h na osobu), pro adaptované pouze 2,5 I/s na osobu (9 m*/h na osobu).

V Ceské republice dle 841 k nafizeni vlady ¢. 361/2007 Sb. je pfedepsané minimalni
mnozstvi venkovniho vzduchu pro lehce pracujiciho nekuraka 50 m®h na osobu (prace
prevazné v sed&), pro praci prevazné vstoje a vchdzi 70 mh na osobu. Celkové
mnozstvi vétraciho vzduchu se ur€uje podle nejvyssiho poctu osob soucasné uzivajicich
prostor.

PFi venkovnich teplotach vysSich nez 26 °C a nizsich nez 0 °C mUZe byt mnozstvi

Cerstvého vétraciho vzduchu zmenseno, nejvyse vsak na polovinu. (14)
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KOMPLEX TEKAVYCH ORGANICKYCH LATEK - TVOC

TVOC je soubor tékavych organickych latek VOC (bez formaldehydu)
produkovanych v interiéru Clovékem, stavebnimi materialy a dalSimi zafizenimi.

Ackoli je CO, dobrym indikatorem kvality vnimaného vzduchu sedicimi osobami,
v mnoha pripadech jako kritérium nevyhovuje, nebot” nerespektuje dalsi mozné odéry
ve vzduchu vychazejici napfiklad ze stavebnich materiald a zafizeni interiéru, zvlasté
z kobercll a ostatnich podlahovin, které produkuji tékavé organickeé latky.

Na vnimani TVOC je zaloZen systém, jehoZ zakladem jsou jednotky olf a decipol. 1
olf je zneCisténi vzduchu jednou standardni osobou, coZ je prdmérna dospéla sedici
osoba v tepelné pohodé pfi kancelafské nebo podobné neprlimyslové praci, jejiz
hygienicky standard je 0,7 koupeli denné. 1 decipol je zneCiSténi vzduchu jednou

standardni osobou (1 olf), vétrané 10 I/s (36 m*/h), Cistého neznegisténého vzduchu.
(14)

1.3.2.3 Prach a kapalné aerosoly, mikrobialni zneCisténi

e

Povrchové zneCisténi neni tvofeno pouze usazenym prachem, ale také veSkerou
neCistotou zplsobenou uZivateli budovy, jejim provozem a obsluhou. Jedna se o
chemické a mikrobialni necistoty dosedajici na povrchy a kdzi, zbytky z obuvi a
necistoty z jidla, piti a koufeni. (29)

Prach (pevné aerosoly) a kapalné aerosoly vytvéareji tzv. aerosolové mikroklima a jsou
z&vaznymi Ciniteli Cistoty prostfedi v interiéru budov, které plsobi na Elovéka a
spoluvytvari tak jeho celkovy stav. Aerosoly jsou kapalné nebo pevné Castice rozptylené
v ovzdusi. Mikroby, vzhledem K jejich specifickym G¢inkm na lidsky organismus,
uvazujeme jako slozky zvlastniho druhu mikroklimatu, a to mikrobialniho. (14)

Nejvice alergickych reakci je zavislych na organickych latkach. Rada z nich je
zanesena do budovy z jejiho okoli, z ¢ehoz vyplyva, Ze Cerstvy vzduch, ktery pfichazi
do budovy je tfeba filtrovat. Jind podstatna Cast se zdrZuje a vyviji v prachu mistnosti.
(29)
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Prachovi rozto€i jsou velmi mala zvifatka Zivici se Supinkami z klize. Je o nich
zndmo, Ze vyvolavaji alergické reakce. Jejich téla, Ulomky tél, sekrety a exkrety mohou
velmi negativné pdsobit na lidsky organismus. Nejvice jich nalezneme v mistech
vétSiho vyskytu prachu — koberce, zaclony, zaveésy, atd. (4)

V prachu je téZ pritomno rlizné mnoZzstvi fas. Nékteré plisné jsou znamy jako pficiny
onemocnéni. Dokonce i Fasy rostouci ve vihkém prostfedi mohou byt pfi priiniku do
vnitfniho vzduchu pfic¢inou vaznych zdravotnich obtiZzi.

V souvislosti s novym a vlhkym stavebnim materialem se Casto objevuji plisné.
RovnéZ unikajici voda €i nadmérné desté jsou znamé jako vhodné prostiedi pro plisné.
Priblizné 70 — 80 % plisni miZe byt zdrojem toxickych latek (mykotoxin(). Plisné
vyskytujici se v budovach obecné nebyvaji v takovém mnozstvi, aby byly u zdravého
jedince zdravotnim rizikem z hlediska alergie. Ale lidé ktefi jsou jiz na plisné alergicti,
mohou trpét astmatem, sennou rymou, vyrazkou, ekzémem, a to i pfi bézné se
vyskytujicich hladinach plisni. (29)

Zdroje aerosoll

Vstup aerosold do interiéru je mozny bud z venkovniho ovzdusi nebo mohou vznikat
uvnitf budovy - v disledku Ginnosti Clovéka, a rovnéZz se mohou uvoliiovat ze
stavebnich materiald. Ve venkovnim prostiedi jsou zdroji prachu: provoz na
komunikacich, ktery vifi povrchovy prach, stavebni Cinnost, vétrnd eroze
neudrZzovanych a zanedbanych ploch zbavenych vegetatniho krytu a emise
z nedokonalych spalovacich procest. Koncentrace prachovych ¢&astic vzniklych
v interiéru stoupa s poétem uZivateld jednotlivych mistnosti, ale také souvisi s ¢innosti
¢lovéka. Zdrojem je organismus clovéka. Dospély ¢lovek ztraci kazdy den v priméru 1g
koZnich Supin (dostate¢na potrava az pro milion roztocl). (14)

Zdravotni rizika

Hlavnim traktem vstupu aerosold do organismu jsou dychaci cesty, ale dochazi téz
k expozici pokozky a spojivkového vaku. Mechanismus, kterym jsou Castice v nose
zachycovany (retinovany), je tzv. impakce, tzn., Ze vétSi a tézSi Castice ulpivaji na

sténach nosni dutiny, mensi a lehCi Castice jsou vzdusnym proudem zanaSeny dale do
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plic, kde se zachyti aZz 50 % Céastic o velikosti 1 pm a necelych 40 % o velikosti 0,2 aZ
0,5 um. Aerosol, ktery nebyl odstranén fyziologickymi samocisticimi mechanismy,
vytvari plicni dispozici (GloZisté) tim, Ze alveolarni membrana plicniho sklipku nebo
trubiCky reaguje na prachové Castice. Z téchto praSnych dep se pak odstrarniuje jen velmi
pozvolna.

Biologicky Gcinek zavisi nejen na toku aerosoll do organismu, ale i na délce plisobeni
a na koncentraci aerosolu, jeho chemickém sloZeni a fyzikalnich vlastnostech (na téchto
zakladnich charakteristikach zavisi velikost Castic, jejich tvar a pevnost, elektricky
naboj, jejich rozpustnost v biologickych tekutinach, toxicita atd.). Podle Gcinku na
organismus délime plsobeni na fyzikalni (jez je hlavné mechanické), chemické (hlavné
toxicke), fyzikalné chemické (hlavné fibrogenni) a biologické (hlavné alergizujici).
Kromé toho je aerosol nositelem rliznych mikroorganismd.

Mechanicky plsobi aerosoly na pokozku, ve spojivkovém vaku, na sliznici,
blokovanim lymfatickych cest v plicich apod. Je-li jim Clovék vystaven deli dobu,
plsobi na néj drazdivé, coz vede k nespecifickym zméndm na k(Zi, spojivkach a
sliznicich v zavislosti na chemickém sloZeni Castic, jejich tvaru, mnoZstvi, velikosti,
hloubce plsobeni a individualni reakci. (14) To m0Ze mit v kancelarskych prostorech
nejcastéji za nasledek alergizujici Gcinek (astma, senna ryma, kopfivka, atd.). Dalsi typy
ucinkl jako je karcinogenni ¢i fibrogenni by se u lidi pracujicich v kancelafich nemély
vyskytovat. (29)

Opatreni

V prlizkumu provadéném ve Velké Britanii Ustavem pro stavebni rozvoj (UK
Building Research Establishment) védci dosli k zavéru, Ze omezeni vnitfni povrchove
necistoty napoméha omezit SBS.

Béhem spravného uklidu musi byt vénovana specialni pozornost mistdim, kde jsou
ulozeny knihy a nahromadény papiry, a také mistdim, ktera jsou vihka ¢i mokra. Je-li to
mozné, mélo by se vyuZit metod, které nepodporuji tvorbu a usazovani prachu. Cistény
musi byt téZ ventilaCni systémy (trubky, filtry a roSty) a obtizné pfistupné oblasti (nad
faleSné snizenymi stropy a podlahami). Pokud se v interiéru vyskytuji rozsahlé plochy

s mékkymi krytinami, mélo by se vyuZit chemickych metod k zahubeni moznych
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pritomnych roztocd. Zvlasté vhodné je vénovat pozornost spravnému vybéru nabytku a
jeho rozmisténi, napf. omezeni otevienych skladovacich prostor a pouZiti prehnaného
mnoZzstvi nabytku. Opatfeni by se méla tykat téZ personélu zabyvajiciho se uklidem,
ktery by mél mit snadny pristup do vSech potfebnych mist. (29)

Pri likvidaci roztocl jsou dosahovany znacné Uspéchy pravidelnym pouZzivanim
vysavacl nebo snizovanim relativni vihkosti pod 45 %. Déle se nedoporucuje pouZivat
koberce, jen hladkeé podlahové krytiny, nepouZzivat textilni zavésy, a kdyz, tak jen lehka
a z umelého vlakna, apod. (14)

Veskery biologicky rlst vyZzaduje vhodnou kombinaci vihkosti a teploty — pro
prachové roztoce 75 — 80 % relativni vihkosti, pro plisné vice nez 50 %, oboje je pak
podporovano vyssi teplotou v mistnosti. K zabranéni rlstu plisni a roztocl je zapotrebi

udrZovat vlhkost vnitfniho vzduchu pod touto hranici nékolik mésicl v roce. (29)

Dalsim zplsobem jak zbavit ovzdusi pevného a kapalného aerosolu je pouziti Cisticek
vzduchu (Air Cleaners). Jejich uZiti je celoro¢ni a mlize téZ slouZit k vihéeni vzduchu
svym odparovanim. (23)

Cisticky vzduchu lze rozdélit do tfi zakladnich typ(: s vodnim, elektrostatickym a
vyménnym filtrem.

Cisticky svodnim filtrem jsou nejjednodussi, nebot prosté propiraji znecistény
vzduch ve vodé, takZe se neCistoty ukladaji do nadrze s vodou. Jejich vyhodou je nejen
nizka cena a témér nulové néklady, ale také soucasné zvih¢ovani vzduchu v mistnosti
odparovanim vody. Nevyhodou je vSak nizka ucinnost (kolem 50 %, jen vyjimecCné
vyssi) a dale zachycovani v nadrZce nejen riiznych neéistot z upravovaného vzduchu,
ale i veskerych druhd mikroorganismd. Nejsou-li filtry pravidelné Ccistény nebo
vymeénovany, jsou mikroorganismy strhavany zpét do proudiciho vzduchu, a to €asto ve
znacnych narazovych davkach. Mize vSak dochazet i k jejich intenzivnimu mnoZeni,
zvlasté plisni, je-li povrch filtrG vihky, coZz se mlZe stat i u nenasyceného vzduchu
(vétSinou pfi relativni vihkosti vzduchu vétsi nez 70 %). Tyto CistiCky jsou vhodné pro
nendrocné Ucely napf. do kancelafskych prostor. Nékdy se doplfiuji elektrostatickym

filtrem za GCelem zvyseni Gcinnosti.
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Cisticky vzduchu s elektrostatickym filtrem pracuji na principu elektrostatického
odlucovéni necistot (aerosol ve vzduchu ziskava v elektrostatickém poli ndboj a takto
nabité Castice se pak snadno zachycuji na elektrodach opacné polarity, odkud jsou pak
smyvany vodou). Prednosti téchto pristrojll je, Ze zachycuji nejen pevné, ale i kapalné
aerosoly (napf¥. aerosol dehtu), dobfe zachycuji tabdkovy kouf a také, Ze elektrody
s usazenym aerosolem se daji snadno vyjmout a umyt. Jejich G¢innost neni velka, i kdyz
je vys8i nez u Cisticek s vodnim filtrem, a to mezi 60 — 80 %. Jsou urceny do verejnych
mistnosti.

Cisticky s vyménnym filtrem obsahuji filtraéni vlozKy z aktivniho uhli, které se musi
alespon dvakrat rotné vymeénovat, coZ je znacné nakladné. Vyhodné je vSak doplnéni
Cisticky dalSimi filtry: vstupnim (zachyceni nejhrubSich necistot), elektrostatickym
(odstranéni prachu a tabadkového koure), nasleduje hlavni filtracni vliozka (niCi odéry,
jemné Castice prachu, toxické plyny, ionizator (likviduje nejmensi prachové Castice,
které ziskavaji zaporny naboj a sedimentuji na kladné nabitych povrsich v interiéru,
sténach, podlaze, nabytku; ¢imz celkova Gc€innost dosahuje pfes 80 %. Pro alergiky je
tato CistiCka nejlepSim moznym FeSenim, avSak jeji znanou nevyhodou je vysoka cena
a také provozni naklady.

Cisticky také nemohou nahradit vétrani, nebot’ vzduch pouze Gisti, ale neobnovuiji jeno

sloZeni, tedy pfedevsim obsah kysliku. (14)

1.3.3 Elektromagnetickéa pole

Elektromagnetické viny se podileji na tzv. elektromagnetickém mikroklimatu, coz je
slozka prostiedi vytvarena elektromagnetickym stfidavym polem elektromagnetickych
vin o vinové délce vétsi nez 1 mm (3.10" Hz) v uvaZovaném prostoru a ovliviuji
celkovy stav Clovéka. Z hlediska Gc¢inku na Clovéka se elektromagnetické viny déli na
nizkofrekvencni o frekvenci 60 kHz (nejCastéji 50-60 kHz) produkované silovymi
rozvody elektrického proudu a domécimi spotfebici, vysokofrekvencni (60-300 MHz )
Hertzovy viny, dale s velmi vysokou frekvenci (nad 300 MHz) a mikroviny.

U nizkych frekvenci se uvaZzuje oddélené magnetické a elektrické pole. Magnetické

pole vznika prichodem proudu vodiéem — &im Vétsi je odbér spotfebice, tim vetsi
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magnetické pole se tvori v jeho blizkosti a také v blizkosti pFivodnich kabell. Elektrické

pole vznika rozdilem napéti. (14)

Zdroje elektromagnetickych vin

Elektromagnetické viny mohou vstupovat do interiéru bud zvenci, nebo mohou byt
produkovany vnitfnimi zdroji.

V exteriéru budovy jsou pfirozenym zdrojem elektromagnetického zareni vyboje pfi
boufich a pfi sluneéni Cinnosti, umélym zdrojem rGzné vysilade (televize, rozhlas,
zékladové stanice mobilnich telefon(, radionavigace, radioastronomie, meteorologie,
dalkové ovladani mechanismil) a vedeni vysokého napéti.

V interiéru budovy (a také v exteriéru) jsou nejCastéjSim zdrojem mobilni telefony,
pocitaCe i mikrovinné trouby. Produkuji vysokofrekvencni i nizkofrekvencni zareni. U
pocitacll jsou zdroji elektromagnetického zareni katodové trubice, takze pocitate bez
téchto trubic, tj. s monitory s tekutymi krystaly (LCD) mezi tyto zdroje nepatfi. (14)

Obrazovky a displeje televizorll a pocitacd jsou co do zafeni srovnatelné. Oboje
vysilaji jak rentgenové a tepelné, tak radiové viny, mikroviny a ultrafialové paprsky.
Navic vytvareji v okoli elektrostatické pole, které se neda nijak odstinit.

Velkoplosné materialy, jako napfiklad koberce ¢i zaclony, mohou zdstat elektricky
nabité po celé dny. Dosahuji ¢asto hodnot aZ 10 kilovoltl na metr. Dnes se uz ve vyrobé
u vétSiny materialt — kromé dreva — pfistupuje k preventivni antistatické Gpravé, aby se

tyto nepfijemné vlivy omezily. (10)

Ucinek slabych elektromagnetickych poli na ¢lovéka
NejcitlivéjSimi organy u ¢lovéka jsou kize, oci, nervovy systém a pohlavni organy.
Dochazi k bolestem hlavy, ZaludeCnim a koZnim potizim, depresim (,transmitter
sickness*), pfi zvlasté dlouholetém plsobeni i k porucham spermiogeneze a kataraktam.
Vyrazné se tyto pfiznaky projevuji na lidech hypersenzitivnich (alergickych) na
elektromagnetické zareni (tzv. elektromagneticka alergie/hypersenzitivita). Ve Svédské
studii (National Elektroval Safety Board, 1989) byly koZni nervové a oni symptomy

onemocnéni pozorovany u vSech 32 vysetfovanych osob.
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Mnohé studie potvrdily i souvislost mezi druhy nadorového onemocnéni a vystavenim
se plsobeni nizkofrekvencnich magnetickych poli.

Statisticky vyznamné zvysSené riziko nedonoSeni déti maji téhotné Zeny, pracujici u
monitord, jeZz produkuji magnetické pole vys$si nez 0,2 uT uvedla National Board of
Occupational Safety and Health of Finland (1992).

Mobilni telefon sice vyzafuje stejné zareni jako mikrovinka, avSak rozdil ve vykonu je
propastny, protoZe trouby maji vykon minimalné 600 W, telefony vétSinou jen 2 W.
JelikoZ aparat je drzen tésné u hlavy, polovinu energie pohlti kiize a lebka. Odbornici
z britského Narodniho ufadu pro radiologickou ochranu vSak v Casopise Health
konstatovali, Ze mozek se presto zahfiva, coz mlzZe mit vliv na mozkové buriky, a to na
molekularni Grovni. Podle nejnovéjSich Svédskych vysledkl pokusd na université
v Lundu zafeni z mobilnich telefond pravdépodobné zjednodusuje cestu toxickym
latkdm do mozku tim, Ze otvird mozkovou ochrannou bariéru, jez pfistup téchto latek
z krve do mozku blokuje. PFfi pokusech na zvifatech napfiklad touto cestou pronikl do
mozkové tkané protein albumin. Kdyz stejny protein byl do mozku vstfiknut pfimo,
doslo k vyraznému poSkozeni mozkovych bunék.

Déle na neurologické klinice ve Freiburgu (Némecko) prokéazali, Ze magnetické pole
mobilnich telefond zvysuje krevni tlak az o 10 mm rtutového sloupce.

Dle Toru Sekiji z psychiatrické kliniky v Tokiu ti zameéstnanci, ktefi u sebe na pfikaz
zaméstnavatele nosi mobilni telefony, jsou postihovani psychosomatickymi problémy
od boleni hlavy a respiracnich poruch po nespavost i stfevni problémy. U nékterych
miZe byt ddsledkem jejich noseni astma nebo poruchy paméti.

Zjisténi lékar( ze zapadoaustralskych provincii, Ze vyskyt mozkovych nador(i se zde
za poslednich deset let, kdy lidé zacali pouzivat mobilni telefony, zvysil u muzi o 50 %,
u Zen dokonce o 62,2 % prisuzuji jejich zahrani¢ni kolegové spiSe moderngjSim
diagnostickym metodam.

Britskd narodni rada pro radiologickou ochranu zaujala stanovisko, Ze neexistuji
dostate¢né dlkazy o tom, Ze elektromagnetické viny mobilnich telefonl zplsobuji
rakovinu. (14)
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PFipustne limity elektromagnetického zareni

Zékladnim kritériem je ozareni, které zavisi na intenzité elektromagnetického pole a
na dobé plsobeni.

V Ceské republice jsou referenéni Grovné (jako?Z i cely zpQsob zjistovani nepfekrogeni
nejvyssich pfipustnych hodnot) uvedeny v nafizeni vlady ze dne 29. bfezna 2010
€.106/2010 Sh. o ochrané zdravi pfed neionizujicim z&fenim. (19)

Podle CSN EN 59005 Hodnoceni expozice Elovéka elektromagnetickymi poli
z mobilniho telekomunikacniho zafizeni v kmitoCtovéem rozsahu 30 MHz - 6 GHz se
v Ceské republice od 1. 1. 2001 zavadi p¥ipustny limit pro mobilni telefony dva watty
na kilogram mozkové tkéané. PFistroje v souCasné dobé splfiuji tento limit vétSinou

s velkou rezervou - vyzaruji desetkrat az dvacetkrat méné. (14)

Ochrana pred elektromagnetickymi vinami

Z hlediska odstrafiovani zdroji elektromagnetického zafeni je predevsim G¢innym
opatfenim vyhnout se stavbé domi pod rozvody vysokého napéti, jak to pozaduje zakon
¢. 458/2000 Sb.

Moznému riziku pfi pouzivani mobilnich telefond Ize predchazet dodrzovanim zasad:

- PFi volbé pristroje dejte prednost digitalnimu systétmu GSM pred
analogovym NMT.

- Telefonujte co nejméné v mistech se Spatnym pfijmem signélu, kde mobilni
telefon zvy3Suje vykon, a v uzavienych prostorach, napf. v metru a v auté,
které by mohly fungovat jako Faradayova klec.

- Otevirejte okna v mistnosti pfi telefonovani, coz umozni, aby mobilni telefon

- Drite pristroj vZdy, tak aby anténa byla co nejdal od hlavy.

- Co nejvice pouzivejte ,,hands-free* nebo ,,head set”, které dovoluji pouZivat
telefon, aniZ jej musite drzet u hlavy.

- Mluvte co nejstruénéji, u delSich hovor( dejte prednost pevné siti.

- Dodrzujte Zivotospravu, nevyhybejte se télesnému pohybu a sportu. (14)
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1.3.4 Aeroionty v interiéru

Aeroionty v interiéru se podileji na elektroiontovém mikroklimatu, coZz je sloZzka
prostredi vytvarena negativnimi a pozitivnimi ionty v ovzdusi, které plisobi na ¢lovéka a
spoluvytvafi jeho celkovy stav.

Zdrojem ionizacni energie je nejcastgji plsobeni elektrického pole, pdsobeni
kosmického, ionizujiciho a ultrafialového zafeni a LenardQv efekt (Gast molekul nebo
skupiny molekul vody odtrzené z povrchu vody, kde ¢ast molekul nese negativni naboj
a vetsi kapky nebo celd hmota vody se stavaji pozitivnimi) .

Do interiéru vstupuji aeroionty z exteriéru, ale mohou byt vytvareny i v interiéru

budovy.

Tvorba aeroiontl

V exteriéru dochazi ktvorbé iontd plsobenim zemského elektrického pole,
kosmického zéafeni a ultrafialové slozky slunecniho zéafeni.

Zemékouli si lze predstavit jako obrovsky kulovy kondenzator, jehoZ vnitini
elektrodou je vodivy povrch Zemé, nabity zadporné, a druhou elektrodou vrstva
ionizovanéeho, dobfe vodivého ovzdusi, tzv. ionosféra, nabita kladné. (14)

V pfirozenych podminkéch s na tvorbé vzdusnych iontl podili taktéZ ionizujici zareni
z prirozenych radioaktivnich latek obsazenych v prostiedi (plidé, vzduchu). (26)

Objektivni posouzeni zatizeni Zivotniho prostfedi ionizujicim zé&fenim vyZaduje
systematickou znalost hodnot vSech potfebnych dozimetrickych veliin ve vhodné
volenych bodech prostoru. Je proto potfebné provadét jejich pravidelna méreni. (27)

Podvédomé se citime dobfe viude tam, kde se vyskytuji zaporné ionty (anionty). Na
horach, u vodopad(, jezer apod. byva aniontli okolo 10.000 v kazdém kubickém cm, v
nékterych lazenskych oblastech az 70 000. V Cistém vzduchu v pfirodé jsou kladné a
zaporne ionty obsazeny pfiblizné v rovnovaze — pomérem 750 kladnych k 650
zépornym iontdm v 1 cm?® co? je velmi ddleZité pro lidsky organismus. V mistnostech se
znecisténym vzduchem se hodnoty anionl pohybuji okolo 200 v cm krychlovém.
Vzduch, ktery nadechujeme by mél obsahovat alespoii 800 aniontd v kaZzdém cm

krychlovém. (6)
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Se zneCisténim vzduchu (koufem, mlhou, vysokou vlhkosti, prachem) stoupd pocet
stfednich a tézkych iontd (Clenéni dle rychlosti pohyblivosti iontd). Lehké ionty

(aeroionty) jsou nejcetngjsi ve vzduchu Cistém (v lesich). (14)

V interiéru budovy vznikaji ionty v elektrickych polich zasahujici dovnitf zvenci nebo
jsou produkovany rlznymi pristroji. Jejich koncentrace zavisi na koncentraci iont
v exteriéru a na parcialnim tlaku vodnich par v interiéru. Elektrické pole uvnitf staveb je
vyrazné ovlivnéno konstrukci obvodového plasté. Nejméné je deformuji dfevéné a
cihlové konstrukce, kdeZzto Zelezobetonové konstrukce a konstrukce s ocelovym
skeletem jej odstifuji.

Pouzité stavebni materidly a zafizovaci pfedméty mohou vyrazné ovlivnit Uroven
elektroiontového mikroklimatu v interieru svymi fyzikalnimi vlastnostmi: velikosti
povrchu, polaritou svého elektrostatického naboje, povrchovou Upravou a vlhkosti.
VIhka omitka pohlti znaéné mnozstvi aeroiontl na rozdil od suché omitky, surové drevo
zneutralizuje na povrchu mnohem vice aeroiontll nez hladké dyhy, pfirodni vinéné
vlakno s poréznim povrchem pohlti vice aeroiontli na rozdil od syntetické zaclonoviny
z vlaken bez pord.

Vyrazny vliv na mnoZstvi aeroiontl v ovzdusi ma koufeni, které jejich pocet sniZuje.

Se spusténim klimatizace koncentrace aeroiontl prudce klesa a to diky plechovému
vzduchovodu, kterym vzduch prochazi. Ubytek iontl rychle vzrista s poklesem
rychlosti vzduchu a rostouci délkou vzduchovodu. (14)

Plsobeni ionizovaného vzduchu na ¢lovéka

Aeroionty jako katalyzatory biochemickych reakci pdsobi na celkovy stav nervového
systému. Plsobeni na ¢lovéka se déje pravdépodobné asi z 10 % povrchem kize a z 90
% plicemi.

Negativni ionty urychluji oxidaci serotoninu, zvysuji afinitu hemoglobinu a kysliku a
metabolismus ve vodé rozpustnych vitaminl. Vyssi hladina serotoninu méa za pricinu
tachykardii, drazdénim hladkych svalli vyvolava zvyseni krevniho tlaku, kiece, vedouci
az k astmatickému zachvatu, zvySeni stfevni peristaltiky a zvySenou agresivitu. Naproti

tomu viceCetne veédecké pokusy prokazaly, Ze i kdyZ teplota, vihkost a CO, v ovzdusi
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interiéru byly na trovni komfortu, pfi nedostatku negativnich iontl lidé trpéli depresemi
a ,,nervovym“ pocenim. (14)
koordinaci a také dodaji dobrou naladu. (6)

Pozitivni ionty zpUsobuji zmény v organismu odpovidajici biologickym reakcim,
spojenym se zvysenou stimulaci sympatického nervového systému.

Kladné i zaporné ionizovany vzduch urychluje pokles Castic kapalného aerosolu.
Jakékoliv kontaminujici latky v ovzdusi ve formé kapalného nebo pevného aerosolu
(prach, kouf, mlha, mikroby) se chovaji jako tzv. kondenzac¢ni jadra. ,,Nabaluji“ na sebe
lehké z&porné ionty, ¢imz zvysuji svoji hmotnost a sedimentuji. Vzduch se tak sice Cisti,
ale zaroven i o aeroionty ochuzuje. Kondenzacni jadra, tj. prach, kouf atd., se
zapornymi ionty jsou vdechovana mnohem intenzivnéji nez bez nabalenych zapornych
iontd, nebot’ télo Clovéka je nabito kladné. Neni tudiZz vhodné pouzivat ionizatory
v ovzdusSi zneCisténém toxickymi latkami a aerosolem ve vysSich koncentracich,
protoZe by dochazelo k intenzivnéjSimu vdechovani téchto Skodlivin. (14)

Dopady trvalé nerovnovahy poméru kladnych a zapornych iontl na nase zdravi jsou
nemalé. PFiznivy vliv zapornych iontl na lidsky organizmus a psychiku je védecky
prokazan. BohuZel, vétSina modernich prostfedi — budovy, kancelare, byty i samotna

atmosféra vétSich mést priznivé zaporne ionty rychle nici. (6)
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Tabulka 1 Parametry tabulkového mikroklimatu pro interiér budov

_ Parametry
Cislo | Kritérium Parametry optimalni - . Misto méfeni
pripustne
stfed mistnosti
(priisecik uhlopricek
koncentrace min 1250* £ 250 vewsSil,Imal7m
negativnich (1000 a# 1500) od podlahy a v misté
lehkych iontd min. 250 +50 nejcast&jsiho pobytu
1 (pocet iontl/cm3) (lesy) (200-300) ¢lovéka)
1,1+0,9
1,25+0,15 (0.2a22,0)
unipolarni (0,2 po boufi)
kvocient (ND) (1,1az71,4) (2, 0_ rocni dtto
2 maximum)
koncentrace maxima optimalnich
aerosolil koncentraci pro tento
ucel nebyla dosud
5 (g/m3) stanovena dané predpisy dtto

* Pro psychicky naroéné prace (fizeni kosmickych lodi, prace operatorll apod.) je tfeba
optimalni hodnotu zvysit na 2250 + 250 (2000 az 2500). (14; str.182)

Optimalizace poctu aeroiontl v ovzdusi

Optimalni, tj. pozitivné plsobici elektroiontové mikroklima na lidské zdravi lze
zajistit zasahem a) do zdroje aeroiontli nebo b) do prostiedi, tj. do ovzdusi interiéru.

a) Z venkovniho prostfedi vstupuji aeroionty do interiéru jednak prostou vyménou
vzduchu, napf. okny, jednak vzduchotechnickym zafizenim, které elektricky nabité
Castice nelikviduje — nekovovym, napf. plastovym potrubim.

Elektrické pole, kosmické a UV zéfeni pfi vstupu do budovy determinuje tvorbu
aeroiontll, ta ovsem zaleZi i na volbé materialu stavebnich konstrukci. Mély by byt
preferovany tradicni materialy, tj. dfevéné a cihlové konstrukce. Zalezi i na jejich
povrchové Upravé, nebot” surové dfevo bez povrchoveé Upravy zneutralizuje na svém
povrchu znaéné mnozstvi aeroiontl na rozdil od hladké dyhy, stejné tak pFirodni vinéné

vldkno na rozdil od syntetické zaclonoviny.
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b) MozZnosti jsou dvojiho druhu: jednak omezit aktivity, které aeroionty likviduji, a to
zvIasté koufeni, jednak instalovat ionizatory, které aeroionty produkuji. V soucasné
dobé se vyrabéji ionizatory trojiho druhu: hydrodynamicke, s koronovym vybojem, se
stropni elektrodou.

Hydrodynamické ionizatory pracuji na principu Lenardova efektu. Nespornou
vyhodou téchto pfistrojd je, Ze neznecistuji vzduch tvorbou ozonu a oxidd dusiku, ale
naopak jej do jisté miry Cisti (ortokinetickou koagulaci). DalSim plus je, Ze souCasné
dochézi k vihCeni vzduchu, takZe Casto jsou tyto pristroje v prodeji jako zvlhCovace
(humidifikatory) vzduchu. Nevyhodou je pomérna rozmérnost, mokrd plocha kolem
pristroje (v disledku sedimentace mokrych kapek) a nutnost dopliiovat vodu.

lonizatory s koronovym vybojem ionizuji vzduch v elektrickém poli o vysokém napéti
mezi dvéma elektrodami rliznych dimenzi. Dnes jsou nejrozsitenéjsi. Pouzivaji se také
v CistiCkach vzduchu. Co do provedeni nejmensi typy jsou urCeny k noSeni na krku
(bateriové), vétsi k umisténi na stll (tzv. stolni nebo bytové) nebo k zavéseni do
prostoru (Casto v kombinaci s osvétlovacim télesem).

lonizatory se stropni elektrodou vytvéareji elektrické pole produkujici ionty, pfimo
Vv uvazovaném interiéru. Strop se konstruuje jako jedna elektroda (kladna), druhou
elektrodou (z&pornou) je podlaha a mezi nimi pak vznika elektrostatické pole, potfebné
pro tvorbu iontll. Soucasné dochazi k odlucovani prasnych Castic ze vzduchu a jejich
zachyceni kladnou elektrodou. Jde o nejnakladnéjsi zplsob tvorby iontd, ale také o
nejprogresivnéjsi, nebot’ se nejvice blizi prfirodnim podminkam, tj. tvorbé iontd

elektrostatickym polem mezi zemi a ionosférou. (14)

Aeroionty v interiéru versus SBS v praxi

V péti klimatizovanych budovach na patnacti pracovistich v rliznych podlazich byla
zméfena koncentrace lehkych iontll v ovzdusi. Koncentrace (n.cm™ vzduchu) zapornych
iontll se zde pohybovaly od 30 do 165 (primér 124) a kladnych iontd od 39 do 280
(prlmér 152). Zjisténé hodnoty byly porovnany s hodnotami ziskanymi v budové
s pfirozenym vétranim ave venkovnim prostfedi pobliz méfenych objektl. Ve
venkovnim prostiedi byly naméreny koncentrace kladnych iontli od 420 do 650 (primér

548) a zapornych iont(l od 185 do 350 (prdmér 259). V klimatizovanych objektech byla

-40 -



koncentrace vzdusnych iontll vyrazné nizsi, zaméstnanci si Casto stéZovali na Unavu,
bolesti hlavy, paleni a slzeni o€i a sniZzeni pracovni pohody. Rozdil v koncentraci iontd
oproti venkovnimu prostfedi a pfirozené vétranému interiéru obdobnych kvalit byl
statisticky vyznamny. Z vysledkl vyplyva, Ze klimatizace zajisti vzduch bez fyzikalni,
chemické a mikrobialni kontaminace, ale zbavi jej z velké Casti jeho pFirozené slozky,
vzdusnych iontll. Naskyta se otdzka, zda pravé tato skutecnost neni alespon zCasti

zodpovédna za vznik potiZi, které souhrnné nazyvame syndrom nemocnych budov. (16)
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1.4 Legislativa v oblasti ochrany zdravi v pracovnim prostredi

vvvvvv

tykajici se také predchazeni vzniku SBS.

V Ceské republice poZadavky na pracovité upravuje nafizeni vlady ze dne 22.2.
2010, €. 68/2010 Sh., kterym se stanovi podminky ochrany zdravi pfi praci. Toto
nafizeni se zabyva ochranou zdravi pfed chemickymi, fyzikdlnimi a biologickymi
Ciniteli, dale v § 41 Vétrani pracovist, legislativa nafizuje, Ze na pracovisti musi byt
k ochrané zdravi zaméstnance zajisténa dostateCna vymeéna vzduchu pfirozenym nebo
nucenym vétranim s ohledem na vykondvanou préci, jeji fyzickou narocnost a dalsi
parametry a v § 42 Nucené vétrani, udava podminky pfi uziti klimatizace na pracovisti
(napf. vétraci zafizeni nesmi nepfiznivé ovliviiovat mikrobialni Cistotu vzduchu a musi
byt upraveno tak, aby zaméstnanci nebyli vystaveni priivanu; pfi nuceném vétrani musi
byt privadény vzduch filtrovan a v zimé ohfivan; obéhovy vzduch musi byt vyc€istén tak,
aby zpétny vzduch pFivadény na pracovisté neobsahoval chemické latky nebo aerosoly
vCetné prachll v koncentraci vyssi nez 5 % jejich pfipustného expozicniho limitu; atd.).
8§ 45 se zabyvad osvétlenim pracovisté. Toto nafizeni take obsahuje hygienické
poZadavky na prostory pracovisté a dal$i ddlezita opatfeni pro ochranu zdravi pfi praci.
(18)

Vyhlé&Ska €. 268/2009 Sh. o technickych poZadavcich na stavby, feSi v 88 pozadavky
na bezpe€nost a vlastnosti staveb — ochrana zdravi osob a zvifat, zdravych Zivotnich
podminek a Zivotniho prostfedi; ochrana proti hluku atd., v 811 denni a umélé osvétlenti,
vétrani a vytapéni, 837 Vzduchotechnicka zafizeni, pojednava o klimatizanim zafizeni
a jeho provoze, ktery musi byt bezpefny a hospodarny a nesmi ohroZovat Zivotni
prostfedi osob nebo zvirat. VyhlaSka se také zabyvéa poZadavky na bezpecnost stavby
z hlediska uvoliiovani latek nebezpecnych pro zdravi do ovzdusi, nepfiznivych Gcinkd
elektromagnetického zéfeni, uvoliovani emisi nebezpecnych pro zdravi, zejména

ionizujicich, ochranou proti hluku a dalSimi vyznamnymi poZadavky na stavby. (28)
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1.5 Syndrom nemocnych budov v praxi — prevence a reseni

Problémy typu SBS jsou znamy jiz fadu let. Jejich vyskyt je Cetny, ale pfesna pfiCina
nebyla zatim odhalena, jedna se zfejmé o souhru vice negativnich faktor(. Pozitivnim
faktem vsak je, Ze se tento problém dostava ¢im dal vice do povédomi obcand, a i
mnozstvi studii a publikaci o SBS pfibyva.

Jelikoz ale neni zndma pfiCina, nelze cilené zasahnout, proto jsou zde alesporn snahy
stavét tzv. ,inteligentni“ budovy z otestovanych materialQ, z nichZ se neuvolfiuji zdravi
Skodlivé latky; pouzivat vodou feditelné barvy bez organickych rozpoustédel, ktera se
také dlouho uvolfiuji do ovzdusi; nelepit koberce, pouze pokladat, pfipadné pouZivat
ekologické natéry a lepidla; atd.

V dnedni dobé se upfednostriuje zasada, Ze pokud je v budové klimatizace, mélo by
tam byt i oteviratelné okno, alespon jedno v kazdé mistnosti, pro pfipad velké mistni
nepohody.

Na Sifeni znalosti o problematice SBS se podili také fakulty, konkrétné na fakulté
strojni a stavebni CVUT je syndrom nemocnych budov zafazen do vyuky. Také fada
publikaci, pfedevSim mezinarodnich, pfinasi stale nové informace a upozornéni na stale
existujici, a dosud nevyreSeny problém.

Problémy typu SBS ma obcCas kazdy jedinec, ale abychom sméli mluvit o SBS u
konkrétni budovy, musi zde byt typicky hromadny vyskyt stiznosti, coz je obcas také
problém, protoZe nepfiznive pfiznaky mohou byt u lidi zastoupeny, ale pficina se ukaze
v nécem uplné jiném. P¥i bliz§im prezkoumani, pop¥. rozhovoru s lidmi se to odhali. Pfi
stiznostech na Spatné mikroklimatické podminky ve vnitfnim prostfedi je tfeba zméfit
mikroklima a zhodnotit funkci klimatizace vzduchotechnickym méfenim, pfip. zjistit
vyskyt plisni v ovzdusi. Pokud jsou zméfené parametry v poradku, ale pracovnici jsou i
nadale nespokojeni s prostfedim a jejich potize pretrvavaji, svédCi to s nejvetsi
pravdépodobnosti o SBS. V tomto pfipadé lze pozadat o dalSi odbornd méfeni mistné
pfisludny organ ochrany vefejného zdravi — krajskou hygienickou stanici, ktery cestou
zdravotniho Ustavu nebo jiné akreditované osoby méfeni zajisti. Toto méfeni si vSak

Zadatel musi zpravidla hradit sam.
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1.5.1 Ukoly pro organy statni spravy a organy vefejného zdravi

Zajistit odpovidajici kvalitu venkovniho ovzdusi.

Ve vnitfnim prostfedi dohlizet na kvalitu vétrani (objem,
odstrafiovani Skodlivin).

Posuzovat stavebni materidly a pfedméty vnitfniho zafizeni budov .
Vzdélavani, Sifeni dosavadnich znalosti.

Novy vyzkum. (15)
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2. CIL PRACE A HYPOTEZY

Cil prace:
1) Zjistit informovanost 0 SBS u b&zné pracujici populace v Ceskych Budg&jovicich
2) Srovnani moderni budovy s klimatizaci a kamenné budovy bez klimatizace ohledné

vyskytujicich se pfiznakd Syndromu nemocnych budov

Hypotézy:

1) BéZné populace je neinformovana o Syndromu nemocnych budov

2) Moderni budovy s klimatizaci vyvolavaji u zaméstnancl kancelarskych prostor
obtiZe spojené se Syndromem nemocnych budov

3) Projevem Syndromu nemocnych budov je Unava a bolest hlavy

-45 -



3. METODIKA

3.1 Pouzitd metoda

Pro shér potfebnych dat na tento kvantitativni vyzkum jsem pouZila dotaznikové
Setfeni. Dotazniky byly rozdany zaméstnanclim kancelafskych prostor v Ceskych
Budéjovicich, a to jednak v novéjsi budové, kde se pouzivad klimatizace, a jednak
v budoveé starSiho typu, kde klimatizace neni, vétrani je zde zajistovano pfimo okny.
Sesbirana data byla porovndna a analyzovana. Respondenti v ramci dotaznikového
Setfeni odpovidali na otazky formou vybéru z nabidnutych mozZnosti odpovédi, plus
byly pouzity otdzky utvorené formou oteviené odpovédi, kde respondent musel sam

vypsat slovni Ci Ciselnou odpovéd.

3.2 Charakteristika zkoumaného souboru

Respondentlim bylo rozeslano 200 dotaznik(, a to do dvou zkoumanych soubor(.
Dotazniky byly rozesilany zaméstnancim formou elektronické posty. Byl pouZit
nahodny vybér zaméstnancd, presnéji emailovych adres. Velikost vybérového souboru
z neklimatizované budovy (objekt &. 1, niZze popsan) je 86 zaméstnanct ze 100
rozeslanych dotaznik(l, tedy néavratnost byla 86 %. Velikost vzorku z budovy
klimatizované (objekt €. 2, niZe popsan) je 96 zaméstnancli ze 100 oslovenych

respondent(, tedy navratnost byla 96 %. VVeskery shér dat probihal anonymné.

Mista sbéru dat:

Objekt &. 1: Prvnim mistem Setfeni v Ceskych Budgjovicich je budova zdén4, pres 40
let stard. VVSechny mistnosti maji pfirozené vétrani. Okna zajist'uji dostateCné denni
osvétleni. Zameéstnanci v téchto kancelafskych prostorech pracuji v oborech ochrany
vefejného zdravi, tudiZ je zde vyssi pfedpoklad informovanosti o SBS oproti znalostem
u zaméstnancll v objektu ¢. 2. Tento fakt byl zvolen zamérné.

Objekt &. 2: Srovnavacim objektem v Ceskych Budgjovicich je nova budova

mezinarodni energetické firmy. Tento objekt byl postaven pfed 3 lety. Ma 5 poschodi.
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Budova je klimatizovand s oteviratelnymi okny v kazdé mistnosti. Pfi otevieni okna se
Klimatizatni zafizeni automaticky vypina. NAabytek je novy, z dfevotfiskového

materialu. Hlavni pracovni naplni zaméstnanctl je komunikace s PC.
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4. VYSLEDKY

Od respondentll byly ziskdvany vramci otazek v dotaznicich identifikacni Udaje:
pohlavi, vék.

Jak je patrné z vysledk( znazornénych v grafu 1, v budové, kde se klimatizace neuziva
se z 86 respondentli zUcastnilo vyzkumu 82 Zen (95 %) a 4 muzi (5 %). V budové
s klimatizaci to bylo 56 Zen (58 %) a 40 muzli (42 %).

Graf 1: Pohlavi respondent(
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez Kklimatizace“ oznaCuje objekt .1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizacnim zafizenim.
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U objektu bez klimatizace se Setfeni zucastnili respondenti ve véku od 26 do 60 let,
primérny vék zkoumaného souboru je 47 let. Pro vétsi prehlednost jsem vék
jednotlivych respondentd rozdélila do vékovych skupin po 10 letech. Z vékovych
skupin zde byla nejvice obsaZzena kategorie 40-49 let 34 respondenty (40 %), témér
shodny vysledek méla vékova skupina 50-59 let a to 32 respondentdl (37 %), skupina
30-39 let 10 respondentll (12 %), 20-29 let 6 respondentll (7 %) a vékova skupina 60+
byla zastoupena 4 Cleny (4 %).

U budovy s klimatizaci odpovidali respondenti ve véku od 21 do 52 let, prdmérny vék
tohoto vzorku je 34 let. Z grafu vyplyva, Ze je zde nejvice zastoupena vékova skupina
30-39 let a to 44 respondenty (46 %), 0 néco méné je zastoupena vékova skupina 20-29
let 36 respondenty (38 %), skupinu 40-49 let tvofi 12 respondentd (12 %), skupinu 50-
59 let 3 respondenti (3 %), vékova kategorie 60+ zastoupena neni. Jeden respondent

z budovy klimatizované svij vék neuvedl.

Graf 2: Vék respondentd
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Pozn.. Pojem v legendé ,bez klimatizace® oznaCuje objekt ¢.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizacnim zafizenim.
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4) Slysel(a) jste nékdy o Syndromu nemocnych budov?
a) ano
b) ne

V otazce €. 4 zjiStuji, zda respondenti jiz nékdy slySeli o syndromu nemocnych
budov. Predpokladdm zde vysSi znalost u lidi v objektu €. 1 (tedy ,,bez klimatizace®),
ktefi jsou zaméstnani jako pracovnici ochrany verfejného zdravi, avsak je to pouze ma
domnénka. Na této otazce ovéruji pravdivost hypotézy €. 1, tedy Ze bézné populace je
neinformovana o SBS, coZ mohou lépe nastinit odpovédi respondentl v objektu ¢. 2
(,.klimatizace®).

U budovy neklimatizované 58 respondenttl z 86 (67 %) odpovédélo, Ze nékdy slyseli
0 SBS. Oproti tomu respondenti v budové klimatizovane (bézna populace) o SBS
slySelo pouze 20 respondentd z 96 dotazanych (21 %). O SBS nikdy neslyselo 28 (33
%) respondentli z budovy neklimatizované a 76 (79 %) pracovnikd v budové

klimatizované.

Graf 3: Informovanost respondentti o SBS
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez Kklimatizace“ oznaCuje objekt ¢.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizanim zafizenim.
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5) Pokud vite, co je Syndrom nemocnych budov, struéné popiste:

U téchto odpovédi bylo velmi obtizné urcit spravnost odpovédi, nebot SBS je
zplisobeno ziejmé mnoha faktory a ani sami védci na otazku, co presné zplisobuje
vyskyt SBS, neznaji odpovéd, a nadale se tento problém zkoumd. Pokud se tedy
v odpovédich respondentd vyskytl alespoii néjaky faktor, ktery by mohl zplsobit SBS, a
odpovéd' nebyla upIné nesmysina, oznacila jsem odpovéd za spravnou. Po zpracovani
vysledk z dotaznik( vyplynulo, Ze vSichni respondenti z neklimatizované budovy, ktefi
tvrdili, Ze slySeli o SBS, dok&zali tento syndrom i spravné stru¢né popsat (58
respondent(). OvSem néktefi respondenti z budovy klimatizované, ktefi odpovédéli, ze
slySeli o SBS, v Sesti pfipadech nedokézali tento syndrom stru¢né pisemné popsat
(misto pro odpovéd zlstalo nevyplnéné) a v jednom pripadé jsem musela odpovéd
oznaCit za nespravnou, nebot’ respondent si myslel, Ze SBS je klaustrofobie. Z toho
vyplyva, Ze u budovy s klimatizaci pouze 13 respondentd z 96 skute¢né védélo co je
SBS.

Zde uvadim nékolik odpovédi respondentll z budovy neklimatizované:

,UMmelé osvétleni, bezokenni prostory, pracovisté PC. Pouze klimatizované budovy,
atd.”

»Zdravotni problémy osob spojené s pobytem v uzavienych klimatizovanych
prostorach.”

»Soubor subjektivnich potiZi zplsobenych del$im pobytem uvnitf budovy,

pouziti nevhodnych a toxickych material(l pfi vystavbé budov.“

»Soubor potizi, které Clovék pocituje pfi pobyvéani v klimatizované budové bez
moznosti pfimého vétrani.”

»,SBS je soubor vlastnosti staveb urCenych pro praci nebo pobyt, které ve svém
dlouhodobém efektu maji za nasledek napfiklad sniZeni pracovni pohody zaméstnancd a
tedy i jejich pracovniho vykonu, pocitu obyvatel bytového domu atp. Kone¢ny disledek

SBS nema bezprostiedni fatalni vliv na zdravi jedince, ale mize mit skryté dopady dil¢t,
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jak na zdravi (zhor3eni zraku, bolesti hlavy, dychaci potiZe), tak na celkovou pohodu
jedince, ktery je vystaven dlouhodobé expozici.*

~Zdravotni problémy zplsobené pobytem v uzavienych vnitfnich prostorach.“

»,Jedna zejména o nedostateCnou kvalitu vnitfniho prostfedi budov, ktera nepfiznivé
ovlivriuje pohodu a rovnéz zdravi osob.“

.»SBS-nespecifické obtize, které zhorSuji pohodu na pracovisti nebo v budoveé jako
takové a negativné ovliviuji prac. vykonnost - paleni oci, slzeni, ryma, dusnost atd.“
»Soubor nemoci nebo rizik které souvisi s bydlenim...*

»,NOVE vystavéné stavby bez moznosti pfirozeného vétrani vybavené nepfirodnimi
materialy*

,Jedna se o budovy kancelarského typu, pobyt v nich zplsobuje zhor$eni pohody lidi,
Unavu, bolest hlavy,suchost o€i, dychaci obtize, ovliviiuje negativné pracovni vykonnost
a podobng.”

»Predstavuji si to jako ohroZeni chemickymi latkami, které se uvolfuji ze stavebnich

material(, event. napf. radon z podlozi budovy.*

Zde uvadim nékolik odpovédi respondentll u budovy klimatizované:

»Napf. nova kancelarskéa budova s novym vybavenim, vypocetni technikou, apod,
obsahujici latky, které nepfiznivé plsobi na lidsky organismus, kytky,...“

,»Jsou to urCité obtiZe, které ovlivuji pohodu ¢lovéka a negativné ovlivuje vykonnost
jednotlivce.”

»Klaustrofobie.*

»Nové budovy, nové koberce, vybaveni, plsobi na ¢lovéka nepfijemné, bolest hlavy,
migrény, chfipka.”
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6) Jak dlouho pracujete v této budové?

Otazku jsem zaradila kvdli informaci o po¢tu odpracovanych let v budové u kazdého
konkrétniho respondenta. Dotazovani uvadéli konkrétni Cislo do dotazniku, ja jsem vSak
tyto Udaje rozdélila do jednotlivych ¢asovych obdobi pro vyssi prehlednost.

0 — 4 roky v budové bez klimatizace pracuje 14 respondent(i (16 %), 5 — 9 let 24
respondentl (28 %), 10 — 19 let 20 respondenttl (23 %) a nad 20 let 28 respondent( (33
%). Vzhledem k tomu, Ze objekt s klimatizaci byl nové postaven pred tfemi lety, vSech

96 respondent( (100 %) je zafazeno do skupiny 0-4 let.

Graf 4: Pocet let stravenych zaméstnancem v budové
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7) Kolik hodin denné stravite v této budové?

Nejvice respondentl v budovach travi svou pracovni ¢innosti 8 hodin, v budové
neklimatizované je to konkrétné 40 zaméstnancl (47 %), v budové klimatizované 41
zaméstnancl (43 %). 9 hodin denné v neklimatizované budoveé travi ¢as 14 respondent(
(16 %), v klimatizované 31 respondentl (32 %). 10 a vice hodin denné pracuje
v budoveé s klimatizaci 16 osob z dotazanych (17 %), v neklimatizované budové nikdo
tuto odpovéd neuvedl. 7 hodin denné pobyva v neklimatizované budové 10 respondentti
(12 %), v klimatizované 4 respondenti (4 %). 6 hodin travi v neklimatizované budové
14 pracovnikll z 86 dotazanych (16 %), v klimatizované 4 (4 %). 8 respondent(i (9 %)
uvedlo, Ze vbudové bez klimatizace travi pouze 5 hodin denné, v budové
s klimatizovany nikdo takto neodpovédél. Zadny pracovnik neuvedl, Ze by jeho pobyt

ve zkoumaném objektu byl kratSi nez 5 hodin denné.

Graf 5: Pocet hodin stravenych v budové za den

Pocet hodin denné stravenych v budove

45 40 L

40

35 3t
2
S 30
-g 25 g bez klimatizace
Q. 1g imati
g 20 12 2 16 m klimatizace
@ 15 — 10
S 10,8
a c 4 |4

) ) )
0 T . T . T T T

Shodin 6 hodin 7 hodin 8 hodin 9 hodin 10+
Pocet hodin/den

Pozn.. Pojem v legendé ,bez klimatizace* oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizacnim zafizenim.
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8) Jaky typ Cinnosti ve vaSem zaméstnani prevazuje?

a) prace s poCitacem

b) administrativni prace bez pocitace

c) oba typy pfiblizné stejnou dobu

d) jiny typ, uvedte o jakou €innost se jedna

38 respondentd (44 %) v neklimatizovaném objektu uvedlo, Ze pfevazujicim typem
jejich pracovni ¢innosti je prace s poc¢itacem, u respondentl v objektu s klimatizaci tuto
variantu uvedlo 80 respondentl (83 %). Variantu — administrativni prace bez pocitace,
nezvolil Zadny z respondentl. Treti moznost uvedlo v neklimatizovaném objektu 46
respondentl (53 %), v budové klimatizované to bylo 16 respondentd (17 %). MoZnost
posledni uvedli 2 respondenti z neklimatizovaného objektu, z klimatizovaného zadny.
Tuto variantu odpovédi mohli respondenti jesté doplnit o vlastni pissmnou odpovéd na
moji otazku — ,,0 jaky typ €innosti se jedna?“. Jejich doslovné odpovédi znély takto:

»prace v terénu“ a ,,kontrolni ¢innost“.

Graf 6: Prevazujici typ vykonavané ¢innosti jednotlivych zaméstnancl béhem

pracovni doby
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace* oznaCuje objekt ¢.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizanim zafizenim.
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9) Citite se prijemné v této budové v souvislosti s podminkami pracovniho prostredi?
a) ano
b) ne

c) nevim, nikdy jsem o tom nepfemyslel(a)

Na otazku, zda se zaméstnanci v budové v souvislosti s podminkami pracovniho
prostiedi citi prijemné, kladné odpovédélo 64 respondentl (74 %) z budovy bez
klimatizace a 47 respondent(l (49 %) z budovy klimatizované. Negativné reagovalo 6
respondentl (7 %) z budovy neklimatizované a 33 respondentli (34 %) z budovy
klimatizované. Odpovéd ,, nevim, nikdy jsem o tom nepfemyslel(a)“ zvolilo 16

respondentl jak u budovy bez klimatizace (19 %), tak i v budové s klimatizaci (17 %).

Graf 7: Subjektivni pocit'ovani pracovniho prostredi zaméstnanci v souvislosti

s pracovnimi podminkami
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace“ oznaCuje objekt C.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizacnim zafizenim.
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10) Pocit'ujete pfi pobytu v budové néktery z téchto priznakl?

a) bolest hlavy

12 respondentd (14 %) z budovy, kde neni klimatizacni zafizeni uvedlo, Ze trpi
bolestmi hlavy pfi pobytu v budové. Vysledky z budovy s klimatizaci ukazuji, Ze bolesti
hlavy trpi daleko vice respondentl, nez v budové neklimatizované, a to 45 z 96

testovanych, tedy 47 %.

Graf 8: PoCty respondentl trpici bolestmi hlavy pFi pobytu v budové béhem

pracovni ¢innosti

Bolest hlavy

45
40
35
30
25
20
15 12

10
5
0 -

bez klimatizace klimatizace

Podet respondentti

Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace“ oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizacnim zafizenim.
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b) tnava

PFi pobytu v neklimatizovaném objektu trpi Unavou 18 respondentli (21 %), v objektu

klimatizovaném 57 respondent( (59 %).

Graf 9: Pocty respondentd trpici inavou p¥i pobytu v budové béhem pracovni

¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace* oznaCuje objekt ¢.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,.klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizacnim zafizenim.
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C) pocit sucha v ustech

V budové bez klimatizace 4 respondenti (5 %) uvedli, Ze pocituji béhem pracovni
¢innosti sucho v Ustech, v budové s klimatizaci tento priznak pozorovalo 8 respondentd

(8 %).

Graf 10: Pocty respondentl trpici pocity sucha v Gstech p¥i pobytu v budové

béhem pracovni ¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem , klimatizace* objekt ¢. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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d) paleni oCi

Na paleni o¢i pfi pobytu v neklimatizované budové trpi 28 respondentti (33 %),

v klimatizované 56 respondenti (58 %).

Graf 11: Pocty respondentl trpicich paleni o¢i pFi pobytu v budové béhem

pracovni ¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem , klimatizace* objekt ¢. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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e) podrazdénost, precitlivélost

Na podrazdénost a precitlivélost si stéZovali 2 respondenti (2 %) v budové bez

klimatizace a 5 respondentl (5 %) v budové s klimatizaci.

Graf 12: PoCty respondentd trpici podrazdénosti, precitlivélosti pFi pobytu

v budové béhem pracovni ¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem , klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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f) pokles pozornosti

Pokles pozornosti se objevuje u 6 dotazovanych pracovnikl (7 %)
z neklimatizovaného objektu a u 32 dotazovanych pracovniki (33 %) v objektu

s klimatizaci.

Graf 13: Pocty respondentd trpici poklesem pozornosti béhem pracovni ¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem , klimatizace* objekt ¢. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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g) ZaludeCni nevolnost

2 respondenti (2 %) uvedli, Ze trpi ZaludeCnimi nevolnostmi pfi pobytu
v neklimatizované budové béhem své pracovni €innosti, v klimatizované budové tento

priznak uvedli 4 respondenti (4 %).

Graf 14: Pocty respondentd trpici Zaludeéni nevolnosti pfi pobytu v budové béhem

pracovni ¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem , klimatizace* objekt ¢. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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h) sucha, svédici ¢i podrazdéna pokozka, popf. vyrazka

Suchou, svédici ¢i podrazdénou pokozkou, popf. vyrazkou v neklimatizované budové
trpi 5 respondentd (6 %) z dotazanych a v budové klimatizované tento priznak udava 17
respondent( (18 %) .

Graf 15: Pocty respondentd trpici suchou, svédici ¢i podrazdénou pokozkou, popf.

vyrazkou pri pobytu v budové béhem pracovni ¢innosti
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem , klimatizace* objekt ¢. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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Zde uvadim graf znazornujici vSechny dotazované pfiznaky nemoci, na které jsem se

dotazovala respondent( pohromadé, tak aby bylo zfetelné jejich porovnani.

Graf 16: Porovnani vyskytujicich se pFiznak nemoci u zaméstnanct

kancelarskych prostor v budové s klimatizaci s budovou bez klimatizace
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Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace“ oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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Na nésledujicich dvou grafem je znézornéno procentudlni zastoupeni vyskytujicich se
priznakl u osob pracujicich jednak v budové bez klimatizace (graf 17) i v budové
s klimatizaci (graf 18).

Dle odpovédi respondentli v dotaznikovém Setfeni jsem zjistila, Ze v budové bez
klimatizace si dotazovani zaméstnanci nejvice stéZuji na paleni oli (36 %), dale na
Unavu (24 %) a bolesti hlavy (16 %). Méné zastoupenymi pfiznaky, kterymi tito
respondenti trpi jsou pokles pozornosti (8 %), pocit sucha v ustech (5 %), bolest hlavy

(5 %), ZaludeCni nevolnost (3 %) a podrazdénost, precitlivélost (3 %).

Graf 17: Procentualni zastoupeni p¥iznakl nemoci u respondent( pracujicich

v budové, kde se neuziva klimatizacni zafizeni (Objekt €. 1)

Bez klimatizace

m bolest hlavy

m Unava

O pocitsucha vustech

O palenioci

24% m podrazdénost,precitlivélost
m pokles pozornosti

m Zzaludec¢ninevolnost

O podrazdéna pokozka
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U objektu €. 2, kde je Kklimatizacni zafizeni pouzivano, k nejCastéjSim priznakim
nemoci u respondent(l patfi paleni o¢i (25 %), Unava (25 %) a bolest hlavy (20 %),
dalSim pomérné Castym priznakem byl uveden pokles pozornosti (14 %) a mezi méneé se
vyskytujici pfiznaky mizeme zaradit podrazdénou pokozku (8 %), pocit sucha v Ustech

(4 %), ZaludeCni nevolnost (2 %) a podrazdénost, precitlivélost (2 %).

Graf 18: Procentuélni zastoupeni pFiznak( nemoci u respondent( pracujicich

v budové, kde je uzivano klimatizacni zafizeni k vétrani prostor (Objekt €. 2)

Klimatizace

8% m bolest hlawy

2%

@ Unava
14% O pocit sucha v Gstech
O paleni oci

2% m podrazdénost,precitlivélost
o pokles pozornosti

@ Zaludecni nevolnost

O podrazdéna pokozka

4%
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11) Jak Casto pozorujete tyto priznaky?

a) nékolikrat do tydne

b) nékolikrat do mésice

¢) nékolikrat do roka

d) nepozoruji

Castost pozorovani pfiznak( jsem rozdélila na jednotlivé ¢asova obdobi. Respondent
mohl také zvolit moznost, Ze pfiznaky se u néj neopakuiji.

Dotazovani ucastnici vyzkumu z budovy neklimatizované odpovédéli, Ze se u nich
pfiznaky objevuji nékolikrat do tydne ve 4 pfipadech ( 6 %), nékolikrat do mésice ve 24
pfipadech (38 %), nékolikrat do roka ve 12 pfipadech (19 %) a moznost ,,nepozoruji*
zvolilo 23 respondent( (37 %). Vysledky z budovy klimatizované ukazuji, Ze pFiznaky
se respondenttim nékolikrat do tydne objevuji u 33 pripadd (34 %), nékolikrat do mésice
u 41 pFipadd (43 %), nékolikrat do roka u 9 pripad(l (9 %) a moznost ,,nepozoruji“ zde

zvolilo 16 respondent(l (17 %).

Graf 19: Cetnost pozorovani objevujicich se pFiznakd nemoci u respondent(

béhem pracovni ¢innosti

Cetnost pozorovani pfiznakd

45 41
40
35
30
25
20
15
10

23 @ bez klimatizace

16 m klimatizace

12
_|9

F

do tydne do mésice do roka nepozoruji

Pocet respondentdi

Cetnost priznak(l

Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizanim zafizenim.
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12) Odeznivaji tyto pfiznaky po opusténi budovy?
a) ano
b) ne

Kladné, na otazku zda pfiznaky nemoci respondentiim odeznivaji po opusténi budovy,
odpovédélo 22 pracovnikll (26 %) z neklimatizované budovy a 36 pracovnik( (38 %)
z budovy klimatizované. Zapornou odpovéd volilo 18 zkoumanych pracovnikl (21 %)
z neklimatizované budovy a 41 zkoumanych pracovnikd (43 %) z budovy

klimatizované.

Graf 20: Stalost projevujicich se priznak( nemoci po opusténi budovy, ve které

respondent vykonava pracovni ¢innost

Odeznéni pfiznakl po opusténi budovy

45 41
40 36
35
30
25 22
20
15
10

m bez klimatizace

18

@ klimatizace

Podet respondentti

ano ne

Odeznivaji priznaky po opusténi budovy?

Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace” oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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13) Pokud je ve Vasi kancelafi vétrano prostfednictvim klimatizace, vyhovuje Vam
tento zplsob (Cetnost vétrani, sefizeni intenzity vétrani, hlucnost, dostatek Cerstvého
vzduchu) ?

a) ano

b) ne

Na otazku, zda zaméstnancim vyhovuje zplsob vétrani prostiednictvim
klimatizaCniho zafizeni, ¢imZ je mysleno - Cetnost vétrani, sefizeni intenzity veétrani,
hlucnost, dostatek ¢erstvého vzduchu, odpovédélo 33 respondentll (34 %) kladné a 63
respondentl (66 %) zaporné.

Graf 21: Spokojenost respondentd s uzivanim klimatiza¢niho zafrizeni v jejich

kancelarském prostoru

Spokojenost s klimatizaci

70 63

Pocet respondentt

ano ne

Vyhowvuje vam vétrani pomoci klimatizace?

Pozn.: Pojem v legendé ,bez klimatizace“ oznaCuje objekt €.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizatnim zafizenim.
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14) Je ve Vasi kancelafi provadeén dklid dostatecné Casto na to, abyste se v ni citil(a)
pohodIné?

a) ano

b) ne

c) nevim, nikdy jsem o tom nepfemyslel(a)

Z grafu vyplyva, Ze 40 respondentll (47 %) z neklimatizovaného objektu se citi ve své
kancelafi pohodIné v souvislosti s Cistotou a provadénym uklidem jejich kancelarského
prostoru, 38 respondent(l (44 %) spokojeno neni a 8 respondentl (9 %) se touto otazkou
nikdy nezabyvalo.

Respondenti klimatizované budovy jsou s Cistotou sve kancelare spokojeni v 64
pripadech (67 %), nespokojeni v 21 pFipadech (22 %) a 11 respondentd (11 %) nevi,

nikdy se touto otazkou nezabyvalo.

Graf 22: Spokojenost s Cetnosti tklidu kancelarského prostoru respondenta

Spokojenost s uklidem v kancelarském prostoru

70 64

60 -

50 -

@ bez klimatizace

30
20
10

@ klimatizace

21

. : -

ano ne nevim

Pocet respondenttl

Jste spokojeni s Cetnosti Uklidu ve Vasi kanceléri?

Pozn.: Pojem v legendé ,,bez klimatizace” oznacuje objekt ¢€.1, tedy budovu
neklimatizovanou. Pojem ,,klimatizace* objekt €. 2, budovu s klimatizanim zafizenim.
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5. DISKUZE

O syndrom nemocnych budov se hovofi v pfipadé vyskytu priznak(i nemoci nebo
nevolnosti u lidi dlouhodobé pobyvajicich ve vnitfnim prostfedi budov. VétSina téchto

priznakl se objevuje z nejasnych pFicin, a pokud je tento pocit nepohody ¢astym jevem,

ma to jisté znacny nejen psychicky, ale i fyzicky dopad na jejich kazdodenni Zivot.

V rdmci dotaznikového Setfeni, které probéhlo v mésicich leden az bfezen, bylo
rozdano 200 dotaznikd, ve kterych jsem zjistovala skutecnosti tykajici se vyskytu SBS
u pracovnikll konkrétnich budov. Ztohoto podtu mi bylo vraceno celkem 182
dotaznik{, navratnost tedy byla 91 %. Cely vyzkum vychazi ze srovnavani dvou

zkoumanych vzorkd.

Prvni vzorek tvofi pracovnici zaméstnani v neklimatizované starsi budové v Ceskych
Budgjovicich, kde néktefi vykonavaji praci Castecné s pocitaCem a CasteCné praci
administrativni bez uziti poCitace. Tato budova je zdéna, pres 40 let stara a vétrani je
zajiStovano okny. Tento vyzkumny soubor je tvoren 86 respondenty, z ¢ehoz 95 %
(tedy 82 respondentll) jsou Zeny a zbylych 5 % zastupuji muzi (4 respondenti).

Druhou skupinu tvofi zaméstnanci mezinarodni energetické firmy v Ceskych
Budgéjovicich. V budové je béhem pracovni doby uZivana klimatizace. V kazdé
mistnosti lze otevfit k vyméné vzduchu i okno, v té chvili se klimatizacni zafizeni
automaticky vypne. Objekt je nové postaven zhruba pied 3 lety. Vétsina pracovnikl zde
vykonava praci s pocitaem, a to pfevaznou Cast své pracovni doby. Tato druha skupina
je slozena z 96 respondentli, z 58 % (56 respondentd) ji tvorfi Zzeny a z 42 % (40

respondent() muzi.

Procentualni zastoupeni jednotlivych pohlavi ve zkoumanych vzorcich by také mohlo
mit vliv na kone¢ny vysledek vyzkumu, jelikoZ je prokazano, Ze Zeny reaguji na nékteré
faktory pracovniho prostredi rozdilné nez muzi.

Zeny a muzi vnimaji psychosocialni pracovni podminky riizné. Mohou také reagovat

rlizné na pracovni stresory. (24)
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Odborné zahrani¢ni Casopisy tvrdi, Ze Zeny trpi na SBS vice nez muZi a to nezavisle
na podminkach osobnich, pracovnich a na podminkdch vnitfniho prostfedi budovy.
Jako nezavislé rizikové faktory na pohlavi a vyskytu SBS byla definovana pracovni
spokojenost, akutni nemoci, programoveé vybaveni, klimatizacni systém, neoteviratelna
okna, pfirozené osvétleni, subjektem udavana alergie a charakter prace. Klimatizované
mistnosti, neoteviratelnd okna, nedostatecné denni osvétleni maji nepfiznivy vliv na
vyskyt SBS u muzli i Zen stejnym zplsobem, ale ohledné Cetnosti stiznosti na SBS Zeny
reaguji extrémngji oproti muzdm. Vyznamnym rizikovym faktorem pouze pro Zeny se
ukazalo, Ze je pocCet osob na mistnost a cigaretovy kouf. Jako velice zajimavé se
ukézalo, Ze Zeny pracujici v kanceldfi samostatné trpi velmi vysokou prevalenci
SBS (57,1 %) oproti Zenam pracujicim v kolektivu 2-4 osob na mistnost (38,2 %).
Vyznamnym rizikovym faktorem SBS pouze pro muze je vék. (3)

U objektu bez klimatizace se Setfeni zGcCastnili respondenti ve véku od 26 do 60 let,
primérny vék zkoumaného souboru je 47 let. Pro VvétSi prehlednost jsem veék
jednotlivych respondent(i rozdélila do vékovych skupin v desetiletych intervalech (graf
€. 2). Z vékovych skupin zde byla nejvice obsaZzena kategorie 40-49 let 34 respondenty
(40 %), téméF shodny vysledek méla vékova skupina 50-59 let a to 32 respondent( (37
%), skupina 30-39 let 10 respondentl (12 %), 20-29 let 6 respondentd (7 %) a vékova
skupina 60+ byla zastoupena 4 Cleny (4 %).

U budovy s klimatizaci odpovidali respondenti ve véku od 21 do 52 let, primérny vék
tohoto vzorku je 34 let. Z grafu vyplyva, Ze je zde nejvice zastoupena vékova skupina
30-39 let a to 44 respondenty (46 %), 0 néco méné je zastoupena vékova skupina 20-29
let 36 respondenty (38 %), skupinu 40-49 let tvori 12 respondentl (12 %), skupinu 50-
59 let 3 respondenti (3 %), vékova kategorie 60+ zastoupena neni. Jeden respondent

svij vék neuvedl.

V otazce €. 4 jsem ovéfovala jednu z mych hypotéz, Ze béZzna populace je
neinformovana o SBS (graf €. 4). Na otazku, zda respondenti nékdy slySeli o SBS, jich
odpovédélo kladné v neklimatizované budové 67 % (58 respondentli) a v klimatizované

pouhych 21 % (20 respondent(l). Ovéreni spravnosti hypotézy Iépe ukazuje vysledek u
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budovy klimatizované, kde jsou zaméstnani pracovnici mezinarodniho koncernu, na
rozdil od pracovnikli budovy neklimatizované nepracuji v oboru verejného zdravi, a
Iépe se na né hodi termin ,,béZzna populace”, ktery jsem pouZzila v hypotéze. 79 % (76
respondent(l) ,,béZné populace* z budovy klimatizované neslySelo o SBS, a tedy nevi,
co tento pojem znamena. Pracovnici budovy neklimatizované zde maji ponékud lepsi
vysledky, zde tento pojem neslySelo 33 % (28 respondent(l). Z téchto poznatk(l tedy

vyplyva, Ze bézna populace je z 79 % neinformovana o SBS.

V otézce €. 5 jsem zjiSt'ovala, zda respondent skute¢né vi, co je SBS. Respondent mél
s&m strucné vypsat odpovéd' na otdzku: ,, Co je Syndrom nemocnych budov*. U téchto
odpovédi bylo velmi obtizné urcit spravnost odpovédi, nebot’ SBS je zplisobeno ziejmé
mnoha faktory a ani sami védci na otazku, co presné zplsobuje vyskyt SBS, neznaji
odpovéd, a nadale se tento problém zkouma. Pokud se tedy v odpovédich respondentti
vyskytl alespon néjaky faktor, ktery by mohl zplsobit SBS, a odpovéd nebyla Uplné
nesmyslIna, oznacila jsem odpovéd za spravnou. Po zpracovani vysledk( z dotaznik
vyplynulo, Ze vSichni respondenti z neklimatizované budovy, ktefi tvrdili, Ze sly3eli o
SBS, dokazali tento syndrom i spravné strucné popsat. OvSem néktefi respondenti
z budovy klimatizované, ktefi odpovédéli, Ze slySeli o SBS, v Sesti pfipadech nedokéazali
tento syndrom struéné pisemné popsat (misto pro odpovéd zlstalo nevyplnéné) a
v jednom pfipadé jsem musela odpovéd oznacit za nespravnou, nebot’ respondent si
myslel, Ze SBS je klaustrofobie. Z toho vyplyva, Ze u budovy s klimatizaci pouze 13
respondentl z 96 skute¢né védélo co je SBS. Timto se tedy jesté vracim zpatky k otazce
C. 4, protoZe z téchto odpovédi usuzuji, Ze neinformovanost béZné populace o SBS neni
79 %, ale vy3Si. O kolik vyssi, ale pfesné nemohu urcit, nebot’ nevim, co vedlo
respondenty k nevyplnéni odpovédi na otdzku, zda to byla neznalost této problematiky,

Ci jiny faktor.

V otazce €. 6 jsem se od respondentli dozvédéla, jak dlouho jiz pracuji v té konkrétni
budové. Odpovédi jsem rozdélila do cCasovych obdobi pro lepsi nazornost. U
neklimatizované budovy byla prlimérna doba odpracovanych let v budové - 14 let,

maximalné 37 let a minimalné 1 rok. 0 — 4 roky v budové bez klimatizace pracuje 16 %
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(14 respondentd), 5 — 9 let 28 % (24 respondent(i), 10 — 19 let 23 % (20 respondent() a
nad 20 let 33 % (28 respondenttl). Vzhledem k tomu, Ze objekt s klimatizaci byl nové

postaven pred tfemi lety, viech 100 % (96 respondent(l) je zafazeno do skupiny 0-4 let.

Nejvice respondent(l v budovach travi svou pracovni ¢innosti 8 hodin, v budové
neklimatizované je to konkrétné 47 % zaméstnancl (40 respondent(), v budové
klimatizované 43 % (41 respondentd). 9 hodin denné v neklimatizované budové travi
¢as 16 % (14 respondent(), v klimatizované 32 % (31 respondentd). 10 a vice hodin
denné pracuje v budové s klimatizaci 17 % osob z dotdzanych (16 respondent(),
v neklimatizované budové nikdo tuto odpovéd neuvedl. 7 hodin denné pobyva
v neklimatizované budové 12 % (10 respondentll), v klimatizované 4 % (4 respondenti).
6 hodin travi v neklimatizované budové 16 % pracovnik(l (14 respondentl z 86
dotazanych), v klimatizované 4 % (4 respondenti). 9 % (8 respondent() uvedlo, Ze
v budové bez klimatizace travi pouze 5 hodin denné, v budové s klimatizaci nikdo takto
neodpovédél. Zadny pracovnik neuvedl, Ze by jeho pobyt ve zkoumaném objektu byl
krat$i neZ 5 hodin denné. Primeérné v neklimatizovaném objektu pracovnici stravi 7,4
hodiny denng, pracovnici v klimatizovaném objektu 8, 5 hodin dennég, tedy asi o0 hodinu

vice.

Pocitae mohou vyzafovat imise majici negativni vliv na vnimani kvality vzduchu,
néktery z SBS symptom(l a na vykon kancelarského pracovnika. Pocitate mohou byt
velice ddlezity zdroj znedisténi ve vnitfnim prostiedi. (1)

83 % zaméstnancll (80 respondent(l) z neklimatizované budovy uvedlo, Ze jejich
hlavni naplni prace je ¢innost s pocitacem. Zbylych 17 % (16 respondent(l) uvedlo, Ze
naplni jejich pracovni Cinnosti je jak préace s pocitacem, tak prace administrativni bez
pocitate. Tuto variantu u budovy bez klimatizace zvolila vétSina zaméstnanc(, tedy 53
% (46 respondent(). 44 % (38 respondentd) z neklimatizované budovy uvedlo jako

hlavni napli préace €innost s pocitaem. 2 respondenti uvedli jiny typ ¢innosti.

Na otazku €. 9, zda se respondenti citi pfijemné v souvislosti s pracovnimi

podminkami, odpovédéla vétsina kladné. V pfipadé budovy bez klimatizace odpovédélo
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kladné 74 % (64 respondentl). V budové s klimatizaci se pfijemné citi podstatné méng
zaméstnancl - 49 % (47 respondent(). | pres to, Ze klimatizovana budova je nova, 34 %
(33 respondentd) uvedlo, Ze se v objektu neciti pFijemné v souvislosti s pracovnimi
podminkami. U budovy bez klimatizace toto uvedlo pouze 7 % zaméstnancll (6

respondent(l). 16 respondentl z kazdé budovy o tom nikdy nepfemysilelo.

Syndrom nemocnych budov je dnes pomérné znamym spoleCensky problémem. Jeho
nejbéznéjSimi symptomy jsou ocni, nosni a kréni podrazdénost, sucha sliznice a
pokoZka, erytém, duSevni Unava, bolest hlavy, Casté infekce dychacich cest a kaSel,
chrapot, dusnost, svédéni, nespecifickd hypersenzitivita, nevolnost a zavrat'. (21)

Desatou otazku jsem rozdélila na 8 Gasti, ve kterych se respondent(l ptam, zda trpi pfi
pobytu v budoveé jednotlivymi priznaky SBS.

Bolesti hlavy trpi 14 % (12 respondent() pfi pobytu v neklimatizované budové a 47 %
(45 respondent(l) pfi pobytu v budové s klimatizaénim zafizenim.

Unavou trpi pfi pobytu v neklimatizovaném objektu 21 % (18 respondentd), v objektu
klimatizovaném 59 % (57 respondent().

Pocit sucha v Ustech neni tak Casto se vyskytujicim pFiznakem nemoci téchto
budovach. V budové bez klimatizace 5 % zaméstnancl (4 respondenti) uvedlo, Ze
pocituji béhem pracovni ¢innosti sucho v Ustech, v budové s klimatizaci tento pfiznak
pozorovalo 8 % pracovnik( (8 respondentt).

DalSim hojné se projevujicim pfiznakem nemoci pfi pobyvani v budové je péleni ogi.
V neklimatizované budové si na néj stéZovalo 33 % (28 respondentl) a v budové
s klimatizaci to bylo dokonce 58 % (56 respondent).

Podrazdénost a precitlivélost mezi Casté priznaky nemoci v téchto pfipadech rozhodné
nefadime, nebot’ se u pracovnikd neklimatizované budovy vyskytly pouze ve 2 % ( 2
respondenti) a v budové s klimatizaci v 5 % (5 respondent().

Vyrazny rozdil mezi obéma objekty pozorujeme pfi otazce poklesu pozornosti u
pracovnikl béhem jejich pracovni ¢innosti. Zatim co v neklimatizované budové si na
tento priznak stézovalo jen 7 % (6 respondent(), v budové s klimatizaci to bylo 33 %

(32 respondent).
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2 % (2 respondenti) uvedlo, Ze trpi ZaludeCnimi nevolnostmi pfi pobytu
v neklimatizované budové béhem své pracovni €innosti, v klimatizované budové tento
pfiznak uvedli 4 % (4 respondenti).

Suchou, svédici ¢i podrazdénou pokozkou, popf. vyrazkou v neklimatizované budoveé
trpi 6 % (5 respondentdl) z dotazanych a v budové klimatizované tento pfiznak udava 18
% (17 respondenttl).

V grafu ¢. 16 je nazorné vidét prevazujici zastoupeni pfiznakl vyskytujicich se u
pracovnikl v budové s klimatizaci, a to predevsim Unavy (59 %) a péleni o¢i (58 %).
Zde vidime, Ze vice neZ polovina dotazanych uvedla, Ze mé tyto zdravotni potiZe pfi
pobytu v objektu. DalSimi vyraznymi obtizemi, které trapi tyto zaméstnance jsou bolesti
hlavy (47 %) a pokles pozornosti (33 %).

U pracovnikid v budové neklimatizované je ziejmé nejvétsi zastoupeni paleni oci (33
%). DalSimi prevazujicimi pfiznaky nemoci jsou Unava (21 %) a bolest hlavy (14 %).
Ostatni pfiznaky zde maji jen malé zastoupeni.

Vgrafu 17 a 18 jsem znazornila procentudlni zastoupeni pfiznakd nemoci u
zaméstnancl v konkrétni budové. Jak jiz bylo feeno v budové neklimatizované ma
nejvétsi zastoupeni paleni o€i (36 %), Unava (24 %) a bolest hlavy (16 %). V budové
s klimatizaci to jsou Gnava a paleni oci s 25 %, bolest hlavy je u respondent(l zastoupena

v 20 % a pokles pozornosti zaujima 14 % ze vSech nabidnutych priznak( SBS.

SBS je typicky pro moderni budovy, malokdy se vyskytne ve staré zastavbé. Podle
prizkumu provedeného odbory bank a pojistoven v Némecku — The German Trade
Union, Bank and Insurances — témér tietina (27,1 %) zaméstnancd v interiéru budov si
stéZovala na tepelné-vihkostni mikroklima, dalSich 13,5 % na hluk, 10,6 % na osvétlent,
10,2 % na tabakovy kouf a 9,9 % na stisnénost prostoru. To znamena, Ze prostredi se
podili vice nez 70 % na pocitu diskomfortu pfi praci. Nejméné si délaji lidé starosti
s praci prescas (8,9 %), se svymi nadfizenymi (4,0 %) a kolegy (2,9 %). (7)

Tento prlzkum byl potvrzen testem INFRATEST - INQUIRY, publikovaném
Asociaci ekologickych vyzkumnych Gstavlii — The Association of Ecological Research

Institutes — AGOeF. Vyrazné vice stiznosti bylo v prostorach vybavenych klimatizaci.
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Respondenti si stéZovali na obavy z chladu (19 %), na podrazdéni sliznic (16,5 %), na
celkovou podrézdeénost (12,8 %), bolesti hlavy (11,6 %), Gnavu (11,4 %), revmatismus
(9 %), ztratu soustfedéni (8,3 %) i pocit otupélosti (4,2 %). V mistnostech bez

klimatizace pocet stiznosti vyrazné klesl. (7)

Na moji dalsi otazku, jak Casto respondenti pozoruji vyskytujici se pfiznaky nemoci,
odpovidali pouze ti respondenti, u kterych se nékdy néjaky pfiznak nemoci v souvislosti
s pobytem budovy objevil, a uvedli ho v pfedchozi otdzce. V budové klimatizované
nejvice respondentd na tuto otdzku odpovédélo, Ze se u nich pfiznaky objevuji
nékolikrat do meésice - 43 % (41 respondentll), nékolikrat do tydne — 34 % (33
respondent(l), moznost ,,nepozoruji“ uvedlo 17 % (16 respondentll) a nékolikrat do roka
- 9 % (9 respondent(l). U budovy neklimatizované byly odpovédi na tuto otazku
rozdilné. Zde respondenti pfiznaky nejvice pozoruji také nékolikrat do mésice - 38 %
(24 respondentdl), ve 37 % (23 respondentll) uvedlo moznost ,,nepozoruji, ve 19 % (12
respondent(i) se jim pfiznaky objevuji nékolikrat za rok a pouze v 6 % (4 respondenti)
nékolikrat do tydne. Je tedy jasné, Ze u pracovnikl klimatizovanych prostor se tyto
priznaky SBS vyskytuji mnohem Castgji nez u zaméstnanctl budovy neklimatizované.
Také mozZnost, Ze se pfiznaky jiz neopakuji zvolilo vice zaméstnanc budovy bez

klimatizace.

Jednim ze zékladnich znak( syndromu nemocnych budov je, Ze pfiznaky nemoci
projevujici se u pracovnik{ pfi pobytu v budové, po opusténi budovy zmizi. Z tohoto
ddvodu jsem zaméstnanclm poloZila také otazku, zda po opusténi budovy pFiznaky
odeznivaji. Na tuto otazku odpovidalo 40 respondentli z budovy neklimatizované a 77
respondentli z objektu s klimatizaci. Kladné na ni odpovédélo 47 % (36 respondentt)
z budovy klimatizované a 55 % (22 respondentll) z poctu respondentl, u kterych se
pfiznaky nékdy vyskytly v souvislosti s pobytem v budové z objektu bez klimatizace.
Zapornou odpovéd naopak uvedlo 53 % (41 respondent) z budovy s klimatizaci a 45
% (18 respondent(l) z budovy neklimatizované. U obou skupin pracovniki vidime
priblizné stejnd procenta kladnych a zéapornych odpovédi, a jestli toto svédCi o

nepfitomnosti vyskytu SBS z tohoto hlediska je otazkou.
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Nésledujici otdzku €. 13 jsem zaradila pouze pro pracovniky pracujici v objektu
s klimatizaénim zafizenim. Respondent( jsem se ptala, zda jim vyhovuje zplsob vétrani
prostfednictvim klimatizacniho zafizeni, ¢imZ je mysleno - Cetnost vétrani, sefizeni
intenzity vétrani, hlucnost, dostatek Cerstvého vzduchu. Odpovédi byly z 34 % (33
respondentl) kladné a z 66 % (63 respondent(l) zaporné. Myslim si, Ze tento vysledek
nespokojenosti zaméstnancll neni dobry z hlediska pohody prostfedi na pracovisti.

Vyzkumy potvrzuji, Ze prevalence vyskytu jednoho nebo vice SBS symptoml se
v klimatizovaném objektu zvySuje o 30 — 200 % oproti objektu s mechanickym
vétranim bez mechanického zvlhCovéni vzduchu. Dalsi studie ukazuje, Ze v péti
pfipadech ze sedmi, prevalence SBS byla vy3Si u budov s jednoduchou mechanickou
ventilaci, at’ uz se zvlih¢ovanim ¢i bez zvlhCovani vzduchu, nez u budov s pfirozenym
vétranim okny. (25)

Hlavni funkci ventilaéniho systému je odstranéni Ci sniZzeni Skodlivych latek ve
vnitfnim prostfedi, zvlihceni ¢i odstranéni neZzadouci vlhkosti z prostoru a zajisté také

regulace teploty vzduchu. (9)

Moje posledni otazka vyzkumu se tykala spokojenosti zaméstnanc s provadénym
Uklidem na pracovisti, pfedevsim s jeho frekvenci. Z odpovédi vyplynulo, Ze 47 % (40
respondent(l) z neklimatizovaného objektu se citi ve své kancelafi pohoding
v souvislosti s Cistotou a provadénym uklidem jejich kancelafského prostoru, 44 % (38
respondenti) spokojeno neni a 9 % (8 respondenttl) se touto otazkou nikdy nezabyvalo.
Respondenti klimatizované budovy jsou s Cistotou své kancelare spokojeni v 67 % (64
pripadech), nespokojeni v 22 % (21 pfipadech) a 11 % (11 respondent(l) nevi, nikdy se
touto otdzkou nezabyvalo. Ztoho tedy vyplyva, Ze v budové klimatizované jsou
zameéstnanci s uklidem jejich kancelarskych prostor vyrazné spokojenéjsi, a tudiz je zde
i méné nespokojenych neZ v budové bez klimatizace.

V kancelarskych prostorech vétranych prirozené okny ocekavame v prliméru vice
zapraSené povrchy nez v mistnosti s klimatizacnim zafizenim. (3) CoZ vyZaduje vyssi

frekventovanost ,,mokrého* tklidu.
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6. ZAVER

Moderni ¢lovék stravi vétSinu Casu uzavieny uvnitf domd, Gradd, Skol a jinych
zarizeni, a pokud se v nich neciti dobfe, pocituje pfiznaky onemocnéni a nepohody, ma
to jisté znaCny nejen psychicky, ale i fyzicky dopad na jeho kazdodenni Zivot. Znatné
Cast téchto priznakl se objevuje z nejasnych pricin. A pokud tito lidé budovu opusti,
Casto dojde ke zlepSeni téchto zdravotnich obtiZi, €i k jejich Gplnému vymizeni. Tento
problém byl definovan poCatkem roku 1983 jako ,,syndrom nemocnych budov®, a od té
doby je mu vénovana zna€na pozornost.

Z tohoto dlvodu jsem se v mé diplomové praci zaméfila predevsim na prizkum o
tom, jak je pracujici populace informovana o problematice syndromu nemocnych
budov, zda o ném lidé vibec nékdy slyseli a zda se u nich vyskytuje v dobé pracovni
¢innosti néjaky pfiznak nemoci, ktery by mohl souviset s timto problémem. Také jsem

zjistovala i celkovou spokojenost s pracovnim prostfedim zaméstnancl.

V diplomové praci jsem si stanovila nasledujici cile:

1) Zjistit informovanost o SBS u b&Zné pracujici populace v Ceskych Budgjovicich.
2) Srovnani moderni budovy s klimatizaci a kamenné budovy bez klimatizace ohledné
vyskytujicich se pfiznakd Syndromu nemocnych budov.

Z vyzkumu vyplynulo, Ze ,béZzna pracujici populace”, tedy populace, ktera se
z profesniho hlediska nezajimd o ochranu verejného zdravi (vysledky z objektu
s klimatizaci — objekt €. 2) je skuteCné z vétSiny neinformovana o problematice
syndromu nemocnych budov. Z vysledkd zpracovanych dotaznik( od respondentl jsem
zjistila, Ze informovanost o této problematice je zhruba 21 %, tedy mira
neinformovanosti ¢inni minimalné 79 %. Timto vysledkem se potvrdila moje hypotéza
¢. 1, ve které tvrdim, Ze béZna populace je neinformovand o Syndromu nemocnych
budov.

V druhém cili jsem se zaméfila na srovnani obou budov ohledné vyskytujicich se
priznak( onemocnéni.

V grafu ¢. 16 je nazorné vidét prevazujici zastoupeni priznak( vyskytujicich se u

pracovnikll v budové s klimatizaci, a to prfedev$im Unavy (59 %) a paleni o¢i (58 %).
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Zde vidime, Ze vice neZ polovina dotazanych uvedla, Ze ma tyto zdravotni potiZe pfi
pobytu v objektu. DalSimi Castymi obtizemi, které trapi tyto zaméstnance jsou bolesti
hlavy (47 %) a pokles pozornosti (33 %). Ostatni ptiznaky nemoci byly u respondentd
zastoupeny méné vyrazne.

U pracovnikd v budové neklimatizované je ziejmé nejveétsi zastoupeni paleni o¢i (33
%). DalSimi prevazujicimi pfiznaky nemoci jsou Unava (21 %) a bolest hlavy (14 %).
Ostatni pfiznaky zde maji jen malé zastoupeni.

Témito fakty mohu potvrdit moji druhou hypotézu, ve které uvadim, Ze moderni
budovy s klimatizaci vyvolavaji u zaméstnancl kancelarskych prostor obtiZe spojené se
syndromem nemocnych budov.

Samoziejmé, abychom mohli stanovit, Ze se v konkrétni budové jedna o SBS je treba,
aby se priznaky nemoci vyskytovaly u vétSiny pracovnik( a dlouhodobg, a odeznivaly
po opusténi budovy, coZ vyZzaduje dlikladné prozkoumani mnoha faktor(l, okolnosti a
provedeni nékterych specializovanych méreni.

Treti hypotéza zni: ,, Projevem syndromu nemocnych budov je Gnava a bolest hlavy.“
Z mého vyzkumu vyplyva skuteCnost, Ze tyto dva pfiznaky jsou opravdu hojné
zastoupeny u respondentdl z obou zkoumanych objektd. Bolesti hlavy trpi
v klimatizované budové alespoi obgas 47 % a v neklimatizované 14 %. Unavou 59 %
v klimatizované budové a 21 % vbudové bez klimatizace. Tento fakt mé vSak
neopraviiuje k tvrzeni, Ze jde o objekty se syndromem nemocnych budov, a Ze tyto
skutecnosti jsou toho dlikazem a naopak.

Zavérem tedy mohu tvrdit, Ze oba stanovené cile mé diplomové prace byly naplnény.
Prvni i druhd hypotéza byla potvrzena a treti hypotézu se domnivam, Ze pouze
z vysledkd tohoto vyzkumu nemohu ani potvrdit, ale ani vyvratit.

Myslim si, Ze se o problematice syndromu nemocnych budov v bézné populaci malo
vi a lidé spiSe feSi vyskytujici se pfiznaky konkrétniho onemocnéni misto vlastni
priCiny. A i v tom pfipadé, Ze by se o tuto problematiku obcané vice zajimali, v mnoha
pfipadech ani nevi jak a s kym ji feSit, na koho se obratit, Ci ze strachu o zaméstnani
problémy radgji tise pretrpi. Zaméstnavatelé v Ceské republice na preventivni opatfeni
¢asto nemaji nebo nechtéji mit finance a stiznosti zaméstnancll radéji prehlizi. Proto

bylo snahou v mé praci sepsat alespon maly nahled do této problematiky a mozna tim
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dat i navod k feSeni a pomoci béZnému obyvateli. Oviem jak je tento problém zavazny a
Casty je vidét napfiklad na nahodné vybranych budovach v Ceskych Budgjovicich, kde
se u respondentll nékteré pfiznaky nemoci vyskytuji opravdu hojné a v mnoha pfipadech
jiz nékolik let. Proto si myslim, Ze dal$i vyzkumy a zaméreni se na tuto problematiku
vlibec neni zbytecné plytvani Casem, a i tfeba jen Caste¢né vyreseni problému pFinasi

znacéné vyhody jak zaméstnanclim, tak i zaméstnavateldim.
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7. KLICOVA SLOVA

Pracovni prostredi

Pohoda prostredi

Syndrom nemocnych budov (SBS)
Zivotni prostfedi
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9. PRILOHY
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Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Radka Svadlenkova a jsem studentkou 2. ro¢niku oboru Odborny
pracovnik v ochrané vefejného zdravi na Zdravotné socidlni fakulté JihoCeské
univerzity v Ceskych Budgjovicich. Dovoluji si Vas oslovit s prosbou o vyplnéni tohoto
dotazniku, ktery je soucasti mé diplomové prace zabyvajici se problematikou Syndromu
nemocnych budov v pracovnim prostfedi kancelarskych prostor. Dotaznik je zcela
anonymni a vysledky budou slouZit pouze k vypracovani a obhajobé diplomové prace.

Mnohokrat dékuji za Vas jisté drahocenny Cas, ktery jste vénovali vyplnéni dotazniku.

1) Jste

a) muz
b) Zena

2) Kolik je Vam let? ........

3) Slysel(a) jste nékdy o Syndromu nemocnych budov?
a) ano
b) ne

4) Pokud vite, co je Syndrom nemocnych budov, stru¢né popiste:

5) Jak dlouho pracujete v této budové? ......... let (odhadnéte)

6) Kolik hodin denné stravite v této budové?  ......... hodin (odhadnéte)

7) Jaky typ €innosti ve vaSem zameéstnani pfevazuje?
a) prace s pocitatem
b) administrativni prace bez pocitace
c) oba typy pfriblizné stejnou dobu
d) jiny typ, uvedte o jakou €innost se jedNa..........c.oovieii i iiiiiiie,



8) Citite se pfijemné v této budové v souvislosti s podminkami pracovniho prostfedi?
a) ano
b) ne
c) nevim, nikdy jsem o tom nepfemyslel(a)

9) Pocitujete pfi pobytu v budové néktery z téchto pfiznakl?
a) bolest hlavy
b) Unava
C) pocit sucha v ustech
d) paleni oci
e) podrézdénost, precitlivélost
f) pokles pozornosti
g) ZaludeCni nevolnost
h) sucha, svédici ¢i podrazdéna pokozka, popf. vyrézka

10) Jak Casto pozorujete tyto pfiznaky?
a) nékolikrat do tydne
b) nékolikrat do mésice
c) nékolikrat do roka
d) nepozoruji

11) Odeznivaji tyto pfiznaky po opusténi budovy?
a) ano
b) ne

12) Pokud je ve Vasi kancelafi vétrano prostfednictvim klimatizace, vyhovuje Vam
tento zplsob (Cetnost vétrani, sefizeni intenzity vétrani, hlucnost, dostatek Cerstvého
vzduchu)?

a) ano

b) ne

13) Je ve Vasi kanceléfi provadén uklid dostatecné Casto na to, abyste se v ni citil(a)
pohodIné?

a) ano

b) ne

c) nevim, nikdy jsem o tom nepremyslel(a)



