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Abstrakt

Bakalarska prace se zabyva tématem ,,Typ zaméstnani jako rizikovy faktor
morbidity osob 45 — 65 let“. Prace je rozd€lena na dvé Casti, teoretickou a praktickou.
Teoreticka ¢ast zahrnuje poznatky o pracovnim lékafstvi, kategorizaci praci, rizikovych
faktorech pracovnich podminek, mezi které patii prach, hluk, vibrace, fyzicka zatéz,
pracovni poloha, zatéz teplem, zatéz chladem, zrakova zatéz, zatéz biologickymi
¢initeli, chemické latky a jiné ptipravky, psychicka zatéz. Prace také obsahuje opatieni
Stim spojend a legislativu v této problematice. Mezi nejhlavnéjSi patii vyhlaska
432/2003 Sb., kterou se stanovi podminky pro zafazovani do kategorii, limitni hodnoty
ukazatell biologickych expozi¢nich testli, podminky odbéru biologického materialu pro
provadéni biologickych testli a naleZitosti hldSeni praci s azbestem a biologickymi
¢initeli. DalSim vyznamnym dokumentem je zdkon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané
vetejného zdravi o zméné nékterych souvisejicich zakoni a samoziejmé zakon C.
262/2006 Sb., zakonik prace. Dle téchto pravnich pfedpisi maji zaméstnavatelé
povinnost provadet kategorizaci praci. V mé, praci nejsou jednotlivd zaméstnani
zafazena do kategorii, ale rozd¢lila jsem zaméstnani na vedouci pracovniky, zaméstnani
sedava a prace v pohybu. Teoretickda ¢ast je zpracovana sekundarni analyzou dat z
odborné literatury, odbornych internetovych stranek a pravnich ptedpist. Prakticka ¢ast
je tvofena tfemi &astmi. V prvni jsem pouzila statistické udaje z Ustavu zdravotni
informatiky a statistiky CR pro sledovani nejéastéjsich pii¢in hospitalizace a Gmrti v
JihocCeském kraji v roce 2011. Nejcastéjsi pii¢ina imrti byla vysledovana u muzi i1 zen
stejna a to jsou nemoci obéhové soustavy. Nemoci obéhové soustavy byly 1 nejcastéjsi
pfi¢inou  hospitalizace u muzli, Zeny byly dle statistickych  daji
nejcastéji hospitalizované pro téhotenstvi, porod a Sestined¢€li, ale jen o malé procento
pfed hospitalizaci pro nemoci ob&hové soustavy. Vysledky jsou nazorné zobrazeny
v grafech. Ve druhé casti vyzkumu jsem se zabyvala nemocnosti zaméstnancli ve
zkoumaném podniku. Spolecné se zdvodni lékatkou jsme ndhodnym vybérem z jeji
dokumentace vybraly 50 zaméstnancti ve vékovém rozmezi 45-65 let. Sledovala jsem

jejich morbiditu v roce 2011. Zaméstnance jsem rozdélila na ty, ktefi pracuji v pohybu a



zaméstnance se sedavym zaméstnanim. Udaje jsem statisticky zpracovala a vyhodnotila.
Vyslo najevo, ze zaméstnanci pracujici v pohybu jsou nemocni vice. Nejcastéji trpi
bolestmi zad, ale i urazy se u nich vyskytovali Casto. U zaméstnancti se sedavym
zamestnanim jsem nejcetnéji vysledovala onemocnéni hornich dychacich cest. Tteti
vyzkumnou ¢ast jsem hodnotila kvantitativnim vyzkumem, metodou dotazovani,
technikou dotaznikd. Rozdala jsem 50 dotaznik®, na zpét se vratilo 38 dotaznikd,
navratnost ¢ini 76%. Dotaznik obsahoval 14 otazek a byl rozdan zaméstnanctim ve véku
45-65 let v milevském podniku ZVVZ GROUP a.s. Otazky byly zamétené na
identifikaci zaméstnanct a otazky na jejich pohled rizikovosti pracovisté a pripadné
komplikace s tim spojené. Cilem prace bylo zjistit vztah typu zaméstnani a morbidity
zaméstnancl. Proto jsem dotaznik nejprve rozdélila na respondenty pracujici v pohybu
a respondenty se sedavym zaméstnanim. Jednotlivé typy jsem zvlast hodnotila,
vysledky vyzkumu byly zpracovany do tabulek a grafii. Byla stanovena jedna hypotéza:
Délnické profese maji vySsi morbiditu. Hypotéza byla potvrzena ve druhé casti
vyzkumu i v této. Vysledky vyzkumu prokazaly, ze vétSina zaméstnanci pracujicich
V pohybu povazuji své pracovisté za rizikové. Byl u nich prokazan vyssi podil
nemocnosti, a to v piipadech urazt a bolesti zad. Na rozdil od zaméstnanct se sedavym

zaméstnanim, kteti své pracovisté za rizikové spise nepovazuji.
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Abstract

The theme of the Bachelor thesis is ,, Type of employment as a risk factor for
morbidity of persons 45 - 65 years old“. The thesis is separated into two parts, the
theoretical part and the practical part. The theoretical part includes findings about work-
related medical science, categories of employments, risk-factors of the working
conditions like dust, noise, vibrations, physical strain, working position, heat strain, cold
strain, optical strain, biological factor strain, chemical and other agents, psychical strain
etc. The work also contains corresponding precautions and the legislative about this
issue. One of the most important is the regulation 432/2003 Sh., stating the conditions
for categorizing, limit values for the biological exposition tests markers, conditions for
collecting biological materials for performing biological tests and the necessities of
reporting asbestos and biological agents handling, law no.258/2000 Sb., about
protecting the public health and changing some of the related laws and of course law no.
262/20006 Sh., of the Labour code. According to these law regulations the employers
are obliged to categorize the offered jobs. In my thesis, the employments are not sorted
into categories, but | sorted the employments into ead workers, sedentary employments
and motion employments. This theoretical part is done by secondary analysis of the data
from specialized literature, specialized web sites and legal regulations. The practical
part is divided into 3 sub-parts. In the first part | used the statistical data from the
department of medical informatics and statistics of Czech Republic (UZIS) to track the
most common causes of hospitalization and death in the southern Bohemia region in
2011. The most common cause of death was tracked to be the same among men and
women and it is the disorder of the circular system. The disorder of the circular system
is as well the most common cause for hospitalization for men. Women were according
to statistical data hospitalized mostly for pregnancy, birth-giving and puerperium, but
just a fragment of percent behind were hospitalizations due to the disorders of the
circular system. The results are illustratively demonstrated in graphs. In the second part
of the research | dealt with the sickness rate of the employees of the investigated

company. Together with a staff physician we used her database to randomly select 50



employees in age 45-65 years. | observed their morbidity in the year 2011. | separated
the employees into the ones working in motion and the ones having sedentary
employments. | statistically processed and evaluated the data. It went out that the
employees working in motion are sick more often. They frequently have problems with
back pain, but also injuries were more frequent. By the employees with the sedentary
job I mostly observed diseases of the upper breathing paths. The third part of the
research was evaluated by quantitative research, questioning, and question form. |
distributed 50 forms, from which 38 came back so the return rate is 76%. The form
consisted of 14 questions and was distributed among the employees between 45-65
years of age from the company ZVVZ GROUP a.s. from Milevsko. The questions were
directed to identify the employees, which was important for my categorization of the
type of the employment, to find out their view of the safety at the workspace and
possible realted complications. The aim of the work was to find out the relation between
the type of the job and the morbidity of the employees. That is why I divided the form at
first to respondents working in motion and respondents having a sedentary employment.
The types were evaluated separately and the results were processed into tables and
graphs. A hypothesis was specified, that laboring professions have a higher morbidity.
The hypothesis was confirmed in the second part of the research as well as in the third.
The results of the research show, that most of the employees working in motion treat
their work-space as dangerous. The higher sick-rate was confirmed among them in the
causes of injuries and back pain. In comparison the employees with a sedentary job

don’t usually treat their work-space as dangerous.
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Uvod

Bezpecnost a ochrana zaméstnanci by méla byt na prvnim misté pied
poskozenim ¢i ztratou zdravi v kazdém zaméstnani. Cilem prace je zjistit vztah typu
zaméstnani a morbidity zaméstnancii. Téma je pomérné slozité, nebot’ nelze vystihnout
vSechny faktory, které na n¢€ plsobi a maji souvislost s nemocnosti zaméstnanci. V mé
praci jsem popsala rizikové faktory, jakymi jsou prach, hluk, psychicka a fyzické zatéz
a dal$i. Specifikovala jsem jejich kategorizaci. Pouzila jsem rozdéleni na zaméstnani
vykondvana v pohybu a zaméstnani sedava. Soucasny stav sleduje a fesi problematiku
nemoci z povolani nebo pusobeni skodlivych latek na zaméstnance, ale nefesi celkovy
pohled na nemocnost zaméstnancti. Typ zaméstnani je dlilezitym faktorem pro vétsi Ci
mensi riziko nemocnosti zaméstnancti. Styl a zdravy zptlisob Zivota ovliviiuje jejich
zdravi. Z divodu prevence nemocnosti je nezbytné, aby zaméstnanci dodrzovali
ptedpisy, hygienické normy a pouZzivali ochranné pomticky.

Ve své praci jsem se snazila najit souvislosti typt zaméstnani a nemocnosti. Pro
vyzkum jsem zvolila milevsky podnik ZVVZ GROUP a.s.. Metodou dotazniku a s

pomoci zavodni lékatky se pokusim tento vztah zjistit.
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1 SOUCASNY STAV

1.1 Pracovni lékarstvi

,Pracovni 1ékafstvi je interdisciplinarni obor, zabyvajici se vlivem prace,
pracovniho prosttedi a pracovnich podminek na zdravi pracovnikii, prevenci,
diagnostikou, lé¢bou a posudkovymi aspekty nemoci zpisobenych nebo zhorSovanych

praci a dohledem nad dodrZzovanim zdravotné pfijatelnych pracovnich podminek. (5)

Pracovni Iékafstvi zahrnuje poznatky z jinych oborG napiiklad z fyziologie a
psychologie prace, nemoci z povoldni, hygieny prace, ergonomie, prumyslové

toxikologie, vSeobecného Iékaistvi.(5)

Cilem je ptedchazet poskozeni zdravi pracovnikli vlivem prace, zlepSit jejich
zdravotniho stav, podporovat zdravy zivotni styl, zlepSovat, poptipad¢ udrzet zdravotni

zpusobilost k praci a dlouhodobé udrzeni pracovni schopnosti.(30)
Vymezeni ¢innosti oboru pracovni lékarstvi (5)

- zkouma a hodnoti pracovni vlivy, které ptisobi na zdravotni stav pracovniki, hodnoti

zdravotni rizika pti praci a navrhuje opatieni k jejich minimalizaci,

- sleduje zdravotni stav, diagnostikuje nemoci souvisejici s praci a podili se na jejich

1€cbe a prevenci,
- posuzuje zdravotni zptsobilost k praci a vhodnost pracovniho zatazeni,

- posuzuje, uznavd, hlasi, eviduje a dispenzarizuje nemoci z povoldni a ohrozeni
nemocemi z povoldni a podili se na jejich 1écbé a prevenci, rozhoduje o ukonceni

nemoci z povolani, pfipadné ohroZeni nemoci z povolani,

- vyhodnocuje efektivitu ¢innosti, které provadi.

11



Pracovné lékarska péce

1) zékladni (primarni) pracovn¢ lékaiskou péci je zajisStovana ambulantni formou pro
zamestnavatele. Je poskytovana v ordinaci pracovniho Iékafe- specialisty pro tento

obor. Napln primarni pracovné-1ékatské péce je dana vyhlaskou ¢. 145/1988 Sb.(15)

2) specializovanou (sekundarni) pracovné lékaiskou péci se rozumi specializovana
¢innost v oboru pracovni 1ékarstvi. Jedna se predev§im o meéteni rizikovych faktort

pracovniho prostiedi v oblasti hodnoceni jejich vlivu na zdravi zaméstnanci.(15)

Lékat v pracovné Iékatské péci je zdravotnicky pracovnik z fadnou kvalifikaci a
vzdélanim v klinické mediciné€. Zodpovida za dohled a hodnoceni rizik na pracovisti, na

zdravi zaméstnanct jednoho nebo vice podnik pfi praci.(5)
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1.2 Pracovni proces

Pracovni proces je takova ¢innost, pii které dochazi ke vzniku vyrobki ¢i sluzeb.
Pti vzniku vyrobku, ¢i urcitych sluzeb je tieba tizeni Cinnosti. Tato potieba vznika pti
kazdé praci, na které se podili skupina pracovniki. Dale je potieba organizovat a

planovat.(26)

Rizeni charakterizuji tyto principy: (18)

Ochota zdravé riskovat

Syntetické mysleni - schopnost tviir¢im zptisobem shrnout dil¢i poznatky
Komplexni mys$leni — schopnost Fidit v souvislostech

Prace je organiza¢ni, asovy a prostorovy sled pracovnich tkoll jednotlivce
nebo kombinace vSech c¢innosti jednoho pracovnika, jeZz vykonavd v pracovnim

systému.(18)

Do slozek pracovniho systému patii: Cloveék, stroj a pracovni prostiedi, tyto slozky se

vzajemn¢ prolinaji: viz. obrazek ¢. 1(26)

stroje a technologické zafizeni

//

- zdravotni zpflsobilost

- kvalifikace

= technick)" stav

- pracovni a technologické

&lovek - lidskj' faktor

postupy

pracovni Prostfedi
- prostorové poméry na

pracovisti

- osvétleni

- hluénost

Obrazek ¢.1
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1.3  Kategorizace praci

Kategorizace praci vyjadfuje pravdépodobnost a zavaznost piredpokladanych
zdravotnich dopadi. Dle miry vyskytovanych faktord, které ovliviuji zdravi

zameéstnance, a jejich rizikovosti pro zdravi se prace zafazuji do ¢ty kategorii.(18)

Kategorie praci jsou definovany v § 3 vyhlasky. ¢. 432/2003 Sbh., kterou jsou
stanoveny podminky pro zatazovani praci do kategorii, limitni hodnoty ukazateli
biologickych expozi¢nich testli, podminky odbéru biologického materialu pro provadéni
biologickych expozicnich testii a nalezitosti hlaSeni praci s azbestem a biologickymi
¢initeli. Prace kategorie 3 a 4 jsou dle § 39 zakona oznacovany jako rizikové prace.
Rizikovou praci mize byt také prace kategorie 2, pokud o této praci takto rozhodl organ
ochrany vefejného zdravi. V pfiloze vyhlasky ¢. 432/2003 Sh., jsou uvedeny jednotlivé
faktory, na které se kategorizace vztahuje a kriteria pro zatazovani praci do jednotlivych
kategorii. Kriteria nezahrnuji vSechny aspekty, ale pouze ty, u nichz umime dostate¢né
objektivné vyhodnotit jejich vliv. V piipadé, Ze jde o praci, pfi niz se vyskytuje nékolik
faktorti, se stanovuje vysledna kategorie. Vysledna kategorie je rovna kategorii nejvyse
hodnoceného faktoru (napf. mame-li préaci, pfi niz se vyskytuje prach v kategorii 3 a

hluk v kategorii 4, pak vysledna kategorie bude 4).(1)

Kategorizace praci z hlediska zaméstnavatele je systém standardniho hodnoceni
jednotlivych praci z hlediska jejich vlivu na zdravi zaméstnancti. Spravné provedena
kategorizace nenapliiuje tedy pouze pozadavky zakona (¢. 258/2000 Sh., o ochrané
vefejného zdravi a o zméné¢ néckterych souvisejicich zakonll), ale je 1 naplnénim
pozadavku zakona ¢. 262/2006 Sb., zakonik prace § 101 a nasledujici, zejména §
102.(1)

Povinnost kategorizovat ukladd zakon zaméstnavatelim. Zdravi je vSak faktor
natolik zavazny, ze zdravotni rizika z prace jsou predmétem z4jmu nejen
zamestnavateld, ale 1 statu, zaméstnanci (pifimo nebo prostfednictvim odbori),

zdravotniki a dalSich subjektl.(6)
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1.31 Rozdéleni kategorii (7)

Kategorie 1 — se povazuji prace pii niz podle sou¢asného poznani neni pravdépodobny

neptiznivy vliv na zdravi.

Kategorie 2 — se povazuji prace pii niz podle sou¢asného urovné poznani lze ocekavat
jejich neptiznivy vliv na zdravi jen vyjimecné, zejména u vnimavych jedinci, tedy
prace pii nichz nejsou pirekraCovany hygienické limity faktori stanovené zvlastnimu

ptredpisy a prace napliujici dalsi kriteria pro jejich zafazeni do kategorie druhé.

Kategorie 3 — se povazuji prace, pfi nichz jsou prekracovany hygienické limity a prace
naplnujici dalsi kriteria pro zafazeni do tieti kategorie podle prilohy 1, pfi cemz
expozice fyzickych osob, které prace vykondvaji, neni spolehlivé snizena technickymi
opatfenimi pod urovenn téchto limitli, a pro zajiSténi ochrany zdravi osob je proto
nezbytné vyuzivat ochranné pracovni prostiedky, organizacni a jind ochrannd opatfeni, a
dale prace, pti nichz se vyskytuji opakované¢ nemoci z povolani nebo statisticky
vyznamn¢ Castéji nemoci, jez lze pokladat podle soucasné trovné poznani za nemoci

souvisejici s praci.

Kategorie 4 — se povazuji prace, pii nichZ je vysoké riziko ohrozeni zdravi, které nelze

zcela vyloucit ani pii pouzivani dostupnych a pouzitelnych ochrannych opatieni.
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1.4 Rizikové faktory

Rizikové faktory jsou kombinace pravdépodobnosti vyskytu skody a zavaznosti této
Skody — fyzické zranéni nebo poskozeni zdravi. Zbytkové riziko je takové, které zlistava
1 po uziti ochrannych opatieni. Rizikové faktory spojené s casto opakovanou ru¢ni
manipulaci se tykaji predev§im tkont hornich koncetin pii obsluze strojniho zafizeni,
kter¢ mohou vyustit ve svalové kosterni zatiZzeni a riziko Unavy, svalové kosterni
posSkozeni. Pti posuzovani fyzické zatéZe neni jen vyznamna celkova fyzicka zatéz, ale
také dlouhodobé jednostranné nadmérné zatéZovani stale stejnych kosterné svalovych
skupin, které vede ke vzniku nejriznéjSich onemocnéni $lach, tponti a kloubi, nervi,
kosti. Obecné plati, Ze nemoci z pietéZovani vznikaji, pokud je pfi pracovni ¢innosti
vyvijena velkd svalova sila, nebo kdyZz jsou provadény opakované pohyby zvlasté v
nezvyklych pracovnich polohdch. Vyznamnou roli zde maji faktory jako doba, po
kterou sila plisobi, rozlozeni vynaklddané sily v Case, trvani a rozlozeni pirestavek,
nepiiznivé mikroklimatické podminky, Spatné ichopové moznosti pracovnich nastroji a
rucniho néfadi, nevhodné osobni pracovni navyky, nedostateCny nacvik a fada

dalsich.(11)

Prvnim stupném posuzovani rizika je zjisténi, zda existuji nebezpeéi, ktera mohou
vystavit jedince riziku. Pokud takova nebezpeci existuji, pak je nezbytné podrobnéjsi
posouzeni rizika. Pfi ném se zvazuji nasledujici rizikové faktory: opakovanost, sila,

poloha a pohyb, trvani a nedostate¢né zotaveni.(29)

Rizikovy faktor pracovniho prostfedi je takovy, jehoZz ucinek na zaméstnance za

urcitych podminek vede ke snizeni pracovni schopnosti.(12)
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1.4.1 Kategorizace u riznych rizikovych faktorti prace

1.4.1.1 Prach

Prasnost piedstavuje zne€isténi ovzdusi hmotnymi Casticemi. Tato problematika
je uvedena v nafizeni vlady ¢. 361/2007 Sb., kde jsou stanoveny podminky ochrany

zdravi pti praci a ptipustné expozicni limity pro prasnost v pracovnim prostiedi.(12)

Kategorie 1 - Zaméstnanec je exponovan prachu do vyse 1/3 limitu.
Kategorie 2 - Zaméstnanec je exponovan prachu od 1/3 limitu do limitu.
Kategorie 3 - Zaméstnanec je exponovan prachu nad limit.

Kategorie 4 - Piekroceni je zvlast vyrazné, zaméstnanec je exponovan, az do vySe

trojnasobného limitu.(24)

Utinek prachu na lidsky organismus je zavisly na mnoZstvi prachu v pracovnim
ovzdusi, télesné namahavosti ¢i fyzikalnich, chemickych a biologickych vlastnostech.

Fibrogenné pisobi jen prachové ¢astice, které proniknou az do plic. Ze zdravotniho, ale

v v

v v

plic.(12)
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1.4.1.2 Hluk

Vznikd jako vedlejsi produkt lidské Cinnosti. Tato problematika je uvedena v
nafizeni vlady ¢. 148/2006 Sb., o ochran¢ zdravi pted nepiiznivymi ucinky hluku a
vibraci. Zde jsou stanoveny hygienické imisni limity na pracovistich, které predstavuji
hluk wustadleny a proménny, impulsni, vysokofrekvenéni, ultrazvuk, infrazvuk,

nizkofrekvencni.(12)

Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Hluk je od urovné limitu snizen o 10 dB az do limitu.
Kategorie 3 - Je od urovné limitu do urovné 20 dB vyssi nez limit.
Kategorie 4 - Jedna se o jesté vyssi piekroceni limitu nez v kategorii 3.(24)

Hygienicky limit pro osmihodinovou pracovni dobu je vyjadieny ekvivalentni
hladinou akustického tlaku nebo expozici zvuku. Expozici hluku stanovime na zéklade
meéteni hladin akustického tlaku a ¢asového snimku pracovnika. K hodnoceni expozice
zaméstnanc hluku jsou pouzivany objektivni metody viz. CSN ISO 1999: 1993 a CSN
ISO 9612:1997. Nadlimitni namétené¢ hodnoty davaji signal zaméstnavateli k piijeti
opatfeni na vylouceni nebo snizeni expozice hluku z divodu pfedchazeni nevratného
poskozeni sluchu zaméstnance. Zaméstnavatel je povinen zajistit pro zaméstnance

ochranné pracovni pomicky k ochrané sluchu.(12)

1.4.1.3 Vibrace

Vibraci se rozumi chvéni pevnych téles a mechanické kmitani. Dilezité je misto

a zpusob pienosu vibraci na ¢lovéka. Podle pfenosu se rozeznavaji celkové horizontalni
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vibrace, celkové vertikdlni vibrace, vibrace prendSené na ruce, vibrace pfenasené
zvlastnim zpisobem (na hlavu, patet, ramena, apod.). Pfipustné expozi¢ni limity vibraci

jsou stanoveny v natizeni vlady ¢.148/2006 Sb.,(12)

Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Vibrace je od trovné limitu snizend o 10 dB az do limitu.
Kategorie 3 - Je od trovné limitu do urovné + 10 dB.

Kategorie 4 - Jedna se o jesté vyssi prekroceni limitu nez v kategorii 3.(24)

Pti dlouhodobé expozici vibraci na ¢lovéka muize dojit k jeho trvalému
posSkozeni, nejvetsi riziko predstavuji vibrace pfendSené na horni koncetiny pfi praci s
vibrujicimi nastroji a celkové vibrace. Pfi souCasném piisobeni chladu a vlhka se
negativni u¢inek znasobuje. Postizené byvaji nervy, kosti, cévy, Slachy a svaly hornich

koncetin.(12)

Riziko plisobeni vibrace na zaméstnance musi byt vylu¢ovano, nebo alespon
omezovano na minimum v souladu s dostupnosti technickych a nahradnich opatieni,

jako jsou organiza¢ni opatieni, OOPP, zdravotnicka prevence.(12)

1.4.1.4 Fyzicka zatez

Jde o vztah mezi Urovni pozadavkl na ¢lovéka a jeho moznosti tyto pozadavky
zvladnout. Zaté¢Z mize byt mirnd, pfiméfend nebo nad pifiméfend. Mezi moznosti
¢loveka patii trovent dovednosti, schopnosti, trénovanosti organismu, télesnd hmotnost

a vzrust, individudlni vlastnosti, odolnost organismu na fyzikalni, chemické, biologické

Skodlivé vlivy.(12)
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Kritériem pro hodnoceni fyzické namahavosti prace jsou hodnoty energetického
vydeje a srdeCni frekvence. Za nezadouci zatéz se rozumi piekroceni limitd v nafizeni
vlady 361/2007 Sb., Vyhlaska ¢. 288/2003 Sb., stanovuje prace a pracovisté, které jsou

zakazany téhotnym zenam, kojicim zenam a mladistvym.(12)
Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Jde o praci dynamickou vykonavanou velkymi svalovymi skupinami,
celkovy energeticky vydej je u muza 4,5 — 6,8 MJ, u Zen 3,4 — 4,5 MJ a primérna

sménova srde¢ni frekvence se pohybuje v rozmezi 92 — 102 tepové frekvence.(24)

Prace vykonavana malymi svalovymi skupinami pti prevaze dynamické slozky u
niz se pramérna celosménoveé vynakladana svalova sila pohybuje v rozmezi 15 — 30%
Fmax, nebo se vyskytuji pracovni ikony vyzadujici kratkodobé pouziti sily od 55 — 50
% Fmax, maximdlné 600 x za osmihodinovou sménu. Prace vykondvand malymi
svalovymi skupinami ruky a prstl, pfi cemz pocty pohybi se pohybuji v rozmezi 110 —
90 min 7 pii uplatnéni svalovych sil mezi 3 — 6 % Fmax a celkovy pocet pohybi
nepiekroc¢i 40000 pro 3% Fmax a 32000 pro 6% Fmax.(24)

Prace vykonavané malymi svalovymi skupinami pti pievaze statické slozky, pii
niz se primerna celosménoveé vynakladana svalova sila pohybuje v rozmezi od 6 — 10 %
Fmax, a vynakladané svalové sily, které jsou pravidelnou soucasti pracovni ¢innosti, ani
obcasné neptekroc¢i 45% Fmax. Prace spojené s ruéni manipulaci s biemeny, pii které se
hmotnost ru¢né piendsenych bfemen pohybuje pfi obasné manipulaci v rozmezi od 30
— 50 kg u muzi, u zen 15- 20 kg a pii ¢asné manipulaci v rozmezi u muza 15 — 30 kg, u

zen 5 — 15 kg.(24)

Kategorie 3 - Do této kategorie jsou zatazovany prace, které piekracuji limity stanovené

pro druhou kategorii.(24)
Kategorie 4 - Neni definovana

Srdec¢ni frekvence nesmi v prubéhu pracovniho procesu piekrocit ani kratkodobé

hodnotu 150 tept za minutu, pouze ve vyjimecénych situacich u vybranych skupin
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pracovnikl jako jsou hasiCi a zichranafi, ktefi absolvovali pfedepsané preventivni

prohlidky a splituji pozadavky na tuto praci.(12)

Nasledkem fyzické zatéze v pracovnim procesu je Casty vyskyt onemocnéni
pohybového aparatu. V této problematice je dalezité v ramci preventivnich opatieni a

postupil piedchazet vlivim fyzické zatéze na zdravi zaméstnanct.(12)

1.4.1.5 Pracovni poloha

Pracovni poloha je urCena fadou objektivnich a subjektivnich podminek:
konstrukei pouzivanych technologickych prosttedkll, pracovnimi pohyby, rozméry a
vybavenim pracovniho mista a télesnymi rozméry pracovnika. Pracovni polohy jsou
piijatelné, podminéné ptijatelné a neptijatelné. Prijatelné a nepftijatelné polohy jsou pro
clovéka fyziologicky naro¢né, vymezuje se jejich trvani v jedné sméné stanovenou
dobu. U nepfijatelné pracovni polohy se jesté navic uruje doba trvani v jedné takoveé
poloze. U prace s vynalozenim mensi sily (do 50 N) je vhodna poloha v sed¢€. Prace ve
stoje miize byt vykonavana s vétsSim vyuzitim sily (nad 100 N), je podminéna aktivitou
dolnich koncetin, panve, trupu a $ije. Za fyziologicky vhodnou pracovni polohu se
povazuje moznost stfidani sedu a stoje a fyziologicky nevhodnou se rozumi prace v

predklonu, kleku, podiepu ¢i vleze.(12)
Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Soucet doby praci v podminéné ptijatelnych pracovnich polohach je delsi
nez 100 minut za osmihodinovou pracovni sménu, ale nepiesahuje 160 minut. Pro
nepiijatelné pracovni polohy je celkova doba prace v jednotlivych neptijatelnych
pracovnich polohach vyssi nez 20 minut, ale nepfekracuje 30 minut za osmihodinovou

pracovni sménu.(24)
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Kategorie 3 - Do této kategorie se zafazuji prace, vykonavané za podminek, kde jsou

piekraCovany limity stanovené pro 2 kategorii.(24)
Kategorie 4 - Neni definovana

Nefyziologické pracovni polohy zaptiinuji bolesti patefe, hornich koncetin,

dolnich koncetin, a to zejména tehdy, pokud nezadouci poloha trva delsi dobu.(24)

1.4.1.6 Zatez teplem

Pii zatéZi zaméstnance teplem se vychazi z tepeln€ vlhkostnich podminek
prostiedi, energetického vydeje zaméstnance a tepelného odporu jeho odévu.
Rovnomérna i nerovnomérna pracovné tepelna zatéz je v CR posuzovana podle nafizeni
vlady 361/2007 Sb., Ochrana zdravi zaméstnanci pii praci, kterym se stanovy
podminky ochrany zdravi zaméstnanct pii praci. Je zde uvedena doba aklimatizace,

pozadavky na inosné doby prace pro osmihodinovou sménu a pro kalendaini rok.(12)
Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 — Jedna se 0 prace, pii nichZ nejsou dodrzovany piipustné mikroklimatické
podminky, avSak mira tepelné zatéze osob jest¢ nevyzaduje zkraceni osmihodinové

pracovni doby.(24)

Kategorie 3 - Zatazuji se zde prace, u kterych ochrana zdravi osob vyzaduje zkraceni

pracovni doby.(24)

Kategorie 4 - Nelze pii vyuziti vSech dostupnych opatfeni vyloucit poskozeni
zdravi.(24)

Hlavnim cilem termoregula¢nich mechanismt je udrzeni stal¢ télesné teploty

vnitiniho prostiedi, kterd kolisa v rozmezi 36°C — 37°C, toto kolisani se mize vySplhat
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az k teplotdm na 39°C. Tepelna energie je z téla odvadéna nejprve salanim, po té jako
ucinngjsi zpisob nastupuje odpafovani potu. Pokud neni dodrZzovan pitny rezim,
dochazi ke snizeni objemu krve, klesa srde¢ni vykon, snizuje se pritok krve ledvinami a
jatry. ZmenSuje se i1 prutok krve ¢innymi svaly a plicemi, zhorSuje se nervosvalova
koordinace. Dehydrataci organismu a prehfatim muze dojit ke kieCim, prajmam,
bolestem hlavy, ztrat¢ orientace, nekoordinovaného chovani, poklesu pracovniho

vykonu a jeho kvality.(12)

1.4.1.7 Zatez chladem

Prace v chladu vede k omezeni pritoku krve klizi, vzestupu krevniho tlaku a
zrychleni srde¢ni frekvence, také ke zvySeni spotteby kysliku. Pfi snizeni aktivity
dochazi k ospalosti a pfi jejim dal$im snizovani teploty nastava smrt selhanim krevniho
obéhu. Chladem vznika poSkozeni organismu, mistni nebo celkové. Pifi lokalnim
pusobeni chladu dochdzi k omrzlindm nosu, rukou a usnich boltcii. Kombinaci ptisobeni
nizké teploty a vlhkosti vede k ochrnuti krevnich kapilar v kizi a podkozi, méstnani
krve a otokiim koncetin. K ochran¢ zdravi zaméstnancii vykondvajici prace na
pracovistich, na kterych je operativni teplota 4 stupné a niz$i musi byt zfizeny ohi'ivarny

a pracovnici musi byt vybaveny ochrannymi odévy.(12)

Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Do této kategorie se zafazuje trvala prace na venkovnich pracovistich,
prace v chladirnach, kdy teplota neni niz$i nez + 4°C, nebo prace se sttidanim pobytu v

teple a v chladu vice nez 15x za pracovni dobu.(24)
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Kategorie 3 - Zatazuji Se prace vykonavané po dobu delsi nez 4 hodiny za pracovni
sménu v prostorach, v nichz je operativni teplota z technologickych diivodl udrzovana

na 4°C a nizi.(24)

1.4.1.8 Zrakova zatéz

Pravdépodobnost, Zze dojde k nadmérné zrakové zatézi v prib&hu prace,
nedovedeme predem posoudit podle jednoduchych ukazateli. Nadmeérnost zatéze se
bohuzel zjistuje az na podkladé jejich projevii, které zahrnuji tfadu pievazné

r~r

subjektivnich potizi. V natizeni vlady 361/2007 Sb., jsou vymezeny prace se zrakovou
z4tézi. Je to prace spojena s narocnosti na rozliSeni detaildi, prace vykonavana za
zvlastnich svételnych podminek, prace spojend s pouzivanim zvétSovacich piistrojt,
sledovanim monitori nebo se zobrazovacimi jednotkami a prace spojena s

neodstranitelnym oslfiovanim.(12)
Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Zde je fazena trvald prace se zafizenimi urenymi k nepietrzitému
monitorovani ¢innosti stroji a zafizeni, nebo kontrole vyroby a vyrobki prostiednictvim
obrazovkovych terminali, a také prace kde se rozeznavaji kritické detaily

charakterizované hodnotou 0,0003 radianu pii kontrastu 0,8.(24)

Kategorie 3 - Zafazuje se trvala prace, pii které se nezbytné pouzivaji zvétSovaci

ptistroje nebo prace s technicky neodstranitelnym osliiovanim.(24)
Kategorie 4 - Neni definovana

Pti praci se zrakovou zatéZi nastava zrakova unava, kterd se projevi palenim oci,
pocitem horka, bolestmi o¢i, deformaci zrakového vnimani, mize nastat az dvojité

vidéni, bolesti hlavy, zarudl¢é spojivky. V zajmu omezeni nepfiznivého vlivu na zdravi

24



musi byt prace se zrakovou zatézi zaméstnance prerusovana bezpecnostnimi

prestavkami, které trvaji 5 — 10 minut po kazdych dvou hodinach neptetrzité prace.(12)

1.4.1.9 Prace s biologickymi ciniteli

Biologicky ¢&initel pfind$i v pracovnim prostredi riziko, které vyvolava u
zaméstnanci velké obavy z velkého poskozeni zdravi. Biologickymi Ciniteli jsou
mikroorganismy, bunécné kultury a endoparaziti, ktefi mohou vyvolat infekénim
onemocnéni, alergické nebo toxické projevy. Vymezeni biologickych Cinitelti a jejich
zatazeni je obsazeno ve smérnici 2000/54/ES. Hodnoti se riziko pii praci ve
veterinarnich a zdravotnickych zatizeni, laboratotich i diagnostickych a primyslovych

procesech.(12)

Skupiny biologickych ¢initeld se tiidi do 4 skupin, podle miry rizika infekce a

jsou uvedeny v nafizeni vlady 361/2007 Sb.,(24)

a) skupina 1 — je takovy biologicky ¢initel, u n¢hoz neni pravdépodobné, Zze by mohl

zpusobit onemocnéni ¢loveéka.(4)

b) skupina 2 — je ten, ktery mtize zptsobit onemocnéni ¢lovéka a mize byt nebezpecim
pro zameéstnance; je vSak nepravdépodobné, ze by se rozsiiil do prostfedi mimo
pracovisté; obvykle je dostupnd ucinnd profylaxe nebo 1écba piipadného

onemocnéni.(4)

c) skupina 3 — je takovy, ktery mize zpusobit zavazné onemocnéni Clovéka, a
predstavuje zavazné nebezpecCi pro zaméstnance; piedstavuje nebezpeci z hlediska
moznosti roz$ifeni do prostfedi mimo pracovisté, ale je obvykle dostupna wUc¢inna

profylaxe, nebo 1é¢ba piipadného onemocnéni a ockovani.(4)
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b) skupina 4 - je ten, ktery zpisobuje u Clovéka zavazné onemocnéni a je pro
zamestnance zavaznym rizikem; miize piedstavovat vysoké riziko rozsiteni do prostiedi
mimo pracoviste; obvykle neni dostupnd zadna ucinna profylaxe, nebo 1é¢ba ptipadného

onemocnéni.(4)
Kategorie 1 - Neni pro praci s biologickymi ¢initeli definovana.

Kategorie 2 - Zafazujeme prace, jejichZz obvyklou soucasti nejsou Cinnosti spojené s

védomim, zdmérem zachazet s biologickymi ¢initeli, jejich zdroji, nebo prenaseci.(24)

Kategorie 3 - Zatazuji se do ni prace, jejichz obvyklou souéasti jsou ¢innosti spojené s
védomim, zamérem zachazet s biologickymi Ciniteli 2 a 3 skupiny, nebo jejich zdroji ¢i

pienaseci.(24)

Kategorie 4 - Prace je obdobna jako ve 3 kategorii a jedna se o praci s biologickymi

¢initeli skupiny 4 nebo jejich zdroji ¢i prenaseci.(24)

1.4.1.10 Chemickée latky a jejich pripravky

Nebezpecné latky a ptipravky jsou ptipravky, které maji jednu nebo vice
nebezpecnych vlastnosti. Dle téchto vlastnosti jsou fazeny za podminek stanovenych
zékonem jako vybusné, oxidujici, extrémné hoflavé, samo vznitivé, vysoce hoflavé,
hotlavé, vysoce toxické, toxické, zdravi Skodlivé, ziravé, drazdivé, senzibilujici,
karcinogenni, mutagenni, toxické pro reprodukci, nebezpecné pro Zivotni prostiedi.

Nebezpecnosti chemické latky se rozumi jeji potencionalni schopnost vyvolat poskozeni

zdravi.(12)

Kategorie 1 - Jsou prace, pfi nichz je zaméstnanec exponovan piislusné chemické latce

do vyie 1/3 limitu.(24)
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Kategorie 2 - Zaméstnanec je exponovan styku s latkami v rozmezi od 1/3 limitu do
limitu. Dale se do kategorie 2 zafazuji prace s latkami karcinogennimi, mutagennimi,
senzibilizujicimi, latky toxické. Nebo latky, které mohou byt pouzity jako chemické

zbran¢.(24)
Kategorie 3 - Jedna se o prace v ptipade, ze uroven faktoru piesahuje limit.(24)

Kategorie 4 - Prekroceni je zvlast vyrazné, zaméstnanec je exponovan az do vyse

trojnasobného limitu.(24)

1.4.1.11 Psychicka zatez

Je pracovni zatéz se zvySenymi ndroky na psychické procesy zejména na
pozornost, pamét’, piedstavivost, mysleni, rozhodovani, védomi zvySené odpoveédnosti,
rizika ovliviiujici emoc¢ni stabilitu. Rozhodujici jsou osobni vlastnosti jednotlivce, na

kterych je mira psychické zatéZze zna¢né zavisla.(12)

Jsou znamy faktory psychické zatéze v nasledujicich ¢innostech a pracovnich

podminkach.

Prace v nuceném tempu, rozumime jim takovy zplisob prace, pti které zaméstnanec
nemiize volit pracovni tempo a jeho ¢innost je podiizena rytmu strojniho zatizeni nebo

jinych osob.(13)

Monotonni prace je pracovni ¢innost charakteristicka opakovanim stale stejnym ukoni

pohybovych ¢i tkolovych.(13)

Prace pod casovym tlakem, je spojend s vysokym pracovnim tempem, kde jsou
omezené moznosti pfestavek a odpocinku, coz mé za nasledek rychly nastup unavy a

nedostatek moznosti zotaveni organismu.(13)
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Prace spojena s vysokymi ndroky v oblasti jedndani a vzdjemné kooperace mezi
Jjednotlivei a cinnosti, kdy dochazi k interpersonalnim konfliktim, frustraci a

negativnim emo¢nim tlaktim.(13)

Prace v trisménném a nepretrzitém pracovnim rezimu
Prdce v nocnich sméndach (13)

Kategorie 1 - Neni definovana

Kategorie 2 - Zatazujeme trvalou praci ve vnuceném pracovnim tempu, praci spojenou

S monotonni, nebo vykonavanou ve tfisménném a nepietrzitém pracovnim rezimu.(24)

Kategorie 3 - Zafazujeme trvalou praci, pfi niZz pisobi kombinace vSech tii faktord

uvedenych u kategorie druhé nebo prace vykonavana pouze v no¢ni dob¢.(24)

Kategorie 4 - Neni definovana

1.4.1.11.1 Pracovni stres

Stres nelze objektivizovat a métitelné dokazat, i presto bych se jim v ramci této
kapitoly rada zabyvala. Stresem se vSeobecné rozumi psychicky stav organismu, kdy je
ohrozena jeho celistvost. Je vysledkem pusobeni udélosti, které jsou oznacovany za

stresory.(22)
Z hlediska ¢asového pisobeni se rozlisuje: (22)
Stresor akutni, to je neo¢ekavana udalost, napf. unik nebezpecné latky, exploze.

Stresor anticipacni, objevuje se v situacich, kdy si ¢lovék uvédomuje, ze ho v blizké

dobe¢ ¢eka tikol, ktery je mimofadny a predem vyvolava obavy a nejistotu.
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Stresor chronicky ptisobi po dlouhou dobu, v rozmezi tydny, mésict i fadu let. Proces
napravy je pomaly. Piikladem jsou rtizné fyzikalni a chemické latky na pracovisti, které

ohrozuji zdravi a pocit komfortu.

Stresory jako pfiCiny stresu maji za nasledek zmény télesné i psychické povahy.
Ptikladem mize byt zvySeni télesné teploty, zvySena produkce 714z s vnitini sekreci,

napéti kosternich svald, tiesy, poceni, poruchy spanku, srde¢ni a cévni potize.(18)

1.4.2 Rizikové faktory pracovnich podminek a kontrolovand pasma

Rizikové faktory se mohou vyskytovat na pracovisti zaméstnavatele a ten je

povinen méfenim zjiSt'ovat a kontrolovat jejich hodnoty a zabezpecit jejich omezeni na

v w7

V piipadé¢ vyskytu biologickych cCiniteld nebo piekroceni vysledkii méteni

rizikovych faktord je zaméstnavatel povinen:

- poskytnout OOPP a neprodlené informovat zaméstnance
- zdroj rizikového faktoru vyradit z provozu

- zastavit praci (28)

V piipadé¢ prace s chemickymi karcinogeny jsou prace provadény v kontrolovanych

pasmech. Zaméstnanci, ktefi do nich vstupuji, jsou zaméstnavatelem vedeni v evidenci.
V kontrolovaném pasmu je zakazano:

- jist, pit, koufit

- pracovat nezletilym zaméstnancim, t€hotnym a kojicim Zenam (28)
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1.5 PoSkozeni zdravi z prace

Piisobenim jiz vySe jmenovanych negativnich vlivii prace mize dojit k poskozeni

zdravi.

Rozlisujeme nékolik typa poskozeni: (17)

1) pracovni uraz,

2) ohroZeni nemoci z povolani,

3) poSkozeni zdravi z poruSeni pravni odpoveédnosti zaméestnavatele
4) nemoci spojen€ s praci,

5) nemoci z povolani

1.5.1 Pracovni traz

Z pracovné Iékatiského hlediska je pracovni iiraz ujma na zdravi a Skoda, ktera
vznikla nahlym, nasilnym a kratkodobym piisobenim zevnich jevli nezavisle na vili
poskozeného a to pfi plnéni pracovnich tkolti nebo v piimé souvislosti s nim.(5)

Pracovni Grazy mizeme z hlediska pracovné Iékaiského rozdélit na typické a
atypické.

TBypicky pracovni uraz je zjevny a pri¢inna souvislost mezi poskozenim zdravi
postizeného a urazovym déjem (jeho zdrojem a pfi¢inou) je nepochybna. Jde o
traumata.(25)

Atypicky pracovni uraz je jakékoliv poskozeni zdravi, nejde vylucné o trauma. K
takovému trazu doSlo nezavisle na vili poSkozeného vlivem kratkodobé puisobicich

zevnich vlivi.(25)

Hlavnimi pfi¢inami pracovnich urazi jsou:

fyzikalni faktory — mechanické (uder, naraz, bodné a fezné rany, upadnuti, uklouznuti),
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termické (teplo a chlad plisobici lokaln€ nebo celkove), elektricky proud, hluk aj.
chemické faktory,
biologické faktory (25)

1.5.2 Ohrozeni nemoci z povolani

To jsou takové zmény zdravotniho stavu, které vznikaji nepiiznivym pisobenim
podminek pii vykonu prace, za nichZ mohou vzniknout nemoci z povoldni, ale
neptiznivé podminky nedosahuji takového stupné, které by zplsobilo poskozeni

zdravotniho stavu. Nelze a tedy stav posuzovat jako nemoc z povolani.(25)

Je to predstupenn nemoci z povolani. Postizeny je nucen byt vyfazen z prace
(ptefazeni na jinou praci), je dilezité dalSimu ptisobeni Skodlivin na zdravi. Timto

preventivnim opatienim zabranime rozvoji nemoci z povolani.(5)

1.5.3 Poskozeni zdravi z poruseni pravni odpovédnosti zaméstnavatele

K takovému poskozeni zdravi zaméstnance mize dojit pti fadném plnéni pracovnich
ukolii, pfi kterém na zaméstnance puisobi zavady v pracovnim prosttedi, které po delsi
dobu pusobili na jeho zdravotni stav. Jsou to takova postizeni, které nelze posuzovat za

nemoc z povolani ani pracovni traz.(5)

1.5.4 Nemoci spojené s praci
Jsou takové onemocnéni, u kterych se domnivame, ze vznikly v souvislosti s praci, i

piesto nejsou povaZzovana za nemoci z povolani a ani nejsou odskodnovana.(25)
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Ptiklady nemoci souvisejici s praci, které nejsou nemocemi z povolani podle

platnych piedpisti v CR.(17)

- bézné infek¢ni nemoci prenasené vzduchem
- kozni odchylky riizného typu

- bolestivé patetni syndromy

- lehké formy artroz

- lehké formy pneumokonioz

- obezita

- zvysSeny krevni tlak

1.5.5 Nemoc z povolani

Nemoci z povolani vznikaji nepfiznivym plsobenim fyzikalnich, chemickych,
biologickych nebo jinych Skodlivych vlivii nebo akutni otravy vznikajici nepfiznivym
pusobenim chemickych latek, pokud jsou uvedeny v seznamu nemoci z povolani a
pokud vznikly za podminek v tomto seznamu uvedenych.(4) N¢kdy se jedna o
specifické nemoci z povolani: silikdza, uhlokopska pneumokonioza, chronické otravy

primyslovymi jedy apod. (7)

Vznik nemoci z povolani

Existuje n¢kolik moznosti vzniku nemoci z povolani. Nékteré nemoci vznikaji jen
bezprostiedné na pracovisti (fada akutnich otrav), a to 1 po kratké dobé zaméstnani,
podobné jako pracovni Uraz. Dalsi typy nemoci ke svému vzniku potiebuji opakovany

kontakt se Skodlivinou po fadu dni, tydni, mésich az let (napfiklad chronické

otravy).(5)
Uznani nemoci z povolani

Krajska hygienicka stanice ovéfuje pracovni podminky vzniku onemocnéni na

soucasném nebo minulém pracovisti postizeného.(8)
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Seznam nemoci z povolani

Je rozdélen do 6 kapitol. Kazda je reprezentovana skupinou profesiondlnich nemoci,
které maji spolecny bud’ etiologicky faktor (chemicka, fyzikalni nebo biologicka, tj. 20
infek¢ni noxa), nebo postizeni takového organu, ktery je mimofadné vystaven vlivim
pracovniho prosttedi (dychaci systém, ktize, hlas). Kazda kapitola se dale d¢li na rizny
pocet polozek, predstavujici bud’ nozologickou jednotku nebo skupinu piibuznych
onemocnéni, nebo zahrnuji onemocnéni zplsobena stejnou etiologickou profesni

noxou.(1)

Seznam nemoci z povolani je zatfazen v ptiloze €. 1

33



1.6 Hodnoceni a analyza zdravotnich rizik na pracovisti

Jde o celkovy proces odhadovani zadvaznosti rizik a rozhodovani, zda je, nebo
neni riziko ptipustné. Hodnoceni rizik patii mezi zdkonné povinnosti zaméestnavatele,
ktery musi posuzovat rizika a stanovit opatieni ke snizeni jejich pisobeni nebo jejich
odstranéni.(23)

Hodnoceni rizik provadi zaméstnavatel sdm, nebo z osobou odborné zptsobilou
v prevenci rizik. Pfi hodnoceni by méli byt ucastni zaméstnanci posuzovan¢ho
pracovisté. Provadi: Vyhledavani rizik, Zhodnoceni rizik, Stanovuje opatieni.(24)

Prvotfadym krokem analyzy rizik je systematické sledovani vSech faktort
pracovnich podminek v pracovnim prostfedi z hlediska jejich neptfiznivému vlivu na
bezpe¢nost zaméstnance a na jeho zdravi.(24)

Analyza rizik probiha v né€kolika krocich od identifikace nebezpecnosti rizika,
pfes identifikaci expozici zaméstnancli azZ po zvdzeni odstranitelnosti rizika.
Zaméstnavatel monitoruje vSechny faktory pracovniho prostfedi z hlediska ptsobeni
téchto faktorti na lidské zdravi, a jejich Skodlivého vlivu. Je dilezité zajistit bezpecnost
pracovnikd a piedpovéd moznosti vzniku nemoci z povolani, pracovnich urazu a jejich
nemoci spojenych s praci.(19)

Zaméstnavatel musi provést kategorizaci praci dle znéni v zdkoniku prace.
Bezpecnosti a ochranou zdravi pii praci se zabyva Cast pata, §101 az §108.(8) Dale by
mél zaméstnavatel hodnotit a kontrolovat piijatd opatfeni k odstranéni ¢i sniZeni rizik.
Cilem je navrh a zavedeni Uc€inného opatfeni, které je nezbytné diilezité k ochrané

zdravi pracovniku.(32)
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1.7  Typ zaméstnani, a jeho rozdéleni

Zaméstnani je definovéano jako soubor pracovnich mist, jejichz hlavni ukoly a
povinnosti jsou charakterizovany vysokym stupném podobnosti.(17) V zakoné ¢.
435/2004 Sb., je povolani stanoveno jako standardizovany souhrn pracovnich ¢innosti
podle jejich obvyklého seskupeni na trhu prace jejichz vykon predpokladd urcitou
odbornost a dalsi zptisobilost. V této kapitole bych rada rozdélila vybrana povolani dle
naro¢nosti pii jejich vykonu. Povolani jsem rozdé€lila na povolani vedoucich

pracovnikil, povolani sedava a povolani v pohybu.

1.7.1 Vedouci pracovnici

Reditel

Vedouci provozu
Hlavni sestra
Stanicni sestra
Vrchni sestra
Vedouci Iékarnik
Vrchni laborant

Primar
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1.7.2 Sedava zaméstnani

Administrativni pracovnik — Zajistuje kancelaiské Cinnosti, jako je vedeni databaze,
prepisovani textii, vedeni a vytizovani korespondence, plnéni operativnich tkold. Pti

praci nepisobi neptiznivé vlivy pracovniho prostredi

Advokat — Ma za tikol zastupovat pravni zajmy klientl. Vede provoz pravni kancelate,
poskytuje rady klientiim o moZnostech fesSeni problémil jinou nez soudni cestou. Pracuje

prevazné v kancelarském prostiedi bez neptiznivych vlivli pracovniho prostiedi.

Bezpec€nostni technik - Zajist'uje, aby v piislusném podniku byla zajiSténa ochrana a
bezpecnost pracovnikt. Pracuje v kancelafskych prostorech i pfimo v provozu, kde

vyhledava ptipadné nezadouci vlivy pracovniho prostiedi.

Danlovy referent — M4 za ukol zpracovavat plnéni danovych povinnosti urcité
organizace, vede danovou agendu podniku. Price je vykondvana v kancelatskych

prostorech bez neptiznivych vlivli pracovniho prostiedi.

Farmaceut — Pracovni naplni farmaceuta je kontrola a odborny vydej 1éciv, vyvoj a
vyroba. Cinnost je vykonavana v 1ékarnach, farmaceutickych laboratotich. Vétsinou bez
neptiznivych vlivi pracovniho prostfedi., pouze je nutno pocitat se stykem s

chemickymi latkami.

Hlidac¢, vratny - Ma za ukol hlidat svétfeni objekty, vybirani poplatki, vyictovani sluzeb
(napt. za hlidani motorovych vozidel) Praice mize byt vykonavana v nebezpecném

prostiedi, s ménicimi se klimatickymi podminkami.

Chemik — Jeho tikolem je kontrolovat, fidit, obsluhovat zatizeni pro vyrobu chemickych
produktti (barvy, laky, fedidla, kosmetiku, apod.). Jako neptiznivé vlivy pracovniho
prostfedi se uplatiiuji hlucnost, prasnost, vysoké teploty, ale dominuje styk s

chemickymi latkami.(17)
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Kameraman — M4 za ukol v souladu s rezijnimi pokyny natacet zdbéry z riznych oblasti

televizni a filmové produkce. Pracuje v ménicim se klimatickém prostredi.

Knihat — Jeho ¢innosti je vytvaret knizni vazby, piiprava knihatskych lepidel, rucni
oprava kniznich vazeb, fezani papiru. Neptiznivé vlivy pracovniho prostiedi, které zde

pusobi je hlu¢nost, prasnost a vliv chemickych latek.

Konstruktér - Jeho Cinnosti je detailné navrhovat, konstruovat nové nebo inovované
vyrobky. Ma za ukol provadéni vypoctu a stanovovani technickych podminek, vybér
vhodného materidlu. Povolani je vykonavano v konstrukénich kancelafich bez

nepfiznivych vlivll pracovniho prostredi.

Kosmeticka — Provadi odbornou péci o plet, ptipravuje pletové masky, provadi
poradenské sluzby. Mezi neptiznivé vlivy pracovniho prosttedi patii styk s chemickymi

latkami.

Krej¢i, Svadlena — Mé za tukol zhotovovani riznych druhti odévnich vyrobkl. Plsobi

zde minimalni vlivy nepiiznivého pracovniho prostiedi.

Laborant — Cinnosti laboranta je §iroka $kala laboratornich fyzikalné chemickych
procest. Povolani je vykondvano v chemickych laboratofich, je nutno pocitat s vlivem

chemikalii v§ech druhu.

Obuvnik — M4é za ukol opravu a vyrobu vsSech druhi obuvi. Pracuje v dilnach s
minimalnim vlivem neptiznivych vlivii pracovniho prostfedi. Nékde plisobi prasnost,

hlu¢nost, styk s chemickymi latkami.

Ucetni — Jeji ¢innosti je vedeni komplexniho Ucetnictvi ve formach ¢i pro soukromé
osoby. Prace je vykondvana v kanceldiskych prostorach bez neptiznivého vlivu

pracovniho prostiedi.

Ucitel — Pracovni ¢innosti ucitele je vzdélavat studenty a Zaky na rGznych stupnich
Skolniho systému (zékladni, stfedni, vysoky, postgradualni). Na ucitele neplsobi

neptiznivé vlivy pracovniho prostfedi s vyjimkou stresovych situaci.(17)
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1.7.3 Prace v pohybu

Asistent hygienické sluzby — Ma za tkol za ukol hygienicky dozor dle zaméteni ve
kterém pracuje (hygiena prace, vyzivy, déti a dorostu, epidemiologie apod.) Cilem prace
je zachovani zdravich Zivotnich podminek a zdravi obyvatel. Povolani se vykonava v
terénu 1 v kancelafskych prostorech. Nepiiznivé vlivy, které piisobi na pracovnika je

styk s infekénim agens.

Brusi¢ kovli — Jeho ¢innosti je obrabéni kovovych materidli pfi niz na pracovnika

plsobi neptiznivé vlivy pracovniho prostfedi mezi které patii hlu¢nost a prasnost.

Cukrovinat — Jeho Cinnosti je vyroba cukrovinek, ptevazné v primyslové vyrobe.

Nepftiznivy vliv, ktery se zde uplatiiuje je hlu¢nost.

%

CiSnik — Pracovni naplni ¢iSnika (servirky) je obsluha hostii gastronomickych zatizeni.
Mezi zékladni ukoly c¢iSnika patii, poskytovani rady pii vybéru pokrmi a napoji,
piijimani objednavek, servirovani a vydavani pokrmt a ndpoji, dokoncovani jidel u

stolu (flambovani, porcovani), uctovani trzeb hostt.
Cukraf — Pracovni Cinnosti cukrafe je vyroba cukrarskych vyrobkl. Na povolani cukrare

pusobi nepiiznivé pracovni vlivy, jako jsou vysoké teploty, nepfijemny vzduch a

sménny provoz.

Délnik autoservisu — Népln prace ma Siroky rozsah praci na opravach a udrzbach
motorovych vozidel. Plisobi zde mnoho neptiznivych vlivli pracovniho prostiedi jako je

mastnota, necistoty, tézko ptistupné objekty prace, ménici se klimatické podminky.

Détskd oSettovatelka — Patfi mezi zdravotnické povolani zamétené vykonavat zakladni

péci o nemocné déti a pomahat zdravotnim sestram.

Holi¢, kadefnik - Ma za tkol upravu, Gdrzbu a tvorbu ucest. Pisobi zde neptiznivé

vlivy pracovniho prostiedi jako je vliv chemickych latek a prace ve stoje.(17)
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Hasi¢ — Pracovni Cinnosti hasi¢e je provadéni Sirokého okruhu zachrannych praci,
nejcastéji  protipozarniho charakteru. Zachraiiovani osob, zvifat, majetku pfi
mimotadnych udalostech a pozarech. Na hasice ptisobi mnoho neptiznivych vlivii, unik

plynu, vysoké teplo, vytopeni vodou.

Hornik — Pracovni ¢innosti hornika je tézba uhli a jinych rud. Prace je vykonadvéana v
dolech. Na hornika ptisobi mnoho neptiznivych vlivii. Mimotadna prasnost, vysoké

teploty, hlu¢nost, tézko ptistupné objekty prace.

Chovatel dribeze — ZajiStuje chov, oSetfovani a krmeni vodni a hrabavé drubeze.

Nepftiznivé vlivy pracovniho prostiedi je neptijemny vzduch a prasnost.

Instalatér — Jeho Cinnosti je oprava, montaz, zhotoveni a rekonstrukce kanaliza¢nich,
vodovodnich a plynovych potrubi. Neptiznivé vlivy, které zde plsobi jsou mastnota,

necistota a tézko piistupné objekty prace.

Kamenik — Ma za ukol upravovat a vytvaiet vyrobky z kamene. Nepfiznivé vlivy

pracovniho prostiedi, které zde ptsobi je hluk a zna¢na prasnost.

Klempit — Jeho Cinnosti je zhotovovani plechovych vyrobkl. Prace je vykonavéana na
stavbach i1 v dilenském provozu, kde se vyskytuje hlucnost, prasnost, tézko ptistupné

objekty prace.

Kovat — Pracovni ¢innost kovare je vyroba kovovych soucasti kovanim. Pracovni

prostiedi ovlivituje hlu¢nost a vysoké teploty.

Kuchat — Pracovni Cinnosti kuchate je uprava a piiprava pokrmi.. Neptiznivé vlivy,
které pisobi na kuchate, jsou prostfedi s vysokymi teplotami a téZko dychatelnym

vzduchem.

Lékat — Mé za ukol 1écit lidi a pfedchdzet jejich onemocnéni. Ma vzdy specializace
(détsky, internista, chirurg, ortoped, gynekolog, kardiolog) Prace je vykondvana v
ambulancich nebo v lizkovych zatizenich. Je tfeba pocitat s praci na smeény a stykem s

chemickymi latkami a infekénim agens.(17)
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Malit pokoji — Jeho naplni prace je provadét tapetovani a malby v interiéru. Neptiznivy

vliv pracovniho prosttedi, ktery zde ptisobi je styk s chemickymi latkami.

Masér — Osetiuje pomoci masazi osoby, které maji vertebrogeni potize. Pracuje v
prosttedi s minimalnim vyskytem neptiznivych vlivl,, pouze je zde tfeba pocitat se

stykem s chemickymi latkami.

Obchodni cestujici — Sjednavd a zajiStuje obchodni zavazky. Pracuje casto a

dlouhodob& mimo domov, bez neptiznivych pracovnich vlivi.

Osetfovatel — Pracovni ¢innosti oSetfovatele je provadét zakladni péci o nemocné a
pomahat zdravotnim sestram pii vykonavani 1é¢ebnych ukoni. Povolani je ptrevazné

vykonavano v nemocni¢nim prostiedi, kde se oSetfovatel setkava s rizikovymi agens.

Pekai — Pracovni Cinnosti pekafe je piiprava a vyroba rtznych druhii pekatskych
vyrobkll. Mezi nepiiznivé vlivy v prostfedi pekarenskych vyroben patii vysoka teplota,

prasnost a mastnota.

Policejni vySetiovatel — je pracovnik policie, ma za ukol provadét Setieni a objasiiovat
spachané trestné ciny. Prace je vykondvana v kancelafskych prostorech bez
nepiiznivych pracovnich vlivi, ale 1 v terénu kde pisobi ménici se klimatické

podminky.

Sanitaf — pracovni naplni sanitafe je vykonavani pomocnych a asistencnich praci ve

zdravotnictvi. Povolani je provadéno v terénu i ve zdravotnickych zatizenich.

Skladnik — pracovni ¢innosti skladnika je provadét manuelni a administrativni praci ve
skladu. Pifjem a vydej skladového zbozi. Na skladnika piisobi neptiznivé pracovni

vlivy.

Strojni zadmec¢nik - Pracuje ve strojirenské vyrob&, opracovava strojni soucasti
rovnanim, ohybanim, pilovanim, fezdnim, vysoustruzovanim. Povolani je vykonavano v
dilnach s vysokym pomérem nepiiznivych pracovnich vlivi, jako je hlu¢nost, mastnota

a jiné necistoty.(17)
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Svare¢ kovi - Jeho ukolem je spojovani kovovych ¢asti pomoci rtizné svarovaci
techniky. Povolani je provadéno v dilnach, na stavbach, v tovarnach. Pii této ¢innosti

pusobi neptiznivé vlivy chemickych latek, prasné a hlu¢né prostredi.

Truhlat — Jeho Cinnosti je oprava a vyroba nabytku pievazné ze dreva. Plsobi zde

nepiiznivé vlivy pracovniho prostfedi jako je prasnost.

Uklize¢ — pracovni ¢innosti uklizece je provadét bézny i1 tézky uklid pracovist riiznych
typi. Pti vykonavani této ¢innosti je potieba pocitat s neptiznivymi vlivy prostiedi se

znacnymi necistotami a s tézko pristupnymi objekty prace.

Zdravotni sestra — pracovni ¢innosti zdravotni sestry je komplexni oSettovatelska péce o
nemocné, asistence l€ékariim pii léCeni pacienti. Povolani je pfedev§im vykonavano ve
zdravotnich zatizeni. Plisobi zde nepfiznivé pracovni vlivy. Styk s chemickymi latkami

s infek¢nim agens.

Zdravotnicky zachranat — Poskytuje nezbytnou, kvalifikovanou prvni pomoc lidem,
ktefi se stali objeti zivelnych pohrom, havarii, nehod. Prace je vykonavéana v terénu s
Casto tézko pristupnymi objekty prace. Riziko prace, které zde plisobi je moznost styku

s infek¢nim agens.

Zednik — pracovni Cinnosti zednika je budovani a opravy staveb. Povolani je
vykonavano na stavbach a objektech urc¢enych k rekonstrukci. Prace je vykonavana v
meénicim se klimatickém prostiredi s tézko pristupnymi objekty préce, s praci ve vyskach

a s vysokou prasnosti.(17)
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2 CILE PRACE A HYPOTEZY

2.1  Cil prace

Cil 1: Zjistit vztah typu zaméstnani a morbidity zaméstnanci.

2.2  Hypotéza

H1: Délnické profese maji vyssi morbiditu.
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3 METODICKA CAST

3.1 Pouzita metodika

Prakticka Cast se sklada ze tti Casti. V prvni €asti vyzkumu byla provedena
sekundarni analyza dat a byly zpracovany statistické tidaje o hospitalizovanych a
zemielych osobach podle typu pii¢iny v Jihodeském kraji pro rok 2011. Udaje byly

erpany z Ustavu zdravotnich informaci a statistiky.

Ve druh¢ Casti vyzkumu byly pouzity tidaje od zavodni I€karky podniku o
nemocnosti zaméstnancu firmy ZVVZ GROUP a.s. v roce 2011. Z udaji jsem

statisticky vyhodnotila nemocnost zaméstnanct v zavislosti na jejich typu zaméstnani

Pro tfeti vyzkumnou ¢ast prace byl pouzit kvantitativni vyzkum metodou
dotazovani, technikou ke sbéru dat byl pouzit dotaznik. Dotaznik byl anonymni,
vytvoien pouze pro potieby mého vyzkumu. V predtisténé formé byl predan k
pisemnému vyplnéni zaméstnancim milevské firmy ZVVZ GROUP a.s. Otazek bylo
celkem 16 zaméfenych na strukturu zaméstnanct a mozné komplikace plynouci z jejich

zaméestnani.

Vysledky byly zpracovany statistickymi metodami (x2, t-test) a byly

prezentovany tabulkami a grafy.
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3.2  Charakteristika vyzkumnych soubori

V prvnim souboru jsem pracovala s daty z Ustavu zdravotnickych informaci a
statistiky z JihoCeské ro¢enky pro rok 2011, kde jsem vybrala tidaje o hospitalizovanych
osobach a morbidité pro rok 2011.

Druhy soubor byl tvofen zaméstnanci podniku ZVVZ GROUP a.s. Ze
zékladniho souboru 342 osob ve véku 45 — 65 let jsme spolecné se zavodni Iekatkou v
jeji dokumentaci vybrali ndhodnym vybérem 50 zaméstnancii. A to 25 osob, jejichz

prace je vykonavana v pohybu a 25 osob, kteti maji sedavé zaméestnani.

Tieti soubor byl také tvoien zaméstnanci milevského podniku ZVVZ a.s. pro
vyrobu vzduchotechnického zatizeni. S pomoci personalni pracovnice jsem rozdala 50
dotaznik zaméstnancim ve véku 45 — 65 let. Navratnost byla 38 spravné vyplnénych

dotazniku (76%).
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4 VYZKUM

4.1  Vyhodnoceni udaji z UZIS pro osoby hospitalizované v Jihoc¢eském kraji

wVrwe w

V roce 2011 podle druhu pri¢iny onemocnéni.

M v

Tabulka €. 1: Pocet hospitalizovanych osob v JK podle pfi¢iny onemocnéni v roce
2011

muzi | zeny | celkem
A00-B99 Infekeni a parazitni nemoci 1657 | 1759 3416
C00-D48 Novotvary 5865 | 5069 10934

Nemoci krve, krvetvornych organu a nékteré poruchy tykajici se
D50-D89 mechanismu imunity 329 447 776
E00-E90 Nemoci endokrivnni, vyzivy a pfeménych latek 1655 | 2239 3894
FO0-F99 Poruchy dusevni a poruchy chovani 966 1079 2045
G00-G99 Nemoci nervové soustavy 1848 | 1596 3444
H00-H59 Nemoci oka a o¢nich adnex 692 933 1625
H60-H95 Nemoci ucha a bradavkového vybézku 454 467 921
100-199 Nemoci ob&hové soustavy 10711 | 8967 19678
J00-J99 Nemoci dychaci soustavy 4680 | 3790 8470
K00-K93 Nemoci travici soustavy 5350 | 4969 10319
LO0-L99 Nemoci kize a podkozniho vaziva 791 682 1473
MO00-M99 | Nemoci svalové a kosterni soustavy a pojivé tkané 4870 | 5751 10621
NOO0-N99 Nemoci mocové a pohlavni soustavy 3838 | 6545 10383
000-099 Téhotenstvi, porod Sestinedéli 0 9670 9670
P00-P99 Nekteré stavy vzniklé v perinetalnim obdobi 232 203 435
Q00-Q99 Vrozené vady, deformace a chromosemalni abnormality 131 97 228
Ptiznaky, znaky a abnormalni klinické a laboratorni nalezy nezatazené

R00-R99 jinde 956 | 1117 2073
S00-T98 Poranéni , otravy a nékteré jiné nasledky vnéjsich piicin 2314 | 1704 4018
Z00-Z99 Faktory ovliviiujici stav a kontakt se zdravotnickymi sluzbami 1779 | 3101 4880

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
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Graf ¢. 1: Celkovy pocet hospitalizovanych podle priciny
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Z grafu ¢. 1 ukazuje nejcast&jsi pti¢inu hospitalizace, kterou jsou nemoci ob&hové
soustavy, tvoii je 18% vSech hospitalizovanych. Naopak vrozené vady a deformace

MW

jsou nejmensi pti¢innou hospitalizace, ve vysi 0,2%.
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Graf ¢. 2: Pocet hospitalizovanych muzi podle pfic¢iny
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Graf ¢. 2 znazoriuje, ze nejvétsi pocet muzid 21,8% bylo hospitalizovano pro
onemocnéni ob&hové soustavy. Dalsi ¢asté pti€iny hospitalizace u muza byli novotvary
(11,94%) nemoci travici soustavy (9,53%), dychaci soustavy (10,89%). Také nemoci
svalové pohybové a kosterni soustavy (9,91%) tvofi vyznamnou ¢ast hospitalizovanych

muzu v roce 2011 v JK.
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Graf ¢. 3: Pocet hospitalizovanych Zen podle pri¢iny onemocnéni
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Graf ¢. 3 nam ukazuje, Ze zeny byly vroce 2011 nejvice hospitalizované pro
téhotenstvi, porod a Sestinedé€li (16,07%). Na druhém misté v pfi¢inach hospitalizace
jsou nemoci obéhové soustavy (14,9%) DalSim castou pficinou hospitalizace Zen byly
nemoci moc¢ové a pohlavni soustavy (10,87%) a nemoci svalové a kosterni soustavy a

pojivé tkané (9,56%).
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Graf €. 4: Srovnani poctu hospitalizovanych muzi a Zen podle priciny
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

W

Z grafu ¢. 4 vidime, Ze pfi¢iny hospitalizace u muzi i Zen jsou podobné. Nalézame zde
ale 1 vyrazn¢jsi rozdily, a to pro nemoci obéhové soustavy a novotvary. Pro tyto nemoci

byli v roce 2011 vice hospitalizovani muzi.
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Graf &. 5 Pocet hospitalizovanych muZzi a Zen
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Graf ¢. 5 ukazuje, ze vyssi zastoupeni hospitalizovanych v JK v roce 2011 méli Zeny.
Vysledek je, ale zkreslen udajem o hospitalizovanych zenach z divodu téhotenstvi,
porodu a Sestinedéli. V ptipad¢ neptihlizeni k tomuto idaji by vice hospitalizovanych

bylo muz.
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4.2 Vyhodnoceni idaji z UZIS pro osoby zemi‘elé v Jihoceském kraji v roce

2011 podle druhu pfi¢iny onemocnéni.

Tabulka ¢. 2: Pocet zemielych osob v JK podle pfi¢iny onemocnéni v roce 2011

muzi zeny | celkem
AQ00-B99 | Infekéni a parazitni nemoci 32 28 60
C00-D48 | Novotvary 942 718 1660
Nemoci krve, krvetvornych organu a nékteré poruchy tykajici
D50-D89 | se mechanismu imunity 4 10 14
EO0-E90 | Nemoci endokrivnni, vyzivy a pfeménych latek 102 150 252
FO0-F99 Poruchy dusevni a poruchy chovani 28 46 74
G00-G99 | Nemoci nervové soustavy 63 74 137
HO00-H59 | Nemoci oka a o¢nich adnex 0 0 0
H60-H95 | Nemoci ucha a bradavkového vybézku 0 0 0
100-199 Nemoci obehové soustavy 1433 1582 | 3015
JO00-J99 Nemoci dychaci soustavy 213 9 222
K00-K93 | Nemoci travici soustavy 124 89 213
L0O0-L99 | Nemoci kize a podkozniho vaziva 6 7 13
MO00-M99 | Nemoci svalové a kosterni soustavy a pojivé tkané 4 8 12
NO0O-N99 | Nemoci mocové a pohlavni soustavy 40 48 88
000-099 | Té¢hotenstvi, porod Sestinedéli 0 0 0
P00-P99 Nekteré stavy vzniklé v perinetalnim obdobi 4 4 8
Q00-Q99 | Vrozené vady, deformace a chromosemalni abnormality 5 4 9
Priznaky, znaky a abnormalni klinické a laboratorni nalezy
RO0-R99 | nezafazené jinde 30 24 54
S00-T98 | Poranéni, otravy a né€které jiné nasledky vnégjsich pricin 0 0 0
Z00-Z299 | Faktory ovliviiujici stav a kontakt se zdravotnickymi sluzbami 0 0 0

Zdroj: Ustav zdravotnickych informact a statistiky CR
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Graf ¢. 6: Pocet zemielych muZzi podle priciny
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Vv v 4

Graf ¢. 6 ukazuje nejcastéj$i pri¢inu umrti u muzi, kterou jsou nemoci ob&hové
soustavy. Z celkového poctu 3030 zemielych muzi byla tato pfi¢ina umrti u 1433
(47,29%). Dalsi Castou pric¢inou mortality byli nddorova onemocnéni 942 (31,09%)
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Graf ¢. 7: Pocet zemielych Zen podle priciny
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Na grafu ¢. 7 vidime, ze u 1582 (56,48%) Zen z celkového poctu 2801 zemielych zen

byli nemoci obéhové soustavy hlavni pficinou jejich smrti. Dal§i vyznamné zastoupeni

pii¢in umrtnosti Zen v roce 2011 predstavovala nadorova onemocnéni 718 (25,63%).
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Graf ¢. 8: Celkovy pocet zemielych podle priciny
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Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Graf ¢. 8 ukazuje nej¢astéjsi pri¢inu umrti z celkového poctu zemielych v roce 2011
5831(100%) osob. Vidime, Ze nej¢astéjsi pficinou byli nemoci obéhové soustavy 3015
(51,71%) osob. Nejméné castou pii¢inou smrti byly vrozené vady a jiné deformace.

Pouze u 8 osob (0,14%) byla tato diagndza hlavni pfi¢inou Gmrti.
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4.3  Vyhodnoceni udaji o0 nemocnosti zaméstnanci v roce 2011 od zavodni

lékaiky zkoumaného podniku.

Z 342 zaméstnanci ve véku 45 — 65 let bylo ndhodnym vybérem vybrano 50
zaméstnancl. A to 25 zaméstnanctu pracujicich v pohybu a 25 osob, ktefi maji sedavé

zaméstnani.

Vrwe .

Graf ¢. 9: Pocet nemocnych podle pri¢in nemoci
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Zdroj: Viastni vyzkum

Z grafu ¢. 9 je patrné, Ze zaméstnanci trpi nejvice bolestmi zad, a to 24%. Vidime také,

7e pocet osob bez onemocnéni je znaény 22% zaméstnancil.
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Graf ¢. 10: Nemocnost u sedavého zaméstnani
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Zdroj: Viastni vyzkum

W

Zgrafu ¢. 10 vidime, ze u sedavého zaméstnani bylo 28% zaméstnanci bez
onemocnéni. NejCastéji zaméstnanci méli onemocnéni hornich cest dychacich. Bolesti a

uraz se u osob v sedavém zaméstnani vyskytuje pouze ve 2 ptipadech (8%).
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Graf ¢. 11: Nemocnost u zaméstnani v pohybu
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Z grafu ¢. 11 vyplyva, ze zaméstnanci v pohybu jsou nejcastéji nemocni pro bolesti zad

40% zaméstnancii. Urazovost se u téchto zaméstnancti také vyskytuje ¢asto a to u 28%.
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Graf ¢ 12: Porovnani nemocnosti obou typi zkoumanych zaméstnancu
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Mrw e .

Na grafu ¢. 12 vidime, Ze nejvétsi rozdil je u bolesti zad a tGrazu, obé tyto piiCiny jsou
mnohem castéjsi u zaméstnancti v pohybu a to 40% : 8% u bolesti zad a 28% : 8% u
urazu. Onemocnéni hornich dychacich cest je CastéjSi u zaméstnancli se sedavym typem
zaméstnani. Zamé&stnanci bez onemocnéni se také vyraznéji vyskytuji u zaméstnanct se

sedavym zaméstnanim 28%:14%.
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4.4

Dotazniky (ptiloha ¢. 1) jsem nejprve rozdélila na respondenty pracujici

V pohybu a zaméstnance se sedavym zaméstnanim. Odpovédi typli zaméstnani jsou

nasledovné zhodnoceny:

Vyhodnoceni dotazniki

Tabulka €. 3: Zastoupeni zaméstnanct v dotaznikovém Setieni a rozde€leni dle profese

Prace v pohybu Sedavé zaméstnani
Profese Pocet Procenta Profese Pocet Procenta
Skladnik 3 7,89% Konstruktér 3 7,89%
Skladnice 2 5,26% Technik 4 10,53%
Zametnik 11 28,95% Mistr 2 5,26%
Svare¢ 9 23,68% Bezp. Technik 1 2,63%
Jetabnice 1 2,63% Uftednice 2 5,26%
Celkem 26 68,42% 12 31,58%

Zdroj: Vlastni vyzkum

Dotaznikového Setieni se zucCastnilo 38 respondentil, u nichz nejvetsi zastoupeni tvoii

7w WO

zaméstnanci se zam&stndnim v pohybu 11(28,95) zdmec¢nikl a 9(23,68%) svaiecu.

Graf ¢. 13: Rozdéleni respondenti podle pohlavi
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Graf ¢. 13 vyjadiuje procentni zastoupeni muzi a Zen ve firme. Vyzkumu se zic¢astnilo
88,33% muzi se sedavym zaméstnanim a 88,46% muzi pracujicich v pohybu. Zen bylo

zna¢né méné a to 16,67% u sedavého zaméstnani a 11,54% Zen pracujicich v pohybu.

Graf ¢. 14: Rizikové pracovisté vnimané zaméstnanci
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Z grafu ¢. 14 vyéteme Ze 80,77% zaméstnancti pracujicich v pohybu si mysli, Ze pracuji
na rizikovém pracovisti, u respondentii pracujicich v pohybu je to pouze 25%. 3,85%

nevi, zda je jejich pracovisté rizikové ¢i ne.
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Graf & 15: Skodlivé faktory piisobici na zaméstnance v priibéhu pracovni doby
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W Hluk 100,00% 25,00%
= Kovovy prach 34,62% 0,00%
M Psychicka zateéz 3,85% 50,00%
mZadny 0,00% 25,00%
n==¢a n=12

Zdroj: Vlastni vyzkum

V grafu ¢. 15 vidime, Ze na vSechny zaméstnance pracujicich v pohybu ptsobi hluk
100%, dal§imi vyznamnymi faktory jsou vibrace 46,15% a kovovy prach 34,62%. Na
respondenty se sedavym zaméstndnim nejvice plsobi psychicka zatéz 50%

dotazovanych.

Graf ¢. 16: Doba piisobeni Skodlivého faktoru

Pasobeni skodliveho faktoru
100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
ot N
0,00% .
pohyb sedave
Bl Celd sména 76,92% 16,67%
B Méneé nez polovina 0,00% 50,00%
W Vicenez polovina 23,08% 8,33%
n=z2g n=12

Zdroj: Viastni vyzkum
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Graf ¢. 16 ukazuje, ze 76,92% respondentt pracujicich v pohybu ptsobi Skodlivy faktor
po celou dobu smény. U ostatnich je to stejn¢ vice nez polovina pracovni doby. Na
zaméstnance se sedavym pusobi skodlivy faktor po celou dobu pracovni smény pouze u

16,67% respondentd.

Graf €. 17: Dochazeni na preventivni lékarské prohlidky

Pravidelne lékarske prohlidky

120,00%
100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%

0,00% ,

pohyb sedave

M Ano 100,00% 100,00%
HNe 0,00% 0,00%
n=2& n=12

Zdroj: Vlastni vyzkum

W

Z grafu ¢. 17 je patrné, Ze vSichni zaméstnanci dochazeji pravidelné na preventivni
I€katské prohlidky.
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Graf ¢. 18: Zajisténi vySetieni od zaméstnavatele nad ramec béZné preventivni

prohlidky

100,00% Zajsténi vysetieni

80,00%
60,00%
40,00%
20,00%
0,00%

pohyb sedave

W Ano 84,62% 16,67%

HNe 3,85% 50,00%

mNevim 11,54% 33,33%

n=26 n=12

Zdroj: Vlastni vyzkum

Na grafu ¢. 18 vidime, ze pro zaméstnance v pohybu, zaméstnavatel zajist'uje i dalsi
prohlidky, 84,62% respondentti uvedlo, ze takova vysetieni zaméstnavatel

zprostiedkovava. Jednd se o vySetieni na vibrace a audiometrie.

Graf ¢. 19: Chovani zaméstnavatele pii zdravotni komplikace u zaméstnance

V piipade zdravotni komplikace

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%
0,00% ,
pohyb sedave
B Necha mé pracovat dal 11,54% 0,00%
B Propusti mé 0,00% 0,00%
I Pfefadi na jiné pracovisté 15,38% 25,00%
B Nevim 53,85% 0,00%
B Nemamrizikové pracovistée 0,00% 75,00%

n=26 n=12

Zdroj: Viastni vyzkum
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Z grafu ¢. 19 vidime, Ze zaméstnanci v pohybu 53,85% nevi, jak by se zaméstnavatel
zachoval, nikdo si ale nemysli, ze by je propustil. Zaméstnanci se sedavym typem
zaméstnani z velké ¢asti 75% nepracuji na rizikovém pracovisti a v ostatnich piipadech

si uvédomuji, ze by je zaméstnavatel pietadil na jiné pracoviste.

Graf ¢. 20: Poskytovani osobnich ochrannych pracovnich prostiedki (OOPP)

Mate k dispozici OOPP

120,00%
100,00%
80,00%
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0,00% .

pohyb sedave

HAnO 100,00% 25,00%

HENe 0,00% 75,00%

n=26 n=12

Zdroj: Vlastni vyzkum

Z grafu ¢. 20 je patrné, ze zam&stnanci pracuji v pohybu, maji 100% k dispozici OOPP,

zaméstnanci v sedavém zamé&stnani pouze z 25%.

64



Graf ¢. 21: Pouziti osobnich ochrannych pracovnich prostiedki

Pouziti OOPP
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pohyb sedave

W Ano, vzdy 53,85% 100,00%

W Vétsinou ano 46,15% 0,00%

| Vétsinou ne 0,00% 0,00%

H Ne, nikdy 0,00% 0,00%

n=z2g n=3

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf znazornuje, ze 53,85 zaméstnancti v pohybu pouziva OOPP vzdy. VétSinou je

pouziva 46,14%. Neni nikdo, kdo by je pfevazné nebo viilbec nepouzival. U

zaméstnanct v pohybu to jsou vSichni, ktefi maji OOPP k dispozici.

Graf ¢. 21: Pracovni urazy zaméstnancu

Pracovniuraz
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pohyb sedave

W Ano 34,62% 8,33%

W Ne 65,38% 91,67%

n=2& n=12

Zdroj: Viastni vyzkum
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Graf ¢. 21 znazornuje, ze 34,62% respondentl pracujicich v pohybu mélo v roce 2011

pracovni Uraz, u sedavého zaméstnani to bylo pouze 8,33% zaméstnanctl.

Graf ¢. 22: Pocdet zaméstnanci, kteFi méli v roce 2011 vystavenou PN

Vystavena PN
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ENe

75,00%
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Zdroj: Vlastni vyzkum

Z grafu ¢. 22 vidime, Ze vystavenou PN mé¢lo jen mala ¢ast zaméstnanct. 38,46%

respondentll pracujicich v pohybu a 25% se sedavym zaméstnanim.

Graf ¢. 23: Pocet zaméstnanci, kteii si v roce 2011 brali dovolenou kviili nemoci

Dovolena kvuli nemoci
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n=z2g n=12

Zdroj: Viastni vyzkum
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Zgrafu ¢. 23 vycéteme, ze dovolenou si kvili nemoci vzalo 61,54% respondentt

pracujicich v pohybu a 41,67% respondentti se sedavym zaméstnanim.
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S) DISKUZE

Prvni ¢ast vyzkumu se zaméfuje na pocty hospitalizovanych a zemielych osob
v Jiho¢eském kraji v roce 2011. Celkem v tomto roce zemielo 5 831 osob, jako hlavni
pfi¢ina se prokazaly nemoci ob&hové soustavy (51,7%). S ¢imz souvisi nejcastéjsi
pri¢ina hospitalizovanych. Celkem bylo hospitalizovano 109 302 osob. Nejcast¢jsi
piicinou byly nemoci obéhové soustavy, (18% vsech hospitalizovanych). Zofka ve své
studii také oznaCil nemoci ob&hové soustavy za nejCastéj$i ptfiCinu hospitalizace
v CR.(34) Poget muzil je zastoupen vétsi Gasti a to 21,8% z celkového poétu 49 118
hospitalizovanych muzii. Zeny byly pro tuto diagnézu hospitalizovany v poétu 8 967
(14,9%). Nejcastejsi pricinou jejich hospitalizace a to 9 670 (16,07%) bylo téhotenstvi,
porod a Sestinedé€li. Pii srovnani, zda byli vice hospitalizovani muzi ¢i Zeny se ukazuje
vétsi zastoupeni zen 60 185 (55,06%). Je zde, ale dllezité brat zietel, Ze nejvyssi podil
na tomto vysledku zaujimé hospitalizace pro téhotenstvi, porod a Sestined¢€li. Ostatni
priciny hospitalizaci jsou u Zen i muzii podobné.

Druhd c¢ast vyzkumu se zabyvd vyhodnocenim tudaji od zavodni Ié¢karky
zkoumaného podniku o nemocnosti zaméstnancit v roce 2011. U zkoumaného vzorku
jsem vyss§i nemocnost nalezla u zaméstnancd, ktefi maji zaméstnani spojené s pohybem.
Nejcastéji se u nich vyskytuji bolesti zad 40%, jejich prace je Casto provadéna
V jednotvarnych polohach. Zidkova uvadi, ze 34% Cechtl povazuje své zaméstnani za
monotonni, coZ je vE€tsi nez evropsky pramér.(33) Myslim si, Ze takova to ¢innost
zpusobuje bolesti zad. Monotonni prace byva casto spojovana se sedavym
zaméstnanim. Dle Hrdinové trpi v Cesku bolesti zad 70% lidi se sedavym
zaméstnanim.(14) Ve zkoumaném podniku se, ale u tohoto typu zaméstnani vyskytuji
ziidka (8%). Z tohoto vysledku usuzuji, Ze maji dobré ergonomické zidle a nastavenou
spravnou vysku stolu. Je ale otazkou, zda toto procento odpovida skute¢nosti, nebot’
udaj je vysledovan pouze u zaméstnancl, kteti s timto problémem pfiSli k zdvodni
lékaice. Také bych na tomto misté chtéla upozornit na problém, ktery je bezpochyby
spojen se sedavym zaméstndni. V USA vysel Vroce 2006 ¢lanek, kde Ufad pro

pracovni statistiku pfiSel z pfekvapivym tvrzenim. Oznalil takzvany syndrom
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karpalniho tunelu, nemoc zapésti zpisobenou zatézovanim ruky pii praci s mysi, za
nejcastejsi pri¢inu pracovni neschopnosti. V Ceskych statistikach se vSak objevuje stejna
diagndéza ojedinéle.(14) S timto ¢lankem se shoduji v nazoru, ze se tato diagnoza
objevuje v CR pouze ziidka. Brada¢ hovoii o pfi¢inach syndromu karpalniho tunelu,
jakozto o typické profesiondlni diagnéze sedavych profesi (prace s PC) a délnikt
S vibrujicimi nastroji v tézkém primyslu.(3) Dalsi pti¢inou nemocnosti je pracovni uraz.
Ten se ve vys§i mife 28% : 8% vyskytoval u zaméstnanct, jejichZ ¢innost je spojena
s pohybem. U téchto zaméstnancti je vyssi pravdépodobnost bodné, fezné, ¢i trzné rany.
Mrkvicka uvadi nejcastéjsi pri¢inu vzniku pracovniho tirazu v roce 2011 $patné nebo
nedostate¢né odhadnuté riziko (83%).(20) Zaméstnanci se sedavym zaméstnanim
nejCastéji trpi onemocnénim hornich dychacich cest 20%. Ve srovnani s pracovniky
V pohybu to neni tak velky rozdil. Onemocnénim hornich dychacich cest onemocnélo
vroce 2011 16% téchto zaméstnanci. Piiporovnani s CR jsou tyto udaje podobné.
UZIS uvadi za nejcastéjsi divody pracovni neschopnosti nemoci dychaci soustavy,
které v roce 2011 tvofily vice nez tietinu (36%) vSech ptipadli pracovni neschopnosti.
Z nemoci dychaci soustavy zptisobuji pracovni neschopnost nejCastéji akutni zanét
mandli, chiipka a jiné zanéty hornich a dolnich cest dychacich.(31) Vyskytli se i
onemocnéni, které jsem nezatadila do jednotlivych kategorii, pro jejich malou Cetnost.
Ale neméli bychom tyto nemoci opomenout. Proto jsem je zafadila mezi pfiiny ostatni.
Jedna se o zaZzivaci potize, IMC, Herpes zoster, parestezie prsti v klidu. Z prizkumu
vyplynulo, Ze se tyto nemoci vyskytli mezi zaméstnanci se sedavym zaméstnanim a to u
36%. Mezi zaméstnanci v pohybu se zadné tyto priCiny neprokazaly. Déle bylo zjisténo,
7e bez onemocnéni z celkového poctu 50 sledovanych zaméstnanct bylo 7 (28%) se
sedavym zaméstnanim, a 4 (16%) zaméstnanci, jejichz prace je spojena s pohybem.
Cimz mohu potvrdit uréenou hypotézu, o vyssi morbidité déIniki.

Ve tfeti Casti prace hodnotim vysledky vyzkumu ziskané prostfednictvim
dotaznikli, které byly uréeny pro zaméstnance milevské firmy pro vyrobu
vzduchotechnického zatizeni. V rdmci dotaznikového Setieni, které probcéhlo v mésici
dubnu 2013, bylo rozdano 50 dotazniki, spravné vyplnénych dotaznikl se zpét vratilo

38, coz ¢inni 76% navratnost. Prvni otazkou dotazniku byla otdzka na typ zamé&stnani
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respondenta. Dle téchto odpovédi jsem dale porovnavala otazky, od respondentii se
sedavym typem zaméstnani a respondentl pracujicich v pohybu. Dotaznikového Setieni
se zcastnilo 26 (68,42 %) osob pracujicich v pohybu a 12 (32,58%) osob se sedavym
zaméstnanim. Dalsi otazka se tykala pohlavi. Ve sledovaném podniku pracuje mnohem
mensi procento zen, nez muzd. U zaméstnancii se sedavym zaméstnanim je zastoupeni
zen pouze 16,67%, zamestnankyn pracujicich v pohybu je to jen 11,54%. Myslim si, zZe
zastoupeni zen ve vzduchotechnickém podniku neni velké z divodu fyzické naro¢nosti
délnické prace. U sedavého zaméstndni je procento Zen zastoupeno z vétSi Casti, kde
vykonavaji pfevazn€¢ administrativni ¢innost. Otdzka zaméfena na typ profese
dotazovanych nam ukazala, Ze respondentd pracujici v pohybu bylo nejvétsi zastoupeni
zamecniky (11 tj. 28,9%) a svareci (7 tj. 23,68%). Déle byli mezi dotazovanymi 3
skladnici (7,89%), 2 skladnice (5,26%) a 1 jefdbnice (2,63%). Ze zaméstnancl se
sedavym zaméstnanim byli respondenti zastoupeni ¢tyimi techniky (10,53%), tfemi
konstruktéry (7,89%), dvéma mistry (5,26%), dvéma tufednicemi (5,26%) a jednim
bezpecnostnim technikem. Dalsi otdzkou jsem chtéla zjistit, jak zaméstnanci vnimaji
své pracovisté. VétSina zaméstnanci pracujicich v pohybu 80,77% povazuje své
pracovisté za rizikové, 15,38% si jeho rizikovosti nejsou védomi, a 1 respondent
(3,85%) uvedl, Ze nevi. Pouze 3 zaméstnanci (25%) se sedavym typem zaméstnani
uvadéji, Ze jejich pracovisté je rizikové. Z ¢ehoz se domnivam, ze uvedli mistii, a
bezpecnosti technik. JejichZ prace je spiSe sedavym typem zaméstnani, ale pohybuji se i
Vv prostorach dilen. Ostatni zaméstnanci se sedavym typem zaméstnadni nepovazuji své
pracovisté za rizikové. Mezi Skodlivé faktory, které na zaméstnance pracujici v pohybu
pusobi, patii jednoznaéné hluk, 26 (100%). Déle na tyto zaméstnance ve velké mife
pusobi vibrace (46,15%) a kovovy prach (34,62%). Pouze 3,75% zaméstnanct povazuji
svoji praci za psychicky néaro¢nou. Tyto Skodlivé faktory v 76,92% plsobi na
zaméstnance po celou dobu pracovni doby. Nikdo ze zaméstnanct v pohybu si nemysli,
7e by na n&j pfi praci nepiisobil zadny Skodlivy faktor. Na zaméstnance se sedavym
zaméestnanim piisobi v nejvétsi mite psychicka zatéz (50%), ale také 50% zaméstnancii
uvadi, ze Skodlivy faktor na né plisobi méné nez polovinu pracovni doby. Z ¢ehozZ se

domnivam, Ze jejich prace je psychicky naro¢na, ale pouze v narazovych situacich. 25%
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zamestnancu se sedavym typem zaméstndnim uvadi, ze Skodlivy faktor, ktery na mé pti
praci pisobi je hluk. Usuzuji, Ze toto procento zaujimaji mistii a bezpecnostni technik.
V sledovaném podniku sméfovala otdzka samoziejmé také na pravidelnost I€kaiskych
prohlidek, je otdzkou, zda je to zasluhou zaméstnance, nebo zaméstnavatele, ktery na
fadné dochéazeni dohlizi. Nicméné pravidelnost je vtomto podniku 100%. Nezbytné
zavadéni preventivnich opatieni potvrzuje i ¢lanek vydany autory z ¢eského institutu
pro akreditaci o mladoboleslavské automobilce Skoda Auto. Tato spole¢nost zavedla
jako opatieni na podporu zdravi svych zaméstnanci ockovani proti chfipce, zapojuje
zaméstnance do kardiovaskularnich programt a celkové prevence.(9) Dalsi otazka se
tykala jinych vySetfeni zprostiedkovanych zaméstnavatelem nad rdmec bé&zné
preventivni prohlidky. 84,62% zaméstnanct pracujicich v pohybu dochazi pravidelné na
dalsi prohlidky, mezi které uvedly vySetieni na vibrace a audiometrie. Legislativa CR
udava, ze pokud jsou u zaméstnance zjisténé zdravotni komplikace plynouci z jeho
povolani, je zaméstnavatel povinen zaméstnance prefadit na jiné pracovni misto bez
pusobeni téchto neptiznivych vlivi. Z mého prizkumu vyplynulo, Ze pouze 15,38%
zaméstnanci pracujicich v pohybu jsou si toho védomi. 11, 54% si mysli, ze je
zaméstnavatel nechd pracovat dal na tomtéz misté. Ale nejvétsi procento zaméstnanct
pracujicich v pohybu (53,85%) nevi, jak by se zaméstnavatel zachoval v ptipadé
takového problému. VéEtSina zaméstnancli se sedavym zaméstnanim (75%) uvadi, Ze
jejich prace neni provadéna na rizikovém pracovisti. DalSich 25% si uvédomuje, Ze pii
vzniku zdravotni komplikace, kterd by byla spojena s vykonem jejich ¢innosti ma
zaméstnavatel povinnost je piefadit na jiné pracovisté. Z diivodu prevence nemocnosti
je dilezit¢ pouzivani osobnich ochrannych pracovnich prostfedki (OOPP), 100%
zaméstnancl pracujicich v pohybu maji OOPP k dispozici. 53,85% téchto zaméstnancti
je pouziva vzdy, 46,15% uvadi, Ze vétsinou ano. Nikdo ze zaméstnancl neuvedl, Ze by
je vétSinou, nebo nikdy nepouzival. Bylo zjiSt€no, Ze pouze 25% zaméstnanci
pracujicich v sedé¢, ma OOPP k dispozici. Domnivam se také, ze toto procento je
zastoupeno mistry a bezpecnostnim technikem. Tito zaméstnanci pouzivaji OOPP vzdy,
kdy je pozadovano. Pracovnich Urazi se vV nami sledované firmé vyskytlo vysoké

procento - 34,62% zaméstnancl pracujicich v pohybu uvedlo, Ze méli v roce 2011 traz.
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Zaméstnanct se sedavym typem zaméstnani byl vysledovan tiraz u 3 zaméstnanct
(8,33%). Ve srovnani s vyzkumem Rezabkové jsou vysledky podobné. Uvadi, Ze ve
zdravotnickém zafizeni byla tirazovost 23%, ve skolnim zafizeni také 23% a ve vyrobni
firm¢ byla trazovost 30%.(27) Brabcova ve své studii uvadi poCty pracovnich trazi
vCR u cizinct. Statnimu ufadu inspekce prace bylo vroce 2009 nahlaeno 925
pracovnich urazi u cizincd, coz je 0,21% z celkového poctu cizincti s povolenim pobytu
na uzemi Ceské republiky.(2) Nemyslim si, ale Ze by vSechny pracovni tirazy u cizincti
byly hlaseny. A to hlavné z ditvodu nelegalni prace v CR. V dalii otazce jsem zjistila,
kolik zaméstnancti mélo vystavenou PN v roce 2011. U zaméstnanctd se sedavym typem
zaméstnanim to bylo 25%, zaméstnanci pracujici v pohybu méli vystavenou PN castéji
38,46%. Coz znaci i jejich vys§i morbiditu. Z prizkumu vyplyva, ze si zaméstnanci
spiSe vyberou dovolenou, nez aby si nechali vystavit PN. Domnivam se, Ze je to
nasledkem legislativnich zmén, které zacaly vroce 2007. UZIS uvadi, primérné
procento pracovni neschopnosti udava, kolik ze 100 pojisténcii je primérné kazdy den
V pracovni neschopnosti pro uraz ¢i nemoc. Od roku 2007 do 2011 poklesla hodnota
primérného procenta z5,6% na 3,6%. Tento pokles se ale nepovazuje za pokles
nemocnosti.(16) To se potvrzuje i vmém vyzkumu, kdy 61,54% zaméstnanct
pracujicich v pohybu vezme rad€ji dovolenou, nez aby si nechali vystavit PN.
U zaméstnancii se sedavym typem zaméstndnim je situace podobnd, radéji si
zaméstnanci (41,67%) vezmou pro nemoc dovolenou. Toto procento je ale i nizsi
Z diivodu men8i nemocnosti téchto zaméstnanci.

Z dotaznikového Setfeni 1 z udaji v dokumentaci zaméstnancii od zavodni
lékatky vySlo najevo, Ze zaméstnanci pracujici v pohybu jsou nemocni Castéji, je to
dano i tim, Ze maji rizikové pracovisté. Tim se tedy urcena hypotéza - Dé&lnické profese
maji vys§i morbiditu, potvrzuje. Dle vysledkll se domnivam, Ze by bylo vhodné préci
rozsitit. Myslim, ze by bylo zajimavé hloubéji se zabyvat pfi¢inami nemocnosti u takto
rozdélenych typli zaméstnani. Také vEtsi vzorek zaméstnancii a srovndni s jinym
podnikem by jisté ptinesl piesnéjsi informace. I pfesto si myslim, ze vyzkum piinesl

novy pohled a poznatky k této problematice.
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6 ZAVER

Cilem prace bylo zjistit vztah typu zaméstnani k nemocnosti zaméstnanct.. VétSina
autorti pohlizi na nemocnost zaméstnancti pouze ve vztahu nemoci s povolani. Kazdy
rok se monitoruje stav zaméstnancii, ktefi nemoci z povolani podlehnou, ale da se fici,
ze jejich celkova nemocnost se opomiji. Mij pohled se snazil vystihnout celkovou
nemocnost. Pro zkoumani tohoto pohledu problémii jsem zaméstnance rozdélila na ty,
ktefi pracuji v pohybu a ty ktefi maji sedavé zaméstndni. Jiné rozdéleni nemélo v tomto
pfipadé vliv. Hypotézu, kterou jsem si ur€ila, Ze vy$$i morbiditu maji zaméstnanci
pracujici v pohybu, se potvrdila. Obé vyzkumné ¢asti, které jsem pro zjisténi tohoto

problémt provedla v milevském podniku, to potvrzuji.
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NARIZENI VLADY
ze dne 6. dubna 2011,

kterym se méni nafizeni vlady ¢. 290/1995 Sb., kterym se stanovi seznam nemoci z povolani

Vlida nafizuje podle § 107 odst. 1 pism. b) zdkona ClL1

< 155/1995 § . S TR i
€. 155/1995 Sh., o diichodovém pojistini Ptiloha k nafizeni vlady &. 290/1995 Sb., kterym se

stanovi seznam nemoci z povolini, znf:

»Priloha k nafizeni vl:idy ¢. 290/1995 Sb.

SEZNAM NEMOCI Z POVOLANI

Kapitola 1
Nemoci z povolani zpiisobené chemickymi latkami

Polozka Nemoc z povolani Podminky vzniku nemoci z povolini

I Nemoc z olova nebo jeho slou¢enin K polozkam ¢. | az 58:

2, Nemoc ze rtuti nebo jejich sloucenin

3. Nemoc z arzénu nebo jeho sloucenin Nemoci vznikaji pii plnéni pracovnich
4. Nemoc z antimonu nebo jeho sloucenin a sluzebnich ukoli nebo v piimé

5. Nemoc z berylia nebo jeho slougenin souvislosti s nim (déle jen ,,pti praci®),
6. Nemoc z kadmia nebo jeho sloucenin pii némz je prokazana takové expozice
7. Nemoc z chromu nebo jeho sloucenin chemickym latkam, jejich slou¢eninam
8. Nemoc z manganu nebo jeho sloucenin a smésim latek, kterd je podle soucasnych
9. Nemoc z niklu nebo jeho sloucenin Iékaiskych poznatku pii¢inou nemoci.
10 Nemoc z fosforu nebo jeho sloucenin

11.  Nemoc z vanadu nebo jeho sloucenin

12, Nemoc z fluéru nebo jeho sloucenin
13.  Nemoc z chléru nebo jeho sloucenin

14. Nemoc z ostatnich halogent a jejich slou¢enin
15, Nemoc ze zinku nebo jeho sloudenin

16. Nemoc z médi nebo jejich sloucenin

17. Nemoc z oxidu uhelnatého

18. Nemoc z oxidi dusiku

19.  Nemoc z oxidu siry
20.  Nemoc z kyanovodiku nebo kyanida

21. Nemoc z izokyanatu

22, Nemoc z fosgénu

23, Nemoc z borant

24, Nemoc ze sirouhliku

25 Nemoc ze sirovodiku a sulfida

26. Nemoc z amoniaku

27. Nemoc z halogenovanych uhlovodika

28. Nemoc z alifatickych nebo alicyklickych
uhlovodiki
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29.  Nemoc z alkoholil
30. Nemoc z glykol

31, Nemoc z éterii a ketont
32. Nemoc z formaldehydu a jinych alifatickych
aldehydu

33. Nemoc z akrylonitrilu a jinych nitrilii
34, Nemoc z alifatickych nitroderivati
35, Nemoc z benzenu

36.  Nemoc z homologii benzenu

37. Nemoc z naftalenu nebo jeho homologn

38. Nemoc z vinylbenzenu nebo divinylbenzenu

39. Nemoc z fenolq, jejich homologii nebo jejich
halogenovych derivati

40, Nemoc z aromatickych nitro nebo amino slou¢enin

41, Nemoc z polychlorovanych bifenyla,
dibenzodioxint a dibenzofurant

42, Nemoc z polyeyklickych kondenzovanych
uhlovodiki

43. Nemoc ze syntetickych pyretroidu

44, Nemoc z dipyridila

45, Nemoc z karbamati

46. Nemoc ze sloucenin kovti platinové skupiny

47, Nemoc z thalia nebo jeho slouéenin

48, Nemoc z barya nebo jeho slou¢enin

49. Nemoc ze slougenin cinu

50. Nemoc ze sloucenin selenu a teluru

51. Nemoc z uranu nebo jeho sloucenin

52, Nemoc z esterti kyseliny dusicné

53. Nemoc z anorganickych kyselin

54. Nemoc z etylenoxidu a jinych oxirant

35. Nemoc z halogenovych alkyletera nebo aryletera
(bischlormetyleter)

56. Nemoc z organickych kyselin

37. Nemoc z louhi

58. Nemoc z dalsich latek nebo smési latek

Kapitola 11
Nemoci z povolidni zpiisobené fyzikalnimi faktory
Polozka Nemoc z povolani Podminky vzniku nemoci z povolani
1. Nemoc zplisobena ionizujicim zafenim Nemoc vznika pfi praci, u niz

je prokazana takova expozice
ionizujicimu zafeni, ktera je
podle soucasnych lékatrskych
poznatkt pii¢inou nemoci.

2. Nemoe zpusobena elektromagnetickym zarenim Nemoc vznika pii préaci, u niz
Jje prokazana takova expozice
elektromagnetickému zareni,
ktera je podle soucasnych
lékaiskych poznatki piic¢inou
nemoci.

3. Zakal ¢ocky zpusobeny tepelnym zafenim Nemoc vznika pii praci, u niz
je prokazana takova expozice
tepelnému zareni, ktera je
podle soucasnych Iékaiskych
poznatkt pri¢inou nemoci.
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29, Nemoc z alkoholi
30. Nemoc z glykoli
31, Nemoc z élerti a ketonn

32, Nemoc z formaldehydu a jinych alifatickych
aldehydn

33, Nemoc z akrylonitrilu a jinych nitrili

34, Nemoc z abifatickych mtroderivata

35, Nemoe z benzenu

36. Nemoc z homologt benzenu

37. Nemoc z naftalenu nebo jeho homologh

38, Nemoc z vinylbenzenu nebo divinylbenzenu

39. Nemoc z fenold, jejich homologt nebo jejich
halogenovych derivati

40.  Nemoc z aromatickych nitro nebo amino slouéenin

41. Nemoc z polychlorovanych bifenyli,
dibenzodioxinii a dibenzofurani

42. Nemoc z polyeyklickych kondenzovanych
uhlovodiki

43, Nemoc ze syntetickych pyretroidi

44. Nemoc z dipynidili

45, Nemoe z karbamati

46. Nemoc ze sloudenin kova platinové skupiny

47, Nemoc z thalia nebo jeho slouéenin

48, Nemoe z barya nebo jeho sloudenin

49, Nemoc ze sloudenin cinu

50. Nemoc ze slouéenin selenu a teluru

51 Nemoc z uranu nebo jeho slouéenin

52, Nemoc z estertt kyseliny dusiéné

53, Nemoc z anorganickych kyselin

54. Nemoc z etylenoxidu a jinych oxirani

55 Nemoc z halogenovych alkyleterii nebo aryleteri
{bischlormetyleter)

56. Nemoc z organickych kyselin

57. Nemoc z louhi

58. Nemoc z dalsich latek nebo smési latek

Kapitola 11
Nemoci z povolini zpusobené fyzikalnimi faktory

Polozka Nemocz povolani Podminky vzniku nemoci z povolani

1. Nemoe zpasobena ionizujicim zaienim Nemoe vanika pfi praci, u mz
je prokazana takova expozice
omizujicimu zafeni, kiera je
podle sougasnych lékarskych
poznatka piicinou nemogi.

2. Nemoc zpusobena elektromagnetickym zarenim Nemoc vznika pfi praci, u niz
Je prokazana takova expozice
elektromagnetickému zateni,
ktera je podle soucasnych
lékaiskych poznatki priéinou
nemoci.

3. Zakal ¢oEky zphsobeny tepelnym zafenim Nemoc vznikd pfi praci, u niz
Je prokdzana takova expozice
tepelnému zareni, kterd je
podle sou¢asnych lékaiskych
poznatki pridinou nemoci.
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Percepéni kochlearni vada sluchu zplisobena
hlukem.

U osob do dosazeni 30 let véku pii celkové ziraté
sluchu dosahujici hranici 40 % dle Fowlera.

U osob starsich 30 let véku se hranice zvviuje o 1 %
7a kazde 2 roky véku. U osob starsich 50 let veku
celkova zirata sluchu dosahujici hranici

50 % dle Fowlera.

Nemoc vznika pfi praci, u niz je
prokazana nadmérna expozice
hluku. Za nadmérnou se zpravidla
poklada takova expozice, pii kieré
ekvivalentni hladina hluku

po béznou dobu trvani smény
piekractuje 85 dB (A) nebo
spickova hladina frekvenéné
nevazeného akustickeho tlaku
piekracuje 200 Pa [140 dB (A)].

Nemoc zpisobena pietlakem nebo podtlakem
okolniho prostiedi

Nemoc vznika pii praci v pretlaku
okolniho prostiedi nebo
v podtlakovych komorach.

Sekundarni Raynaudiv syndrom prsti rukou
piit praci s vibrujicimi nastroji a zafizenimi.

Objektiviné prokazany Raynaudiv syndrom
nejméne Syt Elanki prstd rukou v chladu,
ovéfeny plethysmografickym vydetfenim.

Nemoci perifernich nervir hornich konéetin
charakteru ischemickych nebo uzinovych
neuropatii pil praci s vibrujicimi nastroji

a zafizenimi.

Ischemicke poskozeni stiedového nervu, loketniho
nervu nebo obou nervi, s klinickymi pfiznaky

a s patologickym EMG nalezem, odpovidajicimi
nejmeéné stredné tézkeé poruse.

Poskozeni nervi hornich konéetin charakteru
wxnového syndromu s khinickymu piiznaky

a s patologickym EMG nalezem, odpovidajicimi
nejméné stfedné t&zké poruse,

Nemoci kosti a kloubii rukou nebo zipésti
nebo loktd pi1 prac s vibrujicimi nastrog
a zalizenimi,

Aseptické nekrozy zapéstnich nebo zaprstnich
kiistek nebo izolovana artroza kloubt ruénich.
zapéstnich nebo loketnich, spojené se

zavaznou poruchou funkce vedouci k vyraznému
omezeni pracovni schopnosti.

K polozkam ¢. 6 az &:

Nemoci vznikaji pi praci

s pneumatickym naradim ruéné
ovladanym nebo pii praci

s vibrujicimi nastrogi s takovymi
hodnotaim zrychlent vibraci,
které jsou podle souéasnych
lékarskyeh poznatka ptidinou
nemoc.

Nemoci slach, Slachovych pochev nebo dponii
svalil nebo kloubii konéetin z dlouhodobého
nadmérného jednostranného pietézovani.

Objektivnimi vySetfovacimi metodami potvrzené

vleklé formy nemoci vedouci k vyraznému
omezeni pracovni schopnosti.
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K polozkam ¢. 9 a 10:

Nemoci vznikaji pii praci,
pii které jsou prislusné struktury
pretézovany natolik, ze pretézovani

je podle soucasnych lékaiskych

poznatki piicinou nemoci.
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10.

Nemoci perifernich nervii konéetin charakteru
uzinového syndromu z dlouhodobého
nadmérného jednostranného pretézovani

s klimckymi piiznaky

a s patologickyim nalezem v EMG vydetreni,
odpovidajicimi nggméné stiedné 1&zké porude

1.

Nemoci tihovych vacki z tlaku

Nemoci vznikaji pii praci
vyvkonavané v takové
poloze. pii které dochazi

po pievaznou éast smény

k tlaku na postizenou oblast.

Poskozen memisku kolenniho kloubu

Nemoc vznika pi praci
vyvkonavané po prevazujici
cast smény v poloze v klece
nebo v podiepu.

Kapitola I11

Nemoci z povoldni tykajici se d¥chacich cest, plic, pohrudnice a pobFinice

Poloika Nemoe z povolani

Podminky vzniku nemoci z povelini

1.

Silikdza, nebo pneumokonioza uhlokopin:

a) s typickymi rig znaky prainych zmén

od Eetnost znakip 3/3, q 2/2,r 2/2 a vyse

a viechny formy komplikovang
pneumokonidzy (A, B, C) dle klasifikace
Mezinarodni organizace prace,

b) s aktivni tuberkuldzou
{mykobakteriozou), rig

p Ul g I/l r 171 avyse

dle klasifikace Mezindrodni organizace prace.
¢) od ¢cetnosti znaki p 2/2, q I/1. r 1/] pii splnéni
kritérii pro dynamiku onemocnéni.

Nemoci vzmkaji pf1 praci,

u niz je prokazana takova
expozice prachu s obsahem
volného krystalického oxidu
kiemiéitého, ktera je podle
souéasnych 1ékafskych poznatki
pii¢inou nemoci,

K polozee ¢. | pism. ¢}

Nemoci vznikaji u osob do dosazeni 40 let
véku, pracujicich na pracovistich,

na kterych jsou prokazatelné prekracovany
pripusmé expozicni limity pro dany typ
fibrogenniho prachu, pritom expozice
fibrogennimu prachu nepiesahla

15 let (3000 smén).

Nemaoci dychacich cest, plic, pohrudnice

nebo pobfisnice zpisobené prachem azbestu:

a) azbestoza, rtg znaky prasnych zmén

od éetnosti znaki s 2/2, 1 2/2, 1 2/2 a vyie dle
klasifikace Mezinarodni orgamzace price,

b} hyalindza pohrudnice s ventilacni

poruchou restrikéniho tyvpu,

¢) mezoteliom pohrudnice nebo pobfisnice,

d} rakovina plic nebo rakovina hrtanu ve spojeni
s azbestozou od cetnosti znakd s 1/1, ¢ 1/1, u 1/1
dle klasifikace Mezinarodni organizace prace
nebo s hyalindzou pleury.

Nemoci vznikaji pii praci. u niz je
prokdzana takova expozice azbestu,
kterd je podle soucasnych lékarskych
poznatki pfi¢inou nemoci.

Prneumokonioza zpusobena prachem pit vyrobé
a zpracovani tvrdokovi

Nemoc vznika pri praci, u niz je
prokazana takova expozice prachu
tvrdokovi, kiera je podle soucasnych
lékaiskvch poznatki piicinou nemoci,
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4. Pneumokonioza ze svafovani, rtg znaky Nemoc vznika pil praci, u niz
prasnych zmén od ¢etnosti znaki p 3/3.q 2/2, je prokazana takova expozice dymam
r2/2 awvyse dle klasifikace vznikajicim pii svarovani elekirickym
Mezindrodni organmizace prace obloukem, kterd je podle souéasnych

lékarskych poznatki piiéinou nemoci.

5. Nemoci dychacich cest a plic zplsobené Nemoci vznikaji pri praci. u niz je
vdechovianim kobaltu, cinu, barya, grafitu, prokazina takova expozice uvedenym
gama oxidu hlinitého, berylia, antimonu chemickym latkam, kiera je podle
nebo oxidu titaniéitého soucasnych lékarskych poznatki

pii€inou nemoct.

6. Rakovina phe z radioaktivnich latek MNemoe vzmka pi prici, u niz je
prokazana takova inhalacéni expozice
radioaktivnim latkam, ktera je podle
soucasnych lékarskych poznatkn
piic¢inou nemoci.

7. Rakovina dychacich cest a plic zptisobena Nemoc vzmka pil praci, u niz

koksarenskymi plyny je prokazana takova expozice
koksarenskym plynim, ktera je

podle soucasnych lekaiskych

it .

poznatki pri¢inou nemoci.

8. Rakovina sliznice nosni nebo vedlejiich Nemoc vznika pii praci, u niz je
dutin nosnich prokazina takova expozice prachu
dieva, ktera je podle soucasnych
lékaiskych poznatkil pii¢inou nemoci.

9. Exogenni alergicka alveolitida Nemoc vznika pii praci spojené s
vdechovanim prachu s antigennim
a mfekénim néinkem.

10. Astma bronchiale a alergicka onemocnéni Nemoc venika pii prici, u niz je
hornich cest dychacich prokazina expozice prachu nebo
plynnym latkam s alergizujicimi nebo
iritugicini aénky.

11. Bronchopulmonalni nemaoct zpisobene prachem Nemoc vznika pii praci, u niz je
baviny, Inii. konopi, juty. sisalu nebo prokazana expozice uvedenému
cukrove titiny prachu.

12. Rakovina plic ve spojeni s pneumokoniozou Nemoc vznika pii préici, u niz je
zpusobenou prachem s obsahem volného prokazana takova expozice prachu
krystalického oxidu kifemiéitého s obsahem volného krystalického
s typickymi rig znaky prasnych zmén oxidu kiemiéitého, kiera je podle
od éetnosti znaki p 3/3, q 2/2, r 2/2 a vyse soucasnych lékatskych poznatki
dle Mezindrodni organizace prace a viemi pii¢inou nemaoci,

formami komplikované pneumokonidzy
(A, B, C dle Mezinarodni orgamzace prace)

13, Chronicka obstrukéni plicni nemoc s FEV1/FVC Nemoc vznika pii tézbé v podzemi
méné nez 0,70 a FEV1 50% referenénich cernouhelnych doli po dosazeni
hodnot nebo méné (CHOPN stadium I11.) a RV nejméné 90 % nejvyisi piipustné
140 % referenénich hodnot nebo vice expozice a je nové ziténa nejpozdén

do dvou let po opusténi prace s rizikem
fibrogenniho prachu s obsahem
volného krystalického oxidu
kiemiéiteho.

83



Castka 42 Sbirka zikont & 114 / 2011 Strana 1095

Kapitola 1V
Nemoci z povolani kozni

Polozka Nemoc z povolini Podminky vzniku nemoci z povolani
1. Nemoci kize zplisobené fyzikalnimi, chemickymm Nemoci vznikaji pii praci, u niz se

nebo biologickymi faktory uvedené faktory vyskytuji a jsou podle
souéasnych lekatskvch poznatki
pricinou nemoci.

Kapitola V
Nemoci z povoldni pienosné a parazitarni
Polozka Nemoc z povolini Podminky veniku nemoci z povolini
1. Nemaoci pienosné a parazitarni K polozkam €. 1 a 2:
2. Nemaoci pienosné ze zvifat na clovéka bud Nemoci vznikaji pii praci, u niz
piimo nebo prostfednictvim pienaseéi je prokazino riziko nikazy.
3. Nemoci pienosné a parazitarni Nemoci vznikaji pii prac
veniklé v zahraniéi v epidemioclogicky obtiznych

oblastech s nzikem nakazy,

Kapitola VI
Nemoci z povolini zpisobené ostatnimi faktory a Ciniteli

Polozka Nemoc z povolani Podminky vzniku nemoci z povelani

1. Tézka hyperkineticka dysfonie, uzliky Nemoci vznikaji pii praci spojené
na hlasivkach, tézka nedomykavost hlasivek s vysokou profesionalng
nebo tézka fonastenie, pokud jsou trvale podminénou hlasovou namahou.

a znemoznu)i vykon povolani kladouciho
zvviene naroky na hlas
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Gl 11 CL 11
Prechodné ustanoveni
. Y - . . Uginnost
Nemocemi z povolini jsou téZ nemoci, které byly
uvedeny v seznamu a vznikly za podminek podle na-
fizeni vlidy &. 290/1995 Sb., ve znéni ifinném do dne Totw nafizeni nabyvd Géinnosti dnem 1. fervence

nabyti Géinnosti tohoto nafizeni. 2011.

Predseda vlidy:
RINDr. Necas v. r.

Ministr price a socidlnich véci:

Dr. Ing. Dribek v. r.
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Priloha ¢.2

DOTAZNIK

1) Jste muZ nebo Zena?

a) muz

b) Zena

2) Pracovni zarazeni podle smlouvy.................cccooniininnnns
3) Pracujete na rizikovém pracovisti?

a) ano

b) ne

¢) nevim

4) Vykon Vasi prace vykonavate prevazné:

a) v pohybu

b) v sed¢
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5) S jakymi faktory pro vase zdravi §kodlivé pFrichazite do styku béhem pracovni

smény?

a) vibrace

b) hluk

¢) kovovy prach

d) psychické zatéz

e) zadny

6) Jaky Casovy tsek pracovni smény jste uvedenym latkam ( viz. bod 5) vystaveni?
a) cela smeéna

b) méné€ nez polovina pracovni smény

¢) vice nez polovina pracovni doby

7) Dochazite na lékaiské preventivni prohlidky zprostredkované

zaméstnavatelem?
a) ano
b) ne

8) Zajist'uje pro Vas zaméstnavatel nad ramec bézné preventivni prohlidky u

zavodniho lékare prevenci proti moznym zdravotnim komplikacim?

a)ano, jakeé...................
b)ne

c)nevim
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9) V pripadé zdravotnich komplikaci spojenych s vykonem VaSeho povolani se

zaméstnavatel zachova jak?

a) necha mé pracovat dal na tomtéz pracovisti
b) propusti

¢) ptefadi na jin€ pracovisté

d) nevim

e) nemam rizikové pracovisté

10) Mate k dispozici osobni ochranné pracovni prostiedky (OOPP) jako jsou napr.

rukavice, ochranny odév, ochranné bryle, sluchové chranice?
a) ne (pak bod 11 nevypliujte)

b) ano:

11) Pokud mate k dispozici OOPP pouZzivate je pri praci?

a) ano, vzdy

b) vétSinou ano

¢) vétSinou ne

d) ne, nikdy

12) Doslo u Vas nasledkem pracovni ¢innosti k urazu?

a) ano

b) ne

88



13) Mél/a jste v roce 2011 vystavenou PN?

a) ano

b) ne

14) Bral/a jste si v roce 2011 dovolenou kviili nemoci?
a) ano

b) ne

89



