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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

1.1. UVOD

Déti patii spolecné s téhotnymi Zenami, seniory nebo napft. chronicky nemocnymi do
tzv. rizikové skupiny. Z riznych divodu, typickych pro konkrétni skupinu, jsou vSeobecné
citlivgjsi k onemocnéni, kterd dokonce u téchto lidi mohou mit zdvazné&jsi prubeh ¢i zdravotni
disledky.

Détem se teprve imunitni systém vyviji a neni proto srovnatelny s imunitnim
systémem dospélého organismu. Pravé diky ne zcela vyvinutym imunitnim mechanizmim a
pobytu v détském kolektivu se u déti Castéji vyskytuji né€ktera onemocnéni. Jedna se zejména
o nemoci respiracniho traktu, alergickd onemocnéni a jind onemocnéni, jejichz vznik mtze
byt zavisly také na kvalité ovzdusi, koncentraci Skodlivin, plisni a bakterii v zevnim prostfedi.
Tyto latky a mikroorganismy mohou pronikat do vnitiniho prostfedi budov, tedy i do interiéru
matetské Skoly. Dusledkem zvySené koncentrace zmiflovanych latek miize byt alergickd
reakce, snizeni celkové rezistence détského organismu, zvySeni nachylnosti k onemocnéni
respira¢niho traktu. Proto sledujeme, jak by mohly ¢istice vzduchu pfispét ke snizeni vyskytu

téchto onemocnéni a tim k ozdravéni détské populace.

Podpora zdravi a prevence nemoci détského véku je zahrnuta mimo jiné v Narodnim

programu Zdrava matei'ska Skola, kterému je vénovana jedna z nasledujicich kapitol.
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1.2. CIL DIPLOMOVE PRACE

Prace je zaméfena na posouzeni vyznamu pouzivani Cistici vzduchu v matefskych
Skolach pomoci srovnéni zdravotniho stavu déti v matei'ské Skole vybavené ¢isticem vzduchu
a déti z materské Skoly bez Cistice vzduchu. Timto zplisobem je mozné sledovat vztah mezi
ucinkem cisti¢h vzduchu v interiéru matetské skoly a zdravim déti ve stejné matetské skole.

Jako hlavni kritéria jsem zvolila prevalenci onemocnéni hornich cest dychacich, tedy
pocet nemocnych déti z celkového poctu déti ve dvou tiiméesicnich obdobi a pocet
prostonanych dni nemocnych déti za stejné obdobi. Zamétila jsem se na vSeobecnou
nemocnost s dirazem na nemoci respiratniho aparatu a alergickd onemocnéni. Pro

objektivizaci jsem pouzila vypocty epidemiologickych parametru.

1.3. CHARAKTERISTIKA MATERSKYCH SKOL

Skolka & 1 se nachazi v Praze 4 Braniku. Jedn4 se o tiipodlazni budovu, ve které jsou
Vv provozu dv¢ tfidy mateiské Skoly (dale jako 1a, 1b). V kazdé tiidé je zapsano 22-28 déti. Do

obou tfid jsou jiz n€kolik let umistény stropni ¢istice vzduchu.

Skolka ¢2, umisténa v Nuslich na Praze 4 sidli v jednopodlazni budové, ktera je
vyuzita pro dvé téidy (dale jako 2a, 2b). V kazdé tfid¢ je zapsano 24-28 déti. Je zde zavedena

pouze pfirozena vyména vzduchu bez specidlnich piistrojl.




Viiv ¢istict vzduchu na zdravi déti v materskych skolich

Fotografie ¢.1 : ukazka umisténi Cisti¢e vzduchu v materské Skole




Viiv ¢istict vzduchu na zdravi déti v materskych skolich

Fotografie ¢. 2 : detail Cisti¢e vzduchu pouzitého v matetfské Skole
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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

1.4. NARODNIi PROGRAM ZDRAVA MATERSKA SKOLA

Program, ktery vznikl v roce 2004, ma za kol vytvofit a zajistit optimalni podminky
pro télesnou, psychickou a socialni pohodu déti béhem pobytu v mateiské Skole. Druhym
cilem je vychova déti ke zdravému zivotnimu stylu jako prevence zejména obezity,

kardiovaskularnich onemocnéni a nadorového onemocnéni.

Podminkou zatazeni Skolky do programu je splnéni Sestnacti zakladnich bodu:

1. Vliv kvality ovzdusi na zdravi déti je mozné zahrnout hlavné do prvniho bodu, ktery je
nazvan: “Celistvost zdravi*

=  WHO definuje zdravi jako biopsychosocialni pohodu. Té€lesna pohoda je tedy

jednim ze tii slozek zdravi. Pravé tato ¢ast zdravi mize byt snizenou kvalitou

ovzdu$i negativn¢ ovlivnéna. Pii takovéto dlouhodobé tendenci nasledné

vznika celkova disharmonie a ptichdzi nemoc.

2. Uspokojovini individudlnich potieb.
3. Spontinni hra.

4.  Télesnd pohoda a volny pohyb.

5. Zdravd vyZiva.

6. Podpora sebediivery.

/. Socidlni vztahy tcty a spoluprdce.

8. Pravidla a rytmy.

9. Pohoda vécného prostiedi.

10. Ucta ke zdravi a Zivotu.

11. Ucenfi proZitkem.

12. Spolecenstvi materské skoly a rodiny.
13. Spoluiicast pii rizeni materské skoly.
14. Zdravi podporujici chovani ucitelky .
15. Materska skola je soucdst obce.

16. Zdravi prechod déti do zikladni skoly.

11
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1.5. CISTICE VZDUCHU

Tyto pfistroje pracuji na rizném principu, ale maji stejny cil, a to odstranéni pevného a
kapalného aerosolu, zejména respirabilnich Castecek ovzdusi, tj. Castic, které po vdechnuti
mohou pronikat az do plicnich alveold a poskodit je.

Typy pfistroji:

1. Cisti¢ se zvlhéovacem vzduchu

o Takovy Cisti¢ sestava z vodni nadrzky, jejimz tikolem je zachycovani ne€istot
a ptipadné zvlhéovani vzduchu diky odpatovani vody.

o Protiprasna ucinnost je ze vSech zde uvadénych typi Cisti¢ii vzduchu nejnizsi.
Pohybuje se v rozmezi 60-70%. Malé prasné Castice jsou nesmacivé a nejsou

zachycovany viibec.

2. Cisti¢ s elektrostatickym filterm

o Velkou vyhodou takového distiCe je snadnd Udrzba. Elektrostaticky filtr,
jakym jsou tyto Cistice vybaveny, je totiZ snadno omyvatelny. Tuto sluzbu
poskytuji zakaznikim specializované firmy. Takovy ¢isti¢ je instalovan i ve

sledované t¥idé MS.

o Protiprasna ucinnost je cca 70-80%.

3. Cistite vzduchu obsahujici soustavu filtrii
o Prediazen byva filtr z aktivniho uhli, ktery zachycuje pachy a chemické latky
o Nasleduje casticovy filtr, ktery mlze byt celulézovy, ze syntetickych nebo

skelnych vlédken. Podle velikosti zachycovanych pevnych ¢astic se tyto filtry
déli do nekolika tfid. Nejucinngjsi jsou tak zvané HEPA a ULPA filtry. Tyto
posledni jsou urceny vyhradné¢ do zdravotnickych prostorli s nejvy$sSimi

naroky na ¢istotu ovzdusi.

12
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3.1

Jako dalsi stupen filtrace mtize byt zatazen UV zafi¢, ktery usmrti zachycené
biologicky aktivni kontaminanty (zachycené plisné mohou jinak na filtrech
rust).

Zachyt necistot zvySuje 1 vnitini ionizator (dava praSnym casticim elektricky
naboj a tim zvysuje jejich zachyt)

Nejnovejsi pristroje obsahuji cyklon. Ktery ni¢i zachycené skodliviny na
principu fotokatalytické oxidace. Jejim produktem jsou latky zdravi
neSkodné.

Podle kombinace filtrii ptesahuje protiprasna Géinnost 90%. Cisti¢e s HEPA a

ULPA filtry maji €¢innost zachytu necistot pies 99%.

lonizatory

. Jsou vybaveny kovovou jehlou nebo uhlikovym vlaknem, které slouzi
jako emitor iontf.

. Obohacuji vzduch v interiéru o lehké zaporné ionty, které pisobi
piiznivé na lidsky organismus.

. Optimalni koncentrace lehkych zapornych iontl v budovach je

dosazeno pokud se pfibliZzuje nebo rovna jejich koncentraci v ptirodé.

. Mohou byt pouzity jako samostatné ptistroje.
. Zpusob, jakym Cisti vzduch:
. nabijeji prasné &astice elektrickym nabojem. Castice stejné

nabité se odpuzuji a jsou zachyceny na nejblizSich pevnych
povrsich;

. Castice s opaénym nabojem se piitahuji a rekombinuji. Vzniklé
elektricky neutralni castice diky vys$i hmotnosti ( d¢j se
nékolikrat opakuje ) a zemské pfitazlivosti rychleji sedimentuji;

. takto lze umeélou ionizaci vzduchu odstranit i malé Castice,
tvotici polétavy aerosol, ktery zustdva dlouhodobé az trvale ve

VZNosu;

13
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*+  zatimco CistiCe vzduchu vzduch prosavaji-maji ventilator, ktery

hluci- ionizatory jsou naprosto tiché.

1.6. ZASADY SPRAVNEHO POUZIVANI CISTICU VZDUCHU

1. Umisténi ¢isti¢e vzduchu:

©)

Jeden pftistroj by mél byt pouzivan pro cisténi vzduchu vzdy jen jedné
mistnosti.

Mistnost ma byt uzaviena. Okna a dvefe otevirame jen pro piirozené vétrani 3-
4x denn¢ na max. 5 minut.

Vhodné misto pro Cisti¢ je ve stiedni vzdalenosti mezi okny a dvefmi na sténé,
strop€ nebo v policce.

Pokud je ¢isti¢ v provozu nemél by byt umistén pfimo na zemi, u oken a dvefi.
Zabrani se tak nadmérnému pfisavdni sedimentovanych necistot a
infiltrovaného vzduchu.

Cisti¢e vzduchu vybavené ionizatorem musi byt umistény 1,5-2 m od mista
nejcastéjSiho vyskytu osob, abychom piedesli zvySené koncentraci lehkych

zapornych iontli ve vdechovaném vzduchu.

2. Casovy harmonogram zapojeni CistiGe vzduchu:

o

o

Optimalné je ptistroj trvale v provozu, maximalné mutze byt doba provozu
zkracena na dobu pobytu osob v ¢isténé mistnosti.

Jedna hodina provozu je nedostacujici a bezvyznamna.

3. Vykonnost Cisti¢e vzduchu:

o

o

Vzduchovy vykon v m3 by mél byt minimalné 1,5x vétsi nez objem mistnosti.

Doporucend protipras$na ucinnost je 80% a vice.

4. Pfipouzivani Cisti¢e vzduchu nesmi dochézet k:

o

Negativnimu ovliviiovani tepelné pohody.

14
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o Prekroceni hygienickych pozadavkii na hladinu hluku pro konkrétni typ
interiéru.

o Subjektivné obtézovat uzivatele hlukem.

o lonizator nesmi byt zdrojem nadmérnych koncentraci O3 a NOy (=nezadouci

produkty vysokonapétového vyboje, ktery zptisobuje ionizaci vzduchu).

5. Udrzba &isti¢e vzduchu:

o Cisti¢ vzduchu s vodni nadrzkou:
*  Vyména vody a ¢isténi probiha co nejcastéji, v zavislosti na znecisténi
ovzdusi, obvykle 1x tydné,
= vhodné je pouzivat pitnou vodu jak na ¢isténi pfistroje, tak do nadrzky,

* neni vhodné pouzivat chemické latky k dezinfekci vody.

o Cisti¢ vzduchu s filtrem:
= Vymeéna nebo ¢isténi, dle druhu filtru a podle udaji vyrobce,

= vyhodnd je signalizace znecisteni filtru.

15
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LATKY ZNECISTUJICI OVZDUSI:

Ox1dy dusiku
o zdroj: dopravni primysl, domaci vytapéni

o ucinek na lidsky organismus: drazdéni dychacich cest

Oxid sificity
o zdroj: domaci vytapéni, prumysl

o ucinek na lidsky organismus: drazdéni dychacich cest, kasel, bronchitida

Oxid uhelnaty
o zdroj: spalovani nafty v automobilovém priamyslu, domaci vytapéni

o ucinek na lidsky organismus: snizuje saturaci krve kyslikem

Prach, popilek, saze
o zdroj: dopravni pramysl, domaci spalovani, vytapéni, skladky
o ucinek na lidsky organismus: onemocnéni dychacich cest, alergie, akutni i

chronické zanéty

Prizemni ozon
o zdroj: vysledek reakce slune¢niho zafeni a vyfukovych plynd z automobilt

o ucinek na lidsky organismus: poskozeni dychacich cest a plic

Chemické ldtky (napr. polycyklické aromatické uhlovodiky, arzén, berylium, fluor)
o zdroj: naftové motory

o ucinek na lidsky organismus: zvySuje riziko nddorového onemocnéni

Plisné (Aspergillus flavus, Aspergillus niger...)
o zdroj: kontaminované potraviny, vlhka, tepla mista

o ucinek na lidsky organismus: karcinogenni, genotoxicky

16



Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

Tyto Skodliviny se dostavaji do vnitiniho prostfedi zvenci. Kvalita vnitiniho ovzdusi je
zhorSovana pobytem a rtiznou aktivitou lidi. K nejzavaznéjsimu znecistovani ovzdusi dochazi

pii koufeni. Do ovzdusi se ptfi ném dostava celd fada karcinogennich latek.

17
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PRAKTICKA CAST
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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v matei'skych skolich

I1.L1. POZOROVANI

Tabulka ¢.1: tfida 1a v matefské Skole s CistiCem vzduchu.

Pocet zapsanych  Prostonané dny Nemocné déti

déti
Leden 28 65 11
Unor 28 25 7
Bi'ezen 28 35 8
Zari 25 37 4
Rijen 25 33 3
Listopad 22 57 5
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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v matei'skych skolich

Tabulka ¢.2: tfida 1b v mateiské s Cisticem vzduchu.

Pocet zapsanych  Prostonané dny Nemocné déti

déti
9
Unor 28 59 10
Brezen 28 40 8
Zavi 25 45 5
Rijen 25 78 13
Listopad 26 40 3

20



Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v matei'skych skolich

Tabulka ¢.3: tfida 2a v matefské Skole bez &isti¢e vzduchu.

Pocet Prostonané Nemocné déti
zapsanych déti dny

25 11
Unor 24 43 8
Brezen 25 90 13

Zari 28 47 10

Rijen 28 52 12
Listopad 28 44 7
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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v matei'skych skolich

Tabulka ¢.4: tfida 2b v mateiské Skole bez Cisti¢e vzduchu.

Pocet zapsanych  Prostonané dny Nemocné déti
déti

10
Unor 25 31 7

Brezen 25 47 9

Zavi 28 62 13

Rijen 28 40 8
Listopad 28 53 9
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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

11.2. VYPOCET EPIDEMIOLOGICKYCH PARAMETRU

1. Prevalence je pocet viech nemocnych k ur¢itému datu.

xly . k
D G pocet nemocnych
Y eeeeens pocet lidi dané skupiny

K....... konstanta (100, 1000 ...)

2. Pocet prostonanych dni na kazdé dité, tj. kolik dni nemoci piipada na kazdé dité bez

ohledu na jeho zdravotni stav v daném obdobi.

xly
) QT pocet prostonanych dni
Yo celkovy pocet déti v jedné tiideé

3. Pocet prostonanych dni na kazdé nemocné dité, tj. kolik dni nemoci ptipada na kazdé

dité, které bylo v daném obdobi nemocné.

xly
) QT pocet prostonanych dni
Yoo pocet nemocnych déti v jedné tfidé

23



Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

Tabulka &.5a : prevalence - MS s &isti¢em vzduchu.

mésic trida la tiida 1b
32
unor 25 36
bfezen 29 29
leden-uinor-biezen 31 32
zati 16 20
fijen 12 52
listopad 23 12
zari-Fijen-listopad 17 28
celkem 24 30

Tabulka &.5b : primé&rna prevalence pro obé& tiidy v MS s &isti¢em vzduchu.

mésic Trida la + 1b

leden-tinor-biezen 315
zati-tijen-listopad 22,5
celkem 27

Primérna prevalence respira¢nich onemocnéni déti v MS, ktera je vybavena Cisticem
vzduchu se lisi v kazdém ro¢nim obdobi, stejné tak rozdilné hodnoty najdeme v kazdé ttide.
Vyssi vyskyt respiracnich onemocnéni se objevuje v zimnim obdobi leden-bfezen. V tomto
obdobi je prevalence ve tiidé¢ 1la 31 na 100 déti, ve tiidé 1b je prevalence 32 na 100 déti.
V obdobi zafi-listopad se prevalence onemocnéni snizila zejména ve tiid¢ 1a na 17 pfipada ze
sta a ve tiidé 1b na 28 onemocnéni na 100 déti.

Prumérna prevalence za obé tfimési¢ni obdobi v prvni tfidé je 24 na 100 déti, ve
druhé tridé je rovna 30 na 100 déti.

Pro obé tridy je pak primérna prevalence pro obé obdobi 27 na 100 déti.

24



Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

Tabulka &.6a : prevalence — MS bez &isti¢e vzduchu.

meésic trida 2a trida 2b
leden 42
unor 33 28
brezen 52 36
leden-tinor-biezen 43 35
Zat1 36 46
fijen 43 29
listopad 25 32
zari-Fijen-listopad 35 36
celkem 39 355

Tabulka &.6b : primé&rna prevalence pro obé tfidy v MS bez &isti¢e vzduchu

mésic Trida 2a + 2b

leden-unor-biezen 39,0
zati-fijen-listopad 35,5
celkem 37,3

Matetska skola, ktera neni vybavena c¢isticem vzduchu vykazuje vyssi hodnoty
prevalence respiracnich onemocnéni nez matetska $kola s CistiCem vzduchu, jak v zimnim,
tak v podzimnim obdobi. Toto srovnani zaznamenava graf ¢.1. Ve tfid¢ 2a je prevalence 43 na
100 déti za obdobi leden-biezen a 35 za obdobi zafi-listopad. Ve tiidé 2b je prevalence za
meésice leden-bfezen 35 na 100 déti a za mésice zati-listopad 36.

Pro obé tiidy je prevalence za prvni ¢asovy usek 39 na 100 déti a ve druhé casti
pozorovani dosahuje 35,5 na 100 déti.

Primérna prevalence za celych 6mésicii v obou tfidach je 37,3 na 100 déti.

25



Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v matei'skych skolich

Tabulka ¢.7 : prumérna prevalence.

obdobi MS s Cisticem vzduchu  MS bez ¢isti¢e vzduchu
zati-fijen-listopad 22,5 35,5
celkem 27,0 37,3

Graf &.1: srovnani prevalence

Prevalence respirachich onemocnéni

45
40
35
30
25
20
15
10

OMS s gisticem
vzduchu

B MS bez gistice
vzduchu

prevalence

leden-  zafi-listopad celkem
bfezen

meésice
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Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

Tabulka &.8a : pocet prostonanych dni na kazdé dité v MS s &isti¢em vzduchu.,

mésic trida la tiida 1b
unor 0,89 2,11
brfezen 1,25 1,43
leden-unor-biezen 1,49 2,04
zati 1,48 1,80
fijen 1,32 3,12
listopad 2,59 1,54
zari-Fijen-listopad 1,80 2,11
celkem 1,65 2,10

Tabulka &.8b : praimérny pocet prostonanych dni na kazdé dité pro obé& t¥idy v MS s &isti¢em

vzduchu.
mésic Trida la+ 1b
leden-tinor-biezen 1,77
zati-tijen-listopad 1,96
celkem 1,88

Pocet prostonanych dni na kazdé dité zapsané ve tfid€ je znateln€ nizsi ve Skolce, ktera
ma Cisti¢ vzduchu oproti Skolce, kterd jej nema. Ve Skolce s Cisticem vzduchu byly déti
pramérn€ nemocné 1,49 dni ve tfidé¢ 1la za obdobi leden-biezen, ve druhé tfid¢ za stejné
obdobi je pocet prostonanych dni 2,04. V mésicich zafi-listopad byly déti nemocné ve tiidé la
1,80 dnu a ve tiidé 1b 2,11 dnu.

Prumérné v obou tridach byly déti nemocné 1,77 dni za leden-biezen a 1,96 dni
za zaii-listopad.

Za celé obdobi byly déti dohromady v obou tiidach MS s &istitem vzduchu

nemocné prumérné 1,88 dni.
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Tabulka ¢.9a : pocet prostonanych dni na kazdé dité ve Skolce bez &isti¢e vzduchu.

mésic trida 2a tiida 2b
unor 1,80 1,24
biezen 3,60 1,88
leden-unor-biezen 2,71 1,78
zati 1,68 2,21
fijen 1,86 1,43
listopad 1,57 1,89
zari-Fijen-listopad 1,70 1,84
celkem 2,21 1,81

Tabulka ¢.9b : prumérny pocet prostonanych dni na kazdé dité pro obé tfidy ve Skolce bez

distie vzduchu.

mésic Trida 2a + 2b

leden-tinor-biezen 2,25
zati-fijen-listopad 1,77
celkem 2,01

Dé&ti v matetské skole, kterd nemd Cisti€¢ vzduchu prostonaly vice dni v porovnani
S détmi, které dochézi do Skolky s ¢istiCem vzduchu. Za obdobi leden-biezen stonaly ve tiide
2a 2,71 dni a ve tide¢ 2b 1,78 dni. V mésicich zafi-listopad se pocet prostonanych dni snizil na
1,7 ve tiidé 2a a ve tfidé 2b na 1,84.

V obou tiidach byly déti primérné nemocné 2,25 v lednu-bieznu a 1,77 v zafi-
listopadu.

2,01 dni déti prostonaly v obou tfidach ve Skolce bez Cisti¢e vzduchu za celé

zkoumané obdobi.
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Tabulka ¢.10 : pramérny pocet prostonanych dni na kazdé dité.

obdobi MS s Cisticem vzduchu  MS bez ¢isti¢e vzduchu
2,25
zati-fijen-listopad 1,96 1,77
celkem 1,88 2,01

Graf ¢.2: pocet prostonanych dni na kazdé¢ dite.
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Tabulka ¢&.11a : pocet prostonanvch dni na kazdé nemocné dité ve $kolce s &isti¢em vzduchu.

mésic trida la trida 1b
leden 8,00
unor 3,57 5,90
biezen 4,38 5,00
leden-unor-biezen 4,62 6,30
Zafi 9,25 9,00
fijen 11,00 6,00
listopad 11,40 13,30
zafi-Fijen-listopad 10,55 9,43
celkem 7,59 7,87

Tabulka &.11b : praiméry podet prostonanych dni na kazdé nemocné dité pro obé& tiidy v MS

s CistiCem vzduchu.

mésic Trida la+ 1b

leden-tinor-biezen 5,46
zati-fijen-listopad 9,99
celkem 7,73

Pocet prostonanych dni na kazdé nemocné dit¢ je ukazatel, podle které¢ho lze
orientacné odhadnout zadvaznost onemocnéni. Piedpokladdm, ze ve velké Casti ptipadd, ¢im je
krat$i doba, ktera je nutna pro domaci ¢i nemocnicni 1écbu, tim je onemocnéni méné zavazné.
Krat$i nemoc muze také ukazovat na lepsi stav obranyschopnosti détského organismu a také
1ze usuzovat, obzvlast’ u respira¢nich onemocnéni, Ze stav prostiedi ve kterém se pohybuyji, je
pro détsky organismus vhodnéjsi.

Za leden-bifezen kazdé nemocné dité stonalo ve tfidé 1la 4,62 dni a ve tfidé 1b 6,30

dni. V dalSim obdobi se hodnoty zvedly na 10,55 ve tiid¢ 1a a na 9,43 ve druhé ttide.
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Primérné nemocné déti stonaly 5,46 dni v obdobi leden-biezen a 9,99 dni
v obdobi zari-listopad.
Za obé obdobi a v obou tifidach ve $kolce s Cisticem vzduchu déti stonaly 7,73

dnu.

Tabulka &.12a : podet prostonanvych dni na kazdé nemocné dit& ve Skolce bez &istiGe vzduchu.

mésic tiida 2a tiida 2b
leden 6,18 5,30
unor 5,38 443
bfezen 6,92 5,22
leden-anor-brezen 6,16 4,98
Zaf1 4,7 4,8
fijen 4,3 5
listopad 6,29 59
zari-Fijen-listopad 51 5,23
celkem 5,63 511

Tabulka & 12b : primé&rny pocet prostonanych dni na kazdé nemocné dit& v MS bez &istice

vzduchu.
mésic Trida 2a + 2b
leden-tinor-biezen 5,57
zati-fijen-listopad 5,17
celkem 5,37
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Ve skolce bez Cisti¢e vzduchu déti stonaly v jedné tiidé 6,16 dni a 4,98 dni ve tiidé
druh¢ v lednu-tinoru. Pocet dni, kdy bylo kazdé nemocné dité nemocné je za obdobi zafi-
listopad ve téidé 2a 5,1 a ve tiidé 2b 5,23.

Pro obé tfidy je prumérna hodnota 5,57 dni v lednu-unoru a 5,17 za zafti-listopad.

5,37 dni byly déti nemocné v mateiské §kole bez Cisti¢e vzduchu za celé obdobi.

Tabulka ¢.13 : prumérny pocet prostonanych dni na kazdé nemocné dité.

obdobi MS s &istiéem vzduchu MS bez ¢istite vzduchu
5,57
zari-Fijen-listopad 9,99 5,17
celkem 7,73 5,37

Graf ¢.3: pocet prostonanych dni nemocnych déti.

Pocet prostonanych dni na kazdé
nemocné dité

12
10 <
= 8 OMS s distiCem
o 5 | vzduchu
S, B MS bez Gistice
o 5 vzduchu
0
leden- ZAari- celkem
bfezen listopad
meésice

32



Viiv cisticti vzduchu na zdravi déti v mater'skych skolach

111, DISKUZE

Na téma hygieny vnitiniho prostfedi v matetskych skolach je mozné prostudovat rizné
prace. Ne vzdy autofi dochazi ke stejnym zavérim, které se nékdy diametralné 1isi, zejména
v pohledu na ucinnost Cisti¢i vzduchu. Obvykle pouzivaji k hodnoceni stavu vnitfniho
ovzdusi v interiéru nékladné metody meétfeni koncentraci napiiklad prachu, plisni, oxidi
dusiku. Vyznamnou velicinou je zdravotni stav déti ve Skolkéach, kde se méeteni provadi. Prave

timto smérem jsem se v praci zabyvala.

MozZnymi pti¢inami, které vedou k riiznym nazorim na G¢innost a vyznam pouZzivani
Cisti¢li vzduchu mohou byt nepfesnosti v méfeni dané napft. rozdilnou lokalitou métené a
kontrolni matef'ské skoly, individudlnimi rozdilnostmi mezi Skolkami, jejich okolim a neméné
podstatné jsou rozdilné charakteristiky déti, které matetskou skolu navstévuji. Je to napf.
socialni situace rodiny, etnické a rasové zastoupeni, zdravotni stav, hygienické navyky,

promoienost v kolektivu.

I samotny zptsob pouziti ¢istice vzduchu a jeho druh vysledky ovliviiuji. Neni mozné
pfesné kontrolovat, jak a kdy jsou pfistroje v provozu. MiiZe se stat, ze CistiCe vzduchu jsou
Vv provozu piili§ kratkou dobu, neZ aby mohly pfiznivé ovlivnit mikroklima daného prostoru.
Nevhodné pouzivani piistroje mize byt zapfic¢inéno jeho hlu¢nosti nebo také nedostatecnym
poucenim uZzivatele o pouzivani CistiCe. Také oteviend okna po delSi dobu, nez je
doporuceno, nevhodna instalace a nespravné umisténi ¢istice vzduchu zkresluji vysledky.

Do své prace jsem proto shrnula zdsady pouZzivani, umisténi a udrzbu distice, které

jsou nutné pro kladné uplatnéni Cistice vzduchu v interiéru.
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V. SOUHRN

Vliv &isti¢t vzduchu na zdravi déti v mateiskych Skolach jsem sledovala v obdobi
Sesti mésicti rozdéleného do dvou tfimésicnich usekd. Spolupracovala jsem se dvémi
matefskymi Skolkami na Praze 4. Sledovala jsem prevalenci respiracnich onemocnéni a pocet
prostonanych dni ve Skolce vybavené ¢isticem vzduchu a porovnala je s vysledky Skolky bez

¢isti¢e vzduchu.

V mésicich leden-biezen a zafi-listopad roku 2006 bylo kazdé dité nemocné pramérné
1,88 dnil ve skolce s CistiCem a 2,01 dnti ve Skolce, ktera Cisticem vzduchu vybavena neni. Ve
stejném obdobi bylo jedno nemocné dité nemocné primérn¢ 7,73 dny ve Skolce s Cisticem a
5,37 dni ve $kolce bez Cisti¢e. Nemocnost je vyznamné niz&i u déti v MS s &isti¢em vzduchu a

rovna se 27 % narozdil od MS bez &isti¢e vzduchu, kde dosahuje 37,25%.
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V. SUMMARY

I have observed air-cleaner’s influence upon children’s health in kindergartens for six
months divided into two three-month periods. | have co-operated with two kindergartens in
Prague 4. | was watching respiratory affection prevalence rates and number of days in illness
in the kindergarten with an air-cleaner and | compared these with the results of the

kindergarten without an air-cleaner.

During January-March and September-November 2006 was every child ill for 1,88
days on average in the kindergarten with an air-cleaner and for 2,01 days in the kindergarten
without an air-cleaner. One ill child was ill for 7,73 days on average in the kindergarten with
an air-cleaner in the same period. And it was 5,37 days on average in the kindergarten without
an air-cleaner. The sickness absence is significantly lower in the kindergarten with an air-
cleaner and is 27 % contrary of the kindergarten without an air-cleaner, where the sickness

absence goes up to 37,25%.
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VI. ZAVER

Prace je Sestimésicnim zaznamem zdravotniho stavu déti ve dvou mateiskych
Skolkéach v souvislosti na kvalit¢ vnitinitho ovzdusi. Znatelné rozdily hodnot prevalence a
poctu prostonanych dni mezi Skolkami upozoriiuji na kladny vliv ¢istici vzduchu na zdravi
déti. Dokladem jsou nizsi pocty déti, které onemocnély ve Skolce s instalovanym Cisti¢em

vzduchu a déti, které byli nemocné, tak stonaly krat$i dobu.

Vyznam prace vidim také ve spolupraci s ucitelkami v matetské skole, které si touto
formou ozivily vyznam a zasady pouzivani Cisti¢e vzduchu, ktery jim byl do tfidy pted

n¢kolika lety instalovan.
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