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1.Uvod: Toto téma bakal¥ské prace jsem si vybrala predev&im proto, e
mé zajima jak lidska prace a veskeré Cinnosti ovliviuji zdravi lidi.
1.1.NEMOCI Z POVOLANI: ty nemoci, které vznikaji nepfiznivym
plsobenim chemickych, fyzikalnich, biologickych nebo jinych Skodlivych
vlivl pokud vznikly za podminek uvedenych v seznamu nemoci z povolani,
tedy v uvedeném narizeni vlady. Nemoci z povolani se rozumi téZz akutni
otrava vznikajici nepfiznivym plsobenim chemickych latek. Seznam
nemoci z povolani je uveden v nafizeni viady ¢. 290/1995 Sb. Postup pfi
uznavani nemoci z povolani a seznam zdravotnickych zafizeni, ktera tyto

nemoci uznavaji je uveden ve vyhlasce ¢. 342/1997 Sb.

1.2.Existuje nékolik moznosti vzniku nemoci z povolani:

Nékteré nemoci vznikaji jen bezprostfedné na pracovisti (fada akutnich
otrav), a to i pro kratké dobé zaméstnani, podobné jako pracovni Uraz.
Jiné nemoci ke svému vzniku potrebuji opakovany kontakt se Skodlivinou
po fadu dni, tydn{, mésicl az let (napfiklad chronické otravy, onemocnéni
hornich koncetin z vibraci a dalsi).

Jiné choroby se zpravidla objevuji az po nékolikaleté expozici (napriklad
silikdza, uhlokopska pneumokonidza).

Nadory vyvolané praci s karcinogeny (azbest, benzen, vinylchlorid,
ionizujici zareni a dalSi) mohou byt zjiStény az o desitky let pozdéji.
Lécenim se upravuji jen nékteré nemoci z povolani. Pro mnoho nemoci

dosud neni Uc¢inna lécba znama.

1.3.Pro dalsi vyvoj nemoci z povolani existuje nékolik

moznosti:

Zcela vymizi béhem kratké doby terapie a po vyrazeni z kontaktu se
Skodlivinou (napriklad lehké akutni otravy, svrab).

Upravuiji se delSi dobu (onemocnéni cév z vibraci).

ZGstanou v podstaté na stejném stupni, jejich jen mirné zhorSovani
nastava vlivem opotiebovani organismu vékem (porucha sluchu z hluku,

artrézy kloub@).



ZhorSuji se i po skonceni rizikové prace (silikdza, uhlokopska
pneumokoniéza), a nékdy az po letech odstupu od expozice dané
Skodliviné dosahnou stadia, nutného k uznani nemoci z povolani.

Zvlastni postaveni zaujimaji nemoci zplsobené rliznymi alergeny (alergicka
ryma, prlduskové astma, kontaktni alergicky ekzém). Pokud by se
podarilo kontakt pacienta s alergenem zcela eliminovat, mohl by byt
teoreticky naprosto bez obtizi. Je to vSak mozné jen vzacné - v pripadech
alergenli, omezenych vyluéné na urcité pracovisté (vzacna barviva nebo
chemické pripravky), a to za predpokladu, Ze k preruseni kontaktu doslo
brzy po prvnich potizich. BEhem meésicl aZ let totiz dochazi k rozsifeni
spektra latek, na které je pacient precitlivély a vyrazeni z kontaktu s
jednou latkou uz nestadi. U latek vyskytujicich se Siroce - napriklad u
chromu, niklu nebo ¢erné gumy, neni Uplna eliminace kontaktu prakticky
mozna a pacient se obtizi nezbavi. I osobni ochranné prostredky, stejné
jako Cistici prostredky (mydla, saponaty) mohou byt vyjimecné pricinou
alergie, a tim i nemoci z povolani.

Postizeny musi pocitat s tim, Ze ve vétsiné pfipadd nebude moci
pokracovat v praci na svém dosavadnim pracovisti, popfipadé jen po
provedeni urcCitych Uprav pracovisté nebo rezimu prace. V mnoha
pripadech bude vykonavat praci méné kvalifikovanou, pro zdravotni
omezeni bude také obtizné shanét vyhovujici zaméstnani. Obdrzi
jednorazové odskodnéni pro bolest, event. pro ztizeni spoleCenského
uplatnéni, a pfi poklesu vydélku také doplatky do vyse platu. V pripadé, ze
je nezaméstnany, ma narok na nahradu za ztratu na vydélku jen v
pripadé, ze je veden u Uradu prace jako uchaze¢ o zaméstnani

(http://bzp.bozpinfo.cz/dotazy/profesionalni_onemocneni_nzp.html)

1.4.Vyskyt

Pocet vyskytd nemoci z povolani a pracovnich Urazd by mél byt v
EU snizen o ctvrtinu na zakladé nové pétileté strategie v oblasti
bezpecCnosti a ochrany zdravi pfi praci, ktera byla Komisi. Tato strategie

navazuje na skutecnost, ze mezi lety 2002 a 2004 doslo k 17% poklesu v



poCtu smrtelnych Urazl a 20% poklesu v poctu Urazl vedoucich k
nepritomnosti na pracovisti v trvani tfi a vice dn. Nicméné tento pokrok
zlstava nevyvazeny, vezmeme-li v Uvahu rdzné staty, odvétvi, podniky a
kategorie zaméstnanct. Zmény v pracovnim Zivoté vedou k novym riziklim
na pracovisti a ¢etnost vyskytl nékterych nemoci z povolani se zvysuje.

»,Nemoci z povolani a pracovni Urazy zatéZuji v zemich EU
vyznamnym zplsobem jak zaméstnance, tak zaméstnavatele. Kazdoro¢né
dochazi ke 4 milionm pracovnich urazd, které pro evropské hospodarstvi
predstavuji vyznamné ekonomické naklady. Zna¢nou Cast téchto nakladl
nesou systémy socialniho zabezpeceni a verejné finance. ZlepSovani
ochrany zdravi a bezpecnosti zaméstnancl je zakladnim kamenem agendy
EU pro rlst a zaméstnanost. Tim, ze zvySime produktivitu a kvalitu prace,
podpotime rlst a konkurenceschopnost Evropy."

Prestoze se v poslednich péti letech dosahlo vyznamného pokroku,
stale existuje velky prostor pro zlepSovani. Naklady zplsobené pracovnimi
Urazy a nemocemi nenesou vSichni zicastnéni rovnomérné. Evropsti
zameéstnanci prichazeji rocné priblizné o jednu miliardu euro z ddivodu
nepritomnosti na pracovisti. Zaméstnavatelé nesou naklady spojené s
nemocenskou, nahrazovanim neptitomnych pracovnikll a snizenim
produktivity — mnohé z téchto nakladd nejsou kryty pojisténim.

To se tyka zejména malych a stfednich podnikd, ve kterych dochazi
k 82 % vSech pracovnich Urazd a 90 % smrtelnych Grazd. VétsSimu nez
prdmérnému riziku pracovnich Urazd jsou vystaveni pracovnici ve
stavebnictvi, zemédélstvi, dopravé a zdravotnictvi. Zaroven jsou
zvétSenému riziku vystaveni mladi pracovnici, pracovnici ze zahranici, stari
pracovnici a pracovnici s nezajisténymi pracovnimi podminkami.

Zvysuje se vyskyt specifickych chorob véetné onemocnéni
pohybového aparatu jako napriklad bolesti zad, zranéni kloubd a
syndromu z opakovaného pretizeni a chorob zplisobenych psychickym
vypétim.

Nova strategie na roky 2007 — 2012 si klade za cil dosahnout

celkového snizeni poctu pracovnich Urazd a nemoci z povolani o 25 %.



Stanovi radu opatfeni na evropské a vnitrostatni Urovni v téchto hlavnich
oblastech:

-ZlepSeni a zjednoduseni stavajici legislativy a zlepSeni jejiho provadéni v
praxi pomoci nezavaznych nastrojd, jako naptiklad vyménou osvédcéenych
postupd, informacnimi kampanémi a Skolenim.

-Stanoveni a praktické provadéni narodnich strategii prizplisobenych
specifickym podminkam v kazdém clenském staté. Tyto strategie by se
mély zamérit na oblasti a podniky s nejvétsSimi problémy a urcit narodni
cile pro snizovani poctu pracovnich Urazi a nemoci z povolani.
-Zohlednéni bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci v ostatnich oblastech
zahrnutych v narodnich a evropskych politikach (vzdélavani, verejné
zdravi, vyzkum) a nalézani novych oblasti soucinnosti.

-Lepsi identifikace a posuzovani moznych novych rizik posilenim vyzkumu,

vymeény znalosti a uplatfovani vysledkd v praxi.

2.SEZNAM NEMOCI Z POVOLANI (nafizeni viddy ¢.290/1995 Sb.)

2.1.KAPITOLA I.- nemoci z povolani zplsobené chemickycmi latkami

1.Nemoc z olova nebo jeho sloucenin
2.Nemoc ze rtuti nebo jejich sloucenin
3.Nemoc z arzénu nebo jeho sloucenin
4.Nemoc z antimonu nebo jeho sloucenin
5.Nemoc z berylia nebo jeho sloucenin
6.Nemoc z kadmia nebo jeho sloucenin
7.Nemoc z chrédmu nebo jeho sloucenin
8.Nemoc z manganu nebo jeho sloucenin
9.Nemoc z niklu nebo jeho sloucenin
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 halogend nebo jejich sloucenin
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15.Nemoc ze zinku nebo jeho sloucenin

16.Nemoc z médi nebo jejich sloucenin

17.Nemoc z oxidu uhelnatého

18.Nemoc z oxid{ dusiku

19.Nemoc z oxid({ siry

20.Nemoc z kyanovodik{ nebo kyanid(

21.Nemoc z izokyanat({

22.Nemoc z fosgénu

23.Nemoc z boran(

24.Nemoc ze sirouhliku

25.Nemoc ze sirovodiku a sulfid®

26.Nemoc z amoniaku

27.Nemoc z halogenovych uhlovodikd

28.Nemoc z alifatickych nebo alicyklickych uhlovodik{
29.Nemoc z alkohol{l

30.Nemoc z glykold

31.Nemoc z éterd a keton(

32.Nemoc z formaldehydu a jinych alifatickych uhlovodik
33.Nemoc z akrylonitrilu a jinych nitrilG

34.Nemoc z alifatickych nitroderivatd

35.Nemoc z benzenu

36.Nemoc z homolog{ benzenu

37.Nemoc z naftalenu nebo jeho homologd

38.Nemoc z vinylbenzenu nebo divinylbenzenu
39.Nemoc z fenold, jejich homologli nebo jejich halogenovych
derivatd

40.Nemoc z aromatickych nitro nebo amino sloucenin
41.Nemoc z polychlorovanych bifenyld, dibenzodioxinG
dibenzofurandi

42.Nemoc z polycyklickych kondenzovanych uhlovodikd
43.Nemoc ze syntetickych pyretroid{

44.Nemoc z dipyridild
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45.Nemoc z karbamatd

46.Nemoc ze sloucenin kov{ platinové skupiny

47.Nemoc z thalia nebo jeho sloucenin

48.Nemoc z barya nebo jeho sloucenin

49.Nemoc ze sloucenin cinu

50.Nemoc ze sloucenin selenu a teluru

51.Nemoc z uranu nebo jeho sloucenin

52.Nemoc z esterd kyseliny dusi¢né

53.Nemoc z anorganickych kyselin

54.Nemoc z etylenoxidu a jinych oxirynl

55.Nemoc  z  halogenovych alkyleterd nebo aryleterl
(bischlormetyleter)
Podminky vzniku nemoci v kapitole I.:nemoci vznikaji pfi plnéni pracovnich
nebo sluzebnich Ukold nebo v pfimé souvislosti nim, pfi némz je
prokazana takova expozice uvedenym chemickym latkam, ktera je podle

soucasnych lékarskych poznatkl pri¢inou nemoci z povolani.

2.2.KAPITOLA II. - nemoci z povolani zplsobené fyzikalnimi faktory

1.Nemoc zpUisobena ionizujicim zafenim
Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana takova expozice ionizujicimu

zéreni, ktera je podle soucasnych Iékarskych poznatk{ pri¢inou nemoci
2.Nemoc zplsobena elektromagnetickym zarenim

Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokdzana takova expozice

elektromagnetickému zareni, ktera je podle soucCasnych I|ékarskych

poznatk{ pfi¢inou nemoci

3.Zakal ¢ocky zplsobeny tepelnym zarenim

Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana takova expozice tepelnému

zareni, ktera je podle soucasnych lékafskych poznatk{ pri¢inou nemoci
4.Porucha sluchu zplsobena hlukem

Nemoc vznikd pfi praci,u niz je prokdazana nadmérna expozice hluku. Za

nadmérnou se zpravidla poklada takova expozice, pri které ekvivalentni

hladina hluku po béZznou dobu trvani pracovni smény prekracuje 85 dB
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nebo Spickova hladina frekvenéné nevazeného akustického tlaku
prekracuje 200 Pa (140dB)

5.Nemoc zplsobend atmosferikym pretlakem a pod tlakem
Nemoc vznika pfi praci v prostfedi atmosférického pretlaku nebo v
podtlakovych komorach

6.Nemoci cév rukou prfi praci s vibrujicimi nastroji a zarizenim

(objektivné prokazané zbéleni nejméné Ctyr clankl prstl v chladu ovérené
pletysmografickym vysSetrenim nebo vazoparalytické stadium nemoci)

K polozkam 6-8: nemoci vznikaji pfi praci s pneumatickym naradim rucné
ovlddanym nebo pfi praci s vibrujicimi nastroji s takovymi hodnotami
zrychleni vibraci, které jsou podle soucsnych Iékarskych poznatkd pficinou
nemoci

7.Nemoci  perifernich nervl  hornich  koncetin  charakteru

ischemickych a Uzinovych neuropatii pfi praci s vibrujicimi nastroji a

zarizenimi. Ischemické poskozeni n.medianii, n.ulnari nebo obou nervd, s
klinickymi iritacnimi a zanikovymi pfiznaky a patologickym nalezem v EMG
vystreni, odpovidajicimi nejméné stfedné tézké poruse.Poskozeni nervi
hornich koncetin charakteru Uzinového syndromu s klinickymi iritaénimi a
zanikovymi priznaky a s patologickym nalezem v EMG vySetfeni,
odpovidajicimi nejméné stredné tézké poruse.

8.Nemoci kosti a kloubd rukou nebo zapésti nebo loktd pfi praci s
vibrujicicmi _nastroji _a zarizenimi. Aseptické nekrdzy zapéstnich nebo
zaprstnich kdstek nebo izolovana artréza kloubd rucnich, zapéstnich nebo
loketnich, spojené se zavaznou poruchou funkce vedouci k vyraznému
omezeni pracovni schopnosti

9.Nemoci Slach, Slachovych pochev nebo uUpnd nebo svall nebo

kloubd koncetin z dlouhodobého nadmérného jednostranného pretézovani.
Objektivnimi vySetfovacimi metodami potvrzené vleklé formy nemoci

vedouci k vyraznému omezeni pracovni schopnosti.

10.Nemoci perifernich nervd koncetin charakteru Uzinového

syndromu z dlouhodobého nadmérného jednostranného pretézovani nebo

z tlaku, tahu nebo torze, s klinickymi iritacnimi a zanikovymi priznaky a s
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patologickym nalezem v EMG vySetreni, odpovidajicimi nejméné stredné
tézké poruse.
K polozkam 9-10: nemoci vznikaji pfi praci, pfi které jsou prislusné svalové

skupiny nebo nervy pretézovany natolik, Ze pretézovani nebo tlak, tah

nebo torze je podle soucasnych lékarskych poznatk( pFi¢inou nemoci.
11.Nemoci tihovych vackd z tlaku

Nemoci vznikaji pfi takové praci vykonavané v takové pracovni poloze, pri

které dochazi po prevaznou cast pracovni smény k tlaku na postizenou

oblast.

12.Poskozeni menisku

Nemoc vznika pfi praci vykonavané po prevazuijici ¢ast pracovni smény v

poloze v klece a v podrepu

2.3.KAPITOLA III. - nemoci z povolani tykajici se dychacich cest, plic,

pohrudnice a pobriSnice

1.Pneumokoniézy zplsobené prachem s obsahem volného
krystalického oxidu kremicitého:
silikoza, silikotuberkuldza, pneumokonidéza uhlokopl a pneumokonidza
uhlokopd ve spojeni s tuberkul6zou
a)s typickymi rtg znaky prasnych zmén a vSechny formy komplikované
pneumokonidzy (A, B, C) dle klasifikace ILO
b)ve spojeni s aktivni tuberkulézou
c)s prihlédnutim k dynamice vyvoje
Nemoci vznikaji pfi praci, u niz je prokazana takova expozice prachu s
obsahem volného krystalického oxidu kremicitého, ktera je podle
soucasnych lékafskych poznatk{ pfi¢inou nemoci.

2.Nemoci plic, pohrudnice nebo pobfisnice zplsobené prachem
azbestu:
a)azbestoza
b)hyalindza pohrudnice s poruchou plicnich funkci
c)mezoteliom pohrudnice nebo pobfiSnice

d)rakovina plic ve spojeni s azbestézou nebo hyalindzou pleury
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Nemoci vznikaji pfi praci, u niz je prokazana takova expozice azbestu,
ktera je podle soucasnych lékarskych poznatkd pricinou nemoci

3.Pneumokoniéza zplsobend prachem pfi vyrobé a zpracovani

tvrdokov(
Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana takova expozice prachu

tvrdokovd, ktera je podle soucasnych lékarskych poznatkl pFicinou nemoci

4.Pneumokonibza ze svarovani
Nemoc vznikd pfi praci, u niz je prokazana takova expozice dymdm
vznikajicim pfi svarovani elektrickym obloukem, ktera je podle soucasnych
lékarskych poznatkd pri¢inou nemoci

5.Nemoci_dychacich cest a plic_zplsobené vdechovanim kobaltu,

cinu, barya, grafitu, gama oxidu hlinitého, berylia, antimonu nebo oxidu
titaniCitého

Nemoci vznikaji pfi praci, u niz je prokazana takova expozice uvedenym
chemickym latkam, ktera je podle soucanych lékarskych poznatkd pfic¢inou
nemoci

6.Rakovina plic z radioaktivnich latek

Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana takova inhalacni expozice
radioaktivnim latkam, kterda je podle soucasnych lékarskych poznatkd
priinou nemoci

7.Rakovina dychacich cest a plic zpisobena koksarenskymi plyny
Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana takova expozice koksarenskym
plyndim, kterd je podle soucasnych lékarskych poznatk( pFi¢inou nemoci

8.Rakovina sliznice nosni nebo vedlejSich dutin nosnich

Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokdzana takova expozice prachu dreva,
ktera je podle soucasnych lékarskych poznatkd pfi¢inou nemoci

9.Exogenni alergicka alveolitida

Nemoc vznika pfi praci spojené s vdechovanim prachu s anigennim a
infekénim Gc¢inkem

10.Astma__bronchiale a_alergicka onemocnéni__hornich cest

dychacich

15



Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana expozice prachu nebo plynnym
latkam s alergizujicimi Gcinky

11.Bronchopulmonalni _nemoci zplsobené prachem baviny, Ind,
konopi, juty, sisalu nebo cukrové trtiny

Nemoc vznika pfi praci, u niz je prokazana expozice uvedenému prachu

2.4.KAPITOLA 1V. - nemoci z povolani kozni

o

1.Nemoci _klze zplsobené fyzikalnimi, chemickymi nebo
biologickymi faktory
Nemoci vznikaji pfi praci, u niz se uvedené faktory vyskytuji a jsou podle

soucasnych lékarskych poznatkd pri¢inou nemoci

2.5.KAPITOLA V. - nemoci z povolani prenosné a parazitarni
1.Nemoci prenosné a parzitarni
2.Nemoci prenosné ze zvifat na clovéka bud pfimo nebo

prostrednictvim prenasect
K polozkam 1-2: nemoci vznikaji pfi praci u niz je prokazano riziko nakazy

3.Tropické nemoci prenosné a parazitarni

Nemoci vznikaji pri praci v epidemiologicky obtiznych oblastech s rizikem

nakazy

2.6.KAPITOLA VI. - nemoci z povolani zplsobené ostatnimi faktory a

Ciniteli
1.Tézkd hyperkinetickd dysfonie, uzliky na hlasivkach, tézka
nedomykavost hlasivek a tézka fonastenie, pokud jsou trvalé a znemoznuiji

vykon povolani kladouciho zvySené naroky na hlas

Nemoci vznikaji pri praci spojené s vysokou profesionalné podminénou
hlasovou namahou.
(nafizeni vlady 290/1995 Sb.)
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3.0dskodnovani nhemoci z povolani

Rozsah odpovédnosti a dalSi nalezitosti spojené s odskodnovanim
nemoci z povolani v soucasné dobé resi zakonik prace (zak. ¢. 262/2006

Sb. ve znéni predpisli pozdéjsich).

Ten v ustanoveni § 366, odst. 2. stanovi: ,Zaméstnavatel odpovida

zaméstnanci  za Skodu vzniklou nemoci z povolani, jestlize

zaméstnanec pred jejim zjisténim pracoval u zaméstnavatele za

podminek, za nichZ vznika nhemoc z povolani, kterou byl postizen."

Z uvedeného vyplyva, Ze nositelem odpovédnosti nemusi byt vzdy ten
zaméstnavatel, u néhoz je postizeny aktualné v pracovnim nebo
obdobném poméru, jako je tomu u pracovnich Urazll. Tato skutecnost
bude vSak v praxi podstatna jen u nemoci, jez maji dlouhou inkubacni
dobu.

Typickym pripadem mdze byt napft. silikoza, jejiz latentni faze mize

probihat i radu let. Postizeny pracoval v jednom dole, poté presel do
jiného dolu, pak do kamenolomu a v dobé zjisténi nemoci z povolani byl
zaméstnan jako straznik méstské policie. U zaméstnavatelli, kromé
posledniho, existovaly podminky, za nichz nemoc z povolani vznika, proto
své naroky uplatni zaméstnanec u kteréhokoliv z téchto zaméstnavateld,
pokud inkubacni doba spadala do obdobi, kdy u né&j pracoval. Z
praktickych d0vodd Ize doporucit pfidrzet se postupu nastaveného
predesSlym zakonikem prace, t. j. uplatnit svlj narok u posledniho z
dotcenych zaméstnavateld.
Na zaméstnavatelich pak je, aby se mezi sebou dohodli 0o vzajemném
vyporadani, které se zpravidla provadi v poméru k odpracované dobé
poskozeného u konkrétniho zaméstnavatele, ktera spada do inkubacni
doby onemocnéni. Poskozeny vSak bude ve véci dale komunikovat s tim
zameéstnavatelem, u néhoz svlj narok uplatnil nebo u jeho pravniho
nastupce, prfi zaniku zaméstnavatele bez pravniho nastupce pak s
pojiStovnou, ktera tomuto zameéstnavateli vedla zakonné pojisténi
odpovédnosti za Skodu z pracovnich Urazli a nemoci z povolani.

Princip odpovédnosti zaméstnavatele je tzv. objektivni, to znamena, Ze
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odpovida poskozenému zaméstnanci za vzniklou Skodu i za situace, kdy z
jeho strany nedoslo k zadnému poruseni pravnich a ostatnich predpist k
zajisténi BOZP. Pokud by se své odpovédnosti chtél zprostit zcela nebo z
¢asti, napf. s poukazem na poruseni povinnosti ze strany poskozeného,
musi zaméstnavatel prokazovat fadu skuteCnosti, a v souvislosti s
nemocemi z povolani je takovy postup nepravdépodobny.

Z téhoz principu také vyplyva, Ze zaméstnanec nemusi o nahradu Skody
Zadat, jde o narok ze zakona a zaméstnavatel je povinnen v rozsahu své
odpovédnosti Skodu nahradit automaticky, pokud tak vsak sam neucini, je
vzdy vhodné uplatnit sv{j narok pisemné a vcas, popf. pfimo u soudu, aby
nedoslo k promiceni nékterych narokd. PromlCeci doba a béh Ihit se Fidi
obcanskym zakonikem, zejména § 100 a nasl. DllezZité je poznamenat, Ze
zakonik prace v § 389 stanovi nepromicitelnost prava na nahradu za ztratu
na vydélku a prava na nahradu nakladl na vyZivu pozlstalych, avsak
mohou byt promicena jednotliva plnéni (napr. mésicni nahrady) z tohoto
prava plynouci — zde plati subjektivni dvouleta promlceci doba.

Shrneme-li, jsou predpokladem pro odpovédnost

zameéstnavatele za skodu z nemoci z povolani tyto skutecnosti:

- vznik nemoci z povolani a existujici podminky jejiho vzniku u
zaméstnavatele,

- vznik Skody,

— pric¢inna souvislost mezi vzniklou Skodou a nemoci z povolani.
3.1.Druhy nahrad

Druhy nahrad jsou uCeny v odst. 1., § 369 zakoniku prace, ktery stanovi:

»~zaméstnanci, ktery utrpél pracovni Uraz nebo u néhoz byla zjiSténa nemoc
z povolani, je zaméstnavatel v rozsahu, ve kterém za Skodu odpovid3,
povinen poskytnout nahradu za

a) ztratu na vydélku,

b) bolest a ztiZzeni spole¢enského uplatnéni,

C) Ucelné vynalozené naklady spojené s léCenim,

d) vécnou Skodu.
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Z jinych ustanoveni zakoniku prace (§ 269) pak vyplyva, ze zaméstnavatel

nahradi Skodu v penézich.

3.1.1.Nahrada za ztratu na vydélku

Nahrada za ztratu na vydélku je dvoiji:

-nahrada za ztratu na vydélku po dobu pracovni neschopnosti (§ 370 ZP),
-nahrada za ztratu na vydélku po skonéeni pracovni neschopnosti (§ 371
ZP).

3.1.1.1.

-Nahrada za ztratu na vydélku po dobu pracovni neschopnosti

predstavuje rozdil mezi primérnym vydélkem poskozeného pred pracovni
neschopnosti a vyplacenou nahradou mzdy nebo platu a nemocenskymi
davkami v pIné vysi.

Nahrada mdze byt i opakovana, pdjde-li o novou pracovni neschopnost z
téZe priciny, to znamena, bude-li dano posudkem I|ékare, Ze kazda dalsi
pracovni neschopnost je v pficinné souvislosti s plvodni nemoci z
povolani, vznika poSkozenému novy narok na nahradu Skody. PFi
konkrétnim vypoctu vysSe nahrady se pak bude vychazet z prlimérného
vydélku zaméstnance pred vznikem této Skody, nikoliv tedy z priimérného
vydélku pred vznikem nemoci z povolani.

Priklad: u zaméstnance byla zjiSténa nemoc z povolani v roce 2007, byl
prace neschopen urcitou dobu, zaméstnavatel mu vyplatil nahrady,
pricemz vychazel z primérného vydélku aktualné platného v dobé pred
zjiSténim nemoci z povolani. V roce 2009 byl znovu uznan prace
neschopnym pro nasledky téze nemoci z povolani - bylo napf. nutné
doléceni v laznich, zaméstnavatel mu opét vyplati nahradu za ztratu na
vydélku po dobu pracovni neschopnosti, pficemz bude vychazet z
prdmérného vydélku aktualné platného v roce 2009.

Nemocenské se pro Ucely vypoctu vzdy bere v plné vysi, je-li tedy napf.
zaméstnanec pristizen kontrolou, ze nedodrzuje rezim prace neschopnych
a v dlsledku toho mu jsou kraceny nemocenské davky, nebude se pfi

vypocCtu vychazet ze skutecné vyplacenych davek, ale z davek, které by
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obdrzel, kdyby mu nebyly kraceny.
3.1.1.2.
-Nahrada za ztratu na vydélku po skonceni pracovni neschopnosti

(téz znama jako ,renta“), je podstatné slozitéjsSi nahradou, ktera prislusi
poskozenému, jestlize v dlsledku nemoci z povolani byl preveden na méné
placenou praci nebo mu byl pfiznan castecny ¢i plny invalidni ddchod.
Nahrada pak predstavuje rozdil mezi primérnym vydélkem pred vznikem
Skody a nové dosahovanym vydélkem s pripoctenim vySe invalidniho

dlichodu, je-li postizenému ptiznan.

K vysSi nahrady dojdeme tak, Ze seCteme dosazeny vydélek v daném
mésici, pfipocteme pripadny invalidni ddchod snizeny o Castku 220 K¢
(zakonodarce pravdépodobné opomnél v této souvislosti zrusSit nebo
omezit platnost § 14 zakona ¢. 183/1994 Sb.) a timto zplisobem zjisténou
Castku porovname s primérnym vydélkem pred vznikem Skody, vznikne-li
kladny rozdil, doSlo ke ztraté na vydélku a castku rozdilu zaméstnavatel
zaméstnanci vyplati.

V pripadé, Ze zaméstnanec pobird plny invalidni dlchod, nema

obvykle zadny vydélek, proto se s prlmérnym vydélkem porovna vyse
tohoto ddchodu.
Pokud u zaméstnance v daném obdobi doslo k pracovni neschopnosti z
jiného ddvodu nez je plivodni nemoc z povolani, povazuje se za vydélek v
daném obdobi vydélek, ktery jinak slouzi ke stanoveni nemocenského.
Zakon fesi i pripady, kdy se postizeny stane nezaméstnanym — v
téchto pfipadech o svlij narok nepfichazi, jsou vSak rozdily v posuzovani,
co se bude povazovat za dosazeny vydélek. V této souvislosti je nutné
jedno ddlezité upozornéni — pokud zaméstnavatel poskozenému nabidne
zaméstnani a ten je bez vaznych dlvodd odmitne, ma zaméstnavatel
pravo poskytovat jen nahradu se zapocitanim vydélku, jakého by na dané
praci mohl dosahnout - zpravidla se pouzije prlimérny vydélek
dosahovany na dané praci ostatnimi zaméstnanci.

Zameéstnavatel téZz nebude hradit nahradu Skody do vySe castky,
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kterou si opomenul vydélat — pljde napt. o pfipady, kdy byl zaméstnanec
sankcionovan za neplnéni pracovnich povinnosti, bezdlvodné absentoval
apod. Naopak do pr@imérného vydélku se nebude zapocitavat prijem,
kterého zaméstnanec dosahnul zvySenym pracovnim Usilim (napf. praci
pres Cas) a nebude téz zapocitavana Cast invalidniho dlchodu pfiznana
pro bezmocnost.

K problematice této nahrady je nutno jeSté uvést, ze jeji
poskytovani je ¢asové omezeno vékem 65 let (posledni nahrada prislusi za
mésic, v némzZ postizeny dosahne tohoto véku) nebo do data priznani
starobniho ddchodu. Zatim kazdorocné je provadéna valorizace
predpokladanych vydélkd, zohlediujici mzdovy vyvoj.

Vyplaceni této nahrady téz mize byt téz ukonCeno v dlsledku tzv.
podstatné zmény pomérd poskozeného (§ 390 odst. 1. ZP) - tim bude
minéna zejména situace, kdy poskozeny utrpi jinou Ujmu na zdravi, ktera
nema Zadnou souvislost s plvodni nemoci z povolani a znaleckym
lékarskym posudkem se zaméstnavateli podari prokazat, ze, odhlédnouc
od plvodniho poskozeni na zdravi v ddsledku nemoci z povolani, by
poskozeny pro toto nové poskozeni na zdravi jiz stejné nemohl vykonavat
Zadné zaméstnani. Podstatnou zménou pomérl v tomto smyslu neni samo

0 sobé splnéni podminek naroku na starobni dlichod.

3.1.2.Nahrada za bolest a ztizeni spolecenského uplatnéni
Jde o jednorazové nahrady (§ 372 ZP) osobniho charakteru — narok na né

zanika smrti poSkozeného.
VySe nahrady je urcena ,sazebnikem" bodd, ktery je uveden ve vyhl. MZ ¢.
440/2001 Sb., jez byla novelizovana vyhl. ¢. 50/2003 Sb.

Hlavni zasady vyplyvajici z tohoto predpisu jsou tyto:

- Zdravotnické zarizeni (lékar, znalec, klinika nemoci z povolani atp.)
stanovi podle sazebnikl v pfiloze vyhlasky bodové hodnoceni — v § 8
predpisu je pak blize stanovena prislusnost zdravotnického zarizeni

(Iékare).
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U nemoci z povolani zpravidla pljde o zdravotnické zafizeni opravnéné k
posuzovani nemoci z povolani.

- Lékarsky posudek se vydava (dorucuje) poskozenému.

- Za vystaveni posudku mize zdravotnické zafizeni (Iékaf) zadat poplatek
(pokud poplatek uhradi sam poskozeny, jde z hlediska ust. § 369 zak.
prace o vécnou Skodu).

- Bodové hodnoceni za Skodu na zdravi Ize proti stanovené sazbé zvysit (§
6):

a) bolestné o 50 % pii narocném zplsobu éCby,

b) bolestné az na dvojnasobek pfi mimoradné narocném zplsobu léceni,
c) ztizeni spol. uplatnéni o 50 % pri zvlast’ tézkych nasledcich.
- Jeden bod ve finan¢nim vyjadreni t. €. predstavuje 120 K¢.

V souvislosti s bolestnym a nahradou za ztiZzeni spoleCenského
uplatnéni nastava otazka, kdy Ize vysi této Skody stanovit, coz ma urcitou
vazbu na béh promicecich |hit. Vyhlaska zde stanovi, ze bolestné se
stanovuje po stabilizaci bolesti (§ 4 odst. 2.) nebo kdy Ize stav pacienta
povazovat za ustaleny (§ 8, odst. 2a) a u ztizeni spole¢enského uplatnéni
zpravidla po jednom roce poté, kdy ke Skodé na zdravi doSlo (§ 8, odst.
2b), pficemZ novy posudek mlze byt vydan v pfipadé vyrazného zhorSeni
nasledkd.

PrestoZe jde o nahrady jednorazové, je mozné opakované plnéni ze
stejného titulu. U bolestného tehdy, je-li potreba k léceni poskozeného
napr. nového chirurgického zakroku, pak se jedna o novou skodu, u ztizeni
spolecenského uplatnéni tehdy, dojde-li postupem doby u poskozeného k
tak vyraznému zhorSeni trvalych nasledkd, ze |ékaf stanovi nové, vyssi
hodnoceni Skody. Pak je novou Skodou rozdil mezi plivodnim a novym
hodnocenim. Vzdy bude nutné, aby posudek obsahoval prohlaseni, Ze jde
o Skodu pfimo souvisejici s plivodni nemoci z povolani.

Pokud chce poskozeny dosahnout vysSSi nahrady za ztizeni
spolecenského uplatnéni (trvalé nasledky), nez stanovi predpis, je to v

zasadé mozné, ale pouze prostrednictvim soudniho rozhodnuti. Soud pfi

svém rozhodovani mlze zvazit dalSi okolnosti, napf. spolecenské,
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sportovni a j. ativity poskozeného.

3.1.3.Nahrada ucelné vynaloZzenych nakladu spojenych s

Iécenim
V soucasné dobé nabyvaji tyto naklady vétsich rozmérd, nez bylo doposud
zvykem. Jde o naklady na léky, zdravotnické prostredky, tzv. regulani
poplatky a dalSi naklady nehrazené z titulu verejného zdravotniho
pojisténi.
Z hlediska nahrady Skody bude vzdy nutno peclivé zkoumat, zda naklady
byly vynaloZzeny skutecné ucelné. PQjde-li napf. o nadstandardni péci
poskytovanou na zakladé prani poskozeného, nebude naklady za tuto
nadstandardni péci hradit zaméstnavatel. V téchto pripadech bude nutno
opirat se o vyjadreni Iékare, ktery by mél potvrdit, Ze nebylo mozno pouzit
jiné léky, pomUcky a pod., kterymi by se dosahlo stejného efektu za mensi
naklady. Vysi vynaloZzenych nakladd je pak nutno dolozit, napf. paragonem
z lékarny, paragonem o zaplaceni regulacniho poplatku a pod.

DalSim typickym prikladem nakladd Gcelné vynaloZzenych ve

spojitosti s Ié¢enim jsou naklady na dietni stravovani v souvislosti s

profesionalni_infek¢ni hepatitidou, ktera je castym pripadem nemoci z

povolani u zaméstnanct ve zdravotnictvi.

Nehradi se zde celkové naklady na stravu poskozeného, ale jen cast
vyjadrujici cenovy rozdil mezi béZznou a dietni stravou. Objektivni vysi
rozdilu je vSak mozno zjistit jen obtizné, pricemz vSak neni vylouceno
pouzit i vlastni volnou Uvahu - viz napf. rozhodnuti soudu R 28/190.
Nahrada ndkladd na dietni stravovani nepfislusi poskozenému za dobu,
kterou stravil v nemocnici, popfipadé laznich, protoze zde je mu dietni
stravovani poskytovano.

Jinym typickym pfipadem je nahrada nakladl spojenych s navstévami

v

rodinnych prislusniké. Rozhodnuti soudu ¢. R 28/1980 k tomu uvadi: "Z

hlediska Ucelnosti vynaloZeni téchto nakladd je tfeba vzdy zkoumat, zda
takové navstévy priznivé ovliviiovaly psychicky stav oSetfovaného, a tim
urychlovaly lécebny proces. Soucasné je treba obecné upozornit na

nutnost Uspornosti pfi volbé dopravnich prostiedkd v souvislosti s témito
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navstévami. Neni mozné poskytovat nahradu nakladd vzniklych pouZzitim
osobniho motorového vozidla, jestlize se navstéva dala uskutecnit se
znacné nizSimi naklady pfi pouziti verejnych dopravnich prostredkd."
Pokud tedy bude pouzito osobni motorové vozidlo neucelné, prislusi
nahrada jen do vySe ceny jizdenky béZného verejného dopravniho
prostredku.

Zejména s ohledem na stavajici praxi pojiStoven bude také nutno
lékarskym dobrozdanim dolozit, ze navstévy rodinnych prislusnik(
skutecné napomahaly léCeni postizeného.

Nakladem Ucelné vynaloZzenym ve spojitosti s léCenim téZ bude lazenska
taxa a cestovni vylohy poskozeného k Iékafi ¢ do lazni — i zde
doporucujeme nechat si lékarem potvrdit terminy navstév a jejich
pricinnou souvislost s nemoci z povolani.

Z obecnych principd zakoniku prace k této sloZzce nahrady vyplyva, ze
nahradu ndkladd Gcelné vynaloZzenych ve spojitosti s IéCenim Ize
pozadovat az po jejich skutecném vynaloZeni, a to v prokazané vysi, a

prislusi tomu, kdo naklady skute¢né vynalozil.

3.1.4.Nahrada vécné skody

Vécna skoda v kontextu nahrady Skody za nemoc z povolani je ponékud
SirSim pojmem. Vécnou Skodou se v této souvislosti rozumi takova
majetkova Ujma, ktera spolivda ve zmenSeni majetku poskozeného -
judikat R 17/1978. V souvislosti s nemoci z povolani prakticky nepripadaji

v Uvahu pfipady pfimo na konkrétnich predmétech, mohou vSak nastat

jiné:

- obstarani vypomoci: pljde o pripady, kdy si poskozeny musi zjednat
vypomoc na obstarani domacnosti, protoze sam ji pro poskozeni na zdravi
nemlZe obstarat. Precedentni je v této véci judikat ¢. B 77/1992, ve
kterém se uvadi: "Naklady, které vznikaji poskozené tim, ze pro nasledky
pracovniho Urazu nemdZe obstaravat svou domacnost, kterou pred Grazem
obstaravala, a musi za ni tyto prace nebo jejich ¢ast vykonavat nékdo jiny,

byt' i prislusnik rodiny, tedy také manzel, ktery tyto prace pred Urazem
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nevykonaval, nutno zahrnout pod pojem vécné skody. Vysi tohoto naroku
je treba urcit podle objektivnich hledisek, tedy podle obecné hodnoty
téchto praci (napriklad podle mzdovych predpisti pro pracovnice v
domacnosti) a nikoliv podle vydélku prislusnika rodiny, ktery tyto prace
kona misto poskozené."

V judikatu se sice hovori o pracovnim Urazu, ale nemoc z povolani bude
posuzovana obdobné.

- vydaje za poplatky: napt. za vystavovani posudkd o bolestném a ztizeni
spolecenského uplatnéni, vedle toho mohou zdravotnicka zafizeni podle
dalSich predpisd vybirat poplatky i za jind potvrzeni apod. (pozn.: tzv.
regulacni poplatky spadaji pod naklady Ucelné vynaloZené ve spojitosti s
lécenim).

Pokud tyto poplatky uhradi sdm poskozeny, jde o vécnou Skodu na jeho

strané a ma narok na jeji nahradu.

3.1.5.Nahrada ucelné vynaloZzenych nakladi spojenych s

lééenim a nahrada priméfenych nakladd spojenych s

pohrbem

BlizSi podrobnosti uvadi § 376 zakoniku prace s tim, ze je vyslovné
uvedeno, Ze tato nahrada prislusi tomu, kdo naklady vynalozil.

U nakladt spojenych s pohibem jde o vydaje uctované za pohieb zpravidla
pohrebni sluzbou (po zruseni tzv. pohrebného se neodelita zadna castka),
hrbitovni poplatky, vydaje na zfizeni pomniku nebo desky (omezeny
Castkou 20 000 K¢&), vydaje na Upravu pomniku nebo desky, cestovni
vylohy a jedna trfetina obvyklych vydaji na smutecni oSaceni osobam

blizkym, jejichZ okruh je stanoven v § 116 obcanského zakoniku.

3.1.6.Nahrada nakladi na vyzivu poztstalych

Podminky poskytovani této nahrady a okruh osob jimz nalezi stanovi § 377
zakoniku prace takto:
Okruh osob — pozlstali, kterym zemrely zaméstnanec poskytoval nebo byl

povinen poskytovat vyzivu, nejdéle vSak do doby, do které by tuto

25



povinnost mél. Nejdéle vSak do doby, kdy by zaméstnanec dosahnul véku
65 let (obdoba ustanoveni § 371).

VySe nahrady

- 50 % priimérného vydélku zaméstnance (rozumi se pred jeho smrti),
pokud vyzivu poskytoval nebo byl povinen poskystovat jedné osobe;

- 80 % tohoto vydélku, pokud vyZivu poskytoval nebo byl povinen
poskytovat vice osobam.

Od c&astek vypoctenych podle téchto pravidel se odecita dlichod pfiznany
pozlstalym, naopak se neprihlizi k jejich pfipadnému vydélku.

Celkovy soucet ndhrad vSem pozlstalym je jeSté ,zastropovan"
ustanovenim odst. 3., kde je stanoveno, Ze nesmi prevysit ¢astku, jaka by
prislusela zemrelému podle § 371 zakoniku prace (nahrada za ztratu na
vydélku po skonceni pracovni neschopnosti — viz vyse).

Nahrady jsou priibézné valorizovany obdobné jako nahrada za ztratu na

vydélku po skonceni pracovni neschopnosti.

3.1.7.Jednorazové odskodnéni poziistalych

V § 378 zakoniku prace jsou taxativné stanoveny castky prislusejici
pozlstalému manzelovi a ditéti na 240 000 KC kazdému a rodi¢lm
zemrelého, jestlize s nimi Zili v domacnosti, v thrnné vysi 240 000 K¢.
(citace http://osz.cmkos.cz/CZ/Z_tisku/Bulletin/02_2008/31.html)
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4.DRUHY ONEMOCNENI

Co se tyCe druhl onemocnéni, vyznamny podil zabiraji nemoci

zplsobené fyzikalnimi faktory. Nejcastéji Slo o potize zplsobené vibraci a
pretézovanim koncetin. Na druhém misté jsou nemoci prenosné a
parazitarni. Ty se vyskytovaly zejména u zdravotnickych pracovnikl v
podobé svrabu, infek¢nich hepatitid a tuberkuldzy. Kozni nemoci byly
evidovany v kovodélné vyrobé a u zdravotnikd, Casto je zplsobuji ropné
vyrobky, plastické hmoty, pryz a gumarenské chemikalie. Nemocemi
dychacich cest trpi hlavné délnici pri tézbé uhli, nemoci z chemickych latek
se vyskytuji v chemické vyrobé. Mezi ostatni faktory patfily v roce 2005
poruchy hlasivek, kterymi onemocnély dvé ucitelky a jedna dispecerka
zachranné sluzby. Ve srovnani s rokem 2004 byl nejvétsi vzestup
hlasenych pripadd zaznamenan u svrabu a nenddorovych onemocnéni z
azbestu.Ohrozeni nemoci z povolani bylo v roce 2005 diagnostikovano v
Sedesati pripadech. Postizeni byli zejména pracovnici pri tézbé uhli, ktefi si

stéZovali na potize zplsobené vibracemi a hlukem.

Nemoci z povolani se castéji (zhruba v 60 procentech pfipadd) vyskytovaly

u muzl nez u Zen. Postizeni byli prevazné pracovnici ve véku 50-54 let. Z
odvétvi vycnivaji s vySSim podilem nemoci z povolani zdravotnické,
socialni, veterinarni obory a té€Zzba, z kategorii zaméstnani pak remesinici,
kvalifikovani vyrobci, zpracovatelé a opravari. Z jednotlivych kraji pfipada
nejvétsi podil nemoci na Moravskoslezsky a Stredocesky, desetiprocentni
hranici prekracCuje také kraj Plzerisky. V Moravskoslezském kraji prevazuji
nemoci vyvolané fyzikalnimi faktory, hlavné pretézovanim koncetin a
vibracemi. Naproti tomu ve StfedoCeském kraji vedou statistiku nemoci
dychacich cest, konkrétné onemocnéni zplsobena nebezpecnym prachem,

azbestem a rakovina plic z radioaktivnich latek.

(http://www.fnusa.cz, citace prof. MUDr. Petr Brhel, Csc.)
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5.l'Jdaje o nemocech z povolani a statistiky:
5.1.

Nemoci z povolani hli¥ené v Ceské republice v roce 2007

24 Rozdélent podie krage venmu a podie polfavi

Kraj Muzi | Zemy | Celkem
HI_m, Praha 22 | 34
Jihodesky (3 ] |43
Jithomoravsky a7 3 7l
koarlovarsky B | | 19
krilovéhradecky 27 A b3
Liberecky 24 A 5
Moravskoslezsky 26 il 208
Olomoncky 50 11 bl
Pardubicky kL 1] 56
Plzensky |4 33 |12
Stiedocesky Th i? | [
| stecky 24 G a0
Vvsodima 23 | | 3
Llinsky 17 |4 i
Uzemi CR - vice krajn ! !
Lahramé 23 | 24
Celkem 706 522 1228

» Z této tabulky je viditelné, Zze nejvice nemoci z povolani se vyskytuje v
Moravskoslezském kraji, kde zdrojem téchto nemoci jsou hlavné prace v
uhelnych dolech. Také mlzeme vidét, Ze jsou vice nemocemi z povolani

postiZzeni muzi, ktefi v téchto dolech pracuji *.

(http://www.szu.cz/uploads/documents/cpl/nemoci_z_povolani/PREHLED_
NzP_2007.pdf)
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5.2.Rozdéleni NzP podle kraje vzniku a podle kapitol

Nemoci z povoléni hliené v Ceské republice v roce 2007

2.2 Roexddlend podie kraje veniku
a podfe Eaprtod seanamu nemoct 2 povodand

Kapitola

Kraj 1 2 3 4 5 6 Celkem
HI. m. Praha 1 14 5 i) [§] 34
Jihotesky B 7 12 10 143
Jihomoravsky 2 21 22 10 16 71
Foarlovarsky 7 ! 7 | 14
koralovehradecky 33 [0 18 ! [ik]
Liberecky 34 9 10 | 54
Moravskoslezsky 2 197 55 19 25 208
Olomoucky i2 14 14 5 ]
Pardubicky ] |9 [i] 21 | 36
Plzensky | 71 I ] 11 102
Stredocesky | 15 hE] 12 7 118
Ustecky | 31 [i] 32 20 40
Vysodina | 15 1 10) 7 34
Flinskv 2 13 [i] 10 5 36
Uzemi CR — viee krajo 3 1 ]
Fahranici 24 24
Celkem 17 629 209 197 176 0 1228

, V této tabulce opét vidime, Ze nejvétsSi pocet nemoci z povolani je

zplsoben fyzikalnimi faktory".

Viysvétleni: KAPITOLA:
1.Nemoci z povolani zplisobené chemickymi latkami
2.Nemoci z povolani zplsobené fyzikalnimi faktory
3.Nemoci z povolani tykajici se dychacich cest,
plic,pohrudnice a pobfisnice
4.Nemoci z povolani kozni
5.Nemoci z povolani prenosné a parazitarni
6.Nemoci z povolani zplsobené ostatnimi faktory a
Ciniteli
(http://www.szu.cz/uploads/documents/cpl/nemoci_z_povolani/PREHLED_
NzP_2007.pdf)
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5.3.Vyskyt nemoci z povolani od roku 1998-2007
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»Zde si povSimneme, Ze trend nemoci z povolani od roku 1998 postupné

klesa, ovsem v letoSnim roce se jejich vyskyt mirné zvysil*".
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Zdroj informaci:

http://www.szu.cz/data/nemoci-z-povolani-a-ohrozeni-nemoci-z-povolani-

v-ceske-republice
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5.5.Nemoci z povolani zplisobené chemickymi faktory od
roku 1998-2007
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5.6.Nemoci z povolani zptisobené fyzikalnimi faktory
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pohrudnice

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

5.8.Nemoci z povolani kozni
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5.9.Nemoci z povolani prenosné a parazitarni
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5.10.Nemoci z povolani zptisobené ostatnimi faktory a
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6.PREVENCE NEMOCT Z POVOLANT

Problémem nemoci z povolani se zabyva obor pracovni Iékarstvi.

6.1.CILE PRACOVNIHO LEKARSTVi:

Pracovni lékarstvi se zabyva komplexné vztahem prace a zdravi,
stanovuje pozadavky na vytvoreni bezpecného a zdravého pracovniho
prostredi, resi prizplsobeni prace schopnostem pracovnikd s prihlédnutim
k jejich télesnému a dusevnimu zdravi, zabyva se podporou zdravi
pracovnik{ véetné posuzovani a rozvoje jejich pracovni zplsobilosti a
studiem vlivll prace a pracovnich podminek na rozvoj chronickych
neinfek¢nich onemocnéni, jejichz pribéh mdze byt vyznamné negativné
ovlivnén praci a pracovnimi podminkami. Ziskanych poznatk{ studia Grovni
faktorl pracovnich podminek a jejich vlivu na zdravi a pohodu
zameéstnancl vyuziva k tvorbé opatreni sméfujicich k zajiSténi ochrany
zdravi pri praci, optimalizaci pracovnich podminek a dlouhodobému
udrZeni pracovni schopnosti.

Cilem oboru je zabranéni poskozeni zdravi pracovnik( z prace, zlepSeni
jejich zdravotniho stavu, podpora zdravého Zivotniho stylu a zlepSovani,
pripadné udrZovani zdravotni zplsobilosti k praci.

6.1.1.METODY CINNOSTI

Zakladnimi metodami ¢innosti v oboru pracovniho Iékarstvi jsou:
-preventivni a bézny hygienicky dozor, provadény podle platnych zakond,
vladnich nafizeni, vyhlasek a metodickych navodd hlavniho hygienika
-spravni Fizeni ve véci odvolani proti rozhodnuti okresnich hygienikd
-vySetfovani Urovné faktorl pracovnich podminek za pouziti pozorovani,
laboratornich metod, terénnich Setfeni i dotaznikovych metod,
kategorizace praci a event. vyhlasovani rizikovych praci

-posuzovani opatreni navrzenych zaméstnavatelem k vytvareni a ochrané
zdravych pracovnich podminek

-Setfeni nemoci z povolani

-vyuzivani vysledkl ziskanych Setfenim pracovnich podminek a zdravotniho
stavu zaméstnancd pro vytvareni zdravych pracovnich podminek a ochrany

zdravi pti praci, -tvorbu legislativnich opatfeni a program{ podpory zdravi
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a udrZeni pracovni schopnosti

-poskytovani konzulta¢nich a poradenskych sluzeb pfi vytvareni pracovnich
podminek vcetné usporadani pracovist, organizace pracovniho procesu a
pracovniho mista z hlediska fyziologie, psychologie a ergonomickych
pozadavkll a prevence nemoci z povolani a nemoci souvisejicich a
ovlivnénych praci

-epidemiologické studie u skupin pracovnikl vystavenych vybranym
profesiondlnim rizikim, sledovani kratkodobych i dlouhodobych zmén
zdravotniho stavu v zavislosti na expozici, sledovani vybranych rizikovych
skupin i po ukonceni expozice

-méreni a hodnoceni fyzické zatéze pri praci vykonavané velkymi
svalovymi skupinami (méreni energetického vydeje, méreni srdecni
frekvence pri pracovni ¢innosti)

-méreni a hodnoceni fyzické zatéze pti praci vykonavané malymi svalovymi
skupinami lokalni svalové zatéze (hodnoceni velikosti vynakladanych
svalovych sil ve vztahu k poctu pracovnich pohyb)

-hodnoceni a ovliviiovani zplsobu organizace prace, stanoveni rezimu
prace a odpocinku

-posuzovani a hodnoceni pracovniho mista a pracovni polohy

-posuzovani odezvy organizmu na tepelnou zatéz

-posuzovani prace a pracovnich podminek Zen v souvislosti s vyhl. ¢.
261/1997 Sb.

-posuzovani nemoci z dlouhodobého nadmérného jednostranného
pretézovani a ovérovani jejich souvislosti s vykonem prace

-screeningova vysetfeni u vybranych profesnich skupin zaméstnanc
(funkéni vysetreni plic, vySetreni vibrotaktilniho Citi, vodni chladovy test a
prstova plethysmografie

-preventivni a bézny hygienicky dozor provadény podle platné legislativy a
rezortnich predpisd v objektech, zavodech a zafizenich byvalého Cs.
uranového priimyslu

-expertizni ¢innost v oblasti méfeni a hodnoceni fyzikalnich faktord ve

Vs v

spolupraci s akreditovanou laboratofi ¢. 1111.1 dle CSN EN 45 001 (méFeni
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a hodnoceni hluku v pracovnim a komunalnim prostredi)
-expertizni ¢innost v oblasti méfeni a hodnoceni fyzikalnich faktorl podle

doporuceni.

6.2.Preventivni prohlidky pracovnikd

Pracovné-lékarska péce (zavodni preventivni pée) ma preventivni
charakter. Je definovana v pravnich predpisech (zak. ¢. 20/66 Sb. o péci o
zdravi lidu, ve znéni pozdéjich predpist a vyhl. €.145/1988 Sb. o Umluvé
0 zavodnich zdravotnich sluzbach). Podle ustanoveni §40 zak. 20/1966 Sb.,
v platném znéni, je kazda fyzicka osoba, ktera provozuje podnikatelskou
¢innost a kazda pravnicka osoba povinna zajistit pro své zaméstnance

zavodni preventivni péci.

Jednou z cinnosti je dohled nad zdravim zaméstnancl a jeho
zménami pri lékarskych, resp. pracovné-lékarskych preventivnich
prohlidkach. Cilem lékarskych preventivnich prohlidek (PP) obecné je
zjisténi zdravotniho stavu populace. Pracovné-lékarské PP se znalosti
konkrétnich pracovnich podminek jsou rozhoduijici pro spravné posouzeni
zdravotni zpUsobilosti k praci obecné i pro zarazeni pracovnika na pozici
kde se vyzaduje zvlastni zdravotni zplsobilost a kde by mohl ohrozit zdravi
a zivot jinych osob. DalSim UcCelem téchto prohlidek je Casné zjisténi
ohroZeni zdravi pracovnika. Proto je treba identifikovat komplexné vSechny
rizikové faktory neptiznivé ovliviujici zdravotni stav a to nejen faktory
profesni, ale také faktory spojené s nespravnym chovanim a zvyklostmi,
nevhodnou Zzivotospravou posuzovaného apod. Zhodnoceni uvedeného
rizika musi byt vzdy doprovazeno praktickym doporuc¢enim napravy, jak
smérem k posuzovanému konkrétnim doporucenim a propagaci zdravého
zplsobu Zivota, tak i smérem ke kolektivu doporucenim k optimalizaci
pracovnich podminek a pracovniho prostredi.

Preventivni prohlidky zaméstnancl provadi lékaf, s nimZz ma
zaméstnavatel uzavienou smlouvu o poskytovani pracovné-lékarské péce,

tato péce je vyjmuta ze svobodné volby Iékare. Provadéni téchto prohlidek
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by bylo vhodné zabezpecit Iékafem se specializaci v pracovnim lékarstvi.

Rozlisuieme nékolik druhl prohlidek v pracovné-lékarské péci

(zavodni
preventivni péci) — vstupni, periodické, fadové, mimoradné, vystupni a

nasledné.

6.2.1.Vstupni prohlidka ma mimofadny vyznam. Provadi se u
osob uchazejicich se o zaméstnani pred uzavrenim pracovniho poméru, ale
i pred prevedenim na jinou praci nebo praci provadénou za jinych
podminek u stejného zaméstnavatele. Spravné zarazeni osob na konkrétni
praci do konkrétniho pracovniho prostredi snizi moznost zhorSovani jejich
zdravotniho stavu nebo mozné poskozeni zdravi jinych osob. Zvlastni
pozornost je tfeba vénovat pracovniklm, ktefi budou vykonavat prace
spojené s urcitym rizikem (napf. prach, chemické noxy, hluk, vibrace,
tepelna nebo chladova zatéz, ionizujici a elektromagnetické zareni a lasery,
celkova fyzicka zatéz, lokalni svalova zatéz, nepfriznivé pracovni polohy,
psychicka zatéz, zrakova zatéz, biologické Cinitelé, prace v extrémnich
podminkach, prace na smény, nocni prace, prace ve vyskach, ridi¢i apod.)
véetné osobam vykonavajicim epidemiologicky zavazné prace -
potravinarstvi, Upravna vod, hromadné ubytovavani, zotavovaci zafizeni,

aj.

6.2.2.Periodické prohlidky se provadéji 1) u pracovnik{
vykonavaijicich podle rozhodnuti Organu ochrany verejného zdravi rizikové
prace tj. prace zarazené v kategorii 2R, 3 nebo 4, dale 2) u pracuiicich,
jejichz cinnost mdlze ohrozit zdravi spolupracovnikl nebo obyvatelstva
(fidic z povolani, pracovnici Zeleznic, letci, obsluha stavebnich strojd,
obsluha transportniho zafizeni, vysokého napéti atd., pracovnici Skolskych
zafizeni a socialniho zabezpeCeni) a 3) u pracovnikl, u nichz je
vyzadovana zvlastni zdravotni zpUsobilost (pracovnici podzemnich
pracovist, ddIni zachranafi, hasi¢i z povolani, pracujici ve vyskach,

potapéci, aj.). Intervaly téchto pravidelnych prohlidek jsou stanoveny bud’
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obecné zavaznymi predpisy nebo, v pripadé vykonu rizikovych praci, na
zakladé rozhodnuti orgénu ochrany verejného zdravi. Ucelem je véasné
zjisténi ztraty zdravotni zplsobilosti k praci, omezeni vystaveni rizikovym

faktordm a tudiZ ochrana zdravi.

6.2.3.Radové prohlidky se provadéji u véech zaméstnanct, u
nichz nejsou predepsany prohlidky periodické a to nejdéle jedenkrat za 5
let u osob do padesati let véku a nejdéle jedenkrat za 3 roky u osob nad
padesat let véku. Radové preventivni prohlidky nejsou hrazeny z verejného
zdravotniho pojisténi.Cilem obou druhl prohlidek (periodicka, fadova) je
v€asné odhaleni postizeni zdravi z prace nebo odhaleni zmén zdravotniho
stavu, které se nesluCuje s dalSim setrvanim v plvodni profesi nebo
pracovnim prostredi, zaméfi se na odhaleni tzv. kontraindikaci k praci
vlivem nové vzniklych obecnych onemocnéni (zachvatovita onemocnéni,
smyslové vady, kardiovaskularni onemocnéni, psychiatrickd onemocnéni,
aj. ). Cilem preventivnich prohlidek podle § 29 zakona €. 48/1997 Sb. je

vCasné zjisténi jakéhokoliv pocinajiciho onemocnéni a jejich véasné Iéceni.

6.2.4.Mimoradné prohlidky, jsou provadény mimo termin
periodické nebo radové prohlidky na vyzadani orgdnu ochrany verejného
zdravi po zjisténi zavaznych zavad na pracovisti (§ 84 odst. 1 pism. v,
zakona 258/2000 Sb.), nebo z podnétu zaméstnavatele (§ 13 odst. 4 a §
14 odst. 2 smérnice MZ & 49/1967 Vést. MZ CSR), zaméstnance,
oSetrujiciho lékare na zakladé podezreni, ze doSlo ke zméné zdravotni
zplsobilosti k praci (zména chovani jedince, stavy po tézSich Urazech,
onemocnéni spojené s bezvédomim, uznana nemoc z povolani, po delsi

pracovni neschopnosti, aj.).

6.2.5.Vystupni prohlidky jsou provadény u pracovnikd pred
ukoncéenim pracovnépravniho pomeéru, nebo pred prevedenim na praci s
nizSi zdravotni naroc¢nosti, nez byla prace dosud vykonavana. Pri vystupni

prohlidce se zjiStuji zmény zdravotniho stavu, které mohly byt v dlsledku
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expozice sledovanému faktoru na pracovisti. Tyto prohlidky nejsou hrazeny

z verejného zdravotniho pojisténi.

6.2.6.Nasledné prohlidky se provadi u pracovnikd po
pracovnim vystaveni Skodlivinam s dlouhodobou latenci Ucinku, kdy je
realny predpoklad, Zze se zdravotni dlsledky mohou manifestovat az fadu
let po ukonceni prace. Tyto prohlidky jsou stanoveny rozhodnutim organu
ochrany verejného zdravi zakon €. 258/2000 Sb., ve znéni pozdéjsich
predpist a zakonem ¢. 18/1997 Sb.)

6.3.Naklady za provedeni preventivni prohlidky v pracovné-
lékarské pédi hradi v naprosté vét$iné zaméstnavatel (vychazi se z Cl.12
vyhl. 145/1988 Sb. o Umluvé o zavodnich zdravotnich sluzbach, podle
néhoz: ,dohled na zdravi pracovnik(l ve vztahu k praci nesmi byt pro né
spojen se ztratou na vydélku; musi byt bezplatny a konat se pokud
mozno v pracovni dobé."). Z verejného zdravotniho pojisténi jsou hrazeny
pouze zdravotni ukony, které jsou vyjmenovany v §35 zak. 48/1997 Sb. o
verejném zdravotnim pojisténi, v platném znéni za predpokladu, ze
zdravotnické zarizeni ma pro dany vykon smlouvu se zdravotni

pojistovnou.

6.4.Hrazend péce zahrnuje (§ 35 z. 48/1997 Sb., v platném

znéni):

a) zdravotni vykony provedené v ramci prvni pomoci

b) periodické preventivni prohlidky zaméstnancli vykonavajicich cinnosti
epidemiologicky ~ zavazné, zaméstnancl na rizikovych pracovistich,
zaméstnancll, jejichZ ¢innost mdZe ohrozit zdravi ostatnich zaméstnanct
nebo jinych osob, a zaméstnancl, u nichz je vyzadovana zvlastni
zdravotni zpUsobilost, v rozsahu stanoveném § 12, 13 a 14 smérnice
Ministerstva zdravotnictvi €. 49/1967 Vést.MZ o posuzovani zdravotni
zpOsobilosti k praci, ve znéni smérnice & 17/1970 Vést. MZ CSR, reg.
Castka 2/1968 Sb. a Castka 20/1970 Sb.
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¢) mimoradné prohlidky nafizené ze zdravotnich divod(
d) dispenzarni prohlidky osob s hlasenou nemoci z povolani a osob, u

kterych vlivy pracovnich rizik plsobi i po ukonceni expozice riziku.

Naklady za vstupni prohlidku (tj. u uchazeCe o zaméstnani pred
vznikem pracovniho poméru) hradi zaméstnanec nebo zaméstnavatel
(Uhrada ndkladl za tuto prohlidku neni upravena pravnimi predpisy; v
praxi se Casto uplatiiuje princip, Ze vstupni prohlidku hradi zaméstnanec a

zameéstnavatel mu ji po ukoncéeni zkusebni IhGty proplati).

Nedilnou soucasti vstupnich, periodickych, fadovych a mimoradnych
prohlidek je posuzovani zdravotni zpdsobilost k prdci. Po provedeni
prohlidky a obdrzeni vSech vyzadanych laboratornich nebo jinych
odbornych vysledk{ vysSetfeni a na zakladé znalosti pracovnich podminek a
zdravotni naroCnosti prace (véetné nezbytnosti pouzivani osobnich
ochrannych pracovnich prostfedkd) vydava Iékaf zavodni preventivni péce
lékarsky posudek o zdravotni zpUsobilosti k praci. Tento posudek je pro
zaméstnavatele zavazny. Zameéstnavatel nesmi pripustit, aby zaméstnanec
vykonaval prace zakazané a prace jejichz narocnost by neodpovidala jeho
schopnostem a zdravotni zpdsobilosti (§ 103 odst. 1, pism. a) zakoniku
prace — zak. 262/2006 Sb., v platném znéni). Proti zaveéru posudku je
mozno do 15 dnd ode dne jeho prokazatelného obdrzeni podat odvolani —
navrh na jeho prezkoumani podle ustanoveni § 77 zakona ¢. 20/1966 Sb.,
o péci o zdravi lidu, v platném znéni a to prostrednictvim lékare, ktery
posudek vydal.

Preventivni prohlidky jsou soucasti pracovné-lékarské péce
(zavodni preventivni péce) a nezbytnym predpokladem pro posouzeni
zdravotni zpUsobilosti k praci, avsak zdaleka nejsou jedinou Cinnosti Iékafe
poskytujiciho pracovné-lékarskou péci (zavodni preventivni péci) a zdaleka
nejsou jedinou ¢innosti komplexni pracovné-lékarské péce.
(http://www.szu.cz/tema/pracovni-prostredi/preventivni-prohlidky-

pracovniku-1)
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6.5.Hlavni cile zavedeni a zlepsovani systému bezpecnosti a

ochrany zdravi pri praci:

-postupné sniZovat rizikovost prace a stale vyhledavat mozna rizika
¢innosti a vést své podrizené k tomu, aby je znali, upozorfiovali na né a
pracovali maximalné bezpecné,

uplatfovat preventivni opatfeni s cilem zvySovani bezpecCnosti prace a
predchazeni koliznim situacim,

-usilovat o trvalé zlepSovani stavu v oblasti ochrany zdravi zaméstnancd,
pozarni ochrany a ochrany Zivotniho prostredi,

-uplatfovat bezpecné pracovni postupy a zavadét nové stroje a zarizeni s
nejvyssi moznou prioritou ochrany zdravi zaméstnancl k zabranéni
Skodam na majetku,

vést zaméstnance k odpovédnosti za vlastni zdravi i zdravi ostatnich osob
na pracovisti,

-vytvaret podminky pro minimalizaci pracovnich rizik, poc¢tu pracovnich

Uraz{ a zamezeni vzniku nemoci z povolani.

(http://www.centroprojekt.cz/certifikace-ohsas18001-politika.htm)

7.Zarazovani praci do kategorii (vyhlaska 432/2003):

Touto vyhlaskou se stanovuji porminky pro zarazovani praci do
kategorii, limitni hodnoty ukazateldl biologickych expozi¢nich testd,
podminky odbéru biologického materidlu pro provadéni biologickych
expoziCnich testl a nalezitosti hlaseni praci s azbestema biologickymi
Ciniteli.

Faktorem se pro Ucely této vyhlasky se rozumi fyzikalni, chemické a
biologické Cinitele, prach, fyzicka zatéz, zatéz teplem a chladem, psychicka
a zrakova zatéz a dalsi faktory, které mohou mit vliv na zdravi.

Kritéria, faktory a limity pro zarfazovani praci do kategorii upravuiji:
1.LIMITNI HODNOTY BIOLOGICKYCH EXPOZICNICH TESTU
2.PODMINKY ODBERU BIOLOGICKEHO MATERIALU PRO
PROVADENI BIOLOGICKYCH EXPOZICNIiCH TESTU
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Zarazeni prace do kategorie vyjadfuje souhrnné hodnoceni Urovné
zatéze faktory rozhodujicimi ze zdravotniho hlediska o kvalité pracovnich
podminek.

PFi zarazovani praci do kategorie se stanovi kategorie rozhoduijicich
faktorll v charakteristické sméné. Za rozhodujici faktory se povazuji
faktory, které pri dané praci podle soucasné uUrovné veédeckého poznani
mohou vyznamné ovlivnit nebo ovliviuji zdravi. Pro zarazeni jednotlivych
faktorll do kategorie prace uvede =zafazeni prace s jednotlivymi
rozhodujicimi faktory podle prilohy ¢.1 v chrakteristické sméné. Za
charakteristickou sménu se poklada sména, ktera probiha za obvyklych
provoznich podminek, prfi niz doba vykonu prace s jednotlivymi
rozhodujicimi faktory v daném casovém Useku odpovida celoro¢né nebo v
rozhodujicim obdobi skute¢né mire zatéze témto faktorlm.

Pfi zarazovani praci do kategorii se bere v Uvahu vzajemné
ovliviiovani Gcinkd jednotlivych faktorl, pokud je toto ovliviiovani na

podkladé soucasnych védeckych poznatkd znamé.

7.1.Kategorie praci

1.kategorie: prace, pri nichz neni pravdépodobny nepfiznivy vliv na
zdravi

2.kategorie: prace, pri nichz Ize oCekavat jejich nepriznivy vliv na
zdravi jen vyjimecné, zejména u vnimavych jedincd, tedy prace, pfi nichz
nejsou prekracovany hygienické limity faktorl stanovené zvlastnimi
pravnimi predpisy a prace napliujici dalSi kritéria pro jejich zarazeni do
2.kategorie

3.kategorie: prace, pfi nichz jsou prekracovany hygienické limity a
prace naplniujici dalsi kritéria pro zarazeni prace do 3.kategorie, pricemz
expozice fyzickych osob, které prace vykonavaji neni spolehlivé snizena
technickymi opatfenimi pod Uroven téchto limitl a pro zajisténi ochrany
zdravi osob je proto nezbytné pouzivat osobni ochranné pracovni
prostredky, organizacni a jina ochranna opatreni a dale prace, pfi nichz se

vyskytuji opakované nemoci z povolani nebo statisticky vyznamné cCasté&jsi
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nemoci, jez lze pokladat podle souCasné Urovné poznani za nemoci
souvisejici s praci

4.kategorie: prace, pri nichz je vysoké riziko ohroZeni zdravi, které
nelze zcela vyloucit ani  pfi pouzivani dostupnych a pouzitelnych

ochrannych opatfeni

7.2.Kritéria kategorizace praci:

7.2.1.PRACH:

Pripustny expozicni limit (PEL) se vztahuje podle povahy prachu

bud’ na hodnoty vyjadrené v mg/cm3, nebo jde-li o vilaknité prachy na
pocet vldken/cm3. Pokud jde o prach z azbestu u néhoz neni znamé
presné mineralogické zarazeni nebo jde o prach pochazejici ze smési
rlznych druhl azbestu pouZiji se pro zafazeni prace do kategorie
kriteridlni hodnoty pro amfibolové azbesty.

Pfi nestandartnich casovych chrakteristikach pracovni expozice,
jimiz jsou: tydenni expozice rozdélena jinak nez na pét osmihodinovych
smén (smény 10-ti, 12-ti hodinové atd...), mensi pocet smén za pracovni
tyden nez 5, proménlivy pocet hodin za pracovni tyden, se pro zarazeni
prace do kategorie druhé az treti pouzije hodnoceni expozice prachu podle
celotydenniho ¢asové vazeného prliméru koncentraci, pokud celosménova
prdmérna koncentrace v zadném z pracovnich dnl neprekrodi trojndsobek
hodnoty PEL.

2.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby vykonavajici tyto prace
exponovany prachu, jehot priimérné celosménové koncentrace jsou vyssi
nez 30% hodnoty PEL stanoveného pro tento druh prachu zvlastnim
pravnim predpisem, hodnotu PEL vSak neprekracuiji.

3.kategorie: prace, pri nichZ jsou osoby exponovany prachu, jehoz

primérné celosménové koncentrace v pracovnim ovzdusi jsou vysSi nez
hodnota PEL, avSak neprekracuji jeho trojnasobek.

4.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby exponovany prachu, jehoz

koncentrace jsou vyssi nez je uvedeno pro treti kategorii.
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7.2.2.CHEMICKE LATKY:

Zakladnim kritériem kategorizace praci spojenych s expozici osob

chemickym latkam je hodnoceni expozice podle namérenych koncentraci
téchto latek v pracovnim ovzdusi v dychaci zédné osoby a jejich srovnani s
kriteridlnimi hodnotami uvedenymi  pro jednotlivé kategorie v této
vyhlasce. Protoze dychaci Ustroji nemusi byt jedinou cestou vstupu
chemickych latek do organizmu exponované osoby a na expozici se mize
podilet i vstup zaZivacim Ustrojim a kdZi @ mnoZzstvi latky prijaté dychacim
Ustrojim mlze vyrazné kolisat zejména v Zzavislosti na plicni ventilaci,
berou se v oddvodnénych pfipadech v Uvahu, vedle vysledkl méreni
koncentrace latek v pracovnim ovzdusi, také vysledky vystreni osob
pomoci biologickych expozi¢nich testl a schopnost nékterych Ilatek
pronikat do organizmu, jinymi cestami vstupu, napriklad neporusenou
kGzi. Prace s chemickymi latkami, pro které nejsou stanoveny hodnoty PEL
nebo nejvyssi pripustné koncentrace v praconim ovzdusi, se kategorizuje
individudlné na zakladé hodnoceni jejich toxikologickych vlastnosti a miry
expozice pri dané praci.

2.kategorie: prace, pri nichZ jsou osoby exponovany:
-chemickym latkam, jejichz pr@mérné celosménové koncentrace v
pracovnim ovzdusi jsou vyssi néz 0,3 jejich hodnot PEL, avSak neprekracuiji
hodnotu PEL ani hodnotu NPK-P
-chemickym latkam, pro které je stanovena jen hodnota NPK-P, pokud se
jejich koncentrace v pracovnim ovzdusi pohybuji mezi 0,3 — 1 NPK-P,avSak
hodnotu NPK-P neprekracuiji
-smési chemickych latek s predpokladanym aditivnim UcCinkem jestlize
soucet podill celosménovych prlimérnych koncentraci jednotlivych latek v
ovzdusi z jejich hodnot PEL je vyssi nez 0,3, ale nizSi nez 1
-chemickym kacinogendim skupiny 1. a 2. a mutagenlim skupiny 2. a
dalsim chemickym latkdm oznacovanym podle zvlastniho pravniho
predpisu vétami R26, R27, R28 a jejich kombinacemi, vétami R39, R42,
R43, R45, R46 a R49, R60, R61 nebo nebezpecnym latkam uvedenym ve

zvlastnim pravnim predpise, pokud prace s nimi nenalezi podle vysledkd
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podle komplexniho hodnoceni expozice zaméstnancli do kategorie vyssi.
3.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby exponovany:
- chemickym latkam, jejich prdmérna celosménova koncentrace v
pracovnim ovzdusi prekracuje hodnotu PEL, avSak neprekracuji hodnotu
NPK-P nebo, pokud pro danou latku neni hodnota NPK-P stanovena,
neprekracuji trojnasobek hodnoty jejiho PEL
- chemickym latkdm pro néz je stanovena jen hodnota NPK-P, pokud je
hodnota NPK-P prekrocena
- smési chemickych latek s predpokladanym aditivnim Gcinkem, jestlize
soucet podilli celosménovych primérnych koncentraci jednotlivych latek v
ovzdusi z jejich hodnot PEL je vysSi nebo roven 1, ale nizsi nez 2
- pracovnim procesdim s rizikem chemické karcinogenity
4.kategorie: prace, pri nichZ jsou prekroCeny kriterialni hodnoty

pro zarazeni do treti kategorie

7.2.3.HLUK:
2.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby exponovany:

- ustadlenému nebo proménnému hluku, ustalenému nebo proménnému
hluku s prokazatelnym podilem impulsniho hluku nebo hluku, ktery se
stava béhem pracovni doby z dil¢ich expozic hluku, jejichz ekvivalentni
hladina akustického tlaku A LAeq, 8 hodin je vySSi nez nejvyssi pripustna
hodnota stanovena pro osmihodinovou sménu, snizena o 10 dB, avSak
- po dobu trvani nékteré diléi pracovni operace ustalenému nebo
proménnému hluku, ustidlenému nebo proménnému hluku S
prokazatelnym podilem impulsniho hluku, jehoz ekvivalentni hladina
akustického tlaku A LAeq prekraCuje 85dB, vSak neprekracuje nejvyssi
pripustnou hodnotu hluku pro osmihodinovou pracovni sménu.
- impulsnimu hluku, jehoz priimérna hladina Spickového akustického tlaku
C prekracuje 130 dB, ale neprekracuje 140dB.

3.kategorie: prace, pfi nichZ jsou osoby exponovany:

- ustalenému nebo proménnému hluku, ustdlenému nebo proménnému

46



hluku s prokazatelnym podilem impulsniho hluku, jehoz ekvivalentni
hladina akustického tlaku A LAeq, 8h prekracuje nejvyssi pripustnou
hodnotu 0 méné nez 20 dB
- impulsnimu hluku, jehoz priimérna hladina Spickového akustického tlaku
C prekracuje 140 dB, ale neprekracuje 150 dB

4.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby exponovany hluku, jehoz
ekvivalentni hladina akustického tlaku A Laeg, 8h nebo impulsnimu hluku,
jehoz prlmérna hladina Spickového akustického tlaku C je vysSi, nez je

stanoveno u kategorie treti

7.2.4.VIBRACE:
2.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby exponovany:

- vibracim prenasenym na ruce, jejichz souhrnna vazena hladina zrychleni

Lvw, 8h je vySSi nez nejvyssi pripustna hodnota, snizena o 10 dB, avsak

vvvvv

vvvvv

avsak tuto nejvyssi pripustnou hodnotu neprekracuje
- po dobu trvani nékteré dil¢i pracovni operace:
-vibracim prenasenym na ruce, kdy Lwv je vyssi nez 123dB nebo
-celkovym horizontalnim vibracim, kdy Law je vyssSi nez 107dB,
-celkovym vertikalnim vibracim, kdy Law je vySSi nez 110dB, neni
vSak prekro¢ena nejvyssi pripustna souhrnna vazena hladina zrychleni
vibraci prenasenych na ruce Lvw, 8h nebo vazené hladiny zrychleni
celkovych horizontalnich a vertikalnich vibraci Law, pro osmihodinvou
pracovni sménu.
Do druhé kategorie se zarazuji také prace, pri kterych dochazi k expozici
vibracim prenasenym na ruce nepravidelné jen v nékterych pracovnich
dnech,ale vzdy po dobu kratSi nez 20 minut v osmihodinové sméné, kdy
Lvw je nizsi nez 140 dB.
3.kategorie: prace, pfi nichZ jsou osoby exponovany vibracim

prenasenym na ruce nebo celkovym horizontalnim ci vertikalnim vibracim,
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jejichz Lvw prekracuje nejvyssi pripustnou hodnotu o méné nez 10 dB

4.kategorie: prace, pri nichz jsou osoby exponovany vibracim

prenasenym na ruce nebo celkovym horizontalnim ci vertikalnim vibracim,

jejichz Law prekracuje hodnotu stanovenou pro treti kategorii

7.2.5.NEIONIZUJICI ZARENI A ELEKTROMAGNETICKA POLE:
2.kategorie: zarazuji se sem prace:

- s lasery zafazenymi podle zvlastniho pravniho predpisu do tridy III.a

- pfi nichz jsou osoby exponovany ultafialovému, viditelnému nebo

infraCervenému zareni z technologickych zdrojl, jejichz hodnoty prekracuji

hodnoty

- vykonavané v prostredi, v némz se pohybuji hodnoty

elektromagnetickych nebo magnetickych poli o frekvenci od 0,1 Hz do

300 Ghz v rozmezi 30% - 100% nejvysSich pripustnych hodnot
3.kategorie: Prace:

- pfi nichz jsou osoby exponovany ultafialovému, viditelnému nebo

infraCervenému zareni z technologickych zdrojd, jehoz hodnoty prekracuji

vvvvv

vvvvv

povaha téchto poli umoznuje ochranu osob osobnimi ochrannymi
pracovnimi prostredky

- s lasery tfidy III.b. a IV.

7.2.6.FYZICKA ZATEZ:

2.kategorie: prace:
A)-prevazné dynamicka, vykonavana velkymi svalovymi skupinami,

pfi niz:

- celosménnévy energeticky vydej je u muzl v rozmezi 4,5 — 6,8 MJ, u Zen
od 3,4 — 4,5 MJ a minutovy energeticky vydej se pohybuje u muzi v
rozmezi 400 -575 W a u Zen v rozmezi 240 — 395 W
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- sménova prdmérna srdecni frkvence se pohybuje v rozmezi 92 — 100
t/min u muzd i u Zen, pficemZz minutova srdecni frekvence pfi hlavni
pracovni operaci neprekroci ani kratkodobé 150 t/min.
- rocni energeticky vydej je vétsi nez 2/3 pripustné hodnoty,ale neprekroci
tuto hodnotu. Jde-li o nerovnomérnou zatéz v pribéhu roku (sezénni
prace), pricemz zatéz v prlbéhu celé pracovni smény nepiekro¢i minutovy
pripustny vydej u muzd 34,5 kJ a u Zen 23,7 kJ

B)-vykonavana malymi svalovymi skupinami pfi prevaze dynamické
slozky, pfi niz se:
- primérna celosménové vynakladana svalova sila pohybuje v rozmezi
15 — 30% Fmax nebo se vyskytuji pracovni Ukony vyzaduijici kratkodobé
pouzit sily od 55-70% Fmax maximalné 600x za osmihodinovou sménu,
pokud je pouzito méfici zafizeni umoziujici snimani 1x za sekundu,
priemz vynakladané sily, které jsou pravidelnou soucasti pracovni
¢innosti, ani ob¢asné neprekroci 70% Fmax
- maximalni pocty pohybd v zavislosti na vynakladanych svalovych silach
neprekraCuji nejvyssi  pripustné hodnoty pocétu pohybu stanovené
zvlastnim predpisem, ale jsou vyssi nez jejich dvoutretinové hodnoty
- pocty pohybd vykonavanych malymi svalovymi skupinami ruky a prsg,
napriklad pfi praci s klavesnici se pohybuji v rozmezi 110-90 min/E pfi
uplatnéni svalovych sil mezi 3-6% Fmax, celkovy pocet pohybd neprekroci
40 000 pro 3% Fmax a 32 000 pro 6% Fmax za osmihodinovou pracovni
dobu

C)-vykonavana malymi svalovymi skupinami pfi prevaze statické
slozky, pfi niz se prlmérna celosménové vynakladana svalova sila
pohybuje v rozmezi od 6 do 10% Fmax a vynakladané svalové sily, které
jsou pravidelnou soucasti pracovni Cinnosti ani obcasné neprekroci 45%
Fmax

D)-spojena s ru¢ni manipulaci s bremeny:
- pri které se hmotnost ru¢né prenasenych bremen muzi pohybuje pri
obcasné manipulaci v rozmezi od 30 do 50 kg a pfi Casté manipulaci v

rozmezi od 15 do 30 kg nebo kumulativni hmotnost bremen prenasenych
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za pracovni dobu je vyssi nez 7000 kg, ale neprekracuje hodnotu 10 000
kg

- pri které se hmotnost rucné prenasenych bremen Zenami pohybuje pri
obcasné manipulaci v rozmezi od 15 do 20 kg a pfi ¢asté manipulaci v
rozmezi od 5 do 15 kg nebo je kumulativni hmotnost bremen prenasenych
za pracovni dobu vyssi nez 4500 kg, ale neprekracuje hodnotu 6500 kg.

3.kategorie: prace vykonavané za podminek, kdy jsou prekroceny

limity stanovené pro kategorii druhou

7.2.7.PRACOVNI POLOHA:

2.kategorie: prace,

A)-vykonavané prevazné v zakladni pracovni poloze vstoje, vsedé,
nebo pii stfidani téchto poloh, kdy v prlbéhu prace se vyskytuji i
podminéné prijatelné i neprijatelné pracovni polohy. Pritom soucet doby
praci vykonavanych v jednotlivych podminéné prijatelnych pracovnich
polohach je delSi nez sto minut za osmihodinovou sménu, ale nepresahne
160 minut za osmihodinovou sménu a doby trvani jednotlivych podminéné
prijatelnych pracovnich poloh neprekracuji limit stanoveny zvlastnim
predpisem. Celkova doba prace v prijatelnych pracovnich polohach je vyssi
nez 20 minut, ale neprekracuje 30 minut za osmihodinovou sménu. Zatéz
praci v podminéné pfijatelnych a nepfijatelnych polohach se hodnoti pro
jednotlivé Casti télasamostatné.

Celkova doba prace v podminéné pfijatelnych i neprijatelnych
pracovnich polohach nesmi prekrocit polovinu pracovni smény.

3.kategorie: prace vykonavané za podminek, kdy jsou

prekracovany limity pro kategorii druhou.

7.2.8.ZATEZ TEPLEM:
2.kategorie: prace, vykonavana za podminek, kdy nejsou

dodrzovany v dlsledku tepelné zatézé =z technologie pfipustné
mikroklimatické podminky stanovené zvlastnim pravnim predpisem, avsak

mira tepelné zatéze osob jesté nevyzaduje celkové omezeni doby této
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prace v jedné osmihodinové sménéna dobu kratSi nez 8 hodin.
3.kategorie: prace vykonavanda za podminek, kdy nejsou
dodrzovany pripustné mikroklimatické predpisy a ochrana zdravi osob
vyzaduje Upravu doby prace
4.kategorie: prace vykonavana za podminek, kdy jsou
prekracovany hodnoty mikroklimatickych predpist a ani pfi pouzivani
dostupnych ochrannych pomicek a Upravy rezimu nelze vyloudit

poskozeni zdravi.

7.2.9.ZATEZ CHLADEM:

2.kategorie: prace:
A)- trvala, vykonavana na venkovnich pracovistich

B)- trvald, vykonavana v prostorach, v nichz jsou z technologickych
ddvodl umélé udrzovany teploty na hodnotach,operativni teploty nejsou
nizsi nez 4 st.Celsia.

C)- spojena se stfidanim pobytu v teple a chladu, napf. V
chladirnach nebo mrazirnach , vice nez 15x za pracovni dobu.

3.kategorie: prace, vykonavana po dobu delSi nez 4 hodiny za
pracovni dobu v prostorach, v nichz je operativni teplota udrZzovana na

teploté +4 st.Celsi a nizsi.

7.2.10.PSYCHICKA ZATEZ:

2.kategorie: prace trvala:

A)- ve vnuceném pracovnim tempu
B)- spoena s monotonii
C)- vykonavana v tfisménném a nepretrzitém pracovnim
provozu
3.kategorie:
A)- prace, pri niz plisobi kombinace tfi a vice faktor(

B)-vykonavana prace v nocnich sménach
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7.2.11.ZRAKOVA ZATEZ:

2.kategorie: prace
A)-se zafizenimiuréenymi k nepretZitému monitorovani

¢innosti strojii nebo zafizeni nebo kontrole vyroby nebo vyrobkd
prostrednictvim obrazovkovych terminall
B)- pfi niz je potfebné rozeznavani kritickych detailQ,
chrakterizovanych hodnotou 0,0003 radianu pfi kontrastu mensim nez
0,8.
3.kategorie: trvala prace:
A)- pfi které je nezbytné pouzivani zvétSovacich pfistrojl

B)-spojena s technicky neodstranitelnym oslfovanim

7.2.12.PRACE S BIOLOGICKYMI CINITELI:
2.kategorie: prace jejichz obvyklou soucasti nejsou cinnosti

spojené s védomym zameérem zachazet s biologickymi Ciniteli nebo jejich
zdroji nebo prenasedi.
3.kategorie: prace, jejichz obvyklou soucasti jsou Cinnosti spojené
s védomym zamérem zachazet s biologickymi Ciniteli nebo jejich zdroji
nebo prenaseci.Tyto prace vyzaduiji zfizeni kontrolovaného pasma.
4.kategorie: prace, jejichz soucasti jsou cinnosti spojené s
védomym zamérem zachazet s biologickymi Cinitelinebo jejich zdroji Ci

prenaseci.Dllezité je kontrolované pasmo.

7.2.13.PRACE VE ZVYSENEM TLAKU VZDUCHU:
2.kategorie: prace ve zvySeném tlaku vzduchu do 100kPa, které u

praci pod hladinou odpovidaji hloubce 10metrd.

3.kategorie: prace ve zvySeném tlaku od 100 do 400 kPa,

odovidaji hlobce 10-40 metrd.

4.kategorie: prace nad400 kPa, které odpovidaji hlobce 40 a vice

metrd.
(vyhlaska 432/2003 Sb.)
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8.NA CO DAVAT PREDEVSIM POZOR

Rozeberme si plisobeni jednotlivych rizikovych faktorl na

pracovnika blize.

8.1.Vibrace: P¥i praci s rucné ovladanymi pneumatickymi nastroji

a zarizenimi, pfi plsobeni vibraci o frekvenci 20 az 410 Hz, byvaji
postizeny cévy, nervy, kosti, klouby, Slachy a svaly hornich koncetin.
Dochazi k bolestem svalli, mravenceni a brnéni v prstech, zhorSeni
citlivosti a obratnosti v prstech, k zachvatlm bilych nebo modrych prstt v
chladu, k bolesti v postizenych kloubech (zpoc¢atku po namaze, pozdéji i v
klidu). PFi zaniku funkce nervu pak prevazuje snizeni dotekové citlivosti a

citlivosti pro bolest.

8.2.Fyzicky (télesny) stres: je vyvolan neprfimérenou télesnou

zatézi. Prikladem stresor( ve vztahu k vlastnimu obsahu (typu) Ukolu je
zvysena télesna namaha souvisejici s ¢astou ru¢ni manipulaci s bremeny,
jednostranné a dlouhodobé pretézovani urcitych svalovych skupin, nutnost
zaujimat nefyziologickou pracovni polohu. Mdze tak dochazet ke zvyseni

rizika pracovnich Urazl a vzniku nemoci z povolani

8.3.Zatéz chladem: Mezi faktory, které ovliviiuji riziko a vysledny

ucinek, patri teplota vzduchu, vihkost, rychlost proudéni vzduchu, délka
expozice, druh ochranného odévu a vybaveni, druh vykonavané prace, vék
a zdravotni stav zaméstnance. Kombinace plsobeni nizké teploty a vihkosti
vede k ochrnuti krevnich kapilar v kiizi a podkozi, méstnani krve a otokim
koncetin (tzv. zakopova noha). Pri prenosu vibraci na horni koncetiny
(ruce) se vyznamné uplatniuje pdsobeni chladu a vlihka (onemocnéni cév z

vibraci).

8.4.Neprimérena pracovni zatéz: Jeji pricinou mohou byt

jednak urcité typy pracovnich Ukold, jednak nezadouci vliv pracovnich
podminek. K nepfimérené pracovni zatézi dochazi v téch pripadech, kdy
pozadavky pracovnich Ukold a podminky, za nichzZ jsou
vykonavany,prekracuji vykonovou kapacitu, tj. zplsobilost clovéka tyto

extrémni pozadavky Uspésné zvladnout (monotonie, pretizeni psychické
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kapacity, zvySené naroky napt. na pamét’,pozornost, mysleni, rozhodovani,
védomi velké odpovédnosti, intenzivni socialni aktivita, nevhodna socialni

atmosféra na pracovisti).

8.5.Fyzicka zatéz: Jednostranné, nadmérné a dlouhodobé zatizeni
koncetin se zasadné nelisi od obecnych onemocnéni neprofesionalnich.
Rozhodujici je vznik v pri¢inné souvislosti s praci. Nejdrive se objevi zmény
citlivosti, brnéni a mravenceni v zéné postizeného nervu. Tyto potize
prechazeji plynule do tézSich stadii zaniku funkce nervu, objevuiji se
motorické deficity (zpoc¢atku v drobnych pohybech), pak nastupuji trofické
poruchy prislusného regionu postizeného nervu. Kritériem pro hodnoceni
fyzické namahavosti prace jsou hodnoty energetického vydeje a srdecni

frekvence.

8.6.Prace se zobrazovacimi jednotkami: ObtiZi a zdravotnich
poskozeni, které byvaji davany do souvislosti s touto praci, je cela rada.

Prace s pocitaCem je prace trvale vsedé. Uvadi se, ze pfi trvalém sezeni
trpi bolestmi zad 60 - 80 % lidi. Bolesti zad v bederni a kfizové oblasti
patere jsou vyvolany ddsledkem tlaku na paterni ploténky, bolesti v kréni a
Sijové oblasti patere souvisi zejména s polohou hlavy a hornich koncetin
pri praci. Mohou se vyskytnout i bolesti rukou a pazi, které jsou

podminény rychlymi opakovanymi pohyby prstd.
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9.JAK PREDCHAZET ONEMOCNENIM POHYBOVEHO USTROJI V

PRACI?

VétSina onemocnéni pohybového aparatu souvisejicich s praci jsou

poruchy vyvolané opakovanym vystavenim zatézi po delSi dobu. Néktera

onemocnéni jsou specificka pro své charakteristické symptomy, u jinych

dochazi pouze k bolesti nebo nepfijemnym pocitdim bez jakychkoliv

znamek konkrétni poruchy. K prevenci téchto onemocnéni musime

pristupovat komplexné, s multifunkénim pohledem na vSechny parametry

ovliviujici ¢lovéka v pracovnim procesu, a to od:

posouzeni zdravotni zplsobilosti zaméstnance k praci,

identifikace vSech rizik nebo jejich kombinaci, které mohou vést k

porucham pohybového aparatu,

vyhodnoceni rizik a rozhodnuti o opattenich, pokud nelze riziko

eliminovat,

informovanosti zaméstnanc o moznych Ucincich rizikovych faktorl

na zdravi,

postupného hodnoceni a sledovani rizik, prezkoumavani

preventivnich opateni,
fizeni prace - zavést do praxe bezpecné&jsi systémy prace,
organizace prace,
planovani eliminace rizik,

zdravotni osvéty na pracovisti - programy podpory zdravi,

- zajisténi pracovné lékarské péce a pravidelnych preventivnich prohlidek

az po zajisténi moznosti rehabilitace.
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10.Co potrebujeme znat pro hodnoceni rizika onemocnéni
pohybového aparatu v souvislosti s vykonem povolani

- skladbu zaméstnancl (Zzeny, muzi, mladistvi, t€hotné Zeny, apod.),

- fyzickou zdatnost zaméstnancd,
— umisténi pracovisté anebo provadénych praci,
— ergonomické parametry pracovniho mista,

— pracovni nebo vyrobni zafizeni, materialy, a pouzivané

technologické procesy,
- charakter provadénych ukold,
- intenzitu prace,
- rizika, ktera jiz byla identifikovana, a zdroje téchto rizik,
- technologické postupy, manualy a prirucky,
- technické Udaje o zarizeni, materidlech nebo pouzivanych latkach,

- vysledky méreni Skodlivych nebo nebezpecnych a zdravi

ohrozuijicich faktord na pracovisti,
- dinnosti vykonavané v pracovnim prostoru,
- vyskyt fyziologicky nevhodnych poloh a doba jejich trvani,
- potencialni nasledky existuijicich rizik,

- pouzita preventivni opatreni k ochrané zdravi,

statistiku Uraz{ a nemoci z povolani na pracovistich,

— pravni a jiné pozadavky ve vztahu k pracovisti.

(zdroj www.vubp.cz , vyzkumny Ustav pro bezpecnost prace)
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11.STATISTIKA NEMOCI Z POVOLANI V JIHOCESKEM KRAJI

V JihoCeském kraji se za obdobi 1996 — 2006 vyskytovaly tyto
nemoci z povovlani:

-Nemoci zplsobené chemickymi latkami:

1.Nemoc z olova a sloucenin
2.Nemoc z homologol benzenu
3.Nemoci zplsobené volnym Cl,
4.Nemoci zplsobené fluorem
-Nemoci zplsobené fyzikalnimi faktory:
1.Z34kal cocky zplsobeny tepelnym zarenim (katarakta)
2.Porucha sluchu z hluku
3.Vasoneurdzy (cévy)

4.Nemoci perifernich nervd koncetin charakteru Gzinového
syndromu

5.Nemoci kosti, kloubd, rukou a loktd

6.Nemoci Slach, upond, svald, kloubl z jednostranného
pretizeni

7.Postizeni nervl z jednostranného pretizeni
8.Nemoci tihovych vacka z tlaku
9.PostiZzeni menisku

-Nemoci tykaijici se dychacich cest, plic, pohrudnice a pobfisnice:

1.Nemoci zplisobené SiO.
2.Nemoci zplsobené azbestem
3.Nemoci zplsobené alergeny (alveolitida)

4.Astma bronchiale, alergicka onemocnéni hornich cest
dychacich

-Nemoci kozni
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11.1.Graf nemoci z povolani v JihoCeském kraji

Nemoci z povolani v JihoCeském Kkraji

14

*

12 N
10 O Nemoci zplisobené
chemickymi latkami
8 == Nemoci zplsobené
fyzikalnimi faktory
V- Nemoci tykajici se
6

dychacich cest

/ A" Nemoci kozni
4 °

A ° - A A N i
24+ N A R
zf v v v = v

Q%71 % @ ® et & % a
1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

(zdroj KHS Jindfichlv Hradec)

58



12.Nékteré pravni predpisy v CR

-Nafrizeni vlady €. 441/2004 Sb., kterym se méni narizeni viady C.
178/2001 Sb., ve znéni naf. vl. €. 523/2002 Sb., kterym se stanovi

podminky ochrany zdravi pri praci.

-Narizeni vlady ¢. 148/2006 Sb., o ochrané zdravi pred nepfiznivymi Gcinky

hluku vibraci.

-Zakon €. 262/2006 Sb., zakonik prace.

-Smérnice ministerstva zdravotnictvi ¢. 49/1967 Sb.
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13.Diskuse:

V této bakalarské praci pojednavam o nemocech z povolani v letech
od roku 1998-2007.

Z tabulek a grafd miizeme vycist, Ze vyskyt nemoci z povolani za

polsednich nékolik let postupné pomalu klesa.

VSimneme si, Ze nejvice nemoci z povolani se vyskytuje v
Moravskoslezském kraji (rok 2007 — 298 NzP v Moravskolsezském kraji).
Myslim si, Ze tento vyskyt je zplsoben hlavné praci v uhelnych dolech a

hutich, s vyskytem skodlivych a nebezpecnych latek pro organizmus.

Nemoci z povolani se ¢astéji vyskytuji u muzl, ktefi vétSinou
vykonavaiji fyzicky narocnéjsi praci, jako je napf. Prace v dolech, hutich,
prace s vibrujicimi nastroji, tepelné izolace. Nejvice nemoci z povolani je
proto také zplsobeno fyzikalnimi faktory (v roce 2007 — 629 NzP
zplsobenych fyzikalnimi faktory)

Celkové si mlizeme vSimnout, Ze nemoci z povolani maji tedy klesajici
trend, ktery je podle mého nazoru zplsoben hlavné zavedenim
bezpecnostnich a preventivnich opatreni (pouzivani osobnich ochrannych

pomUcek, preventivni prohlidky, Skoleni zaméstnancd....)
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14.Souhrn:

Ma bakalarska prace pojednava o nemocech z povolani od roku
1998-2007. V této praci jsem se zaméfila na to, jak nemoci z povolani

vznikaji a jak jim mizeme predchazet.

Celkovy vyskyt nemoci z povolani za poslednich 10 let klesa ( v roce
1998 bylo hlaseno 2054 a v loriském roce 2007 bylo hlaseno 1228 nemoci

z povolani).

Dale jsem se zamérila na rozdéleni nemoci z povolani podle kapitol
dle Narizeni vlady ¢.290/1995 Sb. (Nemoci z povolani jsou rozdéleny do

Sesti kapitol).

Poté mé zaujalo téma odskodnovani nemoci z povolani, které je

uvedeno v zakonu ¢.262/2006 (soucast Zakoniku prace).

DalSim dlleZitym textem mé prace jsou statistiky nemoci z
povolani, rozdélené nejdrive podle kraje vzniku a pohlavi v roce 2007 a
poté podle kapitol vZzdy od roku 1998-2007. V roce 2007 bylo hlaseno
1228 nemoci z povolani z toho 706 u muzli a 522 u Zen. Pfi rozdéleni
nemoci z povolani do kapitol jsem zjistila, Ze nejvice se vyskytujicimi
nemocemi z povolani jsou nemoci zplisobené fyzikalnimi faktory, v roce
2007 bylo hlaseno 629 NzP zplsobenych fyzikalnimi faktory, 17 Nzp
zplsobenych chemickymi latkami, 209 NzP tykajici se dychacich cest, plic,
pobfisnice a pohrudnice, 197 NzP koznich, 176 NzP prenosnych a

parazitarnich a 0 NzP zplsobenych ostatnimi faktory a Ciniteli.

DalSim ddlezitym bodem je prevence nemoci z povolani, do které
jsem zaradila hlavné preventivni prohlidky pracovnikd a kategorizaci praci
(vyhlaska ¢.432/2003 Sb.)

Poslednim bodem je statistika nemoci z povolani v Jiho¢eském kraji
od roku 1996 — 2006. Tuto statistiku jsem zvolila proto, protoze z

JihoCeského kraje pochazim.
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15.Summary:

My work deals with the diseases since 1998-2007. In this work, I

focused on how diseases arise and how we can prevent them.

The overall incidence of occupational diseases over the past 10
years is declining (in 1998, it was reported last year, 2054 and 2007 was
reported 1228 illnesses).

In addition, I have focused on the division of occupational diseases
under the headings according to Government Regulation ¢.290/1995 Coll.

(Diseases are divided into six chapters).

Then I take the compensation of occupational diseases, which is stated in
law ¢€.262/2006 (part of the Labor Code).

Another important text of my work are the statistics of occupational
diseases, broken soon by region and the emergence of sex in 2007 and
then under Chapters always since 1998-2007. In 2007, it reported 1228
diseases of the 706 men and 522 women. The division of occupational
diseases into chapters, I found that most occurring diseases of
occupational diseases are caused by physical factors, in 2007 reported
629 NzP caused by physical factors, 17 Nzp caused by chemical
substances, 209 NzP on the respiratory tract, lung, pobfiSnice and the
pleura, 197 NzP skin, 176 NzP portable and parazitarnich and 0 NzP

caused by other factors and players.

Another important point is the prevention of occupational diseases,
in which I include mainly preventive examinations of workers and
categorize the work (Decree ¢.432/2003 Coll.)

The last point is the statistics of occupational diseases in South
Bohemia from 1996 - 2006. The statistics I have therefore chosen,

because I come from South Bohemia.
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