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Vnímání rizik a prevence nemocí
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Vnímání rizik a prevence nemocí
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NEMOCI Z POVOLÁNÍ V ČR 2008 - 2022: EXPOZICE (roky, medián)

II.7 nemoci periferních nervů
horních končetin charakteru
ischemických a úžinových
neuropatií při práci s vibrujícími
nástroji a zařízeními (2062)

II.8 nemoci kostí a kloubů rukou
nebo zápěstí nebo loktů při práci
s vibrujícími nástroji a zařízeními
(273)

II.9  nemoci šlach, šlachových
pochev, tíhových váčků, úponů
svalů nebo kloubů končetin z
DNJZ (2139)

II.10 nemoci periferních nervů
končetin charakteru úžinového
syndromu z DNJZ (3283)
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Největší a nejkvalitnější 
studie případů a kontrol 
zaznamenaly pozitivní 
souvislosti mezi prací na 
noční směny a rakovinou 
prsu, prostaty, tlustého střeva 
a konečníku.
The IARC Monographs 
Working Group classified 
night shift work as “probably 
carcinogenic to humans” 
(Group 2A), on the basis of 
limited evidence of cancer in 
humans (for cancers of the 
breast, prostate, colon, and 
rectum), sufficient evidence of 
cancer in experimental 
animals, and strong 
mechanistic evidence in 
experimental animals.
2020



Gesundheitliche Aspekte und Gestaltung von Nacht-
und Schichtarbeit (DGAUM, 2020, 164 stran) 
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4.16.3.1 Lékařská anamnéza 
Shromáždění kompletní anamnézy s informacemi: 
- historie práce na směny (které směny, jak často, v jakých časech). 
- spánkové chování, kvalita spánku a projevy poruch spánku (zejména ty poruchy spánku, které 
mohou vést k omezení práce v nočních směnách, jako je nespavost, poruchy dýchání ve spánku, 
syndrom neklidných nohou, narkolepsie a jednotlivé parasomnie (viz doporučení pro snížení vlivu na 
spánek)). 
- onemocnění/poruchy kardiovaskulárního systému (např. vysoký krevní tlak, ischemická choroba 
srdeční) a metabolismu (např. diabetes). 
- opakující se gastrointestinální potíže, zánětlivá střevní onemocnění. 
- epileptické poruchy se záchvaty vyvolanými nedostatkem spánku 
- bolesti hlavy/záchvaty migrény 
- psychické poruchy, zejména depresivní poruchy 
- užívání prášků na spaní a léků na uklidnění nebo amfetaminů. 
- riziko rakoviny prsu 
 

4.16.3.1 Anamnese 
Erhebung einer vollständigen Anamnese mit Angaben: 
 zur Schichtarbeitsanamnese (welche Schichten, welche Häufigkeit, welche Zeiten) 
 zum Schlafverhalten, zur Schlafqualität und manifesten Schlafstörungen (insbesondere 
diejenigen Schlafstörungen, welche zu einer Einschränkung bei Nachtschichttätigkeit 
führen können, dazu gehören Insomnien, schlafbezogene Atmungs-Störungen, 
das Restless-Legs Syndrom, die Narkolepsie und einzelne Parasomnien (siehe Empfehlungen 
zur Reduktion der Auswirkungen auf den Schlaf) 
 zu Erkrankungen / Störungen des Herz-Kreislauf-Systems (z.B. Bluthochdruck, ischämische 
Herzkrankheit) und des Stoffwechsels (z.B. Diabetes) 
 zu rezidivierenden gastrointestinalen Beschwerden, entzündlichen Darmerkrankungen 
 zu epileptischen Störungen mit Anfallsauslösung durch Schlafmangel 
 zu Kopfschmerzen/Migräneanfällen 
 zu psychischen, insbesondere depressiven Erkrankungen 
 zum Gebrauch von Schlaftabletten und Beruhigungsmitteln bzw. Amphetaminen 
 zum Brustkrebsrisiko 
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RIZIKO a VZNIK NEMOCI  Z POVOLÁNÍ 

KATEGORIE 1            5/100 000 (zaměstnanců)
KATEGORIE 2            2/10 000
KATEGORIE 2R +3   2/1000  (476.003 zaměstnanců)
KATEGORIE 4           7/1000 (13.827 osob)
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NEMOCI Z POVOLÁNÍ  2012 (1099) a 
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KAT 1

KAT 2

KAT 2R+3

KAT 4

nezař


Graf1

		CAT 1

		CAT 2

		CAT 2R + 3

		CAT 4



88

289

703

97



List1 (3)

		

		CAT 1		88

		CAT 2		289

		CAT 2R + 3		703

		CAT 4		97





List1 (3)

		





List1 (2)

		

		CAT 1		136

		CAT 2		272

		CAT 2R + 3		512

		CAT 4		132





List1 (2)

		



Number of diseases



List1

		

		CAT 1		2519847

		CAT 2		1880153

		CAT  3		479182

		CAT 4		14801





List1

		



Number of persons

2 519.847; 51,5%

1 880.153; 38,4%

479.182; 9,8%

14.801; 0,3%
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POSTULÁT PRACOVNÍM LÉKAŘSTVÍ

1. rovnocenný význam 
znalosti 
pracovního prostředí 
a 
zdravotního stavu 

2. znalost pracovního prostředí je 
primární



PRACOVNĚLÉKAŘSKÁ PROHLÍDKA: ÚČEL

1. výskyt nemocí, stavů a vad    
zhoršovaných vlivem pracovního 
prostředí   

2. zjištění příznaků možného 
poškození zdraví z práce      



Požadavky na kvalitu (1)   
NĚMECKO
Pracovní lékařství                         
(Arbeitsmedizin)                            
• 60 měsíců (5 let)                           
• 24 měsíců přímá 

péče o pacienty           
• 360 hodin kurs 

pracovní lékařství 
(v oprávněných 
institucích) 

ČESKO
Pracovní lékařství
nástavbový obor 1,5 roku
• hygiena a 

epidemiologie 4 roky
• vnitřní lékařství  5 let
• všeobecné praktické 

lékařství 3 roky
(v EU min. 4 roky) 



Požadavky na kvalitu (2)
NĚMECKO
Závodní lékařství
(Betriebsmedizin)
• nelze v Hamburku   
• spec. způs. v oboru 

přímé péče o pacienty 
(mimo Bavorsko)   

• 360 hodin kurs 
pracovního lékařství      

• 1200 hodin podnikové 
praxe nebo 9 měsíců 
pod dohledem

ČESKO
------------------
Všeobecné praktické lékařství
• dobrovolný kurs v 

pracovním lékařství
(4 týdny = 160 hodin)



Prevence rizik a jejich hodnocení  
(povinnost zaměstnavatele)
Znevažování specifické prevence a ochrany zdraví                          
při práci
„byrokratická paternalistická péče státu 

o zdraví pracovníků z doby socialismu a zbytečné papírování“ ?







Dosažení přiměřeného zdraví při práci 

jako nesporné a ekonomicky obtížně 

vyčíslitelné hodnoty v podmínkách snah 

o zvýšení kvantity a kvality produkce či 

služeb

při minimalizaci nákladů na ně 

a stárnutí pracovní populace 

v řadě zemí je stále komplikovanější. 



Postupný věkový nárůst pracovní populace: 

zvyšující se riziko zejména 
nádorových, 
kardiovaskulárních, 
metabolických 
a 
muskuloskeletálních
onemocnění.

Jejich průběh může být pracovními 
podmínkami významně ovlivněn. 



Udržení principů prevence rizik v sociálně zdravotních 
souvislostech 
Povinnost pracovnělékařských periodických prohlídek 
zrušena u 1. a 2. kategorie rizika: 30% nemocí z povolání ! 
Zachování povinnosti periodických prohlídek u 30 
vyjmenovaných profesních rizik: bez lokální svalové zátěže ! 
Zachování obligatorních vstupních prohlídek do zaměstnání 
(?)
Kategorizace prací = hodnocení nejzávažnějších rizik
z práce na základě hodnocení expozic většinou měřitelných 
zátěžových faktorů (hluk, vibrace, chemické látky a směsi)                          
= součást prevence rizik „?“
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