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Dlouhodobym spoleé¢nym rysem demografického vyvoje vétsiny evropskych
zemi je starnuti obyvatelstva. Dochazi k poklesu podilu détské sluzky
populace a zvySuje se podil obyvatel ve véku nad 64 let. Hodnota indexu stari
pfekraCuje ve stale vice zemich hodnotu 100, to znamena, Ze pocet osob
starSich 64 let je vy8Si nez pocet déti. V ramci Evropské unie je to jiz ve 2/3
¢lenskych zemi. Nejvyraznéji pocet seniorli pfevysuje pocet déti v Némecku,
populace nad 64 let tvofi pétinu obyvatelstva a podil déti je pod 14 %. Naopak
Jnejmladsi unijni zemi je Irsko, kde 1/5 obyvatel tvofi déti a podil seniorl je ve
srovnani s Némeckem zhruba polovi¢ni.

Kojenecka umrtnost (poCet zemrelych do 1 roku véku na 1 000 Zzivé
narozenych) se sniZila v CR na 2,6 promile a v kraji poklesla na 2,2 promile.
Novorozenecka umrtnost (pocet zemrelych do 28 dnd véku na 1 000 zivé
narozenych) se snizila v CRna1,6 promile, a v kraji také klesla na 1,2. Pocet
mrtvé narozenych na 1 000 narozenych celkem se v kraji zna¢né snizil az na
2,8, absolutné 33 déti.

V roce 2012 zemtelo v CR celkem 108 189 osob (v tom 54 550 muz(i a 53 639
zen), coz znamena narust o 1 341 zemielych osob proti roku 2011. Z hlediska
véku se snizila tmrtnost témér vSech vékovych skupin u muzl, u Zen doslo
znovu k vyraznému narGstu v nejstarsi vékové kategorii 95 a vice let. Hodnota
standardizované umrtnosti oproti roku 2011 klesla u muzt o 1,7 % a u zen
0 0,5 % (na 903,1, resp. 542,6 zemrelych na 100 tisic obyvatel evropské
standardni populace). V kraji zemrelo o0 236 osob méné nez v predeslém roce,
celkem 13 148 obyvatel. Hodnoty SDR v MS kraji jsou stale vy$$i nez pramér
CR.

Primérné hodnoty celkové standardizované umrtnosti (SDR) za nové
Clenské staty EU prekracuji primérnou hodnotu za EU-15 u muz( o zhruba
2/3, u Zen témé&F o polovinu. Ceska republika, pfes vyznamny pokles
umrtnosti, hodnotami SDR stéle vyrazné prevysuje prdmér za EU-15 (u muzu
040 %, u Zen cca o tfetinu). Pfi porovnani s primérem za nové Clenské zemg,
je SDR za Ceskou republiku nizsi, ale pfevysuje hodnoty tfech z nich — Kypru
(u muzt dokonce o polovinu), Malty a Slovinska (u Zen ve vSech tfech
uvedenych zemich zhruba o ¢tvrtinu). Nejnizsi hodnoty SDR v ramci EU jsou
umuzl dlouhodobé dosahovany ve Svédsku a v Italii a v poslednich letechina
Kypru, ze zemi mimo EU ve Svycarsku a na Islandu. Nejvy$$i hodnoty SDR
maji muzi v rdmci EU v Litvé a v LotySsku, a to vice nez dvojnasobné oproti
vy$e uvedenym zemim. Zeny maji nejnizsi SDR v zemich EU ve Spanélisku,
Francii a Italii a mimo unii rovnéz ve Svycarsku, naopak nejvy$si ze zemi EU

UvobD

Motto: Zdravineni vsim, ale bez zdravi je vSechno ni¢im.

Arthur Schopenhauer

Vazeni ¢tenari,

Po roce opét predkladame vefejnosti jiz tradicni zpravodaj s vysledky
ro€ni €innosti, i jako pfispévek k tvorbé a realizaci zdravotni politiky na
regionalni urovni. Zakladnim poslanim hygienické sluzby je ochrana

Rada bych upozornila na nékteré vyznamné soucasti nasi odborné
¢innosti. Jedna se o prubézny dlouholety monitoring kvality pitné vody
a koupacich vod vyuzivanych pro rekreaéni uc¢ely nasich spoluob¢anu.
V oblasti prevence infekénich onemocnéni se v loriském roce podafilo
zvladnout situaci vzhledem k epidemickému vyskytu tasemnice na
Opavsku. Chtéla bych také zminit rozsahlou kontrolni &innost
v problematice stravovacich zafizeni ¢i pracovniho prostfedi. Nas kraj je
na 1. mist& v CR v po&tu osob vykonavajicich rizikové prace. Plsobeni
v ochrané zdravi déti a mladistvych bylo v loriském roce zaméreno
zejména na zotavovaci a ozdravné pobyty déti z oblasti se znecisténym
ovzdusim.

Z mimorfadnych akci, které probéhly v roce 2013, je nutno akcentovat
snizeni primérné roc¢ni koncentrace benzenu v ovzdu$i v Ostravé-
PFivoze pod pfipustny limit 5 ug/m3. Tento pfiznivy stav je vysledkem
mnoha jednani a nékolikaletého monitorovani vyskytu benzenu, ktera
byla zahajena na zékladé iniciativy KHS MSK, za G¢asti zastupcl mésta
Ostravy, vyznamnych producent(i benzenu v lokalité Privoz a zastupcl
statni spravy a profesnich instituci.

Dale je nutno zminit kauzu metanol. PoCatkem roku predstavovalo
znacny objem prace vyhodnoceni laboratornich analyz vzorkd lihovin
provedenych laboratofi Zdravotniho Ustavu Ostrava v ramci Casové
omezené akce vyhladené hlavnim hygienikem v prosinci 2012.
Mimoradné opatfeni ministra zdravotnictvi bylo ukon€eno v poloviné
loriského roku, presto nadale z preventivnich divodl pokracovaly

kontroly lihovin. V provozovnach nabizejicich alkoholické napoje byly
ovérovany doklady o jejich ptvodu, pfitomnost kolku, spravnost etiket.

Velkou pozornost v nasem kraji v lofiském roce vzbudila aplikace
nanonastfikd ¢i nanonatér na povrchové partie v interiérech prostor ve
Skolskych, popf. ve zdravotnickych zafizenich. Problematika
nanomateriall je predmétem castych diskusi jak na odborné, tak i laické
urovni. V soucasné dobé neni k dispozici dostatek védecky podlozenych
Udaju o zdravotnich rizicich nanomaterial(i, proto nelze do budoucna
zcela vyloucit negativni vliv jejich plsobeni na organismus. Z tohoto
ddvodu je nutno disledné uplatriovat principy pfedbézné opatrnosti pfi
vyrobé a pfi aplikaci v pracovnim &i zivotnim prostredi.

KHS MSK jiz fadu let plsobi jako vyukové pracovisté lékarské fakulty
Ostravské univerzity. Dale se podilime na vzdélavani Iékar zafazenych
do predatestacni pfipravy v oboru vSeobecné praktické lékarstvi.
Pripravujeme tradi¢ni a mezinarodné uznavané Slezské dny preventivni
mediciny. Porfadali jsme seminare pro zdravotnické pracovniky, pro
bezpec€nostni techniky, pracovniky Skolskych zafizeni €i pro
provozovatele stravovacich zafizeni. Snazime se poskytovat Siroké
laické i odborné verejnosti a sdélovacim prostfedkim kvalitni informace
z oblasti zivotniho a pracovniho prostfedi, informace o zdravotnich
ukazatelich obyvatel naseho kraje, které maji vyznamny dopad na
Uroven zdravi populace. Prubézné aktualizované informace jsou
uvadény na internetovych strankach www.khsova.cz. Uvitame jakékoliv
pfipominky ¢i naméty, které mohou byt vyuzity pro zkvalitnéni nasi dalSi
prace.

Dovoluiji si touto cestou ocenit spolupraci s organy statni spravy, krajskym
Ufadem a ufady meést a obci naseho kraje, s odbornymi institucemi
a predevsim se Zdravotnim Ustavem se sidlem v Ostravé za kvalitni
servis pfizabezpec€ovani laboratornich expertiz.

MUDr. Helena Sebakova
feditelka

OCHRANA ZDRAVI PRI PRACI

V poctu zaméstnancu pracujicich v riziku je MS kraj dlouhodobé na 1. misté
v ramci CR. V roce 2013 dosahl poéet hodnoty 95 376. V poslednich letech
dochazi ke stalému narGstu, ktery je vyvolan rozvojem pramyslovych zén
a v nich umisténych montaznich zavodu, ¢asto s navaznosti na automobilovy
pramysl. Pribyva zejména riziko lokalni svalové zatéze (Zzeny). Mezi okresy
s nejvys$si rizikovou zatézi z prace patfi Ostrava, Karvina a Frydek-Mistek,
v pfipadé Zenskeé ¢asti populace je vSak na 3. misté jiz okres Novy Jicin.

Z hlediska zarazeni praci do rizika je u muz( naprosto dominantnim faktorem
hluk, ktery se na celkové situaci podili 40 %. Mezi dal$i vyznamné se
projevujici faktory patfi nadale vibrace prenasené na ruce (hornictvi,
strojirenstvi), které se podileji 18 %, a fyzicka zatéz se 14 % podilem. Stale se
snizuje podil praci v riziku fibrogenniho prachu (necelych 12 %). U Zen se
vyznamné uplatriuje faktor biologickych ¢initel( (podil vice nez 23 %), coz
souvisi s pfevahou Zen pracujicich ve zdravotnickych zafizenich a zafizenich
socialnich sluzeb, a fyzicka zatéz (vesmés hornich koncetin), kterd souvisi
zejména s praci v montaznich zavodech vznikajicich hlavné v primyslovych
zo6nach a ktera tvofi jiz vice nez 28 % podil zen v riziku. U Zen ztratil dominanci
rizikovy faktor hluk (v loriském roce méné nez 23 %).

V prabéhu roku 2013 byl realizovan Ukol na téma ,Hodnoceni pracovnich
podminek pfi udrzbé zelené“. Byl zaméfen na expozici hluku a vibracim
prfenasenym na horni koncetiny. Bylo provedeno celkem 60 kontrol, z toho ve
46 pripadech se jednalo o U¢ast na méfeni sledovanych rizikovych faktord.

Vyhodnocenim vysledkd méfeni naradi a stroji pouZzivanych pro udrzbu
zelené a ofez stromu bylo prokdzano, Ze obsluhy jsou vystavovany vyssi
expozici hluku a vibracim pfenaSenym na ruce, nez jsou pfislusné hygienické
limity. Vysledky byly projednany s pfislu§nymi firmami.

Hodnoceni expozice hluku a vibracim pfi obsluze naradi a stroju,
ekvivalentni hladina akustického tlaku za 8 hodin, primérna souhrnna
vazena hladina translaénich vibraci pusobicich po dobu 8 hodin:
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hodnotam SDR).

Vyrazné rozdily mezi zapadoevropskymi zemémi a zemémi byvalého
vychodniho bloku pretrvavaji v umrtnosti déti do 1 roku Zivota. Vyjimkou jsou
Ceska republika, Slovinsko a nové i Estonsko, kde je kojenecka tmrtnost pod
3 promile, coz predstavuje evropskou i svétovou $pic¢ku. V ramci zemi EU je
nejvy$si kojenecka umrtnost v Rumunsku (9,8 promile v roce 2010)
aBulharsku (8,5 vroce 2011).

Nej¢astgjsi pricinou smrtiv Ceské republice jsou dlouhodob& nemoci ob&hové
soustavy, které se v roce 2012 podilely na celkové Umrtnosti
(standardizované) 46,4 % (44,6 % u muzu a 48,7 % u Zen, v MS kraji 44,7 %
u muzd a 49,7 % u Zen), nasledovaly novotvary s podilem 26,9 % u muzu
a26,7 % uzen (v MSkraji 26,2 % umuzi a 25,6 % u Zen).

Mezi roky 2002 az 2012 se snizil podil zemrelych na nemoci obé&hové
soustavy i na zhoubné novotvary, zvysil se podil zemfelych na ostatni pficiny.
Zeny Castéji nez muzi umiraji na nemoci ob&hové soustavy, muzi naopak

anemoci travici soustavy.

Nejnizsi Uroven standardizované miry umrtnosti muza tradiéné vykazovala
HI. m. Praha (773,9), s odstupem nasledovaly kraje Kralovéhradecky
standardizovana mira Umrtnosti v Jihomoravském kraji (493,2) a dale
v HI. m. Praze a Zlinském kraji (501,5, resp. 502,1). Naopak nejvyssi mira
Umrtnosti muzd byla, stejné jako v letech pfedchozich, zaznamenana v kraji
Usteckéma Moravskoslezském (1 042,2, resp. 1 000,1). U Zen nejvy$si miru
umrtnosti stejné jako v predchozich letech vykazovaly kraje Ustecky (633,6)
aKarlovarsky (607,6).

V pfipadé okres( byla nejvyssi standardizovana imrtnost muzu evidovana
v okresech Teplice a Chomutov (1 148,2, resp. 1 126,0), dale pak v okresech
standardizované uUmrtnosti byla evidovana v Kralovéhradeckém okrese
a Praze-zapad (769,8, resp. 773,3), a dale pak v okresech Plzeri-mésto, Brno-
Brno-mésto (469,8), nasledovaném okresy Pisek, Hradec Kralové, Zlin
a Hodonin a nejvyssi v okrese Sokolov (674,1), a dale pak Most, Teplice,
Louny a Chomutov.

V pribéhu let 2012 a 2013 byl realizovan tkol ,Hodnoceni prace na
operacnich salech z hlediska expozice inhalaénim anestetikim“. Bylo
provedeno méfeni koncentrace narkotizacnich plynl (Isofluran a Sevofluran)
na operacnich salech 6 vytipovanych statnich zdravotnickych zafizeni
(nemocnice). Pfi kontrolach bylo v nékolika pfipadech zjisténo, Ze k operacim
s celkovou anestézii se vyuzivaji saly, které maji nizsi stupent VZT nez je
vzduchotechnika trojstupriova, nebo vzduchotechniku nemaiji instalovanou,
anebo nemé dostacujici vykon k zajisténi normovaného poctu vymény
vzduchu v daném prostoru. V nékterych pfipadech bylo na operaénim sale
pouze pfirozené vétrani. S ohledem na zajisténi tepelné pohody pacienta
a dodrzeni desinfekénich postupl béhem operace na takovychto salech
nedochazi k dostatené vyméné vzduchu. Provedena méfeni potvrdila
prekracovani stanovenych hygienickych limitd (PEL a NPK-P). Statutarni
zastupci nemocnic byli s vysledky méfeni seznameni s tim, Ze zajisti
odstranéni uvedenych nedostatku, predlozi navrhy na zarazeni
exponovanych zaméstnancl do kategorie tfeti pro faktor chemické latky
a exponovani pracovnici budou neprodlené pouceni o riziku a vybaveni OOPP
dychacich cest.

Mezi faktory pracovniho prostiedi patfi podle platnych pravnich piredpisu také
neionizujici zafeni a elektromagneticka pole. Negativni Gc¢inky tohoto faktoru
na Zivou tkan ve frekvenénim intervalu nizkych frekvenci od 0 Hz do 100 kHz
se fadi k G¢inkim netepelnym. Jedna se o Ucinky elektrického proudu
indukované vnéjsim elektrickym a magnetickym polem v tkani téla
exponované osoby. MuzZe dojit k drazdéni bunék nervové soustavy
s naslednym ovlivnénim funkce mozku a porusenim srde¢niho rytmu. Pro
ovéfeni dodrzovani hygienickych limitd byly vytipovany nizkofrekvenéni
zdroje indukéniho ohfevu. K prekroceni pfislusné referenéni Urovné
magnetické indukce B pro zaméstnance doSlo u jedné indukéni pece
a u indukéniho ohfevu. V souladu s platnou legislativou byl proveden vypocet
Joar Ktery prokazal v obou pfipadech dodrzeni nejvyssi pripustné hodnoty
modifikované indukované proudové hustoty J,,, pro zaméstnance.
V ostatnich pfipadech byly dodrzeny referenéni irovné magnetické indukce B,
tedy i nejvy$si pfipustné hodnoty J ., stanovené pro zaméstnance.
V pfipadé indukéniho letovaciho stroje bylo zkoumano také dodrzeni
referenéni irovné magnetické indukce B a nejvyssi pfipustné hodnoty J,.., pro
ostatni osoby, které byly v misté obsluhy pfekro€eny, proto byla tato prace
zakézana téhotnym Zenam.

ZDRAVOTNI

Stiredni délka zivota pfi narozeni vyjadiuje pocet let, kterych se primérné
doZije novorozenec za predpokladu zachovani imrtnostni situace z obdobi
jejiho vypoctu. Stiedni délka Zivota v CR i v kraji vzrostla: v CR u muzl na
75,00 let, u Zen na 80,88; v MS kraji u muzl vzrostla na 73,29 let, u Zen mirné
poklesla na 79,73. Prodlouzeni stfedni délky Zivota od roku 2000 dosahuje 2,5
roku u Zen a 3,3 roku u muzd v CR; v MS kraji 2,0 roku u zen a 3,2 roku u muzd.

Nejnizsi stfedni délka Zivota u muzd byla v Usteckém kraji, dale pak
v Moravskoslezském a Karlovarském. Krajem s nejvy3Si nadéji doziti pfi
narozeni muz0 bylo HI. m. Praha a dale kraj VysoCina a Kralovéhradecky kraj.
Moravskoslezském a Karlovarském. Nejvy83i nadéji doZiti pfi narozeni u Zen
meéla HI. m. Praha, Jihomoravsky a Kralovehradecky. Vétsi rozdily mezi

roky).

Prumérna stfedni délka Zivota pii narozeni za EU (rok 2011) dosahla u muzd
77 let, u Zen 83 let. Porovname-li primér za EU-15 a za nové Clenské zemé,
rozdil ¢ini zhruba 7 let u muzi a pres 4 roky u Zen ve prospéch EU-15.
Z novych ¢lenskych zemi vy$e uvedenou primérnou hodnotu za EU u muzd
prekrocily pouze Kypr a Malta a u Zen, kromé uvedenych zemi, dale Slovinsko.
Nejdeliho v&ku se v Evropé dlouhodobé doZivaji muzi ve Svycarsku (80,4 let
v roce 2010) a dale na Islandu, ve Svédsku, v Italii a na Kypru (vechny
uvedene zemé temér 80 let). Zeny dosahuji nejdelsi stfedni delky Zivota pfi
narozeni ve Spanélsku, Francii, Italii a ve Svycarsku (ve v8ech uvedenych
zemich jiz byla dosazZena hranice 85 let). Na opacném konci Zebfi¢ku jsou ze
zemi EU muzi v Litvé a LotySsku (méné nez 70 let) a Zeny v Bulharsku
a Rumunsku (pod 78 let). Pozice Ceské republiky zlistava nezménéna.
Hodnotami SDZ zaostava Ceska republika za zemémi s nejdelSi stfedni
délkou Zivota pfi narozeni u muzl o zhruba 5 let, u Zen se rozdil pohybuje
kolem4 let.

Zdravotni stav zahrnuje fyzické, psychické a socialni charakteristiky kvality
zivota. Hodnoceni zdravotniho stavu populace v dostupnych publikacich UZIS
CR se zaméfuje pfevazné na nemocnost a vychazi ze specializovanych
informacnich systému, registru a vykazl o ¢innosti zdravotnickych zafizeni.

soustavy, které pfedstavuiji, s 218 tisici hospitalizovanych osob v roce 2012
a prumérné 7,3 tisice pacientll v nemocnicni péci denné, nejcastéjsi pricinu

OVZDUSI

V roce 2013 v ¢asti uzemi MSK — primyslové aglomeraci
Ostrava/Karvina/Frydek-Mistek — doSlo vlivem nepfiznivych rozptylovych
podminek v zimnim obdobi k nékolika smogovym situacim, kdy maximailni
denni koncentrace PM10 dosahovaly nékolikanasobku imisniho limitu
a prekro€en byl i po€et 35 dni, ve kterych je pfipustné prekroCeni denniho
limitu 50 pg/m®. Opét byl pfekroen na nékterych stanicich i roéni limit
40 pg/m®, napfiklad v Ostravé - Radvanicich byla primérna roéni koncentrace
43,4 pg/m®. Mimo ukazatele PM10 je zdravotn& vyznamnou $kodlivinou
benzo(a)pyren, jehoz limitni koncentrace 1 ng/m’ je pfekracovana na vétsing
uzemiMoravskoslezského kraje.

Uloha Krajské hygienické stanice v problematice venkovniho ovzdusi je
v $irS§im preventivnim pfistupu, v moznostech pfipominkovani strategickych
materidlu (SEA) a dokumentaci jednotlivych staveb, které podléhaji
posouzeni podle zakona ¢. 100/2001 Sb., o hodnoceni vlivu staveb na Zivotni
prostfedi (EIA), ke kterym bylo v roce 2013 vydano celkem 121 vyjadreni,
a v uplatiovani regionalni zdravotni politiky.

V rédmci postupu dotéeného organu statni spravy jsou podporovany projekty
na snizeni emisi — v roce 2013 napf. projekt na snizeni emisi SO, a NO, na
Elektrarné Trebovice (SO, i NO, jsou z pohledu vlivu na zdravi méné zavazné
nez napfiklad karcinogenni polyaromatické uhlovodiky, jejich hmotnostni
koncentrace v ovzdu$i jsou ale nasobné vyssi, mohou byt prekurzory
prasnych ¢astic) nebo projekty ke snizeni prasnosti z arealu Tfineckych
Zelezaren — Odpraseni vykladaci jamy uhli, Odpraseni vakuovaci stanice,
Snizeni emisi TZL, NO, a SO, na kotli K14 a dalsi. ZvySena pozornost je
vénovana zamérim budovani primyslovych zon &i vyrobnich podnikd
s moznym vlivem na ovzdusi do Cisté oblasti Moravskoslezského kraje
(Bruntalsko). Zfizeni podniku, kterym dojde ke zvySeni zaméstnanosti, je pro
region jisté pfinosné, ale nemélo by souviset s negativnimi dusledky na Zivotni
prostfedi. Rozptylové studie nehodnoti prispévek zavodl (tavirna hliniku
v Rymarové, vypalovaci pec na hlinikovy odpad v Malé Stahli) jako vyznamny,
je vSak tieba, aby pfi provozu zavod( byly striktné dodrZzovany predpoklady
navrzené projekty a uplatnéna opatfeni na snizeni emisi, i téch latek, pro které
nejsou imisni limity stanoveny, ale které mohou mit vliv na zdravi lidi.

Uspé&chem, véfime Zze déletrvajiciho charakteru, je snizeni pramérné roéni
koncentrace benzenu v Ostravé — Pfivoze pod pFipustny limit 5 ug/m®. Jedna
se o vysledek nékolikaletého sledovani, monitorovani a pribéznych jednani,
které byla vyvolana z podnétu KHS, za ucasti odpovédnych zastupcl mésta

Pitna voda

Pracovnici KHS MS kraje provedli v pribéhu loriského roku celkem 275
kontrol pInéni povinnosti v oblasti zasobovani pitnou vodou, z toho 26 kontrol
u provozovatell velkych vodovodl a 173 malych vodovodu. Ostatni kontroly
byly zaméfeny na pInéni povinnosti provozovatell studni. Celkem bylo
zkontrolovano 25 verejnych a 51 komer¢nich studni, coz predstavuje zhruba
Ctvrtinu registrovanych objektd. V ramci dozoru bylo hygienickou sluzbou
odebrano 64 vzork( z vefejnych vodovodu a 40 vzork( ze studni.

V pripadé velkych vodovodu nebyly pfi kontrolach zjistovany nedostatky.
U malych, pfevazné obecnich vodovodu, byly ze 173 provedenych kontrol
zjistény nedostatky ve 3 pfipadech. Ve dvou z nich byly zjistény zavady
v kvalité pitné vody, a to z divodu pretrvavajiciho vysokého obsahu Zeleza
v pitné vodé. U jednoho provozovatele se jednalo o nedostatky v rozsahu
a Cetnosti kontroly kvality pitné vody. V ramci 25 kontrol vefejnych studni byla
v jednom pfipadé zjisténa nevyhovujici jakost vody v mikrobiologickych
ukazatelich. Na zakladé ziskaného vysledku byl vydan zékaz pouzivani vody
k pitnym Gc¢eldm do doby odstranéni zavady. V roce 2013 bylo rovnéz
zkontrolovano 51 komerénich studni. Ve 4 pripadech byly zjiStény zavady
v kvalité vody. JelikoZ se jednalo o nevyhovujici mikrobiologické nalezy byly
vydany zakazy pouzivani vody. Nedodrzeni dalSich povinnosti (rozsah
a Cetnost kontroly, zpracovani provozniho fadu) bylo zjisténo
u 3 provozovatell. Za neplnéni povinnosti vyplyvajicich ze zakona o ochrané
vefejného zdravi byly v oblasti zasobovani pitnou vodou v roce 2013 ulozeny
pokuty 11 provozovatelim v celkové vysitémér 40 000 K&.

Koupacivody

V roce 2013 bylo provedeno celkem 471 kontrol umélych koupalist.
Nedostatky byly zjistény ve 34 pfipadech a byly uloZeny pokuty v celkové vysi
101600 K¢&.

V prubéhu letni koupaci sezény byla v roce 2013 v MSK v reZimu pfirodniho
koupali§té provozovana 3 zafizeni. Jedna se o areal SRA Hluc¢in (jezero
a betonova nadrz tzv. ,bazén B1“), betonovou nadrz v komplexu letniho
koupalisté SAREZA v Ostravé Porubé (,bazén pro plavce®) a dale dvé
betonové nadrze v arealu rekreacniho stfediska Krkoska v okrese Frydek-
Mistek. Pfi kontrolach téchto zafizeni nebyly v roce 2013 pracovniky
hygienické sluzby zjistény nedostatky, voda ke koupani vyhovovala po celou
koupaci sezonu legislativnim pozadavkum.

STAV

hospitalizace. Z registrovanych pacientu v ordinacich praktickych Iékaft pro
dospélé bylo sledovano pro hypertenzni nemoci 22,4 %, pro ischemické
nemoci srde¢ni 9,4 % a pro cévni nemoci mozku 3,2 % pacientu. V roce 2012
bylo zaznamenano 43,2 tisice pfipadu pracovni neschopnosti. V invalidnim
dlchodu se pro tyto nemoci ke konci téhoZ roku nachazelo 45,6 tisice obyvatel
CR.

Dal$i ¢asté onemocnéni predstavuje diabetes mellitus (,,cukrovka®), se
kterym se v roce 2012 1écCilo 841,2 tisice osob (398,8 tisic muzu a 442,4 tisice
Zen), coz je oproti pfedchozimu roku narlst o 1,9 %. Na pokracujici epidemii
diabetu se nejvétsi mérou podili 2. typ (91,8 % pripadu). Lécba diabetu se
presouva od specialistli diabetologti (80,3 % pacientt) do ordinaci praktickych
Iékarti (19,7 %); jedna se predevsim o jednodussi pripady. V pribéhu roku byl
diabetes nové zjistén u 72 tisic pacientd, z toho ve 284 pripadech u osob do
19 let. Praimér CR vzrostl oproti roku 2011 0 5,1 % a &inil 6,9 novych pfipadi na
tisic obyvatel. Pocet komplikaci diabetu se zvysil z 240 tisic v roce 2011 na
241 tisic, z toho bylo 40 % retinopatii, 42 % nefropatii a 18 % postiZzeni dolnich
koncetin tzv. diabeticka noha. Amputace byla provedena ve 10 425 pfipadech,
z toho v 4 035 pfipadech nad kotnikem. Pro diabetes bylo v roce 2012
zaznamenano pouze 3 tisice pfipadu pracovni neschopnosti, ale invalidni
dlchody ke konci roku pobiralo 11,8 tisice osob. V dusledku diabetu zemrelo
2247 osob.

V MS kraji pocet Ié¢enych diabetikli vzrostl 0 8 %. K 31.12.2011 bylo v kraji 105
330 Ié¢enych diabetiki. Na 100 000 obyvatel vychazi relace 8 587 diabetiku
(CR 7 999). Vyskyt cukrovky je dlouhodobé vyssi u zen, které tvofily 54 %
z celku. Z celkového poctu diabetikd ubyli opét pacienti Ié¢eni jen dietou, ktefi
zaujimaji 12,6 % z celku, opét se mirné zvysil pocet I[éEenych PAD (peroralni
antidiabetika) — 64,6 %, ale do$lo k poklesu lé¢by inzulinem — 20,9 %. Lécba
inkretinovymi mimetiky se zvySilana 1,9 %.

Zdravotni stav dlouhodobé& vyznamné ovliviiuje vyskyt alergii. V ordinacich
klinické imunologie a alergologie bylo v roce 2012 v CR Ié¢eno 889 tisic
pacientt. Nejvice lécenych pacientd na primérny rocni Uvazek |ékaie
vykazovaly kraje Vysocina (2 882) a Moravskoslezsky (2 841). Naopak

V MS kraji bylo 1é¢eno 122 550 pacient(i, coZ predstavuje narlst od roku 2000
0 97 %. Nejvice dispenzarizaci bylo evidovano, v pfepoc¢tu na 100 000
obyvatel, pro onemocnéni pollinosou (3 816 osob), pro astma (3 619) a pro

Ostravy, vyznamnych producentl benzenu v lokalité Pfivoz a dal$ich
zastupcu statni spravy. PrestoZe jsou na nékterych ostravskych méficich
stanicich stale obCas zjisStovany narazoveé vysoké koncentrace této Skodliviny,
znamena pokles jeho primérné ro¢ni koncentrace, jako Udaj, ktery je
podkladem pro hodnoceni zdravotnich rizik z dlouhodobé (celozivotni)
expozice, pfiznivou informaci pro obyvatele ¢asti méstského obvodu
Moravska Ostrava a Pfivoz.

Z dalSich vyznamnych aktivit Ize uvést Ucast jednani pracovni komise pro
feseni nevyhovuijici kvality ovzdusi v MS kraji, ktera jsou vedena ministrem
zivotniho prostfedi a kterych se ucastni i hlavni hygienik. Vystupy jednani se
projevily napfiklad v posileni spoluprace s polskou stranou na spole¢nych
projektech zkoumani a moznosti ovlivnéni kvality ovzdusi prfeshrani¢nimi vlivy
— emisemi velkych i malych zdroji z oblasti slezské panve. V roce 2013 byl
sice ukoncen projekt AIR SILESIA, ktery podstatné zvysil informovanost
o kvalité ovzdusi na obou stranach hranice a prenosu znecisténi, v dalSich
mezinarodnich projektech se vSak pokracuje.

Hodnoceni zdravotniho efektu $kol v pfirodé v MSK

Pro déti, které trvale Ziji v oblastech s vy$§im stupném znecisténi ovzdusi, je
pobyt ve Skole v pfirodé vyraznym kompenzaénim opatfenim, coz bylo
jednoznacné prokazano z vysledku studii publikovanych v odborné literature.
Priikaz zdravotniho efektu pobytu ve $kole v pfirodé byl provadén jednak
sledovanim hematologickych ukazateld (pocet erytrocytl, obsah
hemoglobinu v nich) a pozdéji i imunologickych ukazatelt (IgA, IgM, IgG,
lysozym). Bylo prokazano, ze zlep$eni krevniho obrazu nastava jiz po
14 dnech pobytu ve Skole v pfirodé a pfetrvava po navratu do exponovanych
oblasti minimalné mésic a v pfipadé vys$siho obsahu hemoglobinu
v erytrocytech az 3 mésice.

Jelikoz podstatna ¢ast naseho regionu ma zhorsenou kvalitou ovzdusi, byli
jsme jednim z iniciatort ozdravnych pobytu déti (Skol v pfirodé) a v roce 2013
jsme se zaméfili na vyuzivani téchto pobytl $kolskymi zafizenimi
Moravskoslezského kraje. Bylo osloveno 349 skolskych zafizeni ze 119 obci
se zvy$enou primeérnou roéni koncentraci polétavého prachu PM10 vy$sinez
40 pg/m® a nase dotazy odpovédélo 321 respondentd. Priizkum jsme zamé&fili
na to, zda jsou déti pro pobyt v pfirodé finanéné podporovany pouze ze strany
rodi¢l nebo jim byla poskytnuta dotace s ¢aste¢nym ¢i plnym podilem na

Na pfirodnich vodnich plochach bez provozovatele byla kvalita vody
sledovana pracovniky KHS MSK na 22 mistech ke koupani podle
monitorovaciho kalendare zpravidla ve c¢trnactidennich intervalech
a v pfipadé zhor$ené kvality vody byl interval zkracen na tyden. Informace
o jednotlivych koupacich mistech, véetné aktualni jakosti vody, jsou v dobé
letni rekreac¢ni sezony dostupné na webovych strankach ministerstva
zdravotnictvi a jednotlivych krajskych hygienickych stanic (www.mzcr.cz, pro
MSK na www.khsova.cz). Souhrnné informace o koupani za celou republiku
Ize ziskat na portale www.koupacivody.cz.

V ramci MSK bylo v pribéhu koupaci sezdény 2013 provedeno na koupacich
mistech 175 kontrol spojenych s odbérem vzorkl k laboratornimu vySetieni.
Kvalita vody v téchto nadrzich byla s ohledem na teplé po¢asi pomérné velmi
pfizniva. Zhorsena kvalita vody byla zjisténa az od poloviny srpna (pfehrada
Baska a rybnik BohuSov). V poslednim srpnovém tydnu se rovnéz zhorsila
kvalita vody na vodni nadrzi Zermanice. Ve vSech pfipadech se jednalo
o pritomnost vySSiho poctu toxickych sinic ve vodé. Na ostatnich vodnich
plochach voda vykazovala po celé |éto vyhovujici kvalitu. V prabéhu koupaci
sezbdny 2013 nebyl vydan zakaz koupani.

Kvalita vody v okruhu chladicich vézi Nova Karolina

V roce 2013 byl ukonéen ukol ,Sledovani kvality vody v okruhu chladicich vézi
objektu ,Centralni vyroba chladu — Nova Karolina Ostrava“, jehoz cilem bylo
zajistit objektivni hodnoceni mikrobiologické kvality vody v okruhu otevienych
chladicich vézi vcetné zajisténi certifikovaného odbéru vzorku vod. Jedna se
o unikatni objekt z hlediska pouzité technologie a vyroby chladu pro vSechny
objekty aredlu nového centra Ostrava — Nova Karolina, ale zaroven také
z hlediska vyznamného zdravotniho rizika vzniku aerosoll, u nichz je
pfedpokladana kontaminace zejména mikroorganismem Legionella
pneumophila. Po dvouletém sledovani kvality vody v prubéhu zkusebniho
provozu stavby bylo zjisténo, Ze problémem neni pfitomnost L. pneumophila
(nebyla prokéazana), ale koncentrace celkového poctu mikroorganismu
(CPM), plisni a kvasinek - mikrobiologické ozZiveni chladicich vod, které je
nutno korigovat dislednou aplikaci biocidi. Kvalité vody bude muset
provozovatel vénovat stalou, vysokou pozornost.

stalou alergickou rymu (1 751). Atopicka dermatitis se vyskytovala ve 24 %
udéti6-14 letav 21 % u déti 0-5 let. Relace 90 pfipadl na 10 tis. obyvatel kraje
byla vy$si nez primér za CR 80 pfipadl. Poctem dispenzarizovanych na
10 tis. obyvatel pro dg. Astma okres Ostrava vysoce prekracuje 490
dispenzarizacemi krajskou hodnotu 362 (CR 277). Relace potvrzuje zhor§ené
Zivotni podminky a nevyhovujici ovzdus$iv okrese.

V roce 2012 provedli prakticti Iékafi pro déti a dorost vice nez 11,4 miliénu
oSetieni — vySetfeni. Mezi détmi do 15 let bylo dispenzarizovano 597 4 tisice
onemocnéni ¢ivad, tedy 392,0 onemocnéni na 1 000 registrovanych pacientd
tohoto véku. U pacientt dorostového véku od 15 do 18 let bylo
dispenzarizovano 267,8 tisice onemocnéni i vad, resp. 670,4 onemocnénina
1000 registrovanych pacientu daného véku (618,5 vroce 2011). Nejcastéjsimi
duvody dispenzarizace byly, stejné jako v lorfiském roce, nemoci dychaci
soustavy, a to jak u déti, tak u dorostu. Dlouhodobé alarmuijici je vyvoj poctu
déti a dorostu dispenzarizovanych pro obezitu, hyperalimentaci a jeji
nasledky. Od roku 1996 se jejich absolutni pocet ztrojnasobil na 30,9 tisice
udétia 20,1 tisice u dorostu.

V ordinacich praktickych lékai pro déti a dorost v kraji do$lo k navyseni poctu
dispenzarizovanych onemocnéni jen u déti a jejich pocet cinil absolutné
73 795, u dorostu poklesl 0 3 % na 35 294 dispenzarizovanych. Na 100 000
registrovanych déti u praktického lékare pro déti a dorost pfipadlo 41 169
onemocnéni a na 100 000 registrovanych dorostenci 69 788 onemocnéni.
NejCastéjsi pri¢inou dispenzarizace déti a dorostu byly shodné nemoci
dychaci soustavy, u déti 32 % a u dorostu 26 %.

Mezi zakladni ukazatele nemocnosti détské populace se fadi statistika
vrozenych vad (VV). Z celkového poctu 108 673 Zivé narozenych v roce 2011
byla u 4 794 déti diagnostikovana vrozena vada do 1 roku véku. Na 10 tisic
Zivé narozenych déti tak pfipada 441 narozenych s vrozenou vadou. Tyto
pocty zahrnuji jednak vady velmi zavazné, jez zasadné ovliviuji Zivot téchto
détiijejich rodin, tak i vady, které pfi dobré lIékarské péci nemusi mit na kvalitu
Zivota témér zadny nebo jen minimalni vliv. Celkem bylo u téchto 4 794 déti
zjisténo 6 640 vrozenych vad, v pruméru tedy piipada 1,4 vad na 1 dité
s vrozenou vadou. Naprosta vétsina déti (78,9 %) méla jednu vrozenou vadu,
dvé vady mélo 12,5 % a u zbyvajicich 8,6 % déti byly zjiStény 3 a vice
vrozenych vad.

platbé, jez v nemalém méfitku ovliviuje moznosti Skolskych zafizeni
a samotnou realizaci, v€etné délky trvani Skoly v pfirodé. Z dotaci se podafrilo
pIné uhradit cely ozdravny pobyt bez podilu rodi¢u na platbé ve 31 pfipadech
avdalSich 10 pripadech se rodice na platbé podileli pouze castecné.

Zdravotni efekt ozdravnych pobytl zajisti tyto podminky:
» konani pobytu v topné sezoné (listopad az duben),

» optimalni délka pobytu 14 dn0,

* UcCastdétive véku 5-12 let,

» dodrzeni zasad spravné vyzivy pro danou vékovou skupinu,
vhodny rezim prace, pohybu (aktivni pohyb v pfirodé) a odpocinku.

Skoly v pfirodé by mély probihat v topné sezéné, kdy je kvalita ovzdusi
nejhorsi. Pobyty v zafi, fijnu, kvétnu a Eervnu neprokazaly tak vysoky efekt ve
zlepSeni hematologickych ani imunologickych parametrl. Bylo zjisténo, ze
z celkového poétu 410 $kol v ptirodé konanych pfi MS a Z$
Moravskoslezského kraje v letech 2012, 2013, probéhlo pouze 135 $kol
v pfirodé v topné sezéné, coz je priblizné tfetina. NejCastéji vyuzivany mésic
pro dobu konani byl v MS kvéten av ZS erven.

Vzhledem k maximalnimu tfimésicnimu pretrvavajicimu zlep$eni ukazatelt
odolnosti organizmu by bylo optimalni vyjizdét dvakrat za topnou sezénu na
14 dnu, a to alespon s témi détmi, které Ziji ve vyrazné exponovanych
oblastech. Prevazuji $koly v pfirodé délky 5 dna u vSech Skolskych zafizeni
ato zejména v MS. Doba trvani del$i nez 10 dn byla vyuZita pouze u 81 $kol
v pfirodé a byli to predevsim Z4ci Il stupné ZS.

Kvalita vody ve zdravotnickych zafizenich

Problematice vyskytu bakterie Legionela pneumophila je dlouhodobé
vénovana pozornost také v prostfedi zdravotnickych zafizeni, zejména na
oddélenich s imunokompromitovanymi pacienty. V ramci plnéni tkolu bylo
odebrano 70 vzorku teplé vody, vyrobené z vody pitné, celkem v 19 vybranych
zdravotnickych zafizenich kraje, zejména ve velkych nemocni¢nich
komplexech a zafizenich, kde jsou umistény osoby se snizenou imunitou.
Sledovani kvality teplé vody bylo cilené zaméfeno na pfitomnost
mikroorganismu L. pneumophila, dopInéno o stanoveni poc¢tu kolonii pfi 36 °C.
Z celkového poctu vzorkll nevyhovélo pozadavku na kvalitu teplé vody
v ukazateli L. pneumophila 40 %. V ukazateli ,pocty kolonii pfi 36 °C* byl limit
prekro¢en ze 70 vzork( celkem ve 20 vzorcich (29 %). Vysledky byly
projednany se zastupci jednotlivych zdravotnickych zafizeni, v pfipadé
nevyhovujicich vysledk( byla pfijata napravna opatfeni k odstranéni
zjisténych nedostatkd.

Kvalita teplé vody pro koupani zaméstnanct

Dal$im specifickym problémem je vyskyt atypickych mykobakterii v teplé vodé
uzivané pro koupani zaméstnancu. Jedna se o dlouhodoby ukol sledovani
kvality teplé vody ve 4 dulnich a 4 primyslovych podnicich na Karvinsku, kde
se pro ucely vyroby teplé vody k osobni hygiené zaméstnancli pouziva
upravena povrchova voda (povrchova voda z feky OlSe, Bystfinky, Lutyriky,
rybniku Vétrov, vodni nadrze Stérkovna a z Térlické prehrady).

V pocatcich ukolu byl v téchto vodach Casty zachyt mikroorganismu
Mycobacterium kansasii, ktery v obdobi poslednich 3 let jiz nebyl potvrzen,
zlstavaji vSak Casté ndlezy jinych rodu atypickych mykobakterii (avium,
xenopii), které jsou s ohledem na potvrzeni jejich vyskytu klinickymi nalezy
dlvodem pro stalé sledovani téchto vod. PrestoZe provozovatelé provadi
prabézné opatieni na minimalizaci téchto rizik, byly v roce 2013
z 16 odebranych vzorkUl pozitivni nalezy M. avium nebo M. xenopii prokazany
ve 4 vzorcich.

Zdrava délka zivota

Zdravotni stav mizeme souhrnné vyjadiit pomoci ukazatele celkové délky
Zivota prozitého ve zdravi, resp. bez dlouhodobého omezeni v béznych
¢innostech (ukazatel HLY — Healthy Life Years). V roce 2011 dosahl tento
ukazatel hodnoty 62,2 u muz( a 63,6 u Zen, coz je 0 0,4 roku vice umuzt a 1,4
roku vice u Zen nez ¢ini prameér EU 27.

Vysledky monitorovani zavislosti na navykovych latkach v MS kraji
vroce 2013

Dle pfedbéznych dat zpracovanych za rok 2013 bylo v Moravskoslezském
kraji hlaseno celkem 567 novych zadatelt o Iécbu - uzivatell drog, véetné
gamblingu, coz predstavuje 46,1 pripadl na 100 000 obyvatel, z tohoto poctu
bylo 81 % muzi a 19 % zen. Doslo k narustu celkového poctu novych zadatelt
o lécbu, incidence v MS kraji vzrostla ze 37 v roce 2012 na 46,1/100 000
obyvatel vroce 2013, coz je nejvy$si pocet za poslednich 5 let.

Oblibenost drog je zavisla na véku uzivatele. Ve vékové skupiné do 19 let
zneuziva 68 % uzivatell marihuanu a 31 % pervitin. Ve vékové skupiné od 20
do 39 let je nejvice zneuzivan pervitin (74 %), nasleduje marihuana s 19 %
a ostatni. Pocty hlasenych pripadl v jednotlivych okresech MS kraje se lisi.
Narust poctu Zadatelli o [éEbu — uZivatelt drog byl zaznamenan na Bruntalsku,
Opavsku a Ostravsku. V ostatnich okresech se pocty nové hlasenych Zadatelu
vyrazné nelisi od roku 2012, v okrese Karvina doslo ke sniZzeni poctu Zadatell
olécbu.

V ramci snizeni prenosu infekénich onemocnéni mezi uzivateli drog
a v kone¢ném dusledku i mezi ostatni populaci, je v oblasti sluzeb Ié¢ebné
kontaktnich center realizovan program vymény injekénich setu. Podty
vymeénénych injekénich setll se rok od roku zvysuji.



KONTROLNi CINNOSTV ROCE 2013

KHS MS kraje vykonavéa statni zdravotni dozor na zakladé zmocnéni
v zakoné ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi. V roce 2013 bylo
provedeno celkem 24 389 kontrol a Setfeni. Bylo vydano celkem 4 163
rozhodnuti, kterd se tykala zejména nafizeni protiepidemickych opatfeni
(zvySeny zdravotni dozor), provoznich fadu zdravotnickych zafizeni,
povoleni vyjimky ve §kolskych zafizenich, provoznich radl sluzeb péce o télo
a ubytovacich zafizeni, udéleni ¢asové omezeného povoleni provozovat
nadlimitni zdroj hluku, kategorizace praci, pozastaveni Cinnosti na dobu
2 dnli z divodu zavaznych nedostatk(l ve stravovacich zafizenich, nafizeni
likvidace zjevné smyslové naruSenych potravin.

Za zjisténé nedostatky byly uloZeny finanéni sankce v celkové vysi
3 186 400 KE&. Sankce byly ukladany zejména za nedodrzeni provozni
a osobni hygieny, za neprovedeni stanovenych méfeni rizikovych faktort
pracovnich podminek, za nedostatky v zajisténi pracovnélékarskych sluzeb,
za nedostatky pfi nakladani s nebezpecnymi chemickymi latkami a za
nedostatky stavebné-technického charakteru. Ve stravovacich provozech
byly sankce uloZeny za kfiZzeni neslucitelnych druhd ¢innosti, za nedostatky
ve skladovani a znaceni potravin, v oblasti zachazeni s potravinami pak
pokuty s ohledem na zamezeni kfiZzové kontaminace a na zajisténi spravné
doby a teploty vydeje pokrm.

Soucasti ¢innosti je spoluprace se spravnimi Ufady, s organy samospravy
a s dal$imi institucemi (zdravotni ustav, CHMU, UZIS, vysoké $koly) pfi
tvorbé zdravotni politiky Moravskoslezského kraje véetné programl ochrany
a podpory vefejného zdravi. Vyznamnym prvkem cinnosti je kooperace
v ramci integrovaného zachranného systému. Vysledky €innosti se uplatriuji
v oblasti hodnoceni zdravotnich rizik z hlediska prevence negativniho
ovlivnéni zdravotniho stavu obyvatelstva (napf. s ohledem na znecisténé
ovzdusiv regionu).

V ramci tzv. preventivniho dozoru bylo vydano celkem 8 472 odbornych
stanovisek. VétSinu tvofila zavazna stanoviska k GUzemnim fizenim,
k projektovym dokumentacim staveb, ke zménam v uzivani a ke kolaudacim
staveb. Dale bylo vydano napF. 148 stanovisek v ramci procesu IPPC a EIA,
212 stanovisek k zafazeni do rejstfiku Skol. Bylo schvaleno 1 134 provoznich
fadl zarizeni sluzeb péce o télo, ubytovacich sluzeb, koupalist a saun, 1 228
provoznich fada zdravotnickych zafizeni, 353 provoznich radd odpadového

hospodarstvi, bylo projednano 766 pisemnych pravidel pro zachazeni
s nebezpecnymi chemickymilatkami a pfipravky.

V roce 2013 bylo pfijato celkem 639 podnétl, z toho 357 podnétl, coz
predstavuje 55 % z celkového poctu, bylo hodnoceno jako opravnéné. Tykaly
se zejména nedodrzovani hygienicko-epidemiologického rezimu pfi
oSetfovani pacienti béhem rehabilitace, nevhodného stravovani ve
Skolskych zafizenich, dale byly zaméreny na Urover poskytovanych sluzeb
v zafizenich péce o télo, na nadmérny hluk, popf. vibrace v mimopracovnim
prostiedi. Autofi podnétl si stéZuji rovnéz na nevhodné pracovni podminky,
na Uroven sanitarnich zafizeni i na zajisténi pracovnélékarskych sluzeb.
V oblasti stravovani se podnéty tykaly nevyhovujicich hygienickych
podminek v restauracich, poruSovani zasad osobni a provozni hygieny,
kvality pokrmd i lihovin. Cast podnétl sméfovala k nedodrzovani zakazu
koureni. Nékolik podnétli bylo zaméreno na znaceni kosmetickych pripravk
aprodej kosmetiky s proslym datem minimalni trvanlivosti.

Poskytovani sluzeb péce o télo

Sluzby poskytované v ramci péce o télo jsou dle § 19 odst. 1 zakona
€. 258/2000 Sb., definovany jako Cinnosti epidemiologicky zavazné. V MS
kraji bylo evidovano 4 605 subjektll poskytujicich tyto sluzby. Intenzita kontrol
provozovatell souvisi s rizikovosti jednotlivych ¢innosti. Nejzavaznéjsi je
riziko pfenosu infekénich onemocnéni typu virové hepatitidy nebo HIV, a to
nespravné osetfenymi pomuckami po jejich kontaminaci krvi infikovaného
klienta. S ohledem na dlouhou inkubaéni dobu téchto onemocnéni (tydny az
mésice), je tfeba témto zdravotnim rizikim predchazet didslednym
pouzivanim jednorazovych nebo sterilnich pomucek. Z dal$ich zdravotnich
rizik se jedna napfiklad o vyskyt a pfenos plisfiovych onemocnéni
v provozovnach pedikdr a manikdr, nebo o moznost poskozeni kize pfi
pouzivani nékterych specialnich pfistroja.

U sluzeb, pfi nichz dochazi k porusovani integrity kuze (tetovaze,
permanentni make-up, piercing), tedy sluzeb s nejvy$§im zdravotnim
rizikem, bylo zkontrolovano vSech 79 provozovanych zafizeni. Provozovny
manikur, pedikur a kosmetik byly kontrolovany v 35 %, ostatni sluzby
v 10 — 15 %. Celkem bylo provedeno 1 045 kontrol, pfi nichZ byly zjistény
nedostatky v 93 pfipadech. Za zjisténé nedostatky, nejcastéji v provozni
hygiené, tj. za nespravné uziti desinfekce ¢i pochybeni pfi tklidu prostor byly
ulozeny sankce v celkové vysi 85 700 KE.
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Ubytovaci sluzby

Bylo zkontrolovano celkem 216 ubytovacich zafizeni. Celorepublikovou
prioritou v tomto roce byla kontrola vSech provozovanych zafizeni typu
Lubytovna“. V MSK se jednalo o kontrolu ve 163 zafizenich. Rovnéz byly
kontrolovany ubytovaci sluzby poskytované v ostatnich typech ubytovacich
zafizeni — hotely, penziony, motely, kempy aj. Zde bylo provedeno 53 kontrol
z celkového poctu 715 zafizeni. V ramci provedeného statniho zdravotniho
dozoru byly uloZzeny 21 pravnim subjektiim sankce ve vysi 51 800 K¢. Sankce
byly v béznych ubytovacich zafizenich ukladany za zjisténé provozni
nedostatky typu nevhodné manipulace s pradlem, nedostateéna provozni
hygiena, nedodrzovani provoznich fadu.

Pro rok 2013 je charakteristicky zesilujici trend vzniku nového typu ubytoven,
které poskytuji ubytovanym pouze prazdné mistnosti k dlouhodobému
ubytovani, ve kterych si ubytovani musi provadét uklid sami, vybavuji si je
vlastnim nabytkem, postelemi, matracemi. Prani pradla si rovnéz zajistuji
svépomoci, v¢etné vareni. Provozovatelé zajistuji pouze odvoz odpadkd,
vytapéni, zasobovani teplou a pitnou vodou, uklid spole¢nych prostor
a 1 x ro¢né deratizaci a v pfipadé potfeby dezinsekci. Tento zpusob
ubytovani umozruje Cerpani davek vyplacenych Gfady prace socialné
slabym skupinam obyvatel, pro které je charakteristické Casté stéhovani
celych rodin i s jejich vybavenim (nabytek, matrace, postele) a s tim
souvisejici zvySené riziko pfenosu a Sifeni infekénich onemocnéni véetné
Sifeni epidemiologicky vyznamnych ¢lenovcl, zejména Sténic. Hygienicka
uroven tohoto typu ubytovani je velmi nizka.

Zarizeni spoleéného stravovani

V soucasné dobé registrujeme na Uzemi naseho kraje 6 168 provozoven
spole¢ného stravovani. Statni zdravotni dozor se v roce 2013 zaméfil na
provozovny s pfipravou pokrmd. V zavodnich jidelnach, VS menzach a ve
stravovacich provozech zdravotnickych a socialnich zafizeni byly kontroly
provedeny ve 100 % provozl. Celkem se v roce 2013 uskutecnilo 3 196
kontrol.

V restauracich ¢asto dochazi ke kfizeni rGznych ¢innosti, k nepfehlednosti
a neorganizovanosti. Fluktuace zaméstnancu znesnadriuje zavedeni
a kontrolu spravnych postupul. Proto je pravé v restauracnich zafizenich
ukladana vétsina sankci. Nejméné nedostatk(l vykazuji stravovaci provozy
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vyvafovnach. Doplfikovou stravovaci sluzbu poskytovalo 213 $kolnich
kantyn/bufetud. V roce 2013 bylo provedeno 714 kontrol véetné opakovanych
¢i cilenych — z toho 407 ve Skolnich jidelnach, 231 kontrol ve Skolnich
vydejnach, 16 ve stravovnach pro déti do 3 let a 60 kontrol ve Skolnich
bufetech.

Podminky pro pfipravu a vydej stravy pro déti a mladistvé, kvalita a pestrost
podavanych pokrmu a také Uroven znalosti pracovniku téchto provozi jsou
vesmés na velice dobré Grovni. Zcela bez zjisténych zavad a nedostatku bylo
67 % zkontrolovanych $kolnich jidelen, 70 % Skolnich vydejen, 69 %
stravovacich zafizeni pro déti do 3 let véku a 72 % $kolnich bufetu.
V ostatnich se jednalo o zavady typu: zamrazovani nespotfebovanych
potravin (zbytky chlazeného masa, knedliky, pecivo) nebo nevhodné
rozmrazovani potravin (ve stojaté vodé, na stole v kuchyni) nedodrzeni
teplotniho fetézce, spole¢né skladovani neslucitelnych potravin,
pfesypavani potravin z originalniho baleni do jinych oball bez znaceni,
nedostatky v zavedeni a dodrZzovani postupl zaloZenych na zasadach
HACCP - tedy zavady, které bylo mozné fesit hned na misté nebo v kratké
dobé. Zavady stavebnétechnického razu (napf. porusené povrchy,
nedostatecné odvadéni par a pach(, nefunkéni zafizeni k osobni hygiené
atd.) byly zjistény v 15 % zkontrolovanych $kolnich stravovacich provozech.
K jejich odstranéni byl stanoven termin a provedena kontrola plnéni
(opakované setfeni).

Za nedodrzeni hygienickych pozadavkl danych pravnimi predpisy bylo ve
Skolnich stravovacich provozech udéleno celkem 70 sankci v celkové vysi
37 600 K¢, coz je o 16 300 KE méné nez v roce 2012 (53 900 K&). Na nizsim
podilu sankci maji pozitivni dopad i Skoleni, ktera provadime pro pracovniky
Skolnich stravoven. Bylo usporfadano 11 Skoleni, kterych se zucastnilo 684
pracovniku.

Dozor narizikovych pracovistich

Pracovniky odboru hygieny prace bylo v roce 2013 v ramci kontrolni €innosti
v oblasti pracovnich podminek provedeno celkem 3 057 kontrol. V nasem
regionu neustale narlsta pocet rizikovych praci a s tim i pocet pracovnikl
zafazenych vriziku.

V loriském roce bylo provedeno rovnéz 459 kontrol praci s ru¢nimi vibrujicimi
nastroji. Za u¢elem snizovani individualni expozice vibracim zaméstnavatelé

provadéji vyménu pracovnich nastroju za nové vyrobky, ¢asta a ucinna jsou
rovnéz zavadéna organizacni opatieni. Pokracovaly kontroly na zakladnich
a stfednich Skolach se zamérenim na ochranu vyucujicich i zak( pfi
nakladani s nebezpecnymi chemickymilatkami a pfipravky (66 kontrol). Dale
bylo provedeno napf. 89 kontrol u praci ve stavebnictvi a 71 kontrol na
dulnich pracovistich.

Bé&hem kontrol byly zjiStovany zejména nedostatky v pouZivani osobnich
ochrannych pracovnich prostfedk( a v nedostate¢ném vyhodnoceni miry
rizika pusobeni sledovanych $kodlivin pracovniho prostiedi na zdravi
zaméstnancl. Béznym typem zavad je nedodrzovani pozadavku na
stavebné-technické zabezpeceni pracovist, na Cistotu oken, svétlikd,
povrchu stén a stropt a na zajistovani uklidu na pracovistich. Z ddvodu
zjisténych zavad byly ve 23 pfipadech ulozeny finan¢ni sankce v celkové vysi
227 000 K¢.

V roce 2013 dos$lo v MS kraji opét k narustu poctu Setfeni podminek vzniku
onemocnéni pro Ucely posouzeni nemoci z povolani, a to na 409 pfipadu.
Jednoznacné prevazuji Setfeni u diagnéz vyzadujicich objektivizaci bud
lokélni svalové zatéze, nebo vibraci pfenasenych na horni koncetiny.
V posledni dobé pribyva profesi, u nichz je velmi obtizné definovat
charakteristickou sménu (zejména se jedna o zamecnické cinnosti
charakteru udrzby, montazni prace, prace servisniho charakteru, vétsina
profesi ve stavebnictvi). Posuzovani podminek vzniku onemocnéni je
v podminkach MS kraje naro¢né i z ekonomického hlediska, nebot tvori
vyrazny podil pozadavkl na expertizy (rocné cca 2 mil. K¢).

Zdravotnicka zarizeni

V roce 2013 bylo provedeno celkem 1 891 kontrol v ambulantni i lizkové
sloZzce zaméfenych zejména na dodrzovani hygienickych poZadavkl pfi
oSetfovani fyzickych osob ve zdravotnickych zafizenich, dezinfekci
a sterilizaci, manipulaci s pradlem, uklid, manipulaci s odpady a na
odstrarfiovani odpadu.

Celostatni prioritou byla kontrola operacnich a zakrokovych sald v [Gzkovych
a v ambulantnich zafizenich, endoskopickych pracovist, centralnich
sterilizaci a sterilizacnich center, hemodialyza¢nich oddéleni, radiologii
a nuklearni mediciny. V8echna kontrolovana pracoviété jsou vybavena
mycimi a dezinfekénimi zafizenimi. Na pracovistich centralnich sterilizaci

a sterilizacnich center jsme se zaméfili na spravné provedenou
predsterilizacni pfipravu, baleni, setovani, skladovani a expedici materialu,
na supervizi Ucinnosti sterilizaénich pfistroji pomoci chemickych
a biologickych testtu. Hemodialyzacni oddéleni se kontroluji kazdoro¢né,
pracovi$té jsou na dobré Urovni. Pribézné se provadi kontroly ARO, JIP
a zdravotnickych zafizeni poskytujicich jednodenni chirurgickou péci,
ambulantnich zdravotnickych zafizeni, [Zkovych zdravotnickych zafizenich,
laboratornich provozu a zafizeni socialnich sluzeb. Tato zafizeni se kontroluji
v pravidelnych intervalech, jejich poCet se v poslednich letech vyrazné
neméni. Pfi zjisténi méné zavaznych nedostatkd v kontrolovanych
zarfizenich byla sjednana naprava na misté nebo podana pisemna zprava
o jejich odstranéni. V celkovém poctu kontrol i zjistovanych nedostatku
nejsou vyrazné rozdily oproti minulym rokdm. Nové byly provedeny kontroly
na pracovistich radiologie a nuklearni mediciny pfi pfipravé invazivnich
vykonu, nebyly shledany nedostatky.

Krajskou prioritou byla urologicka zafizeni ambulantni a IUzkové péce.
poruseni dodrzovani hygienického rezimu. Dale byly provedeny provérky na
vybranych septickych a aseptickych operaénich salech béhem operacénich
vykon( (celkem 18 sall). Bylo odebrano 538 vzorku z toho 521 vyhovujicich,
na septickych operaénich salech byl vy§s§i zachyt podminéné patogennich
kmenU. Na zakladé zjisténych nedostatk(l bylo ve spravnim fizeni vydano
37 penézitych piikazl v celkové vysi 187 000 K¢ a 8 nepenézitych prikazl
k pozastaveni sterilizacnich pfistroju.

v nemocnicich a v sociélnich sluzbach, kde provozovatelé maji zavedeny
postupy spravné vyrobni praxe a zarovef funguje i vnitfni kontrola
dodrzovani systému.

V poslednich 5 letech je osobni hygiena pracovniku v potravinarstvi na dobré
Urovni a klesa i procento nedostatktl v oblasti provozni cistoty. Udrzovani
dobrého stavebné-technického stavu provozoven ¢ini provozovatelim
problémy, ¢asto z divodu nedohody s majiteli objektu. Vyrazné se zlepsila
situace v oblasti sledovatelnosti potravin a dodrzovani data pouzitelnosti.
Provozovatelé si uvédomuji nutnost spravného znaceni surovin a dokladani
jejich plvodu. Potraviny neznamého plvodu jsou povinni vyradit z obéhu
a z pouziti pro pripravu pokrmu. V oblasti zachazeni s potravinami, zejména
zamezeni kfizové kontaminace pfi vyrobé epidemiologicky rizikovych
vyrobkU (salaty, chlebicky, cukrarské vyrobky) a v oblasti vydeje pokrmu, jsou
nedostatky zjiStovany v cca 20 % kontrolovanych provozoven. Soucasti
kontrol je vzdy ovéfeni vymezenych pracovnich Usekd, kde probiha viastni
vyroba a posouzeni technologického postupu vyroby véetné kontroly teploty
chladicich zafizeni.

Stravovaci provozy ve zdravotnictvi a socialnich sluzbach jsou vzhledem ke
své rizikovosti kazdoro¢ni prioritou kontrolni ¢innosti. Na Gzemi
Moravskoslezského kraje je registrovano 230 provozoven umisténych pfimo
v objektu nebo v aredlu nemocnic, domovlu dichodcl ¢i doma
s pe€ovatelskou sluzbou. V roce 2013 bylo provedeno 237 kontrol, pfi kterych
byly zjistény ojedinélé nedostatky tykajici se zejména stavebné-technického
stavu, v nékolika pfipadech doSlo ke zjisténi nedostatecné teploty Ci
nespravného znaceni pokrmu. V prostoru pripravy pokrm( bylo provedeno
61 stérl z prostfedi a zafizeni prichazejicich do pfimého kontaktu
s potravinami, z toho ve 4 provozech byla zjisténa pfitomnost koliformnich
mikroorganismu a Enterobacteriaceae. Provozovatelim bylo nafizeno
okamzité provedeni sanitace.

Predméty bézného uzivani

Na oddéleni PBU evidujeme 2 217 provozoven, z tohoto poctu je 122 vyrobcl
a dovozcu a 2 095 prodejen predmétl bézného uzivani v trzni siti. V roce
2013 byly kontroly v distribuéni siti zaméfeny zejména na proSetreni
spravnosti oznaceni vyrobkl a kontrolu zakazanych latek uvedenych
v seznamu ingredienci. U vyrobcl prfedmétl bézného uzivani byla
provedena kontrola dokumentace, prohlaseni a atestll k vyrobkim

a dodrzovani pozadavkl spravné vyrobni praxe, v€etné souvisejici povinné
dokumentace. Celkem bylo provedeno 1 169 kontrol.

Z hlediska oznacovani vyrobkl nevyhovélo 68 predmétu a materialu
uréenych pro styk s potravinami (10,3 % z poctu kontrolovanych prfedmétu),
129 kosmetickych pfipravki (14,3 %) a 58 vyrobku pro déti do 3 let (10,1 %).
NejCastéji byly zjistovany zavady ve znaceni kosmetickych pfipravku —
neuvedeni vyrobce, dovozce, pfipadné distributora, Sarze, seznamu pfisad,
data minimalni trvanlivosti. Rizika vyplyvajici z téchto nedostatkt mohou vést
ke zdravotnim komplikacim, zejména pokud spotfebitel nebyl informovan
o slozeni kosmetického pfipravku a o dobé, po kterou muze vyrobek
bezpecné pouzivat. Pfi kontrole kosmetickych pfipravku bylo zjisténo 20 sad
plastovych nehtl s uvedenim zakazaného dibutylftalatu v seznamu pfisad.
Nevyhovuijici vyrobky byly zjistény ve 40 provozovnach, distributofi stahli
dobrovolnym opatienim tyto vyrobky z prodeje.

Trend vyskytu zavad zji§ténych ve znaceni predmétt bézného uzivani ma
v poslednich letech stoupajici tendenci. V roce 2013 bylo zjisténo nejvice
nevyhovujicich vyrobkl v porovnani s vysledky ve sledovaném obdobi
poslednich 5 let. Z celkového poctu 2 266 kontrolovanych vyrobku
nevyhovélo z hlediska znaceni 255 vyrobki (11,2 % z celkového poctu
kontrolovanych vyrobku).

Zarizeni pro déti a mladistvé

Na uzemi MS kraje bylo v roce 2013 registrovano, mimo zotavovaci akce
a stravovaci provozy, celkem 2 310 provozoven $kol (matefskych,
zakladnich, stfednich a vy$Sich odbornych), Skolskych zafizeni (Skolnich
druzin, internatd, domov(, stfedisek praktického vyucovani), zafizeni
zajmovych (zakladni umeélecké skoly, domy déti a mladeze, kluby), zafizeni
socialné-pravni ochrany, jesli, kojeneckych Ustavi a provozoven Zivnosti.
Ucelem kontrol v zafizenich poskytujicich vychovu, vzdélavani ¢i zajmovou
¢innost détem a mladistvyym do 18 let véku je dohled nad dodrzovanim
stanovenych podminek pro vnitfni prostfedi a jejich vybaveni. V uvedenych
zafizenich bylo provedeno celkem 453 kontrol, pfi¢emz vy$si pozornost byla
vénovana materskym skolam a domovim mladeze.

Z evidovanych 696 provozoven matefskych $kol (MS) jich bylo loni
zkontrolovano 31 %, tj. 213 MS, z toho 91 jich bylo se zavadami. Nejcastgji
zjistované zavady: neodpovidajici vybaveni hygienickych zafizeni,

nedostatecné prostorové podminky, nedostate¢ny uklid, pfijeti ditéte bez
potvrzeni lékare o pravidelném ockovani, chyby v manipulaci s lGzkovinami,
nevyhovujici osvétleni. Uvedené nejcastéjSi zavady souvisi se stoupajicimi
pozadavky rodi¢li na umistovani déti do materskych $kol, se zvySovanim
maximalniho poctu déti ve tfidach a opozdovanim rekonstrukci a potfebnych
Uprav.

Zkontrolovano bylo v§ech 40 domovi mladeze a internatl v kraji, 27 bez
zavad, tj. 68 %. Ve 13 zafizenich zjistény hygienické zavady typu:
neodpovidajici vybaveni hygienickych zafizeni (nedostate¢na kapacita,
nezajisténi mydla, hygienického zplsobu osu$eni rukou, apod.), ale
ineodpovidajici osvétleni, mikroklima a nedostatky v ubytovani.

V zéakladnich Skolach byly provedeny kontroly ve 113 zafizenich, zavady
zjistény v 71 Skolach, tj. 61 % zkontrolovanych Skol. Z nej¢astéjsich zavad to
bylo opét nedostate¢né vybavené hygienické zazemi, neodpovidajici
pozadavky na prostory pro télesnou vychovu, dale pak nedostatky v uklidu,
poskozené nebezpecné podlahy, nevyhovuijici osvétleni.

Cast zavad byla po kontrolach odstranéna, v 11 pfipadech byla udélena
sankce v celkové vys$i 13 000 K& a stanoveny terminy odstranéni zavad, které
jsou pak pribézné kontrolovany. Se statutarnimi zastupci pfipadné se
zfizovateli projednavame zjisténé hygienické nedostatky vcéetné termint
jejich odstranéni. Vzhledem k ekonomické situaci obci a mést planované
opravy a rekonstrukce Skol a Skolskych zafizeni probihaji pomaleji, nez bylo
planovano. Byly nalezeny i nahradni zpUsoby feSeni (napf. zfizeni novych
oddéleni pro predskolaky v prostorach Z$ a tim snizeni poétu déti v MS na
pocet odpovidajici danému stavu zafizeni). Ke zménam v zafazeni do
rejstfiku Skol bylo po ohledani na misté a zjisténi souladu s hygienickymi
pozadavky vydano 212 stanovisek tykajicich se navyseni kapacit predevsim
v MS a $kolnich druzinach.

Zarizeni Skolniho stravovani

Stalou prioritou statniho zdravotniho dozoru pracovniki odboru hygieny déti
a mladistvych je dozor nad dodrzovanim podminek pro pfipravu bezpeénych
pokrm0 pro velmi citlivou détskou populaci se specifickymi naroky na
plnohodnotnou, vyvazenou stravu. Stravovani détem a mladezi v roce 2013
bylo poskytovano v MSK ve 663 Skolnich jidelnach, 551 vydejnach,
15 stravovacich zafizenich pro déti do 3 let véku a 2 Skolnich jidelnach —

PROBLEMATIKA HYGIENY VYZIVY

Kauza metanol

Zkraje roku predstavovalo znaény objem prace vyhodnoceni laboratornich
analyz vzorku lihovin, které si nechali obcané odebrat a bezplatné vysetfit
v rdmci ¢asové omezené akce vyhlaSené hlavnim hygienikem v prosinci
2012. Béhem bezplatnych kontrol lihovin navstivilo pracovisté KHS v celém
kraji 2 076 obcanu, ktefi si nechali provérit tmér 6 tisic lahvi, z tohoto poctu
bylo odebrano 1 293 vzorkU k laboratorni analyze. Priblizné 1/3 vySetienych
vzorkd nevyhovéla z divodu nadlimitniho mnozstvi methanolu nebo
isopropanolu. Tyto nalezy se v naprosté vétsiné tykaly lihovin z lahvi bez
kontrolnich pasek (,kolk(“) nebo chybné znacenych, ¢asto $lo
o inkriminované znacky, které byly od po¢atku kauzy metanol spojovany
s pfipady otrav a pochazely z ¢erného trhu. Ostatné to potvrzovali také sami
obcané, kdyz uvadéli ,vyhodny“ nakup lihovin na trzistich, od podomnich
prodejcti nebo nahodile na parkovistich ¢i v podzemnich garazich, kde je
ilegalni prodejce oslovil.

Analyza lihovin: prosinec 2012 - leden 2013
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Pozn.:,Nevyhovujici“= nadlimitni nalez methanolu nebo 2-propanolu

V pribéhu roku 2013 pokracovaly kontroly lihovin. V provozovnach
nabizejicich alkoholické napoje byly pravidelné ovéfovany doklady o jejich
puvodu, pfitomnost kolku, spravnost etiket. Mimoto byly provadény kontroly

PRENOSNA ONEMOCNENI

dodrZzovani mimoradného opatfeni Ministerstva zdravotnictvi, které
omezovalo prodej urcitych druh lihovin, a provéfovany podnéty od obcanu.
Na uzemi Moravskoslezského kraje bylo v roce 2013 provedeno pres 1 000
kontrol lihovin. Ze 150 vzorkd odebranych v priibéhu statniho zdravotniho
dozoru 12 nevyhovélo legislativnim pozadavkim: v 1 vzorku odebraném na
Frydecko-Mistecku bylo zjist&€no nadlimitni mnoZzstvi methanolu, v 1 vzorku
odebraném na Tfinecku byl zjistén 2-propanol. Oba pfipady postoupeny
k dal$imu Setfeni Celni spravé a Statni zemédélské a potravinarské
inspekci. Ostatni nevyhovujici nalezy byly spojeny s prekroc¢enim povolené
odchylky obsahu etanolu ve srovnani s tdajem uvedenym na obalu vyrobku,
coZ je povazovano za klamani spotfebitele. Za poruseni pravnich predpist
byla zahajena spravnifizeni.

Vyskyt alimentarnich onemocnéni a jejich souvislost s konzumaci
potravin

V rdmci Setieni pficin onemocnéni z potravin je v prabéhu kontrol zjistovan
zpusob zachazeni s potravinami, ovéfovana bezpeénost surovin i hotovych
pokrmu a zkoumany technologické postupy vyroby. V roce 2013 probéhlo
58 téchto Setieni, vS§ech 68 vzorku odebranych v souvislosti s onemocnénim
bylo na pfitomnost patogennich mikroorganismu negativni.

V souvislosti s vyskytem 25 pfipadt onemocnéni zpusobenych tasemnici
Taenia saginata na Opavsku bylo odebrano 16 vzorkd hovéziho masa
a vyrobkl z hovéziho masa, dale byla provedena S$etfeni ve vSech
souvisejicich stravovacich provozovnach (uvadénych konzumenty).
V prubéhu Setfeni této situace bylo svolano nékolik jednani pfislusnych
organu dozoru, na kterych byly dohodnuty postupy sméfujici k odhaleni
zdroje infekce. Krajska veterinarni sprava zajistila kontroly na jatkach
dodavajicich maso do fetézcl na Opavsku a v chovech hospodarskych
zvifat, az na jednotlivé kusy skotu. Krajsky urad proved! kontrolu svozu
odpadnich vod a kalu, zpUsoby jejich hygienického o$etreni (termizace kal()
a procesy hnojeni pastvin. Vysledky kontroly inkriminovanych provozoven
i vysledky vySetfeni masa provedené ze strany KHS MSK byly negativni,
konkrétni pribéh vyvojového cyklu tasemnice nebyl prokazan.

Zachyt nebezpeénych vyrobku

V ramci proSetfeni podnétu spotfebitelky byl odebran Mlynek na
odstaviiovani ovoce, ktery nevyhovél pozadavkium platné legislativy

V roce 2013 bylo v Moravskoslezském kraji hlaseno celkem 14 712 infekénich
nemoci, z toho poctu bylo 5 321 (36 %) akutnich prijmovych onemocnéni
(APO) a 741 nemoci parazitarnich. Ve srovnani s rokem 2012 se jedné o 6%
narutst. Na podkladé hlaseni infekénich onemocnéni bylo provedeno 10 025
epidemiologickych Setfeni v ohniscich nakazy, ktera predstavuji zdroj nakazy,
a jeho nejblizsi okoli (rodina, kolektiv i pracovisté). Zdrojem nakazy byva
vétSinou nemocny ¢lovék, také zvire, nebo i prostredi, kde puvodce infekénich
nemoci preziva. Hranice ohniska nakazy jsou uréeny typem onemocnéni
a konkrétni situaci. Cilem epidemiologického Setfeni je ziskat podklady pro
opatreni, kterd vedou k zamezeni dal$iho Sifeni nakazy. Vyhledavaji se
potencialni zdroje nakazy, v€etné dalSich potencialné nakazenych osob
a zjistuji se cesty prfenosu nakazy. Poté se v ohnisku nakazy stanovuji
konkrétni protiepidemicka opatfeni. Zvlastni pozornost je vénovana osobam
vykonavajicim ¢innosti epidemiologicky zavazné, jedna se napfiklad o osoby
zaméstnané v potravinarstvi pfi vyrobé&, zpracovani, pfipravé a prodeji
nebalenych pozivatin, nebo ¢inné ve spoleéném stravovani. Specialnim
opatfenim také podléhaji osoby dlouhodobé vylucujici puvodce infekénich
onemocnéni. V pfipadé epidemie nebo nebezpedi jejiho vzniku, a pokud to
situace vyzaduje, nafizuje KHS MS kraje mimoradna opatreni.

Vyskyt vybranych nakaz v MS kraji v roce 2008 a 2013

Pocet onemocnéni/rok 2008 2013
Salmonelézy 1.320] 1015
Bacilarni uplavice 53| 130!
Kampylobakteriéza 4 987 3435
Virovy zanét jater 212 153
Lymeska boreliéza 391 349
Zanét mozku a mozkovych blan 147| 181
Spaéla 472 308
Zardénky 0 0
Plané nestovice 5497 5627
PriuSnice 37 24
Svrab 336 537
Ostatni infekéni onemocnéni 3 674 2953
CELKEM 17 126] 14712

Pro snadnou prenositelnost, vysokou nakazlivost a schopnost zpusobovat
lokalni epidemie jsou peclivé sledovana akutni prijmova onemocnéni
(APO) infekéni etiologie, zahrnujici pavodce jak bakterialni, tak i virového

charakteru. Nejcastéji jsou hlaSeny gastroenteritidy — zanétlivé stavy
postihujici travici soustavu, jejichZz plvodci jsou bakterie rodu Salmonella
a Campylobacter. Méné Castym, avSak o to vice sledovanym stfevnim
puvodcem, je bakterie rodu Shigella, kterd zpUsobuje epidemie zejména
v prostiedi s niz§im hygienickym standardem. V MSK byl v poslednich 2 letech
zaznamenan vys$si vyskyt shigeldzy (bacilarni Uplavice), k jejimuz Sifeni doslo
zejména mezi détmi ze socialné slabych rodin. Akutni virové stfevni infekce
zpusobuji zejména rotaviry a noroviry. K pfenosu onemocnéni dochazi
nejCastéji fekalné oralni cestou (stolici kontaminovanyma rukama a také
aerosolem), k onemocnéni sta¢i mala infekéni davka. Virus mize byt
vylucovan stolici i po odeznéni klinickych pfiznakud. Rotaviry zpUsobuji lokalni
epidemie v détskych kolektivech (jesle, matefska Skolka, kojenecké odd.
apod.), nejvyssi vyskyt byva ve vékové skupiné 1-4 roky. K prevenci slouzi
ockovani déti, které vSak neni hrazeno z vefejného zdravotniho pojisténi.
Noroviry jsou hlavnim agens epidemii zejména v zafizenich pro seniory, ve
zdravotnickych zafizenich, na vyletnich lodich, v armadé apod. Nejvyssi
vyskyt byva ve vékové skupiné nad 15 let, ockovani proti norovirim
neexistuje.

Celkovy poc¢et APO ma klesajici charakter. V loriském roce bylo na tzemi MS
kraje zaznamenano 11 epidemickych vyskytd alimentarnich nakaz,
v pfevazné mire se jednalo o hromadné vyskyty virovych pavodl (noroviry,
rotaviry), ke kterym doslo v ubytovacich zafizenich pro seniory. Dale doslo ke
2 hromadnym vyskytdm bacilarni Gplavice u osob ze socialné slabych skupin.
Na Opavsku byl zaznamenam hromadny vyskyt onemocnéni tasemnici
bezbrannou, kdy onemocnélo 25 osob. VSichni postizeni konzumovali syrové
maso ve formé tatarského bifteku. V prevenci akutnich prajmovych
onemocnéni i ostatnich alimentarnich nakaz je zasadni zajisténi kvalitni
a nezavadné pitné vody, vyroba a distribuce nezavadnych potravin, Groven
spole¢ného stravovani, bezpecna likvidace odpadnich vod a v neposledni
fadé také vychova obyvatelstva.

Relativné vzacnym, ale zavaznym onemocnénim je listeriéza, postihujici
vnitfni organy, CNS, uzliny a kuzi. Pfedstavuje riziko prfedevsim pro téhotné
Zeny a starsi osoby se sniZzenou imunitou. V roce 2013 bylo v Ceské republice
zaznamenano celkem 35 onemocnéni, z toho 7 v MS kraji. Jedinym zpusobem,
jak minimalizovat riziko nakazy, je dodrzovat tato obecna doporuceni:
dukladné omyti syrové zeleniny, tepelna Uprava masnych produktt, vyvarovat
se konzumace nepasterizovanéhomléka a vyrobkl z néj pfipravovanych.

NejcastéjSi vzduSnou infekci provazenou vyrazkou, podléhajici
povinnému hlaseni, jsou plané nestovice. Patfi mezi vysoce nakazlivé
onemocnéni postihujici pfedevsim déti mladsi 10 let. Ve srovnani s lofiskym
rokem do$lo k 34% narustu onemocnéni, kdy bylo celkem hlaseno 5 627
pripadt. Oc¢kovani proti planym nestovicim je dostupné, nespada vsak do
pravidelného o€kovani populace. DalSim vysoce nakazlivym onemocnénim
jsou pfiusnice charakterizované zdufenim pfiusnich slinnych zlaz a vysokou
télesnou teplotou. Ve srovnani s rokem 2012 dos$lo k 68% poklesu, v letodnim
roce bylo nahlaseno 24 pfipadl. Pocet evidovanych onemocnéni spalou se
snizil o 41 %, z 524 hlasenych pfipad( v roce 2012 na 308 v roce 2013.
K infekénim vzdu$nym nakazam podléhajicim pravidelnému ockovani patfi
spalnicky a zardénky. Vyskyt spalni¢ek byl zaznamenan ve 3 pfipadech
u neockovanych osob, jednalo se o importovanou nakazu. Onemocnéni
zardénkaminebylo vroce 2013 hlaseno.

Celkovy pocet pfipadi onemocnéni virovou zloutenkou (hepatitidou) v roce
2013 se zvysil ze 140 pripadu v roce 2012 na 153. Nejvyssi podil pripada na
Zloutenku typu C (VHC) — celkem 90 onemocnéni, z toho 16 akutnich forem a
74 chronickych. Situace ve vyskytu VHC je jiz tfetim rokem neménna. Virus
hepatitidy C se pfenasi pfedevsim krevni cestou, virova Zloutenka typu VHC je
nejcastéjsi krvi prenosnou infekci ve skupiné injekénich uzivatell drog.
Prenos sexualnim stykem je spiSe ojedinély. Virovou Zloutenkou typu B (VHB)
onemocnélo v MS kraji celkem 40 osob, z toho bylo 18 akutnich a 22
chronickych forem. Pro pfenos infekce VHB ma zasadni vyznam krev a téIni
tekutiny, sperma, vaginalni sekret a sliny. Proti VHB je v CR od roku 2001
provadéno celoplo$né ockovani. V roce 2013 bylo v MSK hlaseno 15 pripadl
onemocnéni virovou Zloutenkou typu E (VHE), (rok 2012 — 26). V minulosti
byla VHE typickou importovanou nakazou, v poslednich letech je vétsina
onemocnéni ziskana na Gzemi CR, pfi¢inou je vysoka promoFenost chovil
prasat nejen u nas, ale i v Evropé. Nejvétsi riziko nakazy je v konzumaci
nedostate¢né tepelné opracovaného, pfedev§im veprového masa. Vakcina
proti VHC a VHE v sou¢asné dobé neexistuje. Virova Zloutenka typu A (VHA) —
,nemoc Spinavych rukou® byla v MS kraji v roce 2013 zaznamenana
v 8 pfipadech, (rok 2012 - 6, rok 2010 - 162). NejCasté&jsi cestou pfenosu VHA
je pfimy prenos stolici infikovaného ¢lovéka Spinavyma rukama nebo nepfimo
kontaminovanou vodou a potravinami nebo znecisténymi predméty. V ramci
prevence jsou v CR ogkovaci latky proti VHA dostupné pro déti i dospélé
osoby.

V roce 2013 bylo hlaseno ve skupiné neuroinfekci 13 onemocnéni
vyvolanych meningokoky, z tohoto poctu byly 3 diagn6zy uzavieny jako akutni
meningokokcémie, zadné umrti nebylo hlaSeno. Nemocni nebyli o¢kovani.
Vyskyt klistového zanétu mozku byl v roce 2013 prakticky obdobny jako v roce
2012, bylo hlaseno 39 pfipadd, v lofiském roce o0 2 méné. Onemocnély 4 déti
$kolniho véku a 35 osob starsich 15 let, zaddna osoba nebyla ockovana, 36 %
pfipadl bylo z Opavska, které patfi mezi tzv. pfirodni ohniska nakazy.
Ve skupiné onemocnéni hnisavym zanétem mozku doslo k nevyraznému
poklesu poctu hlasenych pfipadl, ato z 24 na 22, dvé osoby zemrely. Nejvyssi
podil mezi neuroinfekcemi predstavuji zanétlivd nehnisava onemocnéni
mozkovych blan. Ve srovnani s prfedchozim rokem doslo k 88% narUstu, kdy
vroce 2012 bylo hlaseno 57 pfipadt onemocnéni, 107 v roce 2013.

Akutni respiraéni infekce v MS kraji v roce 2013
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Po cely rok 2013 v mimoepidemickém obdobi byla epidemiologicka situace
charakterizovana tydenni incidenci akutnich respirac¢nich infekci (ARI)
velmi pfizniva a odpovidala bé&znému sezénnimu vyskytu. Vyssi pocty ARI
byly jiz tradi€né zaznamenany u predskolnich déti, kdy v 6. a 7. kalendarnim
tydnu bylo hlaSeno 4 770 onemocnéni/100 000 obyvatel, u mladSich Skolnich
déti byly nejvyssi pocty v 9. a 10. kalendarnim tydnu, pohybovaly se kolem
3 390 piipadt na 100 000 obyvatel. Pocet celkové hlasenych infekci byl
nejvys$si v 5. kalendarnim tydnu 2013, kdy dosahoval kolem

1 900 pfipad(/100 000 obyvatel. V tomto obdobi doslo rovnéz k navyseni
poctu hlaSenych onemocnéni chfipkou, jejich celkové poéty vSak byly
relativné nizké s maximem v 6. kalendarnim tydnu. Po ocekavaném poklesu
nemocnosti v letnim obdobi do$lo k jejimu opétovnému sezénnimu narlstu
koncem roku, av8ak ani v tomto obdobi nemocnost nepfekrocCila tzv.
epidemicky prah. Zanéty dychacich cest zpusobila cela Skala jak virovych, tak
bakterialnich plivodcu a také byla v populaci prokazana cirkulace vird chfipky
A, zejména subtypu A(H1N1), ktery byl dominantnim kmenem sezény, ale
také subtypu A(H3N2).

byly hlaseny v okresech Novy Ji€in a Bruntal. Vyrazné prevazovala plicni
forma onemocnéni. Nejvyssi vyskyt byl zaznamenan u osob nad 65 let véku.
Tuberkuloza je celkové infekéni onemocnéni zplsobené bakterii
Mycobacterium tuberculosis. Postihuje nejcastéji plice, mimoplicni forma
onemocnéni je méné Casta. Hlavnim zdrojem infekce je nemocny ¢Elovék,
onemocnéni se $ifi vzdusSnou cestou prostrednictvim kapének pfi kasli
a kychani. Z hlediska nakazy nestaci kratkodoby kontakt se zdrojem infekce,
ale déletrvajici pobyt v uzavifeném prostoru s nemocnym ¢lovékem. Nemoc je
spojena s celkovym vycerpanim organismu, které je zplsobeno zdufenim
lymfatickych uzlin, horec¢kou a drazdivym nutkavym kaslem, pfi kterém mlze
byt vykaslavana krev.

Onemocnéni s méné Castym vyskytem, podobajici se klinickym pribéhem
tuberkuldze, je mykobakteriéza. Toto onemocnéni je vyvolano mnoha druhy
atypickych mykobakterii, napf. Mycobacterium kansasii. Jejich rezervoarem
jsou predev§im vodni zdroje, vodovodni rozvody, plda, prach, ptaci, dribez.
Znamou oblasti vyskytu M. kansasii v MS kraji jsou dlIni zavody na Ostravsku
a Karvinsku, kde byva Casto plivodce nalézan ve sprchovych rizicich
a vodovodnim potrubi. V roce 2013 bylo v MS kraji pfedbézné evidovano
celkem 24 mykobakterioz, z toho 12 pfipadl bylo vyvolano M. kansasii.

V letech 1988 — 2013 bylo v MSK evidovano 147 HIV pozitivnich osob
(124 muzl a 23 zen), z nichz 16 zemfrelo. V roce 2013 bylo hlaseno 15 nové
diagnostikovanych pripadi. V CR je evidovano 2 122 HIV pozitivnich osob,
zemrelo 199. V Moravskoslezském kraiji jsou nejvice postizenymi mladi lidé ve
véku 25— 34 let, ktefi pfedstavuji 53 % nakazenych.

z dlvodu olupovani povrchové Upravy. Pfi odstaviiovani dochazelo
k naru$eni povrchu mlynku, v mise se ziskanou $tavou byly nalezeny
drobné kousky kovu, které by pfi konzumaci $tavy mohly poranit Gsta nebo
travici ustroji spotfebitele. U détského melaminového poharu Pirat
dochéazelo k uvolfovani nadlimitniho mnozstvi formaldehydu, ktery se
rychle vstfebava kizi a mize zpusobit podrazdéni nebo alergické reakce.
Laboratorni analyzou byla zji§téna také konstrukéni vada cyklistické lahve,
ktera byla pro potfeby bezpe¢ného pouzivani spotrebitelem doplnéna
navodem k udrzbé a Cisténilahve.

V ramci spoluprace s celnim Gfadem byl proveden odbér vzorkid 4 panenek
pred propusténim zbozi do volného obéhu, u 3 vzork( byl zjistén nadlimitni
obsah esterd kyseliny ftalové. Jednalo se o panenky typu ,Barbie,
laboratornim vy$etfenim byl prokazan rizikovy di-(2-ethylhexyl)ftalat, ktery
pusobi negativné na reprodukéni organy. Riziko pfi hie s hrackou spociva
v tom, Ze estery kyseliny ftalové mohou pfichazet do kontaktu s Usty a kazi
ditéte a mohou byt spole¢né se slinami konzumovany. Nevyhovujici
panenky nebyly propustény do volného obéhu, tyto nebezpecné vyrobky
byly zachyceny dfive, nez se dostaly do prodeje ke koneEnému zakaznikovi.

PFi kontrole latek uvedenych v seznamu pfisad v kosmetickych pfipravcich
bylo zjisténo celkem 20 sad umélych plastovych nehtld s obsahem
zakazaného dibutylftalatu v ingrediencich lepidla, které je pouzivano k jejich
nalepeni. Dibutylftalat mize pfi pouzivani vy$e uvedenych vyrobki
pfestupovat do organizmu, kde predstavuje riziko pro reprodukéni
schopnosti jedince nebo miize nepfiznivé ovliviiovat zdravi citlivych skupin
lidské populace.

Informace o nebezpecnych vyrobcich jsou vefejnosti k dispozici na ufedni
desce Ministerstva zdravotnictvi CR a na webovych strankach www.mzcr.cz
v rychlych odkazech na nebezpecné vyrobky. VyvéSeny jsou také na
Urednich deskach KHS MSK umisténych jak v Ostravé, tak na jednotlivych
uzemnich pracovistich, a také na webovych strankach www.khsova.cz.

Za poruseni pozadavku stanovenych platnou legislativou bylo prodejciim
predmétl bézného uzivani v roce 2013 ulozeno 37 penézitych sankci
v celkové vysi 206 500 K¢, z prodeje bylo stazeno 261 druhl predmétu
bézného uzivaniv celkovém poctu 70 571 kusu.

HLUK

Z celkového poctu 187 podnétl na hluk rizného charakteru bylo v roce
2013 podano 25 podnétt na hluk ze silni¢ni dopravy, vétsinou z provozu
silnic I. tfidy. Problémové hlu¢né useky jsou jiz z minulych let oSetfeny
vyjimkami dle zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi
a0zmeéné nékterych souvisejicich zakon. O prodlouzeni platnosti vyjimek
nebo vydani novych Casové omezenych povoleni bylo v roce 2013

rozhodnuto v 17 pfipadech.

V poslednich nékolika letech se mnoZi situace, kdy na nové vybudovanych
a zprovoznénych silnicich I. tfidy a rychlostnich komunikacich je hluk pfi
uvadéni do provozu, zejména v no¢ni dobé, na hranici hlukového limitu pro
nové silnice (50 dB). Jako pfiklad je mozno uvést celou R 48 z Frydku-
Mistku pfes Dobrou, NoSovice, Dolni a Horni To$anovice, Tranovice
a Horni a Dolni Zukov (¢ast Ceského TéSina); obchvat Ceského TéSina
smérem na Chotébuz i smérem na jih na Tfinec. V roce 2013 byla
zprovoznéna nova ¢ast silnice R 48 z Frydku na Novy Ji¢in — do Rychaltic,
se stejnym problémem. Ke kolaudaci prokazalo méreni tésné dodrzeni
hlukového limitu v no¢ni dobé, do pul roku po kolaudaci zjistila KHS pfi
statnim zdravotnim dozoru z podnétu obéant v noéni dobé hluk nadlimitni.

Provoz nadlimitné hlu¢né silnice — jako kazdého zdroje hluku — je mozny
pouze po udéleni Casové omezeného povoleni. V dobé platnosti vyjimky je
spravce silnice povinen realizovat dodate¢na protihlukova opatfeni.
Soucasna legislativa uklada provozovateli zdroje hluku (i silnice) povinnost
zajistit technickymi nebo organizacnimi prostfedky neprekroceni
hlukového limitu.

Problematika hluku je soucasti témér kazdé projektové dokumentace Ci
zameéru stavby, z tohoto pohledu bylo v roce 2013 v ramci MSK vydano cca
3 500 stanovisek. Prikladem kladného efektu preventivniho dozoru je
spole¢na aktivita KHS a KU MSK, kdy byla zavedena povinnost posouzeni
projektovych dokumentaci objektu, které pro své vytapéni navrhuji tepelné
Cerpadlo typu voda-vzduch. Pro stavebnika to znamené v ramci projektové
dokumentace stavby dolozit dostateéné garance, které je mozno v pfipadé
nepriikazného dodrzeni hygienickych limiti ovéfit méfenim v ramci
zkuSebniho provozu tepelného Cerpadla. V poslednich 2 letech jsme
neobdrzeli Zzadny podnét na hluk z téchto zafizeni.



