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VaZeny pan
prof. MUDr. Vlastimil Valek, CSc., MBA, EBIR
ministr zdravotnictvi Ceské republiky

V Praze 30.¢ervna 2022
Vazeny pane ministfe,
obracim se k Vam jménem komunity pracovnich lékaiti sdruzenych ve Spolefnosti pracovniho
lékaistvi CLS JEP v souvislosti s uvazovanou novelou vyhladky o pracovnélékaiskych sluzbach
(8.79/2013 Sb.). Aktivita nékterych subjekti vylstila mimo jiné v pozadavek na zrueni obligatornich
vstupnich a periodickych pracovnélékafskych prohlidek ve druhé kategorii rizik obecné, a to bez
relevantni odborné argumentace. Soudasné byva deklarovan vyznam zdravotni prevence, jejiz
specifickou soudasti pracovnélékaiské prohlidky jsou: umozituji diagmostiku pocatenich projevii
budoucich poskozeni zdravi z prace a také G¢inné brani zhor3ovani individuédlniho zdravotniho stavu
plsobenim pracovniho prostfedi. V tuzemsku zavedena kategorizace praci dle miry rizika je
uznavanym objektivnim vychodiskem pro naplii a lhity zminénych preventivnich prohlidek. Podle
vefejné pristupnych dat lze porovnavat miru rizika vykonidvané prace socekdvanym vyskytem
poskozeni zdravi. Pfelomovou kategorii rizika se tak stava kategorie druha, kde ofekavany vyskyt
nemoci z povolani je stale je$té v fadu jednotek pfipadi na 10 tis. zaméstnancii. COVID-19 negativné
zkreslil statistiku pfedchozich let, aviak do roku 2020 vznikalo pravidelné 25% nemoci z povolani
z praci zafazenych v kategorii druhé, a to pfevazné z ptisobeni fyzikalnich faktor( v disledku expozice
vibracim a pfetéZzovani hornich konéetin. Jedna se o onemocnéni pohybového apardtu s dominanci
syndromu karpalniho tunelu.
Preventivni vyznam pracovnélékaiskych prohlidek ve druhé kategorii rizika dominuje zejména u latek
&i faktort s dlouhodobymi u¢inky (karcinogeny, mutageny, latky toxické pro reprodukci a alergeny) a
dale u faktordi, které prokazatelné zplsobuji nejvice zdravotnich problémi, jimz lze pfedchazet
vEasnym a finanéné malo nakladnym zakladnim vySetfenim — patfi mezi n€ zejména lokalni svalova
zatdZ hornich konéetin. Pokud se pfi vstupni & periodické pracovnélékaiské prohlidce vyskytne
revmatické & metabolické onemocnéni (diabetes, thyreopatie), lze vylou¢it ¢i omezit expozici
pretéZujicim pracim a nedojde ke zhorSovani zdravotniho stavu posuzované osoby. Pokud se vstupni a
periodické prohlidky ve druhé kategorii rizika lokalni svalové zatéze provadét obligatorn€ nebudou,
budou pracovnici vykonavat manuéalné zatéZujici prace do té doby, nez se vyfadi sami s potfebou
nakladné péce ortopedické & neurologické. Ostatné dostupna data jiz dnes signalizuji, Ze doba od
zafazeni do pfetézujici manuélni prace do vzniku nemoci z povolani se zkratila na polovinu (median
z hodnoty 6 let vroce 2012 na 3,2 roky vroce 2021), coz vede mimo jiné k uivaze o fyziologické
pfiméfenosti stanovenych norem prace. Piestoze neni moZzné porovnivat data o vyskytu nemoci
z povolani v riiznych zemich pro rozdilna diagnosticka kritéria a specifickou narodni legislatovu, je
vyskyt nemoci pohybového aparatu z prace povazovan ve viech vyspélych zemich za vyznamny a
v tuzemsku se na ném podili objektivné dolozitelnd chybné provedena kategorizace rizik praci
zaméstnavatelem (viz www.szu.cz).
Povazujeme proto za odborné divodné, aby vstupni a preventivni prohlidky byly obligatorné

zachovany i v kategorii druhé rizika lokalni svalové ZM
S pozdravem
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