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STRESZCZENIE

Wstep: Celem pracy jest przedstawienie danych statystycznych dotyczacych wystepowania choréb zawodowych wsrod
pracownikéw ochrony zdrowia i pomocy spofecznej w latach 1994-2008. Material i metody: Podstawa opracowania byty
wszystkie karty stwierdzenia choroby zawodowej dotyczace tej grupy pracownikéw, ktére wplynety ze stacji sanitarno-epi-
demiologicznych z terenu calej Polski do Centralnego Rejestru Choréb Zawodowych. Poziom zjawiska podano w liczbach
bezwzglednych oraz wspoétczynnikach zapadalno$ci. W analizie uwzgledniono jednostki chorobowe, wojewddztwa i zawody.
Wyniki: W latach 1994-2008 stwierdzono 14 272 przypadki choréb zawodowych u pracownikéw ochrony zdrowia. Sredni
roczny wspolczynnik zapadalno$ci wynosit 104,5 przypadkéw na 100 tys. zatrudnionych. Najcze$ciej stwierdzane byty choro-
by zakazne lub pasozytnicze (57,6% przypadkéw). Znacznie mniejszy byl udziat przewleklych choréb narzadu glosu (13,5%),
choréb skory (10,3%), uktadu ruchu (8,1%), obwodowego uktadu nerwowego (4,4%) i zespotu wibracyjnego (1,7%). Wszystkie
inne choroby tacznie stanowily 5,3%. Wsrdd choréb zakaznych lub pasozytniczych najwiecej byto przypadkéw wirusowego
zapalenia watroby (72,1%) i gruzlicy (22,9%). Pod wzgledem zawodu najwyzsza zapadalno$¢ na choroby zawodowe ogétem od-
notowano wsérdd lekarzy dentystow (33,5 przypadkow na 10 tys.), a na choroby zakazne lub pasozytnicze — wérod pielegniarek
i poloznych (6,9 na 10 tys). Wnioski: Zapadalno$¢ pracownikéw ochrony zdrowia i opieki spolecznej na choroby zawodowe
ogolem i na najczesciej wystepujace grupy chordb miata trend malejacy, ale liczba przypadkéw wirusowego zapalenia watroby
typu C nieco wzrastala. Uwidocznito sie znaczne zréznicowanie zapadalnosci na wzw w poszczegdlnych wojewddztwach.
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ABSTRACT

Background: The aim of the analysis was to report statistical data on the incidence of occupational diseases among health and
social workers in Poland in 1994-2008. Material and Methods: All cards certifying that a case of occupational disease had
been diagnosed in a patient belonging to this occupational group, received by the Central Register of Occupational Diseases
from all Polish Sanitary Epidemiological Stations, were used as the basis of this report. The data are presented in absolute val-
ues and in terms of incidence rates. In the analysis disease categories, voivodships and occupations were taken into account.
Results: In 1994-2008, as many as 14 272 cases of occupational diseases were diagnosed in health care workers. Mean annual inci-
dence rate was 104.5 cases per 100 thousand workers. Contagious and parasitic diseases were most frequent (57.6% of cases). Other
diseases were evidently less frequent: chronic vocal organ disorders (13.5%), dermal diseases (10.3%), musculoskeletal (8.1%) and
peripheral nervous system diseases (4.4%) and vibration syndrome (1.7%). The contribution of all other occupational diseases
was 5.3%. Viral hepatitis and tuberculosis were dominating in the contagious/parasitic category, accounting for 72.1% and 22.9%,
respectively. The incidence analyzed by occupation showed the highest rate of total occupational diseases among dentists (33.5 cases
per 10 000), while the incidence of contagious/parasitic diseases was highest among nurses and midwives (6.9 cases per 10 000).
Conclusions: The incidence of occupational diseases in total and in the most frequent categories continued to decrease, except for
viral hepatitis C, which showed only a slightly upward trend. There was a remarkable difference in the incidence of viral hepatitis
between individual voivodships of Poland. Med Pr 2010;61(6):597-605
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WSTEP

Celem niniejszego opracowania jest przedstawienie
danych epidemiologicznych wystepowania choréb za-
wodowych wsrdd pracownikéw ochrony zdrowia i po-
mocy spolecznej w ciagu ostatnich 15 lat. Pracownicy
tej grupy zawodowej — liczacej w naszym kraju nie-
mal 750 tys. 0s6b — narazeni sg na duzg réznorodnos¢
czynnikéw szkodliwych (chemicznych, fizycznych,
a szczegdlnie biologicznych), a takze ucigzliwosci, kto-
re determinuja wystepowanie szerokiego zakresu pato-
logii zawodowych.

Ochrona zdrowia i pomoc spoleczna, jedna z sek-
cji gospodarki narodowej o najwyzszych wspoélczyn-
nikach zapadalnosci na choroby zawodowe, w 2008 r.
znajdowata sie na czwartym miejscu pod wzgledem na-
tezenia zjawiska, z liczbg przypadkow 48,2 na 100 tys.
zatrudnionych. Wspoélczynnik ten byt o 39% wyzszy od
ogolnokrajowego.

MATERIAL | METODY

W pracy przeanalizowano wszystkie przypadki choréb
zawodowych (badanie wyczerpujace) stwierdzonych
w latach 1994-2008 u pracownikéw ochrony zdrowia
i opieki spofecznej', ktore zostaty zgloszone przez sta-
cje sanitarno-epidemiologiczne z calej Polski do Cen-
tralnego Rejestru Choréb Zawodowych w Instytucie
Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w Lodzi. W, Kar-
cie stwierdzenia choroby zawodowej”, ktéra stanowi
material Zrédlowy do analiz epidemiologicznych za-
padalnosci, zawarte s3 miedzy innymi dane dotyczace
miejsca pracy, stazu pracy, rodzaju narazenia, zawodu
osoby, u ktorej wystapita choroba zawodowa, oraz na-
zwy choroby.

WYNIKI

W latach 1994-2008 stwierdzono w Polsce 14 272 przy-
padki choréb zawodowych u pracownikéw ochrony
zdrowia i pomocy spolecznej. Liczba zglaszanych rocz-
nie stwierdzen miala tendencje spadkowa, a w 2008 r.

' Analizg objeto okres, w ktérym w statystyce choréb zawodowych

rodzaj dziatalnoéci gospodarczej kodowany byl wg Europejskiej Kla-
syfikacji Dzialalno$ci (lata 1994-1999), a nastepnie wg opracowanej na
jej podstawie Polskiej Klasyfikacji Dzialalnosci (lata 2000-2008) (1,2).
W Klasyfikacjach tych jako sekcja N wymieniona jest ochrona zdrowia
i opieka spoteczna. Skladaja si¢ na nig trzy grupy: dzialalnos$¢ w zakresie
ochrony zdrowia ludzkiego, dzialalno$¢ weterynaryjna oraz opieka wy-
chowawcza i spoleczna.

byla ponad 5-krotnie mniejsza niz w 1994 (316 vs 1670).
Dla poréwnania, liczba wszystkich choréb zawo-
dowych w Polsce zmalala w tym okresie 3-krotnie
(3546 vs 11 156).

Tendencje spadkowa odzwierciedlajg takze wartosci
wspolczynnika zapadalnosci malejace od 169,5 przy-
padkow na 100 tys. zatrudnionych w 1994 r. do 48,2
w 2008 r. (ryc. 1). Wspotczynnik zmniejszat sie z roku
na rok przecietnie o 11 przypadkéw na 100 tys. zatrud-
nionych, podczas gdy analogiczny spadek krajowego
wspoélczynnika zapadalnosci na choroby zawodowe
wynosit w przyblizeniu 8 na 100 tys.
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Ryc. 1. Zapadalnos¢ pracownikéw ochrony zdrowia i pomocy
spotecznej na choroby zawodowe w latach 1994-2008.

Fig. 1. Occupational diseases incidence among health and social
workers in the years 1994-2008.

Najliczniej rozpoznawanymi patologiami byly
choroby zakazne lub pasozytnicze (56,7%). Znacznie
mniejszy byl udzial choréb narzadu glosu (13,5%), cho-
réb skory (10,3%), chordb uktadu ruchu (8,1%), chorob
obwodowego ukladu nerwowego (4,4%) i zespolu wi-
bracyjnego (1,7%). Pozostale patologie wystepowaty
z mniejszg czestoscia, stanowiac tacznie 5,3% wszyst-
kich przypadkow (tab. 1).

Choroby zakazne i pasoZytnicze

Ta najliczniejsza grupa patologii wykazywata wyrazny
trend malejacy. Liczba stwierdzanych zachorowan ma-
lata z roku na rok przecigtnie o 72 przypadki (ryc. 2).
Na ogo6lna liczbe 8091 przypadkéw skladaty sie gtow-
nie wirusowe zapalenia watroby (72,1%) i gruzlica
(22,9%). Inne choroby zakazne facznie stanowily 5%.
Do tej kategorii zaliczone zostaly m.in. aspergiloza, bo-
relioza, bruceloza, czerwonka bakteryjna, goraczka Q,
leptospiroza, mykobakterioza, odra, ospa wietrzna,
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Ryc. 2. Choroby zakazne lub pasozytnicze pochodzenia
zawodowego wérod pracownikéw ochrony zdrowia i pomocy
spolecznej w latach 1994-2008.

Fig. 2. Infectious and parasitic diseases of occupational origin
among health and social workers in the years 1994-2008.

zgu, oplucnej, ptuc, rdzenia kregowego, skory, spojo-
wek i rogowki (tab. 2).

Zakazenia zawodowe wirusem zapalenia watroby
dotycza gtéwnie personelu medycznego majacego kon-
takt z krwia, wydzielinami i wydalinami pacjentéw.
Pielegniarki stanowia okolo 60% oséb ulegajacych za-
kazeniu.

W latach 1994-2008 wirusowe zapalenie watroby
(wzw) charakteryzowalo sie tendencja spadkowa. Liczba
zachorowan malala z roku na rok przecietnie o 56 przy-
padkow (ryc. 3), a w 2008 r. odnotowano o 83% przy-
padkow mniej niz w 1994 (141 vs 829).

Tabela 2. Choroby zakazne lub pasozytnicze pochodzenia zawodowego wsrod pracownikéw ochrony zdrowia i pomocy spotecznej

wedtug jednostek chorobowych w latach 1994-2008

Table. 2. Infectious and parasitic diseases of occupational origin among health and social workers in the years 1994-2008 by nosologic units

Przypadki choréb zakaznych lub pasozytniczych
Cases of infectious and parasitic diseases

Rok n
Year ogotem wirusowe zapalenie watroby gruzlica inne
total viral hepatitis tuberculosis other

1994 1081 829 187 68
1995 1047 769 205 73
1996 930 685 179 66
1997 946 713 189 44
1998 947 722 185 40
1999 614 435 147 32
2000 448 312 121 15
2001 383 276 93 14
2002 285 185 89 11
2003 265 172 89 4
2004 223 139 75 9
2005 230 139 84 7
2006 246 166 73 7
2007 234 154 74 6
2008 212 141 61 10
Razem / Total

n 8091 5837 1851 406

(%) (100) (72,1) (22,9) (5)



Nr 6 Choroby zawodowe u pracownikéw stuzby zdrowia 601
= 900 odnotowano wsérod personelu placowek, do ktérych
2 8001~ kierowani sg pacjenci z podejrzeniem gruzlicy i lecze-
< 700 NN ni z powodu gruzlicy w szpitalach pulmonologicznych.
% 600 \“\ Gruzlica w latach 1994-2008 wsrdd pracownikow
= 500

N
o
o
4

A y = —56,425x+840,53

w
(=3
[=}

4

N
o
=}

,

=)
o
1
]
1
1
1
1
//{/
1
1
1
]

o

1994
1995
1996
1997 |
1998
1999
2000
2001 |
2002
2003
2004 |
2005 |
2006 |
2007 |
2008

Rok / Year

Ryc. 3. Wirusowe zapalenie watroby pochodzenia zawodowego
wérdd pracownikéw ochrony zdrowia i pomocy spolecznej

w latach 1994-2008.

Fig. 3. Viral hepatitis of occupational origin among health

and social workers in the years 1994-2008.

Informacja o typie wirusa, ktéry spowodowal wzw
wprowadzona zostala do rejestru w 2003 r. Dane za
lata 2003-2008 pokazuja, ze 70,5% z 911 odnotowa-
nych przypadkéw spowodowanych bylo wirusem
typu C, a 27,1% wirusem typu B. Do rzadkosci nale-
zaly zakazenia wirusem A lub zakazenia nieokreslone
(2,4%). O ile liczba przypadkéw wzw typu B wykazy-
wala tendencj¢ malejaca, srednio prawie o 3 przypad-
ki rocznie, to liczba zakazen wirusem C o tyle samo
wzrastala (ryc. 4).
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Ryc. 4. Wirusowe zapalenie watroby typu B i C pochodzenia
zawodowego wsrdd pracownikow ochrony zdrowia i opieki
spolecznej w latach, 2003-2008.

Fig. 4. Viral hepatitis B and C among health and social workers,
2003-2008.

Gruzlica pochodzenia zawodowego jest w Polsce
stwierdzana niemal wylgcznie u pracownikéw ochrony
zdrowia i pomocy spolecznej. Najwyzsza zapadalnos¢

stuzby zdrowia i doméw opieki miala trend malejacy
wyrazony rownaniem y = -11,1x+211,9.

Choroby narzadu glosu

Choroby narzadu glosu spowodowane nadmiernym
wysitkiem glosowym byly druga, pod wzgledem licz-
by przypadkoéw, choroba zawodowa wsrdd personelu
ochrony zdrowia i pomocy spoleczne;j.

Stwierdzane byly one gléwnie u nauczycie-
lek w szkotach pielegniarskich, przedszkolach oraz
u opiekunek w o$rodkach wychowawczych i domach
pomocy spolecznej. W 1998 r., po 5-letnim okre-
sie tendencji wzrostowej, odnotowano maksymal-
ng liczbe zachorowan (271 przypadkéw) i od tego
momentu widoczny byl juz jej spadek. Uwage zwra-
ca niemal 3-krotnie mniejsza liczba tych choréb
w roku 2003 w poréwnaniu z 2002 (43 vs 126), co jest
efektem zmiany wprowadzonej w Polskiej Klasyfikacji
Dzialalnosci (PKD). Od 2003 r. personel przedszkoli
zostal wyodrebniony z ,,Ochrony zdrowia” i wlaczony
do sekcji ,,Edukacja”. W ciggu ostatnich 6 lat (2003-
-2008) schorzenia narzadu glosu mialy tendencje
spadkowa — ich liczba w 2008 r. byta prawie o potowe
mniejsza niz w 2003, a udzial wéréd ogdtu patologii
zawodowych w ochronie zdrowia i opiece spotecznej
wyniost 8,2%.

Choroby skory

Najczesciej rozpoznawanymi w opiece zdrowotnej
chorobami zawodowymi skory sa alergiczne kontak-
towe zapalenia skory i kontaktowe zapalenia skory
z podraznienia. Wywoluja je przede wszystkim $rod-
ki dezynfekujace, srodki czystosci i lateks (rekawiczki
ochronne).

Liczba zglaszanych rocznie przypadkéw choréb
skory wyraznie malata, w przyblizeniu o 13 rocznie
(réwnanie prostej trendu: y = -12,6x+199,1). W 2008 r.
odnotowano 27 przypadkdw, tj. o ponad 80% mniej niz
na poczatku omawianego 15-lecia (27 vs 153).

Choroby ukladu ruchu,

obwodowego ukladu nerwowego i zesp6l wibracyjny
Przyczyna przewleklych choréb uktadu ruchu wywota-
nych sposobem wykonywania pracy jest na ogoét prze-
ciazenie podczas pracy, wymuszona pozycja ciata lub
szybkie i monotypowe ruchy.
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Wystepowanie choréb uktadu ruchu u pracowni-
kéw ochrony zdrowia i pomocy spolecznej charaktery-
zuje tendencja malejaca. Liczba przypadkéow w 2008 r.
byta o 87,5% mniejsza niz w 1994, a przecietnie z roku
na rok spadala o 13 (prosta trendu: y = -13x+181,1).

Przewlekte choroby obwodowego ukladu nerwowe-
go s3 skutkiem prac wymagajacych wymuszonej po-
zycji ciala, powodujacych ucisk na pnie nerwéw lub
ruchéw monotypowych.

Rocznie stwierdzano 16-80 przypadkéw chordb ob-
wodowego ukladu nerwowego wywotanych sposobem
wykonywania pracy. Mimo okresowych wahan ogélna
tendencja wystepowania tych schorzen miata na prze-
strzeni lat charakter malejacy, $rednio o 4 przypad-
ki z roku na rok. Liczba przypadkéw stwierdzonych
w 2008 r. byla o okoto 60% mniejsza niz w 1994 r. (réw-
nanie trendu: y = -4,1x+75).

Zespol wibracyjny jest skutkiem oddzialywania na
organizm drgan mechanicznych wywotywanych przez
narzedzia pracy lub $rodki transportu. Maksymalna
odnotowana liczba jego przypadkéw w ciagu roku wy-
nosita 39 (1999 r.), a ostatnio schorzenie to stwierdzane
jest sporadycznie. Ogélnie trend wystepowania zespotu
wibracyjnego jest malejacy, srednio z roku na rok o po-
nad 2 przypadki (y = -2,4x+35,4).

Grupa najwiekszego ryzyka tych patologii wsrod
pracownikow ochrony zdrowia s3 lekarze stomatolo-
dzy i technicy dentystyczni. Okolo 79% tych trzech pa-
tologii facznie dotyczyto lekarzy dentystow.

Choroby zawodowe wedlug zawodow

Od 1997 r. dla pracownikéw zajmujacych si¢ ochrona
zdrowia ludzkiego sporzadzane sg statystyki uwzgled-
niajace zawod osoby ze stwierdzong choroba zawodo-
wa. W grupie tej odnotowano 7623 przypadki patologii
zawodowych, co stanowi 81,6% przypadkow orzeczo-
nych wsréd pracownikéw ochrony zdrowia i opieki
spolecznej (tab. 3). Najwiecej przypadkow dotyczylo
pielegniarek (42,1%), a najliczniej stwierdzane wsrod
nich byty choroby zakazne lub pasozytnicze (79,9%)
i choroby skéry (12,4%). Te same patologie miaty prze-
wazajacy udzial w chorobach zawodowych lekarzy
medycyny (odpowiednio 79,6% i 9,8%). U lekarzy den-
tystow dominowaly schorzenia narzadu ruchu (50,3%)
i obwodowego ukladu nerwowego (26,9%).

W grupie ,pozostalych pracownikéw” — obej-
mujacej farmaceutéw, laborantéw, technikéw den-
tystycznych i personel pomocniczy — podobnie jak
u lekarzy i pielegniarek najwiecej bylo choréb zakaz-
nych (62,0%), a nastgpnie choréb skory (16,8%).

Tabela 3. Choroby zawodowe wérdd pracownikéw ochrony zdrowia ludzkiego w okresie 1997-2008 wedlug zawodow
Table 3. Occupational diseases among health care workers in the years 1997-2008 by occupation

Zawod
Profession
lekarz lekarz pielegniarka Ogolem
Choroby zawodowe lub polozna pozostate Total
Occupational diseases medycyny dentysta nurse other

physician dentist and midwife

n % n % n % n % n %
Ogotem / Total 844 100,0 1220 100,0 3206 100,0 2353 100,0 7623 100,0
Zakazne lub pasozytnicze / Infectious and parasitic 672 79,6 80 6,6 2560 79,9 1460 62,0 4772 62,6
Skory / Skin 83 9,8 95 7,8 399 12,4 396 16,8 973 12,7
Uktadu ruchu / Locomotor system 13 1,6 614 50,3 8 0,2 66 2,8 701 9,2
Obwodowego uktadu nerwowego / Peripheral

nervous system 10 1,2 328 26,9 18 0,6 91 3,9 447 59

Zespol wibracyjny / Vibration syndrome 89 7,3 1 0,0 72 3,1 162 2,1
Narzadu glosu / Voice disorders 3 0,1 33 1,4 36 0,5
Pozostate / Other 66 7,8 14 1,1 217 6,8 235 10,0 532 7,0



Nr 6 Choroby zawodowe u pracownikéw stuzby zdrowia 603
Tabela 4. Srednia roczna zapadalno$é na wybrane choroby zawodowe wsrod lekarzy, lekarzy dentystow oraz pielegniarek
lub potoznych w okresie 1997-2008
Table 4. Average annual incidence of selected occupational diseases among physicians, dentists, nurses and midwifes
in the yers 1997-2008
Przypadki na 10 000 personelu*
Cases per 10000 personnel*
Choroby zawodowe n
Occupational diseases
lekarz medycyny lekarz dentysta pielegniarka lub potozna
physician dentist nurse and midwife
Ogotem / Total 6,0 33,5 8,7
Zakazne lub pasozytnicze / Infectious and parasitic 4,8 2,2 6,9
Skéry / Skin 0,6 2,6 1,1
Uktadu ruchu / Locomotor system 0,1 16,9 0,0
Obwodowego uktadu nerwowego / Peripheral nervous system 0,1 9,0 0,0
Zespot wibracyjny / Vibration syndrome 0,0 2,4 0,0
* Wspolezynnik oszacowany na podstawie danych o liczbie personelu w 2008 r. (http://www.csioz.gov.pl/) / Rate estimated according to data on the personnel in 2008.
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na 10 000 zatrudnionych w ochronie zdrowia i opiece
spolecznej w poszczegolnych wojewodztwach wyno-
sit od 4,8 (woj. opolskie) do 13,1 (woj. pomorskie), przy
$redniej krajowej réwnej 7,7.

Na ogdlna liczbe przypadkéw choréb zawodowych
w ochronie zdrowia i pomocy spolecznej najbardziej
wplywata oczywiscie liczba zakazen wirusem zapa-
lenia watroby. Udzial tej patologii w poszczegolnych
wojewddztwach wahal sie od 23% (woj. opolskie)
do 58% (woj. pomorskie). Tych samych wojewodztw
dotyczyly tez skrajne wartosci wspélczynnika zapa-

Wojewddztwo / Voivodship

Ryc. 5. Wojewddztwa wg zapadalnosci na wirusowe zapalenie
watroby w latach 1999-2008.

Fig. 5. Voivodships by viral hepatitis incidence in the years
1999-2008.

dalno$ci na wzw pochodzenia zawodowego — od-
powiednio 1,1 i 7,6, przy $redniej krajowej row-
nej 2,8 (ryc. 5, tab. 5). Zréznicowanie zapadalno$ci
ogodlnej mierzone wspolczynnikiem zmiennosci wy-
nosito wiec 28%, a zapadalnos$ci na wzw — ponad 53%.
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Tabela 5. Choroby zawodowe pracownikéw ochrony zdrowia i opieki zdrowotnej w latach 1999-2008 w poszczegdlnych wojewddztwach
Table 5. Occupational diseases among health and social workers in the years 1994-2008 by voivodships

Choroby zawodowe
Occupational diseases

ogdlem wirusowe zapalenie watroby
Wojewddztwo total viral hepatitis
Voivodship wspolczynnik udzial w ogélnej wspotczynnik
przypadki na 10 000 przypadki liczbie choréb na 10 000
cases zatrudnionych cases proportion of total zatrudnionych
n rate per 10 000 paid n number of diseases  rate per 10 000 paid
employees % employees
Ogotem 5904 77 2119 35,9 2,8
Dolnoslaskie 458 7,0 146 31,9 2,2
Kujawsko-pomorskie 238 6,1 95 39,9 2,4
Lubelskie 435 9,7 133 30,6 3,0
Lubuskie 173 9,0 64 37,0 3,3
Lédzkie 390 7,2 99 25,4 1,8
Matopolskie 711 10,8 184 25,9 2,8
Mazowieckie 649 6,0 329 50,7 3,1
Opolskie 95 4,8 22 23,2 1,1
Podkarpackie 251 6,1 65 25,9 1,6
Podlaskie 166 7,0 56 33,7 2,4
Pomorskie 535 13,1 312 58,3 7,6
Sla,skie 647 6,5 224 34,6 2,2
Swietokrzyskie 277 10,3 121 43,7 4,5
Warminsko-mazurskie 142 5,6 53 37,3 2,1
Wielkopolskie 519 8,9 159 30,6 2,7
Zachodniopomorskie 218 6,7 57 26,1 1,8
PODSUMOWANIE by. Przypadki uznane w ostatnich latach za chorobe

W latach 1994-2008 stwierdzono 14 272 przypadki
choréb zawodowych u pracownikéw ochrony zdro-
wia i pomocy spotecznej. Liczba rocznie zgtaszanych
przypadkéw miala tendencje spadkowa i wynosila
od 1670 (1994 r.) do 316 (2008 r.). Wspdtczynnik zapa-
dalnosci na 100 tys. zatrudnionych w ochronie zdro-
wia i pomocy spotecznej zmienial si¢ od 169,5 (1994 r.)
do 48,2 (2008 r.).

Najistotniejszym problemem w patologii zawodo-
wej tej grupy pracownikow sa choroby zakazne lub
pasozytnicze, a zwlaszcza wirusowe zapalenie watro-

zawodowg pracownikéw ochrony zdrowia stanowily
okoto 5% zachorowan w Polsce (3-5).

Ponad 70% przypadkow wirusowego zapalenia
watroby zwigzanych z praca w ochronie zdrowia spo-
wodowal wirus typu C. Niepokdj budzi widoczna od
kilku lat rosngca tendencja tych zakazen. Wzrost za-
padalnosci odnotowuje si¢ zreszta takze w statystyce
obejmujacej calg populacje kraju (5).

Sygnatem do dzialan dla nadzoru epidemiologicz-
nego powinno tez by¢ znaczne zréznicowanie geogra-
ficzne zapadalnosci pracownikéw ochrony zdrowia
na wzw. Wojewodztwo pomorskie o najwyzszej za-
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padalnosci legitymuje si¢ prawie 7-krotnie wyzszym
wspolczynnikiem niz wojewddztwo opolskie o naj-
nizszej zapadalnosci (7,6 vs 1,1), a ponad 2,5-krotnie
wyzszym od $redniej krajowej (7,6 vs 2,8). Przy tym
zapadalnos¢ na wzw w populacji wojewddztwa po-
morskiego (dane za lata 2006-2007) nie przekraczata
$redniej krajowej (3-5). Sytuacja ta $wiadczy o ko-
niecznoéci analizowania przypadkéow zachorowan
i sytuacji epidemiologicznej w poszczegélnych pla-
cowkach i w wojewoddztwach.

Jesli chodzi o drugg zakazng chorobe zawodowa —
gruzlice — jej udzial wéréd wszystkich przypadkow
odnotowanych w populacji Polski w latach 2003-2007
wynosil 0,9% (6).

Jedna z przyczyn spadku liczby patologii zawo-
dowych u pracownikéw ochrony zdrowia i pomocy
spofecznej jest poprawa warunkéw pracy wynikaja-
ca ze stosowania nowoczesnych, doskonalszych urza-
dzen i przyrzadéow. Podkreslane jest to szczegdlnie
w odniesieniu do stomatologéw (7). Nalezy jednak
dodag, ze trend obserwowany w ochronie zdrowia po-
zostaje w zgodzie z ogdlnym obrazem zapadalnosci na
choroby zawodowe w Polsce, chociaz tempo spadku
jest zroznicowane.
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