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ReikSminiai Zodziai: létinés plauciy ligos, su darbu susijusios ligos, profesinés ligos, darbo medicina.

Santrauka. Galimo etiologinio ar ligg skatinancio veiksnio (darbo, namy aplinkoje esancio rizikos veiksnio) i3siaiSkinimas ir pa-
Salinimas laiku sudaro salygas efektyvesniam gydymui ir gali uZkirsti kelig tolesniam ligos progresavimui, lemian¢iam ilgalaikj
nedarbinguma, o ilgainiui ir nejgaluma. Yra tokiy alerginiy bei kvépavimo taky ligy, kuriomis sergantis asmuo negali dirbti veikia-
mas cheminiy veiksniy, pvz.: létinés obstrukcinés plauciy ligos, astma, létinis kvépavimo nepakankamumas, virSutiniy kvépavimo
taky atrofiniai pakitimai. Gydytojas, nustates alergine ar létine plauciy lig ir jtares, kad ligos eigq gali bloginti paciento darbo

salygos, turéty siysti jj darbo medicinos gydytojo konsultacijos.

Siandieninéje darbo aplinkoje darbuotojus daznai vienu
metu veikia keletas zalingy veiksniy, kuriy kompleksinis
poveikis turi jtakos tiek profesinei, tiek ir neprofesinei ligai
atsirasti. Galimo etiologinio ar liga skatinancio veiksnio
(darbo, namy aplinkoje esancio rizikos veiksnio) i$siaiski-
nimas ir pasalinimas laiku sudaro saglygas efektyvesniam
gydymui ir gali uzkirsti kelia tolesniam ligos progresa-
vimui, lemianciam ilgalaikj nedarbinguma, o ilgainiui ir
nejgaluma. Ne veltui dar 17 amziuje Bernardino Ramaz-
zini, laikomas darbo medicinos tévu, visiems gydytojams
nurodé klausti apie paciento profesija, uzsiémimo pobudi.
Darbas aplinkoje, uzterstoje dulkémis ar cheminiy jungi-
niy garais, gali provokuoti ar sunkinti kvépavimo taky ir/
ar alerginés ligos eiga.

Siekiant i$saugoti darbuotojy sveikata ir darbinguma,
uzkirsti kelig sveikatos sutrikimams atsirasti bei nustaty-
ti ligas ankstyvos stadijos, atliekami privalomi darbuoty
sveikatos tikrinimai. Jie gali bati iSankstiniai (prie$ prade-
dant dirbti), periodiniai (dirbant) ir neeiliniai (nesilaikant
periodiskumo). Uz darbuotojo siuntima tikrintis sveikatos
profilaktiskai atsako darbdavys. Jis iSduoda Asmens medi-
cinine knygele F 048/a, kurioje privalo nurodyti darbuo-
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toja veikiancius kenksmingus ir/ar pavojingus veiksnius.
Privalomus profilaktinius darbuotojy sveikatos tikrinimus
atlieka darbo medicinos gydytojas arba seimos gydytojas,
isklauses 36 val. darbo medicinos kursa, privalomai arba
prireikus konsultuodamasis su kitais gydytojais specia-
listais: alergologais, pulmonologais, otorinolaringologais,
radiologais ir kt. Kiekvienas sveikata tikrinantis gydytojas
atsako uz sveikatos tikrinimo kokybe ir jraso tikrinimo
rezultatus | F Nr.25/a. Galutinj sprendima dél darbuoto-
jo profesinio tinkamumo (galimybés dirbti darbg) priima
darbo medicinos gydytojas arba Seimos gydytojas, jverti-
nes gydytojuy specialisty konsultacijas ir tyrimy rezultatus.
Taigi gydytojai specialistai taip pat turéty zinoti rizikos
veiksniy poveikj sveikatai.

PROFESINIO TINKAMUMO EKSPERTIZE

LR Sveikatos apsaugos ministro 2000 m. geguzés mén.
31 d. jsakymo Nr. 301 13 priede, reglamentuojanciame
asmeny, dirbanciy darbo aplinkoje, kurioje galima profe-
siné rizika (kenksmingy veiksniy poveikis ir/ar pavojingas
darbas), privalomo sveikatos tikrinimo tvarka, nurodoma,
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Lentelé. Profesinés rizikos veiksniai, kuriems esant negalima dirbti kvépavimo taky bei alerginémis ligomis sergantiems ligoniams

Liga/TLK kodas

Draudziamos darbo salygos

Plauciy tuberkuliozé (A15)

Vir$utiniy kvépavimo taky atrofiniai pakitimai
(J30-J31, J37-J39)

Létinés obstrukcinés plauciy ligos (J44—47)
Létinis kvépavimo nepakankamumas (J96.1)

Dulkés (anglies, abrazyvy, augalinés ir gyvulinés kilmeés, metaly ir jy lydiniy, neorganiniy
liuminofory, silicio dioksido)

Virsutiniy kvépavimo taky atrofiniai pakitimai
(J30-J31, J37-J39)

Létinés obstrukcinés plauciy ligos (J44—47)
Létinis kvépavimo nepakankamumas (]J96.1)

Akrilonitrilo, alifatiniy aminy (etanolaminas, metilaminas), asbesto, arseno ir jo jungi-
niy, azoto ragsties, azoto oksidy, amoniako, ftalio rugsties, ftalaty, bromo ir jo junginiy,
chloro ir jo junginiy, chromo ir jo junginiy, fosforo ir jo junginiy, fluoro ir jo junginiy,
kadmio ir jo junginiy, koksavimo dujy, sieros ir jos junginiy (sieros ragstis, sieros oksidai,
sieros vandenilis), sintetiniy skalbimo priemoniy, stibio ir jo junginiy, urzolio ir urzoliniy
dazy, vandenilio peroksido poveikis

Plastiky gamyba epichlorhidrino, fluoro, silicio organiniy junginiy pagrindu

Suvirintojo darbas

Létinés obstrukcinés plaudiy ligos (J44—47)
Létinis kvépavimo
nepakankamumas (J96.1)

Alifatiniy angliavandeniliy halogeninty dariniy (dichloretanas, anglies tetrachloridas),
anglies disulfido, aromatiniy aminy (benzidinas, naftilaminai), aromatiniy angliavandeni-
liy halogeniniy dariniy, bario junginiy, ciano vandenilio ragsties ir jos junginiy, fenoliy
ir jy dariniy, formaldehido, hidrazino ir jo junginiy, metilacetato, naftos, jos perdirbimo
produkty, benzino, ozono, seleno poveikis

Darbas su retaisiais Zemeés elementais ir tauriaisiais metalais (auksas, sidabras), jy jungi-
niais ir lydiniais

Plastiky gamyba stireno, vinilchlorido, chloretileno pagrindu

Virsutiniy kvépavimo taky atrofiniai pakitimai
(J30-J31, J37-J39)
Astma (J45)

Dirbtinio sintetinio pluosto, izocianaty, pentano, pesticidy, skaliny dervos poveikis

Astma (J45)

Stireno, sintetinio kauc¢iuko poveikis

Virsutiniy kvépavimo taky atrofiniai pakitimai
(J30-J31, J37-J39)
Létinés obstrukcinés plaudiy ligos (J44-47)

Létinis kvépavimo nepakankamumas I-1I° (J96.1)

Alergeny, skirty diagnostikai ir gydymui, poveikis, darbas su kraujo ir imunobiologiniais
preparatais, antibiotikais

Alerginés odos ligos (L23)
Létinés obstrukcinés plauciy ligos (J44-J47)
Létinis kvépavimo nepakankamumas (J96.1)

Farmakologinés priemonés (vitaminai, hormonai, antibiotikai, citostatikai) jy gamyba ir
naudojimas, mangano ir jo junginiy, nikelio ir jo junginiy poveikis

Alerginés odos ligos (L23-L24)

Virsutiniy kvépavimo taky atrofiniai pakitimai
(J30-J31, J37-J39)

Létinés obstrukcinés plauciy ligos (J44-J47)
Létinis kvépavimo nepakankamumas (]J96.1)

Metaly (kobaltas, vanadis, molibdenas, titanas, cirkonis, volframas, kadmis) ir jy junginiy
poveikis

Plastikai ir sintetinés dervos akrilinés ir metakrilinés ragsties, etileno, propileno, poliami-
dy pagrindu gamyba,

Epoksidiniy dervy ir plastiky gamyba fenolio, formaldehido pagrindu

jog asmenims, sergantiems bet kurios lokalizacijos tuber-
kulioze, kurie i$skiria mikobakterijas, 1étinémis kvépavimo
taky ligomis (bronchitas, emfizema, LOPL, astma, bron-
chektazés), kai yra indikaciju taikyti ilgalaike oksigeno-
terapija, dirbti profesinés rizikos salygomis draudziama,
t. y. Sie asmenys negali dirbti jokio kenksmingo ar/ir pa-
vojingo darbo. Be to, yra alerginiy bei kvépavimo takuy
ligy, kuriomis sergantis asmuo negali dirbti veikiamas
tam tikry rizikos veiksniy. Pavyzdziui, létinés obstruk-
cinés plauciy ligos, astma, létinis kvépavimo nepakan-
kamumas, vir$utiniy kvépavimo taky atrofiniai pakitimai
yra kontraindikacija dirbti aplinkoje, kur veikia daugelis
cheminiy veiksniy (lentelé), naktinio darbo neturéty dirbti
sergantys LOPL, astma, intersticinémis plauciy ligomis
(TLK kodas J80, J84), padidéjusio atmosferos slégio sa-
lygomis (narais) negali dirbti sergantys astma, létinémis
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obstrukcinémis plauciy ligomis bei turintys létinj kvépa-
vimo nepakankamumg asmenys.

Ne paslaptis, kad tikrinami darbuotojai, baimindamiesi
prarasti darbo vieta, neatskleidzia savo sveikatos proble-
my, slepia ligas ir net nejgaluma, tad tikrinant sveikata
profilaktiskai kontraindikacijos dirbti i$siaiSkinamos ne-
daznai. Tokiais atvejais liga, nepaisant taikomo intensy-
vaus gydymo, daznai atsinaujina ir progresuoja, ypac tai
pasakytina apie astma ir kitas alergines ligas. Nors kai
kuriy uzsienio autoriy nuomone, tinkamai sureguliavus
gydyma bei kontroliuojant ligg, zmogus ir toliau gali likti
savo darbo vietoje ir testi darba. Vis délto tai jmanoma tik
tuo atveju, jeigu atitinkamai kontroliuojami ir koreguojami
darbo aplinkos veiksniai: jie turi bati pasalinti i§ darbo
vietos ar kiek jmanoma sumazintas jy poveikis taip, kad
nekenkty sveikatai [2]. Tai jmanoma tik tada, kai darby
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sauga ir profesiné sveikatos prieziara imonéje funkcionuoja
efektyviai, ir darbo vieta yra individualiai pritaikoma ser-
gan¢iam darbuotojui. Tenka apgailestauti, kad daugumoje
Lietuvos jmoniy, ypa¢ smulkiose ir vidutinése, profesinés
sveikatos priezitros i§ viso néra, todél susirge darbuotojai
nekeisdami darbo vietos rizikuoja savo sveikata: gydymas
néra efektyvus, liga progresuoja, lemia ilgalaikj nedarbingu-
ma, ilgainiui ir nejgaluma, o tai reiskia padidéjusias islaidas
tiek darbdaviui, tiek sveikatos apsaugos sistemai.

DARBO MEDICINOS GYDYTOJO VAIDMUO

Darbo medicinos gydytojo funkcija — jvertinti darbuotojo
profesinj tinkamuma, konsultuoti darbuotojus bei darbda-
vius jvairiais su profesine sveikata susijusiais klausimais,
uztikrinti nepavéluota profesiniy ligy diagnostika.
Paprastai pacientai matydami, jog darbo salygos blogi-
na ligos eiga, mano, jog liga profesiné. Taciau $i nuostata
ne visuomet teisinga. Profesiné liga — Gminis ar létinis
darbuotojo sveikatos sutrikimas, kurj sukélé vienas ar dau-
giau kenksmingy ir/ar pavojingy darbo aplinkos veiksniy,
nustatyta tvarka pripazintas profesine liga. Tai ligos, is-
vardytos Lietuvos profesiniy ligy sarase, kuriy tiesioginé
ir pagrindiné priezastis yra profesinio veiksnio poveikis.
Profesiné liga nustatoma tik tiems asmenims, kurie yra
drausti socialiniu draudimu dél nelaimingy atsitikimy
darbe ir profesiniy ligy. Profesinés ligos diagnoze gali
patvirtinti tik darbo medicinos gydytojas, detaliai iStyres
ir jvertines darbuotojo sveikatos sutrikimus ir jy sasajas su
darbo salygomis. Todél visais atvejais iskilus neaiSkumams
dél paciento darbo salygy neigiamo poveikio sveikatai, jo
galimybés testi darba ar jtariant galima profesing liga buti-
na pacientg siysti darbo medicinos gydytojo konsultacijos.
A. B., 45 mety, dirbanti siuvéja dulkétoje aplinkoje,
buvo atsiysta pas darbo medicinos gydytoja konsultuotis
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dél jtariamos profesinés ligos. Dgn.: Bonchoectasiae lobi
inferioris dextri. Asthma non allergicum persistens.

Pacienté skundziasi kosuliu, daznais dusulio priepuo-
liais. Simptomai vargina apie 10 mety, prie§ 12 mety nu-
statyta bronchektazés desiniajame plautyje. Moteris teigia,
kad darbe ar bet kokioje dulkétoje aplinkoje simptomai
sustipréja, pakyla temperatira, atsiranda kosulys su skrep-
liavimu.

Siuo atveju néra pagrindo teigti, jog liga profesiné: nors
ligos simptomai ir pauméjimai susije su darbo aplinkos
veiksniy poveikiu, taciau néra tiesioginis liga sukéles veiks-
nys, nes paiméjimus provokuoja bet kokios dulkés, esan-
¢ios tiek darbo, tiek namy aplinkoje. Taigi pacientei dirbti
dulkétoje aplinkoje negalima, bet ji gali dirbti pagal savo
specialybe aplinkoje, kurioje néra dirginanciy alergeny.

EXPERTISE OF OCCUPATIONAL RISK FACTORS’ IMPACT
ON LUNG DISEASES
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Summary. Detection and removal of possible etiological or predisposing conditions
(risk factors at work or home environment) of a disease makes treatment more effective
and prevents further progression of the disease that can lead to long-term absente-
eism, and eventual disability. Chronic obstructive pulmonary diseases, asthma, chronic
respiratory failure, atrophic changes of upper respiratory tract are contraindications
for work under exposure to chemical factors. Therefore, a doctor finds an allergic or
chronic lung disease, suspecting that the disease can be worsened by the patient's
workplace conditions should be directed to the occupational physician consultation.
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