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Стаття у газети

(у будь-які)
ПРО ОСОБЛИВОСТІ ПРОФЕСІЙНОЇ ЗАХВОРЮВАНОСТІ

В РІВНЕНСЬКІЙ ОБЛАСТІ

Аналіз стану умов праці, дотримання санітарного законодавства та санітарно-побутового забезпечення працюючих на об’єктах промисловості, будівництва, транспорту, зв’язку та сільського господарства Рівненської області показує, що з року в рік зростає кількість об’єктів нагляду, але зменшується кількість працюючих на них. І це зрозуміло – колишні гіганти сьогодні роздрібнюються. Так у 2003р. на 1307 об’єктах Рівненської області працювало 118700 осіб, в т.ч. 38525 жінок (32,5%). У 2009р. вже на 1472 об’єктах працювало всього 81487 осіб, в т. ч. 23641 жінок (29,01%). У 2002р. тільки на 17,9% об’єктів не було виявлено суттєвих порушень санітарних норм і правил, а у 2009р. таких вже було 29,2%. В області більша половина від всіх працюючих зайнята в промисловості, менша у сільському господарстві. Найбільш поширеними є промисловість будівельних матеріалів, лісове господарство та деревообробка, хімічна, легка промисловість, сільське господарство, будівництво.
Сьогоднішній стан професійної захворюваності в області (так як і по Україні) формувався „вчора”, а вся профілактична робота, яка проводиться сьогодні може вплинути на стан профзахворюваності у майбутньому. І всі гігієністи знають, що рівень профзахворюваності залежить не тільки від умов праці, а і від соціальних умов життя працюючих.

Рівень профзахворюваності в області є одним з найнижчих в Україні на протязі всіх 10 років і складає біля 0,1% від усіх профзахворювань України. Коливання рівнів профзахворюваності в Рівненській області незначні і не пов’язані із законодавчими змінами, як це було по Україні. В Україні зростання кількості профзахворювань відмічались у 1992-1994р. – у зв’язку з прийняттям Закону України „Про охорону праці” та у 2001-2002р. – у зв’язку із створенням Фонду соціального страхування від нещасних випадків на виробництві та професійних захворювань України.

Гострі профзахворювання зараз реєструються рідко- один випадок на 5 років. У 80-90рр. минулого століття таких випадків було по 1-3 майже щорічно.

Кількість профзахворювань у Рівненській області з 1986р. по 2009р. реєструється щорічно від 16 (1991р.) до 3 (2009р.) випадків.

Відсоток жінок серед профхворих у нашій області зараз становить більше 50% щороку і коливається від 28,6% у 2002р. до 100% у 1998р. Різке зростання відсотків жіночої професійної захворюваності почалося з 1995р. (50%). В цілому по Україні профзахворюваність серед жінок становить 5% від всіх профзахворювань.

Значною проблемою в області з 1990р. по 2005р. були виявлення профзахворювань—77-100% виявлялись при зверненні хворих. За останні 2 роки при медоглядах в області виявляється менше половини профзахворювань (45-39%). По Україні при медоглядах виявляється 53% профхворих. Це також говорить про незадовільну якість попередніх і періодичних медоглядів працюючих в області.

На сьогодні питання про те, які лікувально-профілактичні заклади (ЛПЗ) мають право на проведення попередніх (періодичних) медоглядів працівників визначається відповідним наказом управління охорони здоров’я. Але повністю це не зніме проблеми якості медоглядів. Адже навіть у визначених ЛПЗ відсутні всі необхідні спеціалісти, лабораторне і функціональне обладнання, яке вимагається діючим наказом МОЗ України №246 від 21.05.07 року „Про затвердження порядку проведення медичних оглядів працівників певних категорій”. Поки не буде запроваджено атестацію чи ліцензування ЛПЗ на право проведення попередніх (періодичних) медоглядів, на позитивні зрушення важко сподіватись. Пропозиції по впровадженню атестації чи ліцензування ЛПЗ надавались у 2002р. у Рівненську обласну державну адміністрацію, а надалі, і у рецензіях до проектів нині діючого наказу МОЗУ № 246. У м. Рівне Розпорядженням міського голови №789-Р від 21.10.02 року „Про медичні огляди працюючих певних категорій” було визначено перелік ЛПЗ, які мали право проводити такі огляди.

Середній вік профхворих в області коливається в межах 40-50 років (по Україні – 50 років). Середній стаж роботи із шкідливим виробничим фактором (у професії) в області коливається в межах 10-20 років (по Україні – 15-17 років).

Розподіл профзахворювань по галузях народного господарства

В області найбільша кількість профзахворювань за останні 10 років реєструється в медичній галузі—від 1 випадку у 1998р. до 7 у 2005р. (за виключенням 2002р.). Це складає на протязі останніх 9 років 37,5-77,8% від всіх профзахворювань. На другому--місці галузь будівництва і промисловості будівельних матеріалів (майже щорічно по 1-4 випадки). Поодинокі випадки реєструються у сільському господарстві, хімічній, легкій промисловості, машинобудуванні, деревообробній і лісовій, харчовій галузях.

В Україні 60-82% профзахворювань реєструються у вугільній промисловості, 4,9-12,9% - у металургійній і машинобудівній. По інших галузях – менше 1%.

Розподіл профзахворювань по професіях

В області найчастіше профзахворювання реєструються у медпрацівників (1–7 випадків за рік), машиністів, слюсарів (1-3 випадки за рік), трактористів, екскаваторників (1-2 випадки на рік). Поодинокі випадки зареєстровані у агрономів, оператора, верстатника, ливарника, апаратника, чистильника, оздоблювальника, дробарника, бухгалтера, комірника, майстра, водія, шляхового робітника.

Розподіл профзахворювань по нозологіях (діагнозах)

В області щороку реєструються 2-3 випадки нейросенсорної туговухості, що пов’язано з дією високих рівнів шуму на робочих місцях (РМ) і невикористання засобів індивідуального захисту (ЗІЗ) працюючими.

За даними санепідслужби області при вибіркових обстеженнях об’єктів і РМ за 2003р. у 657 випадках (33,8%) на 657 РМ (36,1%) виявлено перевищення граничнодопустимих рівнів (ГДР) шуму. У 2009р.—195 дослідження шуму (27,1%) на 180 РМ (24,7%) не відповідало нормам.

Щорічно в області реєструються також по 1-2 пилові бронхіти та хронічні ларингіти, що пов’язано з високою запиленістю повітря робочої зони (РЗ). У 2003р. нами було зареєстровано 751 випадок (13,6%) перевищення граничнодопустимих концентрацій (ГДК) пилу у повітрі РЗ. У 2009р.—750 досліджень пилу (11,7%) перевищували ГДК пилу у повітрі робочої зони. Звичайно, ми розуміємо, що вибіркові дослідження лабораторій санепідслужби проводяться, як правило, на “гірших” РМ і не є репрезентативними.

У 1999-2009рр. (за винятком 2002р.) в області щорічно реєструється 2-6 випадків туберкульозу професійного характеру серед працівників тубдиспансерів (37,5-66,7% від всіх профзахворювань). Це пов’язано із наявністю фактору ризику на РМ працівників тубдиспансерів і недотриманням санітарно-епідеміологічного режиму у цих закладах. Що в свою чергу пов’язано із недостатнім фінансуванням закладів охорони здоров'я області, низькою заробітною платою у медичній галузі.

В області реєструються поодинокі випадки енцефалопатій, радикулопатій, силікозів, пневмоконіозів, бронхіальної астми, гострі та хронічні отруєння хімічними речовинами, хронічний гепатит, хвороба Кінбека, бореліоз, лептоспіроз, гіпернефрома.

В Україні біля 30% від всіх випадків профзахворювань займають пневмоконіози, біля 22% - пилові бронхіти, біля 18% - захворювання опорно-рухового апарату, біля 13% вібраційна хвороба, біля 5% нейросенсорна приглухуватість, менше 3% інші форми профпатології.

Основними чинниками, що сприяють розвитку профпатології як в Україні, так і в Рівненській області є:

· недосконалість та несправність засобів колективного захисту, порушення правил техніки безпеки, режимів праці – 21,7%;

· відсутність, неефективність, несправність і незастосування ЗІЗ – 22,7%;

· недосконалість технологій, машин і механізмів – 55,6%.

Розподіл профзахворювань по районах області та м. Рівне

Серед 16 районів і м. Рівне профзахворювання з 1998р. реєструвались у 8-ми районах і м. Рівне.

Найбільша кількість профзахворювань реєструється у м. Рівне (щорічно від 2 до 10 випадків (2007р.)), у Здолбунівському р-ні (1-4 випадки в рік). У Березнівському, Володимирецькому, Гощанському, Дубенському, Костопільському, Рівненському, Сарненському р-нах періодично реєструється по 1 випадку за рік. В інших 8-ми районах області за останні 10 років профзахворювання не реєструвались.

Одним із чинників низької профзахворюваності в області є недостатнє кадрове забезпечення профпатологічної служби. На сьогодні тільки у Рівненській обласній лікарні зареєстрована 1 ставка профпатолога, яка зайнята лікарем-профпатологом. У районах та м. Рівне працюють позаштатні профпатологи.
Лікар з гігієни праці 1-ї категорії
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