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Návrh

VYHLÁŠKA

ze dne             2006

o stanovení bližších podmínky při posuzování a uznávání nemocí z povolání a ohrožení nemocí z povolání a vydává seznam zdravotnických zařízení , která tyto nemoci uznávají, a obsah a náležitosti lékařského posudku 

Ministerstvo .zdravotnictví v dohodě s Ministerstvem práce a sociálních věcí stanoví podle § 78 odst. 11 zákona č. .../2006 Sb., o zdravotní péči :

§ 1
(1) Uznávání nemocí z povolání1) a ohrožení nemocí z povolání2 provádějí zdravotnická zařízení uvedená v  příloze č. 1 této vyhlášky (dále jen "středisko nemocí z povolání").

(2) Uznávání nemocí z povolání vojáků v činné službě, žáků vojenských škol, kteří nejsou vojáky v činné službě, občanských zaměstnanců Ministerstva obrany a Armády České republiky, občanských zaměstnanců ostatních rozpočtových a příspěvkových  organizací, jejichž zřizovatelem je Ministerstvo obrany, a státních podniků, jejichž zakladatelem je Ministerstvo obrany, (dále jen "vojáci a občanští zaměstnanci") provádí oddělení nemocí z povolání Ústřední vojenské nemocnice v Praze (dále jen "vojenské středisko nemocí z povolání"), a to na základě posouzení vojenské nemocnice, jejíž součástí je oddělení nemocí z povolání nebo pracovního lékařství, (dále jen "pracovně lékařské pracoviště").

Posuzování a uznávání nemocí z povolání

§ 2
(3) Zdravotnické zařízení příslušné k posuzování nemocí z povolání (dále jen „ příslušné pracovně lékařské pracoviště“) provádí posouzení nemoci z povolání nebo ohrožení nemocí z povolání (dále jen „nemoci z povolání“), na základě výsledku vlastního vyšetření posuzovaného pacienta za účelem zjištění současného zdravotního stavu a zdravotního stavu před vznikem onemocnění, výsledku dalších odborných vyšetření zjištěných odbornými lékaři určených zdravotnických zařízení, výpisu ze zdravotnické dokumentace zvoleného praktického lékaře a dále na základě výsledku zjištění při ověření podmínek vzniku onemocnění5).

(4) Ohrožením nemocí z povolání se rozumí nemoc odpovídajícího stupně, která je uvedena v příloze č. 2.

Po posouzení onemocnění příslušné pracovně lékařské pracoviště postoupí případ k ověření závěru posouzení onemocnění a k vydání lékařského posudku středisku nemocí z povolání, v jehož územním obvodu má sídlo, (dále jen "příslušné středisko nemocí z povolání").

(5) Lékařskou zprávu obsahující též skutečnosti zjištěné podle odstavce 2 postupuje příslušné pracovnělékařské pracoviště současně 

a) zvolenému praktickému lékaři, a
příslušnému pracovnímu lékaři základní pracovnělékařské péče, jde-li o zaměstnance.

§ 3
(6) Příslušné středisko nemocí z povolání při ověření závěrů příslušného pracovně lékařského pracoviště vychází z postoupené zdravotnické a spisové dokumentace; v případě neúplného nebo nepřesného posouzení onemocnění vrátí případ k došetření příslušnému pracovně lékařskému pracovišti.

(7) Po ověření závěrů posouzení onemocnění vydá příslušné středisko nemocí z povolání 

a) lékařský posudek, kterým se uznává nemoc z povolání, a jeho stejnopis zašle osobě trpící onemocněním, příslušnému pracovně lékařskému pracovišti, a zaměstnavateli, u něhož osoba trpící onemocněním pracovala naposledy za podmínek, za kterých nemoc z povolání vzniká; přičemž v případě, kdy uvedené podmínky jsou splněny u několika zaměstnavatelů se pro tyto účely za povinného zaměstnavatele považuje ten zaměstnavatel, u kterého byly uvedené podmínky převažovaly, nebo

b) lékařský posudek, kterým se neuznává nemoc z povolání, a jeho stejnopis zašle osobě trpící nemocí a zaměstnavateli, u kterého osoba trpící nemocí pracovala naposledy nebo kterého jako povinného zaměstnavatele označila.

§ 4
Při posuzování nemocí z povolání vojáků a občanských zaměstnanců postupuje vojenské pracovně lékařské pracoviště i vojenské středisko nemocí z povolání obdobně podle § 2 a 3.

§ 5
(8) Lékařský posudek, kterým se uznává nemoc z povolání, obsahuje

a) identifikace osoby trpící onemocněním, název zdravotní pojišťovny, u níž je tato osoba pojištěna, a identifikace zaměstnavatele, u kterého onemocnění vzniklo,

b) identifikaci povolání, při jehož výkonu vzniklo onemocnění,

c) posouzení zdravotní způsobilosti osoby trpící onemocněním k výkonu tohoto povolání,

d) diagnózu onemocnění podle mezinárodní klasifikace nemocí,

e) označení nemoci z povolání,

f) datum zjištění nemoci z povolání, kterým je den vyšetření při kterém bylo poprvé zjištěno onemocnění uznané později za nemoc z povolání, nebo v případě postupu podle odstavce 7 datum zjištění, že nemoc nadále nesplňuje podmínky nemoci z povolání, kterým je den, kdy toto bylo vyšetřením zjištěno,

g) datum vyhotovení posudku, jméno a podpis lékaře a úřední razítko střediska nemocí z povolání nebo vojenského střediska nemocí z povolání, které uznalo onemocnění.

§ 6
Lékařský posudek, kterým se uznává nemoc z povolání, nebo oznámení o rozhodnutí správního úřadu v dané věci, zašle příslušné středisko nemocí z povolání nebo vojenské středisko nemocí z povolání

c) zvolenému praktickému lékaři,

d) příslušnému pracovnímu lékaři základní pracovnělékařské péče, jde-li o zaměstnance,

e) orgánu ochrany veřejného zdraví příslušnému podle místa pracoviště, na němž osoba trpící onemocněním naposledy vykonávala práci za podmínek, za kterých tato onemocnění vznikají, nebo lékaři Státního úřadu pro jadernou bezpečnost, pokud ověření prováděl,

f) zdravotní pojišťovně, u níž je osoba trpící nemocí z povolání pojištěna.

§ 7
Podmínky pro vydání lékařského posudku při zjištění, že nemoc z povolání již nadále netrvá

(9) Pokud příslušné pracovnělékařské pracoviště základě výsledku vlastního vyšetření posuzovaného pacienta za účelem zjištění, zda nemoc z povolání nadále trvá, výsledku dalších odborných vyšetření zjištěných odbornými lékaři určených zdravotnických zařízení a výpisu ze zdravotnické dokumentace zvoleného praktického lékaře zjistí, že došlo k takovému zlepšení nemoci uznané jako nemoc z povolání, že tato nemoc již nadále nesplňuje podmínky uznané nemoci z povolání, postoupí případ příslušnému středisku nemocí z povolání. Pokud příslušné pracovnělékařské pracoviště změnu podle věty prvé nezjistí, vydá o tom osobě trpící nemocí z povolání potvrzení.

(10) Příslušné středisko nemocí z povolání postupuje obdobně podle § 3 s tím, že pokud rozhodne o tom, že onemocnění již nadále není nemocí z povolání, vydá lékařský posudek, který obsahuje údaje podle § 5. 

(11) Lékařský posudek o tom, že nemoc nadále nesplňuje podmínky nemoci z povolání, se vydává v případě, že došlo ke stabilizaci nemoci uznané jako nemoc z povolání; nemoc se pro tyto účely považuje za stabilizovanou, pokud se na základě vyšetření provedených s odstupem jednoho roku nejméně dvakrát zjistí, že nadále nedochází k jejímu zhoršování, pokud není v příloze č. 3 stanoveno jinak. 

§ 8
Zrušuje se vyhláška č. 342/1997 Sb., kterou se stanoví postup při znávání nemocí z povolání a vydává seznam zdravotnických zařízení, která tyto nemoci uznávají.

§ 9
Tato vyhláška nabývá účinnosti dne

Příloha č. 1

Seznam středisek nemocí z povolání, která uznávají nemoci z povolání

Všeobecná fakultní nemocnice v Praze, klinika nemocí z povolání - pro obvody Praha 1, Praha 2, Praha 5, Praha 6, Praha 7, Praha 8, okresy Beroun, Mělník, Mladá Boleslav, Nymburk, Praha-západ a Rakovník 

Fakultní nemocnice Královské Vinohrady, klinika nemocí z povolání - pro obvody Praha 3, Praha 4, Praha 9, Praha 10, okresy Benešov, Kolín, Kutná Hora a Praha-východ 

Oblastní nemocnice Příbram, a. s., oddělení nemocí z povolání - pro okres Příbram 

Nemocnice Kladno, oddělení nemocí z povolání - pro okres Kladno 

Nemocnice České Budějovice, a. s., oddělení pracovního lékařství - pro Jihočeský kraj a okres Pelhřimov 

Fakultní nemocnice Plzeň, klinika pracovního lékařství - pro Plzeňský kraj a Karlovarský kraj 

Masarykova nemocnice v Ústí nad Labem, oddělení nemocí z povolání - pro Ústecký kraj 

Krajská nemocnice Liberec, příspěvková organizace, oddělení nemocí z povolání - pro Liberecký kraj 

Fakultní nemocnice Hradec Králové, klinika nemocí z povolání - pro Královéhradecký kraj 

Krajská nemocnice Pardubice, Centrum pracovního lékařství - pro Pardubický kraj a okres Havlíčkův Brod 

Fakultní nemocnice U sv. Anny, Brno, klinika pracovního lékařství - pro Jihomoravský kraj a okresy Jihlava, Třebíč a Žďár nad Sázavou 

Nestátní zdravotnické zařízení provozovatele MUDr. Libuše Adámkové - pro Zlínský kraj 

Fakultní nemocnice Olomouc, klinika pracovního lékařství - pro Olomoucký kraj 

Fakultní nemocnice s poliklinikou Ostrava, klinika chorob z povolání - pro Moravskoslezský kraj s výjimkou okresů Frýdek-Místek a Karviná 

Hornická poliklinika s. r. o., oddělení nemocí z povolání - pro Ostravu-město 

Karvinská hornická nemocnice a. s., oddělení nemocí z povolání a pracovního lékařství - pro okres Karviná 

Nemocnice Podlesí, spol. s r. o., oddělení nemocí z povolání - pro okres Frýdek-Místek 

Ústřední vojenská nemocnice v Praze, oddělení nemocí z povolání - pro vojáky a občanské zaměstnance.

Příloha č. 2

Seznam nemocí a podmínky pro vydání lékařského posudku v případech, kdy nemoc splňuje podmínky ohrožení nemoci z povolání

(uspořádáno podle nařízení vlády č. 290/1995 Sb.)

I. Ohrožení nemocí z povolání způsobené chemickými látkami

Položky 1. – 55

- opakovaně hraniční a lehká patologie ve výsledcích laboratorních či pomocných vyšetření potvrzující změny zdravotního stavu, které odpovídají účinku chemické noxy, které ale nedosahují stupně, při kterém by bylo možno ohlásit nemoc z povolání, anebo opakované překročení limitu biologických expozičních testů.

II.Ohrožení nemocí z povolání způsobené fyzikálními faktory

Položka 4 - Ohrožení poruchou sluchu způsobené hlukem

· u osob mladších 30 let při celkové ztrátě sluchu dosahující 30 % binaurální ztráty podle Fowlera, 

· u osob nad 30 let se hranice 30 % zvyšuje o 0,5 % za každý rok věku,

· u osob nad 50 let celková ztráta sluchu, dosahující hranici 40 % podle Fowlera,

· u osob nad 50 let věku postupujeme individuálně podle závažnosti poruchy, její dynamiky, charakteru rizika a možnosti používání ochranných prostředků,

Položka 6 - Ohrožení nemocí cév rukou při práci s vibrujícími nástroji a zařízeními

- objektivně prokázané zbělení trvající po dobu delší než 60 sekund jednoho až tří článků prstů v chladu ověřené pletyzmografickým vyšetřením s úplným rozkladem křivek,

Položka 7 - Ohrožení nemocí periferních nervů horních končetin charakteru ischemických a úžinových neuropatií při práci s vibrujícími nástroji a zařízeními

- objektivně poškození periferních nervů horních končetin charakteru ischemických a úžinových neuropatií s klinickou a současně EMG poruchou, které však nedosahují středně těžkého stupně poškození,

Položka 8 - Ohrožení nemocí kostí a kloubů rukou nebo zápěstí nebo loktů při práci s vibrujícími nástroji a zařízeními

- izolovaná artróza kloubů ručních, zápěstních nebo loketních středně těžkého, tj. II. stupně podle Kellgrena a Lawrence, spojená alespoň s lehkou poruchou funkce omezující pracovní schopnost, ale nedosahující stupně závažnosti nutného pro hlášení nemoci   z povolání,

Položka 9 - Ohrožení nemocí šlach, šlachových pochev nebo úponů nebo svalů  nebo kloubů končetin z dlouhodobého nadměrného jednostranného přetěžování

- objektivními vyšetřovacími metodami potvrzené recidivující (opakující se) nemoci, kdy se zatím nejedná o chronická onemocnění s výrazným omezením pracovní schopnosti,

- izolovaná artróza kloubů končetin z dlouhodobého nadměrného jednostranného přetěžování středně těžkého, tj. II. stupně podle Kellgrena a Lawrence, spojená alespoň s lehkou poruchou funkce omezující pracovní schopnost, ale nedosahující stupně závažnosti nutného pro uznání nemoci z povolání.

Položka 9 - Ohrožení nemocí periferních nervů končetin charakteru úžinového syndromu z dlouhodobého nadměrného jednostranného přetěžování nebo tlaku, tahu nebo torze

- klinická a současně EMG porucha, které však nedosahují středně těžkého stupně poškození.

III. Ohrožení nemocemi týkajícími se dýchacích cest, plic, pohrudnice a pobřišnice

Položka 10 - Ohrožení profesionálním astmatem a alergickými onemocněními dýchacích cest

- prokázaná nespecifická bronchiální hyperreaktivita nebo senzibilizace na inhalační alergen z pracovního prostředí bez dosud zcela kompletně vyvinutého klinického obrazu profesionálního astmatu.

IV. Ohrožení profesionální nemocí kožní

Zjištění senzibilizace na alergen z pracovního prostředí, není-li dosud zcela vyvinut klinický obraz, kožní nemoci z povolání.
VI. Ohrožení nemocí z povolání způsobené ostatními faktory a činiteli

Položka 1 - Hyperkinetická dysfonie, uzlíky na hlasivkách, nedomykavost hlasivek a fonasthenie

- pokud jsou spojeny s dočasnou pracovní neschopností a dočasně znemožňují výkon povolání kladoucího zvýšené nároky na hlas, ale nedosahují těžkého stupně.
Příloha č. 3 

Seznam nemocí a podmínky pro vydání lékařského posudku v případech, kdy nemoc nadále nesplňuje podmínky nemoci z povolání

(uspořádáno podle nařízení vlády č. 290/1995 Sb.)

Kapitola I - Nemoci z povolání způsobené chemickými látkami

opakované zjištění fyziologických výsledky klinického vyšetření, laboratorních a pomocných vyšetřovacích metod, cíleně zaměřených na změny zdravotního stavu, odpovídající účinku chemické noxy, která způsobila nemoc z povolání.

Kapitola II - Nemoci z povolání  způsobené fyzikálními faktory

Položka 1 - Nemoc způsobená ionizujícím zářením  

· akutní nemoc z ozáření - po normalizaci klinického a hematologického nálezu (nebo po návratu k hodnotám před postižením, jsou-li známy),

· akutní radiační dermatitidy prvního stupně - po normalizaci dermatologického nálezu,

· poruchy spermiogeneze - po normalizaci spermiogramu (nebo po návratu k hodnotám před postižením, jsou-li známy),

· zákal oční čočky - po úspěšné operaci katarakty a nahrazení zakalené oční čočky umělou čočkou, pokud pacient neudává zrakovou nepohodu,

· neoplastické procesy při jejich vyléčení potvrzeném onkologem

Položka 2 – Nemoc způsobená elektromagnetickým zářením

· poruchy spermiogeneze - po normalizaci spermiogramu (nebo po návratu k hodnotám před postižením, jsou-li známy),

· zákal oční čočky - po úspěšné operaci katarakty a nahrazení zakalené oční čočky umělou čočkou, pokud pacient neudává zrakovou nepohodu,

· jiné lokální důsledky tepelných účinků - po jejich úplném odeznění.

Položka 3 - Zákal čočky způsobený tepelných zářením

- po úspěšné operaci katarakty a nahrazení  zakalené oční čočky umělou čočkou, pokud pacient neudává zrakovou nepohodu.

Položka  5 - Nemoc způsobena atmosférickým přetlakem a podtlakem

- po odeznění jejích klinických příznaků nemoci a normalizaci výsledků získaných objektivními vyšetřovacími metodami.

Položka 6 - Nemoci cév rukou při práci s vibrujícími nástroji a zařízeními

- v posledním roce opakovaně negativní vodní chladový test, bez známek rozpadu křivek při pletysmografickém vyšetření po ochlazení v chladných zimních měsících a současně při nepřítomnosti záznamu o objektivním zjištění „bílých prstů“ v dokumentaci ošetřujícího lékaře v posledním roce; za objektivní se považuje pouze popis zjištění ošetřujícím lékařem v průběhu vyšetření.

Položka 7 – Nemoci nervů končetin při práci s vibrujícími nástroji a zařízeními

- nejsou-li opakovaně v odstupu alespoň šesti měsíců přítomny známky poškození periferních nervů, tj. nejsou přítomny klinické známky, a současně se normalizují výsledky elektrofyziologického vyšetření v případě úžinové a ischemické neuropatie, která byla uznána jako nemoc z povolání.

Položky 8 a 9 – Nemoci kostí a kloubů rukou, zápěstí, loktů, aseptické nekrózy z vibrací, nemoci šlach, šlachových pochev, úponů svalů nebo kloubů končetin z dlouhodobého  nadměrného jednostranného  přetěžování

- entezopatie - v případě, že po dobu alespoň šesti měsíců nejsou přítomny klinické známky nemoci, tj. je zjištěn normální ortopedický nález a normální nález podle dokumentace ošetřujícího lékaře, a současně jsou negativní výsledky objektivních pomocných vyšetření.

- krepitující tendosynovitidy a stenozující tendovaginitidy - v případě, že po dobu alespoň šesti měsíců nejsou přítomny klinické známky nemoci, tj. normální ortopedický nález a normální nález v dokumentaci ošetřujícího lékaře.

- impingement syndromu III. stupně včetně stavů po operaci – v případě úplné normalizace poměrů v oblasti ramenního kloubu

Položka 10 – Nemoci nervů končetin z dlouhodobého nadměrného jednostranného  přetěžování nebo z tlaku, tahu nebo torze

- nejsou-li opakovaně v odstupu alespoň šesti měsíců přítomny známky poškození periferních nervů končetin, tj. nejsou přítomny klinické známky a současně se normalizují výsledky elektrofyziologického vyšetření u těch nemocí periferních nervů končetin charakteru úžinového syndromu, které byly původně ohlášeny jako nemoc z povolání z dlouhodobého  nadměrného jednostranného přetěžování nebo z tlaku, tahu nebo torze.

Položka 11 – Nemoci tíhových váčků z tlaku

-   v případě, že po dobu alespoň šesti měsíců nejsou přítomny klinické známky nemoci, tj. normální ortopedický nález a normální nález v dokumentaci ošetřujícího lékaře.

Kapitola III – Nemoci z povolání týkající se dýchacích cest, plic, pohrudnice a pobřišnice

Položka 10 – Asthma bronchiale a alergická onemocnění  horních cest dýchacích

· astma bronchiale - zcela výjimečně v případě, že pacient je po vyloučení z expozice alergenu po dobu posledních tří let bez příznaků a bez léčby, a to podle dokumentace zvoleného praktického lékaře a specialistů, jsou-li parametrů plicní ventilace v normě a není-li přítomna bronchiální hyperreaktivita. 

· alergická rýma a jiná alergická onemocnění horních dýchacích cest - spíše výjimečně, v případě, že pacient je po vyloučení z expozice alergenu po dobu posledních tří let bez příznaků a bez léčby, a to podle dokumentace zvoleného praktického lékaře a specialistů, a není přítomna nazální hyperreaktivita. 

Položka 11 – Bronchopulmonální nemoci způsobené prachem bavlny, lnů, konopí, juty, sisalu nebo cukrové třtiny

- lehčí formy onemocnění – v případě, že pacient je bez léčby a bez klinických známek onemocnění po dobu tří let a není-li přítomna bronchiální hyperreaktivita. 

Kapitola IV – Nemoci z povolání kožní

-dermatitis irritativa - v případě, že po dobu alespoň jednoho roku nejsou přítomny klinické známky manifestace nemoci,

- eczema contactum, dermatitis proteinica, urticaria contacta, pokud je nemoc způsobena

· alergeny, které se nevyskytují běžně mimopracovním prostředí – v případě, že nejsou přítomny klinické známky manifestace nemoci po dobu alespoň jednoho roku,

· alergeny, které se běžně vyskytují v životním mimopracovním prostředí (např. nikl, chrom, parafenylendiamin a jeho deriváty,další gumárenské chemikálie, formaldehyd a jiné - zvažujeme spíše výjimečně, a to až tehdy, nejsou-li prokazatelně alespoň po dobu pěti let přítomny klinické známky manifestace nemoci,

- acne oleosa, acne picea - v případě, že nejsou přítomny klinické známky manifestace nemoci alespoň po dobu jednoho roku

Kapitola V – Nemoci z povolání přenosné a parazitární

- onemocnění, která nepřecházejí do chronické fáze - po ukončení terapie a po normalizaci klinického, laboratorního nálezu a skončení pracovní neschopnosti,

- přenosné a parazitární  kožní nemoci z povolání (Trichofycie, kandidózy, infekční hrboly dojičů, erysipeloid, skabies, pediculosis) – v případě, že alespoň po dobu šesti měsíců po ukončeném léčení nejsou přítomny klinické známky nemoci,

- vzácnější přenosné, parazitární a tropické nemoci s kožní symptomatologií – v případě, že po ukončeném léčení nejsou podle vyjádření odborníka pro infekční nemoci přítomny klinické známky nemoci

Kapitola VI – Nemoci z povolání způsobené ostatními faktory a činiteli

Položka 1 – Těžká hyperkinetická dysfonie, uzlíky na hlasivkách, těžká nedomykavost hlasivek a těžká fonastenie 

- výjimečně, pokud nejsou podle vyjádření klinického foniatra přítomny klinické známky nemoci.

1) 	Nařízení vlády č. 290/1995 Sb., kterým se vydává seznam nemocí z povolání.


2) 	§ 271 zákoníku práce.


5) 	§ 82 zákona č. 258/200 Sb., o ochraně veřejného zdraví, ve znění pozdějších předpisů





