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Zdravstveno varstvo delaveev v lesni industriji

(Konec)

Strupeni plini in pare

Strup je vsaka snov v trdnem, plinastem ali tekodem stanju, ki Skoduje Clo-
veku, ¢e pride v organizem, na povrSino telesa ali pa se kako drugaCe prenese
v organizem.

Poklicne zastrupitve delimo v:

— akutne — nenadne,

— kroni¢ne — ponavljajoce se.

Vhodna vrata v organizem so trojna:

1.dihala,

2. prebavila,

3. kozZa.

Delovanje strupa na organizem je odvisno od mnogih faktorjev. To so:

— vrsta strupa,

— koncentracija strupa,

— topnost strupa v krvi in tkivnih tekocéinah,

— trajanje ekspozicije strupa,

— obcéutljivost organizma,

— zgradba respiratornega trakta,

— hitrost in globina dihanja,

— obremenjenost obto€il in

— $e mnogo drugih faktorjev.

Ge hodemo vedeti, kaks$ni koli¢ini strupa je delavec izpostavljen na delovnem
mestu, moramo poznati tako normative kakor tudi na¢in merjenja. Normativi so
v JUS tabelah Z.BO.001. V teh tabelah so izraZene MDK, kar pomeni maksimalno
dovoljeno koncentracijo. To je koncentracija $kodljivih snovi, ki pri 8- urni izpostavi
na dan, Sest dni v tednu skozi vso delovno dobo ne povzroca bolezenskih znakov.
Enota je miligram na m, ali ppm (pars pro milion), kar pomeni del strupa na
milijon delcev zraka.

Metod za merjenje koncentracij strupenih plinov je mnogo, najenostavnejSa
je z Driigerjevimi cevkami. Metoda je enostavna, vezultat lahko dobimo takoj,
vendar ni pretirano natandéna.

Dolgo je prevladovalo miSljenje, da v lesni industriji delavei nimajo opravka
s hudimi strupi, vendar ni tako. Pri vedno vedjem napredku industrije in indu-
strializacije je tempo dela Cedalje vedji, vedno vel potrebujemo pri delu kemije
in kemi¢nih spojin, zato imamo tudi v lesni stroki nekaj strupov, ki jih moramo
poznati, da se vemo varovati.
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Eden najhujsih strupov, ki se ga v lesni stroki najbolj bojimo, je BENZEN
(benzol) C.H, z minimalno dopustno koncentracijo 15 ppm oz. 50 mg/m,. Je brez-
barvna tekocina znacilnega duha in trikrat teZja od zraka. Kot odli¢no topilo ga
imamo lahko v topilih lakov. Tovarnarji seveda pogosto zatrjujejo, da ga v njiho-
vem laku oz. topilu ni. Ko pa izmerimo, ugotovimo, da je. Kemiki vedo povedati,
da je povsod tam, kjerkoli je toluol, vedno tudi vsaj 20 % benzola.

Akutna zastrupitev lahko nastane, &e je koncemtracija zelo visoka, in po-
vzro€i lahko tudi trenutno smrt zaeradi paralize dihalnih organov oziroma dihal-
nega centra. Patty opisuje, da lahko nastopi smrt, ¢e delavec nekaj minut vdihava
20.000 ppm oziroma ¢e eno uro vdihava 7500 ppm. Ker je benzol topilo, se topi
v masc¢obi in deluje na cloveSke mozZgane narkotiéno. Pri taki akutni zastrupitvi
nastane najprej narkoza, nato lahko kréi in smrt. Pri blazjih oblikah akutne za-
strupitve pa pride do mezavesti, omotic, vrtoglavic, bruhanja. Kroniéna zastrupitev
nastane, kadar kdo dalj ¢asa wvdihava manjSe koncentracije benzola. Tipic¢en pri-
mer zastrupitev z benzolom so italijanski ¢evljarji, ki so imeli v lepilu tudi benzol
ter so leta in leta delali s takim lepilom. Po daljsi uporabi jih je nekaj Cez dvajset
umrlo zaradi kroniéne zastrupitve z benzolom.

Nekaj znamenj kroni¢ne zastrupitve: hujSanje, pomanjkanje apetita, tezave
z Zelodcem, motnje v strjevanju krvi, ki se pri Zenah izrazajo z motnjami perila,
imajo vecCkrat na koZi podplutbe. DraZenje v grlu, ofeh in ustih. Pri preiskavah
krvi pa najdemo sklabokrvnost kakor tudi spremembe v celi krvni sliki in manj
krvnih ploScic. Poleg tega pa kaze na prisotnost benzola nasploh dokaj zamotana
preiskava organskih sulfatov v urinu.

TOLUOL C.H,CH;: MDK 60 ppm oz. 200 mg/m,

Je teko¢ in manj hlapen kot benzen. Tudi je bolj toksi¢en in manj topljiv,
tako da teze pride do zastrupitve. Simptomi zastrupitve s toluolom in tudi delo-
vanje na krvno sliko je podobno kot pri benzenu. Razlika je samo v razgradnji
v jetrih, kjer se toluol razgradi do hipurne kisline in iga v tej obliki lahko doka-
Zemo v urinu.

Stirikratno povecanje MDK oz. 200 ppm v 8 urah so opisali e kot motnje pri
delavcih, ki so delali v takem ozraéju. Ti delavei so obdéutili utrujenost in tudi
druge simptome. Pri vec¢jih koncentracijah pa so opazili psihiéne motnje.

KSILOL: C.H,—(CH,),: MDK 100 ppm oz. 400 mg/m®

Ksilol je slabo hlapen in manj strupen. Delavci, ki delajo pri ksilolu, toZijo
o glavobolu, utrujenosti, znakih pijanosti, nervozni so in trpijo za nespeénostjo.
Opazili so tudi vedje Stevilo slabokrvnih delavcev.

Pri novejSih lakih pa opaZamo tudi druga topila, Tako je topilo pri poliestru
STIROL — MDK 100 ppm. Stirol pri majhnih koncentracijah drazi o&i in dihala.
Pri vi§jih koncentracijah 200—400 ppm pa S0 tezave velike, delavel tozijo o modni
bolec¢ini v oCeh in o0 pekodi boleCini w dihalih. Pri koncentracijah 800 ppm pa
delavei poleg Ze naStetih teZav ¢utijo tudi omamljenost, imajo motnje v ravno-
teZju dn duSevni koncentraciji. Cehoslovaski avtorji opisujejo spremembe EEG
ter podaljSani Weltmannov koagulacijski trak (ez 8).

Tekodi stirol poSkoduje kozo in sluznico.

Organski peroksidi, ki so katalizatorji, pa poSkodujejo koZo, toda najbolj so
nevarni, ¢e padejo v oko, kjer komu lahko poSkodujejo roZenico, da_celo oslepi.

Se modernejsi laki so poliuretani, katerih najnevarnejSa substanca je izo-
cianat. Bolj kot v lesni industriji so v industriji umetnih smol opazili delovanje
izocianata. Pri manj&ih koncentracijah deluje draZefe na sluznice o¢i in dihal,
pri ve¢jih koncentracijah pa so nekateri opazili profesionalno astmo.
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FORMALDEHID HCOH: MDK 6 mg/m,, 5 ppm

V lesni industriji ga vdihavajo delavci, ki delajo pri stiskalnicah in pri ivernih
ploscah. Zaradi mocnega duha ne pride do zastrupitev, ker ljudje prej pobegnejo
na sveZi zrak. Lahko povzroga ekceme in bronhialno astmo.

Prah

Delovanje prahu je odvisno od kemidne sestavine delcev, od welikosti delcev in
od njihovega Stevila.

Prasni delci se glede na welikost zadrzijo v razliénih delih ¢loveSkih dihal.
Najnevarnejsi so delei prahu, ki pridejo v pljuéne mesi¢ke. Ra¢unamo, da pridejo
v pljucne alveole ali pljutne mesicke delci, ki so veliki med 5 in 0,5 mikrona. Med
najnevarnejSe &tejemo silicijev dioksid ali prosti silicij ali kremencev pesek, kar
povzro¢a hudo in mneozdravljivo bolezen »SILIKOZO«. V lesni industriji imamo
precej opravka s prahom. To je le organski prah. Tudi za prah so postavljene
neke najviSje dovoljene meje v JUS normativih. Tako je najvi§ja dovoljena kon-
centracija 1750 delcev v cm’.

Ti prasni delci Se zdale¢ niso tako hudo Zkodljivi, kot so npr. silicijev ali
azbestni ali morda cementni prah, vendar tudi pri teh delih ne smejo delati ljudje,
ki so podvrzeni hudim bronhitisom ali morda astmi.

Vibracije

Pri nekaterih strojih v lesni stroki opaZamo vibracije in na organizmu delavca
posledice, tj. tako imenovano vibracijsko bolezen, pri kateri razlikujemo tri sku-
pine bolezenskih znamenj:

1. travmatiéno vazonevrozo, tj. okvaro konénih majhnih krvnih Zil na prstih

rok;

2. okvaro Zivcev zgornjih okondin;

3. okvare kosti in sklepov zgornjih okondéin.

Do sedaj so v glavnem opazovali to vibracijsko bolezen pri delavcih v gozdar-
stvu in pri minerjih, zaposlenih ob strojih, ki zelo vibrirajo. V zadnjem c¢asu pa
sem spremembe na kosteh ugotovil tudi pri delavki, ki je delala 6 let na brusilkah.

Preventivni zdravniS8ki pregledi

K preventivnim zdravniS8kim pregledom Stejemo pregled pred zaposlitvijo ter
periodi¢ne in sistematitne zdravni$ke preglede. Pregledi pred zaposlitvijo so obve-
zni za vse delavce, za delavce na delovnih mestih, kjer je nevarnost za bolezen in
poSkodbo vecja, pa so predpisani specialistiéni pregledi.

Perioditni zdravniSki pregledi pa so predpisani po temeljnem zakonu o var-
stvu pri delu v ¢l. 48, 49, 68, 69, 125 t¢.5. Republiski zakon o wvarstvu pri delu pa
v 5. ¢lenu dopolnjuje temeljni zakon. Katera so delcvna mesta, ki so podvrZena
periodi¢nim zdravniSkim pregledom, pa doloéi delovna organizacija v svojem pra-
vilniku .0 varstvu pri delu.

Na teh pregledih zelimo ugotoviti, ali je §kodljivo delovno mesto morda Ze
delovalo na zdravje delavca. Poleg tega Zelimo izvedeti, kateri delavei so zboleli
za poklicnimi boleznimi. Na ta nacin lahko vse tiste, pri katerih se pojavi nevar-
nost poklicnih obolenj, odstranimo z nevarnega delovnega mesta, e preden obo-
lijo. Tako priporocamo premestitve vseh slabokrvnih delaveev, ki imajo opraviti
z benzolom ali pa s svincem. Tako se izognemo poklicnim boleznim. Po takem
pregledu naj bi zdravniki poslali podjetju porocilo o rezultatih pregledov in
o ukrepih, ki naj jih podjetje opravi za prepreCevanje nesred in bolezni.
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Poleg tu zelo na kratko nasStetih mnalog zdravstvenega varstva ima zdravnik
nalogo skrbeti za zdravje delaveev z vsemi sodobnimi metodami, ki so opisane Ze
uvodoma. Cilj vseh teh metod pa je ohranitev zdravja delavcem, skrb, da bi bili
delavei bolj zdravi in s tem bolj produktivni, da bi bili manj utrujeni in da bi,vsi
dodakali starostno pokojnino, vendar ne kot izérpani — onemogli starci, pa¢ pa 3e
zdravi ljudje.

To mora biti prispevek medicine k reformi, k napredku naSe deZele in ved&ji
industrializaciji. Seveda pa moramo delati zdruZeno, tako varnostni strokovnjaki,
zdravniki, psihologi, sociologi in tehnologi, ker je konéni cilj nas vseh isti. Vsi se
trudijo za veé&ji ucinek dela, vendar pa je prva skrb in naloga medicine, da se
delavci ne izpostavljajo nevarnosti za svoje zdravje.

Vabilo drustvom in solam medicinskih sester

Sporotamo na$im drusStvom din Solam za medicinske sestre, da nameravamo
letos v jeseni proslaviti 50. obletnico, kar je nastopila sluzbeno mesto prva medi-
cinska sestra pri nas.

Za to priliko vabimo naSa drustva in Sole ter vse medicinske sestre, da na pri-
meren nadin proslavijo ta zgodovinski datum pod geslom »Medicinska sestra da-
nes in jutri.

Predvsem Zelimo opozoriti pristojne organe in vso naSo javnost na potrebe po
boljsi organizaciji in dognanih metodah v negi bolnika in v patronaZni sluzbi.
Hkrati s tem gre pa tudi za to, da kon¢no dosezemo pravni status medicinske se-
stre v samoupravni druzbi. Ker je to naloga, ki zahteva dalj&i éas in temeljito Stu-
dijsko obdelavo, bodo naSe strokovne organizacije napravile Ze prvi korak k ures-
nifenju nase zamisli, ¢e bodo skrbno proudile zadevno gradivo in prispevale tehtne
predloge k osnutku predloga za idolocitev delovnih mest in podroé¢ij medicinskih
sester (glej Zdrawvstveni obzornik, 3/1968!).

Svetani del proslave nameravamo vkljuditi v dnevni red skupdéine Zveze dru-
Stev medicinskih sester Slovenije. To se nam zdi primerno zlasti zato, kKer je bila
prva medicinska sestra Angela Bo§kin (Ziveta danes v rodnem kraju pri Stari
Gorici) tudi ustanoviteljica in dolgoletna predsednica naSe strokovne organizacije:
Drudtva za&Citnih sester Slovenije.

Angela Bofkinova je bila tudi pobudnica prve mposvetovalnice za matere in
otroke« v Sloveniji in Jugoslaviji. Prva posvetovalnica je zadela z delom 1. avgusta
1919 na Jesenicah. S tem obhajamo letos tudi petdesetletnico prvih oblik zdravstve-
nega varstva matere in otroka. Poizkusili bomo osvetliti takratne razmere, v kate-
rih so orale ledino prve medicinske sestre in ljudje, ki so zaslutili vrednost izobra-
Zenih in prav v ta namen Solanih deklet za napredek zdravstva. Zato bodo posebej
dobrodoSli sestavki medicinskih sester, dijakinj in $tudentk naZih %ol o njihovem
delu in Zivljenju. Radi bi jih uvrstili in objavili med gradivom jubilejne tretje ali
pa cetrte letoSnje Stevilke Zdrawvstvenega obzornika.

Prepriéani smo, da bodo naSa drustva skupaj s Solami za medicinske sestre
nasla primerno obliko in mozZnosti za ustrezno proslavo naSega letognjega jubileja.

Zveza drusStev medicinskih sester
Slovenije
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