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Higiena ocesa in vida®

Delo kot osnova ekonomskega zivljenja ljudi potrebuje dober vid, ki ga mo-
ramo varovati in mora biti uporaben vse Zivljenje.

Skrb za higieno oéesa v predrojstvenem obdobju med porodom, po porodu,
dalje v predSolski, $olski in odrasli dobi Zivljenja moramo upoStevati kot enega
vaznih socialno ekonomskih dejavnikov v organizaciji vnaprej$njega varstva ¢love-
kovega vida. Sem je treba vsekakor $teti sistematiCen in dobro organiziran boj
proti otroskim travmam (poskodbam).

Pojem druzbene oftalmologije** je prvi uporabil Pasev za razvoj znanosti o
organiziranem boju proti vsem tistim dejavnikom, ki lahko privedejo do izgube
vida in jih moramo nujno izloditi iz lovekovega zivljenja. Saj v tako razviti civili-
zaciji zares ni mesta za slepoto.

Prvi problem druzbene oftalmologije so dedne bolezni, ki so zares tezka soci-
alna obremenitev ¢loveske druzbe. Zdravstveni nasveti ob sklenitvi zakonske zveze
in opozarjanje na vse moznosti za prenasanje dedne bolezni na potomce in po
potomcih spadajo v osnovo higiene ofesa oz. vida. Sem priS§tevamo $e organiziran
boj proti alkoholizmu, nikotinizmu_in drugim intoksikacijam organizma, ki hudo
poskodujejo vid. Tudi boja proti narkomaniji ne smemo opustiti.

Nujen je nadalje boj proti poklicnim obolenjem, poSkodbam in poSkodbam
ocesa pri odraslih kakor tudi proti poskodbam ocesa pri otrocih, do katerih $e
vedno pride v nemajhnem Stevilu zaradi nezadostne higienske propagande in ne-
zadostnih obrambnih sredstev.

Kon¢no zajema socialna oftalmologija kot del splo$ne higiene oz. Clovekove
zdravstvene izobrazbe druzbeno in zakonodajno skrb za boj proti slepoti ter orga-
nizirano izobrazbo slepih in slabovidnih, prav tako pa tudi vpraSanje poklicne iz-
bire ter vprasanje invalidnosti glede na vid.

Razvoj industrializacije ima za posledico nove probleme poklicnih obolenj in
poskodb, zaradi katerih so na delovnih mestih potrebni izredni preprecevalni
vkrepi v industrijski in delovni higieni.

O tistem delu ocesne higiene, ki govori o tem, kako si moramo umivati obraz
in oli v disti vodi, dalje o skodljivem vplivu dima, prahu, prepiha, o infekciji oce-
sa, ki si jo — »prisluZimo« — sami z lastnimi umazanimi rokami, zatem o potrebi
temeljne higiene Clovekovega telesa, o higienskem nadinu Zivijenja in prehrani je
bilo Ze toliko napisanega in govorjenega ter je vkljucena celo v osnovnoSolske ure
— o teh osnovnih pojmih higiene tukaj torej ne bomo govorili.

* ]z gradiva za Svetovni dan zdravja 1976.
*# QOftalmologija = nauk o ofesu in ocesnih boleznih.
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Zeleli bi pa opozoriti na higieno ocesa z varstvenega vidika, in sicer razdelje-
no na preprecevalne ukrepe v predsolski in $olski higieni ocesa ter varstvo pri de-
lovni higieni ocesa.

Preprecevalni ukrepi v predSolski in Solski higieni ocesa

Skrb za vid se zaCenja Ze v predrojstni dobi glede na dedne in infekcijske bo-
lezni, s katerimi lahko star$i otroku ogrozajo vid. Posebno skrb je treba posvetiti
preprecevanju prirojenega sifilisa, kakor tudi $e nekaterih drugih bolezenskih po-
javov: toksoplazmoze, rubeolarne embriopatije, retrolentalne fibroplazije nedono-
senckov, avitaminoze, slabe prehrane in tuberkuloze. Vse to so negativni dejavni-
ki, ki lahko enkrat samkrat ali stalno delujejo na normalni razvoj vida pri otroku.
Med porodom in pri negi novorojencka preprecujejo ofesno kapavico po Credeju
z vkapavanjem 1 9/o raztopine Argenti nitrici, danes ponekod pa 10 9/y raztopine
sulfonamidnih kapljic. Pravodasno zdravljenje inkluzorne blenoreje (gnojece se
sluznice), ki se pojavi med sedmim in desetim dnevom po porodu, prepreci more-
bitne zapletljaje, ki bi takoj ali pozneje ogrozale vid. Pravilna prehrana novoro-
jencéka je tudi zelo vazna in utegne prepreciti razvoj alimentarnih intoksikacij (za-
strupitev s hrano) in razvoj keratomalacije (tj. roZeni¢ne mehcavice).

V otroski dobi velja posebna skrb otrokom, ki imajo strabizem (8kiljenje) in
zacno Skiliti. Tu je potrebno ukrepati dovolj zgodaj morda ze v drugem letu, ko
otroku po predhodnem pregledu in potrebi predpisemo ocala za stalno nosenje s
kontrolo na vsakih 6 mesecev.

V predSolski dobi je strabizem (Skiljenje) ponovno najvaznej$i problem. To
stanje zahteva stalno noSenje ocal, ne samo za izboljSavo vida, temveé ocal, ki so
potrebna za tako imenovane ocesne vaje, pri katerih zapiramo eno, najveckrat tisto
oko, ki ne $kili, ali tisto, na katero vidimo bolje ali dobro. Taki otroci spadajo na
zdravljenje v posebne specializirane ortopticne ambulante, kjer imajo vaje za dose-
go binokularnega vida (tj. gledanja z obema oCesoma) in se jim pozneje morda
operativno popravi $kiljenje.

V predSolski, posebno pa v Solski dobi moramo nacrtno pregledovati oéi gle-
de na vid in morebitne oCesne bolezni. VaZzni so higienski ukrepi, kot je dobra
osvetlitev delovnih prostorov, Sol, pravilne 3olske klopi. Nadalje je paziti in opo-
zarjati na nalin branja, pisanja, risanja in skrbeti za intenzivno higiensko propa-
gando proti taksnim igram in igraCam, pri katerih je nevarnost, da se poSkodujejo
vid ali o¢i. Slabovidni spadajo v $olo za slabovidne. Osvetlitev Solskih prostorov za
pravovidne naj bo 200 luksov, za slabovidne pa 400 luksov.

Varstveni ukrepi pri ocesni higieni dela

Med delom je potrebno dobro zavarovati delavca, tako da ne pride do po-
§kodbe kakrSnegakoli dela telesa, posebno rok, glave in oli. Za splofno zaicito
uporabljamo razli¢ne §¢itnike proti odletavanju delcev materiala, ki ga obdelujemo,
kot npr. les, kovino, plastiko, kemikalije — kakor tudi proti temperaturam, proti
vplivom infrardecih in ultravijolicnih Zarkov, raznih valov pri diatermiji, radiu ali
celo pri atomski energiji.

Pravilna razsvetljava in dober vid sta nujno potrebna za varnost na delovnem
mestu. Zato je delovno mesto pravilno razsvetliti po veljavnih elektrotehni¢nih
predpisih sodobne svetlobne tehnike za varstvo odi proti ble$¢anju in ultravijo-
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licni razsvetljavi. Vid delavca se mora obCasno nacrtno pregledovati in po potrebi
stalno ali obcasno odrediti uporabo korekcijskih naocnikov, ki jih predpisemo gle-
de na naravo dela in delovno oddaljenost. Slabovidnim je treba predpisati na de-
lovnem mestu odala v obliki lupe, starovidnim pa morebitna bifokalna (dvoZarisc-
na) stekla. Osvetlitev delovnega mesta v industriji mora biti od 200 do 500 luksov.

Delovna organizacija je delavcem dolZzna brezplatno dati na voljo za$litna
ocala, §¢itnike za o€i in glavo. Delavci pa so dolzni nositi $Citnike in zascitna oca-
la pri vseh tistih opravilih, pri katerih lahko pride do poSkodbe o¢i ali vida, kot
npr. pri brusenju, kovanju, avtogenem varjenju, pri livarskih delih v steklarnah,
pri opravkih s kemikalijami, pri moc¢nem bles¢anju in prasenju pri delu. Zelo ko-
ristne so razne kovinske, lesene ali kartonske pregrade, pa tudi zaséitni zasloni iz
prozornega barvanega stekla med posameznimi delovnimi mesti. Zaséitna ocala
morajo imeti stransko zas¢ito in dovoljevati pravilno zracenje oCesa. Snov za za-
S¢itna ocala mora biti iz kaljenega stekla, morda ojalenega s kovinsko mreZico,
vsebovati mora zaséitne filtrske ploscice, ki so zmozne zadrzati vse tiste Zarke, ki
s0 za oko nevarni. Barva zascitnih ocal je razli¢na: nevtralno siva, zelena, Hallauer-
jeva, umbral stekla s 55 9/—75 9/y zasenCenjem, urna stekla s 25 0/p—55 0/p—
75 9/q zasencenjem, kovinsko zavarovana Ghetaldusova stekla, svinCena stekla
proti radijskim in rentgenskim Zzarkom.

Na koncu teh razlag naj na kratko omenimo $e druzbeno vpraSanje poklicne
izbire glede na ostrino vida. Pri poklicni izbiri je zelo vazno upostevati refrakcijske
anomalije oesa: daljnovidnost (hipermetropija), kratkovidnost (miopija) in astig-
matizem. Te anomalije nas lahko motijo pri delu zaradi slabSe ostrine vida in za-
radi posledi¢nih komplikacij v samem ocesu. Slab vid pa vpliva tudi na psihofizic-
no pocutje delavca, BliZinsko delo lahko pod dolo¢enimi pogoji neprimerno vpliva
na razvoj ostrine vida, zlasti pri kratkovidnih in pa v fazi telesnega razvoja.

Razli¢ni poklici imajo tudi razlicne potrebe po ostrini vida. Meja te ostrine
za poklice z vedjimi zahtevami je V=2/3, za poklice z niZjimi zahtevami vida pa
je V=1/> na obeh ocesih (po Salter-Kaiserjevih tablicah in po prof. Pavisi¢u). Gle-
de vida imajo veclje zahteve poklici, kot npr. finomehanik, optik, urar, graver, ke-
mik, fotograf, zdravnik, monter, inZenir, tipo- in lipograf, slikar, krojac, Sivilja,
klesar, mizar, Crkoslikar, brivec, Zeleznilar, avtolicar, Sofer. Za nekatere od na-
Stetih poklicev pa je predpisan celo boljsi vid od 2/s. Mnogi poklici pa potrebujejo
poleg dobre vidne ostrine tudi stereoskopski (globinski) vid. Pri doloc¢enih poklicih
je nujno potrebno pravilno razlocevanje barv. To so delavci v pomorskem, Zelez-
niSkem, avionskem in cestnem prometu, v industriji barv, lakov, v tekstilni indu-
striji in Se nekaterih drugih.

Nekateri poklici potrebujejo dobro prilagoditev na temo oz. svetlobo, to so
predvsem nocni ¢uvaji, no¢ni delavci, vozniki motornih vozil, aviatiki, rentgeno-
logi. Manj$e zahteve za vid imajo npr. delavci papirnate stroke, knjigovezi, peki,
kleparji, S¢etkarji, delavci v industriji usnja, kovadi, natakarji, kuharji, vrtnarji in
nekvalificirani delavci, ki jih pa slab vid ovira pri morebitnem napredovanju.

Ne bomo omenjali higienskih ukrepov pri oCesnih boleznih, kot so siva
mrena. glavkom (zelena mrena), visoka kratkovidnost in podobno, ker bo o tem
poducdil bolnike njihov zdravnik.

Ta Clanek s tem koncujem z Zeljo, da bi prispeval k vedji prosvetljenosti v
higieni ocesa in vida.
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