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R \C*“o [zokyanaty R CN\‘O

* latky, které obsahuji 1zokyanatovou funkéni skupinu (dusik,
uhlik, kyslik)

* dizokyanaty- izokyanaty se dvéma 1zokyanatovymi skupinami .

* diizokyanaty se pouzivaji v reakcich s polyoly k vyrobé

polyuretanti

* nejcaste)si: toluen-diizokyanat (TDI); hexametylen-diizokyanat
(HDI); difenylmetan-diizokyanat (MDI)




[zokyanaty

‘

* v celosvetovem meritku hlavni pricina profesionélniho

astmatu (v CR od 2010 (kolisa)

* pouziti: nejcasteji v automobilovém pramyslu
* polyuretany- polyuretanova péna, ,,uméla kuze*

* soucast lepidel, barev




Uc¢inky izokyanata na lidsky

organismus

‘

* drazdivé, alergizujici
mohou zpusobovat- alergickou dermatitidu, .

alergickou rymu, bronchialni astma-

iritacni/alergické, exogenni alergickou alveolitidu

* alergické reakce- casné (IgE), pozdni




[zokyanatové astma v CR
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Exogenni alergicka alveolitida v CR

2017: 6 ptipadu 2016: 5 pripadu

X izokyanaty 2 X izokyanaty 3
X farmatska plice 2 X farmatska plice 2
X peti 1

¥ chladici emulze 1




Moznostt lab. diagnostiky expozice
izokyanatim: IgE, 1oG

alergen-specificka protilatka IgE- biologicky ukazatel alergické
senzibilizace (reakce 1. typu)

izokyanaty: kratky polocas nevazanych sérovych protilatek IgE
(pfiblizné 2 dny)

1 kratka obdob{ (fadové tydny) stravena mimo pracovisté mohou vést k
poklesu sérovych koncentraci IgE

pritomnost izokyanat-specifickych protilatek IgE je silnym
predpovédnim ukazatelem vyskytu izokyanatového astmatu

specifické protilatky IgG mohou vypovidat o mife expozice v delSim
casovém useku




Diagnostika astmatu:
specificky bronchoprovokacni test

* prikaz specifické bronchomotorické odpovéd: po kontaktu s
podeziranou latkou

* zlaty standard - ¢asova narocnost, rizikovost
Moznosti:

1. simulovani expozice v laboratornich podminkach
2. reexpozice na pracovisti

Kriteria pozitivity: ~ pokles FEV1 o 20%

(pokles FEV1 015-20% a pokles MEF 25,50,75 alesponi o 30%,
vzestup R o 100%)




Simulovany provokacni test v
laboratornich podminkach

* délka expozice: 30 min (Uprava dle akt. podminek, prerusovana
eXpozIce)

. * spirometrie pred testem, thned po testu, za 2h, 5h a 24 h nebo .

kdykoli pf1 obtizich pacienta

* vyhody: testovani konkrétni noxy

* nevyhody: nelze provést u latek, které vyrazné meni svoje
vlastnosti po odbéru vzorku na pracovisti




Reexpozicni test na pracovisti

* provaden v pripadé nemoznosti napodobit expozict v

laboratornich podminkach nebo v pfipad¢ negativniho testu v
lab. podminkach (pokud expozice neni dostatecna)

* délka expozice: 2 h (nejcastéjr)

* spirometrie- pred testem, po testu, po dojezdu zpét na kliniku,
za 24h po testu nebo kdykoli pf1 obtizich pacienta

* vyhody: zachovani pfirozené prac. expozice

* nevyhody: expozice vice noxam z pracoviste, vyssi rizikovost
testu- neni provadén ve zdrav. zafizeni, ale v terénu




Vysetfené osoby v letech
2014-2017




Prehled

‘

* vysetreno celkem 18 osob s obtizemi, které pracovaly
v pracovnim prostfedi, kde se vyskytovaly izokyanaty

* 15 osob expozice lepidlu Sika Melt (MDI)

2 osoby z provozu, kde se vyrabi polyuretanova pena

(MDI, TDI)

1 osoba exponovana lepidlu s obsahem izokyanatu

(MDT)




Lepidlo SIKA MELT 9635

‘

Dle bezpecnostniho listu :

* H317 — mtze vyvolat kozni alergickou reakct

. * H334 — pi1 vdechovani mtze vyvolat piiznaky alergie
* H351 — podezieni na vyvolani rakoviny

* nebezpecna slozka — 4,4-methylendifenyl diisokyanat
(NCO4,4MDI ) — obsah v lepidle 1-2,5%

* - REl=H0150me /dms

°* NPK-P = 0,1 mg/m3




Vysetfené osoby v letech
2014-2017

‘

St 5 e

* primerny vek 45,3 let .
* prumeérna doba prace do vyskytu prvnich dechovych

obtizi: 19,3 mésice

* primeérna doba prace s obtizemi do vyfazeni: 7,7
mesice

* prumeérna doba od vyfazeni z expozice do provedeni
provokacniho testu: 6,1 mésict




Schéma vysetfeni

* lab. diagnostika: IgE, ECP, sIgE- MDI, TDI, HDI
Spiromettie:

* sledovani 24h variability ventilacnich parametrt bez
provokace

* nespecificky bronchoprovokacni test s metacholinem

* specificky test s latkou z pracoviste v exp. kabiné nebo
reexpozicni test na pracovisti

* vysetfeni FeNO pfed a po testu

‘




[aboratorni diagnostika

* specifické IgE — 1zokyanaty: pozittvni v 17,6%
* celkové IgE: pozitivni v 27,8%

* cosin kationicky protein (ECP) pozitivni: v 52,9%




Provokacni testy E

* 8 osob testovano v laboratornich podminkach v exp. kabin¢

* 12 osob podstoupilo reexpozicni test na pracovisti

* 2 osoby podstoupily oba typy test

* ul2osob z 18 byl test uzavfen z hlediska bronchomotoriky jako
pozittvni (6x v lab. podminkach, 6x reexpozicni test)

* 2x byl pozitivni broncho 1 rinoprovokacni test

* Ix pozitivni jen rinoprovokaém’ test- bronchoprovokaéni negativni




Pozittvni specifické

bronchoprovokacni testy

‘

* prameérny pokles FEV1 po pozitivaim testu: 23,6% .

* 9x casna reakce, 1 x dualni reakce, 2x pozdni reakce

* nartst FeNO u vsech osob s pozitivhim testem: pred
testem 18 ppb, po testu 42 ppb (prameér)




/Zaver- klinika

u 12 osob bylo hlaseno 1zokyanatové astma jako nemoc z
povolani, u 3 osob al. ryma, u 1 osoby ohrozeni nemoci z
povolani (astmatem)

negativni sIgE nevylucuje dg. profes astmatu (nizka
zachytnost s odstupem od expozice)

k senzibilizact a vyvoji alergie a astmatu staci nizka
koncentrace izokyanatu na pracovisti

vysetfovat IgG jako marker expozice 1zokyanatim??

vysetrovani FeNO ?




Zaver- hyg. dozor
cil- minimalizovani koncentrace 1zokyanata v prac. |
prostredi =

* zakrytovani stroju (zvySeni koncentraci pfimo u zdroje a snizeni
koncentraci na jinych mistech v hale)

* oteviratelné stropni svetliky nad jednotlivymi zdroji skodlivin

* doplnéni odtahu skodlivin spodem ke stavajicimu hornimu odtahu,
(snizeni koncentraci izokyanatt v dychaci zoné obsluhy )

* zvlhcovani vzduchu

* rekuperace vzduchu (pfivod cerstvého nekontaminovaného vzduchu)

v dychaci z6n¢ obsluhy strojt

* instalace pretlakového systému vétrani hal (rychlejsi odstranéni
Skodlivin z dychaci zony zaméstnanct)

* nalezeni a otestovani jiného typu lepidla, které izokyanat neobsahuje

B e



PODEKOVANI:

KOLEGYNIM Z HYG. STANICE :
Ing. H. Mackové, MUDr. D. Marhonsové, MUDr. R. Tylové

za poskytnuti dat a materialti z dozoru a méfeni
KOLEGYNIM Z KLINIKY:
MUD. J. Lebedové, MUDxr. B. Viest, B. Sedlackové, M.

Humbhalové,

které se ucastnily vySetfovani pacientt
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