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Prevalencija kroni¢nih respiratornih simptoma i bolesti te ventilacijski ka-
pacitet pluéa ispitivani su u skupini od 71 radnika zaposlenog na preradi hra-
ne za stoku. Znacajno veca prevalencija veéine kroniénih respiratornih sim-
ptoma i nekih bolesti utvrdena je u eksponiranoj nego u kontrolnoj skupini
radnika. U eksponiranih pua¢a utvrdena je znacajno veéa prevalencija kro-
ni¢nog kaslja, kroni¢nog iskasljaja, kroni¢nog bronhitisa i stezanja u prsima
nego u pudada kontrolne skupine. Za nepusale razlika izmedu radnika ek-
sponirane i kontrolne skupine bila je znatajna samo za kroni&ni iskaSljaj i
stezanje u prsima. U eksponiranih radnika utvrdene su znaajno ni¥e vrijed-
nosti FVK, FEV, i FEF;, u odnosu na referentne vrijednosti. Pusadi su poka-
zivali sve testove ventilacijske funkcije pluéa znacajno nize od normale, dok
su te razlike u nepusaca bile znacajne samo za FVK i FEV,. Rezultati naeg
istraZivanja pokazuju da ekspozicija aerosolima hrane za stoku mo¥e u osjet-
ljivih osoba dovesti do pojave i razvoja kroni¢nih respiratornih simptoma i
bolesti te poremecaja ventilacijske funkcije pluca.

U medicinskoj literaturi objavljen je mali broj radova o respiratornoj funkciji osoba
profesionalno eskponiranih praSini sastojaka hrane. Brooks (1) je opisao neke sastojke
hrane kao moguce agense vezane za razvoj profesionalne astme. Neki autori opisali su
respiratorne simptome nakon inhalacije prasine raznih zadina, koriandera, Cesnjaka, ci-
meta i crvene paprike (2—6). Gohte i suradnici (7) opisali su simptome vezane uz rad i
pozitivni prick test ili RAST na heljdu u 28% radnika zaposlenih na pripremi i distri-
buciji biljnih produkata. Sedam slucajeva alergijskih respiratornih poremecaja kao $to
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su astme, alergijski rinitis i bronhitis u kontaktu sa hranom za ribe opisali su Knusel i
Wutrich (8). U nasim ispitivanjima radnika u preradi soje utvrdena je visoka prevalencija
kroni&nih respiratornih simptoma, $to znaci da ekspozicija praini soje moze dovesti do
poremecéaja u di$nim putovima (9). Drugo ispitivanje (10) pokazuje da profesionalna ek-
spozicija pradini mjeSavine zalina moZe uzrokovati i razvoj akutnih ili kroni¢nih pore-
mecaja ventilacijske funkcije pluca.

Ne postoje podaci o epidemiolokim ispitivanjima respiratorne funkcije radnika u
preradi hrane za stoku. U ovom ispitivanju istrazivali smo ulestalost respiratornih sim-
ptoma i ventilacijsku funkciju plu¢a radnika zaposlenih u jednoj tvornici za preradu
hrane za stoku.

ISPITANICI I METODE RADA
Profesionalna ckspozicija

Hrana za stoku sadr¥i razne sastojke kao npr. soju, riblje bradno, djetelinu, suncokret,
Yitarice, razne vitamine i minerale. Nai radnici bili su izloZeni njezinoj praSini za vrije-
me mljevenja, vaganja, mije$anja i pakiranja pojedinih sastojaka.

Ispitanici

Ispitana je skupina od 71 radnika (srednja dob 40 godina; srednja duljina ekspozicije
15 godina). Cetrdeset sedam radnika (66,2%) bili su pusaci (s prosje¢no 20 popusenih ci-
gareta dnevno). U ispitivanje je uklju¢ena i skupina od 55 neeksponiranih radnika kao
kontrolna skupina sli¢ne dobi, spola i navike puSenja.

Respiratorne bolesti i simptomi

Upitnik Britanskog savjeta za medicinska istraZivanja (11) koriSten je za utvrdivanje
prevalencije kroni¢nih respiratornih simptoma i bolesti. Kroni¢ni kaalj i/ili iskaSljaj
definiran je kao kaSalj i/ili iska$ljaj ve¢inu dana barem tri mjeseca godiSnje. Kroni¢ni
bronhitis definiran je kao ka3alj i iskasljaj najmanje tri mjeseca godiSnje u posljednje
dvije ili vi$e godina. Treéi stupanj dispneje definiran je kao pomanjkanje zraka pri hodu
s ostalim ljudima obi¢nim korakom po ravnom, a etvrti stupanj kao pomanjkanje zraka
$to se javlja kada ispitanik hoda sam obi¢nim korakom po ravnom. Profesionalna astma
definirana je kao stezanje u prsima, kagalj, hripanje i pomanjkanje zraka s akutnim sma-
njenjem ventilacijskih kapaciteta opstruktivnog tipa tijekom ili nakon ekspozicije prasi-
ni na radu (12).

Ventilacijska funkcija pluca

Ventilacijski kapacitet mjeren je registriranjem krivulje maksimalnog ekspiracijskog
protoka i volumena (MEFV) upotrebom spirometra Pneumoscreen (Jaeger, Savezna Re-
publika Njemacka). Mjerenje je izvr$eno prvi radni dan u tjednu (ponedjeljkom) prije i
nakon radne smjene. Na krivulji MEFV o€itavani su forsirani vitalni kapacitet (FVK),

206



Zuskin, E. et al.: Respiratorne bolesti, simptomi i ventilacijske funkcije radnika u preradi hrane za stoku.
Arh hig rada toksikol, vol. 40 (1989) br. 2, str. 205—213

forsirani ekspiratorni volumen u prvoj sekundi (F EV,) i maksimalni ekspiratorni protok
pri 50% i 25% vitalnog kapaciteta (FEF;,, FEF,;). U svake osobe registrirane su najma-
nje tri krivulje MEFV i najbolja vrijednost uzeta je kao rezultat testa. Izmjerene vrijed-
nosti ventilacijskog kapaciteta prije smjene usporedivane su s referentnim vrijednosti-
ma CECA (13) za FVK i FEV, a s normama Cherniack i Raber (14) za FEF;, i FEF,,.

Zaprasenost u radnoj okolini

Uzorci prafine uzimani su tijekom 8-satne radne smjene na svim radnim mjestima.
Osobni sakuplja¢ Casella-London s Millipore dr¥aima i Millipore AA membranskim
filtrima upotrijebljen je za odredivanje ukupne zapra$enosti. Dvostepeni stacionarni sa-
kuplja (domaca izvedba Graduate School of Public Health, Pittsburgh) koji se sastoji
od horizontalnog elutrijatora s membranskim filtrom upotrijebljen je za sakupljanje res-
pirabilne frakcije.

Statisticka analiza

Rezultati ventilacijskih kapaciteta analizirani su metodom t-testa istih ispitanika (za
akutne pojave tijekom radne smjene) i t-testa za usporedbu s olekivanim normalnim
vrijednostima. Testiranje razlike u prevalenciji respiratornih simptoma u usporedbi s
kontrolnom skupinom izvrSeno je y2-testom. P<0,05 smatrana je statisticki znadaj-
nom. Korelacija izmedu pusenja i duljine ekspozicije hrani za stoku s plu¢nim testovi-
ma (kao postotak ocekivane normalne vrijednosti) provjerena je Pearsonovim koefici-
jentom korelacije (15).

REZULTATI
Respiratorni simptomi i bolesti

Tablica 1. prikazuje prevalenciju kroniénih respiratornih simptoma i bolesti u 71 ek-
sponiranog i 55 radnika kontrolne skupine. Prevalencija svih respiratornih simptoma i
bolesti mnogo je vi$a u eksponiranih nego u radnika kontrolne skupine a razlika je sta-
tisticki znacajna za kroni¢ni kagalj, kroniéni iska$ljaj, kronini bronhitis i stezanje u
prsima. Prevalencija kroni¢nih respiratornih simptoma i bolesti u vezi s navikom puse-
nja radnika neeksponiranih i eksponiranih praini hrane za stoku prikazana je na tablici
2. Eksponirani pusa¢i imali su statisti¢ki znacajno visu prevalenciju nego eksponirani
nepusaci za kronicni kasalj, kroniéni iskasljaj i kroni¢ni bronhitis (p<0,001). Eksponi-

' rani pusaci imali su takoder znalajno veéu prevalenciju veéine kroni¢nih respiratornih
simptoma nego njihova kontrolna skupina, osim za dispneju i astmu. Eksponirani ne-
pusadi imali su znacajno viu prevalenciju za kroni¢ni iskasljaj i stezanje u prsima nego
neeksponirani nepusaci. Prevalencija akutnih simptoma u 71 radnika u preradi hrane za
stoku kao i prema navici puSenja prikazana je na tablici 3. Samo iritacija grla utvrdena je
u znatajno vecoj prevalenciji u pusaca nego u nepusada (p <0,03).
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Ventilacijska funkcija pluca

Tablica 4. prikazuje srednje akutne redukcije FVK, FEV,, FEF,; i FEF,; tijekom rad-
ne smjene u 71 radnika na preradi hrane za stoku. Srednje relativne redukcije u cijeloj
skupini radnika bile su vee za FEV,, (—9,8%) i FEF,; (—11,5%) nego za FVK
(—3,9%) i FEV, (—3,7%). Vrijednosti ventilacijske funkcije plua posebno u pusaca i
nepusala prikazane su na tablici 5. Statisticki znacajne akutne redukcije tijekom smjene
dobivene su za sve mjerene parametre (p <0,001). Nisu dobivene razlike u veli¢ini akut-
nih redukcija ventilacijskih testova izmedu pusaca i nepusaca.

Vrijednosti ventilacijske funkcije pluéa prije smjene u odnosu na ocekivane normal-
ne vrijednosti prikazane su na tablicama 4. i 5. Znadajno nizZe vrijednosti u pusaca dobi-
vene su za FVK, FEV,, FEF,, i FEF,; (p <0,001). Medutim, u nepusaca znacajne razlike
izmedu izmjerenih i normalnih vrijednosti dobivene su samo za FVK i FEV,
(p<0,001). Analiza pojedinih podataka prikazuje da su izmjerene vrijednosti niZe od
70% oclekivane utvrdene za FVK u 8 (11,3%), za FEV, u 7 (9,9%), za FEF,, u 10
(14,1%) i za FEF,; u 14 (19,7%) eksponiranih radnika.

Regresijska analiza izmedu rezidua za ventilacijski kapacitet i puSenje (kutije/godinu)
pokazala je znacajni koeficijent korelacije samo za FEF;, (r= —3,92612; p <0,05).

Zaprasenost u radnoj okolini

Koncentracija ukupne prasine varirala je od 0,77 mg/m? do 10,62 mg/m’ s respira-
bilnom frakcijom koja je varirala od 0,34 mg/m? do 2,94 mg/m’. U skladiStu zbog
prebacivanja i isipavanja sirovine koncentracija ukupne prasine bila je mnogo visa
(35,59 mg/m?®) s koncentracijom respirabilne frakcije od 2,07 mg/m’. Koncentracija
ukupne pradine nije bila vi$a od dopustenih koncentracija za prasinu biljnog i Zivotinj-
skog porijekla prema Jugoslavenskom standardu (10 mg/m’) (JUS, Z.B.O. 001/71), osim
u skladi$tu. Medutim, radnici su u skladi$tu provodili vrlo kratko vrijeme u ekspoziciji
tako visokoj koncentraciji prasine.

RASPRAVA

Nase ispitivanje pokazuje da udisanje prasine u obradi hrane za stoku pogoduje poja-
vi i razvoju kroni¢nih respiratornih simptoma i bolesti. Znacajno veca prevalencija veci-
ne kroni¢nih respiratornih simptoma utvrdena je u eksponiranih nego u radnika kon-
trolne skupine. Analiza u pu$aca i nepusaca uputuje na to da puSenje igra vaznu ulogu
u razvoju respiratornih simptoma (tablica 2). U eksponiranih pu$ata utvrdena je znalaj-
no veca prevalencija kroni¢nog kaslja, kroni¢nog iskasljaja i kroni¢nog bronhitisa nego
u eksponiranih nepusaca. Prevalencija kroni¢nih respiratornih simptoma u radnika na
preradi sto¢ne hrane sli¢na je prevalenciji utvrdenoj u radnika na preradi kave (16, 17),
kao i u radnika na preradi Cajeva od Sipka i kadulje (18, 19).

Srednje akutne redukcije svih testova ventilacijske funkcije pluca bile su znacajno
smanjene. Najveca redukcija utvrdena je za FEF,; (— 11,5%) i FEF, (—9,8%) s manjim
redukcijama za FEV, (—3,7%) i FVK (—3,9%). Te su akutne redukcije sli¢ne redukci-
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jama utvrdenim u radnika na preradi kave (16, 17), na preradi dodataka jelima (10, 20),
na preradi soje (9) te na preradi Cajeva (18, 19). Vrijednosti ventilacijskih testova prije
smjene u 71 radnika (tablica 4) pokazale su statisticki znacajno niZe vrijednosti za FVK,
FEV, i FEFs, u odnosu na normalne vrijednosti.

Reakcija respiratornog sustava na prasinu hrane za stoku moZe potencijalno biti uz-
rokovana raznim mehanizmima ukljuCujuci alergijske i nealergijske reakcije (21, 22).
Astma je jedna od respiratornih manifestacija takve reakcije. Moguce je da udisanje pra-
$ine hrane za stoku uzrokuje pojavu astme povelanjem bronhokonstriktivne reaktiv-
nosti respiratornog sustava osobito u osjetljivih osoba. U naSem ispitivanju dva radnika
sa simptomima astme reagirala su redukcijama za FEF,; (—23%; —25%) i FEF,;,
(—25%; —27%) sa znatno sniZenim vrijednostima prije radne smjene u odnosu na
normalne vrijednosti (FEF;,: 50%, 65%; FEF,s: 66%, 75%). Zuskin i suradnici (23)
opisali su znatan pad ventilacijskog kapaciteta u Cetiri osobe s astmom na preradi kave
nakon bronhoprovokacije s ekstraktom prasine sirove kave. Poveéana reaktivnost disnih
putova nije stalna karakteristika, ali moze biti provocirana raznim podrazajima. Ona
moze biti reverzibilna bilo spontano ili u vezi s promjenama u okolini. Nasi radnici na
preradi hrane za stoku navodili su da njihove respiratorne smetnje variraju tijekom rad-
nog tjedna ovisno o vrsti sastojaka koji se mijesaju u hrani za stoku. Osobito su se tuZili
na soju, riblje brasno i djetelinu.

Ekspozicija praini hrane za stoku jako varira i mozZe biti vrlo intenzivna tijekom ne-
kih dijelova tehnoloskog procesa. Pravilnim industrijsko-higijenskim mjerama i upotre-
bom efikasnih respiratora mozZe se kontrolirati i eventualno eliminirati ekspozicija tak-
vim aerosolima. Osim toga, medicinskim preventivnim pregledima prije zaposlenja (uk-
ljuCujuci pluéne funkcionalne testove i eventualno kozno testiranje s profesionalnim
alergenima) moglo bi se izbjeci zaposlenje osjetljivih radnika u takvim industrijama koje
predstavljaju potencijalnu opasnost za razvoj respiratornih poremecaja.
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Summary

VENTILATORY CAPACITY IN ANIMAL FOOD WORKERS

The prevalence of chronic and acute respiratory symptoms and ventilatory capacity were
studied in a group of 71 workers employed in animal food processing. A control group of 55
unexposed workers was also included in the study. A significantly higher prevalence for most of
the chronic respiratory symptoms was found among the exposed than among control workers.
Exposed smokers had a significantly higher prevalence of chronic cough, chronic phlegm, chronic
bronchitis and chest tightness than control smokers. The values for FVC, FEV, and FEFs,
measured in the exposed workers were significantly lower in comparison to predicted normal
lung function values. In smokers all the measured parameters of ventilatory capacity were
significantly lesser than predicted. For non-smokers only FVC and FEV, were below normal. Our
data indicate that occupational exposure to animal food may cause the development of acute and
chronic respiratory symptoms and impairment of ventilatory capacity.
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