Arh. hig. rada toksikol., 39 (1988) 297-305

Izvorni znanstveni rad
UDK 613.62:663.952

RESPIRATORNE I IMUNOLOSKE PROMIJENE U
RADNICA NA PRERADI CAJEVA

E. Zuskin!, B. Kanceljak?, Z. Skuri¢!, M. Tonkovi¢-Lojovi¢?,
M. Mataija'! i N. Tur¢i¢*

Skola narodnog zdravlja » Andrija Stampar«, Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu, Zagrebl,
Institut za medicinska istrazivanja i medicinu rada Sveucilista u Zagrebu, Zagreb”,
Poslovna zajednica zdravstva grada Zagreba, Zagreb”,

Dom zdravlja SUP, Zagreb"

(Primljeno 9. XII. 1987)

Respiratorna funkcija ispitivana je u 100 radnica zaposlenih u preradi
&ajeva (gruzijski, kadulja, §ipak, indijski i kamilica) i u 84 radnice kon-
trolne skupine. Prevalencija veéine kroni¢nih respiratornih simptoma bila
je znadajno vi¥a u radnica pri preradi $ipka, kadulje i gruzijskog ¢aja
nego u radnica kontrolne skupine. Tijekom radne smjene utvrdene su
statisti¢ki znacajne srednje akutne redukcije za maksimalni ekspiratorni
protok pri 50% i 25% vitalnog kapaciteta na krivulji maksimalnog eks-
piracijskog protoka i volumena (FEFsy: 4,1-8,8%; FEFjs: 7,8-21,8%)
u svih osim u radnica izloZenih kamilici. Akutne redukcije FEV; bile su
mnogo manje i uglavnom statisti¢ki neznadajne.

Imunoloki status ispitivan je u 26 radnica u preradi ¢ajeva iu 17 rad-
nica kontrolne skupine. Intradermalni testovi s alergenima ¢ajeva poka-
zivali su najveci postotak pozitivnih koznih reakcija na kadulju (45%),
gruzijski ¢aj (40%) i $ipak (10%). U kontrolnoj skupini radnica utvrdene
su pozitivne kozne reakcije u 23% na kadulju, 19% na gruzijski ¢aj i
11% na 3$ipak i indijski ¢aj. Koncentracija IgE u serumu povilena je u
27% radnica u preradi ¢ajeva i u 7% radnica kontrolne skupine.

Nekoliko autora opisalo je akutne ili kroni¢ne promjene respiratornog sustava
radnika eksponiranih pragini &ajeva (1-8). Ebihara (3) i Zuskin sa suradnicima
(9) opisali su pozitivne koZne reakcije na prasinu &ajeva u radnika zaposlenih u
preradi &ajeva. Nase ranije epidemiolosko ispitivanje radnika u preradi Cajeva
pokazalo je da ekspozicija raznim vrstama ¢ajeva moZze dovesti do pojave kroni¢nih
respiratornih simptoma i promjene pluéne funkcije u eksponiranih radnika (10).

U ovom istraZivanju ispitivali smo radnice zaposlene u preradi raznih vrsta
tajeva s osobitim osvrtom na respiratorne simptome i promjene u pluénoj funk-
ciji.
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ISPITANICI Il METODE RADA

Ispitanici

Ispitivanje je izvr§eno u 100 radnica zaposlenih u preradi raznih vrsta ¢ajeva
(gruzijski, kadulja, ipak, indijski i kamilica). Srednja dob ispitanica bila je 38
godina (raspon: 25-56 godina) a srednje trajanje zaposlenja u preradi cajeva 11
godina (raspon: 4-25 godina). U ispitivanje je uklju¢ena i kontrolna skupina s 84
radnice zaposlene u preradi voénih sokova, sli¢ne dobi i duljine zaposlenja.

Respiratorni simptomi

Respiratorni simptomi registrirani su upitnikom Britanskog savjeta za medicin-
ska istraZivanja (11) s dodatnim pitanjima o profesionalnoj astmi (12). Kroni¢ni
bronhitis definiran je kao kagalj i iskasljaj najmanje tri mjeseca u godini tijekom
posljednje dvije ili vise godina. Trei stupanj dispneje definiran je kao pomanj-
kanjc daha pri hodanju s ostalim ljudima po ravnom a &etvrti stupanj kao po-
manjkanje daha 3to se javlja kada ispitanik hoda sam obi¢nim korakom po rav-
nom. Profesionalna astma definirana je kao stczanje u prsima, hripanje i/ili po-
manjkanje zraka s akutnim redukcijama ventilacijskih kapaciteta opstruktivng tipa
tijekom ili nakon ekspozicije prasini na radnom mjestu.

U svih radnika je registrirana upitnikom i u&estalost akutnih simptoma $to su
se javljali za vrijeme rada, kao $to su: kasalj, dispncja, suhoca, sekrecija ili krvarenje
nosa, peéenje grla, suZenje otiju i glavobolja.

Ventilacijske funkcije pluca

Akutni efekt ckspozicije prasini Cajeva ispitivan je registriranjem krivulje ma-
ksimalnog ckspiracijskog protoka i volumena (MEFV) ponedjeljkom prije i nakon
radne smjene na spiromctru Pneumoscreen (Jaeger, SR Njemacka). Na MEFV
krivulji oitavani su forsirani vitalni kapacitet (FVK), forsirani ekspiratorni vol-
umen u prvoj sckundi (FEV;) te maksimalni ekspiratorni protok pri 50% i zad-
njih 25% vitalnog kapaciteta (FEFs, FEFss). Srednja vrijednost dvaju najboljih
rezultata uzeta je kao vrijednost testa. U radnica kontrolne skupine ventilacijski
testovi primijenjeni su samo prije radne smjene.

Imunoloska ispitivanja

U 26 radnica eksponirane i 17 radnica kontrolne skupine koje su pristale na
ispitivanje izvreni su intradermalni koZni testovi s profesionalnim i nekim opéim
alergenima. Profesionalni alergeni pripremljeni su od pet razlicitih pradina ¢ajeva
sakupljenih na radnim mjestima ispitivanih radnica. To ukljucuje: gruzijski ¢aj,
kadulju, &ipak, indijski ¢aj i kamilicu. Intradermalni testovi s profesionalnim aler-
genima izvrieni su u razrjedenju 1:500 (0,2 ml otopine). Radnice su testirane i
histaminom (0,1 mg/ml) i pufcrom kao referentnim otopinama. KoZne reakcije
o&itavane su nakon 20 minuta. Intradermalni test smatran je pozitivnim ako je
najveéi dijametar urtike bio = 9mm (korigiran za kontrolnu reakciju koju daje
puferska otopina).

298



Zuskin, E. et al.: Respiratorne i imunoloike promjene u radnica na preradi ¢ajeva. Arh. hig. rada toksikol, vol. 39
(1988) br. 3, str. 297-305

Koncentracija ukupnog IgE u serumu odredivana je metodom PRIST (Pharma-
cia Diagnostics AB Uppsala, Svedska). Osim toga odredivana je i koncentracija
IgA, IgG i IgM metodom radijalne imunodifuzije na partigen ploama (13). Re-
zultati IgE ispod 125 kU/L smatrani su normalnim. Vrijednosti 50-270 kU/L za
IgA, 80-220 kU/L za IgG i 60-250 kU/L za IgM smatrane su normalnim.

Radna okolina

Koncentracija acrogene pragine na radnim mjestima zaposlenih radnica mjere-
na je tijckom 8-satne smjene. Za odredivanje ukupne pragine koriiten je osobni
sakuplja¢ Casclla (London) a za respirabilnu frakciju horizontalni elutrijator
(domaca izrada Graduate School of Public Health, Pittsburgh).

REZULTATI

Respiratorni simptomi

Tablica 1. pokazuje prevalenciju kroniénih respiratornih simptoma i bolesti u
skupinama radnica eksponiranih pradini Cajeva. Najvisa prevalencija za veéinu
kroni¢nih respiratornih simptoma utvrdena je u radnica na preradi ipka, nakon
toga slijede kadulja i gruzijski &aj. Mnogo niZa prevalencija kroniénih respirator-
nih simptoma utvrdena je kod radnica izloZenih kamilici i indijskom ¢&aju. Mcdu
cksponiranim radnicama nadene su tri osobe sa simptomima karakteristi¢nim za
profesionalnu astmu. Jedna radnica je bila cksponirana prasini 3ipka 16 godina,
druga gruzijskom &aju 18 godina i tre¢a kamilici 18 godina. Sve su radnice navele
da su smetnje disanja poéele nekoliko godina nakon pocctka rada u preradi Cajeva.
U gotovo svih eksponiranih radnica prevalencija kroni¢nog kaslja, dispneja i ka-
tara nosa bila je znaéajno vifa nego u radnica kontrolne skupine.

Ucestalost akutnih simptoma tijckom radne smjene prikazana je na tablici 2.
Radnice izloZene indijskom &aju imale su niZu frekvenciju akutnih simptoma, ali
je i duljina ekspozicije tih radnica bila mnogo niZa nego u ostalih radnica.

Ventilacijske funkcije pluca

Rezultati ventilacijskih funkcija pluca prikazani su na tablici 3. Statisti¢ki
znalajne akutne redukcije FEFs, i FEF;s tijckom radne smjene utvrdene su u svim
skupinama cksponiranih radnica, osim u onih zaposlenih u preradi kamilice.
Akutne redukcije FVK i FEV;, bile su manje i uglavnom neznadajne. Takvi po-
daci upucuju na bronhokonstriktorni efckt pradine Cajeva preteZzno u manjim
di$nim putovima. Tri osobe sa simptomima profesionalne astme pokazivale su ve-
like relativne akutne redukcije za FEFs (24%, 21%, 20%) i za FEFss (31%, 29%,
29%).

Usporedivanje vrijednosti testova ventilacijske funkcije pluca u radnica ekspo-
nirane i kontrolne skupine prije radne smjene upucuje na mnogo niZe vrijednos-
ti FEFs i FEFys u radnica na preradi ¢ajeva nego u radnica kontrolne skupine
osim za one zaposlene u preradi indijskog &aja. Srednje vrijednosti FEFs u rad-
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nica u preradi Cajeva kao postotak kontrolne vrijednosti varirale su od 78% do
103%, dok je FEF,s varirao od 64% do 100% kontrole. Srednje vrijednosti FEF;
kod radnica u preradi ¢ajeva iznosile su preko 80% kontrole (raspon: 89% do

98%).

ImunoloSka ispitivanja

Sve radnice pokazivale su pozitivnu koZnu reakciju na histamin a ni jedna na
pufer. Najveci broj radnica u preradi Cajeva reagirao je pozitivnim koZnim tes-
tom na kadulju (45%), a zatim gruzijski ¢aj (40%)i Sipak (10%). Ni jedna od rad-
nica u preradi ¢ajeva nije imala pozitivau koZnu reakciju na kamilicu ili indijski
¢aj. Jedna radnica sa simptomima astme pokazivala je pozitivnu koZnu reakciju
na kadulju i gruzijski ¢aj. Medu radnicama kontrolne skupine 23% je imalo po-
zitivne koZne reakcije na kadulju, 19% na gruzijski ¢aj i 11% na S$ipak i indijski
¢aj. Ni jedna osoba nije rcagirala pozitivnim koZnim testom na kamilicu. Testira-
njem razlika ucestalosti pozitivnih koZnih reakcija eksponirane i kontrolne skupine
dobivena je statisti¢ki znadajna razlika za kadulju i gruzijski ¢aj (p<0,01).

Povisene vrijednosti IgE utvrdene su kod 27% radnica u preradi ajeva (sve s
pozitivnim koZnim reakcijama na alergene €ajeva). U 7% radnica kontrolne skupine
utvrdene su povisene vrijednosti IgE u serumu. Kod radnica u preradi ¢ajeva IgE
je poviSen u tri radnice (20%) a IgA u dvije radnice (13%) s pozitivnim koZnim
rcakcijama na alergene &ajeva. Kod radnica u preradi ¢ajeva s negativnim koZnim
testovima, IgG i IgA serumske vrijednosti utvrdene su unutar normale. Poviseni
serumski nivo IgM utvrden je kod 27% radnica u preradi ¢ajeva s pozitivnim
koZnim testovima i u 20% radnica s negativnim koZnim testovima.

Radna okolina

Srednja konccntracqa ukupne prasme iznosila je za 3gruzqskl ¢aj 16,8 mg/m
(5,3-24,7 mgjm) za Sipak 11,4 mym (3,2-243 mg/m za kadulju 6,3 mg/m
(3,3-14,6 mg/m ), za kamilicu 3,7 mg/m® (2,4-5,5 mg/m®) i za indijski ¢aj 2,1 mg/m
(1,5-2,5 mg/m %). TeZinski postotak reqplrabnlnc frakcije u ukupnoj praSini bio j Jje
sli¢an na svim radnim mjestima u preradi ajeva (indijski 17%; kadulja 16%; §i-
pak 15%; gruzijski 12% i kamilica 10%).

Budu¢i da maksimalno dopustena konccntracqa za prasmu bilja prema Jugo-
slavcnskom standardu JUS Z.B.O. 001/71 iznosi 10 mg/m’ ukupno prasme i
3 mg/m’ respirabilne frakcije, dio radnika u preradi gruzijskog ¢aja, Sipka i ka-
dulje izloZen je tijekom radne smjene povisenim koncentracijama acrogene prasine.

RASPRAVA

Nase istraZivanje pokazuje da profesionalna ekspozicija prasini u preradi raz-
nih vrsta ¢ajeva moZe uzrokovati pojavu akutnih i kroni&nih respiratornih simp-
toma. Najvida prevalencija veéine kroniénih respiratornih simptoma utvrdena je
kod radnica u preradi Sipka i gruzijskog ¢aja. Radnice u preradi Sipka, gruzijskog
¢aja 1 kadulje izloZene su viSim koncentracijama aerogene prasine nego radnice
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u preradi drugih vrsta Cajeva. Sli¢na prevalencija kroni&nih respiratornih simpto-
ma i promjena ventilacijskog kapaciteta kod radnica u preradi kadulje, Sipka i
gruzijskog Caja, kao i najveéi broj pozitivnih koZnih testova na kadulju ¢ak u
uvjetima nesto niZe koncentracije aerogene prafine u preradi kadulje nego u pre-
radi Sipka i gruzijskog &aja, upucuje na to da bi kadulja mogla sadrzavati jedan
od najaktivnijih agensa odgovornih za razvoj respiratornih poremccaja.

Velik broj radnica (6,3%- 65,0%) tuZio se na akutne simptome tijckom radne
smjene. Cetrdeset posto radnica je izjavilo da su akutni simptomi bili intenzivni-
ji na po&etku radnog tjedna ili prilikom povratka na posao nakon duljeg izbiva-
nja s posla. To je sli¢no rezultatima koje su opisali Castellan i suradnici u radni-
ka na preradi ¢ajeva (8), Zuskin i suradnici kod radnika u preradi kave (14) te
Bouhuys i ZuSkin u tekstilnih radnika (15).

Inhalacija prasine ¢ajeva uzrokovala je akutnu bronhokonstrikciju u relativno
velikog broja radnica. To je bilo vise izra’eno u protocima na krivulji MEFV
ncgo u FEV, ili FVC. Medu nagim radnicama samo je jedna osoba imala akut-
nu redukciju FEV; vecu od 10%. Akutne redukcije tijckom radne smjcne za FEFs,
izmedu 10% i 20% utvrdene su u 21% radnica a izmedu 21% i 30% u 3% rad-
nica. Akutne redukcije za FEF;s utvrdene su u veceg broja radnica: izmedu 10%
120 % u 25% radnica a izmedu 21% i 33% u 22% radnica. Bududi da smanje-
nje protoka odrazava promjene u manjim didnim putovima, nasi rezultati upucuju
na to da je opstruktivno djelovanje praginc nckih vrsta &ajeva pretezno lokalizi-
rano u manjim diénim putovima. To je u skladu s rezultatima naih ranijih ispiti-
vanja (14, 16) koja pokazuju da su protoci kod malih di§nih volumena, kao §to
su FEFso i FEFas osjetljiviji testovi promjena uzrokovanih djelovanjem farmako-
loZkih agensa ili nekih organskih pragina u malim di$nim putovima. Usporcdivanje
rezultata testova ventilacijskih funkcija pluca cksponiranih radnica s radnicama
kontrolne skupine pokazuje da ekspozicija pragini &ajeva mo¥e uzrokovati u os-
jetljivijih radnica opstruktivne smetnje ventilacije.

Na osnovi pozitivnih koZnih reakcija na alergene &ajeva moZe se samo pretpo-
staviti mogucnost kauzalnog povezivanja alergena ¢ajeva sa specifi¢nom osjet-
ljivosti respiratornog sustava. U prilog tome govori nalaz povisenog IgE u seru-
mu u veceg broja cksponiranih radnica nego u radnica kontrolne skupine. Pos-
totak radnica u preradi &ajeva s povisenim IgE (27%) bio je sli¢an postotku
utvrdenom u nasim prethodnim ispitivanjima radnika u preradi kave (24,2%) (17).
Radnice s pozitivnim koZnim testovima tuzile su se na znacajno vecu uéestalost
kroni¢nog kaslja i dispncje, §to upucuje na mogucénost etioloske povezanosti
kroni¢nih respiratornih simptoma s pozitivnom ko¥nom preosjetljivosti na alergene
¢ajeva.

Djclovanje ekspozicije aktivnim praginama &ajeva treba kontrolirati medicin-
skim pregledima i kontrolom radne okoline. Bududi da se pojava kroni¢nih res-
piratornih bolesti u radnika cksponiranih &ajevima moze o&ekivati i pri vrlo nis-
kim koncentracijama prasine, preporu¢uju se pregledi prije zaposlenja i medicin-
sko pracenje kako bi se pravovremeno prevenirao razvoj ireverzibilnih promjena
plucne funkcije. Pluéne funkcionalne testove treba obavljati prije i nakon radne
smjcne registriranjem krivulic MEFV (18). Medicinskim pregledima dijelom e
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se pridonijeti da se sprije¢i zapogljavanje osjetljivih osoba u procesima koji pred-
stavljaju rizik za razvoj respiratorne alergije, kroni¢nih opstruktivnih bolesti pluca

ili

10.
11.

12,

13.

14.

15.

16.

17.

18.

bilo koje druge respiratorne bolesti.
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Summary
RESPIRATORY AND IMMUNOLOGICAL CHANGES IN TEA WORKERS

Respiratory function was examined in 100 female workers employed in the production of

different types of tea (gruzyan, sage, dog rose, indian and chamomile) and in 84 female con-
trol workers. The prevalence of almost all chronic respiratory symptoms was significantly
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higher in workers processing dog rose, sage and gruzyan tea than in the control group. Dur-
ing work shift there were significant mean acute reductions in maximal expiratory flow rates
at 50% and 25% of the vital capacity on maximum expiratory flow-volume curves (FEFsy:
4.1-8.8%;FEF;s: 7.8-21.8%) except in workers exposed to chamomile. Acute reductions in
FEV; were considerably smaller and not significant.

The immunological status was examined in 26 tea workers and in 17 control workers.
Skin tests with tea allergens demonstrated the highest percentage of positive reaction to sage
(45%), gruzyan tea (40%) and dog rose (10%). Among the control workers, 23% had a
positive skin reaction to sage, 19% to gruzyan tea and 11% to dog rose and indian tea.
Serum levels of total IgE were ¢levated in 27% of the tea workers and in 17% of the con-
trol subjects.
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