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Analizirana je odsutnost sa posla u &etvorogodi$njem periodu
1980—1983. g. kod proizvodnih radnika pogona vladare, predionice
i pletionice azbestno-tekstilne fabrike. U ovim pogonima utvrdenc
su visoke koncentracije ukupne prasine, kao i veliki broj azbest-
nih vlakana, koje znatno prelaze dozvoljene norme.

Svi parametri apsentizma medu ispitivanim ‘radnicima poka-
zuju visoke vrednosti, znatno vi$e od onih u kontrolnoj grupi.

Stopa bolovanja najveca je zbog oboljenja disajnog sistema i
krece se od 99,0 do 117,4 u analiziranim grupama radnika prema
22,9 u kontrolnoj grupi.

U strukturi izgubljenih radnih dana takode je najvece ucesce
oboljenja respiratornog sistema i krece se od 22,5% do 52,5% pre-
ma 26,5°/s u kontrolnoj grupi.

Osim medicinskih, razmatrani su i neki paramedicinski i fakto-
ri iz radne sredine koji uti¢u na odsutnost sa posla.

Podaci o odsutnostj sa posla se ¢esto koriste u analizi specificnog morbi-
diteta kao posledice dejstva $tetnih ¢inilaca sa radnog mesta (1). Prema defini-
ciji Medunarodne organizacije rada — ILO (2) odsutnost sa posla (apsentizam)
oznaCava svako odsustvo kada se zaposleni normalno ocekuje na svom rad-
nom mestu a isklju¢uju se godi$nji odmor, pladeno odsustvo i sl. Iako najveci
deo apsentizma nastaje zbog nesposobnosti (usled bolesti ili povreda) moraju
se uzeti u obzir i mnogi drugi nemedicinski faktori, koji bitno utidu na od-
sutnost sa posla i na duzinu njenog trajanja. Faktori za koje se zna da utic¢u
na apsentizam mogu se podeliti u tri glavne grupe (2, 3, 4):

— geografske (klima, podruéje, etnicka pripadnost, razvijenost zdravstvene
sluzbe, pojava epidemija, nezaposlenost i dr.);

— organizacijske (priroda i veli¢ina radne organizacije, kadrovska politika,
nadzor nad radom, nad¢in nadoknade za vreme odsutnosti sa posla, uslovi
rada i Stetnosti na radu, fluktuacija i sl.) i

— faktore li¢nosti {starost, pol, zanimanje, zadovoljstvo radom, karakteris-
tike li¢nosti, Zivotne krize, zdravstveno stanje, alkohol, odgovornost za po-
rodicu. putovanie na posao : sl.).
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Iz svake grupe samo po jedan faktor (pojava epidemija, profesijske Stet-
nosti i zdravstveno stanje) je usko medicinski.

U nasem radu analizirali smo odsutnost sa posla medu proizvodnim radni-
cima pogona vlalare, predionice i pletionice jedne azbestno-tekstilne fabrike.

METODOLOGIJA RADA

Odsutnost sa posla analizirana je za Cetvorogodidnji period 1980—1983. g.
(do 30 i preko 30 dana), o ¢emu nam je podatke dostavila Sluzba zaStite na
radu. Posmatrali smo broj »slutajeva« i broj »dana odsutnosti« (neostvareni
radni dani po odbitku nedelje).

U analizi smo koristili sledede pokazatelje prema usvojenoj metodologiji (5):
— op$tu stopu apsentizma (broj slucajeva odsutnosti sa posla na 100 zapo-

slenih radnika),
— procenat dnevne odsutnosti sa posla,
— prosefan broj izgubljenih radnih dana po 1 slucaju bolovanja godisnje,
— prosecan broj izgubljenih radnih dana po 1 zaposlenom radniku godi3nje,
— broj slu¢ajeva bolovanja, frekvenciju slucajeva bolovanja i strukturu dana
bolovanja u odnosu na odredena oboljenja i grupe oboljenja, povrede na
radu i van rada i negu ¢lana porodice (a iz analize smo iskljucili dane zbog
porodiljskog odsustva) prema Medunarodnoj klasifikaciji bolesti, povreda
i mzroka smrti, IX revizija iz 1975. g.

Ukupno smo u ¢etvorogodi¥njem periodu analizirali 101 radnika na pripre-
mi i vla¢anju azbestnih vlakana (mus$karci), 408 radnika na izradi azbestnog
prediva (Zene) i 185 radnika na izradi azbestnih pletenica (muskarci i Zene),
koje smo poredili sa odgovarajuéom kontrolnom grupom radnika (240).
Karakteristike radnika u pogonu vladare, predionice i pletionice kao i kon-
trolne grupe u odnosu na starost, duzinu ukupnog radnog staZza i trajanje
ekspozicije azbestu (u godinama) date su na tabeli 1.

Tabela 1
Prosecna starost, ukupni radni staZ i trajanje ekspozicije ispitivane i kontrolne gru-
pe radnika

: . Ukupni Trajanje

iP gzg): éi (itaxg); g radni staz eksporzicije
EOC,; (u god.) (u god.)

Priprema
i vladanje 332%+73 115+6,6 97+£58
azbest. vl.
Izrada
azbestnog 313+6,6 94+54 87+t438
prediva
Izrada
azbestnih 319+£69 112%£69 10,162
pletenica
Kontrolna
grupa 351+£95 13,1+ 10,1
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REZULTATI

Opsta stopa apsentizma kretala se od 244,5 medu radnicima na pripremi i
vlacanju azbestnog vlakna do 434,5 medu radnicima na izradi azbestnih ple-
tenica, dok je u kontrolnoj grupi iznosila 73,7 (tabela 2).

Tabela 2

Parametri apsentizma analiziranih radnililq i kontrolne grupe u periodu 1980—1983.
godine

Poslovi i zadaci
Parametri Priprema Izrada Izrada

apsentizma i vlacanje azbestnog azbestnih Kl?él t;‘
azbest. vl. prediva pletenica BrER

Opsta stopa

apsentizma 2445 410,5 4335 73,7

Procenat dnevne

odsutnosti sa posla 53 12,0 113 21

Broj izgubljenih
radnih dana po 1 6,8 9,2 8,1 8,8
slucaju bolovanja

Broj izgubljenih
radnih dana po 1 16,6 37,6 35,2 6,5
zaposlenom

%/ radnika koji
nisu koristili 28,8 149 11,3 67,5
bolovanje

Procenat dnevne odsutnosti sa posla kretao se od 5,3 u pripremi i vladanju
azbestnog vlakna do 12,0 u izradi azbestnog prediva. Medu radnicima kon-
trolne grupe procenat dnevne odsutnosti iznosio je 2,1.

Prose¢na duZina trajanja bolovanja po 1 slu€aju bila je najniza medu rad-
nicima na pripremi i vlacanju azbestnog vlakna (6,8 dana) a majvisa medu
radnicima na izradi azbestnog prediva (9,2 dana), sli¢no kao i u kontrolnoj
grupi (8,8 dana).

Po 1 zaposlenom radniku prosena duZina trajanja odsutnosti sa posla se
kretala od 16,6 dana medu radnicima na pripremi i vladanju azbestnog vlak-
na do 37,6 dana medu radnicima na izradi azbestnog prediva, a u kontrolnoj
grupi 6,5 dana.

Medu radnicima na izradi azbestnih pletenica samo 11,3 9/, nije koristilo
bolovanja, na izradi azbestnog prediva 14,9 9/y, na pripremi i vladanju azbest-
nog vlakna 28,8 ¢/, a u kontrolnoj grupi 67,5 %,.

U grupi radnika na pripremi i vlatanju azbestnog vlakna majveca stopa
bolovanja bila je zbog bolesti respiratornog sistema (99,0), zatim digestivnog
trakta (61,4) a na treem mestu zbog hipertenzivne bolesti (25,7) (tabela 3).
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Tabela 3
Opsta stopa apsentizma po najceScim grupama oboljenja — zbirno za period
1980—1983. g.

Poslovi - Opsta stopa
i zadaci Oboljenja apsentizma
Priprema i Respiratornog sistema 99,0
vlacanje Digestivnog sistema 61,4
azbest. vl. Hipertenzivna bolest 25,7
Izrada Respiratornog sistema 1174
azbestnog Genitalnih organa 68,9
prediva Digestivnog trakta 48,5

Patoloska trudnoda 419
Izrada Respiratornog sistema 116,2
azbestnih Digestivnog trakta 60,6
pletenica Genitalnih organa 41,1

Neurotski poremecaji 38,4
Kontrolna Respiratornog sistema 229
grupa DuSevna i neurotska 10,4

Povrede na radu 19

Medu radnicama ma izradi azbestnog prediva (sve zaposlene su Zene) naj-
veda stopa odsustvovanja sa posla je bila zbog bolesti respiratornog (117,4),
zatim bolesti genitalnog (68,9), pa bolesti digestivnog sistema (48,5) i patoloske
trudnocde (41,9).

Medu radnicima na izradi azbestnih pletenica najveda stopa apsentizma je
bila zbog bolesti respiratornog (116,2), zatim zbog bolesti digestivnog (60,6),
na trec¢em mestu zbog bolesti genitalnog trakta (41,1), a na ¢etvrtom zbog ne-
urotskih poremecaja (38,4).

U kontrolnoj grupi najveca stopa apsentizma je bila zbog respiratornih
(22,9), zatim zbog neurotskih i duSevnih oboljenja (10,4), pa povreda na radu
-(1,9).

U struktuni izgubljenih radnih dana (tabela 4) u pripremi i vlacanju az-
bestnog vlakna najvece je ucesce respiratornih (52,5%), a zatim oboljenja di-
gestivnog trakta (14,99/,) i oboljenja lokomotornog sistema i povreda na radu
u istom procentu (8,0).

Medu radnicima na izradi azbestnog prediva u strukturi izgubljenih radnih
dana na prvom mestu je bila patoloska trudnodéa (28,8%/), zatim bolesti respi-
ratornih (25,6%/), pa bolesti genitalnih organa (11,1%).

U strukturi izgubljenih radnih dana na poslovima jzrade azbestnih pletenica
na prvom mestu bila su oboljenja respiratornog sistema (27,89/y), pa patoloska
trudnoda (12,79/) i oboljenja gastrointestinalnog trakta (9,49/).

U kontrolnoj grupi najvie izgubljenih radnih dana bilo je zbog bolesti re-
spiratornog sistema (26,5%), zatim zbog povreda na radu (13,79/), pa bolesti
lokomotornog sistema (11,5%).

U analizi medicinskih uzroka apsentizma uocava se veliko ucesée oboljenja
svih ‘delova respiratornog sistema (tabela 5). Iako su ova oboljenja bila naj-
Cedéi uzroci odsutnosti sa posla i u kontrolnoj grupi, stope apsentizma medu
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Tabela 4.

Struktura izgubljenih radnih dana po najéescim grupama oboljenja — zbirno za
period 1980—1983. g.

Poslovi Struktura izgub-

! : Oboljenja ljenih radnih
i zadaci - dana (9/g)
Priprema i Respiratornog sistema 52,5
vlaéanje Digestivnog trakta 14,9
azbest. vl. Lokomotornog sistema 8,0
Povrede na radu 8,0
Izrada Patoloska trudnoda 28,8
azbestnog Respiratornog sistema 25,6
prediva Genitalnih organa 11,1
Izrada Respiratornog sistema 278
azbestnih Patoloska trudnoda 12,8
pletenica Digestivnog trakta 9,4
Kontrolna Respiratornog sistema 26,5
grupa Povrede na radu 13,7
Lokomotornog sistema 11,5

Tabela 5.
Odsutnost sa posla zbog svih oboljenja respiratornog sistema

Poslovi i zadaci

Priprema i Izrada Izrada

vlacanje azbestnog azbestnih K%ngolna
azbest. vI.  prediva  pletenica  &wpa
Opsta stopa
apsentizma 99,0 1174 116,2 22.9
Struktura izgubljenih
radnih dana 27,8 25,5 27,8 26,5
Broj izgubljenih
radnih dana po 1 8,8 82 8,4 7.5
slu¢aju bolovanja
Broj izgubljenih
radnih dana po 1 8,7 9,6 9.8 1,7

zaposlenom

ispitivanim grupama su 4 do 5 puta vece nego medu radnicima kontrolne
grupe. Struktura izgubljenih radnih dana kao i broj dana po 1 sluéaju odsu-
stvovanja sa posla su priblizno isti medu ispitivanim grupama i kontrolnom
grupom, ali je broj izgubljenih dana po 1 radniku znatno vedéi nego u kon-
trolnoj grupi.

DISKUSIJA I ZAKLJUCAK
Lspitivane grupe radnika azbestno-tekstilne fabrike sacinjavaju osobe mla-
de dobi sa relativno krad¢im ukupnim radnim stazom i ekspozicijom azbestu.
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Opéta stopa apsentizma kao i procenat dnevne odsutnosti sa posla su izra-
zito visoki, posebno medu radnicima na izradi azbestnog vlakna i azbestnih
pletenica.

Broj izgubljenih radnih dana po 1 slu¢aju ne razlikuje se od kontrolne gru-
pe, ali je broj izgubljenih radnih dana po 1 zaposlenom radniku vrlo visok, $to
govori da radnici u toku godine u viSe navrata odlaze na bolovanje. Zapazaju
se nesto vise vrednosti kod radnika na izradi azbestnog vlakna i azbestnih ple-
tenica.

Procenat radnika u posmatranim grupama koji nisu koristili bolovanje je
nizak i najnizi medu radnicima na izradi azbestnog vlakna i azbestnih plete-
nica.

Uocava se da je najveda stopa odsutnosti sa posla zbog oboljenja respira-
tornih organa, sli¢no kao i u kontrolnoj grupi, ali sa znatno nizom stopom. U
sve tri posmatrane grupe visoka stopa apsentizma je i zbog oboljenja dige-
stivnog trakta.

Medu radnicima na pripremi i vla¢anju azbestnog vlakna (u kojoj su svi
zaposleni muskarci) Ce$ca je odsutnost sa posla zbog hipertenzije, a u drugim
dvema grupama poslova (gde su zaposlene i Zene) zbog patoloske trudnode i
bolesti genitalnih organa.

Sli¢no zapaamo i pri analizi strukture izgubljenih radnih dana — najvece
je udesée bolesti respiratornog sistema, a u grupama poslova gde su zaposle-
ne 7ene — patolodke trudnoce i bolesti genitalnog sistema. Ipak su procenat
izgubljenih radnih dana i broj dana po 1 slucaju bolovanja sli¢ni kao i u kon-
trolnoj grupi i ukazuju na lakSe oblike oboljenja.

Uradena analiza ukazuje da postoji znatna odsutnost sa posla medu proiz-
vodnim radnicima azbestno-tekstilne fabrike. Visoki parametri apsentizma mo-
gu se povezati sa visokim koncentracijama prasinc u vazduhu pogona u koji-
ma rade ispitivane grupe radnika (6). Naime, mereno termoprecipitatorom i
koniometrom, vrednosti ukupne prasine prelaze 1,5 do 5 puta maksimalno do-
zvoljene koncentracije po JUS-u, a broj azbestnih vlakana u vazduhu visestru-
ko prelazi dozvoljene svetske pa i naSe izuzetno tolerantne norme.

Ispitivanjem prevalencije hroni¢nih oboljenja medu istim proizvodnim az-
bestno-tekstilnim radnicima (7) nadena je visoka ucestalost hroni¢nih obolje-
nja gornjih disajnih puteva (60,2), hroni¢nog bronhitisa (27,3) i poremecaja
funkcije ventilacije plucéa (27,3). Na ovako visoku zastupljenost hroni¢nih obo-
lienja respiratornih puteva uticu i visoke koncentracije praSine u vazduhu
radne sredine, pa i azbestnih vlakana (koja se po nekim istraZivanjima ne mo-
gu smatrati inertnim za gornje respiratorne puteve) (7), te zajedno dovode do
udestalijih hroni¢nih afekcija i ¢estih egzacerbacija oboljenja gornjih i donjih
disajnih puteva.

Zbog toga se visoki parametri apsentizma dobijeni ovim ispitivanjem, po-
sebno zbog oboljenja respiratornog trakta, i pored mnogobrojnih paramedi-
cinskih razloga koji uti¢u na odsutnost sa posla, mogu povezati sa svakodnev-
nom profesijskom ekspozicijom. Tome u prilog ide i podatak da se pri prije-
mu radnika na ova radna mesta vrse korektni prethodni lekarski pregledi i
selekcija.

Kako su na poslovima izrade azbestnih vlakana i azbestnih pletenica zapo-
slene i ¥ene, veoma je visoka stopa odsutnosti sa posla zbog oboljenja geni-
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talnih organa i patoloSke trudnoce, na §ta ukazuju i druga istrazivanja o ées-
¢em odsustvovanju Zena (2, 9).

Uslovi rada i zahtevi radnih mesta sa dugotrajnim stajanjem, ¢esto u pog-
nutom polozaju tela sa dizanjem i noSenjem tereta samo su jedan od mogu-
¢ih kauzalnih faktora. U ovom raz.uatranju ne sme se zaobiéi preoptereéenost
savremene zaposlene Zene i njene dvostruke radne obaveze na radnom mestu
i u kudi, $to dovodi do iscrpljivanja organizma Zene i njene veée vulnerabil-
nosti.

Tekstilna industrija, posebno azbestno-tekstilna, ne spada u industrijske
grane sa visokom akumulacijom, a posljednjih godina prisutne su i te$kode u
prodaji azbestnih proizvoda, pa dodatni poljoprivredni rad (fabrika se nalazi
u preteZzno ruralnom podrudju) iscrpljuje organizam radnika muskaraca u
znatnom stepenu. Naravno, deo apsentizma mozZe se objasniti i sezonskim po-
ljoprivrednim radovima.

U zakljudku moZemo reci da je apsentizam medu proizvodnim radnicima az-
bestno-tekstilne fabrike vrlo visok. Na njega, pored ostalih faktora uti¢u i us-
lovi rada gde dominantnu $tetnost ¢ini prasina (azbestna i druga) koja zbog
visokih koncentracija u vazduhu verovatno znacajnije uti¢e na aktualno sta-
nje respiratornog sistema, a time i na odsutnost sa posla zbog nesposobnosti.
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Summary

ABSENTEEISM AMONG ASBESTOS-TEXTILE WORKERS

Sick leaves were analysed over a period of four years (1980—1983) among the wor-
kers from the spinning, carding and knitting mills of an asbestos-textile factory. In
these mills high concentrations (much over MAC values) of overall airborne dust
and chrysotile particles were established.

The highest absenteeism rates among the exposed workers referred to respirato-
ry diseases — 99.0—117.4 as compared to 22.9 in the control group.

The prevalence of day-leave from work was also highest for respiratory diseases
and ranged from 22.5 to 52.5%c among the exposed workers compared to 26.5%
among the controls.
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