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UTJECAJ RADA NA TOK I RAZVO]J
ANKILOZANTNOG SPONDILITISA

S. Androié
Zavod za reumatske bolesti — fizikalnu medicinu i rehabilitaciju,. Zagreb

(Primljeno 15. I 1985)

Promatrana je skupina od 96 bolesnika, koji su bolovali od
ankilozantnog spondilitisa u odredenom razdoblju, Medu njima
je 71 (74°s) radnika, pretezno na tezim fizickim radovima, na
radu pod nepovoljnim i nehigijenskim uvjetima te lo§im mikro-
klimatskim uvjetima. Sluzbenika je bilo 25 (26 %s).

U promatranoj skupini nagli smo: da je bilo tri puta vise rad-
nika od sluzbenika, da su radnici prije i u veéem broju obolije-
vali od AS s obzirom na vrijeme provedeno na radu negoli slu-
Zbenici, te da se AS — bilateralni sakroileitis u svim stadijima
razvijao u radnika mnogo prije negoli u sluzbenika. MoZe se za-
kljuciti da nepovoljni i nehigijenski uvjeti rada i Zivota, preopte-
recenost u radu, lo§i mikroklimatski uvjeti, hladnoca i viaga
mogu ubrzati jos nedovoljno poznatu patogenezu ove bolesti i
stvoriti dispoziciju za njezin brzi razvoj.

Etiologija je ankilozantnog spondilitisa (AS) nepoznata. No, iako mu
ne znamo uzrok, veé¢ odavno su nam poznati mnogi predisponirajudi,
rizi¢ni i provokativni faktori koji mogu imati neke veze u postanku ove
bolesti, a u svakom slu¢aju mogu utjecati na njezin tok, razvoj i pro-
gnozu. Sto se tiCe etiologije mnogi reumatolozi daju veliko znalenje
infekciji urogenitalnog i probavnog trakta, ali i drugim infekcijama.
Familijarna predispozicija i utjecaj nasljedstva, izgleda, igraju znacajnu
ulogu u postanku ove bolesti. Manje znalenje se pridaje endokrinom,
neurovegetativnom i cirkulacijskom poremedaju. Fizitka preopterece-
nost, rad u nepovoljnim radnim uvjetima i trauma mogu nepovoljno
utjecati na tok i razvoj ankilozantnog spondilitisa.

UZORAK I METODE
Svrha je ovog rada bila izna¢i kako preoptereéenost u radu, nepovolj-
ni i nehigijenski uvjeti rada utje¢u na tok i razvoj ankilozantnog spon-

dilitisa.

Priopéeno na 9. kongresu reumatologa Jugoslavije, Zagreb, 19—23. rujna 1984.
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U tu smo svrhu pratili skupinu od 96 bolesnika koji su bolovali od
AS. Naroc¢itu smo paznju obratili na zanimanje, nepovoljan utjecaj ra-
da, na rad pod mehigijenskim i nepovoljnim mikroklimatskim uvjetima,
na rad u teskih fizi¢kih radnika, kao i na vrijeme provedeno na takvom
radu.

Nasa skupina bolesnika nije posebno izabrana, ve¢ smo ih uzimali u
postupak kako su se javljali u ambulantu na pregled u odredenom raz-
doblju. Time je ved izbor bio nasumce, a skupina neselekcionirana.

Dijagnozu smo postavili na temelju klini¢kih i radiolo$kih nalaza. U
vedini slucajeva i HLA antigen B27 bio je pozitivan.

REZULTATI I RASPRAVA

Od 96 bolesnika bilo je 76 (79°/) muskaraca, a 20 )219/p) Zena, tako
da je omjer muskih prema Zenama bio 3,8:1. Prosjek starosti je bio
44,4 godine, u muskaraca 42,6, a u Zena 46,3. Radnika je bilo 71 (74 9/,),
60 muskih i 11 Zena. Sluzbenika je bilo 25 (26%), 16 muskih i 9 Zena.
Najmladi je muSkarac bio star 18 a majstariji 71 godinu. Najmlada je
Zena imala 27 godina, a najstarija 63. Omjer radnika i sluzbenika bio je
2831,

Prema dobnim skupinama bilo je u vrijeme postavljanja dijagnoze
najviSe i muskaraca i Zena u dobi od 30 do 39 godina (36 mugkih i 15
Zena), a zatim u dobi od 20 do 29 (17 muskih i 1 Zena), i u dobi od
40 do 49 (14 muskih i 3 Zene). Zanimljivo je da je u dobi od 30 do 39
godina bilo i najvi$e radnika (36 radnika i 15 sluzbenika). U dobi od
20 do 29 godina bilo je 14 radnika i 4 sluzbenika. U svim ostalim dob-
nim skupinama bilo je vie radnika od sluZbenika.

U skupini radnika bilo je raznih zanimanja i profila radnih mjesta,
ali svi su oni viSe godina radili tedke fizicke radove u nepovoljnim kli-
matskim i mikroklimatskim uvjetima, ¢esto u hladnom i vlaznom ambi-
jentu s nepovoljnim i nefizioloskim opterec¢enjem, narocito kralje$nice.
Medu njima bila su: 3 bravara, 3 radnika na utovaru robe, 2 radnika
koji su radili u &eli¢ani, 2 automehaniéara, 4 radnika na strojevima, za-
tim 3 Zeljezni¢ka radnika, 3 kovinotokara, nekoliko ratara, vodoinstala-
ter, 3 konobara, pipniéar, kovaé, 5 zidara, 2 varioca, monter, 3 Sofera,
2 tesara, 3 krojaca, postolar, 2 stolara, tiskarski radnik, soboslikar, trgo-
vaCki pomocnik, 2 elektrifara, skladistar i tekstilni radnik te 2 rudara.
Medu 11 Zena radnica bile su: 2 tkalje, 3 radnice na stroju, 2 tiskarske
radnice, 2 krojacice, konobarica i trgovatka pomodcnica.

SluZbenici su uglavnom radili ¢inovnicke, kancelarijske poslove u
relativno suhim i toplim prostorijama.

Kako su dugo radnici i sluzbenici radili na svojim poslovima prije
postavljanja sigurne dijagnoze bolesti pokazuje tablica 1.
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Tablica 1.
Ucestalost oboljenja radnika i sluZbenika prema godinama rada

Godine rada Padnici Sluzbenici
do 2 godine 1 1
3— 5 godina 4 1
6—10 godina 16 3
11—15 godina 20 6
16—20 godina 11 7
21—30 godina 13 5
31 1 vise 6 2
Ukupno 71 25
Tablica 2.

Obostrani sakroileitis u_radnika i slubenika prema najranijem
i najkasnijem javljanju prema godinama rada

Radnici Sluzbenici
Sakroileitis N - fiad- pro- N - naj-. pro-
ranije kasnije  sjek ranije kasnije  sjek
1. stadij 15 1 20 9,7 5 3 31 13
2. stadij 29 2 25 11 10 3 25 10
3. stadij 10 1 22 8 2 4 20 12
4. stadij 17 3 15 75 8 1 20 11
Tablica 3.

Najéesée reumatske bolesti u radnom kolektivu
u usporedbi s istim grupama bolesti u Zavodu za reumatske bolesti

Bolsst Radni kolektiv Zavod za reum. bolesti

Broj bolesnika % Broj bolesnika %
Sindrom bolnih kriza 162 53,9 2.162 20,1
Artroze i spondiloze 42 14,0 4.690 43,6
Periartritis ramena 16 52 549 5.1
Reumatoidni artritis 11 36 538 5,0
Ankilozantni spondilitis 7 24 86 0,8
Artralgije 50 16,6 1.614 15,0
Ostalo 12 43 1.119 10,4
Svega 300 100,0 10.758 100,0
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Radiolo$ki nalaz s obzirom na stadij i pojavnost prikazan je na tablici
2. Za razvoj sakroileitisa 1. stadija u radnika trebalo je najmanije 1, a
najvise 20 godina, u prosjeku 9,7 godina. Za to vrijeme je u sluZbenika
za razvoj sakroileitisa 1. stadija trebalo najmanje 3, a najvise 31 godina,
u prosjeku 13 godina. Sliéno se nade i u sakroileitisu 2, 3. i 4. stadija.
To sve i opet pokazuje da su teski fizi¢ki rad i nehigijenski i loi mikro-
klimatski uvjeti rada te nefiziolo$ki poloZaj u radu vierojatno utjecali
na brzi razvoj bolesti u radnika negoli u sluzbenika.

U jednom drugom ispitivanju (tablica 3) gdje se promatrala pojava
reumatskih bolesti u jednom radnom kolektivu, mi smo u 300 reumat-
skih bolesnika, gdje su uvjeti rada, higijena radnog mjesta, mikrokli-
matski i drugi uvjeti rada iznad naSeg prosjeka, ipak pronasli 2,4 9/
pobolijevanja od AS, §to je u odnosu na kontrolnu skupinu iz naseg
Zavoda od 0,8 9/ oboljelih od AS &ak tri puta vise. Treba uzeti u obzir
da u Zavod dolazi mije$ana populacija bolesnika: i penzioneri i kuda-
nice i radnici i sluZbenici i studenti, daci itd., dok su u tvornici bili pre-
teZzno radnici na te$kim fizi¢kim poslovima. Od ovih 2,4 9/s pobolijeva-
nja u tvornici nasli smo &ak 1,7 % oboljenja (§to je preko 70 %/s) u neko-
liko pogona gdje su uvjeti rada bili izrazito tedki i lo%i. (Radilo se u
velikim i hladnim te vlaznim halama, prete?no na te$kom manualnom
poslu.)

I taj nam podatak takoder pokazuje da nepovoljni uvjeti rada mogu
utjecati na vece obolijevanje od AS, pa i ondje gdje su prema nasim
normama i mjerilima uvjeti rada povoljniji u odnosu na prije spomenu-
ta zanimanja.

U zaklju¢ku moZemo redi: u promatranoj skupini bolesnika na$li
smo:

1. Tri puta vi§e radnika od sluzbenika u cijelom promatranom periodu
koji su bolovali od AS.

- Radnici su prije i u veéem broju obolijevali od AS s obzirom na vri-
jeme provedeno na radu od sluzbenika u isto to vrijeme.

]

3. Siguran znak AS — bilateralni sakroileitis — u svim se stadijima
razvio u radnika mnogo prije i u veéem broju nego u sluzbenika.

4. Veci postotak oboljenja nasli smo u pogonima gdje su uvjeti rada
bili izuzetno mepovoljni i teski.

Sumirajuéi sve navedeno, moZemo reci: Rad je fiziolo§ko stanje i bio-
loska potreba ¢ovjekova i nije uzrok postanka AS. No, nepovoljni i ne-
higijenski uvjeti rada i Zivota, preopteredenost u radu, losi mikrokli-
matski uvjeti, hladnoca i vlaga te trauma mogu ubrzati jo§ nedovoljno
poznatu patogenezu ove bolesti i stvoriti dispoziciju za mjezin br#i raz-
voj.
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Summary

THE EFFECT OF OCCUPATION ON THE COURSE AND DEVELOPMENT
OF ANKYLOSING SPONDYLITIS

A study was performed in a group of 96 patients suffering from ankylos-
ing spondylitis with the aim of establishing a possible relationship between
the disease and occupation. Seventy-one (73.9 %) patients were heavy manual
workers performing their job in poor hygienic and bad ambient conditions
and 25 (26.1°) were office workers.

Ankylosing spondylitis in addition to occurring at a much higher rate
among physical workers was also noted to have an earlier onset in respect
to age in this occupation than in the group of office workers.

Centre for Rheumatic Diseases, Physical Recived for publication
Medicine and Rehabilitation, Zagreb January 15, 1985
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