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Ispitivane su alergijske reakcije u odnosu na respiratorne simptome i ven-
tilacijsku funkciju pluca u skupini od 41 tekstilne radnice zaposlene na preradi
jute i sisala. Svega 5,0% radnica na preradi jute i9,5% radnica na preradi sisala
reagiralo je u pozitivnim koZnim testovima na alergene jute ili sisala. U &etiri
tekstilne radnice (9,8%) utvrdene su povisene vrijednosti IgE. U 35 radnica
kontrolne skupine 11,4% je reagiralo pozitivnim koznim testom na jutu ili sisal,
a u 2,9% radnica utvrden je povisen IgE. Kroni¢ni respiratorni simptomi, kao

i promjene ventilacijskog kapaciteta utvrdeni su i u tekstilnih radnica s pozi-
tivnim i u onih s negativnim koZnim testovima. Nagi podaci upuéuju na to
da imunologke reakcije vjerojatno nisu odgovorne za razvoj respiratornih po-
remecaja u tekstilnih radnica izloZenih prasini jute i sisala.

Kljuéne rijei: alergijske reakcije, prasina jute, prasina sisala, profesionalna izloZenost,
radna okolina

U literaturi ima malo podataka o djelovanju prasine jute i sisala na respiratornu funkciju
izlo¥enih radnika. Stott i suradnici (1) utvrdili su visu prevalenciju respiratornih bolesti
u radnika izloZenih sisalu nego u radnika kontrolne skupine. U radnika na obradi sisala,
manile i konoplje utvrdena je viSa prevalencija stezanja u prsima nego u kontrolnih
radnika (2). Gandevia i Milne (3), Fuskin i suradnici (&) i Velvart (5) zabiljeZili su znacajno
akutno smanjenje FEV; u radnika na preradi jute i sisala ponedjeljkom. Gilson i suradnici
(6) nisu utvrdili znaZajnije djelovanje jute i sisala na respiracijski sustav tekstilnih radnica.
Vidu prevalenciju respiratornih simptoma i vetu incidenciju ostecene pluéne funkcije
radnika na preradi jute i sisala nego u kontrolnih radnika utvrdili su Vali¢ i Zuskin (7,
8). Ni jedan slucaj bisinoze nije utvrden u tim ispitivanjima osim u istraZivanju Mustafe
i suradnika (9) koji su opisali visoku prevalenciju bisinoze u radnika na preradi sisala.
Nicholls (1) i Nicholls i Skidmore (11) utvrdili su na izoliranoj glatkoj muskulaturi ileuma
konstriktornu aktivnost pamuka, jute i lana. U istraZivanju Nichollsa i suradnika (12) eks-
trakt sisala oslobadao je histamin iz plu¢nog tkiva ovjeka i svinje. Jedino alergolosko
ispitivanje je ono Popa i suradnika (13), koji su utvrdili vecu incidenciju pozitivnih koZnih
reakcija na alergen jute u tekstilnih radnika nego u kontrolnoj neizloZenoj skupini.
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U ovom istraZivanju provjerili smo imunoloski status u odnosu na respiratorne simpto-
me i plucnu funkciju tekstilnih radnica zaposlenih na preradi jute i sisala.

ISPITANICE I METODE RADA

Ispitanice

U istraZivanje je uklju¢eno 20 radnica na preradi jute i 21 radnica na preradi sisala,
izloZenih dulje od 19 godina u jednoj tekstilnoj industriji. Srednja dob radnica na preradi
jute iznosila je 42 godine (raspon: 37-57 godina), srednja visina 160 cm (raspon: 159-172
cm) i srednja duljina izloZenosti 22 godine (raspon: 19-25 godina). Srednja dob radnica
na preradi sisala iznosila je 48 godina (raspon: 39-59 godina), srednja visina 159 cm
(raspon: 156-171 cm) i srednja duljina izloZenosti 27 godina (raspon: 19-31 godine). Deset
posto Zena bile su pusacice. U kontrolnoj skupini za imunoloska ispitivanja i respiracijske
simptome bilo je 35 neizloZenih sluZbenica sli¢ne dobi, duljine zaposlenja i navike pusenja.

Imunolosko ispitivanje

Prick koZni testovi izvrSeni su u 20 radnica na preradi jute, u 21 radnice na preradi
sisala i u 35 radnica kontrolne skupine. Alergen jute i sisala pripremljen je od pragine
skupljene na radnim mjestima ispitivanih radnica. Radnice su testirane i alergenom pa-
muka, kuéne prasine, plijesni, histaminom (1 mg/ml) i puferskom otopinom kao kon-
trolom. KozZno-testiranje alergenom jute, sisala i pamuka obavljeno je u razrjedenju 1:10
w/v. KoZna reakcija o¢itavana je naken 20 minuta i smatrana je pozitivnom ako je promjer
urtike bio vedi od 3 mm.

Koncentracija ukupnih IgE odredivana je metodom PRIST (Pharmacia Diagnostics AB,
Uppsala, Svedska) upotrebom direktne radioimunoloske »sendvi¢« tehnike. Vrijednosti
IgE ispod 125 IU/ml smatrane su normalnima.

Respiratorni simptomi i bolesti

Kroni¢ni respiratorni simptomi i bolesti registrirani su upitnikom Britanskog savjeta za
medicinska istraZivanja (14) s dodatnim pitanjima o profesionalnoj astmi (15) i o bisinozi
(16). U svih radnica potanje je ispitana radna anamneza i podaci o navici pudenja. Ko-
ristene su sljedece definicije: Kroni¢ni kasalj ili iskasljaj: kasalj i/ili iskasljaj tijekom naj-
manje tri mjeseca u posljednjih godinu dana; Kroni¢ni bronhitis: kasalj i iskasljaj najmanje
tri mjeseca u godini u posljednje dvije godine; Dispneja, stupanj tri: pomanjkanje zraka
pri hodanju s ostalim ljudima po ravnom; stupanj 4: pomanjkanje zraka pri hodanju
vlastitim korakom po ravnom; Profesionalna astma: napadaji dispneje sa stezanjem u
prsima i oste¢enjem pluéne funkcije opstruktivnog tipa utvrden spirometrijskim ispiti-
vanjem tijekom izloZenosti pradini ili nakon rada; Bisinoza, stupanj 1/2: povremeno ste-
zanje u prsima ponedjeljkom; stupanj 1: stezanje u prsima i te$koce disanja redovito
ponedjeljkom; stupanj 2: stezanje u prsima i teSkoce disanja redovito ponedjeljkom i
ostale radne dane.

U svih tekstilnih radnica uzimani su i podaci o akutnim simptomima koji se razvijaju
tijekom radne smjene. To ukljucuje kasalj, dispneju, stezanje u prsima, iritaciju i suhocu
grla, iritaciju ociju, sekreciju, suhocu ili krvarenje nosa i glavobolju.
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Ventilacijski kapacitet

Mjerenje ventilacijskog kapaciteta obavljeno je registriranjem krivulie maksimalnog
ekspiratornog protoka i volumena (MEFV) na spirometru Pneumoscreen (Jaeger, Nje-
macka). Na krivulji MEFV otitavani su forsirani vitalni kapacitet (FVC), forsirani ekspi-
ratorni volumen u prvoj sekundi (FEV;) te maksimalni ekspiratorni protok pri 50% i
zadnjih 25% vitalnog kapaciteta (FEFs;, FEF,s5). Mjerenje je izvrieno prvi radni dan u
tiednu (ponedjeljkom) prije i nakon radne smjene. U svake osobe registrirane su barem
tri MEFV krivulje i najbolja vrijednost uzeta je kao rezultat testa. Izmjerene vrijednosti
ventilacijskog kapaciteta prije radne smjene usporedivane su s predvidenim normalnim
vrijednostima Evropske komisije za ugljen i Celik (17) za FVC i FEV, te Cherniacka i
Rabera (18) za FEFs i FEF,;s.

Radna okolina

Uzorci prasine jute i sisala u radnoj atmosferi uzimani su aparatom Hexhlet s dvostu-
panjskim sakupljatem. Uzorci su skupljani tijekom radne smjene na radnim mjestima
ispitivanih radnica tijekom prvog i ponovljenog ispitivanja. Rezultati su prikazani kao
koncentracija ukupne i respirabilne frakcije.

Statisticka analiza

Vrijednosti ventilacijskih testova prije i nakon radne smjene testirani su metodom di-
ferencije istih ispitanika, a razlike izmedu izmjerenih i normalnih vrijednosti Studentovim
t-testom. Razlika u prevalenciji kroni¢nih respiratornih simptoma testirana je metodom
xz—testa. Vrijednost P<0,05 smatrana je statisticki zna¢ajnom.

REZULTATI

Imunolosko ispitivanje

Na tablici 1. prikazani su rezultati ispitivanja respiracijskih simptoma i ventilacijskog
kapaciteta radnica s pozitivnim alergoloskim koZnim testovima na alergen jute, sisala
i/ili kuéne prasine. Izmedu 20 radnica na preradi jute samo u jedne radnice (5,0%)
utvrdena je pozitivna koZna reakcija na alergen jute (radnica sa simptomima profesionalne
astme). Ista radnica reagirala je i na alergen pamuka. Dvije radnice na preradi jute (10,0%)
reagirale su na kuénu prasinu, a ni jedna na sisal, plijesan ili pufer. U dvije radnice na
preradi jute (10,0%) utvrden je poviseni IgE (145 IU/L; 172 IU/L). Jedna je radnica od
te dvije imala profesionalnu astmu s pozitivnom koZnom reakcijom na alergen jute i
pamuka a obje radnice su pokazale i pozitivnu koznu reakciju na kuénu prasinu.

Podaci o imunologkim ispitivanjima u 21 radnice na preradi sisala pokazuju da su
dvije radnice (9,5%) (obje sa simptomima profesionalne astme) reagirale pozitivnim koz-
nim testovima na alergen sisala. Osam radnica na preradi sisala (38,1%) reagiralo je na
kuénu praginu. Nijedna od radnica na preradi sisala nije reagirala na plijesan, jutu ili
pamuk. Medu radnicama na preradi sisala u dvije je (9,5%) utvrden poviSeni IgE (130
IU/L i 195 IU/L). Jedna od njih imala je simptome profesionalne astme s pozitivnom
koZznom reakcijom na alergen sisala, a druga je pokazivala pozitivnu koZnu reakciju
samo na kuénu pradinu.

Od 35 radnica u kontrolnoj skupini, dvije radnice (5,7 %) reagirale su pozitivnim koZnim
testom na alergen jute, dvije druge radnice (57%) na alergen sisala, deset (28,6%) na
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Tablica 1 Imunoloske reakcije, respiratorni simptomi i bolesti, i ventilacijski kapacitet
tekstilnih radnika s pozitivnim koZnim testovima

Table 1 Immunological reactions, respiratory symptoms and diseases, and ventilatory capacity
of textile workers with positive skin tests

Alergeni/ Allergens Kroni¢ni respi- % norme/ % normal

Kuéna ratorni simpto- I;e;sll))i;;:;ri-
Juta Sisal Prasina Ostalo ™iChromicres- p )

U/ Tute Sisal House Other  Piratory sym- =i o

FVC FEV, FEFy FEF,

) = prons
145 + - it —=* 5 + 80 79 78 70
130 - + + - + + 79 77 76 65
= + i = + i 78 76 73 62
172 = 2= + = +* +* 85 84 85 83
195 - - & - + + 79 73 72 60
s = % = +* +* 89 85 81 80
- = + E +* - 90 88 80 78
- - + - £ B 91 85 81 70
- = + = R ) +* 86 79 75 69
= & + - +* e 85 78 76 65

Ostalo: pamuk, plijesan; * pamuk +

Respiratorni simptomi: kroni¢ni kasalj, kroni¢ni iskasljaj, kroni¢ni bronhitis, dispneja, stezanje u
prsima; * kroni¢ni iska8ljaj i kroni¢ni bronhitis -, ** kroni¢ni iska3ljaj, kroni¢ni bronhitis i dispneja -
Respiratorni bolesti: astma, katar nosa, sinusitis; * astma -

Other: cotton, mould; * cotton —

Respiratory symptoms: chronic cough, chronic phlegm, chronic bronchitis, dyspnoea, chest tightness;

* chronic phlegm and chronic bromiitis - *a rongznphlegm, chronic bronchitis and dyspnoea —
Respiratory diseases: asthma, nose catarrh, sinusitis; * asthma —

kuénu prasinu, a ni jedna na pamuk, plijesan ili pufersku otopinu. U jedne radnice
(29%) utvrden je povieni IgE (152 IU/L) s pozitivnom koZnom reakcijom samo na
kuénu prasinu.

Respiratorni simptomi i bolesti

Tablica 2. prikazuje kroni¢ne respiratorne simptome i bolesti u 20 radnica na preradi
jute, u 21 radnice na preradi sisala i u 35 radnica kontrolne skupine. Utvrdena je visa
prevalencija svih respiratornih simptoma i bolesti u radnica na preradi sisala u usporedbi
s radnicama na preradi jute (osim za sinusitis), premda razlike nisu statisticki znacajne
(P>0,05). U dvije radnice na preradi jute (10,0%) i u dvije na preradi sisala (9,5%) utvrdeni
su tipi¢ni simptomi profesionalne astme kao posljedica profesionalne izloZenosti prasini
jute i sisala na radnom mjestu. Njihovi su se simptomi razvili nekoliko godina nakon
poetka rada u tekstilnoj industriji. Velik broj radnica (18; 43,9%) tuZio se na stezanje u

prsima osobito u vide zapraSenoj atmosferi i krajem radnog tjedna. Nije utvrden ni jedan
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tipi¢ni slu¢aj bisinoze. Znatno vida prevalencija svih kroni¢nih respiratornih simptoma
i bolesti utvrdena je u tekstilnih radnica nego u radnica kontrolne skupine; razlike su
bile statisticki znacajne za dispneju, stezanje u prsima, katar nosa i sinusitis.

U gotovo svih radnica s pozitivnim koZnim testovima na jutu, sisal ili kuénu pradinu
(tablica 1) utvrdeni su kroni¢ni kagalj, dispneja, stezanje u prsima, katar nosa i sinusitis.

Ventilacijski kapacitet

Tablica 3. prikazuje ventilacijski kapacitet u 20 radnica na preradi jute i u 21 radnice
na preradi sisala. Utvrdene su statisticki zna¢ajne srednje akutne redukcije tijekom radne
smijene za sve testove s najve¢im redukcijama za FEFs (juta: -5,5%; sisal: -7,8%) i FEF,5
(juta: -6,7%; sisal -9,9%) nego za FEV; (juta: -4,1%; sisal: -6,5%) i FVC (juta: -2,7%; sisal:
—4,9%). Tri tekstilne radnice s pozitivnim koZnim reakcijama na alergen jute ili sisala
pokazivale su relativne akutne redukcije za FVC (raspon: 7-12%), FEV, (raspon: 8-15%),
FEFs, (raspon: 8-16%) i FEF,5 (raspon: 9-17%). Cetiri radnice sa simptomima profesionalne
astme pokazivale su akutno smanjenje FEF5, tijekom radne smjene od 8% do 12% i za
FEF,5 od 9% do 17%.

Usporedba izmjerenih vrijednosti ventilacijskog kapaciteta s predvidenim normalnim
vrijednostima pokazuje znacajno niZe vrijednosti za sve srednje izmjerene testove u rad-
nica na preradi jute i sisala. Tekstilne radnice izloZene juti i sisalu pokazivale su srednji
FEF,5 prije smjene niZi od 75% predvidene normale (raspon: 73,9% do 60,0%). U radnica
izlozenih sisalu i srednja vrijednost FEFs, iznosila je manje od 80% norme (77,9%).

Vrijednosti izmjerenih testova u radnica s pozitivnim koZnim testovima kao postotak
normale prikazani su na tablici 1. Podaci upu¢uju na to da su vrijednosti FEFs, i FEFy5
u vecine radnica bile ispod 80% normalnih vrijednosti. U tri radnice s pozitivnim kozZnim
reakcijama na jutu ili sisal FEFs, i FEFys bili su ispod 80% normale (FEFsy: 78%, 75%,
73%; FEF,s: 70%, 63%, 61%). U Cetiri radnice s profesionalnom astmom utvrden je FEF5,
i FEF,5 ispod normalnih vrijednosti (raspon: 72-60%).

Radna okolina

Srednja koncentracija ukupne praine jute iznosila je 3,224 mg/ m? (raspon: 0,681-7,620
mg/m?) sa srednjom respirabilnom frakcijom 0,729 mg/ m? (raspon: 0,106-1,037 mg/ m®).
Srednja koncentracija ukupne pradine sisala iznosila je 1,918 mg/m? (raspon: 0,426-5,201
mg/m®) sa srednjom respirabilnom frakcijom 0,714 mg/m?® (raspon: 0,323-0,939 mg/m3).
Koncentracije zapragenosti uglavnom nisu bile vise od dopustenih za tekstilnu prasinu
- (ukupna pra$ina: 5 mg/m?; respirabilna: 1 mg/md).

RASPRAVA

Nage ispitivanje upucuje na to da su rijetki pozitivni koZni testovi na alergen jute i
sisala. Samo jedna radnica na preradi jute (5,3%) i dvije radnice na preradi sisala (10,0%)
reagirale su pozitivnim koZnim reakcijama na alergen jute ili sisala. U jedne radnice s
pozitivnom koZnom reakcijom na alergen jute i u dvije radnice s pozitivnom koZnom
reakcijom na alergen sisala utvrdeni su simptomi profesionalne astme. Popa i suradnici
(13) utvrdili su visoku prevalenciju preteZno kasnih pozitivnih koZnih reakcija (intrader-
malni testovi) na alergen jute: do 84% u tekstilnih radnika i do 25% u neizloZenih radnika.
U istom ispitivanju autori su utvrdili nesto niZe prevalencije pozitivnih koZnih reakcija
na alergen pamuka, konoplje i lana. U naSem ispitivanju utvrdili smo samo rane koZne
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reakcije. Znatno niZa prevalencija pozitivnih koznih reakcija u nadem ispitivanju moze
vjerojatno biti posljedica razli¢itog pripravka alergena kao i metode testiranja.

Prevalencija kroni¢nih respiratornih simptoma u nasih tekstilnih radnica bila je visa
nego u radnica kontrolne skupine. Najvisa je bila za stezanje u prsima (juta: 73,7%; sisal:
90,0%) a $to je bilo osobito izraZeno u zaprasenoj radnoj atmosferi i prema kraju radnog
tiedna. Ti su rezultati sli¢ni onima Munta i suradnika (2) koji su opisali visoku ucestalost
stezanja u prsima u radnika na izradi uZadi izloZenih manili, sisalu i konoplji. Ankrah
(19) je opisao kasalj i iskadljaj kao &este simptome u radnika na preradi jute. Visu pre-
valenciju respiratornih simptoma u radnika na preradi jute nego u radnika kontrolne
skupine opisali su takoder Zhou i suradnici (20). U svom ispitivanju nismo utvrdili ni
jedan tipi¢ni slu¢aj bisinoze. Medutim, Mustafa i suradnici (9) utvrdili su visoku preva-
lenciju bisinoze u radnika na preradi sisala: od 3,2 do 48,2%.

Unato¢ niZoj koncentraciji pradine u preradi sisala, visa prevalencija gotovo svih kro-
ni¢nih respiratornih simptoma utvrdena je u nasih radnica na preradi sisala nego na
preradi jute. Ti rezultati upucuju na to da je vjerojatno pradina sisala odgovornija za
Stetno djelovanje na respiratorni sustav nego prasina jute. To je u skladu i s nagim imu-
noloskim rezultatima koji pokazuju da je 5,3% radnica na preradi jute reagiralo pozitivnim
koZnim testovima na alergen jute, dok je 10,0% radnica na preradi sisala reagiralo po-
zitivnim koZnim testom na alergen sisala. Buduci da je u tih radnica istodobno utvrdena
i pozitivna koZna reakcija na kuénu prainu, bilo bi potrebno obaviti i dodatna ispitivanja,
kao $to su odredivanje specifi¢nog IgE ili bronhoprovokativno testiranje da bi se razlucila
preosjetljivost na kucnu pradinu od specifiéne preosjetljivosti na jutu i sisal.

Rezultati provjere ventilacijskog kapaciteta nasih radnica na preradi jute i sisala upu-
¢uju na akutne opstruktivne promjene u manjim i ve¢im disnim putovima. Te su akutne
redukcije sliéne onima koje su ve¢ ranije opisane u radnika na preradi sisala i jute (7,
8, 12), ali znatno manje u usporedbi s radnicima na preradi konoplje (8, 21). Ankrah i
suradnici (19) unato& prisutnim respiratornim simptomima nisu utvrdili objektivne zna-
kove opstrukcije mjerenjem maksimalne brzine ekspiracije (PEF) i FEV,. Registriranjem
akutnog smanjenja FVC i FEV, tijekom radne smjene u radnika na preradi sisala, Mustafa
i suradnici (9) utvrdili su relativni pad FEV, u radnika na preradi sisala koji je slican
padu u nasem ispitivanju. Sli¢no tome Gandevia i Milne (3) opisali su akutne redukcije
FEV, prvog radnog dana. Inhalacija orciprenalina (Alupent) prije smjene u radnika na
preradi sisala znaajno je smanjila akutne redukcije FVC i FEV, (4). EIGhawabi (22) je
opisao da inhalacija bronhodilatatora nakon radne smjene u radnika na preradi jute i
sisala uzrokuje gotovo potpunu reverzibilnost akutnih redukcija FEV, tijekom radne smje-
ne. Choudat i suradnici (23) su opisali da inhalacija salbutamola uzrokuje ve¢u bronho-
dilataciju u radnika na preradi pamuka i jute u usporedbi s kontrolnom skupinom.

Usporedba izmjerenih s predvidenim normalnim vrijednostima pokazuje znacajno
smanjenje ventilacijskih parametara u nasih radnica na preradi jute i sisala varirajuéi za
FVC od 88,0 do 83,6%, za FEV; od 87,0 do 84,4%, za FEFs, od 84,4 do 78,3% te za FEF,5
od 74,0 do 62,1%.

Rezultati naseg istraZivanja pokazali su osobito smanjenje FEF,5 u radnica na preradi
jute, i to jo§ vece u onih na preradi sisala, §to upucuje na opstruktivne promjene loka-
lizirane preteZno u manjim di$nim putovima. Takve opstruktivne promjene su sli¢ne
onima dobivenim u drugih tekstilnih radnika izloZenih pragini pamuka, konoplje ili lana
(21, 24-25). Zhou i suradnici (20) opisuju da puSenje cigareta i izloZenost pradini pridonose
pogorsanju FEV,. NaSe tekstilne radnice bile su preteZno nepusadi i zbog toga moZemo
pretpostaviti da je oStecenje ventilacijskog kapaciteta preteZzno posljedica djelovanja pra-
Sine jute i sisala. Baker i suradnici (26) smatraju da je aerosol ulja koje se upotrebljava za
omeksivanje sisala uz pradinu sisala, dodatni éinitelj u oStecenju respiratorne funkcije.
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Nasi rezultati upuéuju na to da dugotrajna izlo¥enost pradini jute i sisala unato¢ re-

lativno niskoj koncentraciji zapraSenosti, moze u osjetljivih osoba uzrokovati razvoj akut-
nih i/ili kroni¢nih respiratornih simptoma i ventilacijskih poremecaja koji, ¢ini se, nisu
vezani uz imunoloku reaktivnost.
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Summary

IMMUNOLOGICAL REACTIONS, RESPIRATORY SYMPTOMS AND VENTILATORY
CAPACITY IN TEXTILE JUTE AND SISAL WORKERS

Allergic reactions in relation to respiratory symptoms and ventilato capacity were studied in
41 textile workers employed in the processing of jute and sisal. Only 5.0% of the jute workers and
9.5% of the sisal worl}:ers demonstrated positive skin reactions to jute or sisal allergens. Increased
IgE was found in 9.8% of the textile workers. Among 35 Controi workers 11.4% reacted with a
positive skin reaction to the jute or sisal allergen and 2.9% had increased IgE. Chronic respiratory
symptoms as well as changes in ventilatory capacity were found in textile workers with positive
and negative skin tests. Our data suggest that immunological reactions are not likely to be responsible

for the development of respiratory impairment in textile workers exposed to jute and sisal dust.
»Andrija Stampar« School of Public Health, Medical School University of Zagreb!,
Institute for Medical Research and Occupational Health University of Zagreb?,
Zagreb, Croatia
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