IV. Zavérecné shrnuti

Analyza vysledku Setfeni AHM 2007 se sklada ze tfech ¢asti, které jsou dané tfemi riznymi okruhy otazek
v dotazniku. Text analyzy je ukonéen timto zavérecnym shrnutim, které obsahuje pfehled hlavnich vysledku
Setfeni. Vétsina zjisténi AHM odpovida ptvodnim pfedpokladim, ¢ast se od vstupnich predpokladu lisi.

Cilovou skupinou pro otazky zamé&fené na pracovni Urazy byly pouze zaméstnani a pak ty osoby, které byly
bez zaméstnani, ale své zaméstnani ukoncCily pfed méné nez rokem. Z této cilové skupiny utrpélo Uraz
celkem 138,0 tis. osob. Vice nez 95 % Urazd se tykalo osob v zaméstnani. Cetnosti Grazd vykazuiji rozdily
pfedevsim dle pohlavi a hlavnich tfid KZAM. Faktor pohlavi a konkrétni €innosti, kterou pracovnik vykonava,
se navzajem ovliviiuji. Je mozné konstatovat, Ze pracovni Urazy jsou doménou muzd (Uraz utrpélo 3,6 %
pracujicich muzd a 1,4 % pracujicich zen). Mezi rizikové hlavni tfidy KZAM patfi hlavni tfidy 6 a 7, tzn.
kvalifikovani délnici v zemédélstvi a v lesnictvi, resp. femeslnici a kvalifikovani vyrobci, zpracovatelé
a opravari. Naopak nizka mira Urazovosti v praci byla zaznamenana u profesi, které zpravidla nejsou
spojené s fyzicky naro€nou Cinnosti pfi vykonu zaméstnani a s rizikovym pracovnim prostfedim.

Druha c¢ast analyzy hodnoti vyskyt nemoci a zdravotnich omezeni souvisejicich s vykonem povolani,
a to u osob zaméstnanych a u osob bez zaméstnani, které nékdy dfive pracovaly. Z vysledkd AHM vyplyva
zavislost frekvenci a druhll zdravotnich komplikaci pfedev§im na pohlavi a véku. Vliv struktury dle KZAM
neni tak silny jako u pracovnich uraz(l. Vice nez 7 % zaméstnanych muzd a 8,9 % pracujicich zen uvedlo,
Ze méli v uplynulych 12 mésicich zdravotni obtize, které vyplyvaly z jejich zaméstnani (stavajiciho nebo
dfive vykonavaného). Vysledky potvrzuji, Ze nemocnost spojena s pracovni €innosti roste témér linearné
s vékem, a to do vékové skupiny 55-59 let u muzu a 50-54 let u zen. U starSich osob opét dochazi k poklesu
nemocnosti, protoze se méni charakter zaméstnani. Co se tyka druhd zdravotnich komplikaci, muzi ¢asto
uvadéli problémy s podplrnym a pohybovym aparatem a méli téz ¢astéji nez zeny potize s nemocemi srdce
a ob&hové soustavy. Zeny naopak podstatné vice zmifovaly jako pFiginu svych problém( stres, depresi
¢i migrénu.

Posledni ¢ast analyzy se vénuje problematice negativnich faktord, které pUsobi na pracovisti na dusevni
a zdravotni stav (fyzické zdravi). Celkem 14,5 % zaméstnanych bylo vystaveno nékterému z faktor(
ovliviiujicimu duSevni stav (sexualni obtéZovani ¢€i Sikana, nasili ¢i hrozba nasili, Casova tisef ¢i nadmérné
mnozstvi prace). NejvyznamnéjSim faktorem je jednoznaéné faktor Casova tisefi a nadmérné mnozZstvi
prace. Témér 13 % zaméstnanych pocituje tento vliv na svém pracovisti.

Vice nez faktory pusobici na dusevni stav hraji roli faktory ovliviujici fyzické zdravi (chemické latky, prach
a kouf, vibrace a hluk, nevhodny postoj €i pohyby a noSeni tézkych bfemen, riziko nehody). Pfes 30 %
zaméstnanych uvedlo, Ze bylo v uplynulych 12 mésicich vystaveno nékterému z téchto faktor(. Dulezité jsou
zde rozdily mezi pohlavimi. Témito faktory jsou mnohem Castéji vystavovani muzi, a to témér 40 % z nich.
V pfipadé Zen jde o jednu pétinu z celkového poctu pracujicich Zen.

zaméstnanych), resp. riziko nehody (514,8 tis. pracujicich). Tyto faktory jsou vysoce spojené s €innosti,
kterou zaméstnani vykonavaji (¢lenéni dle hlavnich tfid a tfid KZAM). Obecné Ize fici, Ze nevhodny postoj,
pracovni pohyb ¢i noSeni tézkych bfemen se vyskytovaly u pomocnych a nekvalifikovanych délnikd
a u kvalifikovanych délnikd v zemédélstvi a lesnictvi. Riziku nehody jsou nej¢astéji vystaveni fidi¢i a obsluha
pojizdnych strojnich zafizeni.

Vysledky AHM tedy poskytuji cenné a praktické informace o pracovnich urazech, zdravotnich
omezenich a nemocech spojenych s vyvkonem profese a o faktorech dusevnich a fyzickych, které
respondenta na pracovisti negativné ovliviuji. VSichni pracujici jsou vice ¢i méné vystaveni urcitému
riziku pracovniho urazu, onemocnéni spojeného s pracovnim vykonem nebo vlivu faktoru
pusobicimu na dusevni stav a fyzické zdravi. Z toho dlivodu si zjiStovani téchto dat o urazovosti
a nemocnosti zaslouzi velkou pozornost a miize byt podkladem pro dal$i vyzkumné zaméry a Setreni.
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