INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA

WYTYCZNE DO PROFILAKTYKI, ROZPOZNAWANIA I POWROTOW DO PRACY W
WYBRANYCH CHOROBACH ZAWODOWYCH

ZESPOL WIBRACYJNY POSTAC NACZYNIOWO-NERWOWA

Wstep

Drgania mechaniczne (wibracje) - to ruch oscylacyjny czastki lub ciata wzgledem
potozenia réwnowagi. Z higienicznego punktu widzenia wibracje oznaczajg energie ruchu
drgajacego przenoszong na organizm cztowieka. W zaleznos$ci od sposobu przenoszenia

drgan rozréznia sie tzw. wibracje og6lne lub wibracje miejscowe.

Wibracje przekazywane na konczyny goérne (ang. hand-transmitted vibration),
prowadza gtéwnie do rozwoju zaburzen w obrebie rgk w zakresie obwodowego uktadu
naczyniowego i nerwowego. Stad w ocenie potencjalnego szkodliwego wptywu wibracji
miejscowej na zdrowie pracownikéw powinno sie uwzglednia¢ dane z wywiadu oraz stan
kliniczny podczas wykonywanych badan wynikajacych z Kodeksu pracy. Celem dziatan
profilaktycznych powinno by¢ wytypowanie os6b z istniejgcymi przeciwwskazaniami przed
podjeciem zatrudnienia oraz wczesne odsuniecie od pracy w narazeniu na wibracje tych
pracownikéw, u ktorych stwierdza sie progresje objawéw zwigzanych z ekspozycja na

drgania mechaniczne, celem zapobiegania powstaniu nieodwracalnych zmian chorobowych.

1. Epidemiologia

Szacunkowo na ponadnormatywne wibracje miejscowe narazonych jest w Polsce
okoto 17 tys. osOb. Z danych statystycznych wynika, Ze najwiecej oséb zagrozonych
drganiami pracuje w sekcjach: przetwoérstwa przemystowego, budownictwa, transportu i
gospodarki magazynowej oraz gornictwa. W latach 1999-2020 obserwowany jest trend
spadkowy stwierdzonych przypadkoéw choroby zawodowej - zespotu wibracyjnego (z 275 w

1999r.do 10 w 2020r.). Aktualnie przypadki tej choroby stwierdza sie w sekcjach rolnictwa,
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le$nictwa, towiectwa i rybactwa, przetwdérstwa przemystowego, gérnictwa i wydobywania

oraz budownictwa.

2. Etiologia (Srodowiskowa / zawodowa)

Narazenie na dziatanie wibracji miejscowej dotyczy przede wszystkim osdb, ktérych

praca wigze sie¢ z:

e uzywaniem recznych narzedzi bedacych Zrédtem drgan (np. mtotéow
pneumatycznych, wiertarek, szlifierek i zakretarek, itp);
e przytrzymywaniem w rekach obrabianych elementéw na stacjonarnych

urzadzeniach, np. podczas szlifowania, polerowania, kucia;

e obstugg maszyn, urzadzen, pojazdéw bedacych Zrédtem drgan przenoszonych
bezposrednio na rece (np. obstuga maszyn szwalniczych) lub przez posrednio

przez uchwyty sterowania, zawory, porecze, kierownice, itp.

Wystapienie petnoobjawowego zespotu wibracyjnego zalezy od wielu czynnikow.
Skutki zdrowotne przede wszystkim zalezne sg od wielko$ci ekspozycji na drgania
mechaniczne, w tym charakterystyki fizycznej drgan (czestotliwosci, amplitudy, predkosci i
przy$pieszen), zmienno$ci w czasie, kierunku oddziatywania drgan oraz czasu trwania

efektywnej ekspozycji.

Waznym czynnikiem Srodowiskowym sprzyjajacym rozwojowi zmian naczyniowych i
neurologicznych jest palenie papierosow przez pracownika oraz narazenie na wibracje poza
pracg. Ponadto do rozwoju zmian usposabia¢ moze og6lny stan zdrowia i indywidualna

wrazliwo$¢ osobnicza.
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Nieergonomiczne
stanowisko pracy Efektywny czas
narazenia/godziny
nadliczbowe

Charakterystyka Sposob
drgan wykonywania

pracy
Stosowane

Styl zycia, narzedzia, ciezar
natogi narzedzia i.ich
~ stan techniczny

wzmozone
napiecie
statyczne
miesni, sifa
nacisku na
wydatek narzedzie,
energetyczny

Pozazawodowe
czynniki ryzyka

Rys.1 Czynniki ryzyka sprzyjajace rozwojowi zmian naczyniowych i neurologicznych w

zespole wibracyjnym.

Zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa w Polsce, warto$ci dopuszczalne (NDN)
dla dziennej i kréotkotrwatej ekspozycji na drgania mechaniczne okresla Rozporzadzenie
Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 12 czerwca 2018 r. w sprawie
najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen czynnikéw szkodliwych dla zdrowia w
srodowisku pracy (Dz.U. 2018 poz. 1286)*. Wartosci progéw dziatania dla ekspozycji
dziennej, powyzej ktérych pracodawca powinien wdrozy¢ w zaktadzie pracy profilaktyke
ograniczajaca ryzyko zawodowe zostaty okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Gospodarki i
Pracy z dnia 5 sierpnia 2005 r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy przy pracach
zwigzanych z narazeniem na hatas lub drgania mechaniczne (Dz.U. 2005 nr 157 poz.

1318)**,

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
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Rodzaj drgan * Wartosci dopuszczalne (NDIN) drgan == Warto5C
mechanicznych progu
dzialania dla
ekspozycji

Dzienna ekspozycja dziennej

na drgania, A(8)

drgania dzialajace przez 2.8 m/s2 11,2 m/s2 2.5 m/s2
konczyny goérne
(drgania miejscowe)

drgania o dzialaniu ogélnym 0,8 m/s2 3,2 m/s2 0,5 m/s2
(drgania ogélne)

Tabela 1 WartosSci dopuszczalne drgan mechanicznych, zgodnie z obowigzujgcymi

przepisami prawa.

3. Definicja
Zespol wibracyjny posta¢ naczyniowo-nerwowa

Zmiany chorobowe wywotane przez drgania mechaniczne charakteryzujg sie
angiopatia lub angioneuropatig koniczyn gérnych. Rozwijaja sie wolno, przez wiele lat, co

pozwala na wyodrebnienie trzech okresow:
I. okres objawdéw zwiastunowych

* przemijajace, nieswoiste i miernie wyrazone objawy ujawniajgce sie w spoczynku i
w chtodnym otoczeniu:

- uczucie mrowienia i dretwienia zlokalizowane w obrebie palcow rak
(akroparestezje) wystepujace przy gorszym ukrwieniu konczyny,

- czasami nieznaczne oziebienie rgk i pocenie,
- moga pojawiac sie bole rak, zwykle spoczynkowe, po calym dniu/tygodniu pracy,

* moga wystapic¢ nieznaczne zaburzenia czucia lub bez istotnych zmian w badaniu
przedmiotowym.

II. okres zmian wczesnych

* progresja objawow zwiastunowych, parestezje i bole rak czasami przerywaja sen,
wystepuje nadwrazliwosci rak na niska temperature,
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* sporadyczne wystepowanie objawu Raynauda (napadowy skurcz drobnych
tetniczek palcéw ragk powodujacy poczatkowo zbledniecie palcéw rak, potem
zasinienie, a w fazie rozkurczu zaczerwienienie skory); najczesciej dotyczy opuszek
palcow rak, ujawnia sie pod wptywem miejscowego lub ogdlnego ochtodzenia, np.
po zanurzeniu ragk w zimnej wodzie lub w zimnych porach roku,

* w badaniu przedmiotowym skoéra rgk moze by¢ marmurkowata i z obnizong
cieptota,

* zazwyczaj stwierdza sie ostabienie czucia wibracji,

* wyniki badania neurologicznego w wiekszos$ci przypadkéw pozostajg w granicach
prawidtowych. Sprawnos¢ konczyn gérnych jest w petni zachowana.

II1. okres zmian zaawansowanych
* dolegliwosci pod postacig silnych b6léw i dretwienia rak wystepuja w ciggu dnia w
spoczynku i podczas pracy oraz czesto w nocy,

» zwiekszona wrazliwo$¢ konczyn gornych na ochtodzenie, réwniez latem,

* napadowe bledniecie palcow rak jest niezaleznie od oziebienia, czesto wystepuje w
temperaturze pokojowej, obejmuje wiekszos¢ palcéw (rzadko kciuki), bardziej
nasilone zmiany obserwuje sie zazwyczaj w zakresie reki bardziej eksponowanej na
dziatania wibracji,

* marmurkowato$c¢ skory lub rézny stopien jej zasinienia, wzmozona wilgotnosc¢ i
obnizona cieptota skéry rak,

» okres odnowy cieptoty skdry po probie oziebienia jest czesto wydtuzony,

» opuszki palcow, okolice stawéw miedzypaliczkowych, a niekiedy cata reka sa
nabrzmiate,

» ostabienie sity mieSniowej, mniejszg sprawnos¢ rak, uposledzenie czucia w obrebie
dtoni (osoby skarza sie na wypadanie przedmiotow z rak),

* w palestezjometrii stwierdza sie znacznie podwyzszony prég czucia wibracji,

* w badaniu neurologicznym: zaburzenia czucia bolu, dotyku, rzadziej temperatury i
zazwyczaj zlokalizowane sg w odsiebnych odcinkach konczyn gérnych, daja obraz
polineuropatii bez uposledzenia sprawnos$ci ruchowej koriczyn,

* pdéznym objawem w przebiegu zespotu wibracyjnego moga by¢ zaburzenia
przewodnictwa nerwowego o typie mononeuropatii (wspotistniejgcy zespoét ciesni
nadgarstka, zesp6t kanatu de Guyon),
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* w wyniku tepych uderzen w okolicy ktebika moze doj$¢ do uszkodzenia tetnicy
tokciowej (zesp6t miotkowy kiebika).

4. Rozpoznanie postaci naczyniowo-nerwowej zespotu wibracyjnego jako choroby

zawodowej

Pierwsze zmiany chorobowe najczesciej ujawniajg sie w ciggu kilku-kilkunastu lat
trwania ekspozycji, chociaz w przypadkach znacznej ekspozycji na wibracje oraz przy
wystepowaniu dodatkowych czynnikéw zwiekszonego ryzyka rozwoju zespotu
wibracyjnego, pierwsze objawy moga wystapi¢ nawet po kilkunastu miesigcach od

rozpoczecia pracy w narazeniu.

Poczatkowo symptomy chorobowe wystepuja okresowo, z czasem moga wystepowac
stale. W okresie zmian zwiastunowych zgtaszane przez pacjenta parestezje i dretwienie ragk
i palcéw, zwiekszona wrazliwo$¢ na zimno, pocenie i béle rak, wystepuja zwykle w
warunkach gorszego ukrwienia konczyny, zwlaszcza w chtodnych porach roku. Powyzsze
zmiany majg charakter czynno$ciowy, stad z uptywem czasu czesto obserwuje sie
zmniejszenie ich stopnia nasilenia. Catkowite ustgpienie dolegliwosci w ciggu kilku
kolejnych tygodni/miesiecy, pomimo dalszej pracy w narazeniu $wiadczy o zjawisku

adaptacji.

W orzecznictwie o chorobach zawodowych przyjeto, Ze okres zwiastunow nie
upowaznia do rozpoznania choroby zawodowej, natomiast stanowi wskazania do podjecia
efektywnych dziatan profilaktycznych, przerwania narazenia na wibracje i dalsza

obserwacje w celu oceny progresji zmian.

Najwieksze trudno$ci diagnostyczne sprawia wczesne stadium rozwoju zespotu
wibracyjnego, poniewaz zgtaszane dolegliwosci nie zawsze znajduja potwierdzenie w
wynikach wykonywanych badan uktadu naczyniowego i nerwowego. W tym stadium
zmiany chorobowe moga by¢ odwracalne po ustaniu narazenia albo przechodzi¢ w zmiany
utrwalone. Dlatego w profilaktyce tak wazna jest obserwacja stanu klinicznego i w
uzasadnionych przypadkach czasowe przesuniecie pracownika na stanowisko bez narazenia
na drgania mechaniczne. W razie utrzymywania sie objawow lub ich dalszej progresji

konieczne jest orzeczenie trwatego przeciwwskazania do pracy w narazenia na wibracje.
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Utrwalone zmiany (okres zmian zaawansowanych) s3 bezwzglednym
przeciwwskazaniem do pracy w narazeniu na wibracje i stanowig podstawe zgtoszenia

podejrzenia choroby zawodowe;j.

Rozpoznanie postaci naczyniowo-nerwowej zespotu wibracyjnego jako choroby
zawodowej opiera sie na potwierdzeniu istotnej ekspozycji na wibracje w warunkach
zawodowych, stwierdzeniu typowych cech Kklinicznych u pracownika i wynikéw badan
diagnostycznych $wiadczacych o istnieniu nieodwracalnych zmian uktadu naczyniowego i
nerwowego oraz wykluczeniu innych choréb o podobnej symptomatologii (diagnostyka

réznicowa).

5. Diagnostyka

W diagnostyce postaci naczyniowo-nerwowej zespotu wibracyjnego wazne miejsce
zajmuja wywiad chorobowy i zawodowy, badanie przedmiotowe ogdlnolekarskie i
neurologiczne oraz badania pomocnicze. W celu oceny zaburzen naczyniowych nalezy
wykonac¢: probe biatej plamy, prébe Pala, probe oziebiania ragk potaczong z czynnosciowa
préba termiczng, probe uciskowa. W celu oceny zaburzen w zakresie obwodowego uktadu
nerwowego wskazana jest wykonanie badania czucia wibracji (palestezjometrii) oraz
badania przewodnictwa nerwowego w zakresie nerwu posrodkowego, promieniowego,

tokciowego (badanie elektroneurograficzne - EneG).

W petnoobjawowym zespole wibracyjnym postaci naczyniowo-nerwowej stwierdza

sie:

» zaburzenia neurosensoryczne o typie zaburzen czucia dotyku, wibracji i
temperatury;

* objaw Raynauda;

* zaburzenia termoregulacyjne w zakresie konczyn gérnych (obnizona cieptota skory
rak, wzmozona potliwos$¢, w skrajnych przypadkach zmiany troficzne skory);

* w badaniu palestezjometrycznym - pogtebiajace sie zaburzenia czucia wibracji;

* w probie oziebiania z termometrig skérng - stopniowe wydtuzenie czasu odnowy/
brak odnowy temperatury palcéw rak;
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w p6Znym stadium zespoty uciskowe na poziomie nadgarstka (zespét cie$ni

nadgarstka, zesp6t de Guyona).

Uwaga: W monitorowaniu progresji zmian w zakresie uktadéw naczyniowego i nerwowego

pomocna jest tzw. klasyfikacja sztokholmska (Stockholm Workshop Scale) z 1987r.

6. Profilaktyka zespotu wibracyjnego pochodzenia zawodowego

OCENA ZDOLNOSCI DO PRACY W NARAZENIA NA WIBRACJE MIEJSCOWA

Czasowe ograniczenie zdolnoSci do pracy stanowi:

wystgpienie zmian wczesnych zespotu wibracyjnego

Dlugotrwala niezdolnos¢ do pracy orzekamy w przypadku wystepowania:

choroby ogélnoustrojowej z powiktaniami naczyniowymi i neurologicznymi, np.
cukrzyca (polineuropatia);

choroby nerwéw obwodowych niezaleznie od ich etiologii, w tym neuropatia
alkoholowa;

choroby naczyn obwodowych (tetniczych i Zylnych);

choroby, w ktorych przebiegu wystepuje objaw Raynauda (m.in. w chorobie
Raynauda toczniu trzewnym, guzkowym zapaleniu tetnic, niedokrwistosci
autoimmunohemolitycznej, napadowej nocnej hemoglobinurii, makroglobulinemii
Waldenstroma, zatrucia chlorkiem winylu lub sporyszem, i inne);

schorzenia ogo6lnoustrojowe, w ktorych przebiegu dochodzi do krioglobulinemii
badz zjawiska zimnej aglutynacji;

przebyte odmrozenia konczyn gérnych;

zespo6t uciskowy gérnego otworu klatki piersiowej niezaleznie od przyczyny (wady
wrodzone i przebyte urazy, zaburzenia posturalne).

ponadto z uwagi na rozwdj zmian kostno-stawowych:

zwyrodnienia kosci i stawow;

osteoporoza;
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» pourazowe deformacje kosci i stawéw konczyn gérnych;

* choroby z kregu reumatoidalnych (m.in. RZS, twardzina uktadowa, zespét Sjogrena,
zapalenie skérno-miesniowe, toczen rumieniowaty uktadowy, mieszana choroba
tkanki tacznej, zapalenie wielomie$niowe);

* zespo6t Sudecka;

» schorzenia uktadu kostno-stawowego o ostrym lub przewlektym przebiegu, m.in.
zespo6t bolowy kregostupa, zmiany zwyrodnieniowo-znieksztatcajace stawow
kregostupa i stawé6w obwodowych, w tym zwigzane z wiekiem, pourazowe, wady
rozwojowe, martwica jatowa kosci wieku dzieciecego i mtodzienczego.

Uwaga: nie jest zalecane zatrudnianie w narazeniu na wibracje miejscowq i ogélng oséb

przed zakonczeniem okresu dojrzewania ukladu kostnego. Obserwowana duza

wrazliwo$¢ mtodych pracownikéw na wibracje nakazuje ostrozne kwalifikowanie do

pracy z narzedziami wibracyjnymi os6b ponizej 25 roku zycia.

BADANIA LEKARSKIE

Czestotliwo$¢ i zakres badan profilaktycznych pracownikéw okresla zatgcznik do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada 2020 r. zmieniajgce rozporzadzenie w
sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikéw, zakresu profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw

przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz.U. 2020 poz. 2131).

Czestotliwos¢ i zakres badan lekarskich osdb pracujacych w narazZeniu na drgania

mechaniczne
Czynnik niebezpieczny, Zakres badan Czestotliwos¢ badan
szkodliwy lub uciazliwy  profilaktycznych profilaktycznych

Czynniki fizyczne

Drgania dzialajace na Badanie lekarskie ze
organizm czlowieka przez szczeg6lnym uwzglednieniem
konczyny gorne (drgania uktadéw: naczyniowego,

Pierwsze badanie okresowe
po 1 roku,

- . nastepne co 3 lata
miejscowe) nerwowego i kostnego;
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proba oziebiania z
termometrig skérng i préba

uciskowg
Drgania o og6lnym Badanie lekarskie ze
dzialaniu na organizm szczegblnym zwroceniem
. . . . Co 4 lata
czlowieka (drgania uwagi na dolny odcinek
ogolne) kregostupa

Nalezy podkresli¢, ze wskazana w wytycznych czestotliwo$¢ badan okresowych,
dotyczy tylko os6b bez objaw6w nasuwajacych podejrzenie zespotu wibracyjnego. W razie
ich wystapienia lekarz wyznacza wczes$niejszy termin kolejnego badania okresowego, moze

réwniez poszerzy¢ zakres badan, w zaleznosci od indywidualnych wskazan.

DZIALANIA MEDYCZNE W RAMACH BADAN PROFILAKTYCZNYCH:

wtasciwy dobor zdrowotny kandydatow do pracy.
- dyspanseryzacja pracownikéw ze wzgledu na wielko$¢ narazenia na wibracje:
a) grupa ryzyka niewielkiego stopnia (>0,5 NDN),
b) grupa ryzyka znacznego stopnia (>NDN),
- informowanie pracownika o mozliwych skutkach narazenia na wibracje (w
przypadku wystgpienia dolegliwo$ci, pracownik powinien zgtosi¢ sie do pracodawcy
z wnioskiem o skierowanie go do lekarza celem przeprowadzenia wcze$niejszego
badania),
- zachecanie pracownika do modyfikacji stylu zycia w celu eliminacji czynnikow
pozazawodowych (np. zaprzestania palenia tytoniu),
- okresowa zmiana stanowiska pracy (bez narazenia na wibracje) ze wzgledow

profilaktycznych.

7. Powroty do pracy

Pelnoobjawowy zespdt wibracyjny, czesto zwigzany jest z bélami rak, ktére maja

najwiekszy wplyw na obnizanie zdolnosci do pracy. Cechuje go duza rozpietos¢ skutkow
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funkcjonalnych oraz rézny poziom kompensacji i adaptacji, co wymaga indywidualnego

podejscia w przypadku podejmowania decyzji o powrocie do pracy.

W wyborze nowego stanowiska pracy, nalezy okresli¢ mozliwosci zawodowe
pracownika. Szczegolnej ostroznosci w kwalifikacji do pracy wymaga ocena stanowiska pod
katem czynnikéw niekorzystnie wptywajacych na obwodowy uktad naczyniowo-nerwowy,

takich jak:

* monotypia, zwlaszcza prace przy taSmach montazowych, prace akordowe;

* wykonywanie czynno$ci manualnych np. chwytania, $ciskania, podnoszenia,
przenoszenia, wymagajace uzycia dodatkowe;j sity i zwiekszonego napiecia miesni;

* czynno$ci manualne powodujgce nadmierny dlugotrwaty ucisk na tkanki w obrebie
rak i nadgarstkow;

* prace wymagajace precyzji ruchow;

» warunki mikroklimatu zimnego (praca w chtodniach, mroZniach czy na otwartej
przestrzeni);

» ciezka praca fizyczna zwigzana z transportem recznym.
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