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KLIMATIZACE - ZDRAVOTNI
RIZIKA A PREVENCE

MUDr. Jarmila Kohoutova
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Klimatizace vnitfnich prostor se diky stale se zvysuijicim teplotam v dusledku klimatickych zmén v poslednich tfech desetiletich stava béznym
a mnohdy nezbytnym prvkem technického zafizeni budov. Pobyt v prostorach bez pfirozeného vétrani jiz neni spojen pouze s vykonem povo-
lani v oborech s vysokymi naroky na Cistotu prostiedi, ale kazdodenné se v tomto prostiedi pohybujeme v provozovnach obchodu a sluzeb,
hotelich, kulturnich a sportovnich zafizenich. Klimatizaéni zafizeni se stale ¢astéji instaluji v obytnych domech, jsou soucasti standardniho
nebo nadstandardniho vybaveni dopravnich prostredkii. Rada praci z poslednich let ukazuje, Ze stale pribyva nemoci, které maji souvislost
s pobytem v klimatizovanych prostorach. NejvyznamnéjSim faktorem podilejicim se na vzniku téchto nemoci jsou mikroorganizmy, které
mohou vyvolavat jak nespecifické zdravotni obtize, tak zejména zavazna infekéni onemocnéni. Mikroorganizmy jsou uvadény i jako jeden
z puivodcti tzv. syndromu nemocnych budov (Sick Building Syndrome), bakterie a mikroskopické vlaknité houby jsou vyznamnymi alergeny.
Klimatizacni a ventilacni zafizeni a jejich jednotlivé prvky, pokud nejsou fadné udrzovany, vytvareji vhodné podminky (teplota, vihkost) pro
prezivani a rozmnozovani mikroorganizmi a stavaji se jejich rezervoarem, ze kterého se do vnitfniho ovzdusi uvolfiuiji.
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AIR CONDITIONING - HEALTH RISKS AND PREVENTION

Due to rising temperatures caused by the climatic changes, air conditioning of interior areas is becoming in the last three decades common
and often necessary part of technical infrastructure of buildings. Spending time in areas without natural ventilation is no longer limited to
professions with high demand to environment purity. We move through air-conditioned areas in shops, hotels, in culture and sport facilities.
Air conditioning units are common in residential houses and are part of standard or advance equipment of vehicles. Many articles from the
last years indicate increase of diseases that are related to exposure to air-conditioned areas. Most important factor involved in occurrences
of these diseases are microorganisms that can cause unspecific health problems as well as serious infectious diseases. Microorganisms
are claimed as one of the causes of the Sick Building Syndrome. Bacteria and microscopic fungi are important allergens. Air-conditioning
and ventilation units, if not maintained properly, create suitable conditions (temperature, humidity) for survival and reproduction of micro-

organisms. These units become a source from which the microorganisms are released into the interior environment.
Key words: air-conditioning, microorganism, infection disease, prevention.
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Klimatizace a klimatizac¢ni zaFizeni

V soucasné dobé vefejnost bézné mluvi o kli-
matizaci nebo nucené vyméné vzduchu v souvis-
losti s vétranim v bezokennich prostorech, potfebou
ochlazovani vnitnich prostor pfi vysokych venkovnich
teplotach, odvadéni Skodlivych latek z vnitiniho pro-
stfedi nebo vysokymi pozadavky na Cistotu ovzdusi.
Pro posuzovani a hodnoceni zdravotnich rizik a zmén
zdravotniho stavu je tfeba rozliSovat mezi témito dveé-
ma pojmy.

Klimatizace je tepelné vlhkostni prava filtrova-
ného pfivadéného venkovniho i ob&hového vzduchu,
tzn. klimatizaéni zafizeni zaji$tuje vSechny slozky
vnitfniho prostfedi budov - Cistotu, teplotu, vihkost
na pozadované Urovni dle potfeby danych provoz(.
Zdravotnicti pracovnici znaji velmi dobfe klimatizaci
z operaénich sall a dalSich oddéleni, kde je nezbytné
s ohledem na poskytovanou zdravotni péci vytvofit
superaseptické prostfedi, napf. transplantacni jed-
notka, popaleninova centra.

Zdravotni rizika

s provozem klimatiza¢nich zafizeni je vyskyt a kumu-
lace mikroorganizmd v r(iznych mistech klimatiza¢-
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niho zafizeni (potrubi, kde dochazi ke kondenzaci
par a nedostate¢nému odvodu kondenzatu, filtry)
a jejich rozmnozovani v podminkach, které jsou pro
fadu z nich optimdlni, tj. teplota a vihkost. Nasledné
se mikroorganizmy s proudem vzduchu dostévaji do
vnitfniho prostfedi a vytvareji bioaerosol.

Historie: Prvni klimatizace byla uvedena do
provozu v r. 1929 ve Spojenych statech americkych.
Zde také byla poprvé prokazana epidemie infekéniho
onemocnéni, kdy cestou pfenosu infekce byl aero-
sol z chladici vody klimatiza¢niho systému hotelu
(Philadelphia, 1976, sjezd Americké legie, epide-
mie akutniho respiraniho syndromu az s obrazem
tézké pneumonie s Umrtim 34 osob z 211 nemocnych,
pivodce onemocnéni Legionella pneumophilla).

Fyzikdalni, chemické a mikrobialni
faktory klimatizovanych prostor

ve vztahu ke zdravotnim obtizim

a klinickym projevim nemoci

Nespecifické zdravotni obtize
a mikroklimatické podminky

Dlouhodoby pobyt v chladnych klimatizovanych
prostorach negativné ovliviiuje funkci fasinkového epi-

2008; 10(5) / www.internimedicina.cz

telu, m(iZe dojit aZ k jeho paralyze a stagnaci hlenu, coz
se projevuje vysychanim sliznic hornich cest dychacich,
chrapotem, rymou a vytvareji se podminky pro vznik
endogenni bakteridini infekce dychacich cest fyziolo-
gickou fldrou nosohltanu; negativni U¢inky chladu déle
zvySuije pfili§ nizka nebo vysokd vihkost vzduchu.

Proud chladného vzduchu z vyustkd klimatiza-
ce pfimo dopadajici na Clovéka vyvolava zejména
v oblasti obliCeje, krku a zad prochlazeni a nasledné
bolesti zad, ev. kloubt, mlze zpisobit i podrazdéni
perifernich nerv( s naslednymi klinickymi projevy.

Opakované prechody z chladné mistnosti do
tepla a naopak mohou zatézovat obéhovy systém
a v dusledku rychlych zmén perifernich cév ve smyslu
konstrikce a dilatace mize dojit ke kolapsu.

,Umé&lI&“ vnitni prostfedi klimatizovanych prostor,
nemoznost otevfit okna a pfirozené vétrat vyvolava
u vnimavych osob psychosomatické obtize — Ginavu,
bolesti hlavy, dychaci obtize, zaludecni obtize.

Klimatizace je jednim z faktord, ktery se podili
na tzv. syndromu nemocnych budov (Sick Building
Syndrome, SBS), coZ je soubor nespecifickych obtizi
(unava, sucho v nose a krku, bolest hlavy, svédéni
a suchost o€, svirani na hrudi, dychaci obtize), které
vétsinou nejsou tak zavazné, aby zpusobily pracovni
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neschopnost pro nemoc, ale zhorsuji pohodu lidi
a negativné ovliviuji pracovni vykonnost a postihuji
soucasné vice osob v budové. Tento syndrom je od
poCatku spojovan s vySkovymi budovamiz 60-70. let,
kde se na vzniku zdravotnich obtizi podili nejen klima-
tizace, ktera v takovéto budové nezajistuje optimalni
mikroklimatické podminky, ale i osvétleni, chemické
znecisténi ovzdusi tabdkem, ozdnem, nové zafizeni
a vybaveni kancelafi (kopirky, PC) a dalSi faktory.

Pozn.: Pozadavky na mikroklimatické podminky
pro vnitfni prostfedi pobytovych mistnosti v teplém
a chladném obdobi roku stanovuje vyhlaska MZ
€. 6/2003 Sb., teplota kulového teploméru 21-25 °C,
relativni vihkost vzduchu 30-65 %, proudéni vzduchu
0,13-0,20m.s".

Chemické latky ve vnitfnim prostredi

PFi respektovani zasady pfivodu Cistého ven-
kovniho vzduchu do klimatizaéniho zafizeni, coz
je zékladni pozadavek pfi projektovani a realizaci
staveb a jejich spravném provozu a Udrzbé, je riziko
kontaminace vnitfniho prostfedi chemickymi latkami
minimalni. Ohrozeni &i poskozeni zdravi Uzce souvisi
s expozici chemickym latkdm v prostiedi v mnoha
priimyslovych odvétvich (legislativné jsou stanove-
ny pozadavky na odsavani Skodlivin z pracovniho
prostfedi a hygienické limity prachu a chemickych
latek v pracovnim ovzdusi) a problematiku zdravot-
nich disledku fesi zaméstnanci stfedisek pracov-
né-lékai'ské péce (zavodni Iékafi) a klinik nemoci
z povolani.

Sieni chemickych latek prostiednictvim klimati-
zace je ale znamo v souvislosti s teroristickymi utoky,
kdy jako chemické zbrané mohou byt uzity nervové
plyny, krevni jedy, latky zpuchyfujici a dusivé, slzny
plyn &i psychofarmaka.

Mikroorganizmy
Teplota a vihkost vzduchu vytvai pfiznivé pod-

minky pro vyskyt a rozmnozovani nékterych mikroor-

ganizm0 a proudéni vzduchu umoznuie jejich prinik
do vnitfniho prostfedi. Riziko Sifeni mikrobidlnich
agens z klimatizaCnich zafizeni vznika vSak pouze
tehdy, jestlize jednotlivé prvky zafizeni i zafizeni jako
celek nejsou pravidelné udrzovany a jejich provoz
prabézné kontrolovan nebo monitorovan.

Bakterie: Z mikroorganizm( vyvolavajicich
zavazné klinické stavy je prostfedi klimatizacniho
zafizeni pfiznivé zejména pro:

o gramnegativni aerobni ty¢ky Legionella pneumo-
philla, které jsou plivodcem Legionaiské nemoci
charakterizované schvacenosti, myalgiemi, vyso-
kymi horeckami a rychle se rozvijejici pneumoni,
nebo Pontiacké legioneldzy, ktera probihd pod
obrazem lehkého respiraéniho onemocnéni se
spontannim uzdravenim
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Pseudomonas aeruginosa, zpUsobuijici u zdra-
vych osob kolonizaci dychacich cest, u osla-
benych a imunosuprimovanych osob zévazné
pneumonie, Ié¢ba onemocnéni vyvolanych pseu-
domonadami je komplikovéana jejich vzristajici
rezistenci k antibiotikdim,

e spory bakterii Mycobacterium tuberculosis,
Clostridium tetani, které vyvolavaji vSeobecné
zZnadma zavazna onemocnéni,

o bakterie bézné pfitomné ve venkovnim ovzdusi
nebo tvofici fyziologickou kozni mikrofléru, jako
napf. Staphylococcus epidermidis, Streptococcus
sp., Bacillus sp., které mohou byt pfi¢inou vzniku
nemocni¢nich (nozokomialnich) nakaz,

o bakterie a jejich toxiny se uplatiiuji i jako vyznam-
né alergeny.

Viry: Spektrum nékaz pfendSenych vzdudnou
cestou a moznost jejich pfenosu prostiednictvim
klimatizacniho zafizeni je Siroké, klinicky obraz one-
mocnéni byva obdobny. Z plvodcl Ize povaZovat
za nejCastéji se vyskytujici adenoviry, rhinoviry,
coxsackie viry, viry parainfluenzy vyvolavajici akutni
respirani onemocnéni s riiznym stupném postizeni
hornich i dolnich cest dychacich a samoziejmé viry
chfipky. V této souvislosti je vhodné pfipomenout, ze
relativni vihkost vzduchu nad 50 % vyznamné snizuje
schopnost vird chfipky k preZiti v prostredi.

Plisné: Pfiznivym mistem pro vyskyt a rozmno-
zovani mikroskopickych vldknitych hub v klimati-
zaénim zafizeni jsou zejména jejich filtry, nejlépe
se jim dafi pfi relativni vihkosti nad 60 % a teploté
nad 21 °C.

NejCastéji se ve vnitfnim prostfedi vyskytuji viak-
nité houby rodu Aspergillus, po inhalaci mikrokonidii
ohrozujici ¢lovéka jednak pfi dlouhodobé expozici
intoxikaci v dlsledku produkce hepatotoxickych a kan-
cerogennich mykotoxinG a jednak infekci s primarnim
postizenim dychacich cest, vznikem ohrani¢eného
aspergilomu nebo zavazné akutni pneumonie, u ato-
piki mize vzniknout astma a bronchopneumonie.
Velmi z&vazny priibéh Casto vedouci k dmrti maji tyto
infekce u imunosuprimovanych pacientt.

Samozfejmé, ze v souvislosti s moznou mikrobi-
alni kontaminaci vnitfniho prostfedi nelze opomenout
mikroskopické vlaknité houby a jejich toxiny, ale i bak-
terie jako vyznamny alergen vyvoldvajici projevy od
alergické rymy az po bronchiélni astma.

Samostatnou kapitolou by byla problematika
zneuziti mikroorganizmd a klimatizaénich zafizeni
v souvislosti s bioterorismem, coZ je ale nad ramec
tohoto sdéleni.
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Nemocniéni (nozokomidlni) nakazy
Jedna se o infekce a infekéni onemocnéni, kte-
ra vznikaji v souvislosti s poskytovanim zdravotni
péée ve zdravotnickych zafizenich. Uroveri mikrobi-
alni Eistoty ovzdusi ovliviiuje moznost vzniku infekci
v misté chirurgického vykonu zejména pfi rozséhlych
a dlouhotrvajicich operaénich vykonech, vznik infekci
respiraéniho systému zejména u pacientd s onko-
logickymi onemocnénimi a imunosuprimovanych
pacientd. Klimatizace umoznuje vytvoreni a udrzeni
superaseptickych a aseptickych prostor.

Prevence vzniku negativnich
zdravotnich disledki pobytu
v klimatizovanych prostordch

Technickd a technologickd opatreni

*  pravidelnd revize a Udrzba klimatizaCnich zafizeni
dle doporuceni vyrobce a dodavatele, véetné
vymeény filtrd,

o pravidelnd kontrola provozu klimatizaéniho zafi-
zeni, véetné digitalniho monitoringu znedisténi
filtrad,

o spravné nastaveni parametrd mikroklimatickych
podminek pro vnitfni prostiedi — teplota, relativni
vlhkost a proudéni vzduchu,

* trvaly provoz klimatizacnich zafizeni,

o dle zdravotniho stavu zvazovat nakup a instalaci
Lklimatizaénich jednotek", které nejsou napojeny
na pfivod venkovniho vzduchu a odvod vzdu-
chu do venkovniho prostfedi, a tim minimalizo-
vat riziko kumulace mikroorganizmd v téchto
zafizenich a nasledné jejich Sifeni do vnitfniho
prostiedi.

Pobyt v klimatizovanych prostordch

o rozdil mezi vnéjsi teplotou a teplotou vnitfniho
prostfedi by nemél prevySovat 5-6 °C, coz plati
jak pro pobyt v mistnostech, tak i jizdu v doprav-
nich prostfedcich vybavenych klimatizaci,

o dle moznosti volit pracovni nebo pobytova mista
tak, aby Clovék nesedél nebo se dlouhodobé
nepohyboval v blizkosti klimatizaci pfivadéného
proudu vzduchu,

o osoby s poSkozenim imunitniho systému, imu-
nosuprimované osoby a alergici by méli v béz-
ném Zivoté pobyt v klimatizovanych prostorach
omezovat.
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