A diabetes és az idosodo munkavallalok
munkakori alkalmassaganak kerdesei

Dr. Cseh Karoly

Semmelweis Egyetem
Nepegeszsegtani Intezet

ORSZAGOS KOZEGESZSEGUGYI INTEZET

Munkahigiénés- és Foglalkozas-egészsegiigyi Igazgatosag

il

2018. 04. 18.



ld6sodo/idos definicio

Munkaképes kor, aktiv kor 15-64 év

Id6s6dé munkavallalé 45-64 @V kézott, mas definiciok: 40 felett,

50 felett (50+)
OECD aktiv kor 2/3-an tul

EU 2010 populacio 30% 55 é felett
Id6s munkavallals 65 € felett

Age Discrimination in Employment Act (ADEA) USA 1967
"aging workforce" 40 éves kor felett

USA Munkaero statisztikai Hivatal ffi 35 % 65-74 é kozott a
munkaero piacon marad
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Male

European Union - 2016
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@ A népesség nem és korcsoport szerint

2017. januar1.*
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Opportunities to work after age 55 vary considerably across OECD countries

Employment rate by age group 55-64 year-olds, % in same age group, 03 2017 =
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Mote: OECD weighted average. Source: Labour Market Statistics.




Increase in size of age groups in working-age population, 2010 to 2030
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I Change in working age population (15-64), 2010-2030
(%)

(25% to 50%)

I Too fast to absorb
(50% to 100%)

B Dangerously fast
(>100%)

Source: World Population Frospects: The 2012 Revision, Medium Variant.



Diabetes prevalence, 2015 OurWorld

Diabetes prevalence refers to the percentage of people ages 20-79 who have type 1 or type 2 diabetes.
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Diabetes prevalence (% of population ages 20 to 79)

Source: World Bank — WDI: Diabetes prevalence (% of population ages 20 to 79) CurWorldinData.org « CC BY-SA
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Vezeto szovodmeények

Leading Complications of Diabetes
Dental Disease E

Complications of Pregnancy

Hypertension
Eye Problems Leading to Blindness

Amputations

Mervous System Disease

Heart Disease and Stroke
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: i Relative risk* of cardiovascular events
W Percent of Possibility in people with diabetes
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Szivelégtelenség

Alsé6 végtagi érszukulet .
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Diabetes Prevalence by Occupation Type
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Diabetes Rate and Rates of Associated Risk Factors by Occupation Type

Risk level of new 15+ alcoholic

onset diabetes drinks per week Smoker
% %% Yo

Transportation Highest 403 5 B 267 486
Manufacturing or production Above average 31.2 6.0 262 444
Installation or repair Above average 274 87 77.2 419
Construction or mining Above average 254 101 302 382
Service Average 278 a0 233 44 3
Manager, executive or official Average 276 49 149 437
Clericalor office Average 284 21 140 504
Sales Average 250 4.3 T¥ B 449
Farming, fishing or forestry Average 260 6.1 179 332
Murse Average LT 14 T 443
Other healthcare professional Average 224 2 115 425
Business owner Below average 225 5.7 154 412
Professional (except teachers Below average i 4.4 108 428
and healthcare)

Teacher (K-12) Below average 253 20 52 445
Physician Lowest 138 27 A5 415

GALLUP-SHARECARE WELL-BEING INDEX, JAN. 2-DEC. 30, 2016









diabeteses dermopathia necrobiosis lipoidica diabeticorum

szaraz bor




xanthelesma

eruptiv xanthomak

granuloma annulare




neuropathias fekély

carbunculus



Jelent-¢ veszelyt | kockazatot
masra | magara?
hatekonysag

cimkezes




Diabetessel kapcsolatos alkalmassagi €s munkabiztonsagi
kockazatok ertékeléese

Hipoglikemia elofordulasa

Hirtelen dezorientaltsag, cselekvo képtelenség, zavartsag

INnzulin es szekretagog

(szulfanilurea és glinid) kezelés esetén varhatoé
(kockazat becslése hypoglikémia anamnézis és munkakor alapjan)



ADA 1984

Minden diabeteses személy,

akar inzulinnal kezelt,

akar mas terapiaban részesulo
alkalmas lehet az adott foglalkozasra,
amelyre képesitett

Egyén képességei- HAAF, meérés
Munkakorulmeények- biztonsagi
kockazat



Hypoglycemia associated
autonom failure

Hipoglikémia felismeresi zavar

Nincs autonom tunet <3 mmol/l
veércukorszintnel

Veércukor onellenorzés a tevékenyseéeg elott
Inzulinok hatasdinamikaja, szénhidratok felszivodasa



Egy sulyos hipoglikémias epizéd nem
feltetlenul kizaré ok

Veszélyt az ok fel nem ismereése jelent

Edukacio hianya + HAAF

Ismetiodo sulyos hipoglikémias
epizodok jelenthetnek

alkalmassagi korlatozast



Severe hypoglycemia,
per 100 patient-years

jobb a beallitas, nagyobb baleseti kockazat
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Diffusié-sulyozott felvétel Journal of Clinical Neuroscience 13 (2006) 696—-699
Yanagawa Y et al.



Hiperglikemia

Nem jelent azonnali kozvetlen
kockazatot és alkalmassagi korlatozast

A szovédmények megjelenése jelenthet
alkalmassagi korlatozast

Neuropathia
Nephropathia
Retinopathia

Macroangiopathia



Két fo munkabiztonsagi kockazati csoport
UIMC Railway Medical Guideline 2014 alapjan

A csoport Nagy biztonsagi kockazat
A munkavallalo egy személyben felel6s

Nincs felettes, és nincs teljes technikai
biztonsagi tamogatas

B csoport Kis biztonsagi kockazat

Csoportos felel6sség (nem egyéni felelosség)
Szubordinacié mikodik, van elégséges technikai
biztonsagi kontroll

A kizarasi kritériumok: abszolut és relativ



1-es tipusu cukorbetegség F6 Kockazatok: sulyos hipoglycaemia
felismerési képesség zavara
tartos hiperglycaemia
szovédmeények

A csoport Kizaroé kritériumok

Ujonnan felfedezett illetve instabil 1DM, a stabil metabolikus allapotig
Hipoglycaemia felismerési zavar
Gyakori (tobb, mint heti 2x) vagy hirtelen (elore nem latott),

vagy sulyos (kulso segitséget igénylo) hipoglykémia

Alkalmassagi feltételek

Szovodménymentesség

Erintetlen hipoglikémia felismerd képesség
Rendszeres onellenorzés

Rendszeres diabetologiai ellendrzés

JO betegség ismeret (edukacio)



Magyar Kozlony 2009. 153-ik szama
57/209 (10. 30.) ILM-OM-PTNM
lgazsagugyi és Rendeészeti,
Onkormanyzati és a Polgari
Nemzetbiztonsagi Szolgalatokat
iranyito Miniszterek altal kiadott kozos
rendeletben szabalyoztak a

alkalmassagi vizsgalatat
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ACOEM a Guidance for the Medical Evaluation
of Law Enforcement Offices IV/3

diabetesre vonatkozo fejezete



1DM 6 honapos megel6z6 idészak j6 anyagcsere vezetése
2DM insulin kezelése esetén 3 honap megel6z6 idészak j6 anyagcsere vezetése

vércukorellenérzés

diétaval 1 vagy 2 alkalom hetente

metformin thiazolidindion és alfa glucosidase 1 vagy 2x hetente,

sulfanylurea, meglitinid, nateglinid 2x naponta, reggel és vacsorakor, illetve barmilyen hipoiara
gyanus esemeénykor,

1x adott insulin esetén oralis kezeléssel valé kombinacidéban 2x naponta,
2 vagy tobbszori insulin alkalmazas vagy pumpa naponta 3-4x, étkezésekkor és lefekvéskor
illetve a hypoglycaemiara gyanus esemeények idején.

HgbA1c harom havonta, évi 4x
8%-nal magasabb, akkor a beallitas modositasat.

Az alkalmassagi vizsgalatot megel6z6 évben ne legyen a munkavégzést Ilehetetlenné tevé
hipoglikémias epizod és az el6zd harom évben ne forduljon el6 kettonél tobbszor, illetve a
diagnozis felallitasatol szamitva ne legyen kettdnél tobbszor sulyos epizod (eszméletvesztés
vagy kiulso segitséget igényloé glucagon, vagy glukéz beavatkozas)

Ne legyen nem észlelt/tudatosult hiypoglikémias periédus (vércukor 60 mg/dl=

3.33 mmol/l aiat)



29/2010. (V. 12.) EuM rendelet a kozuti jarmuvezetok
egészségi alkalmassaganak megallapitasarol sz6lo6
13/1992. (VI. 26.) NM rendelet moédositasarol

a)a’.§ (1)(2) bekezdésében meghatarozott szervek (személyek)
kezdeményezésére az

egészsegi alkalmassagat megallapito szerv erre felszalitotta,

b) eszméletvesztéssel jaro rosszulléte vagy sérulése volt,

c) latasélességeben szemuveggel nem javithaté rosszabbodas, vagy
hallasaban a forgalom

menetének észleléséet zavard csokkenes allott be,

d) az eljaré hatéosag — a kozuti kozlekedési igazgatasi feladatokrol, a kozuti
kOzlekedési

okmanyok kiadasarol és visszavonasarol szolo rendeletben meghatarozott
esetekben — soron

Kivlli egészségi alkalmassagi vizsgalatot rendelt el, vagy

e) esetében sulyos hipoglikémia fordult elo
Ismetlodo

+ szakorvosi velemeny licensz



5. CUKORBETEGSEG (DIABETES MELLITUS)

5.1. E rendelet alkalmazasaban sulyos hipoglikemia allapitandé meg, ha
az egyén kulso segitségre szorul. Ha egy 12 honapos idoszakon
belul a sulyos hipoglikémia megismeétiodik,

ismétlédoé hipoglikémia fennallasat kell megallapitani.

5.2.Az 1. alkalmassagi csoportra vonatkozo elsirasok

9.2.1. Cukorbetegségben szenveds kerelmezd esetében az egészségi
alkalmassag a kovetkez0 feltételek mellett allapithatd meg.

5.2.2 Max 5 éV

Egészségi alkalmassag csak akkor allapithato
meg, ha a cukorbetegségben szenvedo tisztaban
van a hipoglikémia kockazataival és allapotat

megfeleloen kontrollalni tudja.
5.2.3. Olyan kérelmezoé részére, aki tablettas vagy inzulinkezelés (az
5. pont alkalmazasaban a tovabbiakban egyutt gyogyszeres

diabetologus

kezelés) alatt all, az egészségi alkalmassag csak SZakorvosi
vélemeény ismeretében allapithaté meg.

5.2.4. Egészségi alkalmatlansagot kell megallapitani
azon kérelmezo6 esetében, akinél ismétiodo sulyos
hipoglikémia all fenn.



Max 3 ev

5.3.A 2. alkalmassagi csoportra vonatkozé eloirasok
5.3.1. Hipoglikémia kialakulasanak kockazatat hordozo gyogyszeres kezelés
esetében az egészseégi alkalmassag a kovetkez6 feltételek egyuttes fennallasa
eseten allapithatd meg:

a) a vizsgalatot megel6zo 12 honap folyaman nem
fordult el6 sulyos hipoglikémia,

b) a kerelmezo teljesen tisztaban van a hipoglikémia
bevezeto tuneteivel,

c) az inzulinkezelésre szorulgkérelmezo rendszeresen

— legalabb naponta kétszer
vezetést kozvetleniil megel6zéen - végzett mindig

vércukorszint-meéréssel megfeleloen kontrollalja
allapotat,

d) a kérelmez6 teljes mértékben tisztaban van a hipoglikémia kockazataival, és
e) a cukorbetegséggel dsszefiiggésben nem all fenn egyeb kizaro

szovodmeény.




203/2009. (1X. 18.) Korm.

rendelet
a vasuti kozlekedés biztonsagaval
0sszefuggo munkakoroket betolto
munkavallalokkal szemben
tamasztott egeszsegugy!
kovetelmenyekrol és az
egeszsegugyi vizsgalat rendjerol



c) cukorbetegseg (E1000-E1400)

e) testtomegindex (BMI)
>35 es <17 (E4000-E6800)



Lofegyver

1. szamu melléklet a 22/1991. (XI. 15.) NM
rendelethez?3°

|. Lofegyver megszerzéset és tartasat
kulon mérlegelés nelkul kizaro egeszsegi
okok:

1. Eszmeéletvesztessel, illetve agyi
oxigenhiannyal jaro korkep (bel- és
ideggyogyaszat).




FINDRISC kérdéiv magyar nyelirfi valtozata

2-es tipusi diabetes kockazatértékeld kérdoiv

A kérdéiv végén - az Onre vonatkozo pontértékeket adja dssze!

1. Eletkor

0 pont 45 év alatt

2 pont 45-54 ev kozott
3 pont 55-64 év kézott
4 pont 64 ev felett

2. Testtomeg-index (BMI)

A testtdmeg index kiszamolasa: Testsuly kg-ban, osztva a meéterben mert testmagassag
négyzetével. A szamitashan segitenek Onnek. Példaul, ha az On magassdaga 165 cm, testsulya 70
kg, a szamitas: 70/(1,65x1,65) = 25,7

0 pont alacsonyahb, mint 25 kg/m?
1 pont 25-30 kg/m?
3 pont nagyobb, mint 30 kg/m?

3. Haskorfogat
(az also bordak és a csipétovis kozdotti tavolsag felénél - gyakorlatilag a kdélddk vonalaban - mérve,
kizepes belegzes utan)

Féerfiak Nok
0 pont Kevesebb, mint 94 cm Kevesebb, mint 80 cm
3 pont 94-102 cm 80-88 cm
4 pont | Tébb, mint 102 cm Tébh, mint 88 cm




4. Veéegez-e legalabb 30 perces fizikai aktivitast munkakdrébol adodoan, vagy
szabadidejében?

0 pont Igen
2 pont Nem

5. Milyen gyakran fogyaszt zoldséget, vagy gyilimolcsot?

0 pont Minden nap
1 pont Nem minden nap

0. Szed-e rendszeresen vérnyomascsokkenté gyogyszereket?

0 pont MNem
2 pont Igen

7. Mértek-e Onnél valaha magasabb vércukorértéket (orvosi vizsgalatkor, betegség,
terhesség esetén)?

0 pont Nem
5 pont Igen

8. Van-e csaladtagjai kézott, vagy kiozeli rokonsagaban 1-es (ifjukori) tipusa, vagy 2-es
(idéskori) tipusiu cukorbeteg?

0 pont Nem
3 pont Igen: nagyszild, nagyneni, nagyhacsi, vagy elséfoki unokatestver
2 pont Igen: sziil6, testvér, vagy sajat gyermek



Ertékelés: dsszesen: D pont

Kockazat értékelés:

A diabetes kialakulasanak kockazata az elkovetkezenddé 10 évben:

Kevesebb, mint 7 pont: Alacsony (100 egyénbdl 1 lesz cukorbeteg)

7-11 pont: Enyhén fokozott (25 egyenbdl 1 lesz cukorbeteg)

12-14 pont: Mérsékelten fokozott (6 egyénbdl 1 lesz cukorbeteg)
15-20 pont: Kifejezetten fokozott (3 egyenhdl 1 lesz cukorbeteg)
Toébb, mint 20 pont: Igen kifejezetten fokozott (2 egyénbdl 1 lesz cukorbeteqg)

12 pont felett javasolt laboratoriumi szlires



