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Rodzaje azbestu
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Azbest — wlasciwosci fizyko-
chemiczne
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Zaklady przetworstwa azbestu Lata Zuzycie azbestu

wg produkowanych wyrobow produkgi  wtonach wtym: amfiboli %
1. Wyroby azbestowo-cementowe 1945-1998 1660 000 137 300 83
2. Wyroby widkiennicze 1945-1997 220000 2500 1.1
3. Wyroby uszczelniajace 1942-1999 80 000 6000 75
4. Wyroby cierne 1956-1995 40000 - -
4. Wyroby hydroizolacyjne, masy asfaltowe, piyty filtracyjne  1953-1992 22 000 5500 25,0
Ogétem 1942-1999 2022000 151300 75
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Azbest — stan prawny

9 czerwca 1997 r. uchwalono w Polsce ustawe o zakazie stosowania wyrobéw zawierajacych
azbest; od 28 marca 1999 r. zakazano obrotu tym materiatem

W krajach UE zakaz stosowania azbestu obowigzuje od 2005 r.

Polska jako jedyny kraj w Europie opracowata i przyjeta Program Oczyszczania Kraju
z Azbestu na lata 2009-2032; stosowanie azbestu w Polsce jest dopuszczalne do 31
grudnia 2032 r.

W celu realizacji zapiséw Ustawy w 2001 roku zostat wdrozony przez Ministerstwo
Zdrowia program badan profilaktycznych prowadzony przez 13 osrodkéw medycyny
pracy na terenie catego kraju pod nazwg — Program Amiantus
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Najwieksze zagrozenie dla organizmu ludzkiego
stanowig wtdkna respirabilne (o Srednicy
ponizej 3 um i dtugosci powyzej 5 um) tj. takie,
ktore z powietrzem dostajg sie do
pecherzykdw ptucnych, skad mogg penetrowac
tkanke ptucng

Azbest jest grozny
w przypadku emisji wtokien
do powietrza
atmosferycznego

Emisja nastepuje w wyniku:

innych uszkodzenh
degradacji materiatow mechanicznych materiatéw
zawierajgcych azbest zawierajgcych azbest
np.: tamanie, kruszenie
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rodzaj azbestu

rozmiar widkien azbestowych

stezenie widkien azbestu

dtugosc¢ trwania narazenia

rodzaj ekspozycji

kumulowana dawka wtdkien respirabilnych (iloczyn sredniego stezenia pytu
i czasu trwania ekspozyciji)

efektywnos¢ biologicznych mechanizméw

W procesie oczyszczania ptuca niewatpliwie negatywng role
odgrywajg czynniki zewnetrzne, takie jak dym tytoniowy i
inne zanieczyszczenia powietrza
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Ekspozycja

e zawodowa -
usuwanie/unieszkodliwianie wyrobdéw
zawierajgcych azbest bez zachowania
obowigzujgcych procedur

» Srodowiskowa - ekspozycja na pyt
azbestu z materiatdw zawierajgcych
azbest ulegajgcym
degradaciji/uszkodzeniu, w ztym stanie
technicznym, na obszarach, gdzie
odpady byty stosowane do celdw
gospodarczych

W przesztosci

zawodowa - przetworstwo azbestu,
produkcja wyrobow zawierajgcych azbest

parazawodowa - wspodlne zamieszkiwanie
z 0sobg zawodowo eksponowang na pyt
azbestu, ktéra przynosita np. odziez
roboczg zanieczyszczong azbestem do
domu

srodowiskowa - ekspozycja na pyt azbestu
ze zrodet poza miejscem pracy
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Narazenie *pylicy azbestowe;
y2-\Velo[o\I/-No-B *zmian optucnowych
QE:FAISS (TR raka pluca
moze by¢ *migdzybtoniaka optucnej i
przyczyng: otrzewnej

W ekspozyciji
S (ele [V IR *nowotwory - miedzybtoniak
Il  optucnej i otrzewnej, rak ptuca
WE1CYAM ol r-TeloJole [l *zmiany optucnowe
uwage sa:
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W Polsce jedynym zrodfem informacji o wystepowaniu
chorob wywotanych azbestem sg petne i szczegotowe
dane dotyczgce narazenia zawodowego. Kazdy
stwierdzony przypadek choroby zawodowej jest w naszym
kraju rejestrowany i analizowany

Wystepujgce obecnie choroby zawodowe spowodowane
azbestem sg efektem ekspozycji pracownikow w
warunkach przemystowych sprzed 1998 roku

Pomimo niestosowania azbestu w Polsce juz od ponad 20
lat, w dalszym ciggu odnotowywane sg nowe przypadki
chorob azbestozaleznych, co jest zwigzane ze specyfika
biologicznego dziatania azbestu
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Beata Swigtkowska
Wojciech Hanke

CHOROBY ZAWODOWE
W POLSCE W 2024 ROKU

OCCUPATIONAL DISEASES
IN POLAND IN 2024

CHOROBY ZAWODOWE

W POLSCE W 2019 ROKU

Ministerstwo ,
Zodonie e
Zdrowia

nala

- @ oo e
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CENTRALNY REJESTR CHOROB ZAWODOWYCH
CHOROBY ZAWODOWE
W POLSCE W 2021 ROKU CHOROBY ZAWODOWE

W POLSCE W 2022 ROKU

Wszystkie przypadki chorob zawodowych
sg obligatoryjnie zgtaszane do
Centralnego Rejestru Choréb
Zawodowych w Instytucie Medycyny Pracy
w todzi. Rejestr jest tworzony na
podstawie kart stwierdzenia chordb
zawodowych przesytanych przez
panstwowych wojewddzkich inspektorow
sanitarno-epidemiologicznych, po
uprawomocnieniu sie decyzji

o stwierdzeniu choroby zawodowe;.

Dokumentem zrodtowym jest Karta
stwierdzenia choroby zawodowej, w ktorej
zawarte sg m.in. dane dotyczgce
rozpoznanej choroby, stazu pracy,
czynnikdw narazenia, pfci i wieku osoby, u
ktorej stwierdzono chorobe zawodows.

W okresie 1971-2025 stwierdzono w
Polsce ponad 325 tys. przypadkow choréb
zawodowych.
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Przed wypelnieniem prieciytac objasnienia na odwrocie.
Nazwa 1 adres nadawey: KARTA STWIERDZENIA Adresat(-c1):

CHOROBY ZAWODOWEJ

Numer identyfikacyjny REGON pracodawey: Nr decyzyi o stwisrdzeniu choroby

zawodowej:
NIE WYPELNIAC
1 2. 3
(imie 1 nazwizko chorezo) (plec) (data urodzenia)
4 5
(adres chorezo) (nr PESEL. o ile posiada) |3.

(nazwa pracodawcy. u ktorego powstala choroba zawodowa pracownika)
7 Ta. |:| 1k I:l ne
(nr klasyfikacji PKD) zatudnienie na podsta
Th. tak I:I me D rok bikwidaeyi ..o

e stozunku pracy

czy akmualnie zaklad pracy funkcjonuje
S.
(adres pracodawey) (wojewodztwo)
9.
(zawod. stanowizko pracy. rodzaj wykonywanych czynnoser)
10.. i
(glovmy czymnik, ktory wywolal chorobe zawodowa)
10a.
(liczba lat 1 kalendarzowy okres (kalendarzowe okresy) 24 na ten czynnik)

10b.

(pozostale czynniki. ktore mialy udzial w powstaniu choroby zawodowej)
11

(zawod 1 misjsce pracy osoby przeprowadzajacej ocene warunkow pracy)
12

(data oceny warunkow pracy)

13

(pelna nazwa choroby zawodowej)

(nr pozyeji w wykazie chorob zawodowych)

— 5. et domamiissiciietsis s
. ktora rozpoznala chorobe)  (data rozpoznania choroby zawodowej)
16.. 17 .
(w przypadku posmiertnego rozpoznama choroby (data decyzji o stwierdzeniu choroby

podac date zzonu chorego) zawodowej)

(data. podp1s 1 pieczec nadawey)

Rozporzgdzenie Rady Ministréw z dnia 30 czerwca

2009 r. w sprawie chorob zawodowych (tekst

jednolity Dz.U. 2026 poz. 1297)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 1 sierpnia

2002 r. w sprawie sposobu dokumentowania

choréb zawodowych i skutkow tych chordb (tekst

jednolity Dz.U. 2024 poz. 1542)

=~

Centralny Rejestr
Choré
Zawodowych
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Przewlekte choroby obwodowego
uktadu nerwowego

Chronic diseases

of peripheral nervous system

12,3%

Przewlekte choroby narzadu gtosu
Chronic voice disorders
16,6%

N=2436

Nowotwory ztosliwe
Malignant neoplasms

3.1% Ubytek stuchu Pozostate
Hearing loss Other
1,8% 4,6%

Przewlekte choroby uktadu ruchu
Chronic diseases of locomotor system
5,1%

Choroby zakazne
lub pasozytnicze
albo ich nastepstwa
Infectious

or parasitic diseases
or their sequels
35,9%

T

Pylice ptuc
Pneumoconioses
20,6%

&

Centralny Rejestr
Chorob
Zawodowych
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N=1177

Zespot wibracyjny
Przewlekte choroby narzadu gtosu  Vibration syndrome
Chronic voice disorders 1,2%

Astma oskrzelowa
2,3%

Bronchial asthma
%

Ubytek stuchu
Hearing loss
3,6%

Pozostate
Other
1,6%

Przewlektfe choroby uktadu ruchu
Chronic diseases of locomotor system
4,1%

Przewlekte choroby
obwodowego uktadu nerwowego
Chronic diseases
of peripheral nervous system
5,0%

Nowotwory ztosliwe
Malignant neoplasms
5%

Choroby zakazne lub pasozytnicz
albo ich nastepstwa

Infectious or parasitic diseases
or their sequels

31,4%

e

Pylice ptuc
Pneumoconioses
41,8%

N=1259

. Pylice ptuc
Choroby skéry Pneumoconioses
Skin deiseases 0.9%
0,9% 170

Zewnatrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykéw ptucnych
Extrinsic allergic alveolitis

0,9%

Pozostate

Other

2,2%

Przewlekte choroby uktadu ruchu
Chronic diseases of locomotor system
6,0%

Przewlekte choroby
obwodowego uktadu nerwowego
Chronic diseases

of peripheral nervous system
19,1%

Przewlekte choroby narzadu gtosu
Chronic voice disorders Choroby zakazne lub pasozytnicze
29,9% albo ich nastepstwa

Infectious or parasitic diseases

or their sequels

40,1%
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Zapadalnos¢ na wybrane choroby zawodowe w Polsce w latach 1994-2022
(wspdtczynnik na 100 000 pracujacych)

1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

e Choroby narzadu glosu (Voice disorders)
s Choroby zakazne lub pasozytnicze (Infectious and parasitic diseases)
s Choroby skéry (Skin diseases)

s Pylice pluc (Pneumoconioses)
Ubytek stuchu (Hearing loss)
e Choroby obwodowego ukladu nerwowego (Peripheral nervous system)
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Swigtkowska B., Szeszenia Dgbrowska N. Long term epidemiological observation of asbestos-related diseases in
Poland, 1970-2015. Occup. Med. (Lond). 2017, doi: 10.1093/occmed/kgx011
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Choroby zawodowe
azbestozalezne w Polsce

Azbestoza Rak ptuca Miedzybtoniak
Cecha 1998-2000 2013-2015 1998-2000 2013-2015 1998-2000 2013-2015
n=209 n=151 n=53 n=71 n=28 n=82

Wiek w chwili stwierdzenia 56,0 +11,1 65,3+6,4 61,5+8,3 66,5449 59,9+9,3 64,6+6,4
Czas trwania narazenia 16,3+11,9 15,348,2 20,849,9 14,7486  22,7+86 15,2+8,9
Okres latenc;i 26,3496 41,648,8 33,9+10,1 41,6+10,2 31,6+9,1 41,1+7,8

Swigtkowska B., Szeszenia Dgbrowska N. Long term epidemiological observation of asbestos-related
diseases in Poland, 1970-2015. Occup. Med. (Lond). 2017, doi: 10.1093/occmed/kqx011
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Program Amiantus

Program Amiantus zostat wdrozony w 2001 r,
finansowany jest z budzetu przez Ministerstwo Zdrowia,

Badania profilaktyczne bytych pracownikoéw zaktaddéw
przetworstwa azbestu realizowane sg na mocy Ustawy o
zakazie stosowania wyrobdw zawierajgcych azbest

Badaniami objeci sg byli pracownicy 28 zaktaddéw pracy
wymienionych w zatgczniku nr 4 do Ustawy

W Zakiady przetworstwa azbestu
W WOMP-y

Program prowadzony jest przez 13 o$rodkéw medycyny
pracy na terenie catego kraju

INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA



Zakitad N
,Fomar Roulunds” S.A. Marki k/Warszawy 1029
Zaktad Materiatdw Hydroizolacyjnych ,, COBRIPB” Pruszkéw 13
Pruszkowskie Zaktady Materiatow Izolacyjnych Pruszkow 77
Zaktady Wyrobow Azbestowo-Cementowych Matkinia k/Ostrowi Mazowieckiej 601
Fabryka Styropianu i Wyrobéw Pokryciowych PP ,|zolacja” Wierzbica k/Radomia 891
,Dachy Szczucinskie” Sp. z 0.0. Szczucin 609
\Wytwornia Uszczelek ,Momak” Sp. z 0.0. Gdansk 230
Zaktady Wyroboéw Uszczelniajgcych i Termoizolacyjnych ,Polonit” Sp z 0.0. £6dz 610
Lubelskie Zaktady Eternitu Lublin 425
Zaktad Produkcji Ptytek Azbestowo-Cementowych Koriskowola k/Putaw 58
Przedsiebiorstwo Materiatéw |zolacji Budowlanej ,Izolacja” Jarocin 28
Przedsiebiorstwo Produkcyjno-Handlowo-Ustugowe ,Izopol” S.A. Trzemeszno 812
Zaktady Wyrobéw Azbestowo-Cementowych ,COBRPIB” Katowice 17
Przedsiebiorstwo Materiatéw Izolacji Budowlanej ,|zolacja” Ogrodzieniec 816
Fabryka Odziezy i Tkanin Zaroodpomych ,|zo-Term” Sp. z 0.0. Gryféw Slaski 339
PP ,Gambit” Zaktad Pracy Chronionej Lubawka 725
Fabryka Plyt Filtracyjnych ,Filtf’ Pilchowice k/Lwéwka Slgskiego 66
Metsa Tissue S.A. (Warszawskie Zaktady Papiemicze) - Konstancin Jeziorna 621
KONIMPEX Sp z 0.0. Konin oddz. w Sokétce 26
Wytwornia Materiatéw Izolacyjnych Azbestowo-Cementowych Zelechy gm. Pigtnica
Zaktady Chemiczne i Tworzyw Sztucznych Boryszew S.A. Sochaczew 168
Przedsiebiorstwo Produkcyjno-Wdrozeniowe "Polinova" Sp. Z 0.0. W Katowicach Zaktad w Trzebini 101
\Wytwornia Uszczelek "Mompak" Sp. Z o.0. Lapino
Kombinat Budowlany Wioctawek
Rolnicza Spétdzielnia Produkcyjna Parczew 17
POLIFARB-CIESZYN S.A. Wroctaw 105
PPHU HAME X Wroctaw (Oktadziny hamulcowe) 1
PILKINGTON POLSKA (Huta Szkta) Sandomierz 217 .
Ogdtem 8602 ':‘ —
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Istotg programu jest ciggtos¢ obserwaciji, a nie
jednorazowa diagnostyka

Dlaczego Program Amiantus jest potrzebny?

® zakaz stosowania azbestu nie zakonczyt problemu zdrowotnego osob
wczesniej narazonych

® skutki zdrowotne ekspozycji na azbest mogg ujawniac sie po wielu latach od
ekspozydji

® byli pracownicy narazeni na azbest wymagajg dtugotrwatej obserwacji
medyczne;

® systematyczne badania pozwalajg monitorowac zaréwno wystepowanie
chordb, jak i ich naturalng historie

® wieloletnia baza danych stwarza mozliwosc¢ prowadzenia analiz
epidemiologicznych, ktorych nie mozna uzyskac¢ w krotkotrwatych badaniach
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Wieloletnia obserwacja pozwala zobaczyc to, czego
mozna nie zaobserwowac w badaniu jednorazowym

Program Amiantus

W ramach Programu w latach 2000-2025 przebadanych zostato 8585 osob, w tym
5351 mezczyzn (62,3%) i 3234 kobiet (37,7%), dla ktérych przeprowadzono tgcznie
40431 profilaktycznych badan lekarskich

W trakcie tych badan stwierdzono:
1991 pylic azbestowych,
142 rakow ptuca,
81 miedzybtoniakow,
3338 zmian opfucnowych.

W okresie realizacji Programu odsetek zdiagnozowanych patologii zwigzanych z azbestem
wzrost z 6% w 2000 r.do 28% w 2025 .
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AMIANTUS

PROFILAKTYKA 15

R

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

—4—0golem  —@—Pylicaazbestowa —d—Nowotwory Choroby ophucnej

®  dzieki dtugiemu okresowi obserwacji Program umozliwit monitorowanie i ocene
stanu zdrowia pracownikéw narazonych na azbest oraz przeprowadzenie
analizach epidemiologicznych

®  analizy te przyczynity sie do poszerzenia naszej wiedzy na temat naturalnej historii
choréb zwigzanych z azbestem i skutecznosci badan obserwacyjnych

([ J

okreslenie zwigzku dawka-odpowiedz w populacjach narazonych zawodowo ma
decydujace znaczenie dla badan zwigzanych z zanieczyszczeniem azbestem w
Srodowisku, ktory pozostaje aktualnym problemem w naszym kraju

A
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Wyniki potwierdzity, ze spirometria moze byc
uzytecznym narzedziem do oceny ryzyka raka ptuca
wsrod bylych pracownikéw narazonych na azbest i do
lepszego  ukierunkowania badan  przesiewowych
majgcych na celu wczesne wykrywanie raka ptuca.
Spirometria powinna by¢ wykonywana, u pracownikéw z
historig narazenia na azbest, co najmniej raz na trzy
lata.

INHALATION TOXICOLOGY, 2017 .
VOL. 29, NO. 1, 18-22 e Taylor & Francis
http://dx.doi.org/10.1080/08958378.2016.1272652 Taylor & Francis Group

RESEARCH ARTICLE

Spirometry: a predictor of lung cancer among asbestos workers

Beata Swiatkowska and Neonila Szeszenia-Dabrowska

Nofer Institute of Occupational Medicine, Department of Environmental Epidemiology, The Reference Center for Ashestos Exposure & Health
Risk Assessment, Lodz, Poland

ABSTRACT ARTICLE HISTORY
Objective: The significance of lung function as an independent risk factor for lung cancer remains Received 7 July 2016
unclear. The objective of the study is to answer the question if spirometry can identify patients at risk Revised 22 November 2016
for lung cancer among people occupationally exposed to asbestos dust in the past. Accepted 10 December 2016
Methods: In order to identify a group of individuals with the highest risk of lung cancer incidence
based on lung function levels of FEV;% predicted value, we examined 6882 subjects enrolled in the

’ . KEYWORDS
health surveillance program for asbestos related diseases over the years 2000-2014. We found a total asbestos workers; long-term
of 110 cases confirmed as primary lung cancer. observation; lung cancer

Results: Using Cox's proportional hazards model after adjustment for age, gender, number of ciga- risk; lung function;
rettes, duration of smoking and cumulative asbestos exposure, we estimated that compared with the spirometry
subjects with FEV,; >90% pred, the HR of lung cancer was 1.40 (95%Cl: 0.94-2.08) for the subjects with

FEV, less than 90% and 1.95 (HR = 1.86; 95%Cl: 1.12-3.08) for those with FEV, less than 70%. In add-

ition, probability of the occurrence of lung cancer for FEV, <90% of the predicted value was HR=2.19

(95%CI: 1.04-4.61) in the subjects whose time since spirometry and cancer diagnosis was three years

or less.

Conclusions: The results strongly support the hypothesis that spirometry can identify patients at a risk

of lung cancer development. Regular spirometry should be offered to all patients with a history of

asbestos exposure, at least once every three years,
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Lung Cancer 89 (2015) 243-248

Contents lists available at ScienceDirect

Lung Cancer

journal homepage: www.elsevier.com/locate/lungean

Table 2

Odds ratios (ORs) for lung cancer among the former workers of asbestos processing
Predictors of lung cancer among former asbestos-exposed workers @Cm,m plants.
Beata Swiatkowska*, Zuzanna Szubert, Wojciech Sobala, Neonila Szeszenia-Dabrowska Characteristic OR2 95%Cl DR a5%Cl

Smoking (pack-year)

No 1.00 - 1.00 -
1-20 1.50° 0.90-2.47 1.67 1.00-2.80
=21 2.07° 1.36-3.15 2.23 1.45-3.46
Cumulative exposure index (mg/m® » years)®
=10 1.00 - 1.00 -
Ryzyko wystapienia raka ptuca u e 200 131334 198 122323
0s0b zawodowo narazonych na pyt Branch o o
er X - : _
azbestu rosnie nawet do okresu 30 Asbestos-cementplants 167  1.17-239 150  1.03-2.21
. . . Time since termination of employment (years)
lat po ustaniu narazenia na 2-15 100 - 100 -
. . . , 16-30 1.69 1.15-2.49 1.71 1.14-2.55
dziatanie azbestu i zaczyna spadac =31 133 072-247 130 069249
Wiele Iat po OStatn |eJ ekspozyc-i iﬁ;l:lisa:tec‘)jllp-f;g;ratja: Cl=confidence interval; other - other types of plants. Bold

* Adjusted for pack-year.

5 all variables were included in the multivariate model.
¢ Unadjusted.

4 No data for 3 cases and 23 controls.
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Ryzyko miedzybtoniaka rosnie nawet wiele lat po
zakonczeniu ekspozycji. Ryzyko wzgledne wystgpienia
miedzybtoniaka jest prawie trzykrotnie wyzsze w
grupie osob, ktére po raz ostatni byty eksponowane 40
lat temu, w porédwnaniu do oséb, ktdre miaty ostatnig
ekspozycje 5 lat temu (OR=2,68; 95% Cl: 1,16-6,21).

Narazenie na krokidolit wigze sie z bardzo wysokim
ryzykiem zachorowania na ten nowotwor, ponad 5-
krotnie wyzszym dla oséb pracujgcych w ekspozycji
mieszanej w porownaniu z osobami, ktore byty
narazone tylko na chryzotyl.

Lung Cancer 108 (2017) 121-125

Contents lists available at ScienceDirect
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Mesothelioma continues to increase even 40 years after exposure —
Evidence from long-term epidemiological observation

@ CrossMark

B. §wiatk0wska’. N. Szeszenia-Dabrowska

Nofer Institute of Occupational Medicine, Department of Environmental Epidemiology. The Reference Center for Asbestos Exposure & Health Risk
Assessment, Poland

ARTICLE INFO ABSTRACT

Article history:
Received 6 October 2016

Background: Because asbestos dust is considered one of the most dangerous types of dust for people’s
health, issues related to the effects of asbestos exposure still remain questions about the role of cessation
of exposure.
Objectives: The aim of the present study was to determine the importance of temporal patterns, especially
the time since the end of exposure in the risk of pleural mesothelioma.
Merthods: A total of 131 patients with pleural mesothelioma and 655 frequency matched by gender and
year of birth controls enrolled in the health surveillance programme for asbestos-related diseases over
the years 2000-2014, were included in the analysis. Conditional logistic regression models were applied
to calculate odds ratios (ORs) and 95% confidence intervals (95% Cls).
Results: The results show that the risk of pleural mesothelioma continued to increase even after 40
years since the last exposure. The estimated odds ratio for the subjects who had their last exposure
40 years ago, compared with the odds ratio of those who had their last exposure 5 years ago, was 2.68
(95%Cl: 1.16-.621). We also observed that crocidolite exposure was associated with a very high signifi-
cant mesothelioma risk, 5-fold higher for those working with mixed exposure compared to the subjects
who worked only with chrysotile.
Conclusions: Dose-response relationships in populations occupationally exposed are critical to the study
related i ashestos It tion. Our findings confirm the strong evidence that mesothe-
lioma risk increases along with the increasing time since exposure termination.

© 2017 Published by Elsevier Ireland Ltd.
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Dlaczego ,nowy pacjent” jest tak wazny?

Dotychczasowy Program zostat zbudowany wokot okreslonej populacji bytych
pracownikow 28 zaktadow przetworstwa azbestu

Planowane rozszerzenie oznacza zmiane perspektywy:
Co dzieje sie ze zdrowiem bytych pracownikow przemystu azbestowego?

Jakie sg odlegte nastepstwa zdrowotne narazenia na azbest w catej populacji oséb
objetych ochrong?

To jest jakosciowa, a nie tylko ilosciowa zmiana Programu...
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Dlaczego ,nowy pacjent” jest tak wazny?

wiele lat po zakonczeniu narazenia,
bez wczesniejszej systematycznej obserwacji,
z niepefng dokumentacjg ekspozycji,

z objawami lub zmianami radiologicznymi, albo bezobjawowy

Paradoks azbestu

Im wiecej czasu uptywa od ekspozycji, tym wieksze znaczenie moze mie¢ wiasciwie
prowadzona obserwacja

INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA



Nowa era Programu Amiantus

Dotychczas: byli pracownicy zaktadow przetwodrstwa azbestu

Perspektywa po zmianie przepisow: grupa wszystkich oséb narazonych przed 2005 r.

To oznacza nie tylko zwiekszenie liczby osob objetych programem, ale:
® nowa strukture populacji,
® nowe profile narazenia,
®  nowe wyzwania diagnostyczne,
®*  mozliwos¢ wykrywania kolejnych odlegtych nastepstw zdrowotnych,
® wiekszy potencjat epidemiologiczny Programu Amiantus.
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Nowa populacja, narazenie

Dotarcie do pacjentow, ktorych:

ekspozycja na azbest byta zawodowa, ale niekoniecznie zwigzana z zaktadami
przetworstwa azbestu,

historia narazenia moze by¢ dzis trudna do odtworzenia,
choroba moze ujawnic sie wiele lat po zakonczeniu pracy,

dotychczasowy system obserwacji mogt nie obejmowac ich w takim samym
zakresie.

Szczegdblnie wazne: palenie tytoniu
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Nowa era Programu Amiantus

DOTYCHCZAS NOWA PERSPEKTYWA

Pracownik zaktadu Kazda osoba

przetworstwa spetniajgca kryteria
narazenia

Okreslone zaktady Rozne zrodta

ekspozyciji
- Problemy w
Dane o narazeniu okre$leniu narazenia
Populacja Populacja bardziej
stosunkowo heterogeniczna

jednorodna

To oznacza konieczno$¢ dobrego opisania ekspozyciji
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Nowa era Programu Amiantus - wyzwania

IDENTYFIKACJA NARAZONYCH

dotarcie do 0séb eksponowanych poza tradycyjnymi zaktadami przetworstwa azbestu
OCENA RZECZYWISTEI EKSPOZYCII

okreslenie rodzaju, czasu, intensywnosci i rodzaju narazenia

DtUGI OKRES LATENCII

monitorowanie skutkdw zdrowotnych, ktore moga ujawnic sie po wielu latach
tACZENIE DANYCH

integracja informacji o historii zawodowej, ekspozycji i stanie zdrowia
ROZNORODNOSC PACJENTOW

uwzglednienie réznych branz, stanowisk i sciezek narazenia

PRZELOZENIE DANYCH NA DZIAtANIA

wykorzystanie wiedzy do skuteczniejszego monitorowania, profilaktyki i wczesnego wykrywania choréb
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Program Amiantus - wnioski

Utworzenie centralnego osrodka koordynujgcego zapewnito opracowanie i wdrozenie
jednolitego ogdlnopolskiego systemu ochrony zdrowia bytych pracownikow
przetworstwa azbestu i procedur, ktory dzieki wzajemnej wspotpracy wyspecjalizowane;
kadry, moze byc stale monitorowany celem udoskonalania i zapewnienia szerszego
upowszechnienia

Pomimo wielu lat, ktore uptynety od czasu wprowadzenia zakazu produkcji wyrobow
zawierajgcych azbest wcigz pojawiajg sie nowe przypadki zachorowania na choroby
azbestozalezne

Wprowadzenie programu badan profilaktycznych bytych pracownikow przetworstwa
azbestu pozwolito na podjecie ciggtosci dziatan profilaktycznych dla wszystkich
uprawnionych 0sob oraz zwiekszyto wykrywalnosc patologii zwigzanych z narazeniem na

azbest
A
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Azbest a zdrowie w 2026
roku

Czy problem jest nadal
aktualny?

Tak! Mimo uplywu ponad 25 lat od
zaprzestania produkcji wyrobow
azbestowych w naszym kraju
rozpoznawane sg ciggle nowe
przypadki choréb azbestozaleznych
wsréd osob w przesztosci
narazonych na pyt azbestu

Wskazuje to na koniecznos¢
kontynuowania dtugofalowej
obserwacji tej grupy oséb zawodowo
eksponowanych oraz minimalizacji
ryzyka ekspozycji dla oséb obecnie
narazonych



Program Amiantus - wyzwania

zalecenia opieki profilaktycznej nad pracownikami narazonymi na azbest na podstawie analizy wynikéw
Programu Amiantus

zmiany legislacyjne do ustawy azbestowej oraz rozporzadzen (rozszerzenie grupy pracownikow
uprawnionych, wprowadzenie niskodawkowej tomografii komputerowej klatki piersiowej, usg)

rekrutacja pacjentéw, zwiekszenie zgtaszalnosci

podobny program dla pylic krzemowych

INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA



DZIEKUJE ZA UWAGE!

Dziekuje wszystkim osobom zaangazowanym obecnie i w przesziosci w
realizacje Programu Amiantus

Zapraszam do kontaktu
e-mail: beata.swiatkowska@imp.lodz.pl
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