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Vnutorné ovzdusie (indoor air) v skolskom
prostredi a vplyv na zdravie deti
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Ustav hygieny LF UK, Bratislava

Coraz viac pozornosti sa venuje hodnoteniu kvality nielen vonkajsieho, ale aj vntitorného ovzdusia (indoor air). Kedze deti travia velka
cast svojho casu v skolskom prostredi, viacero studii sa zameriava prave na monitoring vnitorného ovzdusia v skolskych zariadeniach.
Tieto Studie potvrdili priamy vztah medzi jeho nedostato¢nou kvalitou a vyskytom astmy a inych respiracnych ochoreni deti. Medzi
najrizikovejsie Skodliviny vnutorného ovzdusia patria prachové castice, anorganické a prchavé organické zltceniny, zlozky tabakového
dymu, plesne a roztoce. Zabezpecenie zdravého prostredia skdl by malo byt jednym zo zakladnych postupov ochrany a podpory teles-
ného a dusevného zdravia a rozvoja deti.
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Indoor air in school environment and the impact on children’s health

More attention is paid to assessing the quality of not only outdoor but also indoor air. Since children spend large part of their time at
schools, several studies are aimed at indoor air monitoring in schools. These studies confirmed association between poor quality of indoor
environment and the incidence of asthma and other respiratory diseases of children. The most serious indoor air pollutants includes
dust particles, inorganic and volatile organic compounds, components of tobacco smoke, mold and dust mites. Providing healthy school

environment should be one of the basic methods to protect and support physical and mental health and development of children.
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Uvod

Pdsobeniu environmentélnych faktorov je
¢lovek vystaveny pocas celého Zivota. Ukazuje sa
vsak, Ze kvalita Zivotného prostredia vplyva v ovela
vacsej miere prave na detsky organizmus, kedze
deti vzhladom na svoje telesné proporcie dychaju
vacsi objem vzduchu a v ich organizme prebieha
intenzivny vyvoj. Expozicia deti environmentalnym
faktorom tak moéze v kone¢nom dosledku viest
k naruseniu ich fyziologického vyvoja a k rozvoju
viacerych, najma respiracnych tazkosti ako akutna
¢i chronicka nadcha, kasel, bronchitida, znizenie
plicnych funkcif az rozvoj astmy (7, 11).

V poslednom obdobi sa zvysend pozornost
vyskumu zameriava na kvalitu vnitorného ovzdu-
Sia. Vysledky viacerych Studif poukazali na priamu
sUvislost medzi zhordujucim sa zdravotnym stavom
[udf a ich pobytom v znecistenom vnuitornom
prostredi. KedZe v sic¢asnosti ludia travia 80 — 95 %
svojho ¢asu v interiéri (domécnosti, skoly, admini-
strativne budovy, obchodné centrd), stava sa pre
nich kvalita vnutorného ovzdusia jednym z déle-
Zitych faktorov determinujucich zdravie (3, 17).

Viacero autorov zistilo vztah medzi exa-
cerbaciami astmy u detf a expoziciou faktorov
vnutorného prostredia, ako su napriklad rézne
alergény, PM (Particulate Matter — jemné pracho-
vé Castice), NOx ¢i zlozky tabakového dymu (6).

Hodnotenie miery rizika rasticeho vysky-
tu alergif a astmy u detf je aj jedna z priorit
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Akcného plénu pre Zivotné prostredie a zdravie
deti v Eurépe (CEHAPE - Children’s Environment
and Health Action Plan for Europe) (20). Rovnako
aj v zamorskych krajindch je tomuto problému
venovand zvysend pozornost.

Podla Svetovej zdravotnickej organizacie
(WHO) trpf astmou priblizne 235 miliénov ludi
na celom svete, stala sa problémom nielen vyspe-
lého sveta, ale vyskytuje sa vo vietkych krajinach
bez ohladu na stupen rozvoja (19). Alarmujuce je,
Ze jej vyskyt sa neustale zvysuje, a to aj v detskom
veku. V uvadzanych pricinnych suvislostiach do-
minuju prave environmentélne faktory a taktiez
faktory zivotného $tylu asociované s prebiehaju-
cimi procesmi modernizacie (5).

Deti trvia podstatnu ¢ast svojho ¢asu v Skol-
skom prostredi. Monitoring a zabezpecenie
kvality vnutorného ovzdusia na skoldch je z&-
kladnym prostriedkom v prevencii respira¢nych
a inych ochorenf detského organizmu.

Predlozend praca poskytuje prehlad studif,
ktoré prindsaju exaktné analyzy vztahov medzi
vnutornym prostredim $kél a ich vplyvom najma
na respira¢né zdravie deti.

Vybrané studie

Najcastejsie sa vyskytujucimi skodlivinami vo
vnutornom prostredi, pri sledovani chemickych,
fyzikalnych a biologickych parametrov znecis-
tenia, je koncentracia CO,, NO , VOCs (Volatile
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Organic Compounds - prchavé organické zltce-
niny) ¢i PM (Particulate Matter — jemné pracho-
vé Castice). TaktieZ su casto pritomné alergény
roztoCov a plesnf (2). Tieto rizikd boli sledované
v mnohych krajindch $tandardnymi metodicky-
mi postupmi a navzajom porovnavané.

K najobsiahlejsim studidm patrf eurépsky pro-
jekt SINPHONIE (Schools Indoor Pollution and
Health: Observatory Network in Europe). Od roku
2010 na riom participuje 38 zdravotnych institucif
7 25 krajin Eurépy vratane Slovenska. Na Slovensku
bola studia realizovana na piatich zakladnych sko-
lach v Bratislavskom kraji (september 2011 — marec
2012). Hodnotilo sa 18 fyzikdlnych, chemickych
a biologickych faktorov vnutorného a suvisia-
ceho vonkajsieho ovzdusia $kol, zdravotny stav
deti a ucitelov sa sledoval prostrednictvom do-
taznikovej metddy, z fyziologickych parametrov
sa hodnotili plicne funkcie a psychologickymi
testami sa posudila sustredenost a pozornost
Ziakov. Zhodnotili sa Udaje o charaktere a idrzbe
Skolskych budov a tried (12).

Projekt SEARCH (School Environment and
Respiratory Health of Children), do ktorého sa za-
pojili Albansko, Bosna a Hercegovina, Madarsko,
Srbsko a Cierna Hora, Taliansko a Slovensko, vy-
chéddzal taktiez z Ak¢ného planu pre Zivotné
prostredie a zdravie deti v Eurépe. Hodnotila
sa kvalita ovzdusia z hladiska fyzikélnych pa-
rametrov a mnozstva vybranych chemickych



znedistujucich latok podielajucich sa na vyskyte
respiracnych ochoren{ u deti. Na Slovensku sa
realizoval na desiatich vybranych Skolach (15).
Nasledne v rokoch 2011 - 2013 prebehla dopl-
nujuca Studia k projektu SEARCH, tzv. SEARCH
ll, do ktorej boli zapojené Styri nové krajiny —
Bielorusko, Kazachstan, TadZikistan, Ukrajina (4).

HESE (Health Effects of School Environment)
je prierezova Studia (2004 — 2005) zamerana na
hodnotenie koncentracie chemickych polutan-
tov a fyzikdlnych parametrov ovzdusia asociova-
nych s vyskytom suchého kasla. Zapojenych bo-
lo do nej 21 $kol z Talianska, Franctzska, Nérska,
Svédska a Danska (13).

Medzi daldie Studie spojené s kvalitou vnu-
torného a vonkajsieho ovzdusia na skolach
patri Studia realizovand na zakladnych skolach
v Mnichove, v ktorej sa sledovala a hodnotila
koncentrécia PM,  Castic v Siestich mnichovskych
skolach. Zaroven sa zistovalo zloZenie tychto
Castic v oboch prostrediach a porovnavala sa
ich toxicita na ludsky organizmus (9).

Vo Francuzsku sa sledoval stav vnutorného
ovzdusia siestich zakladnych skol a spojitost s pre-
valenciou astmy a rinitidy u deti, ktoré tieto Skoly
navstevovali. Zo znedistujucich latok pritomnych
v ovzdusi boli v tejto studii hodnotené jemné
prachové castice (PMH), NO, a vybrané VOC (1).
Sledovaniu mnozstva VOC v $kolskom ovzdusi sa
venoval i prieskum na troch $kolach v tureckom
meste lzmir. Vyskyt prchavych Castic sa pozoroval aj
v $kolkach, ktoré boli sicastou zakladnych $kél (16).

Prierezova 3tudia vo 3Svédskom meste
Uppsala sa zameriavala na hodnotenie prie-
chodnosti nosovych dutin a biomarkerov pri-
tomnych v nosovej lavazi v zavislosti od zne-
Cisteného ovzdusia $kél, polutantov CO,, NO,,
prachovych &astic a plesnf pritomnych vo vnu-
tornom ovzdusf (8).

Na Slovensku sa uskuto¢nila studia, pri ktorej
sa hodnotil stupen vyskytu alergénov roztocov
v prachu a Uroven biologickej kvality ovzdu-
dia v interiéroch vybranych zariadeni pre deti
a mladez (14).

Vplyv najzavaznejsich rizikovych
faktorov vo vnitornom ovzdusi
$kol na zdravie deti

Vyssie uvedené Studie priniesli poznatky
cenné pre pediatrickl prax a ochranu zdravia
deti a mladdeze v Skolskom prostredi.

Vysledky monitoringu vnutorného ovzdusia
v Skoldch v Eurdpe vratane Slovenska (1, 8,9, 13,
14, 15, 16), ktoré poukazali na viaceré rizikd pre
zdravy vyvoj a zdravie $kolskych detf si uvedené
v tabulkach 1 - 6.
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Tabulka 1. Vyskyt PM  a CO, vo vnutornom ovzdusi $kél eurdpskych krajin vratane Slovenska

- 5 o Vplyv na
Rizikovy Krajina/lokalita Koncentracia/ Zdroj zdravotny Referencie
faktor obsah
stav
3
Slgvensko nad 50 ug/m vonkajsie/ S
Taliansko , . ~ chronicky kasel,
. vnutorné zdroje I
Franculzsko .. ; bronchitida,
PM ) o znecistenia, , . , 13,15
10 Norsko limit: 50 ug/m? L dychavi¢nost,
., nedostatocné o
Svédsko ) konjuktivitida
) vetranie
Dénsko
Tallanslko nad 1000 ppm
Francuizsko nedostato¢nd  rinitida, suchy
co Norsko e e T
2 “ . ventilacia kasel
Svédsko limit: 1000 ppm
Dénsko
Tabulka 2. Vyskyt PM, vo vnutornom ovzdusi $kél v Mnichove
Rizikovy Krajina/ Koncentracia/ Zdroi ‘z’:::\‘l,ont: - Referencie
faktor lokalita obsah ) y
stav
5 . p” .
Mnichov 117 £ 48 ug/m by/tove ‘[(?thhe to><|C|vta pre
PM,, (Nemecko) limit: 50 ua/m? pritomné keratinocyty, 9
Imit: 50 ug/m v triedach oxidacny stres
Tabulka 3. Vyskyt PM, , Castic vo vnutornom ovzdusi 5kol vo Francdzsku
Rizikovy Krajina/ Koncentracia/ Zdroi Z:l)rlz\‘l,ont: . Referencie
faktor lokalita obsah ) Y
stav
vonkajsie/
nad 10 ug/m? vnutorné zdroje , ,
. . ) pondmahova
PM25 Franctzsko znecistenia, 1
; - ., astma
limit: 10 u/m? nedostato¢né
vetranie

Vysledky projektu SEARCH (15) ukazalivo vet-
kych sledovanych slovenskych $kolach prekrocené
hranice koncentracie prachovych ¢astic v ovzdusj,
¢o sa dava do suvislosti s vyskytom bronchitidy
u detf (tabulka 1). Pozorovand bola i najvyssia pre-
valencia vyskytu alergickych reakcii v porovnani
sinymi krajinami zapojenymi do projektu. Ukazalo
sa, ze medzi najrizikovejsie faktory ovplyviujice
vyskyt sledovanych respiracnych ochorenf patrf
nedodrziavanie kapacity skolskych zariadenf, druh
podlahy a spdsob upratovania v skolskych zariade-
niach. Nedostato¢na kapacita, plastickéd podlaha
a dezinfekéné prostriedky pouzivané pri uprato-
vani sU asociované s rizikom rozvoja symptomov
astmy, bronchitidy a prejavov alergif.

Vysledky projektu SEARCH Il posltZzia ako
podklad k opatreniam zameriavajucim sa na zlep-
Senie kvality vnutorného prostredia a na zvysenie
energetickej efektivnosti Skolskych budov (4).

V prierezovej $tudif HESE boli zvySené hod-
noty PM, Castic a CO, asociované s vyskytom
suchého kasla a rinitidou (13), (tabulka 1).

Riziko vyskytu uvedenych respira¢nych
ochoreni bolo vyznamne vyssie v Skolskych trie-
dach s nedostatocnou ventildciou. Slabé vetra-
nie sa ddva do suvisu aj s vysokymi mnozstvami
prchavych organickych latok a biologickym zne-
Cistenim ovzdusia (baktérie, plesne, roztoce), (10).

Zaujimavé vysledky priniesla Studia realizo-
vana na zakladnych skoldch v Mnichove v roku
2011, v ktorej vyssie koncentracie PM, | Castic vo
vnutornom prostredi tried v porovnani s vonkajsim
prostredim vykazovali odlisné chemické zloZenie,
a taktiez sa vyznacovali toxicitou pre keratinoci-
ty a viedli k nadmernej expresii génov CYP2B6
a CYP3A4, ¢o v kone¢nom dosledku poskodzuje
bunky oxida¢nym stresom. Toxicky efekt vonkaj-
Sich PM, , Castic pre ludské bunky nebol v tejto
studii preukédzany (tabulka 2). Sledované triedy boli
vetrané prirodzenym sp&sobom, avsak zaujimavé
je, ze v triedach boli pritomné pohovky s vankus-
mi (tzv. ,cozy corners”). Optimalnym rieSenim sa
ukazalo zlepsenie prirodzenej ventildcie tried (9).

Suvislost zvyseného mnoZstva polutantov
vo vnutornom ovzdusi $kol a vyssej prevalen-
cie vyskytu astmy potvrdila studia realizovana
na francuzskych zakladnych skolach. Zvysena
prevalencia pritomnosti rinokonjunktivitidy bola
asociovand s vyssimi koncentraciami formal-
dehydu vo vnutornom ovzdusi. Ako uvadzaju
tabulky 3 - 5, astma alergického pévodu bola
pozorovana v spojitosti s nadlimitnymi koncen-
traciami PM, , NO, a akroleinu (1).

Medzi najrizikovejsie organické zliceniny
patri formaldehyd so svojimi dokdzanymi karci-
nogénnymi Ucinkami. Studia v tureckom meste
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Tabulka 4. \/yskyt VOC vo vnutornom prostredi skél a skolok vo Franctzsku a Turecku

Rizikovy Krajina/ Koncentracia/ A Vplyv na A
faktor lokalita obsah Zdroj zdravotny stav Refe
ovrchové astma,
Francuzsko p, . rinokonjunktivitida,
VOC - natery, Cistiace ) , ,
Turecko ; karcinogénne
prostriedky

Ucinky

Tabulka 5. Vyskyt NO, a plesni vo vnitornom ovzdusi 3kél vo Franctzsku a Svédsku

Rizikovy Krajina/ Koncentracia/ . Vplyv na .
¥4 Ref
faktor lokalita obsah droj zdravotny stav ererencie
Francuzsko S astma, znizena
NO, Uppsala Eidi:goug/r/rc]mS exhaldty z dut priechodnost 1,8
(Svédsko) SHUHY nosovych dutin
znizend priechodnost
lesne Uppsala vysokd vinkost Qségevr?éd;ﬁiﬁ:;vo 8
P (Svédsko) vzduchu Vel )
lyzozymu v nosovej
lavazi

Tabulka 6. \/yskyt alergénov roztocov vo vnutornom ovzdusi zariadeni pre deti a mlddez na Slovensku

Rizikovy  Krajina/ Koncentracia/ . Vplyv na .
Z Ref
faktor lokalita obsah droj zdravotny stav ererencie
) rlwaq 2 ug/g prachu bytové textilie, asm,wa, r\nltha, ,
roztoce Slovensko limit: 2 pg/g . ekzém, atopicka 14
pasivny prenos "
prachu dermatitida

Izmir preukdzala vysoké hodnoty formaldehydu,
benzénu, toluénu a naftalénu vo vndtornom
ovzdusi $kol a skolok (16), (tabulka 4).

Nedostato¢na ventildcia bola aj dosledkom
zvysenych koncentracii NO, a plesni v Skolach vo
Svédskej Uppsale. Tieto polutanty boli pricinou
znizenej priechodnosti nosovych dutin a zvy-
seného mnozstva lyzozymu v nosovej lavazi, co
moZe sposobit zapalové reakcie a s tym spojené
ochorenia hornych dychacich ciest (8), (tabulka 5).

Délezitost pravidelného vetrania vo vnutor-
nom prostredi potvrdil aj prebiehajuci eurdpsky
projekt HealthVent, ktory porovnéva rézne typy
vetrania v budovach uradoy, kol a inych zaria-
denia navrhuje smernice na zlepSenie a skvalit-
nenie vnutorného prostredia (18).

Taktiez pritomnost roztocov v interiéri je
v poslednom ¢ase velmi sledovanym problé-
mom v doésledku alergénov nachadzajucich
sa v ich exkrementoch. Roztoce sa nachddzaju
hlavne v bytovych textflidch, takze ich vyskyt je
vy$3i najmd v obytnych domoch, ale pasivnym
prenosom prenikaju aj do budov pre verejnost
(Skoly, urady). Vysledky vyskumu realizovaného
v zariadeniach pre deti a mladez na Slovensku
ukazali nevyhovujucu Uroven biologickej kvality
vnutorného ovzdusia a zvysené hodnoty obsa-
hu alergénov roztocov v prachu sledovanych
miestnosti (4), (tabulka 6).

Vysledky projektu SINPHONIE (12) su vy-
znamnym podkladom na opatrenia smerujice
k zlepSeniu kvality vnutorného ovzdusia Skol
v Eurépe vratane Skolskych budov na Slovensku,
povedu ku konkrétnym ndvrhom praktickych
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postupov na minimalizaciu negativnych vplyvov
vnutorného ovzdusia $kol na zdravie deti.

Zaver

Deti patria k najzranitelnejsim skupindm po-
puldcie, preto je dolezité zabezpedit im zdravé
Zivotné prostredie, v ktorom su minimalizované,
respektive eliminované zdravotné rizika.

Sucasné intenzivne vyskumy z oblasti kva-
lity vnutorného skolského prostredia odhalili
mnohé negativne vplyvy zvyseného zneiste-
nia ovzdusia na zdravotny stav deti. Dominuju
respiracné symptéomy a ochorenia (chronicky
kasel, dychavicnost, rinitida, bronchitida, astma),
ale aj konjunktivitida a rézne formy dermatitidy.
Boli zaznamenané zvysené aktivity imunitného
systému deti.

Iné Studie ukézali vplyv znecisteného ovzdu-
Sia v skoldch na schopnost koncentrécie a pozor-
nost Ziakov a tym ovplyvnenie celkovej kvality
a efektivity vyucby.

Ochorenia v Skolskom veku maju vplyv na
celkovy vyvin dietata a mézu priamo a nepri-
amo ovplyvnit zdravie v neskorSom veku az
v dospelosti. Zabezpecit zdravé prostredie skol
je dolezité nielen z dévodu znizovania detskej
morbidity, ale aj pre ochranu a podporu teles-
ného a dusevného rozvoja deti a z dévodu in-
vesticie do populdcie zdravych a kvalifikovanych
dospelych jedincov.

Prezentované projekty a Studie priniesli vy-
sledky poukazujuce na potrebu monitorovania
a efektivnej Upravy kvality vnutorného ovzdusia
v prostredf $kol.
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