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Kratak sadrzaj

Uvod. Radnici u svim fazama tehnoloskog procesa dobijanja uglja i elektri¢ne
energije, izloZeni su uticaju kompleksnih i specifi¢nih zahtjeva rada, uz pris-
ustvo mnogobrojnih profesionalnih Stetnosti, Sto uti¢e na radnu sposobnost
i nastanak invalidnosti radnika. Cilj ovog rada je utvrditi stepen, vrstu i
uzroke invalidnosti radnika, i postojanje statisticki znacajne razlike izmedu
ovih pojava kod radnika koji rade na radnim mjestima sa posebnim uslovima
rada u odnosu na one koji ne rade na takvim mjestima.

Metode. Posmatrani su invalidi rada koji su radili u RiTE Ugljevik u periodu
od 1997-2007. godine. Korisceni su podaci iz ,Nalaza ocjene i misljenja organa
vjestacenja” Fonda PIO RS. Ispitanici su svrstani u dvije grupe: A - radnici
koji rade na radnim mjestima gdje su posebni uslovi rada i B - radnici koji
rade na radnim mjestima gdje nisu posebni uslovi rada. Analiziran je odnos
invalidnosti i godina Zivota, duzine radnog i ekspozicionog staza, grupa
bolesti koje su bile vodeci uzrok invalidnosti.

Rezultati. Nadena je izrazito visoka stopa invalidnosti (12,5%), a radnici
na radnim mjestima gdje su prisutni posebni uslovi rada statisticki visoko
znacajno c¢esce su postajali invalidi. Vode¢i uzrok invalidnosti su oboljenja
iz grupe oboljenja miSi¢no-kostanog sistema i vezivnog tkiva, a najcesce je
oboljenje intervertebralnog diskusa lumbo-sakralnog dijela ki¢menog stuba.
Zakljucak. Profesionalne Stetnosti na radnim mjestima rudara i radnika
termoelektrane, zna¢ajno uticu na incidenciju i prevalenciju invalidnosti kod

radnika koji rade na radnim mjestima sa posebnim uslovima rada, u odnosu
na one koji ne rade na takvim mjestima.

Kljucne rijeéi: invalidi rada, rudnici uglja, termoelektrana na ugalj, profe-
sionalne Stetnosti
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Uvod

Pri obavljanju mnogih poslova u rudarstvu i
elektroprivredi, optimalna proizvodnja ¢esto
namece takva opterecenja koja dovode do ne-
fizioloskih naprezanja organizma, narusavanja
zdravlja i smanjenja radne sposobnosti radnika.

Teski uslovi i zahtjevi rada u rudarstvu i
elektroprivredi, uz prisustvo mnogobrojnih
profesionalnih Stetnosti - faktori porijeklom
iz procesa proizvodnje, uslova radne sredine i
zahtjeva rada (prasina uglja i laporca sa prim-
jesama slobodnog SiO,, gasovi: CO, CO,, SO,,
NOx, izduvni gasovi od radnih masina, buka,
vibracije, tezak fizi¢ki rad, rad u nefizioloskim
uslovima i prisilnom polozaju tijela, rad vani,
na visini i u smjenama), mogu djelovati na
zdravlje i radnu sposobnost radnika - uti¢u
na nastanak invalidnosti radnika, a koji zbog
smanjene mogucnosti njihovog radnog an-
gazovanja, ve¢ godinama opterecuju privredu
i znacajan su medicinski i socio-ekonomski
problem drustva [1,2].

Invalidnost, po Zakonu o PIO R. Srpske,
postoji kada se utvrdi da je kod osiguranika,
zbog trajnih promjena u zdravstvenom stanju
prouzrokovanih povredom na radu, profe-
sionalnom bolesc¢u, povredom van rada ili
boles¢u, koje se ne mogu otkloniti lije¢enjem
ili mjerama medicinske rehabilitacije, nastao
gubitak ili smanjenje sposobnosti za rad na
radnom mjestu na kojem je bio rasporeden na
dan ocjenjivanja radne sposobnosti.

Preostala radna sposobnost za drugi posao pos-
toji kada osiguranik, sa radnim naporom koji
ne ugrozava njegovo zdravstveno stanje moze,
sa ili bez prekvalifikacije ili dokvalifikacije, da
radi sa punim radnim vremenom na drugom
radnom mjestu.

Gubitak radne sposobnosti za rad kod osi-
guranika postoji, kad se utvrdi da osiguran-
ik trajno nije sposoban za svoj, niti za drugi
posao sa punim radnim vremenom, sa ili bez
prekvalifikacije ili dokvalifikacije.

Opasnost od nastanka invalidnosti postoji
kada na odredenom radnom mjestu uslovi
rada, bez obzira na higijensko-tehnicke zastitne
mjere koje se primjenjuju ili se mogu prim-
jeniti pri radu, uti¢u na zdravstveno stanje i
radnu sposobnost osiguranika u takvoj mjeri
da je potrebna promjena radnog mjesta radi
sprec¢avanja nastanka invalidnosti [3].

Prema ranijim zakonskim odredbama pos-
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tojala je i kategorija , Izmijenjena radna spos-
obnost” (ukinuta 1992. godine), zbog trajnih
promjena u zdravstvenom stanju radnik nije
mogao obavljati poslove na kojima je radio do
tada, ali je mogao obavljati poslove, odnos-
no radne zadatke koji su odgovarali njegovoj
kategoriji stru¢nosti i to bez prekvalifikacije ili
dokvalifikacije. Osiguranik je sticao pravo na
rasporedivanje na druge poslove, ali ne i pravo
na odgovaraju¢u novéanu nadoknadu razlike
u licnom dohotku u odnosu na dohodak na
prethodnom radnom mjestu.

Cilj ovog istrazivanja je da se utvrdi ste-
pen, vrsta i uzroci invalidnosti radnika i da se
proveri da li profesionalne Stetnosti na radnim
mjestima rudara i radnika termoelektrane uti¢u
na incidenciju i prevalenciju invalidnosti, od-
nosno, da li postoje statisticki znacajne razlike
izmedu ovih pojava kod radnika koji rade na
radnim mjestima sa posebnim uslovima rada u
odnosu na one koji ne rade na takvim mjestima.

Metode rada

Posmatrani su invalidi rada (bez ratnih vojnih
invalida) koji su radili u RiTE Ugljevik u peri-
odu od 1997-2007. godine.

Za analiziranje invalidnosti zaposlenih ko-
ris¢eni su podaci iz: ,Nalaza, ocjene i misljenja”
organa vjestacenja Fonda PIO Republike Srpske
[4] i personalnih dosijea radnika u preduzecu.
Ispitanici su podijeljeni u dvije grupe:

A - radnici koji rade na radnim mjestima
gdje su prisutni posebni uslovi rada - PUR,
(sad se ta mjesta nazivaju radna mjesta sa
povecdanim rizikom) i

B - radnici koji rade na radnim mjestima
gdje nisu prisutni posebni uslovi rada - NPUR
[5].

Ispitanici su grupisani po: godinama Zivota,
duzini radnog staza i ekspozicionog radnog
staza (radni staZ proveden na radnom mjestu
na koje je rasporeden u momentu posmatran-
ja) i po grupama bolesti, a sve u odnosu na
invalidnost.

Grupe bolesti i povreda koje su uzrok in-
validnosti su Sifrirane prema 10-MKB.

Za statisticku obradu koristeni su poznati
i priznati softverski statisticki paketi.

Razlika izmedu analiziranih grupa gdje je
p < 0,05 prihvacena je kao statisticki znac¢ajna
razlika.
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Rezultati

U posmatranom uzorku, nadeno je 204 radnika
kojima je utvrdeno neko od prava iz PIO po
osnovu izmijenjene radne sposobnosti - stopa
invalidnosti je izrazito visoka - iznosi 12,5 %.

Kod radnika RiTE na radnim mjestima gdje
su prisutni PUR (61,5 %) je utvrdeno skoro dv-
ostruko vise invalida rada (kod 15,3 % zapos-
lenih), u odnosu na radnike na radnim mjes-
tima gdje nisu PUR (38,5 %), gdje je utvrdena
invalidnost kod 7,9 % zaposlenih. Radnici koji
su do invalidnosti radili na radnim mjestima
gdje su PUR, statisticki visoko znacajno ¢esce
su postali invalidi u odnosu na radnike koji su
radili na radnim mjestima gdje nisu PUR (x2
=19,382; p < 0,001; RR = 0,9198).

Prosje¢na godisnja stopa incidencije inval-
idnosti iznosi 8,6 %o. Za radnike koji su radili
na radnim mjestima gdje su PUR je 10,7 %o
i dvostruko je vec¢a nego za radnike koji su
radili na radnim mjestima gdje nisu PUR - 5,3
%o (Tabela 1).

Invalidnost - gubitak radne sposobnosti
utvrdena je kod 0,3 % zaposlenih (tabela broj
2), invalidnost - preostala radna sposobnost za
drugi posao sa punim radnim vremenom kod
9,7 % radnika, dok je kod 1,8 % radnika utvrde-
na opasnost od nastanka invalidnosti te kod
0,7 % radnika izmijenjena radna sposobnost.

Ni kod jednog invalida rada invalidnost
nije prouzrokovala neka profesionalna bolest.
Bolest je daleko najznacajniji uzrok invalidnosti
u svim radnim jedinicama, kod 90,7 % invalida,
povrede naradu kod 4,4 % invalida, a povrede
van rada kod 4,9 % invalida (Grafikon 1).

Na radnim mjestima gdje su PUR, do inval-
idnosti je radilo tri ¢etvrtine invalida kod kojih

Tabela 1. Obiljezja invalidnosti
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Grafikon 1. Vrsta invalidnosti i uslovi rada
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Grafikon 2. Uzroci invalidnosti i uslovi rada

je bolest uzrok invalidnosti, dvije tre¢ine inval-
ida kod kojih je uzrok invalidnosti povreda na
radu, te Cetiri petine invalida kojima je uzrok
invalidnosti povreda van rada (Grafikon 2).
Najcesc¢a grupa oboljenja (po 10. MKB)
kao vodedi uzrok invalidnosti - prema prvoj
utvrdenoj dijagnozi je neko od oboljenja
misi¢no-kostanog sistema i vezivnog tkiva
(kod 46,1 % invalida). Drugo mjesto po ucesta-
losti pripada oboljenjima kardiovaskularnog
sistema (kod 9,8 % invalida), na tre¢em mjes-

Uslovi rada

Prosjec¢no P
PUR NPUR UKUPNO

Zaposlenih 1006 631 1637

Invalida 154 50 204

Stopa invalidnosti 15,3 % 7,9 % 12,5 % 0,001

Stopa incidencije 10,7 %o 5,3 %o 8,6 %o 0,955

Godine Zivota 41,1271 42,4 +10,3 41,4+8,0 0,935

Ukupni radni staz 174+75 16,9+ 8,8 172+7,8 0,119

Ekspozicioni radni staz 14,7 £ 6,7 14,5+ 8,7 14,7 £7,2 0,114

PUR = posebni uslovi rada
NPUR = nisu posebni uslovi rada

26



Biomedicinska istrazivanja 2012,;3(1):24-30

tu po znacaju su povrede (kod 9,3 %), zatim
oboljenja organa ¢ula vida i sluha (kod 8,3 %),
te psihicka oboljenja i poremecaji kod 5,4 %
invalida (Grafikon 3).

Oboljenje intervertebralnog dikusa lum-
bo-sakralnog dijela ki¢menog stuba je najcesce
oboljenje, koje je vodeca, prvoutvrdena dijag-

noza kao uzrok invalidnosti u 29,9 % slucaje-
va na nivou cijelog preduzeca. Drugo i trece
mjesto (kod po 3,4 % invalida) dijele artroze
zglobova i diabetes mellitus insulin nezavisan,
dalje slijede ravnomjerno oboljenja vratnog
dijela ki¢me, anksiozno-depresivni poremecaji
i kardiomiopatije (Grafikon 4).
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Grafikon 3. Grupe bolesti - vodeci uzrok invalidnosti (po X MKB)

M = Bolesti misi¢no-kostanog sistema i vezivnog tkiva; I = Bolesti sistema krvotoka; S = Povrede, trovanja i posljedice djelovanja
spoljnih faktora; H = Bolesti organa ¢ula vida i sluha; E = Bolesti Zlijezda sa unutrasnjim lu¢enjem, ishrane i metabolizma;

F = Dusevni poremecaji i poremecaji li¢nosti; ] = Bolesti sistema za disanje; D = Benigne neoplazme (dojke i materice);
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Grafikon 4. Oboljenja kao vodeéi uzrok invalidnost (po X MKB)

M51 = Discopathia vertebrae L/S ; M47 = Spondylosis collumnae vertebralis; M50 = Discopathia vertebrae cervicalis; E10 = Diabetes
mellitus insulin independens; S82 = Fractura cruris, regionem talocruralem, includens; F41 = Disordines anxiosi alii;

F20 = Schizophrenia; M54 = Dorsalgia; H66 = Otitis media suppurativa; M43 = Dorsopathiae deformantes aliae

Diskusija

U RiTE Ugljevik smo nasli 204 radnika (12,5 %
zaposlenih) kojima je zbog zdravstvenog stanja
utvrdena jedna od kategorija invalidnosti, $to
je izrazito visoka stopa invalidnosti.
Rezultati ovog istrazivanja ukazuju na
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nesporan uticaj uslova rada na nastanak
invalidnosti radnika. Radnici koji su do
invalidnosti radili na radnim mjestima sa
posebnim uslovima rada, statisti¢ki visoko
znacajno cesc¢e su postajali invalidi rada,
nego na radnim mjestima gdje nisu prisutni
posebni uslovi rada (p<0,001). Nasi rezultati
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su u saglasnosti sa rezultatima u ranijim
istrazivanjima u oblasti industrije i rudarstva
[6-11].
Najcesce koristeni pokazatelj invalidnosti
je, prema kriterijumima metodologije [12],
godisnja stopa prirasta invalida rada na 1000
zaposlenih radnika, i ako godiSnja stopa priras-
ta invalida rada iznosi:
- do 3,5%o - smatra se niskom stopom
prirasta invalida rada;
- 3,6 - 6,0%o - umjerena stopa prirasta inva-
lida rada;
- 6,1 -9,5%0 - visoka stopa prirasta inva-
lida rada;
- 9,6 -12,0%o - veoma visoka stopa prirasta
invalida rada i
- 12,1 i viSe%o - ekstremno visoka stopa
prirasta invalida rada.

U nasem istrazivanju prosje¢na godisnja
stopa incidencije invalidnosti iznosi 8,6%o i
pripada visokoj stopi prirasta invalida rada. Za
radnike koji su radili na radnim mjestima gdje
su posebni uslovi rada je 10,7 %o (veoma visoka
stopa) i dvostruko je ve¢a nego za radnike koji
su radili na radnim mjestima gdje nisu posebni
uslovi rada - 5,3%o - umjerena stopa (Tabela 1).

Rezultati u ovom radu su u korelaciji sa
rezultatima drugih autora [7,10,11].

Nasi ispitanici su postajali invalidi sa
prosjec¢no 40,9-41,5 godina zivota, 14,1-17,9
godina radnog staza, i 10,9 do 15,1 godinu
ekspozicionog radnog staza, i rezultati u ovom
radu odgovaraju rezultatima drugih autora
[2,6,7,11,13].

Od 204 radnika (12,5% zaposlenih) kod
kojih je utvrdena invalidnost, gubitak radne

Tabela 2. Vrste invalidnosti

sposobnosti utvrden je kod svega 2,5%,
invalidnost - preostala radna sposobnost za
drugi posao sa punim radnim vremenom kod
77,5% invalida, dok jekod 14,7 % invalida utvrde-
na opasnost od nastanka invalidnosti, te kod
5,4 % izmijenjena radna sposobnost (Tabela 2).

Nasi rezultati su saglasni sa rezultatima
drugih autora [7,8,10]. Ovdje je potrebno na-
glasiti da bi broj invalida kod kojih postoji
invalidnost - gubitak radne sposobnosti bio
veci, da su svi radnici koji su oboljeli od teskih
neizljecivih bolesti upuceni na ocjenu radne
sposobnosti, ali zbog njihove teske socijalne
situacije, preduzece se opredijelilo da sve takve
radnike zadrzi u radnom odnosu i bolovanju
do kraja zZivota.

Kod 90,7% invalida u RiTE uzrok inva-
lidnosti je bolest, kod 4,4% uzrok je povreda na
radu i kod 4,9% uzrok invalidnosti je povreda
vanrada (Grafikon 1). Tri ¢etvrtine invalida kod
kojih je bolest uzrok invalidnosti, dvije trec¢ine
kojima je uzrok invalidnosti povreda na radu,
te Cetiri petine kojima je uzrok invalidnosti
povreda van rada, do invalidnosti je radilo na
radnim mjestima gdje su PUR (Grafikon 2), $to
korelira sa rezultatima drugih autora [6,7,12].

U ovoj analizi nije naden nijedan radnik kome je
invalidnost utvrdena zbog profesionalnog oboljenja!
Nepostojanje adekvatne radne i medicinske
dokumentacije pri zaposljavanju u preduzecu,
neredovna kontrola uslova rada i zdravstvenog
stanja zaposlenih radnika putem preventivnih
periodi¢nih ljekarskih pregleda, su vjerovatno
i najvedi razlozi da nije registrovano ni jedno
profesionalno oboljenje u ovom preduzecu,
mada objektivno postoje profesionalne Stetnosti
(zaprasenost, buka, vibracije, nefizioloski

Uslovi rada Ukupno

Zaposlenost i vrsta invalidnosti PUR NPUR Od zaposlenih ~ Od invalida

N % N % N % %
Ukupno zaposlenih 1006 61,5 631 38,5 1637 100 0
Gubitak radne sposobnosti 0 0 5 0,8 5 0,3 2,5
Preostala radna sposobnost 123 12,2 35 5,5 158 9,7 77,5
Opasnost od nastanka invalidnosti 26 2,6 0,6 30 1,8 14,7
Izmijenjena radna sposobnost 5 0,5 1,0 11 0,7 5,4
Ukupno invalida 154 15,3 50 7.9 204 12,5 12,5

PUR = posebni uslovi rada
NPUR = nisu posebni uslovi rada
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polozaj tijela i dr.) koje uzrokuju profesionalna
oboljenja. Zbog nedovoljne opremljenosti,
razvijenosti zdravstvene sluzbe i stru¢nosti
medicinskih radnika, nedostatka struc¢nih
institucija medicine rada u Republici Srpskoj,
tesko je prepoznati i utvrditi profesionalno
oboljenje, tako da se profesionalne bolesti
pojavljuju pod drugim dijagnozama zbog kojih
se utvrduje invalidnost ili sposobnost za rad.

Cvetkovi¢ i saradnici [2], kao i Purid[7],
takode nisu nasli ni jedan slucaj invalidnosti
uzrokovan profesionalnom boles¢u, dok je
Dordevi¢[12], nasao manje od 1% invalida
kojima je uzrok invalidnosti profesionalno
oboljenje.

Najcesca grupa oboljenja (po 10. MKB)
kao vode¢i uzrok invalidnosti - prema prvoj
utvrdenoj dijagnozi u RiTE (Grafikon 3), je
neko od oboljenja misi¢no-kostanog sistema
i vezivnog tkiva (kod 46,1% invalida). Drugo
mjesto po ucestalosti pripada oboljenjima kar-
diovaskularnog sistema (9,8 %), na tre¢em mijes-
tu su povrede (9,3%), zatim oboljenja organa
¢ula vida i sluha (8,3%), te psihi¢ka oboljenja
i poremecaji (kod 5,4% invalida).

Rezultate saglasne nasem istrazivanju su
nasli i drugi autori [6,10,11].

U Republici Srpskoj, kao najéesci uzroci
invalidnosti su oboljenja kardiovaskularnog
sistema, oboljenja misi¢no-kostanog sistema,
povrede na radu, oboljenja respiratornog sis-
tema i dusevne bolesti navode drugi autori
[14,15]. Opisan je u industriji i rudarstvu BiH
prije rata isti redoslijed invalidnosti po zah-
vacenim organima/ organskim sistemima [6-8].
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Oboljenje intervertebralnog dikusa lum-
bo-sakralnog dijela ki¢menog stuba je najcesce
oboljenje, koje je vodeca - prvoutvrdena dija-
gnoza kao uzrok invalidnosti u 29,9% sluca-
jeva na nivou cijelog preduzeca. Drugo i trece
mjesto (kod po 3,4% invalida) dijele artroze
zglobova i diabetes mellitus insulin nezavisan,
dalje slijede ravnomjerno oboljenja vratnog
dijela ki¢me, anksiozno-depresivni poremecaji
i kardiomiopatije (Grafikon 4). Ovi rezulta-
ti ne odgovaraju rezultatima drugih autora
[7,12,16,17].

Zakljucak

U RiTE Ugljevik je utvrdena izrazito visoka
stopa invalidnosti (12,5%). Nadeno je 2,5%
invalida sa gubitkom radne sposobnosti, preos-
talu radnu sposobnost imalo je 77,5% invalida,
opasnost od nastanka invalidnosti je utvrdena
kod 14,7%, a izmijenjenu radnu sposobnost
imaloje 5,4% ispitanika. Profesionalna bolest
nije uzrok invalidnosti ni kod jednog invalida
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Influence of the harmful effects caused by profession on invalidity rate within the
employees at mine and power plant "Ugljevik”

Vinko Djurié¢
Private Health Facility “Medical” Bijeljina, The Republic of Srpska, Bosnia and Herzegovina

Introduction. In all stages of technological process of producing coal and electric power, employees
are exposed to the influence of complex and specific work requirements in presence of numerous pro-
fessional hazards, making an impact on work ability and appereance of disability. The aim of this study
is to determine the rate, type and causes of invalidity and existence of the statistically difference in all
those conditions within the work places with special work requirements in comparison to those that do
not require them.

Methods. The observation was made on disabled employees who worked at the Mine and Power Plant
“Ugljevik” during the period 1997-2007. The data used for this observation belongs to the Pension Fund
of The Republic of Srpska. Examinees are sorted into two groups: A) employees who work at work
places with special work requirements and B) employees who work at work places that do not require
them (the observation was based on their age, length of their work and exposition service; all that in
comparison to the level of invalidity).

Results. An extremely high rate of invalidity was found (12.5%). Employees who work at work places
with special work requirements were becoming disabled more often. The leading causes of invalidity
were diseases of bone and muscular system and connective tissue, but the most common was the disease
of the intervertebral disc of the lumbo-sacral part of the spine.

Conclusion. Professional hazards of mine and power plant employees significantly influence incidence
and prevalence of disability of employees whose jobs require special work conditions in comparison to
those whose jobs are without those requirements.

Keywords: disabled employees, coal mine, power plant, professional hazards

30



