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Biologické monitorovanie

� je efektívny nástroj na hodnotenie expozície človeka 
škodlivinám v životnom prostredí i potenciálnych zdravotných 
účinkov škodlivín

� umožňuje sledovať vzťah medzi expozíciou chemickým 
faktorom zo životného  a pracovného prostredia, dávkou, 
úči k šk d í d iúčinkom a poškodením zdravia

� umožňuje meranie kvantity absorbovaného chemického faktora� umožňuje meranie kvantity absorbovaného chemického faktora 
bez ohľadu na spôsob absorbcie



Oblasti využitia biologického monitorovania

Biologické monitorovanie expozície

� stanovenie chemického faktora alebo jeho metabolitu v biologickom 
materiály (krv, moč, vlasy, nechty, sliny a pod.)y ( , , y, y, y p )

Biologické monitorovanie účinku

� sledovanie reverzibilných biochemických zmien spôsobených� sledovanie reverzibilných biochemických zmien spôsobených 
expozíciou (napr. zmena enzýmovej aktivity)



EurópskyEurópsky akčnýakčný plánplán prepre životnéživotné prostredieprostredie aa zdraviezdravie nana
rokyroky 20042004 –– 20102010 sasa odvolávaodvoláva vv jehojeho akciiakcii čč.. 33 nana potrebupotrebuyy jj pp
rozvojarozvoja harmonizovanéhoharmonizovaného prístupuprístupu kk ľudskémuľudskému
biomonitoringubiomonitoringu (HBM)(HBM) vv EurópeEurópe.. AbyAby sasa tátotáto požiadavkapožiadavka
naplnilanaplnila EurópskaEurópska komisiakomisia spolufinancujespolufinancuje vv súčasnostisúčasnosti 22naplnila,naplnila, EurópskaEurópska komisiakomisia spolufinancujespolufinancuje vv súčasnostisúčasnosti 22
projektyprojekty::
ProjektProjekt COPHESCOPHES –– zapojenýchzapojených 3535 partnerovpartnerov zz 2727ProjektProjekt COPHESCOPHES zapojenýchzapojených 3535 partnerovpartnerov zz 2727
európskycheurópskych krajínkrajín pracujepracuje nana spoločnomspoločnom harmonizovanomharmonizovanom
proceseprocese.. VýsledkomVýsledkom byby malmal byťbyť trvaloudržateľnýtrvaloudržateľný jednotnýjednotný
áá d id i ľ d kéhľ d kéh bi it ibi it i E óE órámecrámec prepre zavedeniezavedenie ľudskéhoľudského biomonitoringubiomonitoringu vv EurópeEurópe

((20092009 –– 20122012)).. ProjektProjekt jeje teoretickouteoretickou základňouzákladňou aa podporoupodporou
prepre projektprojekt DEMOCOPHES,DEMOCOPHES, ktoréhoktorého cieľomcieľom jeje prakticképrakticképp p jp j ,, jj pp
overenieoverenie teoretickejteoretickej bázybázy vyplývajúcejvyplývajúcej zz COPHESU,COPHESU, tt..jj..
štúdiaštúdia uskutočniteľnostiuskutočniteľnosti..
ProjektProjekt DEMOCOPHESDEMOCOPHES praktickyprakticky otestujeotestuje tentotento
harmonizovanýharmonizovaný prístupprístup vv 1616 zúčastnenýchzúčastnených krajináchkrajinách ((20102010 ––
20122012))20122012))..



Fi li j kFinancovatelia projektov

COPHES:
Grantová dohoda č. 244237 financovaná v rámci 7.

á éh EÚrámcového programu EÚ

DEMOCOPHES:
Grantová dohoda LIFE09/ENV/BE/000410 financovaná z

programu EÚ LIFE+ “Politika a správa vecíprogramu EÚ - LIFE+ “Politika a správa vecí
verejných”

Finančná podpora Úradu verejného zdravotníctva SR,
Bratislava

5



Ciele projektu DEMOCOPHES

11.. PreukázaťPreukázať uskutočniteľnosťuskutočniteľnosť harmonizovanéhoharmonizovaného prístupuprístupu ľudskéhoľudského
biomonitoringubiomonitoringu vv EÚEÚ realizáciourealizáciou pilotnejpilotnej štúdieštúdie vv 1616 krajináchkrajinách EÚEÚbiomonitoringubiomonitoringu vv EÚEÚ realizáciourealizáciou pilotnejpilotnej štúdieštúdie vv 1616 krajináchkrajinách EÚEÚ
(Belgicko,(Belgicko, Cyprus,Cyprus, Nemecko,Nemecko, Dánsko,Dánsko, Poľsko,Poľsko, Rumunsko,Rumunsko, Slovinsko,Slovinsko,
Španielsko,Španielsko, Maďarsko,Maďarsko, Švédsko,Švédsko, SpojenéSpojené kráľovstvo,kráľovstvo, Portugalsko,Portugalsko,
ČČ ÍÍ ĎĎČesko,Česko, Slovensko,Slovensko, LuxemburskoLuxembursko aa Írsko)Írsko).. ĎalšíchĎalších 55 krajínkrajín súsú adad--hochoc
členmičlenmi projektuprojektu (Rakúsko,(Rakúsko, Francúzsko,Francúzsko, Švajčiarsko,Švajčiarsko, NórskoNórsko aa
Chorvátsko)Chorvátsko)Chorvátsko)Chorvátsko)
22.. OtestovaťOtestovať harmonizovanéharmonizované protokolyprotokoly cezcez určenieurčenie hladínhladín kadmia,kadmia,
ortuti,ortuti, ftalátovftalátov aa kotinínukotinínu uu európskejeurópskej populáciepopulácie použitímpoužitím ľudskýchľudskýchp jp j p pp p pp ýý
biomarkerovbiomarkerov aa údajovúdajov zz dotazníkadotazníka
33.. DobreDobre cielenécielené vzdelávanievzdelávanie aa programprogram nana budovaniebudovanie kapacítkapacít budebude
dostupnýdostupný prepre všetkyvšetky zúčastnenézúčastnené krajinykrajiny



Význam pre Slovensko

11.. SlovenskoSlovensko vv súčasnejsúčasnej dobedobe nemánemá zavedenýzavedený NárodnýNárodný programprogram
ľudskéhoľudského biomonitoringubiomonitoringu zameranýzameraný nana všeobecnúvšeobecnú populáciupopuláciu..
22.. SnahouSnahou projektovprojektov COPHESCOPHES aa DEMOCOPHESDEMOCOPHES jeje vypracovaťvypracovať aa
otestovaťotestovať jednotnýjednotný rámecrámec prepre hodnoteniehodnotenie expozícieexpozície populáciepopulácie
vočivoči chemickýmchemickým polutantompolutantom pochádzajúcichpochádzajúcich zozo životnéhoživotnéhovočivoči chemickýmchemickým polutantompolutantom pochádzajúcichpochádzajúcich zozo životnéhoživotného
prostredia,prostredia, aa toto pomocoupomocou kľúčovýchkľúčových modelovýchmodelových látoklátok.. TentoTento
rámecrámec môžemôže byťbyť vv budúcnostibudúcnosti použitýpoužitý nana určenieurčenie expozícieexpozície
populáciepopulácie vočivoči inýminým látkam,látkam, čímčím sasa posilníposilní schopnosťschopnosť vykonávaťvykonávať
medzinárodnémedzinárodné porovnávaniaporovnávania popo celejcelej EurópeEurópe..
33 ZámeromZámerom jeje integrovaťintegrovať údajeúdaje zz ľudskéhoľudského biomonitoringubiomonitoringu ss33.. ZámeromZámerom jeje integrovaťintegrovať údajeúdaje zz ľudskéhoľudského biomonitoringubiomonitoringu ss
údajmiúdajmi zbieranýmizbieranými vv rámcirámci inýchiných zdravotnýchzdravotných prieskumovprieskumov aa štúdiíštúdií..
VýsledkyVýsledky zz týchtotýchto projektovprojektov aa následnénásledné použitiepoužitie tohtotohto jednotnéhojednotného
rámcarámca podporípodporí tvorbutvorbu politikypolitiky založenejzaloženej nana dôkazochdôkazoch vv oblastioblasti
ochranyochrany aa podporypodpory verejnéhoverejného zdraviazdravia..



Realizácia na Slovensku

Úrad verejného zdravotníctva SR/mesto Bratislava/školy

Regionálny úrad verejného zdravotníctva v Banskej Bystrici/
Slovenská Ľupča a Brusno/školy



Respondenti a stanovované látky

-- ddetieti vovo vekuveku 66 ažaž 1111 rokovrokov aa ichich biologickébiologické aleboalebo nevlastnénevlastné
matkymatky dodo 4545 rokovrokovmatkymatky dodo 4545 rokovrokov

minimálnyminimálny početpočet vzoriekvzoriek predstavujepredstavuje 120120 dvojícdvojíc matkamatka aa-- minimálnyminimálny početpočet vzoriekvzoriek predstavujepredstavuje 120120 dvojícdvojíc -- matkamatka aa
dieťa,dieťa, získanýchzískaných zz BratislavyBratislavy (mesto)(mesto) aa zozo SlovenskejSlovenskej ĽupčeĽupče
aa BrusnaBrusna (vidiek)(vidiek)( )( )

-- vyšetrovanýmivyšetrovanými biomarkermibiomarkermi budúbudú ortuťortuť ((vovo vlasochvlasoch))vyšetrovanýmivyšetrovanými biomarkermibiomarkermi budúbudú ortuťortuť ((vovo vlasochvlasoch),),
kadmiumkadmium,, kotinínkotinín aa ftalátyftaláty (v(v močimoči))..



Etapy riešenia projektu

EtapyEtapy riešeniariešenia súsú vv rozsahurozsahu dátumovdátumov:: 11..99.. 20102010 –– 11..99.. 20122012..

11.. RealizáciaRealizácia výberuvýberu vhodnýchvhodných lokalítlokalít,, respondentovrespondentov..
2.2. SamotnáSamotná terénnaterénna prácapráca spočívajúcaspočívajúca vv odbereodbere

i ki k d t íkd t íkvzoriekvzoriek+dotazníky+dotazníky. . 
33.. AnalýzaAnalýza výsledkovvýsledkov zz dotazníkovdotazníkov aa odberovodberov vzoriekvzoriek..
44 P blik iP blik i ý l dký l dk (( db édb é í kí k k f ik f i ďď ))44.. PublikovaniePublikovanie výsledkovvýsledkov ((odbornéodborné príspevkypríspevky,, konferenciekonferencie,, atďatď..))
55.. CelkovýmCelkovým záveromzáverom projektuprojektu budebude správaspráva oo výsledkochvýsledkoch ľudskéľudské--
hoho biomonitoringubiomonitoringu vv členskýchčlenských krajináchkrajinách EU,EU, zhodnoteniezhodnoteniehoho biomonitoringubiomonitoringu vv členskýchčlenských krajináchkrajinách EU,EU, zhodnoteniezhodnotenie
úspešnostiúspešnosti aa zistenýchzistených poznatkovpoznatkov porovnanímporovnaním mestomesto –– vidiekvidiek..
NásledneNásledne budebude zz výsledkovvýsledkov projektuprojektu spracovanáspracovaná národnánárodná správaspráva..
I f á iI f á i b dúb dú d t éd t é i t t ji t t j t á kt á k ÚZVÚZV SRSRInformácieInformácie budúbudú dostupnédostupné nana internetovejinternetovej stránkestránke ÚZVÚZV SRSR..



Stručné predstavenie stanovovaných 
chemických látokchemických látok



Kotinín
CAS: 486CAS: 486--5656--66

Kotinín je jeden z hlavných metabolitov nikotínu.
S l í t í d i š ifi ké k i f jč iSpolu s ním patrí medzi špecifické markeri fajčenia.
10% nikotínu sa vylučuje v nezmenenej forme a 80%

ísa metabolizuje na kotinín.
Nikotín má krátky polčas (40 minút), priemerný polčas
Kotinínu je (14-20 hodín) – vhodnejší marker expozície
cigaretovému dymu. Stanovuje sa v moči, krvi, slinách
a vo vlasoch (moč – 10 x vyššie hodnoty ako v krvi).
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Tab č 1 Koncentrácie kotinínu v močiTab. č.1 Koncentrácie kotinínu v moči

nefajčiari pasívni fajčiari fajčiari

Kotinín 1 -10 8 - 25 1300 -1700Kotinín
[µg/l]

1 -10 8 - 25 1300 -1700

(Zdroj: J Angerer 2003)(Zdroj: J. Angerer, 2003) 



K d i  (Cd)Kadmium (Cd)
CAS: CAS: 74407440--4343--99

Fyzikálno-chemické vlastnosti
K d i j äkký ľ hk t it ľ ý t i ký k ýKadmium je mäkký, ľahko taviteľný, toxický, kovový
prvok bielo-striebornej farby. V zlúčeninách sa
vyskytuje prevažne ako Cd2+ zlúčeniny Cd+ súvyskytuje prevažne ako Cd , zlúčeniny Cd sú
veľmi nestále. Dobre sa rozpúšťa v silných
kyselinách. Na vzduchu je kovové kadmium stále, vy j
atmosfére kyslíka sú jeho pary rýchlo oxidovateľné
na oxid kademnatý. Veľa jeho anorganických
lúč í j t ý h d ( í d ičzlúčenín je rozpustných vo vode (síran, dusičnan,

chlorid), sulfid a oxid kademnatý sú vo vode takmer
nerozpustné

14

nerozpustné.



Účinky na človekaÚčinky na človeka
� rozpustné zlúčeniny kadmia sú veľmi toxické
� vstrebávanie – dýchacím, tráviacim traktom
� viaže sa na bielkoviny krvnej plazmy, na hemoglobín v

erytrocytoch
dráždi pľúca akútne bronchitídy pneumónie edémy pľúc� dráždi pľúca – akútne bronchitídy, pneumónie, edémy pľúc

� poškodenie ľadvín, pečene (fajčiari),
� pomalé vylučovanie z organizmup y g
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Limity

      
Kadmium v moči - deti (3-14 rokov) – 0,2 µg/l

- dospelí nefajčiari (18-69 rokov) – 0,8 µg/l
Kadmium v krvi - deti (3-14 rokov) – < 0 3 µg/lKadmium v krvi - deti (3-14 rokov) – < 0,3 µg/l

- dospelí nefajčiari (18-69 rokov) – 1,0 µg/l

(Nemecký zdroj 1/2011)(Nemecký zdroj - 1/2011)
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FtalátyFtaláty

� skupina nehalogenovaných esterov kyseliny ftalovej (40 látok), p g ý y y j ( ),
rôzne vlastnosti

� malá rozpustnosť vo vode, dobrá v nepolárnych rozpúšťadlách 
(oleje)(oleje)

Použitie
zmäkčovadla v priemysle výroby PVC plastov (oblečenie, stavebné 
materiály, medicínske výrobky, kozmetika, hračky, obaly)

Niektoré nebezpečné pre ľudské zdravie – poškodzujú  reprodukčný a 
hormonálny systém, zvyšujú riziko alergií, astmy a rakoviny

17
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DEHP – Bis(2-etoxyhexyl) ftalát – najrozšírenejší zákazDEHP Bis(2 etoxyhexyl) ftalát najrozšírenejší, zákaz
v kozmetických výrobkoch (európskou smernicou 2003/158/EHS)
- degradácia v organizme (konjugácia, oxidácia) – monoestery
MEP, MiBP, MnBP, MBzP a MEHP a iné (5OH a 5oxo metabolity)

DEHP DIDP DINP DBP BBP DNOP ák h čk dDEHP, DIDP, DINP, DBP, BBP, DNOP – zákaz hračky a predmety
pre deti do 3 rokov (rozhodnutie EK 1999/815/ES)

Ftaláty nie sú chemicky viazané na polymére PVC – počas
používania sa postupne uvoľňujú – sledovať zloženie výrobkov –
nekupovať !!!!nekupovať !!!!
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O t ť (H )Ortuť (Hg)
CAS: CAS: 74397439--9797--66

Fyzikálno-chemické vlastnosti
O t ť j l klý k t i b j f b V k t jOrtuť je lesklý kov, striebornej farby. Vyskytuje sa
vo forme kvapaliny a pary, výpary sú veľmi toxické.
Má katalytické účinky Z anorganických zlúčenín súMá katalytické účinky. Z anorganických zlúčenín sú
významné: chlorid ortutný a ortutnatý, dusičnan
ortutnatý, kyanid ortutnatý. K významnýmý y ý ý ý
organickým zlúčeninám patria metylortuť, etylortuť
a fenylortuť. Ortuť sa môže viazať na SH-skupinu
bi lk í bi l i ký h b á l b ýbielkovín, biologických membrán alebo enzýmov a
tým narušovať ich funkciu.
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Účinky na človekaÚčinky na človeka
� univerzálny jed (podmienkou toxického účinku – oxidácia Hgo-Hg1+

-Hg2+)
� elementárna ortuť – zlá resorbcia tráviacim traktom
� inhalačná expozícia

zvýšená koncentrácia v obličkách mozgu vlasoch� zvýšená koncentrácia v obličkách, mozgu, vlasoch
� prechádza placentou (organické zlúčeniny – veľmi nebezpečné)
� pomalé vylučovanie z organizmup y g
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Limity 

      
Ortuť v moči - deti (3-14 rokov) - bez amalg výplní - 0 4 µg/lOrtuť v moči - deti (3-14 rokov) - bez amalg.výplní - 0,4 µg/l

- dospelí (18-69 rokov) - bez amalg.výplní - 1,0 µg/l

Ortuť v krvi - deti (3-14 rokov) - konzumácia rýb - ≤ 3x za mesiac
- 0,8 µg/l

- dospelí (18-69 rokov) – konzumácia rýb - ≤ 3x za
mesiac - 2,0 µg/l

(Nemecký zdroj - 1/2011)
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Ďakujem za pozornosť

"


