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SOUHRN

Prehledovy clanek shrnuje vysledky ceského lidského biomonitoringu za téméf tii dekady své existence. Narodni biologicky
monitoring byl ve Statnim zdravotnim ustavu v Praze uveden do ¢innosti v roce 1994 v ramci Systému monitorovan{ zdravotni-
ho stavu obyvatelstva Ceské republiky ve vztahu k Zivotnimu prostiedi, aby byl posléze navazin na evropské a svétové odborné
aktivity v této oblasti. V jeho prab¢hu byla sledovana cela $kila organickych i anorganickych xenobiotik a esencialnich latek v krvi,
modi a vlasech dospélé a détské populace, v matefském mléce kojicich zen a také v dalsich, méné obvyklych matricich. Vystupem
jsou cenné dlouhodobé casové fady, které mj. ukazuji, jakym zpisobem mohou fungovat zavedena preventivni opatfeni v praxi
a jak korespondujf se snizujici se expozici populace. Na druhé strané lze jeho prostiednictvim ovéfit, zda a jak rychle muaze dojit
k expozici ¢loveka nove pouzivanym chemickym latkam. Spravneé interpretované vysledky lidského biologického monitoringu jsou
dalezité pro odborniky z oblasti vefejného zdravi ke stanoveni referenc¢nich hodnot, k porovnani se zdravotnimi limity, k hodno-
ceni zdravotnich rizik, pro ucely zdravotni politiky i k mezinarodnimu srovnani. Ve vhodné zpracované podobé¢ mohou slouzit
k informovanosti a vzdélavani laické vefejnosti o zatézi lidské populace chemickymi latkami z prostiedi. Dlouhodobé zkusenosti
z oblasti ¢eského biologického monitoringu umoznuji Statnimu zdravotnimu uUstavu ucast v mnoha zahranicnich projektech,
zaméfenych na sledovani expozice riznych populacnich skupin chemickym latkim z prostfedi.

Klitovd slova: biologicky monitoring, expozice chemickym latkam, referenéni hodnoty, mateiské mléko, krev

SUMMARY

The article summarises the results of Czech Human Biomonitoring over a period of three decades. Human biomonitoring
in the Czech Republic was commenced at the National Institute of Public Health, Prague, in 1994 as part of the Environmental
Health Monitoring System and was later linked to European and worldwide professional activities in this area. During the course
of this project the whole range of organic and inorganic xenobiotics and essential substances was monitored in the blood, urine
and hair of the adult and child populations, in the breast milk of breastfeeding women and in other, less common matrices. The
results have provided valuable long-term time series that show how established preventive measures can work in practice and how
they correspond to decreasing population exposure. Results can also be used to verify whether or not, and how quickly, can indivi-
duals be exposed to newly used chemical substances. Results of human biological monitoring are important for public health pro-
fessionals to establish reference values, to provide comparison with health limits, to assess health risks, for health policy purposes
and international comparison. Appropriately processed results can serve to inform and educate the public about human populati-
on burden by chemical substances in the environment. Long-term experience in the field of human biomonitoring enables experts
of the National Institute of Public Health to participate in many foreign projects focused on monitoring the exposure of various
population groups to chemical substances from the environment.

Key words: human biomonitoring, exposure to chemical compounds, reference values, breast milk, blood
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Uvod

Lidsky biomonitoring (human biomonitoring— HBM)
je povazovan v soucasné dobé za dulezity univerzalni
nastroj k odhadu expozice chemickych kontaminant pro-
stfedi a k hodnocen{ zdravotnich rizik z hlediska vefej-
ného zdravi.

V Ceské republice se tato problematika zacala
systematicky rozvijet v ramci zavedeni Systému
monitorovani zdravotniho stavu obyvatelstva Ceské
republiky ve vztahu k Zivotnimu prostfedi (MZSO) na
zakladé usneseni vlady Ceské republiky v roce 1991.
Tento program, ktery koordinovali odbornici ve Statnim
zdravotnim ustavu (SZU), byl uveden do rutinniho
chodu v roce 1994 (1-3) a zahrnoval tehdy 6 subsystému
(pozdéji pridany dalsi dva), z nichZ subsystém 5 byl
zaméfen na biologicky monitoring, ktery sleduje
ptitomnostikvantitu vybranych chemickych kontaminant
prostfed{ v télnich tekutinach a tkanich ceské populace.
Navazal tak na pfedchozi vyznamné prace prof.
Teissingera (4) a jeho nasledovnikit z oboru hygieny
prace a pracovniho lékatstvi (5, 6) a pfedstavoval ve své
dob¢ v Evropé vedle némeckého biomonitoringu (18)
unikatni program.

V Ceské republice byla v raimci MZSO ziskéna fada
vysledka, které umoznily Géast SZU v mnoha mezina-
rodnich projektech napt. PHIME, ESBIO a COPHES—
DEMOCOPHES, jejichz vysledky byly publikovany
v mezinarodnich prestiznich ¢asopisech (7-9).

Problematikou HBM se od roku 2017 zabyvala
Evropskad iniciativa pro harmonizaci lidského
biomonitoringu (HBM4EU) (10). Pétilety projekt,
jehoz ucastnikem byl téz SZU, byl ukonéen v roce
2022. Vysledky pfinesly velkou fadu odbornych vystupt
poukazujicich na problematiku zatéze populace novymi
chemickymi latkami pfitomnymi v nejraznéjsich
produktech a jejich mozny vztah k nezadoucim
zdravotnim dopadim. V pribéhu projektu HBM4EU
doslo k znacnému rozsifeni metodického pfistupu
a k pochopeni vyznamu a pfinosu HBM v oblasti
vefejného zdravi. Tento projekt vedl k zefektivnéni
¢innosti v oblasti hodnoceni zdravotnich rizik a ovéfeni
nutnosti sledovani ucinnosti preventivnich opatfeni.
Vzhledem ke stale vyssi zavaznosti problematiky a fadé
dalsich dkolu z projektu HBM4EU byl jiz pfipraven
a zahajen dalsi, tentokrat sedmilety projekt se $ir§im
zabérem s nazvem Buropean Partnership for the
Assessment of Risks from Chemical (PARC) (11),
kterého se SZU rovnéz castni.

Metodika

Lidsky biomonitoring v Ceské republice (CZ-HBM)
byl od jeho zahajeni zaméfen predevsim na méstskou
a pfimeéstskou populaci. Pti vytvateni scénafe se vycha-
zelo z literarnich ddaju o toxicité hlavnich kontaminant
v prostfedi a realné moznosti ovéren{ jejich pritomnos-
ti v organismu obyvatel CR.

Bylo nutno zohlednit personalni situaci i stav tech-
nického a laboratorntho vybaveni pracovist’ odebiraji-
cich a analyzujicich vzorky (SZ(J, vybrané hygienické
stanice), zavést systém kontroly kvality laboratorn{ ¢in-
nosti a navazat jej na mezinarodni systémy. Systém se

ukazal v priabéhu let jako dostate¢né robustnf a pfitom
flexibilni — umozuje zatadit ¢i vyfadit do/ze scénife ad
hoc dalsi biomarkery, které se aktualné jevi jako dalezité
¢inaopak méné vyznamné zejména z hlediska hodnoce-
ni zdravotnich rizik a vyznamu pro lidské zdravi. Tato
odboceni ze zakladnfho kmene aktivit HBM pak vytva-
i prostor pro nasledné navazujici studie a zarucuje vét-
§ pruznost pfi sledovani expozice latkam, které v pri-
béhu doby nabyvaji na zdravotnim vyznamu a jsou tak
zafazeny mezi tzv. emergentni (prioritnf) latky (12). Sys-
tém se zaméfil i na sledovan{ saturace populace bene-
fitnimi latkami, z nichz prvnim byl selen v krvi. S po-
stupem casu se pfifazovaly do scénate CZ-HBM i dalsi
latky s benefitnimi tc¢inky na lidské zdravi, jako je na-
piiklad jod ¢i vitamin D.

Spravny vybér biomarkeru sledovanych v ramci CZ-
HBM se pozdéji potvrdil i pti feseni evropského projek-
tu HBM4EU. Z emergentnich latek, zafazenych v ram-
ci tohoto mezinarodnfho projektu do prvn{ a druhé
prioritni skupiny HBM4EU, bylo od roku 1994 v ramci
CZ-HBM sledovano dlouhodobé nebo pilotné celkem
10 ze 17 substanci (13).

CZ-HBM lze z casového i regionalniho hledis-
ka rozdelit do dvou etap. Prvni etapa byla zaméfe-
na na oblasti Bene$ova, Plzné, Zd%4ru nad Sizavou
a Usti nad Labem mezi lety 1994—-2003. Sledované lo-
kality byly do vybéru zafazeny dle pivodniho rozdé-
leni Ministerstva zivotniho prostfedi podle stupné za-
tizeni zivotniho prostfedi chemickymi latkami (mén¢
zatizené — Bene$ov a Zd'ar nad Sazavou; vice zatizené
— Plzeni a Usti nad Labem). Druha etapa zacala v roce
2005 a probihala do roku 2020 v lokalitach Praha,
Liberec, Ostrava, Kroméfiz a Uherské Hradisteé, s men-
$imi obménami ¢i pfidanim dalsich sledovanych oblasti
v poslednich letech (Kutna Hora, Jihlava). Tteti etapa bude
zahajena v roce 2023. Vybér sledovanych lokalit v dru-
hé etapé navazoval na moznost dlouhodobé spoluprace
s krajskymi hygienickymi stanicemi/zdravotnimi dsta-
vy; v podobném vybéru lokalit se bude pokracovat i ve
tfeti etapé.

Z pomérné siroce rozvinutého zabéru populacnich
skupin, matrici a biomarkert pfi zahajeni CZ-HBM
v letech 1994—-1996 se v prubchu doby jako hlavni po-
pulac¢ni skupiny stabilizovaly détska populace 8—11 let,
dospéla populace darct krve 18—65 let (s odbéry vzor-
ka plné krve, moce a popft. vzorku vlast) a populace
kojicich primipar (pfiloha 1 a 2). Analyza matefského
mléka vychazi ze scénafe mezinarodn{ studie koordi-
nované WHO, kterd je zaméfena na sledovani ucin-
nosti Stockholmské dohody o regulaci perzistentnich
organickych latek (30).

Pro kazdy odbérovy rok jsou vytvofeny detailni
standardnfoperac¢nipostupy. Odbérové tymyjsouvybaveny
jednotnymi odbérovymi soupravami a nadobkami,
které vylucuji kontaminaci vzorku sledovanymi
latkami z pouzitych nadobek. Analyzované biomarkery
prochazeji prabézné kontrolou kvality véetné kontroly
mezinarodni (ICI, Equas).

Trendy byly vyhodnoceny pomoci medianové regre-
se s linearné lomenou funkcf a Mann-Whitneyovym tes-
tem. Vysledky s p-hodnotou mensi nez 0,05 byly pova-
zovany za statisticky vyznamné. Data byla zpracovana
programem Stata 17.0 (StataCorp LLC, College Stati-
on, TX, USA).



Vysledky a diskuze

Zpocatku byly do CZ-HBM zafazovany i méné ob-
vyklé matrice (napf. detekce olova v mlé¢nych zubech,
PCB v placentich a pupecnikové krvi). Prehledné
vysledky prvkt za obdobi 1994-2002 u dospélé popula-
ce jsou shrnuty v publikaci Cerna a kol. (14).

V soucasné dob¢ patii mezi zakladni sledované mat-
rice plna krev, moc¢ a matefské mléko, poptipadé vzorky
vlast. V druhé etapé se pridala i analyza krevnfho séra
pro detekci perzistentnich organickych latek (chlorova-
né pesticidy, PCB, blokatory hofeni, per- a polyfluoro-
alkylované slouceniny) a posléze i vitaminu D. Vysled-
ky v podobé popisné statistiky jsou kazdoro¢né prezen-
tovany v odbornych a souhrnnych zpravach (15) a na
narodnich konferencich SZU.

Dalsim z vystupt CZ-HBM bylo uréeni béznych hladin
vybranych sledovanych kontaminanti neprofesionalné
exponované populace a stanoveni tzv. referencnich
hodnot, coz je 95% percentil koncentrace sledované latky
v dané matrici (popf. horni mez intervalu spolehlivosti
této hodnoty u daného souboru) v dané oblasti a case
(zahrnuje 95 % bézné populace) (16). Podnétem pro jejich
stanoven{ u ceské populace (tab. 1) byly referencni hodnoty
Némecké komise pro biologicky monitoring. Tato komise
se zabyva i podklady a revizi zdravotneé vyznamnych
hodnot pro rtzné skodlivé latky (17) a navrhuje limitni
hodnoty dvojiho stupné (tzv. HBM values 1. a 1) (tab. 2
a 3). U hodnot pod HBM 1. dle soucasnych znalosti neni
riziko zdravotnich dopadi expozice dané latce; u hodnot
mezi HBM 1. a II. riziko nelze vyloucit a tyto hodnoty
naznacuji potfebu opakovat méfeni; u hodnot nad HBM
11. existuje zvysené riziko zdravotnich dopadu a je nutné
realizovat opatfeni ke snizen{ expozice (18).

Vysledky vybranych latek zafazenych do CZ-HBM
a HBMAEU

Olovo
Zakladnim biomarkerem expozice olovu (Pb) je jeho
koncentrace v krvi (plumbémie). Expozice Pb se sledo-

Tab. 1: Pfehled referen¢nich hodnot, stanovenych v ramci CZ-HBM

vala v Cesku v poslednich 30 letech v ramci lidského bi-
omonitoringu u bézné détské i dospélé populace.

Utinky Pb na lidsky organismus jsou dlouhodobé
znamy. Pb negativné ovliviiuje nervovy systém, zejména
vyvijejiciho se plodu v dusledku transplacentarniho
pfechodu, s naslednymi tc¢inky zejména na intelekt
ditéte, resp. zhorseni kvality détské populace v dobé
pouzivani olovnatého benzinu, kdy byla exponovana
prakticky celd populace, predevsim zeny v reprodukénim
véku. Tato skutec¢nost vedla k zdkazu jeho pouzivani,
v Cesku od roku 2001.

Mezi hlavni zdroje pfijmu Pb patfi voda a potraviny
v dusledku spadu prasnych castic s adsorbovanym olo-
vem. Dalsi dulezitou expozi¢ni cestou je 1 koufen{ vcet-
né pasivniho koufeni. Détsky organismus, predevsim
batolata, je v dasledku aktivity ruka-usta vystaven Pb
také z pudy, pisku ¢i prachu.

Po skonceni pouzivan{ olovnatého benzinu a dalsich
opatfenich smétujicich k redukei obsahu olova ve vyrob-
cich jako jsou barvy, konzervy, keramika a po postupné
uprave olovnatého vodovodniho potrubi se tato preven-
tivni opatfen{ projevila kontinudlnim poklesem plumbé-
mie sledované ¢eské détské i dospélé populace (36 pg/1
vroce 2001 vs. 16 pg/1 v roce 2015 u dospélych a 31 pg/1
v roce 2001 vs. 12 pug/1 v roce 2016 u déti) (obr. 1 a 2).
Pokles mezi roky 2001 a 2015 je statisticky vyznamny
u dospéelé i u détské populace, celkové i u obou pohlavi,
vzdy p <0,001. To doklada i pokles referen¢nich hodnot
stanovenych nejprve pro obdobi 2001-2003 a nasledné
pro 2005-2009 (tab. 1). Némecka komise pro biologic-
ky monitoring stanovila ptivodné i zdravotné vyznamné
limitn{ hodnoty pro plumbémii s prihlédnutim k véku
a pohlavi. Tyto limity pro Pb byly vsak v r. 2010 zruse-
ny vzhledem k moznym karcinogennim u¢inkim né-
kterych sloucenin Pb i v nizkych koncentracich (IARC
skupina 2A a 3) (19, 20, 45).

Signifikantné sestupny trend plumbémie v pribe-
hu HBM vedl k zavéru, ze problematika expozice Pb
u bézné populace by mohla byt povazovana za zdravot-
n¢ nevyznamnou. Neurotoxické i dalsi nezadouci ucin-
ky Pb byly vsak v pozdé¢jsich studiich prokazovany i pii
podstatné nizsich expozicnich koncentracich. V prabé-

Hodnoty pro ¢asové obdobi
Populaéni skupina 1996-1998 2001-2003 2005-2009 2001-2003 2005-2009
krev (pg/l) mo¢ (ug/g kreatininu)
dospéli, nekufaci 1.2 1.1 1 1,2 0,9 (1,3 pg/l)
Kadmium
déti 0.8 0,5 0,8 (1 ug/I1)
muzi 95 80 80
Olovo Zeny 80 65 50
déti 65 55 45
dospéli, celkem 3.6 6.8 5,7 (9 ug/l)
dospéli, dle konzumace ryb’ 2,6
muzi 3.1 2,6 54
Rtut
Zeny 4 3 12
déti 1.5 1.4 4,2 1,8 (3 pg/l)
déti, dle konzumace ryb' 1.3

"konzumace ryb nikdy a méné ne 1krat tydné
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Tab. 2: Zdravotné vyznamné hodnoty I. a Il. stupné, srovnani s CZ-HBM v obdobi 1994-2003
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Thodnoty ponze v ug/ g kreatininu, *hodnoty 3 vice nest 50 % pod mezi stanovitelnosti, “v ug/ g kreatininu

hu programu HBM4EU bylo proto Pb a jeho slouceniny
zafazeny mezi prioritni latky (19, 20). Pb by se tedy mélo i na-
dale sledovat, zejména u zen v reprodukénim véku a u déti.

Kadmium

Kadmium (Cd) se prirozené¢ vyskytuje v zemské
kife. Jeho pfitomnost v zemédélské pudé predstavovala
v minulosti urc¢ity problém spojeny s dovozem
fosfatovych hnojiv s vyssim obsahem Cd ze severni
Afriky. Rostliny jsou schopny svym kofenovym
systémem extrahovat Cd z pudy a podlozi, ukladat je
v sobé a zvysovat zatéz populace kadmiem konzumaci
jejich produktt. Kromé rostlinné potravy predstavuje
vyznamnou expozicni zatéz i kufactvi (zhruba na stejné
urovni jako expozice z potravy). Davka Cd z cigaret je
dana poctem vykoufenych cigaret a pivodem i osetfenim
tabaku (21). Vyznamnym zdrojem expozice Cd jsou
i konzumované vnitfnosti.

Jako vhodnou matrici expozice Cd v HBM je mozno
pouzit krev (hladina vykazuje recentni expozi¢ni uro-
ven vyrazné ovlivnénou kufactvim) a moc¢ (monitoruji-
cf dlouhodobou zatéz).

Némecka komise pro biomonitoring stanovila zdra-
votné vyznamné limitni hodnoty (HBM 1. a II.) pro
Cd v moc¢i u déti a adolescentt ve vysi 0,5 a 2 pg/1
audospélych osob 1 a4 pg/l1 (tab. 2) (17). Pro Cd existuji
1 biologické expozicni ekvivalenty, odvozené na zakladé
laboratornich dat, farmakokinetickych faktorti a faktort
nejistoty. Tyto ekvivalenty mohou byt definovany jako
koncentrace nebo rozmez{ koncentraci chemické latky
v biologickém materialu, které jsou v souladu se stavaji-
cimi platnymi smérnicemi (22).

Pro posouzeni zatéze Cd je tedy dulezité zohlednit
i kufdctvi, popt. pasivni kufactvi. V ramci CZ-HBM
1ze z hlediska dlouhodobého ¢asového vyvoje expozice
u nekufakt pozorovat naznak poklesu v ¢ase. Mediano-
vé hodnoty Cd v krvi se pohybovaly v rozmezi 0,90-1,70
ug/1 (kufici) a 0,30-0,92 pg/1 (nekufici). V roce 2015
byly nalezeny vyssi hodnoty jak u kuraku, tak nekurakta
(imuzt a zen) ve srovnani s pfedchozimi dvéma sledo-
vanymi lety (obr. 3). Zda jde o pfipadny vzestupny trend
nebo vykyv v ramci statistické chyby, ukaze sledovani
v dalsich letech a podrobna statistickd analyza.

Koncentrace Cd v mo¢i muzt i zen se pohybovaly
mezi 0,16—0,55 pg/g kreatininu (median, muzi) a 0,21—
0,70 ng/g kreatininu (median, Zeny), s poklesem pozo-
rovanym zejména od roku 2005 (obr. 4).

Rtut’

Rtut’ (Hg) se fadi mezi tézké toxické kovy s velkou
environmentaln{ zatéz{, kumulativnimi ac¢inky a s histo-
ricky zna¢nym rozsifenim v prostfedi. Mezinarodni
organizace vénovaly v poslednich letech expozici Hg
velkou pozornost. Pro mezinarodn{ regulaci Hg i dalsich
toxickych latek v prostfedi bylo postupné schvaleno
nékolik umluv a implementacnich programu, jako
je napfiklad Minamatska amluva o rtuti (25), ktera
vstoupila v platnost v roce 2017.

Hlavnim zdroj expozice Hg pro ¢lovéka piedstavu-
ji tyby (zejména dlouho zijici a dravé) a moiské plody.
Problém pfitomnosti Hg v rybach a mofskych plodech
je dan pfedevsim nespravnym zachazenim s odpady ob-
sahujicimi rtut’. Ve vodnich sedimentech Hg ptisobenim
bakterii vytvaii toxictéjsi organickou formu (methyl-
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rtut’ — MeHg), ktera se pak bioakumuluje a biomagni-
fikuje predatorskym zptsobem v potravnich fetézcich
vodnich organismi. Tato forma Hg prochazi placentou
do plodu a muze negativné ovlivnit vyvoj centralniho
nervového systému. Rizikovou skupinu tak pfedstavuji
zeny v reprodukénim véku a téhotné zeny.

Zatéz ceské populace Hg je ve srovnani s jinymi ev-
ropskymi staty nizka z davodu nizké konzumace ryb,
zejména mofskych (44) (obr. 5). Na druhé strané jsou
ryby a mofské plody vyznamnym zdrojem fady nutric-
nich slozek s benefitnim vyznamem pro lidské zdravi
v ramci doporucené konzumace 2—3 porc{ ryb tydne.
Pro ¢eskou populaci by konzumace vhodnych ryb méla
byt tedy spiSe podpofena.

Hladiny Hg u sledované populace v ramci CZ-HBM ne-
vykazuji vyznamné ¢asové tendence. Medianova koncen-
trace Hg v krvi dospélych se pohybovala ve sledovanych
letech mezi 0,58-1,31 pg/l, u déti v rozmezi 0,30-0,57
ug/L. V roce 2007 byly do dotaznikového Setfeni zatazeny
iotazky ohledné konzumace ryb u ¢eské populace. Nami
nalezené vysledky ukazaly statisticky vyznamnou korela-
ci mezi konzumaci ryb a hladinami rtuti v krvi u dospé-
1é i détské populace a v ojedinélych ptipadech prekroceni
zdravotnich limitua I. stupné. Vysledky projektu DEMO-
COPHES ukazaly, ze spotfeba ryb vysoce koreluje s ob-
sahem rtuti ve vlasech jak déti, tak jejich matek a je tedy
vhodna i tato matrice s neinvazivnim odbérem (26, 27).

Polychlorované bifenyly
Polychlorované bifenyly (PCB) jsou perzistentni, syn-
tetické, organické slouceniny, vyrabéné a masivné pou-

zivané mezi 30. a 70. lety minulého stoleti. V byvalém
Ceskoslovensku byla jejich viroba zastavena v roce 1984.
V soucasnosti jsou urcitym rizikem pfedevsim pfi ne-
vhodném zachazeni s nebezpecnym odpadem a u starych
ekologickych zatézi. PCB jsou latky s vyraznou schop-
nost{ bioakumulace v potravnich fetézcich.

K expozici ¢loveéka dochazi zejména konzumaci
zivocisnych potravin s vysokym obsahem tuku, v némz
jsou tyto latky rozpustény a kumulovany. Pro sledovani
expozice populace je vyuzivan jejich prukaz v télnich
tekutinach a tkanich obsahujicich tuk. Nejdéle a nejcasté;ji
pouzivana matrice je matefské mléko. Tento piistup je
pouzivan i v mezinirodni studii koordinované WHO/
UNEDP (28, 29).

Monitoring zminénych latek v matefském mléce je i
soucasti plnénf Narodniho akénfho planu Stockholmské
dohody (30) regulujici vybrané perzistentni organické
latky v prostfedi. U¢innost této dohody doklida
snizovani hladin organochlorovych pesticidu (OCP)
a PCB v matefském mléce od medianové hodnoty 352
ng/g tuku v roce 1994 na hodnotu 34 ng/g tuku v roce
2020 u indikatorového kongeneru 153 (p <0,001) (obr.
06). Soucasné sledovani ma tak informacni a obecny
zdravotn{ vyznam.

PCB jsou také analyzovany v krvi, popf. séru ¢i plaz-
mé, coz umozfuje monitorovat expozici nejen kojenct
a kojicich Zen, ale i dalsich popula¢nich skupin. Pro sle-
dovan{ expozice PCB je pouzivana suma 7 indikatoro-
vych kongenera (PCB 28, 52, 101, 118, 138, 153 a 180),
v posledni dobé pak nejcastéji se vyskytujic{ kongener
153 (PCB 153).
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Chlorované pesticidy

Chlorované pesticidy (OCP) zahrnuji izomery DDT
(dichlordifenyltrichlorethan) a jeho metabolit DDE,
HCH (hexachlorcyklohexan) a jeho izomery, HCB (he-
xachlorbenzen) a dalsflatky. Jednd se o perzistentni lipo-
filn{ latky, jejichz pouzivani bylo v 70. letech zakazano.

K expozici bézné populace dochazi témét vyhradné
potravou. Podobné¢ jako PCB se tyto latky kumuluji
v tukové tkani organismu, a proto se pro sledovani
zatéze populace vyuziva analyza télnich tekutin
a tkan{ obsahujicich tuk, nej¢astéji matefské mléko nebo
v poslednich letech i krevni sérum.

V matefském mléce v ramci CZ-HBM ve sledovanych
letech vykazuje HCB 1 suma DDT statisticky vyznam-
ny klesajici trend (p <0,001) s medianovymi hodnota-
mi 15 (HCB) a 91 (suma DDT) ng/g tuku v poslednim
roce sledovani (obr. 7). I pfes dlouhodoby zakaz jejich
pouzivani lze stale v lidském organismu prokazat jejich,
byt’ snizujici se, pfitomnost.

Polychlorované dibenzodioxiny a dibenzofurany

Perzistentn{ organické polychlorované dibenzo-p-di-
oxiny (PCDD) a polychlorované dibenzofurany (PCDF)
vznikajf jako vedlejsi produkty pfi vyrobé PCB a chlo-
rovanych pesticida (OCP) a pii spalovani komundlni-
ho a nebezpecného odpadu, veetné plastového. Dob-
fe se vazou na tukovou tkan. Pro cloveka je rizikova
pfedeviim konzumace kontaminované potravy. Toxic-
ké ucinky dioxinového charakteru jsou v zasadé odvo-
zovany od schopnosti jednotlivych kongenert reago-
vat s Ah receptory. Tento tcinek byl popsan pfedevsim
u latky 2,3,7,8-TCDD (tetrachlordibenzodioxin), ktera
dle IARC je fazena do skupiny 1 jako prokazany karci-
nogen pro clovéka.

Nejcastéji pouzivana matrice pro sledovani zatéze po-
pulace je matefské mléko a podkozni tuk. V poslednich
letech je také pouzivana krev, popf. sérum ¢i plazma.

O kumulativni zatézi ceské populace kongenery
PCDD, PCDF a PCB s dioxinovymi ucinky nejsou do-
sud k dispozici dlouhodobé ¢asové fady. Prvniinformace
o koncentraci toxickych kongenera PCB, PCDD a PCDF
(v pfepoctu na toxicky ekvivalent — TEQ) v nasi popu-
laci pochazeji z 2. kola srovnavaci studie WHO 1992/3,
v niz bylo ve vzorcich matefského mléka ziskaného
v 39 oblastech 16 stata analyzovano 17 PCDD a PCDF
a 11 PCB kongenert. Do studie byly zarazeny i dva smés-
né vzorky (vzdy od 11 kojicich matek) ziskané z oblasti
Uherské Hradiste (lokality s predpokladanou zvysenou

zatézi — v oblasti se nachazel podnik, vyrabéjici barvy
alaky s pfidanim smés{ PCB) a Kladna (oblast referenc-
nf). Vysledky potvrdily vyssi hodnoty u vzorku zatize-
né oblasti Uherského Hradisté, a to predevsim indikato-
rovymi kongenery PCB. Obdobné vysledky byly ziska-
ny i v ramci monitorovacich aktivit v roce 1998, kdy byl
v kazdé sledované lokalité analyzovan vzorek vznik-
Iy spojenim vSech individualnich vzorkt odebranych
v danélokalite. V letech 19992001 byla uskute¢néna stu-
die podporovana MZP analyzujici PCDD, PCDF, PCB
a chlorované pesticidy v individudlnich vzorcich matef-
ského mléka ze sedmi lokalit Ceské republiky. Vysledky
ukazaly lokaln{ i individudln{ rozdily v zatézi témito lat-
kami a prevazujici podil nekterych PCB s dioxinovou ak-
tivitou (dioxin-like PCB) na celkové hodnoté TEQ (31).

Bromované zpomalovace hofeni

Bromované zpomalovace hofeni (BFR — bromina-
ted flame retardants) jsou rtiznorodou skupinou orga-
nickych sloucenin bromu, napf. polybromované difeny-
lethery (PBDE), hexabromcyklododekany (HBCDD),
polybromované bifenyly (PBB) a bromované bisfenoly,
napf. tetrabrombisfenol A (TBBPA). V soucasnosti jsou
nékteré problematické BFR regulované Stockholmskou
umluvou o perzistentnich organickych latkach nebo
evropskou legislativou REACH a jsou nahrazovany ,,no-
vymi“ bromovanymi i nebromovanymi zpomalovaci
hoteni. Tedy strukturné variabiln{ skupinou latek majici
podobné vlastnosti, ve které 1ze nalézt aromatické, cyk-
lické i cykloalifatické slouceniny.

Nejpravdépodobnéjsi cestou expozice BFR je inhala-
ce s prachem ve vnitinim prostfedi; v mensi mife také
pfivod konzumaci kontaminovanych potravin. BFR
jsou stabiln{ latky se schopnosti bioakumulace ve tka-
nich a organech s vysokym obsahem tukd. Svymi uc¢inky
patfi do skupiny endokrinnich disruptort. Podle studii na
zvifatech jsou 1 potencidlnimi neurotoxiny a karcinogeny.

BFR byly do pravidelného CZ-HBM zatazeny az
v roce 2014. Ve vzorcich matetského mléka z roku 2020,
obdobné jako v roce 2014 a ve vysledcich analyz archivo-
vanych vzorkd matefského mléka z let 2006 a 2010/11,
byla vétsina kongenert z vice nez 50 % pod mez{ stano-
vitelnosti. Kongener BDE 206 byl v roce 2017 kvanti-
fikovan v matefském mléce vibec poprvé s 61 % vzor-
ki nad mezi stanovitelnosti (medidn 1,99 ng/g tuku)
a v zatim poslednim roce sledovani (rok 2020) byl
u 100 % vzorkt pod timto limitem (15), coz muize na-
znacovat jeho niz§f pouzivani.
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Per- a polyfluoroalkylované latky

Per- a polyfluoroalkylované latky (PFAS) je spolec-
ny nazev pro skupinu syntetickych fluorovanych slou-
cenin, jejichz nejvyznamnéjsimi zastupci jsou kyseli-
na perfluorooktanova (PFOA) a perfluorooktansulfo-
nat (PFOS). Tyto perzistentni organické polutanty s bi-
oakumula¢nim potencidlem se do organismu dostava-
ji vdechovanim a polykanim domaciho prachu, z pitné
vody, potravy a ptipadné dermalnim kontaktem pfes ma-
terialy impregnovanymi PFAS proti promoknuti (oble-
¢eni, obuv). Do potravin mohou tyto latky pronikat téz
z obalti béhem skladovani. Na rozdil od vyse zminénych
latek jsou PFAS v organismu vazany na proteiny. Z to-
xikologického hlediska je PFOA povazovana za pravde-
podobny lidsky karcinogen a vzhledem k moznému pru-
chodu PFAS pfes placentu se zvazuje i jejich negativni
vliv na vyvoj plodu (32).

Pro sledovani zatéze populace se nejcastéji vyuziva
analyza PFAS v krvi a také v matefském mléce z divodu
odhadu pifjmu PFAS kojenim a mozné zatéze kojenct.
V ramci HBM4EU byly PFAS zatazeny na prvni seznam
prioritnich latek (10).

Nami sledované soubory dospélych v letech 2015, 2018
a 2019 se lisily vékovym slozenim a zastoupenim muzi
azen. V roce 2019 byly do CZ-HBM vybrany osoby, kte-
ré spolupracovaly na studii EHES (Evropsky prazkum
zdravotniho stavu populace, mezinarodni projekt, jehoz
cilem je pomoci lékatského vysetfeni ziskat srovnatelna
data o zdravotnim stavu a zdravotnich rizicich evropské
dospélé populace). Soubor dospélych ze studie EHES mél
vyssi veékovy pramér a nizsi zastoupeni muzu nez sou-
bor darci krve z let 2015 a 2018. Uéastnici studie EHES
meli stfedni koncentrace vsech hodnocenych PFAS vys-
§{ nez skupina darct krve, coz koresponduje s vys$im
vekem ucastniki EHES. Vyjimkou je PFOA, u které na-
opak darci krve vykazovali hladinu vyssi (0,76 2 1,48 ng/
mlvs. 0,69 ng/ml), pficemz rozdil mezi roky 2015 a 2019
byl statisticky nevyznamny (p =0,221) a mezi roky 2018
a 2019 statisticky vyznamny (p <0,001) (33) (obr. 8).

Bisfenol A

Bisfenol A (BPA) je latka, kterd se snadno uvolnuje
z pfredmétt do prostredi. Pouziva se jako monomer pii
vyrobé polykarbonatt, z nichz se dale vyrabéji ruzné
pfedméty bézné potfeby (napf. dozy na potraviny, CD
a DVD) a pouziva se také v elektronice nebo zdravot-
nictvi. Je toxicky pro reprodukci v kategorii 1B (prav-

dépodobné ptisobi negativné na schopnost reprodukce
u clovéka) (36), ma estrogenn{ Gcinky a ovliviiuje hor-
monalni rovnovahu v organismu.

V roce 2011 bylo ve v$ech zemich EU zakazano pou-
zivani BPA v kojeneckych lahvich. V projektu HBM4EU
byly bisfenoly zafazeny na prvni seznam prioritnich la-
tek. Bisfenoly S a I jsou nahrazkami za BPA, ovéem
s obdobnymi nezadoucimi uc¢inky jako BPA. Z dtvodu
soucasného omezeni pouziti BPA se obsah jeho nahra-
zek ve vyrobcich spise zvysuyje.

Expozice BPA muze byt odhadnuta z nalezenych
hodnot v mo¢i. V ramci CZ-HBM se bisfenoly poprvé
analyzovaly v roce 2019 u détské populace. Medianova
hodnota BPA v moc¢i déti ¢inila 1,32 ng/ml a byla fado-
vé vyssi nez medidn bisfenolu S (0,10 ng/ml).

Némecka komise pro biomonitoring stanovila jako
mezni hodnotu BPA z hlediska zdravotniho rizika 100
ng/ml v moci (37), kterd byla pfekrocena pouze u dvou
vzorkt z cca 370 analyzovanych u détské populace.

Estery kyseliny ftalové (ftalaty)

Ftalaty predstavuji skupinu latek odvozenych od
kyseliny ftalové a zahrnuji rizné derivaty této kyseliny
ajejich soli. Tyto syntetické slouceniny se pouzivaji napf.
pii vyrobé plasti, jednorazovych lékafskych pomucek
nebo hracek. Ve finalnim vyrobku nejsou ftalaty pevné
vazané, uvolnujf se do okolniho prostfedi a jsou ptitomny
prakticky ve vsech slozkach prostfedi.

Po vstupu do organismu se ftalaty rychle metabolizuji
ajejich metabolity jsou vylu¢ovany moci (40); proto je lidsky
biomonitoring zalozen na sledovani metabolitt ftalatt
prave v této matrici. Nejrozsifenéjsi z ftalatt je DEHP
(di-2-ethylhexyl ftalat), mezi jehoz hlavni sekundarni
metabolity patfi 5-hydroxy-monoethylhexylftalat
(5-OH-MEHP) a 5-oxomonocthylhexylftalat (5-oxo-
MEHP) (38, 39).

Soucet obou metabolitt je pouzivan jako limitni
hodnota. Pro Zeny ve fertilnim véku je tato limitni hod-
nota nastavena na 300 pg/l moce, pro déti 500 pg/1
moce a pro ostatni populaci 750 ug/l moce (37). Mediany
sumy 5-OH-MEHP a 5-oxo-MEHP u studi{ CZ-HBM
ukazuje tab. 4. Stfedni hodnoty sumy 5-OH-MEHP
a 5-oxo-MEHP u nami sledovanych popula¢nich
skupin byly nizké, zejména u dospélych v roce 2018
(8,4 ng/l). Limitni hodnoty nebyly pfekroceny. Riziko
expozice Ceské détské populace vuci ftalatim byla po-
tvrzena také studif Puklova a kol. (34).

HMPFOA mPFOS
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Obr. 8: Hladiny PEOA a PEOS v krevnim séru dospélych v letech 2015, 2018 (HBM) a 2019 (EHES).
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Tab. 4: Suma 5-oxo-MEHP a 5-OH-MEHP v moci dospélych a déti

Popuilaéni Studie/rok ZS-oxo-MEH!’ a 5-OH-
skupina MEHP (median, pg/l)
Matky DEMOCOPHES/2012 30,3
Déti DEMOCOPHES/2012 54,6
Daspsit Ztilljii?:u\j:i'e/ZOB 219
Déti CZ-HBM/2016 33.8
Dospéli CZ-HBM/2018 8,4

Vysledky vybranych latek s benefitnimi ucinky

Selen

Selen (Se) patif mezi benefitni nutri¢n{ prvky. Je di-
lezity pro tvorbu a funkci enzymui chranicich organis-
mus pfed oxidativnim poskozenim. M4 v§ak pomérné
uzké rozmezi mezi piiznivymi a nezadoucimi ucinky
a pfi dlouhodobé suplementaci by mohlo dojit k pfe-
davkovani.

V ramci CZ-HBM byla hladina selenu v krvi sledo-
vana od roku 1994 a k dispozici jsou dlouhodobé ¢aso-
vé fady s medidnovymi hodnotami 47-116 pug/1 u dospé-
1é populace a 42-108 pg/1 u déti (obr. 9). Data vykazu-
ji vzestupny trend do roku 2003 (p <0,001 u dospélych
iu déti), ktery je ovlivnén zvysujicim se obsahem sele-
nu v krmnych smésich hospodaftskych zvifat a nasledné
v jejich produktech (41). V poslednim sledovaném obdo-

bi se hodnoty pohybuji zhruba ve stejné hladiné, méni
se pouze v ramci statistické chyby (p=0,532 u dosp¢-
lych a p=0,082 u déti).

Jod

Jod (I) je esencialni prvek, ktery je nezbytny pro syn-
tézu hormonu s$titné zlazy. Podle Svétové zdravotnic-
ké organizace (WHO) je optimdlni koncentrace jodu
v mociv rozsahu 100-199 pg/1. Na nedostate¢nou satu-
raci poukazuji hodnoty nizsi nez 100 ug/l; na nadmeétr-
nou saturaci hodnoty =300 pg/1.

Dlouhodobé casové fady pro ¢eskou populaci jsou
k dispozicii pro jodurii, umoznujici hodnotit optimalni
saturaci organismu timto dulezitym prvkem. Jodurie
byla sledovana u dospélé i détské populace jiz v 90.
letech 20. stoleti v ramci grantové ¢innosti. Na ni pak
navazala ¢innost CZ-HBM u dospélé populace ve
vekovém rozpéti 18—065 let v letech 1995, 1996, 2000,
2005, 2015 a 2018 a 5-13letych déti v letech 2000,
2006 a 2016 (42, 43). Medianové hodnoty jodurie
dospélych a déti ve sledovanych letech ukazuje obrazek
10. Stfedni hodnota byla statisticky vyznamné vyssi u
déti ve srovnani s dospélymi v letech 2000 a 2015/2016
(mediany 220 a 248 pg/1 vs. 130 a 129 pg/1, p<0,001
v obou ptipadech), zatimco v roce 2005/2006 byla
statisticky vyznamneé nizsi u déti ve srovnani s dospélymi
(mediany 117 ng/1vs. 251 pg /1, p<0,001). Vysledky z roku
2016 poukazaly i na problematiku nadmérného piijmu
jodu. Jodurii vyssi nez 300 pg/1 moce mélo 34 % déti
(141 analyzovanych vzorku ze 416) (obr. 11).
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Obr. 9: Hladiny selenu v krvi dospélych a déti, roky 1994—2016.
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Obr. 10: Hladiny jodu v modi dospélych a déts, roky 1995-2018.



Vitamin D

Vitamin D (25(OH)D), aktualné fesena problemati-
ka vefejného zdravi, se v poslednich letech dostava do
popfedi zajmu odborné i laické vefejnosti. Ma vyznam-
nou ulohu v regulaci hladiny vapniku a fosforu v krvi,
podili se na funkcich imunitniho systému organismu.

V CZ-HBM byl sledovan poprvé v roce 2016 v krev-
nim séru détské populace. Optimalnich hodnot 25(OH)
D (tedy 75 nmol/l a vyssich) dosahovalo pouze 143 déti
z celkovych 419 s medianovou hodnotou 63 nmol/1.
V roce 2018 byla hladina 25(OH)D v krevanim séru
analyzovana u dospélych osob a median hodnot ¢inil
66 nmol/l. U détské i dospélé populace byly pozorovany
predpokladané sezénni vykyvy v hladinach 25(OH)D
v zavislosti na intenzité¢ slunecniho zafeni. Zasadni
nedostatek 25(OH)D byl pozorovan, podobné jako
v jinych studiich, v zimnich a jarnich mésicich (obr.
12).

U détské populace byl v jarnich mésicich nalezen me-
dian 25(OH)D 49,8 nmol/l a vice nez jedna tfetina dét
nedosdhla ani dostate¢né saturace; naopak v podzimnich
meésicich byla zjisténd medidnova hodnota 79,0 nmol/L.

U dospélych bylo nejvyssich hodnot dosazeno v let-
nich mésicich 79,0 nmol/1; nejnizsi hodnoty vykazovala
sledovana dospéla populace v zimé s medianovou hod-
notou 46,4 nmol/1.

U obou popula¢nich skupin byl potvrzen vyznam-
ny vliv reportované expozice slunecnimu zafeni a uzi-
vani potravinovych dopliku s vitaminem D na obsah
25(OH)D v séru.

Zaveér

V prub¢hu témef trech dekad realizace CZ-HBM byla
ziskana data informujici o zatezi ceské populace zaklad-
nimi latkami kontaminujicimi prostfedi. Tato data jsou
dulezita pro sledovani dlouhodobych ¢asovych fad ex-
pozice ¢eské populace, pro odhad rizika vyplyvajiciho
z expozice, pro kontrolu tc¢innosti preventivnich opat-
feni, popfipadé 1 plnéni tmluv ¢i pro evropskou politi-
ku o chemickych latkach (23, 24).

Efekt preventivnich opatfeni, tedy statisticky vy-
znamny pokles hladiny daného xenobiotika v télnich
tekutinach populace, se muze projevit az s odstupem
nc¢kolika let. I proto je tfeba, aby lidsky biomonitoring
byl dlouhodoby a souvisly. Soucasné je nutno sledovat,
zda do lidského organismu mohou vstupovat i nové
pouzivané chemické latky a véas regulovat jejich za-
téZ. Je nutno rozvijet nové metody stanoveni, vytvafet
pracovn{ tymy schopné podilet se jak na ziskan{ biolo-
gickych vzorku, tak na jejich analyze a interpretaci vy-
sledkt za dodrzovani kvality ve vSech etapach lidské-
ho biomonitoringu.

Dlouhodobé a kontinuilni monitorovani expozice
zakladnim anorganickym i organickym skodlivindm
prostfedi se ukazalo a dale i ukazuje jako nezbytné pro
ziskanicasovych trendu (t¢zké kovy, perzistentni organické
polutanty). Jediné tak muze lidsky biomonitoring
vést ke stanovenym cilim a muze byt pouzit pro
piipadné hodnoceni zdravotnich rizik a k ochrané
vefejného zdravi.
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Obr. 12: Hladiny vitaminu D v krevnim séru déti (rok 2016) a dospélych (rok 2018).
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Z hlediska mezinarodnich aktivit v oblasti lidského
biomonitoringu jsou vysledky dosazené v Ceské repub-
lice plné v souladu s celoevropskym vyvojem v posled-
nich letech (iniciativa HBM4EU, projekt PARC).

Veénovani:

Texct dlankn byl pripraven k 70. vyroci zalogent hygienic-
ké sluzby (1953-2023), a k bligicimn se 100. vyroci zaloge-
ni Statniho gdravotniho sistavu (1925-2025).

Podékovani:

Autori Hanku dékuji pracovniksim privodnich krajskych
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Priloha 1 Odbéry a analyzy u populac¢nich skupin v jednotlivych letech CZ-HBM, obdobi 1994-2003

Lokality Rok :I‘(’S:i':f;‘j';né Matrice Sledované latky
dospéli krev, mo¢ kovy a stopové prvky, malondialdehyd, ochratoxin A, ftalaty, cytogeneticka analyza
déti krev, mo¢, vlasy kovy a stopové prvky, nitraty, fluoridy, cytogenetické analyza
1994 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP
B placenty, pupeénikové krev, nekropticky materiél kovy a stopové prvky, PCB, nitratové ionty, cytogeneticka analyza
e mutagenita pitné vody
dospéli Krev, moé i(lc::\g isltgsgc\‘/i\;l)rvky, malondialdehyd, ochratoxin A, ftalaty, polycyklické aroma-
déti krev, mo¢, vlasy kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza, nitraty, fluoridy
1995 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
placenty, pupecnikova krev, nekropticky material kovy a stopové prvky, PCB, nitratové ionty, cytogeneticka analyza
jiné mutagenita pitné vody
mutagenita ovzdusi
dospéli Krev, moé Ilf‘:\t/i\ilz(iés;ztl)\;lzéaprvky, malondialdehyd, ochratoxin A, aflatoxin M1, ftalaty, cytoge-
déti krev, mo¢, vlasy kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza
1996 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
pupecnikova krev, nekropticky material kovy a stopové prvky, nitratové ionty, PCB, dibenzodioxiny, dibenzofurany, ftalaty
jiné mutagenita vody
mutagenita ovzdusi
dospéli krev kovy a stopové prvky, ochratoxin A
déti mo¢, vlasy kovy a stopové prvky, nitraty
1997
kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
jiné nekropticky material, mlééné zuby kovy a stopové prvky, PCB, OCP, ftalaty
dospéli krev, mo¢ kovy a stopové prvky, aflatoxin M1
déti krev, mog, vlasy kovy a stopové prvky
1998 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
Benesov pupecnikova krev, placenty, mlécné zuby PCB, OCP, polycyklické aromatické uhlovodiky, olovo
Plzen jiné
Zdar n. Sazavou mutagenita ovzdusi
Usti n. Labem dospéli krev kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza
deti krev, mo¢ kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza
1999 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
. nekropticky material, mlécné zuby PCB, dibenzodioxiny, dibenzofurany, olovo
e mutagenita ovzdusi
dospéli krev, mo¢ kovy a stopové prvky, ochratoxin A
deéti mo¢, vlasy kovy a stopové prvky, dusi¢nany
2000 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
B nekropticky material, mlééné zuby PCB, dibenzodioxiny, dibenzofurany, olovo
e mutagenita ovzdusi
dospéli krev kovy a stopové prvky
déti krev, vlasy kovy a stopové prvky
2001 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, ftalaty
B nekropticky material, mlééné zuby PCB, dibenzodioxiny, dibenzofurany, kadmium, ochratoxin A, olovo
e mutagenita ovzdusi
dospéli krev, mo¢ kovy a stopové prvky, ochratoxin A, PCB, OCP
déti mog, vlasy kovy a stopové prvky, dusi¢nany
2002 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, kovy a stopové prvky
. nekropticky material, mlécné zuby PCB, dibenzodioxiny, dibenzofurany, kadmium, ochratoxin A, olovo
e mutagenita ovzdusi
dospéli krev, mo¢ kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza, ochratoxin A
déti mog, vlasy kovy a stopové prvky
2003 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP

jiné

nekropticky material, mlécné zuby

PCB, dibenzodioxiny, dibenzofurany, olovo

mutagenita ovzdusi

*od roku 1999 se

"

ita ovxdusi sledovala v Praze misto v Benesové




Pfiloha 2 Odbéry a analyzy u populac¢nich skupin v jednotlivych letech CZ-HBM, obdobi 2005-2020

Zd4r nad Sazavou

Lokality Rok Populacni skupiny | Matrice Sledované latky
L . kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza, PCB,
dospéli krev, mo¢ .
2005 OCP, ochratoxin A
kojici zeny materské mléko PCB, OCP
. . kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza, ko-
déti krev, moc¢, vlasy L.
2006 tinin
kojici zeny matefské mléko PCB, OCP
d 81 K . kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza, PCB,
Praha, Liberec, Ostrava, 2007 ospell rev. moc OCP
K &fiz, Uherské Hradisté .
romeriz erske Hradiste kojici zeny mateiské mléko PCB, OCP
. . kovy a stopové prvky, cytogeneticka analyza,
déti krev, mo¢, vlasy .
2008 kotinin
kojici zeny matefské mléko PCB, OCP
dospéli krev, mo¢ kovy a stopové prvky, kotinin, PCB, OCP
2009
kojici zeny materské mléko PCB, OCP
2010 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP
Ostrava,
2011 kojici zeny matefské mléko PCB, OCP
Uherské Hradisté
/ 2012 odbéry neprobihaly
metabolity ftalatl, bisfenol A, polycyklické
Praha, Ostrava 2013 dospéli * moc¢ R : y Y I polyeyid
aromatické uhlovodiky
Praha, Liberec, tefské mléko,
2014 | kojici zeny marerske mieko PCB, OCP, BFR, PFAS, rtut
Ostrava, Uherské Hradisté vlasy
Praha, Liberec, Ostrava, . . kovy a stopové prvky, PCB, OCP, BFR, PFAS,
. 2015 dospéli krev, mo¢ . )
Z7dar nad Sazavou triacylglycerol, celkovy cholesterol
Praha, Liberec, Ostrava,
Zd4r nad Sazavou, 2016 déti krev, mo¢ kovy a stopové prvky, vitamin D, metabolity ftalatd
Kutna Hora
Praha, Liberec, Ostrava, . .
. ., , . 2017 kojici matky mateiské mléko PCB, OCP, BFR, PFAS, trans-mastné kyseliny **
Zdar nad Sazavou + Jihlava
Praha, Liberec, Ostrava,
- PFAS, vitamin D, metabolity ftalatt, jod, kadmium,
Zdar nad Sazavou (Nové | 2018 | dospéli krev, moé kot_n_n‘” ' ty ettt '“
ini
Mésto na Moraveé)
Praha, Liberec, Ostrava,
Zdar nad Sazavou, déti mod bisfenoly A, F, S
Kutna Hora 2019
Praha, Liberec, Ostrava, .
. ., } dospéli krev PFAS
Zdar nad Sazavou
Praha, Lib , Ost , .
raha, tiberec, strava 2020 | kojici zeny matefské mléko PCB, OCP, BFR, PFAS

*pilotni studie — studenti V'S

**trans-masiné Ryseliny — pouze u vybranych Zen 3 Praby jako pilotni studie
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