Informácia o výsledkoch úloh „Zhodnotenie potenciálneho vplyvu geochemického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva banskoštiavnickej oblasti“ a „Environmentálne a zdravotné indikátory Slovenskej republiky“

Úvod
     Zdravotný stav obyvateľstva je predmetom výskumu v mnohých vedných disciplínach, z ktorých hlavnú úlohu zohrávajú  medicínske vedy. Medzi ďalšími vednými disciplínami zaoberajúcimi sa zdravotným stavom obyvateľstva (toxikológia, chémia, epidemiológia, socioekonomické vedy) však majú nezastupiteľné a špecifické miesto geologické vedy.

     Geologické prostredie, najmä horniny a minerály sú hlavnou zložkou povrchu našej planéty a obsahujú väčšinu prirodzene sa vyskytujúcich chemických prvkov. Obsahy chemických prvkov môžu byť vo vzťahu k biote a ľudskému zdraviu buď v deficite, alebo v nadbytku. Oba prípady je možné u určitej skupiny prvkov, na úrovni súčasného poznania, považovať pre  ľudské zdravie za nepriaznivé. Chemické prvky môžeme z hľadiska ich vplyvu na ľudské zdravie rámcovo rozdeliť na prvky: 1 stavebné, 2 esenciálne, 3 pravdepodobne esenciálne, 4 toxické, 5 zatiaľ bez známeho vplyvu.

     Pôsobenie jednotlivých chemických prvkov však veľmi výrazne závisí od ich koncentrácie v geologickej zložke životného prostredia. Napríklad zinok, meď, selén a ďalšie prvky považujeme za esenciálne, t.j. prvky, ktoré sú nevyhnutné na udržiavanie životných funkcií. Avšak pri zvýšených koncentráciách v geologickom prostredí sa tieto esenciálne prvky stávajú toxickými a vyvolávajú celý rad chronických a karcinogénnych ochorení. 
     Veľmi dôležitou úlohou pre geologické vedy v súčasnosti je nájsť a odvodiť také  koncentrácie chemických prvkov v geologickom prostredí, ktoré pôsobia na ľudské zdravie pozitívne a určiť limitné koncentrácie zdraviu škodlivých, resp. pre zdravie potrebných chemických prvkov (minimálne potrebné a maximálne prípustné hodnoty z hľadiska ľudského zdravia).
     Geologická stavba územia Slovenskej republiky je veľmi rôznorodá. Jej odrazom je rozdielne geochemické pozadie, ktoré sa vyznačuje skladbou chemických prvkov buď priaznivých, alebo nevhodných z hľadiska ľudského zdravia. Problémom je taktiež relatívne  rozšírená výrazná antropogénna kontaminácia, zdokumentovaná na približne 10 % územia Slovenskej republiky. Tieto skutočnosti sa pomerne výrazne prejavujú na zdravotnom stave obyvateľstva. Na území Slovenskej republiky sa vyskytujú viaceré oblasti, obce, alebo skupiny obcí, kde je priemerná dĺžka života obyvateľstva o 5 – 10 rokov (často aj viac) kratšia a kde pozorujeme zvýšený výskyt rôznych ochorení (2 – 5 krát v porovnaní s ostatným územím SR), najmä najzávažnejších ako sú onkologické a kardiovaskulárne. Jedná sa najmä o oblasti, ktoré môžeme spájať s kontaminovanými územiami, resp. o oblasti, kde pozorujeme nepriaznivé prírodné geologické prostredie z hľadiska obsahov chemických prvkov. Doterajšie výskumy naznačujú, že existujú rôzne stupne vhodnosti geologického prostredia pre ľudský život, na ktoré ľudský organizmus reaguje rôznou zdravotnou odozvou. Najmä sedimentárne horniny a karbonáty uvoľňujú do prostredia takú skladbu chemických prvkov, ktorá je priaznivá pre ľudské zdravie. Naproti tomu najmä silikátové horniny – vulkanity, žuly a kryštalické bridlice sa väčšinou vyznačujú deficitnými obsahmi chemických prvkov potrebných pre ľudské zdravie.
     Na území Slovenskej republiky sa nevyskytujú oblasti, kde by ľudia v dôsledku kontaminovaného geologického prostredia bezprostredne zomierali (ako je to bežné inde vo svete). Vyskytujú sa však oblasti, v ktorých je signifikantne zvýšený výskyt najrôznejších ochorení, resp. štatisticky významná kratšia doba života. O viacerých týchto oblastiach sa môžeme odôvodnene domnievať, že túto nepriaznivú situáciu spôsobujú nepriaznivé environmentálne faktory, podmienené regionálne významnou kontamináciou geologickej zložky životného prostredia. Toto sú dôvody prečo sa problematika  vplyvu kontaminácie geologického prostredia na zdravie obyvateľstva sleduje a rieši v posledných rokoch regionálne aj celoslovensky v rámci výskumných úloh, ktoré zadáva sekcia geológie a prírodných zdrojov Ministerstva životného prostredia Slovenskej republiky (ďalej len „ministerstvo“) Štátnemu geologickému ústavu D. Štúra (ďalej len „ŠGÚDŠ“). V rámci tejto medicínsko-geochemickej problematiky ŠGÚDŠ riešil v poslednom období tri regionálne projekty a jeden celoslovenský projekt, ktoré však neboli zamerané na kontamináciu geologického prostredia organickými látkami.
     V rámci regionálnych projektov boli komplexne riešené tri významné kontaminované oblasti Slovenskej republiky, a to Spišsko-gemerské rudohorie, oblasť Hornej Nitry a územie Štiavnických vrchov. Tu sme sa zamerali na sledovanie kompletného reťazca – geologické prostredie (najmä vody a pôdy), potravový reťazec (miestne pestovaná zelenina), človek (monitoring obsahov rizikových prvkov vo vlasoch a nechtoch obyvateľstva). Samozrejme sme dávali do vzťahu ukazovatele demografického vývoja a zdravotného stavu obyvateľstva s kontamináciou geologického prostredia. V rámci celoslovenského projektu „Environmentálne a zdravotné indikátory Slovenskej republiky“ (2007 – 2010) boli pre celé územie Slovenskej republiky (pre všetkých cca 2 900 obcí, 79 okresov a 8 krajov) zostavené v tabuľkovej a mapovej forme hodnoty environmentálnych indikátorov (priemerné obsahy cca 35 chemických prvkov/zložiek) pre podzemné vody a pôdy. Takou istou formou bolo zostavených pre celé územie Slovenskej republiky 100 ukazovateľov demografického vývoja a zdravotného stavu obyvateľstva – zdravotných  indikátorov. Tieto dve na prvý pohľad veľmi rozdielne databázy sme za použitia najmodernejších metód (neurónové siete) spájali a hľadali vzťahy medzi geologickým prostredím a zdravotným stavom obyvateľstva. Všetky údaje sú k dispozícii na internetovom portáli ŠGÚDŠ – www.geology.sk.
Environmentálno-geochemické mapovanie 
     Výskyt významných, najmä rudných ložísk a stáročia trvajúca banská a úpravnícka činnosť v historických banských oblastiach Slovenska na jednej strane,  a na druhej strane rozsiahly a ekologicky nekontrolovaný rozvoj hospodárstva Slovenska v dvadsiatom storočí spôsobili značné škody na životnom prostredí. Antropogénne podmienená kontaminácia geologickej zložky životného prostredia, najmä vôd, pôd a recentných sedimentov, vyvolala potrebu študovať zmenený kolobeh chemických prvkov. Od 90. rokov podmienila rozsiahle programy  environmentálno-geochemického mapovania Slovenska, ktoré sa stali z hľadiska geológie jedným z prioritných programov ministerstva. Postupne realizované programy geochemických atlasov a environmentálno-geochemických máp regiónov poskytli na jednej strane moderné a objektívne údaje o stave geochemického pozadia jednotlivých zložiek životného prostredia Slovenskej republiky, na druhej strane sú odborným východiskom pre sledovanie potenciálneho negatívneho vplyvu znečistenia životného prostredia na ľudské zdravie.
     Podľa environmentálnej regionalizácie Slovenska až takmer 1/3 obyvateľov Slovenska žije v narušenom až silne narušenom životnom prostredí. Toto narušenie je podmienené najmä kontamináciou geologických zložiek. Vysoká úroveň kontaminácie pôd, prírodných vôd, hornín, riečnych sedimentov a nepriaznivo zvýšené parametre prírodnej rádioaktivity boli geochemickým mapovaním dokumentované na viac ako 10 % územia Slovenska.
     Na základe výsledkov národných geochemických databáz bola spracovaná environmentálno-geochemická regionalizácia Slovenska (obr. 1). V  rámci nej, najmä na základe obsahu potenciálne toxických prvkov v pôdach, podzemných vodách a riečnych sedimentoch, bolo definovaných päť 
Obr. 1 Environmentálno-geochemická regionalizácia Slovenskej republiky
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základných úrovní životného prostredia Slovenskej republiky. Okrem toho boli vyčlenené a charakterizované najviac kontaminované regióny Slovenska (www.geology.sk).

     Prehľad úrovne kontaminácie geologického prostredia Slovenskej republiky podľa jednotlivých okresov je podaný v tabuľke 1. Jednotlivé okresy sú zoradené podľa stupňa znečistenia (indexu environmentálneho rizika) z kontaminácie pôd, podzemných vôd a riečnych sedimentov a geologického prostredia v celku. Najnižšou úrovňou kontaminácie sa vyznačujú najmä okresy severného a severovýchodného Slovenska (Púchov, Námestovo, Nové Mesto nad Váhom) a najviac narušené životné prostredie majú najmä okresy s historickou ťažbou nerastných surovín (Spišská Nová Ves, Gelnica). Obdobne je spracovaná aj úroveň stavu životného prostredia v jednotlivých obciach Slovenska. Úroveň znečistenia obcí Slovenskej republiky je uvedená na internetovom portáli www.geology.sk. O rôznej úrovni kontaminácie geologického prostredia územia Slovenskej republiky presvedčivo dokumentuje hodnota environmentálneho rizika z najmenej a najviac kontaminovaných obcí Slovenska. Obec Ruská Bystrá (okres Sobrance) má tento index 0,06 a obec Závadka (okres Gelnica) má tento index 439,2.

Tab. 1 Úroveň kontaminácie geologickej zložky životného prostredia
v okresoch Slovenskej republiky.
(vyjadrené pomocou indexu environmentálneho rizika z kontaminácie geologického prostredia)
	
	Okres
	IER
	IERpv
	IERp
	IERrs
	
	Okres
	IER
	IERpv
	IERp
	IERrs

	1
	Spišská Nová Ves
	12,81
	1,41
	16,60
	20,41
	37
	Vranov nad Topľou
	1,35
	2,30
	0,44
	1,30

	2
	Gelnica
	12,74
	2,38
	23,59
	12,24
	38
	Trnava
	1,27
	2,88
	0,09
	0,84

	3
	Šaľa
	6,18
	15,08
	0,20
	3,25
	39
	Detva
	1,25
	0,57
	0,48
	2,70

	4
	Banská Bystrica
	5,28
	1,58
	6,49
	7,76
	40
	Dolný Kubín
	1,23
	0,84
	1,64
	1,21

	5
	Banská Štiavnica
	5,22
	2,96
	3,16
	9,55
	41
	Snina
	1,18
	2,02
	0,47
	1,05

	6
	Galanta
	4,99
	11,45
	0,14
	3,37
	42
	Sobrance
	1,17
	2,97
	0,10
	0,44

	7
	Bratislava
	4,04
	10,64
	0,25
	1,23
	43
	Rimavská Sobota
	1,16
	2,65
	0,27
	0,57

	8
	Krupina
	3,49
	3,58
	0,70
	6,18
	44
	Stará Ľubovňa
	1,14
	0,56
	1,37
	1,50

	9
	Komárno
	3,43
	9,06
	0,11
	1,12
	45
	Brezno
	1,11
	0,92
	1,09
	1,31

	10
	Košice
	3,41
	3,80
	1,32
	5,11
	46
	Poltár
	1,09
	2,18
	0,43
	0,67

	11
	Michalovce
	3,16
	8,14
	0,38
	0,95
	47
	Zlaté Moravce
	1,06
	1,51
	0,24
	1,43

	12
	Nové Zámky
	3,14
	6,51
	0,11
	2,81
	48
	Revúca
	1,06
	1,85
	0,56
	0,77

	13
	Malacky
	3,12
	7,72
	0,28
	1,37
	49
	Topoľčany
	1,04
	1,81
	0,18
	1,12

	14
	Dunajská Streda
	2,92
	7,39
	0,06
	1,30
	50
	Ilava
	1,02
	0,22
	0,60
	2,23

	15
	Liptovský Mikuláš
	2,73
	5,84
	0,93
	1,43
	51
	Poprad
	1,00
	1,25
	0,60
	1,15

	16
	Žarnovica
	2,65
	2,35
	2,08
	3,52
	52
	Žilina
	0,99
	1,35
	0,88
	0,74

	17
	Prievidza
	2,63
	4,85
	0,60
	2,45
	53
	Martin
	0,87
	0,69
	1,10
	0,82

	18
	Trebišov
	2,49
	6,71
	0,25
	0,50
	54
	Humenné
	0,83
	1,61
	0,51
	0,37

	19
	Košice-okolie
	2,47
	2,43
	2,02
	2,95
	55
	Svidník
	0,78
	1,20
	0,45
	0,69

	20
	Prešov
	2,32
	2,99
	0,84
	3,12
	56
	Stropkov
	0,78
	1,65
	0,20
	0,48

	21
	Partizánske
	2,30
	2,91
	0,26
	3,72
	57
	Myjava
	0,73
	0,66
	0,69
	0,82

	22
	Hlohovec
	2,26
	4,29
	0,14
	2,33
	58
	Bardejov
	0,71
	1,27
	0,37
	0,50

	23
	Pezinok
	2,10
	3,22
	0,75
	2,32
	59
	Medzilaborce
	0,71
	0,68
	0,78
	0,67

	24
	Ružomberok
	2,07
	2,81
	2,61
	0,78
	60
	Bytča
	0,68
	0,87
	0,56
	0,62

	25
	Senec
	2,05
	2,80
	0,06
	3,30
	61
	Kežmarok
	0,66
	0,54
	0,75
	0,68

	26
	Žiar nad Hronom
	1,97
	0,94
	2,37
	2,61
	62
	Trenčín
	0,65
	0,90
	0,34
	0,71

	27
	Levice
	1,93
	3,84
	0,25
	1,72
	63
	Sabinov
	0,63
	0,73
	0,70
	0,46

	28
	Skalica
	1,92
	4,32
	0,11
	1,33
	64
	Bánovce nad Bebravou
	0,62
	1,37
	0,15
	0,34

	29
	Senica
	1,90
	4,83
	0,20
	0,68
	65
	Tvrdošín
	0,60
	0,86
	0,41
	0,53

	30
	Veľký Krtíš
	1,84
	4,60
	0,12
	0,82
	66
	Považská Bystrica
	0,56
	0,73
	0,57
	0,38

	31
	Rožňava
	1,80
	0,79
	1,58
	3,03
	67
	Čadca
	0,55
	0,35
	0,41
	0,90

	32
	Piešťany
	1,68
	3,21
	0,34
	1,50
	68
	Kysucké Nové Mesto
	0,53
	0,69
	0,36
	0,54

	33
	Nitra
	1,67
	3,06
	0,06
	1,89
	69
	Turčianske Teplice
	0,50
	0,28
	0,77
	0,44

	34
	Lučenec
	1,41
	3,15
	0,17
	0,93
	70
	Nové Mesto nad Váhom
	0,49
	0,77
	0,34
	0,35

	35
	Levoča
	1,40
	1,16
	1,04
	2,00
	71
	Námestovo
	0,48
	0,42
	0,14
	0,87

	36
	Zvolen
	1,37
	1,30
	0,63
	2,19
	72
	Púchov
	0,42
	0,29
	0,31
	0,65


Poznámka: IERpv, IERp, IERrs, IER – indexy environmentálneho rizika pre podzemné vody, pôdy, riečne sedimenty a geologické zložky spolu.

Charakteristika zdravotného stavu obyvateľstva podaná prostredníctvom zdravotných indikátorov 
     Zdravotný stav obyvateľstva Slovenskej republiky bol sledovaný, hodnotený a spájaný s geologickým prostredím pomocou zdravotných indikátorov. Zdravotné indikátory – ukazovatele demografického vývoja a zdravotného stavu obyvateľstva, použité pri našom výskume boli prebraté z oficiálnych databáz Štatistického úradu Slovenskej republiky (prípadne z bývalého Československého štatistického ústavu). Použité boli priemerné údaje z rokov 1994 - 2003. Len na základe týchto štátom garantovaných údajov sme vychádzali pri hodnotení zdravotného stavu obyvateľstva. V prvom kroku bolo spracovaných 100 zdravotných indikátorov, ktoré mohli mať súvis so životným prostredím (geologické prostredie). Z týchto 100 indikátorov sme potom matematicko-štatistickými operáciami vybrali 30 najdôležitejších zdravotných indikátorov (tab. 2), ktoré mali preukázateľne najvyšší súvis so životným prostredím.
     Ako príklad zdravotných indikátorov uvádzame relatívnu úmrtnosť na rakovinu- REC (obr. 2) a relatívnu úmrtnosť na choroby obehovej sústavy – REI (obr. 3), ktoré majú za následok rozhodujúcu príčinu úmrtí na území Slovenskej republiky.

Tab. 2  Zoznam 30 najdôležitejších zdravotných indikátorov
	
	Skratka
	Obsah
	Skupina

	1
	DOZM
	očakávané dožitie mužov pri narodení
	vekové charakteristiky

	2
	DOZZ
	očakávané dožitie žien pri narodení
	

	3
	V60a
	podiel obyvateľstva vo veku 60 a viac rokov
	

	4
	V85a
	podiel obyvateľstva vo veku 85 a viac rokov
	

	5
	BIR
	hrubá pôrodnosť
	reprodukčné zdravie

	6
	GFR
	generálna miera fertility (plodnosť)
	

	7
	POD
	podiel detí s nízkou pôrodnou hmotnosťou
	

	8
	SPOT
	podiel spontánnych potratov
	

	9
	HUM
	hrubá úmrtnosť mužov
	úmrtnosť

	10
	HUZ
	hrubá úmrtnosť žien
	

	11
	SMRV
	nepriamo vekovo štandardizovaná úmrtnosť
	

	12
	SMRM
	nepriamo vekovo štandardizovaná úmrtnosť mužov
	

	13
	SMRZ
	nepriamo vekovo štandardizovaná úmrtnosť žien
	

	14
	PUM
	podiel predčasných úmrtí mužov
	predčasná úmrtnosť

	15
	PUZ
	podiel predčasných úmrtí žien
	

	16
	PUSBU
	podiel predčasných úmrtí z prirodzených príčin
	

	17
	Pyll1m
	počet PYLL na 1 úmrtie muža
	

	18
	Pyll1z
	počet PYLL na 1 úmrtie ženy
	

	19
	Pyll100
	počet PYLL na 100.000 obyvateľov
	

	20
	PyllC
	počet PYLL zo zhubných nádorov na 100.000 obyvateľov
	

	21
	ReC
	relatívna úmrtnosť na zhubné nádory
	relatívna úmrtnosť

	22
	ReE
	relatívna úmrtnosť na choroby žliaz s vnútorným vylučovaním a metabolizmu
	

	23
	ReI
	relatívna úmrtnosť na kardiovaskulárne choroby
	

	24
	SMRC
	SMR – zhubné nádory
	nepriamo vekovo štandardizovaná úmrtnosť

	25
	SMRC1526
	SMR – zhubné nádory tráviacej sústavy
	

	26
	SMRC3039
	SMR – zhubné nádory dýchacej sústavy
	

	27
	SMRI2125
	SMR – srdcové infarkty
	

	28
	SMRI6364
	SMR – mozgové porážky a infarkty
	

	29
	SMRJ
	SMR – dýchacia sústava (okrem nádorov)
	

	30
	SMRK
	SMR – tráviaca sústava (okrem nádorov)
	


     Sumárne (obr. 4) je možno štatisticky úroveň zdravotného stavu obyvateľstva Slovenskej republiky vyjadriť sprostredkovane pomocou súhrnu 24 negatívnych zdravotných indikátorov (indikátory 7 až 30 z tab. 2). Na tejto súhrnnej mape vidíme celkom názorne, kde je horšia hodnota v mnohých, ak nie vo všetkých zdravotných indikátoroch. Celkom jasné červené pole je v oblasti južných krajov počnúc okresom Levice, cez Krupinu, Banskú Štiavnicu, Veľký Krtíš, Lučenec, Detvu, Poltár, na sever po Brezno, Liptovský Mikuláš a Poprad, na juhu pokračuje cez Rimavskú Sobotu, Revúcu a Gelnicu. Pomerne nepriaznivý stav sa ukazuje aj na Zemplíne a celom najvýchodnejšom okraji republiky (Trebišov, Michalovce, Sobrance, Snina až Medzilaborce).
Obr. 2 REC – relatívna úmrtnosť na zhubné nádory v obciach SR v rokoch 1994 ( 2003
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Počet úmrtí na rakovinu (všetky druhy zhubných nádorov s kódom podľa MKCH.10  C.00 až C.97) na 100 000 obyvateľov.  Nerozlišuje sa ani vek ani rod. Porovnateľné číslo pre rôzne populácie navzájom, alebo v rámci jednej pre časový vývoj. Predpokladá sa významný environmentálny vplyv.

Z distribúcie relatívnej úmrtnosti na rakovinu vidno veľké rozdiely medzi jednotlivými oblasťami/obcami v rámci Slovenska. Celkovo je priaznivejšia situácia v severných oblastiach. Najmä územie Kysúc, Oravy a Spiša vykazuje najpriaznivejšie hodnoty. Naopak vysoká úmrtnosť na rakovinu je vo veľkomestách Bratislava a Košice a na južnom Slovensku.
Obr. 3 REI – relatívna úmrtnosť na kardiovaskulárne choroby v obciach SR v rokoch 1994 – 2003
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Počet úmrtí na choroby s kódom I.00 až I.99 na 100 000 obyvateľov. Ide najmä o hypertenziu, ischemické choroby srdca (infarkty), iné choroby srdca, cievne choroby mozgu a pod. Je to porovnateľné číslo pre rôzne populácie navzájom, alebo pre časový vývoj v rámci jednej. Dlhodobo najčastejšia príčina smrti na Slovensku. Indikátor je výrazne závislý na veku populácie. Čím starší ľudia, tým častejší výskyt. Pravdepodobné environmentálne vplyvy. Opäť pozorujeme v rámci Slovenskej republiky výrazné rozdiely. Celkovo môžeme skonštatovať nepriaznivý stav  najmä v oblastiach južného a stredného Slovenska s kontaminovaným (nepriaznivým) geologickým prostredím.

Obr. 4  Súhrnný pohľad na zdravotný stav ako súčet 24 negatívnych indikátorov
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     Oveľa menšie súvislé centrum horšieho stavu je na Orave a Kysuciach. Všetky súvislé oranžové a červené oblasti sú potenciálne environmentálne narušené. Okrem najväčších miest (Bratislava a Košice, kde je úroveň zdravotnej starostlivosti zrejme najvyššia a Košice sú bezkonkurenčne najmladším okresom na Slovensku) je najlepší zdravotný stav obyvateľstva charakteristický pre okresy s najpriaznivejším geologickým prostredím a najmenšou mierou kontaminácie geologického prostredia (okresy Tvrdošín, Bardejov, Trenčín). Naproti tomu najhorší zdravotný stav obyvateľstva bol zdokumentovaný v okresoch s najnepriaznivejším geologickým prostredím, resp. v okresoch s najvyššou mierou kontaminácie (Krupina, Detva, Banská Štiavnica).
     Súhrnné štatistické zhodnotenie zdravotného stavu obyvateľstva vyjadrené pomocou fuzzy c-zhlukovej analýzy je podané na obrázku 5. V analýze sme modelovali slovný pojem: „daj okresy s podobným stavom v 30 zdravotných indikátoroch do jedného zhluku“. Slovensko je jasne rozdelené na horší juh a lepší sever. Toto opäť odráža vyššiu úroveň kontaminácie geologického prostredia, resp. nepriaznivejšiu skladbu geologického prostredia v južnej časti územia Slovenskej republiky. Najpriaznivejší zdravotný stav obyvateľstva je charakteristický pre okresy s najpriaznivejším geologickým prostredím a najmenšou mierou kontaminácie (Tvrdošín, Bardejov, Trenčín). Naproti tomu najhorší zdravotný stav obyvateľstva je zaznamenaný v okresoch s najnepriaznivejším geologickým prostredím, resp. v okresoch s najväčšou mierou kontaminácie (Krupina, Detva, Banská Štiavnica).
Obr. 5  Zdravotný stav na Slovensku ako 30 rozmerná fuzzy c-zhluková analýza
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Odhad zdravotného rizika z kontaminácie geologického prostredia 
     Na základe environmentálnej expozície ľudí žijúcich v kontaminovaných oblastiach so zvýšeným obsahom prvkov/zložiek prostredníctvom ich kontaktu (ingescie) s kontaminovanými vodami/pôdami sa vyjadruje potenciálny vznik rakovinových a chronických ochorení (zdravotné riziko). Metodika výpočtu odhadu zdravotného rizika z obsahov prvkov/zložiek v geologickom prostredí bola prevzatá z US EPA (Agentúra pre ochranu životného prostredia USA). Na obrázkoch 6 a 7 sú vyjadrené odhady rizika vzniku dvoch sledovaných kategórií ochorení obyvateľstva z podzemných vôd. Na obrázkoch 8 a 9 sú vyjadrené odhady rizika vzniku sledovaných kategórií ochorení z kontaminácie pôd. Detailne si je možné uvedené (v tabuľkovej a v mapovej forme po obciach a okresoch SR) pozrieť na internetovom portáli ŠGÚDŠ www.geology.sk.
     Poznamenávame len, že na území Slovenskej republiky sú oblasti (približne do 10 % územia) s obsahmi chemických prvkov v geologickom podloží, ktoré môžu nepriaznivo vplývať na zdravotný stav obyvateľstva. Jedná sa najmä o obce (resp. skupiny obcí) v okresoch Spišská Nová Ves, Gelnica, Rožňava, Liptovský Mikuláš, Partizánske, Prievidza, Malacky a Levice. Administratívne orgány v týchto okresoch (obciach) by mali byť o zvýšenom zdravotnom riziku z geologického prostredia upovedomené.
Obr. 6  Odhad rizika vzniku chronických ochorení z celkovej kontaminácie podzemných vôd
(As, Ba, Cd, Cu, F, Hg, Mn, NO3, Pb, Sb, Se, Zn)
 pre dospelú populáciu Slovenskej republiky
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Obr. 7  Odhad zdravotného rizika z kontaminácie podzemných vôd arzénom
pre dospelú populáciu Slovenskej republiky
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Obr. 8  Odhad rizika vzniku chronických ochorení z celkovej kontaminácie pôd
(As, Ba, Cd, Cu, F, Hg, Mn, NO3, Pb, Sb, Se, Zn)
pre detskú populáciu Slovenskej republiky
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Obr. 9 Odhad zdravotného rizika z kontaminácie pôd arzénom
pre detskú populáciu Slovenskej republiky
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Vplyv kontaminácie, resp. vhodnosti/nevhodnosti geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva
     V zmysle všeobecnej deklarácie Svetovej zdravotníckej organizácie (WHO) je zdravotný stav obyvateľstva podmienený najmä životným štýlom (spôsob života a práce), ktorému sa pripisuje približne 50 % podiel. Ďalším trom hlavným faktorom – životnému prostrediu, úrovni medicínskej starostlivosti a genetickým faktorom sa prisudzuje väčšinou približne rovnaký podiel (10 – 20 %). Podiel životného prostredia (spolu s pracovným prostredím) v prípade kontaminovaných oblastí však môže výrazne narastať.

     Tieto všetky uvedené hlavné faktory sa vzájomne prelínajú a ovplyvňujú. V mnohých oblastiach sa negujú, alebo interferujú. Vplyv týchto hlavných faktorov je určite v rôznych oblastiach Slovenskej republiky rozdielny. Cieľom našej práce však bolo vyjadriť sa len ku vplyvu a odozve životného (geologického ) prostredia na ľudské zdravie.

     Úroveň životného prostredia Slovenskej republiky, ktorú môžeme sprostredkovane hodnotiť podľa obsahov chemických prvkov/zložiek v geologickom prostredí (najmä podzemné vody a pôdy) je z regionálneho hľadiska veľmi rozdielna. Geochemické pozadie územia Slovenskej republiky je na jednej strane hlavne odrazom rôznorodosti geologickej stavby a na strane druhej je výrazne modifikované prínosom prvkov a látok sekundárneho pôvodu z antropogénnej kontaminácie. Tieto dve základné skutočnosti sa zrejme odrážajú aj na zdravotnom stave obyvateľstva. Z uvedeného nám vyplývajú dve závažné úlohy pre geológiu:
1. Zhodnotenie antropogénnej kontaminácie geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva Slovenskej republiky.

2. Zhodnotenie vhodnosti/nevhodnosti geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva Slovenskej republiky.
Zhodnotenie vplyvu antropogénnej kontaminácie geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva
     Na základe výsledkov troch regionálnych prác (Spišsko-gemerské rudohorie, Horná Nitra, banskoštiavnická oblasť) môžeme jednoznačne konštatovať, že obyvateľstvo žijúce v kontaminovaných oblastiach sa vyznačuje horším zdravotným stavom (nižšou dĺžkou života) v porovnaní s nekontaminovanými oblasťami Slovenskej republiky. Pre kontaminované oblasti sú charakteristické najmä:
· Kontaminované pôdy. Vo viac ako 50 % pôd zo záhrad pri rodinných domoch sa vyskytujú zvýšené (nadlimitné) obsahy potenciálne toxických prvkov.

· Kontaminované podzemné vody. Vo viac ako 60 % vôd z individuálnych domových studní používaných pre pitné účely sa vyskytujú nadlimitné obsahy zdraviu škodlivých prvkov/zložiek. Táto situácia je však charakteristická pre celé územie Slovenskej republiky. Jedná sa najmä o miestne komunálne a poľnohospodárske znečistenie a toto je charakteristické pre celé územie Slovenskej republiky.

· Nadlimitné obsahy potenciálne toxických prvkov v biologických materiáloch ľudí. Vo vzorkách biologických materiálov (vlasy, nechty, krv, moč) ľudí žijúcich v kontaminovaných oblastiach boli zdokumentované výrazne vyššie (nadlimitné) obsahy najmä potenciálne toxických prvkov (As, Sb, Pb) ako v nekontaminovaných oblastiach.
· Nadlimitné obsahy potenciálne toxických prvkov v miestne pestovanej zelenine. Vo vzorkách miestne pestovanej zeleniny (mrkva, petržlen, zemiaky) v kontaminovaných oblastiach boli vo viac ako v 50 % prípadoch zdokumentované obsahy potenciálne toxických prvkov (As, Sb, Pb, Hg) prevyšujúce limitné hodnoty potravinového kódexu Slovenskej republiky. V nekontaminovaných oblastiach boli prekročené limity len približne v 10 % prípadoch.

· Zhoršené hodnoty zdravotných indikátorov. Obyvateľstvo žijúce v kontaminovaných oblastiach sa vyznačuje výrazne horšou úrovňou zdravotných indikátorov v porovnaní s ostatnými oblasťami Slovenskej republiky. 

     Záverom môžeme zhrnúť: v kontaminovaných oblastiach Slovenskej republiky pozorujeme v geologickom prostredí zvýšené obsahy rizikových prvkov. Tieto prestupujú do pôd, podzemných vôd, ďalej do potravového reťazca a následne do ľudských tkanív, telesných tekutín a podmieňujú tak zvýšený výskyt chronických aj karcinogénnych ochorení. Kontaminované oblasti predstavujú približne len 10 % územia Slovenskej republiky. Približne z polovice sa tu jedná o horské oblasti (prakticky bez osídlenia). Administratívne orgány týchto oblastí by mali byť upozornené na zvýšené zdravotné riziko z geologického prostredia.
Zhodnotenie vhodnosti/nevhodnosti geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva
     Kontaminované oblasti zaberajú len približne 10 % územia Slovenskej republiky pričom zhruba z polovice sa jedná o horské oblasti bez osídlenia. Preto pre drvivú väčšinu obyvateľstva Slovenskej republiky nadobúda oveľa väčší vplyv na zdravotný stav základné geologické prostredie a obsahy chemických prvkov z neho odvodené. Poradie vplyvu chemických prvkov (na základe výpočtov neurónových sietí) na zdravotný stav obyvateľstva je v prípade pôd a vôd nasledovné. 
Pôdy: Be>Na>pHH2O>pHKCl>Mg>V>Se>karbonáty>Mn>K>Ca>Se>F>Co>Mo>Fe>Al>W>P>Cr>Ba>Sr>Bi>Sn>B>Ni>Zn>Cd>Cu>Pb>As>Sb>Hg.
Podzemné vody: SiO2>pH>Mg>Cl>tvrdosť>Sr>Na>F>Ca>NO3>Se>MIN>ChSKMn>SO4>Ba>Zn>HCO3>NO3>Al>
Cu>K>PO4>Sb>Fe>Cr>Pb>NH4>Mn>Li>Hg>Cd>As.
     Z uvedeného komplexného prehľadu je zrejmé, že potenciálne toxické prvky: As, Sb, Cd, Hg, Pb a bežné antropogénne kontaminanty podzemných vôd ako NO3, SO4, Cl majú oveľa menší vplyv ako sme sa doposiaľ domnievali. Ich významná úloha je len v silne kontaminovaných oblastiach. V nekontaminovaných oblastiach Slovenskej republiky je ich vplyv výrazne potlačený a hlavnú úlohu zohrávajú makroprvky a bežné súčasti chemického zloženia vôd a pôd. Obsahy týchto najvplyvnejších makroprvkov z hľadiska ľudského zdravia však v súčasnosti nie sú prakticky vôbec hodnotené a limitované v normách pre pitnú vodu a pôdu. Ich obsahy sú závislé najmä od geologickej stavby. Tú môžeme rámcovo rozdeliť na oblasti: granitoidných hornín, kryštalických bridlíc, vulkanitov, karbonátov mezozoika, pieskovcovo-karbonátového súvrstvia paleogénu, sedimenty kvartéru a neogénu. Je zrejmé, že každý z uvedených hlavných geologických celkov uvoľňuje do prostredia rôznu skladbu makroprvkov, rôzne vplývajúcu na zdravotný stav obyvateľstva. Z doterajších výskumov môžeme jednoznačne potvrdiť, že ako najnepriaznivejšie pre ľudské zdravie môžeme považovať oblasti neovulkanitov, paleozoika a sedimentov kvartéru (najmä oblasť zasolených pôd). Ako najpriaznivejšie sa javia geologické celky karbonátov mezozoika a flyšových súvrství. Naznačujú tomu aj výsledky fuzzy c-zhlukovej analýzy (obr. 10). Do tejto analýzy sme zaradili 12 najdôležitejších environmentálnych indikátorov - prvkov (6 pre pôdy a 6 pre vodu) a 12 najvplyvnejších zdravotných indikátorov.
     Z obrázku 10 je zrejmá nepriaznivá situácia v oblasti neovulkanitov, paleozoika a zasolených pôd kvartéru. Naproti tomu, prevažne oblasti flyšových súvrství a mezozoika emitujú do prostredia takú skladbu chemických prvkov, ktorá je najpriaznivejšia pre ľudské zdravie. Toto tvrdenie však potrebujeme ešte kauzálne potvrdiť novými prácami, v ktorých bude hodnotené každé geologické prostredie samostatne. Potom budeme schopní zodpovedne posúdiť (ohodnotiť), ktoré geologické prostredie emituje skladbu chemických prvkov buď priaznivú, alebo doslovne nepriaznivú z hľadiska ľudského zdravia a navrhnúť preventívne opatrenia na zníženie nepriaznivého vplyvu geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva Slovenskej republiky.

Obr.10  Zaradenie okresov do zhlukov s podobným stavom v 24 parametroch
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Záver
     Hodnota ľudského zdravia je nevyčísliteľná a nikde vo svete, v EÚ, ani na Slovensku neexistujú žiadne metódy, predpisy či legislatívne normy, ktoré by umožňovali finančne ohodnotiť ľudské zdravie. Faktom je však to, že finančné prostriedky vynaložené na zlepšenie kvality životného prostredia, environmentálno-zdravotnej výchovy či osvety sa väčšinou mnohonásobne vrátia vo forme zníženia nákladov na zdravotnú starostlivosť. V projektoch riešená problematika predstavuje ukážku interdisciplinárneho prístupu ktorý preukázal, že do výskumu zaoberajúceho sa zdravotným stavom obyvateľstva je určite potrebné zapájať aj geologické vedy.
     Naším výskumom bolo jasne preukázané, že kvalita životného prostredia ako aj úroveň zdravotného stavu obyvateľstva je v rámci Slovenskej republiky veľmi rozdielna. Vo väčšine prípadov a za súčasného stavu poznania, môžeme nepriaznivý stav zdravia obyvateľstva spájať s kontamináciou geologickej zložky životného prostredia, resp. s prírodne podmieneným nepriaznivým vplyvom miestneho geologického prostredia. 
     Práve tento poznatok by mal byť predmetom nášho ďalšieho výskumu, v ktorom považujeme za potrebné detailne spracovať a zhodnotiť vplyv jednotlivých hlavných geologických celkov. Následne budeme schopní definovať minimálne potrebné, optimálne či maximálne prípustné obsahy chemických prvkov v geologickom prostredí a budeme môcť navrhnúť preventívne opatrenia na zníženie nepriaznivých vplyvov geologického prostredia na zdravotný stav obyvateľstva Slovenskej republiky.
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