Kevesebb foglalkozási megbetegedést regisztráltak 2011-ben
Az elmúlt évben 245 foglalkozási megbetegedés (mérgezés) nyilvántartása történt, 11%-kal kevesebb, mint az előző évben (274). Az esetek 69%-a járt keresőképtelenséggel (2010-ben 79%). Az előző évhez képest a regisztrált fokozott expozíciós esetek száma 2%-kal növekedett (102-ről 104-re). Ágazati bontásban a legtöbb foglalkozási megbetegedés az előző évtől eltérően az egészségügyi és szociális ellátás területén, a bányászatban, valamint a feldolgozóiparban fordult elő. 
2011-ben 245 foglalkozási megbetegedés (mérgezés) nyilvántartása történt, 11%-kal kevesebb, mint az előző évben (274). Az esetek 69%-a járt keresőképtelenséggel (2010-ben 79%). Az előző évhez képest a regisztrált fokozott expozíciós esetek száma 2%-kal növekedett (102-ről 104-re). A megbetegedett vagy fokozottan exponált munkavállalók túlnyomó többsége férfi volt: arányuk a foglalkozási betegségek között 54%, a fokozott expozíciós esetek között 86%. A foglalkozási megbetegedést elszenvedők és a fokozott expozíciós esetek között is az 50 év felettiek aránya a legnagyobb: 57% és 37%. Fiatalkorú munkavállaló egyik kategóriában sem volt. Ágazati bontásban a legtöbb foglalkozási megbetegedés az előző évtől eltérően az egészségügyi és szociális ellátás területén (az összes megbetegedés 39%-a, 95 eset), a bányászatban (25%, 62 eset), valamint a feldolgozóiparban (24%, 60 eset) fordult elő. Az iparból (feldolgozóipar, bányászat, villamosenergia-ipar és vízellátás) összesen 123 foglalkozási megbetegedést regisztráltunk (az összes eset 50%-a). Az egészségügyi és szociális ellátás területéről nyilvántartásba vett foglalkozási megbetegedések 12%-a hepatitisz (11 eset), 5%-a tuberkulózis (5 eset), 82%-a (78 eset) egyéb biológiai kóroki tényezők okozta egyéb megbetegedés volt. 2010-ben az alkalmazásban állók száma 2 701 853 fő volt, 1,5%-kal több mint 2009-ben. A tízezer alkalmazásban állóra jutó esetek számát tekintve a legtöbb foglalkozási megbetegedés változatlanul a bányászatban (152 fő) fordult elő, ami továbbra is a szilikózis-megbetegedések aránytalanul magas számából (42 fő, 68%) adódik. A 10 ezer alkalmazásban állóra jutó legtöbb fokozott expozíciós esetet az építőiparból (2,3), valamint feldolgozóiparból (1,1) regisztráltuk. A legtöbb foglalkozási megbetegedés tárgyévben is Baranya megyében fordult elő (80 eset, 33%), megelőzve Borsod-Abaúj-Zemplén megyét (52 eset, 21%) és a fővárost (25 eset, 10%), szemben Békés és Zala megye nulla esetével. A fokozott expozíciós esetek közül legtöbb Budapesten (30 eset, 29%), Heves megyében (17 eset, 16%), Baranya és Pest megyében (10-10 eset, 10%) fordult elő, 6 megyéből (Bács-Kiskun, Győr-Moson-Sopron, Komárom-Esztergom, Nógrád, Somogy és Szabolcs-Szatmár-Bereg) nem történt bejelentés. 2011. évben 2 halálos kimenetelű foglalkozási megbetegedés nyilvántartása történt meg (1 vájár szilikózis; 1 csillés, lakatos tüdőrák).
Tömeges (egyidőben, azonos munkahelyen, legalább 5 fő munkavállalót érintően előfordult) foglalkozási megbetegedést 6 esetben (75 fő) regisztráltunk. Az érintett munkavállalók 75%-a nő, 25%-a férfi volt. (2010-ben 6 esetet vettünk nyilvántartásba, 68 megbetegedettel.)
Tömeges előfordulású fokozott expozíciós eset 4 alkalommal került bejelentésre, melyek összesen 54 munkavállalót érintettek. A tömeges eseteket kivétel nélkül fémexpozíció okozta: 39 (32 férfi, 7 nő) fokozott ólom-, 10 (7 férfi, 3 nő) kobalt- és 5 (5 férfi) fokozott krómexpozíciós eset 

Kórformák szerinti összefoglaló adatok
Kórformák szerinti előfordulásukat tekintve – az előző évtől eltérően – az első helyen a fertőző megbetegedések (120) állnak, második helyre a légzőrendszeri betegségek (59) kerültek, ezeket követik a bőrbetegségek (22), a zaj okozta halláskárosodások (19), valamint az egyéb csoportba sorolt megbetegedések (pl. mozgásszervi betegségek). Tárgyévben összesen 21 – ionizáló sugárzás, azbeszt- és króm-expozíció által okozott – foglalkozási eredetű daganatos megbetegedést regisztráltunk (a foglalkozási megbetegedések 9%-a), 62%-kal többet, mint az előző évben.  A kóroki tényezők fő csoportjai szerint (az elmúlt évektől eltérően) leggyakrabban a biológiai (43%) eredetű megbetegedések fordultak elő, ezt követték a kémiai (35%) és a fizikai (14%), s végül a nem optimális és ergonómiai (8%) kóroki tényezők által okozott kórformák. A fokozott expozíciós esetek 86%-át vegyi anyag, 14%-át zaj okozta (89 illetve 15 eset). A vegyi anyagok okozta fokozott expozíciós esetek száma (89) az előző évhez képest 16%-os növekedést mutat.
Összefoglalás

A 2011-ben nyilvántartásba vett foglalkozási betegségek kórformák szerinti előfordulásában bekövetkezett változás – a foglalkozási fertőzések száma lett a legmagasabb, megelőzve a gyakoriságban évek óta első helyen álló légzőszervi megbetegedéseket – részben a tárgyévben bejelentett, nagyszámú egészségügyi (döntően női) dolgozót érintő, tömegesen előfordult, zömében akut, enterális fertőzésekre vezethető vissza. Részben a szilikózis-esetek drasztikus visszaesésével (45%, 87 esetről 48-ra) magyarázható. 

A bejelentések száma mind a foglalkozási betegségek, mind a fokozott expozíciós esetek vonatkozásában jelentősen elmarad a ténylegesen előforduló esetek számától. Ezt támasztja alá a más uniós tagországok adataival való összehasonlítás is. Míg például az Európai Unió legtöbb tagállamában a foglalkozási eredetű mozgásszervi megbetegedések incidenciája – hasonlóan a zaj okozta halláskárosodásokhoz vagy a vibráció okozta megbetegedésekhez – a legmagasabbak közé tartozik, addig hazánkban nem vagy alig kerülnek bejelentésre. Különösen sajnálatos, és a jelenlegi baleseti ellátási (kompenzációs) rendszer súlyos anomáliáját jelzi, hogy Magyarországon évek óta egy olyan megbetegedés – a szilikózis – állhat a foglalkozási betegségek incidencia rangsorának első helyén (tárgyév kivételével), melynek előfordulása az Unió tagállamaiban marginális, és a friss esetek megjelenése aktuálisan expozíciós forrással (munkatevékenységgel-munkakörnyezettel) nem hozható összefüggésbe.
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