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Nowe wymagania
w zakresie parametrow ergonomicznych
sprzetu ochrony uktadu oddechowego

W artykule przedstawiono propozycje rozszerzenia i zmian zakresu badan parametréw sprzetu
ochrony uktadu oddechowego, majacych bezposrednie przetozenie na ergonomie jego stosowania.
Uwzgledniono badania eksploatacyjne, opdr oddychania, zawartos¢ dwutlenku wegla w powietrzu
wdychanym i ograniczenie pola widzenia. Zaproponowano wprowadzenie nowego parametru— pracy
oddychania, ktéra ma bezposrednie przetozenie na podziat sprzetu na klasy zwiazane z ciezkoscig
prac, dla ktorych dany typ sprzetu jest przeznaczony. Zaproponowano réwniez liste kontrolng umoz-
liwiajgcg obecnym uzytkownikom sprzetu ochrony uktadu oddechowego weryfikacje podstawowych
elementéw wptywajacych na komfort uzytkowania tego sprzetu.

Stowa kluczowe: badania eksploatacyjne, opér oddychania, zawartosé dwutlenku wegla w powietrzu
wdychanym i ograniczenie pola widzenia, sprzet ochrony ukfadu oddechowego, praca oddychania
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New requirements in regard of ergonomic parameters of filtering respiratory
protective devices

This article presents proposals for expanding and changing the scope of testing of respiratory protec-
tive devices parameters having a direct impact on its ergonomics of use. Practical performance tests,
breathing resistance, carbon dioxide content in inhaled air and reductions of field of vision were
included. It was proposed to introduce a new parameter — work of breathing, which has a direct
impact on the categorization of equipment into classes related to the severity of work, to which a
given type of equipment is dedicated. A checklist was also proposed to allow current users of respira-
tory protective devices to verify the basic elements affecting the comfort of use of such devices.

Keywords: practical performance tests, breathing resistance, carbon dioxide content in inhaled air
and reductions of field of vision, respiratory protective devices, work of breathing, comfort of use

Wstep

Srodki ochrony indywidualnej (S0I), stosowane
w celu zapewnienia ochrony uzytkownikom na sta-
nowiskach pracy, zgodnie z wymaganiami zasadni-
czymi, zawartymiw Rozporzadzeniu UE 2016 /425,
powinny by¢ tak konstruowane, aby mozna byto
je dopasowywac do wymiaréw uzytkownika [1].
Powinny tez spetnia¢ wymagania ergonomiczne
i fizjologiczne.

Niespetnienie tych wymagan jest jedng z pod-
stawowych przyczyn niestosowania SOI lub nie
zapewniania przez nie wiasciwej ochrony przed
zagrozeniami wystepujacymi na stanowisku pra-
cy. Réwniez dodatkowe obciazenia, wynikajace
z uzytkowania sprzetu ochrony ukfadu oddecho-
wego, takie jak: wzrost oporu oddychania, wzrost
temperatury, zwiekszenie ilodci dwutlenku wegla
w powietrzu wdychanym lub nadmierne ogranicze-
nie pola widzenia, bywaja coraz czesciej przyczyna

odrzucenia sprzetu ochrony uktadu oddechowego.
Moga réwniez obnizaé koncentracje i wzmagac
zmeczenie, co przekfada sie na wzrost liczby po-
petnianych btedéw. W ekstremalnym przypadku
moze nawet dojs¢ do niewydolnosci oddechowej,
podobnie jak w stanach chorobowych ptuc.
Obecnie w krajach UE zagadnienia normalizacyj-
ne zwigzane ze sprzetem ochrony uktadu oddecho-
wego, opracowywane s przez komitet techniczny
CEN TC79 Respiratory protective devices. Normy
europejskie obejmuja swoim zakresem poszczegol-
ne typy ww. sprzetu. Ich struktura zostata zorgani-
zowana w taki sposob, aby kazda norma zawierata
kompleksowe wymagania, metodyke badan, opis
znakowania i podstawowg zawartos¢ instrukcji
uzytkowania dla kazdego dostepnego na rynku
rodzaju/typu tego sprzetu. Dodatkowo kazda z tych
norm zawiera zatgcznik informacyjny ZA, w ktérym
przedstawione s3 powigzania poszczegélnych
rozdziatéw normy z punktami Rozporzadzenia UE

2016,/425 [1]. Powiazania te umozliwiajg ustalenie
zgodnosci wyrobu, badanego zgodnie z wymaga-
niami danej normy, z okreslonymi zasadniczymi
wymaganiamiiinnymi postanowieniami zawartymi
W WWw. rozporzadzeniu, a dotyczacymi sprzetu
ochrony uktadu oddechowego.

W nowych normach miedzynarodowych serii
1SO za podstawe przyjeto opracowanie klasyfikacji,
wymagan i metod badar, czynnik ludzki i fizjologie
cztowieka. W efekcie doszto do catkowitej zmiany
klasyfikacji sprzetu ochrony uktadu oddechowego,
jako ze jej podstawowym kryterium staje sie ergono-
mia i bezposrednio z nig zwigzana ,ciezko3¢ pracy”.
Dotychczas nie brano ich pod uwage, nie mierzac
i nie oceniajac wartosci parametréw eksploatacyj-
nych podczas badan. Uczestnicy badah wyrazali
jedynie swoje subiektywne opinie nt. uzytkowania
sprzetu ochrony uktadu oddechowego i ewentual-
nych niedogodnosci z tym zwigzanych. Prezentacja
i analiza tej problematyki jest celem artykutu.



Tabela 1. Przyktady wykonywanych czynnosci oraz prac w odniesieniu do poszczegdlnych klas cigzkosci pracy na pod- /"~
stawie ISO/TS 16976-4:2019 [17]

Table 1. Examples of performed activities in regard of specific heaviness classes, on the basis of ISO/TS 16976-4:2019[17]

Klasa
ciezkosci
pracy

Opis cigzkosci pracy

Przykfady czynnoéci i wykonywanych prac O s

Praca lekka do umiarko- | lekkie prace reczne, pisanie, pisanie na maszynie, rysowanie, praca w la-
wanie ciezkiej, dotyczaca | boratorium chemicznym, kontrola, montaz lub sortowanie lekkich mate-
Wi petnych zmian roboczych | riatéw, praca rak i nog, np. prowadzenie lekkich pojazdéw, obstuga prze-

Z przerwami tacznika noznego lub pedatu, wiercenie w matych elementach na stojaco,
frezowanie matych czesci, obstuga narzedzi, do obstugi ktorych nie potrze-
ba duzej sity fizycznej

Praca $rednio ciezka, do- | eksploatacja samochodéw ciezarowych, ciggnikow lub sprzetu budowla- \_
tyczaca petnych zmian | nego w terenie, praca mtotem pneumatycznym, montaz pojazdéw, tynko-
W2 roboczych z przerwami | wanie, pielenie, odre(/wame zbieranie owocéw lub warzyw, pchanie lub cig-

gniecie lekkich wozkow lub taczek, kucie migkkich materiatow, wchodzenie
po schodach, chodzenie z predkoscig do 5,5 km/h

Praca bardzo ciezka i in- | bardzo intensywna aktywnosc fizyczna; praca siekierg; prace wykopowe,
tensywna do 2 godzin bez | wchodzenie po drabinie, wchodzenie na wzniesienia o kacie nachylenia
przerw i petnych zmian ro- | >10%, bieganie; chodzenie z predkoscia wieksza niz 5,5 km/h, prace z do-
boczych z przerwami datkowym obciazeniem w postaci noszonego ekW|punku przenoszenie
W3 ciezkiego materiatu, odgarnianie, praca mfotem kowalskim inna niz kucie
miekkich materiatow, pitowanie, heblowanie, kucie betonu i twardego
drewna, koszenie reczne, pchanie lub ciagniecie w petni zatadowanych
wozkéw recznych lub taczek, uktadanie blokéw betonowych, murowanie,

Rys. 1. Petla oddechowa dla sprzetu ochrony uktadu oddechowego
wg normy 1SO 16900-12:2016

Legenda: A — 03 objetosci, B — 05 cidnienia, C - start fazy wdechu,
D - koniec fazy wdechu, E - objetos¢ ptuc przy starcie fazy wdechu,
F - objeto3¢ ptuc na koniec fazy wdechu, G — maksymalne ci$nienie
wdechu, H — maksymalne ci$nienie Wydechu, | - ci$nienie szczy-
towe wdechu, J - ci$nienie szczytowe wydechu, K - suma cisniefi
maksymalnych

Fig. 1. Respiratory loop for the filtering respiratory protective devices,
in agreement with 150 16900-12:2016
Legend:A - volume axis, B— pressure axis, C-inhale phase start, D -

usuwanie gruzu, zatadunek wegla topata

Tabela 2. Ustawienia sztucznych ptuc w odniesieniu do réznych wartosci ciezkosci pracy
Table 2. Artificial lungs settings in relation to various values of the heaviness of work

Ciezkosc pracy Natezenie przeptywu | Czestotliwosé[cykle/min] | Objetosé [oddechowa]
[I/min] [dm?]
W spoczynku® 10+3% 10,0 1,0
W1 35+2% 233 1,5
W2 65 +2% 32,5 2,0
W3 105 £ 2% 42,0 2,5

* Dodatkowe wymaganie ujete w badaniach, ale nie majace odniesienia do klasyfikacji sprzetu; zgodnie z normami

ISO - przyp. red.

Opor i praca oddychania
oraz ciezkosc pracy

Proces oddychania zwiazany jest z wykorzy-
stywaniem miesni oddechowych, ktére jak kazde
inne migdnie, zuzywaja energie. W celu wymuszenia
oddychania konieczne jest przezwyciezenie sit
wynikajacych z whasciwosci mechanicznych ptuc,
takich jak opor elastyczny ptuc, opor tarcia wyste-
pujacy przy ruchach ptuciklatki piersiowej oraz opér
przeptywu drzewa oskrzelowego. Praca niezbedna
do przezwyciezenia wszystkich wymienionych sit
okreslana jest mianem pracy oddychania [2].

W uktadzie oddechowym praca oddychania
jest obliczana jako iloczyn zmiany objetoci ptuc
i ci$nienia wywieranego przez drogi oddechowe.
Oznacza to, ze:

WOB=P-4V
gdzie:
WOB - praca oddychania (J)
P~ ciénienie (Pa)
AV~ zmiana objetosci ptuc (dm?).

Zmiany wiasciwosci mechanicznych ptuc lub
klatki piersiowej (opis powyzej) spowodowane
choroba, moga wptywac na wzrost wysitku potrzeb-
nego do oddychania. Jest tak, poniewaz miesnie
oddechowe muszg wykonywaé wéwczas wiekszg
prace w dtugich okresach czasowych. Moze zatem
dochodzi¢ do ich zmeczeniai wystgpienia niewydol-
nosci oddechowej [3,4]. Jej najczestsza przyczyna
jest proces, w ktérym wymiana gazowa ma niewy-
starczajacy zakres do wypetnienia metabolicznych
potrzeb organizmu cztowieka. Praca oddychania

zwieksza sie rowniez, gdy wykonywane sg gtebsze
oddechy (wzrost objetoici oddechowej wymaga
pokonania zwiekszonego oporu elastycznego
ptuc i tarcia z klatka piersiowa). Ponadto wzrost
pracy oddychania zwieksza sie wraz ze wzrostem
czestosci oddechdéw, gdyz wzrost wentylacji mi-
nutowej ptuc wymaga wiekszej sity do pokonania
oporéw przeptywu powietrza przez uktad drzewa
oskrzelowego.

Biorac to pod uwage, stosowanie sprzetu ochro-
ny uktadu oddechowego, stawiajacego dodatkowe
opory podczas wdechu i wydechu, skutkuje wzro-
stem pracy oddychania niezbednej do dostarczenia
organizmowi cztowieka odpowiedniej ilosci tlenu
i odprowadzenia dwutlenku wegla. Dlatego osoby
z astma lub innymi schorzeniami uktadu oddecho-
wego nie powinny wykonywac pracy wymagajacej
stosowania sprzetu ochrony uktadu oddechowego.

Zdrowy uktad oddechowy ma niezwykta
zdolnos¢ do spetnienia metabolicznych wymagan
organizmu, stawianych mu podczas intensywnego
wysitku fizycznego. Duze koszty metaboliczne,
przyspieszony cykl oddychania i zwigzane z tym
zwiekszenie zapotrzebowania na tlen oraz wen-
tylacje minutowa ptuc moga spowodowat szereg
ograniczen dla zdrowego ukfadu oddechowego,
wigcznie z problemami krazenia i prawidtowego
funkcjonowania serca [5]. Taki sam efekt wywotaé
moze stosowanie sprzetu ochrony uktadu odde-
chowego, ktérego uzycie wiaze sie czesto z bardzo
wysokimi oporami przeptywu powietrzaiwymusza
wzrost wentylacji minutowej ptuc.

inhale phase end, E - lungs capacity in the start of the inhale phase,

F- /ungscapaatym theend of[t)he/nha/ephase G- maximum inhale

pressure H — maximum exhale pressure, | — inhale peak pressure,
— Exhale peak pressure, K — peak pressures sum

W efekcie za niezbedne uznano wprowadzenie
do wymagah zawartych w normach 1SO [6-17] poje-
cia ,praca oddychania”. Jest ona wprost powigzana
z ciezkoscig pracy zawodowej: im bardziej inten-
sywna praca zawodowa, tym wyzsza wentylacja
minutowa ptuc, wyzsze opory oddychania i wieksza
praca oddychania.

Zmieniono zatem réwniez sposéb badania
i pomiaru oporu oddychania. Zamiast przeptywu
ciggtego/statego o natezeniu 35 |/min i 95 |/min
w przypadku wdechu i 160 |/min w odniesieniu
do wydechu, zastosowano przeptyw sinusoidalny,
symulujacy cykl oddechowy cztowieka i odzwier-
ciedlajacy rzeczywiste warunki uzytkowania
sprzetu ochrony uktadu oddechowego. Przyktady
wykonywanych czynnosci oraz prac w przypadku
poszczegbinych klas ciezkosci pracy na podstawie
norm ISO przedstawiono w tabeli 1. [17]

Stanowisko do wyznaczania pracy i oporu
oddychania sprzetu ochrony uktadu oddechowego
powinno by¢ zgodne z wymaganiami normy 1SO
16900-12:2016 [10].

Stanowisko to sktada sie z nastepujacych pod-
stawowych elementéw: sztucznych ptuc o nasta-
wianej pojemnosci od 1000 ml do 3000 ml, zaworéw
zwrotnych, modelu gtowy, analizatoréw zmian
cisnienia réznicowego o zakresie pracy od -2500
do +2500 Pa, rozdzielczosci 1 Pa i czestotliwosci
prébkowania 100 Hz, przetwornika objetosci sztucz-
nych ptuc o doktadnosci 1 ml, zakresie pracy 0-3 dm?
i czestotliwosci probkowania 100 Hz i jednostki ste-
rujacej i przetwarzajacej dane pomiarowe. Za jego
pomoca mozna prowadzi¢ pomiary oporu oddycha-
nia, pracy oddychania, mocy i szczytowych wartosci
opordw przeptywu powietrza. Pomiarowi podlega
szczytowy opdr oddychania, mierzony w szczycie
sinusoidy oddechu — wdechu i wydechu - i praca
oddychania. Zaréwno badania oporu, jak i pracy
oddychania powinny by¢ prowadzone przy wentyla-
cjach minutowych (ustawieniach) sztucznych ptuc,
podanych w tabeli 2., odpowiednio dopasowanych
do poszczegblnych klas ciezkosci pracy.



Praca oraz opér oddychania obliczane sg ze Sred-
niej petli objetosciowej cidnienia, opartej na 10
kolejnych cyklach oddychania. Za opér oddychania
przyjmuje sie wartos¢ ciSnienia szczytowego,
mierzonego w najwyzszych punktach sinusoidy
oddechowej zaréwno w odniesieniu do wdechu,
jak i wydechu.

Praca oddychania liczona jest niezaleznie od fazy
wdechu, jak i od fazy wydechu, a jej warto3¢ suma-
ryczng stanowi obszar obwiedziony petlg odde-
chowa, przedstawiong na rysunku 1. W przypadku
pracy wdechu jest to obszar pomiedzy punktami
CGDC, a w stosunku do wydechu — obszar DHCD.
Objetos¢ oddechowa (objetos¢ sztucznych ptuc
na jeden cykl) stanowi réznica pomiedzy punktami
E i F Elastancja ukfadu, zwiazana z elastycznoscia
membrany lub komory sztucznych ptuc, wyliczana
jest jako réznica cisnieft pomiedzy punktami Ci D
podzielona przez objeto3¢ oddechowa.

W tabeli 3. podano wymagania dotyczace pracy
oddychania i ciSnienia szczytowego dla oczyszcza-
jacego sprzetu ochrony uktadu oddechowego wg
norm serii ISO.

Wymagania dotyczace ciezkosci pracy przekta-
daja sie réwniez na pomiary innych parametréw,
zwigzanych z fizjologig — zawartoscig dwutlenku
wegla w powietrzu wdychanym, a takze parame-
tréw ochronnych takich jak penetracja elementu
oczyszczajgcego. Wymagania wg norm 150, do-
tyczace natezenia przeptywu aerozolu testowego
podczas badania penetracji aerozolem testowym
NaCl w kontek3cie poszczegdlnych ciezkosci pracy
podczas uzytkowania filtrujgcego sprzetu ochrony
uktadu oddechowego, podano w tabeli 4. 7]

Przestrzef martwa
- zawarto$¢ dwutlenku wegla
w powietrzu wdychanym

Przestrzenia martwa w czesciach twarzowych
sprzetu ochrony uktadu oddechowego nazywana
jest objeto3¢ gazéw, gromadzacych sie pod czedcia
twarzowa w strefie oddychania, nie podlegajaca
wymianie w procesie oddychania. Jest to bardzo
istotny parametr z punktu widzenia fizjologii oddy-
chania. Im wieksza przestrzef martwa, tym wiecej
dwutlenku wegla w powietrzu wdychanym, ktérego
podwyzszone stezenie pod czedcig twarzowg moze
prowadzi¢ do szybkiego zmeczenia, utraty koncen-
tracji i obnizenia zdolnosci psychomotorycznych
uzytkownika. Niezwykle istotna jest wiec doktadna
ocena tej przestrzeni, czemu stuzy parametr zawar-
tosci dwutlenku wegla w powietrzu wdychanym.

Wedtug wymagan norm ISO Srednia zawar-
to8¢ dwutlenku wegla w powietrzu wdychanym,
w przypadku oczyszczajacego sprzetu ochrony
ukfadu oddechowego, nie powinna przekroczyé
maksymalnych wartosci, podanych w tabeli 5.

Czes¢ twarzowa powinna by¢ w sposéb pewny
i szczelny zamocowana na jednym z pieciu modeli
gtéw wg SO 16900-9:2015 wskazanym przez
producenta. Ze sztucznych ptuc, ustawionych
odpowiednio do wymagan, powinno by¢ do niej
dostarczone powietrze wydychane, ktére powinno
mie¢ zawartos¢ dwutlenku wegla na poziomie 5%
objetosciowo. Warunkami badania sa otaczajace
warunki atmosferyczne. Do wyznaczania udred-
nionej zawartosci dwutlenku wegla w powietrzu
wdychanym powinno by¢ wykorzystane stanowisko

Tabela 3. Praca oddychania i opér oddychania (cisnienie szczytowe) dla oczyszczajgcego sprzetu ochrony uktadu

oddechowego [10]

Table 3. Respiration output and respiration drag (peak pressure) for the filtering respiratory protective devices [10]

Ciezkos¢ pracy

Natezenie przeptywu

Praca oddychania

Cisnienie szczytowe

1/min J/cykl Pa
wdech wydech
W spoczynku 10+3% 0,5 300 200
W1 35+2% 1,0 500 400
W2 65+ 2% 2,0 1000 700
W3 105 +2% 3,0 1200 1200

Tabela 4. Natezenia przeptywu aerozolu testowego
podczas badania penetracji wobec aerozolu NaCl dla
poszczegbinych ciezkosci pracy [10]

Table 4. Test aerosol flow’s intensity during the exami-
nation of the penetration against NaCl aerosol for the
individual work heaviness marks [10]

Tabela 5. Maksymalna zawarto3¢ dwutlenku wegla w po-
wietrzu wdychanym [10]

Table 5. Cardon dioxide’s maximum content in the
exhaled air [10]

Maksymalne
stezenie CO,

Natezenie przeptywu, | /min

Cigzkos¢ pracy przyp?;%tel,nllfmin mgfgﬁfgﬁ
W1 65 (£2%) 10 (£2%) 1,50
W2 95 (+£2%) 65 (£2%) 1,25
W3 135 (£2%) 135 (£2%) 1,00

badawcze, zgodne z I1SO 16900-9:2015 — Metoda
badawcza nr 2 [10].

Ograniczenie pola widzenia

Wymagania zawarte w normach IS0, jako do-
datkowy parametr dotyczacy pétmasek filtrujgcych
i zwyktych pétmasek, wprowadzaja tzw. ogranicze-
nia pola widzenia, ktére do tej pory oceniane byto
jedynie subiektywnie przez uczestnikdw badan
eksploatacyjnych.

Badanie przeprowadza sie z wykorzystaniem
modelu gfowy o rozmiarze okreslonym przez pro-
ducenta [8,15].

Pomiar ograniczenia pola widzenia wg norm
europejskich polega na odrysowaniu cienia, ktory
powstaje na czaszy obserwacyjnej na skutek
przestoniecia przez badang ochrone indywidualng
Swiatta pochodzacego ze Zrodet umieszczonych
w miejscach Zrenic w modelu gtowy, na ktérym
zamocowana jest badana ochrona indywidualna,
np. potmaska.

Zgodnie z metoda zawarta w wymienionych
normach europejskich zmierzone pole powierzchni
odrysowanego cienia poréwnywano z fizjologicz-
nym polem widzenia, np. za pomocg planimetru’.
W normach ISO nie odrysowuije sie cienia [9]. Pomiar
polega na zliczeniu zacienionych kropek, umiesz-
czonych w poszczegdlnych sekcjach diagramu
czaszy, na ktérg rzucany jest cie. Metoda ta jest
relatywnie mniej doktadna, za to zdecydowanie
bardziej powtarzalna.

Wedtug nowych wymagar 1SO z 2019 r. pét-
maska powinna mie¢ Sredni wynik pola widzenia
(VFS) co najmniej 98. Szes¢ z o3miu kropek sekdji
miedzy 20° i 30°; 340° i 350°, 150° i 160° oraz 190°
i 200° w zmodyfikowanej skali VFS, przedstawionej
na rys. 2., powinno znalez¢ sie w polu widzenia.
Ponadto co najmniej dwie z czterech krytycznych
kropek, ktore leza w sekcji miedzy 20° i 30°; 340°
i350°,150° i 160° oraz 190° i 200° powinny znalez¢
sie w polu widzenia. W odniesieniu do kazdego

"Planimetr to przyrzad mechaniczny lub elektroniczny do
wyznaczania pola powierzchni figur ptaskich [przyp. red.]

rozmiaru czesci twarzowej w stanie takim jak
otrzymano - bez zadnego kondycjonowania, nalezy
zbadad jedna probke.

Badania eksploatacyjne

Gtéwnym celem prowadzenia badan eksploata-
cyjnych jest sprawdzenie sprzetu do ochrony uktadu
oddechowego pod wzgledem niedoskonatosci,
ktore nie moga by¢ wykryte podczas innych badad,
tzn. badan parametréw ochronnych, uzytkowych
czy oceny organoleptyczne;.

Proponowany zakres badaf eksploatacyjnych
rozszerzono o dodatkowy element, dotyczacy
oceny kompatybilnosci z innymi $rodkami ochro-
ny indywidualnej, bowiem moze mie¢ on wptyw
nakomfort uzytkowania. W stosunku do wymagaf
zawartych w normach europejskich w odniesieniu
do sprzetu filtrujgcego, w normach 1SO podwojono
liczbe uczestnikdw, tak, aby test byt przeprowa-
dzany przez czterech uczestnikdw zamiast tylko
dwoch. Uczestnicy badai powinni by¢ wybrani
sposréd os6b obeznanych z uzyciem takiego lub
podobnego sprzetu.

W badaniach eksploatacyjnych istotne jest, aby
filtrujacy sprzet ochrony uktadu oddechowego miat
odpowiedni dla badanego rozmiar czesci twarzo-
wej, zgodnie z informacjami dostarczonymi przez
producenta, co umozliwia jego prawidtowe dopa-
sowanie i p6zniejsza ocene. Podczas badah kazdy
ich uczestnik powinien stosowac sie do informagji
dostarczonych przez producenta sprzetu.

Ze wzgledu na znaczenie parametréw ergono-
micznych w uzytkowaniu sprzetu ochrony uktadu
oddechowego, w normach serii ISO rozszerzono
zakres dotychczasowych badan eksploatacyjnych.
| tak, podczas badania powinny by¢ ocenione cztery
grupy czynnosci (a i b) lub zjawisk (c i d), istotne
w procesie uzytkowania sprzetu:

a) zaktadanie /zdejmowanie,

b) wydajnos¢ komunikacji - stuch i mowa,

¢) ograniczenie pola widzeniai podraznienie oczu,

d) wymagania ergonomiczne.

W odniesieniu do zaktadania i zdejmowania
czesci twarzowych i pozostatych elementéw
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Rys. 2. Zmodyfikowany wykres kreslenia pola widzenia — Visual Field Score (VFS) wg 1SO 16900-11:2013 [9]
Fig. 2. Modified chart of the drew up field of view - Visual Field Score (VFS), in agreement with ISO 16900-11:2013 [9]

sprzetu (np. pasa z dmuchawa) nalezy wykazac,
ze wszystkie czedci sprzetu mozna zaktadac i zdej-
mowac bez utrudnief zgodnie z informacjami
dostarczonymi przez producenta sprzetu ochrony
uktadu oddechowego.

Podczas oceny mozliwosci porozumiewania sie
filtrujacy sprzet do ochrony przed nanoczastkami
powinien by¢ oceniony pod wzgledem wydaj-
nosci komunikacji stownej. Badanie powinno byé
przeprowadzone z uzyciem liczb od ,1" do ,20",
wypowiadanych w kolejnosci losowej podczas ba-
dania, a uczestnicy powinni zrozumie¢ co najmniej
18 z nich.

Nalezy réwniez zweryfikowaé, czy filtrujacy
sprzet do ochrony przed nanoczastkami nie po-
woduje podraznienia oczu, na przyktad z powodu
przeptywu powietrza lub uwalniania materiatéw
draznigcych oczy oraz czy ograniczenie pola widze-
nia nie utrudnia wykonywanej pracy.

Trzeba w koficu oceni¢, czy filtrujacy sprzet
do ochrony przed nanoczastkami zostat tak zapro-
jektowany i zbudowany, aby zapobiec wszelkim
nieoczekiwanym zagrozeniom lub dyskomfortowi
uzytkownika z uwzglednieniem wymienionych
czynnikw ergonomicznych:

+ mozliwo3¢ dopasowania do ksztattu twarzy
i odpowiedniego zamocowania na gtowie

« podraznienia skdry spowodowane kontaktem
z materiatem sprzetu ochrony uktadu oddechowego

+ czynniki antropometryczne — rozmiar

+ czynniki biomechaniczne (rozktad masy,
ograniczenie ruchéw, Scieranie lub Sciskanie skory)

« efekty termiczne

« efekty sensoryczne (wzrok, stuch i mowa,
zapach lub smak, dotyk lub inny kontakt ze skérg).

Uczestnicy badania powinni wypowiedzie¢
sie w zakresie wszystkich ocenianych czynnikéw.
Sprzet uznaje sie za oceniony pozytywnie, jezeli nie
ma negatywnych komentarzy.

Podsumowanie

Nowe wymagania w zakresie parametrow ergo-
nomicznych sprzetu ochrony uktadu oddechowego,
ktore zostaty przedstawione w artykule, w sposob
znaczacy zwiekszajag mozliwos¢ jego obiektywnej
oceny pod wzgledem komfortu uzytkowania —
co wynika z doniesieri literaturowych — jest bardzo
wazna kwestig dla wielu uzytkownikow.

Co wiecej, mozna uznaé, ze wprowadzenie
trzech klas ciezkosci pracy umozliwia lepsze do-
branie odpowiedniego sprzetu ochrony uktadu
oddechowego do danych warunkow pracy i wyko-
nywanych czynnosci zawodowych, co z kolei bedzie
miato wptyw nie tylko na wygode jego stosowania,
ale rowniez na wzrost skutecznosci ochrony przed
wystepujacym zagrozeniem poniewaz ciezkos¢
pracy skorelowano z odpowiedni zréznicowanymi
wartosciami natezef przeptywu powietrza podczas
badan penetracji, zawartosci CO, w powietrzu
wdychanym i oporu oddychania.

Ponadto normy serii 1SO dla sprzetu ochrony
uktadu oddechowego uwzgledniaja w coraz
szerszym aspekcie elementy zwigzane z lepszym
dopasowaniem czesci twarzowych ww. sprzetu.
Zaproponowano pie¢ modeli glowy i zwiekszono
liczbe uczestnikéw badan catkowitego przecieku
wewnetrznego do 25. Przekfada sie to na wymusze-
nie na producentach wprowadzenia wiekszej liczby
rozmiaréw czesci twarzowych sprzetu ochrony
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uktadu oddechowego i zwiekszenie mozliwosci ich
prawidtowego dopasowania przez uzytkownikdw.

Wszystkie te elementy majg wptynac na popra-
we bezpieczenstwa uzytkownikw sprzetu ochrony
uktadu oddechowego i komfortu pracy w tym
sprzecie. Producenci na $wiecie moga juz prowa-
dzi¢ badania wedtug zawartych w opisywanych
normach wymaganiach.
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