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»Monitorowanie narazenia na hatas i szacowanie ryzyka uszkodzenia
stuchu u pracownikoéw réznych grup zawodowych”
todz, 04 listopada 2020 r.

Wytyczne dotyczace kontroli narazenia
I minimalizowania ryzyka uszkodzenia stuchu
uzytkownikow stuchawkowych zestawow
komunikacyjnych, operatorow ultradzwiekowych
urzadzen technologicznych niskich czestotliwosci

i instruktorow fitness

Matgorzata Pawlaczyk-tuszczynska,
Adam Dudarewicz

Zaktad Zagrozen Fizycznych
Instytut Medycyny Pracy w todzi

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
S — f P Ministerstwo Zdrowia
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Program ochrony stuchu

= Ogot dziatan ukierunkowanych na minimalizowanie ryzyka
wystgpienia zawodowego uszkodzenia stuchu wsrod oséb
pracujgcych w narazeniu na hatas.

Problem ochrony stuchu przed hatasem to jeden z priorytetow WHO.

W 1998 roku ogtoszono koniecznosc¢ opracowania Narodowych Programow
Zapobiegania Uszkodzeniom Stuchu Spowodowanym przez Hatas, opartych
gtébwnie na ograniczeniu narazenia, promociji zdrowia i wprowadzeniu
unormowan prawnych.

USA to kraj, w ktérym zaproponowano najbardziej kompleksowg opieke nad
pracownikami narazonymi na hatas.
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* Instrumenty prawne obligujgce pracodawcow do
podejmowania dziatan majgcych na celu minimalizowanie ryzyka
zawodowego zwigzanego z hatasem w miejscu pracy:

" kontrola narazenia na halas
Dz.U. 22018, poz. 1286 i Dz.U. z 2011 r. Nr 33, poz. 166

" ograniczenie narazenia na hatas
Dz.U.z 2005 1. Nr 157, poz. 1318 €=

= profilaktyka medyczna
Dz.U. z 2016 r., poz. 2067

Specyfikacja obowigzkdéw
pracodawcy
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Kontrola narazenia —

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 lutego 2011 r. w sprawie badan i
pomiaréw czynnikdw szkodliwych dla zdrowia w Srodowisku pracy
(Dz.U. z 2011, Nr 33, poz. 166 z pozn. zm.)

Rozporzadzenia MPiPS z dnia 12 czerwca 2018 r. w sprawie najwyzszych
dopuszczalnych stezen i natezen czynnikow szkodliwych dla zdrowia w
srodowisku pracy (Dz.U. z 2018 r., poz. 1286 z p6zn. zm.)

ograniczenie narazenia na hatas —

Rozporzgdzenie Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 5 sierpnia 2005 r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy przy pracach zwigzanych z narazeniem na hatas
lub drgania mechaniczne (Dz.U. z 2005 r., Nr 157, poz. 1318)

profilaktyka medyczna —

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 30 maja 1996 r. w
sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikow, zakresu profilaktycznej
opieki zdrowotne] nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do
celéw przewidzianych w Kodeksie pracy (tj.: Dz.U. 2016, poz. 2067)
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- W latach 2008-2012 w Zaktadzie Zagrozenh Fizycznych
| Klinice Audiologii i Foniatrii IMP, byt realizowany projekt
“Program profilaktyczny zapobiegania chorobom
narzadu stuchu pochodzenia zawodowego™.

Podprojekt kompleksowych programow zdrowotnych —
przedsiewziecie realizowane w Instytucie Medycyny Pracy w todzi,
wspotfinansowane ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego

Funduszu Spotecznego w ramach POKL (“Kapitat Ludzki”),

Priorytet Il dziatanie 2.3 “Wzmocnienie potencjatu zdrowia oséb
pracujgcych oraz poprawienie jakosci funkcjonowania systemu ochrony
pracy”.
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Programy
profilaktyczne

Programy powroiu
do pracy

Choroby narzadu
gtosu

Pylice

Choroby alergiczne

Choroby skdry

Choreby alergiczne
Choroby zakaine

Cheroby
obwodowego ukfadu
nerwowego | ukladu
ruchu

haroby uldadu
krazenia
Fagrozenia
psychospoteczne

Szkolenie nt. interaktywnego programu
komputerowego ochrony sluchu, 31 ITI
2011, todZ

Na szlkolenia zapraszamy wszystkich, ktdrzy
zajmujg sie ochrong zdrowia, szczegalnie
stuchu osob pracujgcych. Jego zakres
tematyczny bedzie chejmowat m.in. zasady
szacowania ryzyka uszkodzenia stuchu...

Szkolenie nt. interaktywnego programu
komputerowego ochrony stuchu, 30 I1I
2011, L6dZ

MNa szlkolenia zapraszamy wszystkich, ktdrzy
zajmujg sie ochrong zdrowia, szczegalnie
stuchu oscb pracujgcych. Jego zakres
tematyczny bedzie ocbejmowat m.in. zasady
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www.programy zdrowotne.pl
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Kompleksowy program ochrony stuchu

Celem programu jest opracowanie i wdroZenie kompleksowego programu
profilaktycznego ochrony sluchu w miejscu pracy. Program bedzie zawierac opis
obowiazkow spoczywajacych na pracodawcy, stuzbach bhp i stuzbie medycyny pracy, a
takze algorytm postepowania oraz narzedzia do prowadzenia, dokumentowania i
weryfikacji skutecznosci podjetych dziatani.

Cleoto 30 miliondw pracownikew w Europie narazonych jest na hatas stwarzajgcy ryvzyko
uszkodzenia stuchu. W Polsce liczba ta wynosi szacunkowo 640 tysiecy osdb, przy czym nie
uwzglednia ona rolnictwa indywidualnego skupiajgcego okofto 10% wszystkich pracujgcych.

W naszym kraju od wielu lat istnigjg instrumenty prawne obligujgce pracodawcow do
podejmowania dziatan majacych na celu minimalizowanie ryzyka zawodowego zwigzanego z
hatasem w migjszcu pracy. Cheimula one m.in. kontrole narazenia, cgraniczenie narazenia
metodami technicznymi | organizacyijno-administracyinymi, stosowanie srodlkdw ochrony
indywidualnej oraz profilaktyke medyczng. Mimo to zawodowe uszkodzenie sfuchu od lat znajduje
sie w czoldwcee listy rozpoznawanych chordb o podlozu zawadowym.

Mowatorskie elementy programu w odniesieniu do stanu ocbecnego:

- wzmaocnienie dziatan | komunikacii miedzy lekarzem-profilaktykiem a stuzbami bhp zakiadu pracy
w zaleresie oceny minimalnych ubytkdéw stuchu spowodowanych przez hatas,

- wypracowanie narzadzi do efektywnego szacowania indywidualnego ryzyka uszkodzenia stuchu, z
uwzglednieniem narazenia na czynniki ctotocksyczne (np. rozpuszczalniki organiczne) oraz innych
czynnikow pozazawodowych | ozobniczych mogacych sprzyjac uszkodzeniom stuchu,

- komputeryzacja dziatan prowadzonych w ramach programu ochrony stuchu.

Cpracowany program ochrony stuchu zostanie pilotazowo wdrozony w wybranym zakiadzie/grupie
pracownikdw.

W ramach realizacji projektu crganizowane =3 konferencje szkoleniowe dla lekarzy stuzb
medycyny pracy | POZ, pracownilkow PIS, PIP i bhp, a takze spotkania edukacyjno-informacyjne
dla pracownikdw i pracodawcéw. Opracowane | upowszechnione zostang materialy edukacyjno-
infarmacyine (w tym standardowe prezentacie multimedialne dla przeszkeolonych kluczowych
trenerdw), ktdre bedg mogly byé wykorzystywane do wdrazania zalozen programu na szczeblu
podstawowym.

Na terenie Instytutu Medyeoyny Pracy w todzi powstanie Centrum Konsultacyjno-Diagnostyczne
dziatajace na zasadzie .hot-line” (e-health). Bedzie cno zajmowad sie problematyky chordb
zawodowych, w tym choréb narzadu stuchu. Beda mogli z niego korzystad pracownicy, pracodawcy
i lekarze roznych specjalnosci.

Podjete dziatania powinny przyczynic sie do minimalizowania ryzyka uszkodzenia stuchu wsrad
pracownikdw w skali ogolnokrajowe].

Zez=pof
Wydarzenia
Konferencie
Galeria

Linki

Kontakt
Samoocena stuchu

Interakbywny
program ochrony
stuchu

Hatas — podstawowe
pojecia

Zawodowe
uszkodzenia sluchu

Pobierz materiaky

Flim ochrona stuchu

prezentacja_ochrona
shuchu

stwo Zdrowia
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PROGRAM OCHRONY SLUCHU

Podstawowe dziatania:

= kontrola narazenia na hatas

» identyfikacja stanowisk pracy i pracownikdw wymagajgcych
ochrony przed hatasem

= monitorowanie stanu stuchu pracownikow

= zaplanowanie i wdrozenie dziatan majgcych na celu
ograniczenie narazenia na hatas metodami technicznymi
| organizacyjno-administracyjnymi

= dobdr i wyposazenie pracownikow w ochronniki stuchu

= akcje uswiadamiajgce i szkoleniowe wsrod pracownikow

= gromadzenie i analiza danych

= okresowa ewaluacja i weryfikacja podjetych dziatan.
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KONTROLA NARAZENIA NA HALAS

Uzytkownicy stuchawkowych
zestawow komunikacyjnych
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Standardowe metody pomiaru hatasu w srodowisku pracy wedtug
PN-N-01307:1994 1 PN-EN ISO 9612:2011 nie pozwalajg na ocene
narazenia na hatas w przypadku stosowania zestawow stuchawkowych.

Charakterystyka czestotliwosciowa
przewodu stuchowego

Czestotliwos¢ [kHz]

Miejsce W wolnym Wewnatrz
pomiaru poluL, [dB] ucha L,[dB]
Mowa 85 89,4
Samolot 85 86,6
Ttum 85 91,3
Nitownica 85 93,6
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Do oceny narazenia na hatas od zrédet umieszczonych bezposrednio
przy uchu zostaty opracowane specjalne metody, z wykorzystaniem:

= techniki MIRE (microphone in the real ear) —wg ISO 11904-1:2004
= manekina akustycznego — wg ISO 11904-2:2004.

PN-EN ISO 11904-1:2008 Akustyka — Wyznaczanie imigji
dzwieku od zrodet umieszczonych bezposrednio przy

uchu — Czesc¢ 1: Technika z zastosowaniem mikrofonu
umieszczonego w uchu (technika MIRE).

i .II

1
Microphone in Real Ear (MIRE)
SV258 & 5V 102

-

Svantak

PN-EN ISO 11904-2:2009 Akustyka — Wyznaczanie imigiji
dzwieku od zrédet umieszczonych bezposrednio przy uchu —
Czesc 2: Technika z zastosowaniem manekina akustycznego.

Acoustic Manikin  Acoustic Test Fixture
KEMAR, Type 45BA  ANSI Head, Type 45CB

GRAS. GRAS. ‘ Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /V\Z
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Sygnat dzwigkowy = Mikrofon miniaturowy lub sonda mikrofonowa
w przewodzie stuchowym

-l

= pomiary poziomu cisnienia akustycznego
MIRE w pasmach tercjowych 20-16000 Hz ==)

odjecie poprawek korekcyjnych
(w pasmach tercjowych 20-16000 Hz)
dla pola swobodnego / rozproszonego

Analizator dzwigku

Korekcja pola korekcja charakterystykg

akustycznego czestotliwosciowg A i sumowanie
Poziom dzwigku A » wyznaczenie poziomu dzwieku A odpowiadajgcego

z korekcja dla pola

warunkom pola swobodnego / rozproszonego
rozproszonego / swobodnego

PN-EN ISO 11904-1:2008

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia
na lata 2016-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia
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Miniaturowy mikrofon Przyktady mikrofonow i sposobow ich
w otwartym przewodzie mocowania w przewodzie stuchowym
stuchowym

Sonda mikrofonowa
z rurkg w otwartym
przewodzie stuchowym

1 - btona bebenkowa, 2 - mikrofon miniaturowy,
Mikrofon miniaturowy 3 - rurka sondy, 4 - element podtrzymuijgcy,
w zablokowanym 5 - mikrofon, 6 - wktadka przeciwhatasowa
przewodzie stuchowym

PN-EN ISO 11904-1:2008
q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia v
. na lata 2016-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia
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TECHNIKA MIRE

= Wyznaczenie poziomu dzwieku A odpowiadajgcego warunkom pola

swobodnego / rozproszonego

Rownowazny poziom dzwieku A odpowiadajgcy warunkom pola
rozproszonego (lub swobodnego) jest wyznaczany odpowiednio
wg wzoréw (1) i (2):

_ I (L +ALDF,Hf+Af)/10 (1)
Lorna =1019 210 } W obliczeniach mozna uwzgledniaé
- znormalizowane lub indywidualne

Lera =101g Z1O(Lf *ALer A ‘O} (@) charakterystyki czestotliwosciowe ucha
B

gdzie:

L;— rbwnowazny poziom cisnienia akustycznego w przewodzie stuchowym

w f-tym pasmie tercjowym z przedziatu czestotliwosci 20—16 000 Hz, w dB

ALpe ¢ / ALgg (s — charakterystyka czestotliwosciowa ucha w warunkach pola rozproszonego/
swobodnego w f-tym pasmie tercjowym z przedziatu czestotliwosci 20-16 000 Hz
A;—wzmocnienie (korekcja) charakterystyki czestotliwosciowej A w f-tym pasmie tercjowym

z przedziatu czestotliwosci 20-16 000 Hz PN-EN ISO 11904-1:2008
‘ q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia N\7

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
S — f P Ministerstwo Zdrowia




INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA

Znormalizowane charakterystyki czestotliwosciowe ucha w warunkach pola

swobodnego
20
— Btona bebenkowa
15 +

— Otwarte wejscie przewodu
stuchowego

—
o
!

T

—Zablokowane wejscie
przewodu stuchowego

Poprawka korekcyjna [dB]
(6]

o

©
Czastolliwoss terc H PN-EN I1SO 11904-1:2008
‘ ﬁs ONIWPOi pas%gan?g ?r-!’g')'zvoem%ge[zezs‘]rodkdw Narodowego Programu Zdrowia v v
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Znormalizowane charakterystyki czestotliwosciowe ucha w warunkach pola

rozproszonego
20
— Btona bebenkowa

—_ 15 T
m
= — Otwarte wejscie przewodu
= stuchowego
10 T
o —Zablokowane wejscie
E przewodu stuchowego
g 51
S
o
S
&

0

-5 +—+—++—+++tt+++—+—+—+—t+—+—+—+—+—+—+—+—+—+—+—+—+—+tt

Czestotliwos$¢é pasma tercjowego [Hz] PN-EN ISO 11904-1:2008
q N Pz Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia \/ \/
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TECHNIKA MANEKINA AKUSTYCZNEGO

Sygnal dzwiekowy :
& = Dodatkowa stuchawka umieszczona

Podzielnik sygnatu na manekinie akustycznym

D;E:ﬁ:::?e '<]5 = pomiary poziom.u cisnienia akustycznego
w pasmach tercjowych 20-10 000 kHz ==)

Manekin akustyczny odjecie poprawek korekcyjnych
(w pasmach tercjowych 20-10 000 Hz)

Analizator diwieku dla pola swobodnego / rozproszonego

Pracownik korekcja charakterystykg
czestotliwosciowg A i sumowanie

Korekcja pola
akustycznego ‘

= wyznaczenie poziomu dzwieku A odpowiadajgcego

Poziom dzwieku A
2 korekcja dia pola warunkom pola swobodnego / rozproszonego

rozproszonego / swobodnego

PN-EN ISO 11904-2:2009

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia v v
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TECHNIKA MANEKINA AKUSTYCZNEGO

» Wyznaczenie poziomu dzwieku A odpowiadajgcego warunkom pola

swobodnego / rozproszonego

Rownowazny poziom dzwieku A odpowiadajgcy warunkom pola
rozproszonego (lub swobodnego) jest wyznaczany odpowiednio
wg wzoréw (1) i (2):

I Zlo(Lf +ALpr i +As )/10_ (1)

f

Lorma =1019

LFF,M,A =10 |g Zlo(Lf +ALgr v +A )/10 (2)

f

gdzie: - -
L;— rbwnowazny poziom cisnienia akustycznego mierzony z zastosowaniem manekina
akustycznego, w f-tym pasmie tercjowym z przedziatu 20-10 000 Hz, w dB

ALpe s / ALgg ¢ — Ccharakterystyka czestotliwosciowa przyjeta przy stosowaniu manekinow
akustycznych w warunkach w warunkach pola rozproszonego / swobodnego w f-tym pasmie
tercjowym z przedziatu czestotliwosci 20-10 000 Hz

A;— wzmocnienie (korekcja) charakterystyki czestotliwosciowej A w f-tym pasmie tercjowym
z przedziatu czestotliwosci 20—-10 000 Hz PN-EN ISO 11904-1:2008

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia ' '
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TECHNIKA MANEKINA AKUSTYCZNEGO

Charakterystyki czestotliwosciowe przyjete przy stosowaniu manekinéw

akustycznych w warunkach pola swobodnego i rozproszonego

20

- Pole swobodne

-
(6}
I
T

—Pole rozproszone

—-
o
1
T

Poprawka korekcyjna [dB]
(6)]

o

12,5
16 T
20
25 T
3151
40 +
50 +
63 T
80
100 T
125 +
160 T
200 +
250 T
315 1
400 +
500 +
630 T
800 +
1000 t
1250 +
1600 T
2000 +
2500 1
3150 +
4000 +
5000 +
6 300 +
8 000 +

10 000

PN-EN ISO 11904-2:2009

zestotliwos¢ pasma tercjowego [Hz]
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METODY POMIAROWE

Ograniczenia techniki MIRE wg PN-EN ISO 11904

= Praktyczne problemy z wiasciwym umieszczaniem mikrofonu

w przewodzie stuchowym i zabezpieczenie go przed przemieszczaniem,
aby nie stwarza¢ ryzyka urazow przewodu stuchowego i btony
bebenkowej oraz nie utrudniac realizacji zadan przez pracownika.

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
fi W praez iin! W Ministerstwo Zdrowia
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METODY POMIAROWE

Ograniczenia techniki manekina akustycznego wg PN-EN ISO 11904

= Wysoka cena samego urzgdzenia pomiarowego.

= Trudnosci w praktycznej realizacji pomiardw w warunkach terenowych —
symulator torsu i gtowy musi by¢ umieszczany obok pracownika,
a stuchawki (nauszne i douszne) sprzezone z symulatorem matzowiny |
przewodu stuchowego w sposob mozliwie najbardziej zblizony do sprzezenia
stuchawek z ludzkim uchem.

Zrbdto: Giguére Ch., Nassrallah F.: New CSA Noise Standards and Noise Control CAN/CSA Z107.56 Measurement of
Occupational Noise Exposure, OHAO, Fall PDC. Toronto - October 23rd, 2013, University of Ottawa, Hearing Research
Laboratory uOttawa, uOttawa.ca
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ALTERNATYWNE METODY POMIAROWE

= W Nowej Zelandii i Australii oraz Kanadzie wprowadzono dodatkowo
inne metody, pozwalajgce na pominiecie ww. niedogodnosci, tj.:

= metode z zastosowaniem sztucznego ucha
—wg AS/NZS 1269-1:2005 i CSA Z107.56-13 / CSA Z107.56-18

= Posrednig metode obliczeniowg —
wg CSA Z2107.56-13 / CSA Z107.56-18

Standards Australia and Standards New Zealand (2005).
CSA Z107.56-13. Measurement of noise exposure. Canadian Standards
Association, Mississauga, Canada (2013).

CSA Z107.56-18. Measurement of noise exposure. Canadian Standards
Association, Mississauga, Canada (2018).

AS/NZS 1269-1:2005 Occupational Noise Management Part 1:
Measurement and assessment of noise immission and exposure.
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INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA
ALTERNATYWNE METODY POMIAROWE

Sztuczne ucho (artificial ear) — urzadzenie symulujgce pod wzgledem
geometrycznym i akustycznym ucho zewnetrzne i sSrodkowe cztowieka.
Impedancja akustyczna sztucznego ucha jest taka jak impedancja ucha.
Stuchawka przytozona do sztucznego ucha jest tak samo obcigzona jak przy
przytozeniu do ucha naturalnego.

Zasadniczym elementem
sztucznego ucha jest sprzegacz
— komora akustyczna symulujgca
przewdd stuchowy.

Stosowane sg sprzegacze o

pojemnosci :
* 6 cm3 — do pomiaru stuchawek
nausznych,
« 2 cm?3—do pomiaru stuchawek Type 3.3 Type 2 Type 1
dousznych (G.RA.S.) (G.R.AS.) (B & K)
www.gras.dk/ www.gras.dk/ www.bksv.com/
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METODY POMIAROWE WG AS/NZS 1269.1:2005

Sygnat dzwiekowy = Dodatkowa stuchawka umieszczona

A4 "
Podzielnik sygnatu na sztucznym uchu lub manekinie

= pomiar rdwnowaznego poziomu dzwieku A
,<]: Dopasowane <]: = pomiar szczytowego poziomu dzwieku C ==y

~

stuchawki
= odjecie jednoliczbowych

poprawek korekcyjnych

Sztuczne ucho / manekin

3

* wyznaczenie rbwnowaznego poziomu
dzwieku A / szczytowego poziomu dzwieku C
Pracownik odpowiadajgcego warunkom pola dyfuzyjnego

Analizator dzwigku

Korekcja pola

akustycznego

!

Poziom dzwieku A
z korekcja dla pola
rozproszonego

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
S — f P Ministerstwo Zdrowia
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METODY POMIAROWE WG AS/NZS 1269.1:2005

Jednoliczbowe poprawki korekcyjne do przeliczen (mierzonych
z zastosowaniem sztucznego ucha, manekina akustycznego lub symulatora
ucha) poziomow dzwieku do (rownowaznych) warunkdéw pola rozproszonego

Poprawka [dB]

Urzadzenie pomiarowe Rownowazny poziom  Szczytowy poziom

dzwieku A, Lpeq 7 dzwieku, L.,
Szerokopasmowe sztuczne ucho 8 4
Symulator ucha 5 3
Manekin akustyczny 5 3

“Dotyczy szczytowego niewazonego czestotliwosciowo i skorygowanego charakterystyka
czestotliwosciowg C lub Z poziomu cisnienia akustycznego.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /\/\7
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METODY POMIAROWE WG CSA Z2107.56-13

Sygnat diwiqkuwy .
= Dodatkowa stuchawka umieszczona
na sztucznym uchu lub manekinie

Dopasowane = pomiar rownowaznego poziomu dzwieku A
“ sluchawki = pomiar poziomu ci$nienia akustycznego
vlv w pasmach tercjowych 100-10 000 Hz ==)

Sztuczne ucho / manekin
= odjecie jednoliczbowych
poprawek korekcyjnych

Analizator dzwigku

lub
Pracownik o

Korekcja pola . odjgme poprawek w pasmach .
akustycznego tercjowych 100-10000 Hz +korekcja

l, charakterystykg A i sumowanie
Poziom dzwieku A g ‘ i ; . .
z korekcja dia pola " wyznaczenie rownowaznego poziomu

L dzwieku A odpowiadajgcego warunkom pola

rozproszonego / swobodnego
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METODY POMIAROWE WG CSA Z107.56-13 i CSA Z2107.56-18

Urzadzenie pomiarowe Poprawka Poprawki w pasmach
: : jednollczbowa tercjowych 100-10000 Hz

Sztuczne ucho typu 1

Sztuczne ucho typu 2 lub 3.3
Wg ISO 11904-2
Manekin akustyczny

B
=}

—Pole swobodne

.
%1
:
Acoustic Manikin ~ Type 3.3 Type 2 Type 1
KEMAR, type 45BA (G.R.A.S.) (G.R.AS)) (B & K)
(G.R.A.S)) www.gras.dk/ www.gras.dk/  www.bksv.com/

* W znowelizowanej normie CA Z107.56-18 zrezygnowano ze sztucznego ucha typu 1
i stosowania poprawek jednoliczbowych.
‘ q Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia
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POSREDNIE METODY OBLICZENIOWE

Posrednie metody obliczeniowe wedtug CSA Z107.56-13

i CSA Z107.56-18

« zakladajg, ze uzytkownicy zestawow stuchawkowych ustawiajg
wzmochnienie na poziomie zapewniajgcym rozumienie mowy /
dobrg komunikacje stowng

* nie wymagajg stosowania specjalnych urzadzen pomiarowych

« opierajg sie na wynikach pomiarow hatasu tta akustycznego
(na zewnatrz stuchawek) (BN) i oszacowanym poziomie
sygnatu w stuchawce podczas komunikacji stownej (S),

* uwzgledniajg ttumienie dzwieku przez stuchawki (NR)

Ttumienie hatasu

MR

— Halas resztkowy
BN — NR
T —_— Sygnal diwighowy
s /\/\7

Hatas zewnegtrzny
BN

4 Zdrowia
‘owia

Ministerstwo Zdrowia




INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA
POSREDNIA METODA OBLICZENIOWA WG CSA Z107.56-18

« Réwnowazny poziom dzwigku A (L, 5., ) W trakcie uzywania
stuchawkowych zestawow komunikacyjnych opisuje wzor:

t 10 %(L1 aeq 7 -NR+SNR)

0.1x(L —NR
LS,Aeq,T :10xlog[10 X(Lieq=NR) +_|_—><

tumienie
NR

Halas resztkowy
Hatas zéwnetrzny —_—
BN BN — NR
Sygnat dzwiekowy
—
gdZIe. T S = BN — NR + SNR
.

L¢, neq,T — FOWNOWazny poziom dzwieku A na zewnatrz stuchawek (tta akustycznego)

podczas stosowania stuchawek, w dB

NR - ttumienie dzwieku przez stuchawki, w dB

SNR - stosunek sygnatu do szumu w stuchawce (wzmocnienie sygnatu audio w
stuchawce w stosunku do tta akustycznego) zapewniajgcy dobre rozumienie mowy, w dB
(SNR=15 dB)

t - taczny czas emitowania sygnatu dzwiekowego w stuchawce w czasie trwania
pomiaru/obserwacji, w h lub min

T - taczny czas uzywania stuchawek, w h [ub min.
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INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA
POSREDNIA METODA OBLICZENIOWA WG CSA Z107.56-18

« Réwnowazny poziom dzwigku A (L, 5., 1) W trakcie uzywania
stuchawkowych zestawow komunikacyjnych opisuje wzor:

B 0.1x(L; peqr-NR) & 0.1x SL
LSﬂEqJT’IOxIOg['IO +_|_—:=<10 }

gdzie:

L¢, neq,T — OWNOWazny poziom dzwieku A na zewnatrz stuchawek (tta
akustycznego) podczas stosowania stuchawek, w dB

NR - ttumienie dzwieku przez stuchawki, w dB

SL - oszacowany rownowazny poziom dzwieku A, odpowiadajgcy warunkom
pola dyfuzyjnego, podczas komunikacji stownej (odstuchiwania sygnatéw), w dB
t - taczny czas emitowania sygnatu dzwiekowego w stuchawce w czasie trwania
pomiaru/obserwacii, w h lub min

T - faczny czas uzywania stuchawek, w h lub min.

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
NARGDOWY PROG fi P Ministerstwo Zdrowia
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INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA
POSREDNIA METODA OBLICZENIOWA WG CSA Z107.56-18

Szacowany rownowazny poziom dzwieku A, odpowiadajgcy warunkom pola
dyfuzyjnego, podczas komunikacji stownej (SL), (dla 84. percentyla populacji)

w przypadku stuchawek jednousznych i dwuusznych w zaleznosci od poziomu tta
pod stuchawkami (BN-NR)

sL[aB] |
95 -

il

&

Stuchawki
|
?ﬂ — e —— -
jednouszne
65 e (lWUUSZNE
Eﬂ [ —— — T T ) L
30 40 50 60 70 80 %0

Poziom tla akustycznego pod stuchawkami BN-RN [dB]
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INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA
POSREDNIA METODA OBLICZENIOWA WG CSA Z107.56-18

Stuchawki dwuuszne:
« Jezeli (BN-NR) <42 dB to SL =72,5 dB
« Jezeli 42 dB < (BN-NR) <90 dB to SL =0,40 x (BN-NR) + 56 dB

= Jezeli (BN-RN)> 68 dB to SL = (BN-NR) + 15 dB
= Jezeli (BN-RN) >90 dB to SL = (BN-NR) + 2 dB
Stuchawki jednouszne:
« Jezeli (BN-NR) < 44 dB to SL =80 dB
« Jezeli 44 dB < (BN-NR) <90 dB to SL = 0,32 x (BN-NR) + 66 dB

= Jezeli (BN-RN)> 68 dB to SL = (BN-NR) + 20 dB
= Jezeli (BN-RN) >90 dB to SL = (BN-NR) + 5 dB

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /V\7
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INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA
POSREDNIA METODA OBLICZENIOWA WG CSA Z107.56-18

Ttumienie hatasu przez stuchawki
« RN=0 dB chyba, ze producent deklaruje inacze,;.

« W przypadku, gdy dostepne sa parametry ttumienne stuchawek
(zatozony poziom ttumienia APV, lub parametry H, M, L)

to mozna zastosowac¢ metody doboru ochronnikdw stuchu wg
PN-EN 458:2016-06

PN-EN 458:2016-06 Ochronniki stuchu - Zalecenia dotyczace doboru, uzytkowania,

konserwacji codziennej i okresowej -- Dokument przewodni

NARODOWY PRO
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KONTROLA NARAZENIA NA HALAS =»
Uzytkownicy stuchawkowych zestawow komunikacyjnych

Zalecane metody pomiarowe

= Posrednia metoda obliczeniowa wg CSA £107.56-18

+ standardowa metoda pomiarowa hatasu
wg PN-EN ISO 9612:2011 i PN-N-01307:1994

= Bezposrednia metoda pomiarowa z zastosowaniem
techniki MIRE wg PN-EN I1SO 11904-1:2008

+ standardowa metoda pomiarowa hatasu
wg PN-EN ISO 9612:2011 i PN-N-01307:1994

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
fi W praez iin! W Ministerstwo Zdrowia
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KONTROLA NARAZENIA NA HALAS ULTRAD?WIEKOWY )
Operatorzy ultradzwiekowych urzadzen technologicznych n.cz.

Zalecane metody pomiarowe

= Radosz J.: Procedura pomiaru hatasu ultradzwigkowego,
Podstawy i Metody Oceny Srodowiska Pracy, 2015, 4(86):
169-190.

= prPN-Z-01339:2020 Hatas ultradzwiekowy — Wymagania
dotyczace wykonywania pomiarow w srodowisku pracy.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia N\7
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KONTROLA NARAZENIA NA HALAS =
Instruktorzy fitness
Zalecane metody pomiarowe

Standardowa metoda pomiarowa hatasu wg PN-EN ISO 9612:2011
i PN-N-01307:1994

.

Strategia 2. lub 3., tj. pomiaréw stanowiskowych lub catodziennych
z zastosowaniem indywidualnych dozymetrow hatasu.

= PN-N-01307:1994 Hatas. Dopuszczalne wartosci hatasu

w srodowisku pracy. Wymagania dotyczgce przeprowadzania
pomiarow

= PN-ENISO 9612:2011 Akustyka - Wyznaczanie zawodowe;
ekspozycji na hatas - Metoda techniczna

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia N\7
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Minimalizowanie zagrozenia hatasem w przypadku
operatorow centrow ustug telemarketingowych

NIOSH opracowat zalecenia w celu zapobiezenia uszkodzeniem
stuchu i innym niekorzystnym skutkom dla zdrowia:

= Zalecenia dla pracownikow
= Zalecenia dla pracodawcow

»Reducing Noise Hazards for Call and Dispatch Center Operators”
wg DEPARTMENT OF HEALTH AND HUMAN SERVICES Centers for Disease Control

and Prevention National Institute for Occupational Safety and Health

https://www.cdc.gov/niosh/docs/wp-solutions/2011-210/pdfs/2011-
210.pdf?id=10.26616/NIOSHPUB2011210

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
S — f P Ministerstwo Zdrowia
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Zalecenia dla pracownikow

1. Powiadom przetozonego, aby mogt podjg¢ dziatania
ochronne, jesli wystgpig u ciebie po pracy w
stuchawkach lub ekspozycji na hatas szumy uszne
(dzwonienie w uszach) lub inne skutki stuchowe.
Powtarzanie sie tych objawow moze prowadzi¢ do
trwatego pogorszenia stuchu.

2. Ustawiaj gtosnos¢ stuchawek na najnizszym poziomie.

3. Popros o mozliwos¢ wyprobowania roznych zestawow
stuchawkowych, w tym stuchawek z redukcjg szumow.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /\/\7
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Zalecenia dla pracownikow

3. Utrzymuj nalezyty stan techniczny zestawu
stuchawkowego (kontrola sprawnosci i jego prawidtowe
uzytkowanie). Wymien je, gdy zauwazysz uszkodzenie
lub zmniejszong wydajnosc.

4. Korzystaj z przerw (w cichych pomieszczeniach), gdy
tylko jest to mozliwe.

5. Informuj przetozonego, gdy poziom hatasu jest wysoki
| popros wspotpracownikOw o stosowanie niskich
nastaw gtosnosci urzgdzen.
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Zalecenia dla pracodawcow

1. Adaptacja akustyczna pomieszczen i instalacja rozwigzan
ograniczajacych rozprzestrzenianie sie hatasu (np.
ekranow akustycznych).

2. Zapewnienie systemow komunikacyjnych z funkcjami
ograniczajgcymi hatas.

3. Wyposazenie pracownikow w roznorodne stuchawkowe
zestawy komunikacyjne z regulacjg gtosnosci, funkcjg
redukcji szumow itp.

4. Szkolenia pracownikOw obejmujgce zasady prawidiowego
korzystania z zestawow stuchawkowych, sprzetu
komunikacyjnego I utrzymania cichego srodowiska pracy.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /\/\7
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Minimalizowanie narazenie na hatas i ryzyka
uszkodzenia stuchu operatorow ultradzwiekowych
urzadzen technologicznych niskich czestotliwosci

Kompleksowe dziatania majgce na celu ograniczenie
narazenia i zapobieganie ujemnym skutkom dziatania
hatasu obejmuja:

* ograniczenie ekspozycji metodami technicznymi,
* metodami organizacyjno-administracyjnymi,

« stosowanie indywidualnych ochronnikow stuchu
- profilaktyke medyczna.
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Metody techniczne ograniczajace narazenie
na hatas operatorow ultradzwiekowych urzadzen
technologicznych niskich czestotliwosci

- Stosowanie obudow dzwiekochtonno-izolacyjnych urzadzen.

«  Witasciwe pod wzgledem akustycznym zagospodarowanie
pomieszczen ze zrdédtami hatasu ultradzwiekowego, w tym
unikanie skomasowania na matej przestrzeni wielu maszyn i
urzgdzen generujacych hatas ultradzwiekowy lub/i instalowanie
ekrandéw akustycznych.

* Mechanizacja i automatyzacja proceséw technologicznych
(zdalne sterowanie i automatyczng kontrola maszyn i urzagdzen)
potgczone z hermetyzacjg lub/ i obudowg zrédet.
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" oo searie OBUDOWY DZWIEKOCHLONNO-
IZOLACYJNE

Zgrzewarka ultradzwiekowa

o
10|

Obudowa dzwiekochtonno-izolacyjna,

catkowicie zamknieta, z dostepem do

L J— sonotrody przez okno z przesuwanymi
E + uszczelnionymi klapami.
'ﬂ ] O o FL‘ 3 “ . 4 ]
j—— me=ma—glll Z/Oudowane z wielowarstwowych Scianek,
OBUDOWA ZGRZEWARK] ztozonych z blach aluminiowych lub /i ptyt
momo  PRZEKROJEPIONOWE SKALATLI0 pleksiglasowych, oddzielonych przerwami
e Wj powietrznymi, oraz materiatdw dzwieko-
g el — S
R jimrwi e chtonnych.
e T Szczeliny w obudowie, zwtaszcza w rejonie
g o . . 2
m T ﬁ‘, sonotrody, pogarszajg skutecznosc akustyc;na,
: | | | | dlatego wskazana jest okresowa konserwacja.
,|i ‘ 554 60 M
v % N I L Przyktad obudowy —
o \ . . .
Fs== | N wtasne rozwigzanie konstrukcyjne

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
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OBUDOWY DZWIEKOCHLONNO-IZOLACYJNE

ksztaltki gr. 100mm typu PIRAMIDA z ksztattki gr. 100mm typu PIRAMIDA z ksztattki gr. 100mm typu PIRAMIDA z
klejem (PIR S364MD LSP4 100/60/50) klejem (PIR S364MD LSP4 100/60/50) klejem (PIR S364MD LSP4 100/60/50)
katownik aluminiowy 35x3 katownik aluminiowy 35x3
katownik aluminiowy 35x3
4 A,
i J = fa: J e 3
< 20 & 20
listwa dystansowa listwa dystansowa 4
gr. 5mm gr. 4mm
blacha aluminiowa blacha aluminiowa
gr. 2mm gr.2mm
pustka powietrzna pustka powietrzna
gr. 5mm gr. 4mm
plexi 5 plexi 4 plexi
gr. 3mm gr.3mm gr. 3mm
2 S50 2 o0 S0
\Q 3 3

plyty gr. 50mm z jednostronnie plyty gr. 50mm z jednostronnie plyty gr. 50mm z jednostronnie

nadtopiong strukturg z klejem nadtopiong strukturg z klejem nadtopiong strukturg z klejem

(pianka LAM LSP4 1NS S364MD) (pianka LAM LSP4 1NS S364MD) (pianka LAM LSP4 1NS S364MD)

Scianki 2- i 4-warstwowe zbudowane na
bazie poliuretanowej elastycznej pianki

Przyktady wtasnych rozwigzan
estrowej (LAM LSP41NS LSP4) konstrukcyjnych

na lata 2016—-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
S — f P Ministerstwo Zdrowia
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Ograniczenie narazenia na hatas operatorow
ultradzwiekowych urzadzen technologicznych niskich
czestotliwosci metodami organizacyjno-administracyjnymi

- Skracanie czasu pracy w narazenia na wysokie poziomy cisnienia
akustycznego wystepujgce na stanowiskach pracy.

« Wprowadzanie dodatkowych przerw w pracy, dublowanie i rotacja
pracownikOw oraz wydzielanie wyciszonych pomieszczen do
czasowego wypoczynku pracownikow.

Dopuszczalny czas ekspozycji ha hatas ultradzwiekowy wyznacza
sie wg wzoru:

T

dop

— 480 . 1 Oos1(Lfeq,8h,dop _Lfeq,Te) [mln]

L{eq, 7e — FOWNOWazny poziom cisnienia akustycznego w pasmie tercjowym
o czestotliwosci srodkowej f, dla ktorego stwierdzono najwyzsza krothosé
wartosci dopuszczalnej (NDN),

L eq, 8h, dop — Wartos¢ dopuszczalna (NDN) rownowaznego poziom cisnienia
akustycznego w odniesieniu do ekspozycji 8-godzinnej, w pasmie
tercjowym o czestotliwosci srodkowej f.

‘ q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia ' '
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PARAMETRY TLUMIENNE OCHRONNIKOW SLUCHU W ZAKRESIE
CZESTOTLIWOSCI > 8 kHz

- Tilumienie wtracenia wybranych typow ochronnikow

70 Ttumienie wtracenia (w dB) —
S réznica miedzy poziomami ci$nienia
60 o EARGassic Pt R . akustycznego w pasmach tercjowych,
et ilson EP100 mierzonymi w polu akustycznym
s : e E'Z_f*f,;,.,.uf,\ (w okreslonych warunkach) mikrofonem
7 IR testera, bez nausznikéw i przy zatozonych
é . na tester nausznikach
30 -
204

Crabtree R.B., Behar A.: Measurement of hearing protector

6.3 8.0 10.0 12.5 16.0 200 insertion loss at ultrasonic frequencies. Applied Acoustics.
One-Third Octave Band Centre Frequency in kHz 2000, 595 287-299.

‘ q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /V\7
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PARAMETRY TLUMIENNE OCHRONNIKOW SLUCHU

W ZAKRESIE CZESTOTLIWOSCI > 8 kHz
BAZA DANYCH CIOP-PIB

= Tiumienie w zakresie czestotliwosci 10-16 kHz — M, s;
= 27 typOw nausznikdéw przeciwhatasowych i 29 modeli wktadek

Zmodyfikowana (rozszerzona dla zakresu  pomiary z zastosowaniem testera akustycznego
czgstotliwosci 10-16 kHz) metoda REAT (G.R.A.S 45CB z mikrofonami G.R.A.S. 40BP)

Koztowski E., Mlynski R.: Measurement of earmuffs attenuation at high audible frequencies.

Archives of Acoustics, 2017, 42(2), 249-254.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia
na lata 2016-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia
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Sound attenuation [dB]

Sound attenuation [dB]

INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA

TLUMIENIE DZWIEKU WYBRANYCH OCHRONNIKOW (M; dla 10, 12,5 16 kHz)
W ZALEZNOSCI OD PARAMETRU TLUMIENNEGO H

34

32 -

30

28

26

PL

42

40

38

36

34

32

10 kHz @
A o i
‘ A . /—»//
/’/’-(,
L ¢ B @
24 29 34 39 44
H [dB]
4 3M Peltor
16 kHz . ¢
® |
A - A ,/;/ Y B Howard Leight
. ® Hellberg
®
o o u" o ® ISP
24 29 34 39 44

H [dB]

38

36

34

32 +

30 r

28

Sound attenuation [dB]

26 -

24 :
24 29 34 39 41
H [dB]

Koztowski E., Mlynski R.: Measurement of
earmuffs attenuation at high audible frequencies.
Archives of Acoustics, 2017, 42(2), 249-254.
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BAZA DANYCH CIOP-PIB -» WKLADKI PRZECIWHALASOWE
Srednie ttumienie M. i odchylenie standardowe s; dla 10, 12,5 i 16 kHz

Czestotliwos¢ [kHz]

Lp. Wktadki przeciwhatasowe 10 12,5 16
M,/ s,
1 Howard Leight Laser Lite 32,5/2,6 35,2/4,8 36,7/3,1
2 Howard Leight Matrix 26,4 /3,2 32,0/3,9 35,6/2,9
3 Howard Leight Firmfit 31,4/ 2,8 33,4/4,0 36,5/2,8
4 Howard Leight Max Lite 33,2 /3,7 34,6 /4,5 36,1/2,8
5 Howard Leight Max 33,2/3,3 33,7/4,1 36,6/3,2
6 Uvex X-fit 33,1/2,8 34,0/4,5 36,0/ 3,5
7 Uvex com4-fit 31,7/ 3,4 344/4,4 36,6 /4,2
8 Uvex hi-com lime 31,2/3,8 33,2/4,0 35,6/2,8
9 Howard Leight Airsoft 27,9/4,6 32,1/4,6 33,7/4,7
10 Uvex Whisper 28,5/4,2 33,3/4,2 35,0/2,7
14 Uvex x-fold 29,3/3,8 31,7 /3,7 35,7/4,7
15 Howard Leight Per-Cap 30,8/3,5 32,4/4,1 36,1/3,5
16 Howard Leight QB3 28,9/5,1 32,4/5,4 36,3/3,1

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /\/\7
-
NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

na lata 2016-2020, finansowane przez Ministra Zdrowia . .
fi P Ministerstwo Zdrowia



INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA

BAZA DANYCH CIOP-PIB - WKLADKI PRZECIWHALASOWE

Srednie ttumienie M. i odchylenie standardowe s; dla 10, 12,5 i 16 kHz
Czestotliwos¢ [kHz]

Lp. Wktadki przeciwhalasowe 10 12,5 16
M,/ s,

17 3M EARsoft 33,0/2,3 34,2 /3,6 37,2/3,1
18 3M 1271 30,8/3,6 33,2/4,5 36,3/3,7
19 3M 1310 31,8/2,8 32,8/4,4 36,0/4,0
20 3M 1120 31,8/2,9 33,8/5,0 36,2/4,0
21 3M 1100 31,2 /2,3 33,2/4,4 36,2 /3,7
22 3M EAR Classic 31,0/ 3,4 33,1/4,6 36,6/3,4
23 3M EAR Band 31,9/3,3 33,0/4,2 35,2/3,8
24 3M EAR Ultrafit 14 12,9/4,0 24,5/ 4,4 29,5 /4,7
25 3M EAR Ultrafit 30,0/2,4 32,6/4,1 36,2/2,9
26 3M EAR Ultrafit 20 17,7 /5,0 23,5/3,8 33,0/4,5
27 3M EARsoft FX 33,2/2,5 343/4,4 37,2/2,8
28 Howard Leight Bilsom 303 329/4,1 34,4/ 4,9 37,1/3,3
29 Stopper ELA 30,3/3,8 33,3/4,4 349/4,1

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia /\/\7
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BAZA DANYCH CIOP-PIB - NAUSZNIKI PRZECIWHALASOWE
Srednie ttumienie M. i odchylenie standardowe s, dla 10, 12,5 i 16 kHz

Czestotliwos¢ [kHz]

Lp. Nauszniki przeciwhatasowe 10 12,5 16
M,/ s,
1 3M Peltor H510A 31,1/4,0 34,8/4,2 39,7/3,3
2 3M Peltor H520A 30,3/4,2 34,0/5,1 42,6 /3,9
3 3M Peltor H540A 30,2/4,2 35,2/4,3 40,9/2,9
4 3M Peltor X1A 28,6/2,4 34,1/4,6 40,2 / 3,7
5 3M Peltor X2A 31,0/4,0 34,0/4,8 39,0/5,0
6 3M Peltor X3A 30,3/4,1 35,2 /4,4 40,4 /4,4
7 3M Peltor X4A 33,1/1,9 36,7/ 4,7 42,8/3,4
8 3M Peltor X5A 32,0/2,9 35,5/4,5 42,2 /2,7
9 3M Peltor H520P3 32,0/3,1 36,4/4,9 419/5,1
10 Howard Leight Leightning L1 26,9/2,7 30,2/4,2 34,6 /2,4
11 Howard Leight Leightning L2 25,3/3,9 29,9/5,3 36,2/3,0
12 Howard Leight Leightning L3 27,0/ 3,7 30,9/4,3 35,4/4,6
13 Howard Leight Viking V1 24,7 [/ 3,2 29,3 /4,7 33,9/3,1

b R ———— Ministerstwo Zdrowia
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BAZA DANYCH CIOP-PIB —» NAUSZNIKI PRZECIWHALASOWE
Srednie ttumienie M. i odchylenie standardowe s, dla 10, 12,5 i 16 kHz

Czestotliwos¢ [kHz]

Lp. Nauszniki przeciwhatlasowe 10 12,5 16
M,/ s,
14 Howard Leight Viking V3 26,1/4,3 29,2/5,1 34,3/2,7
15 Howard Leight Thunder T3 30,3/4,6 32,5/6,6 39,1/4,2
16 Howard Leight Leightning L1H 26,4/ 3,4 30,3/5,1 35,0/3,8
17 MSA Sordin XLS 31,3/3,6 35,6/6,0 40,9/ 4,0
18 MSA Sordin EXC 31,6 /2,8 34,8/5,1 41,4 /3,7
19 MSASORDIN HPE 32,1/2,3 34,8/4,9 41,0/3,3
20 Helberg Secure 1H 25,7/2,1 29,3/4,1 34,0/5,2
21 Helberg Secure 2H 25,1/4,3 27,5/ 4,7 340/5,9
22 Helberg Secure 3H 27,7 /4,4 30,1/5,7 35,3/6,7
23 Helberg Secure 2C 25,0/3,2 29,5/3,4 36,3/ 3,6
24 JSP Classic gp 27,5/3,1 31,5/5,3 39,0/4,4
25 JSP Economuff 25,0/ 4,7 27,7 /4,5 39,2/2,2
26 JSP J Muff 25,2 /3,2 259/3,9 33,7/4,4
27 JSP Monaco 30,2/3,2 34,1/5,4 38,7/5,3
(O NPZ sz oo rrmstone— / N/ N/,
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BAZA DANYCH CIOP-PIB — srednie tlumienie dla wybranych
typow ochronnikéw stuchu

=10 kHz =——12,5kHz —16 kHz

Ttumienie [dB]
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ZASADY DOBORU OCHRONNIKOW SLUCHU W ZAKRESIE
CZESTOTLIWOSCI > 8 kHz

Poziom cisnienia akustycznego pod ochronnikiem stuchu
w pasmie tercjowym o czestotliwosci srodkowej £, L, ¢

Lps = Lpg — (mp —s;)  [dB]
gdzie:

L, — poziom cisnienia akustycznego zmierzony na stanowisku
pracy w pasmie tercjowym o czestotliwosci srodkowej f, dB,

my — wartos¢ srednia ttumienia dzwigku ochronnika stuchu w pa-
smie tercjowym o czestotliwosci srodkowej 1, dB,

sy — odchylenie standardowe ttumienia dzwigku ochronnika stuchu
w pasmie tercjowym o czestotliwosci srodkowej f, dB,

f  — czestotliwosc srodkowa pasma tercjowego: 10, 12,51 16 kHz.

Miynski R., Koztowski E. Stosowanie indywidualnych ochron stuchu w przypadku hatasu o

czestotliwosciach styszalnych powyzej 8 kHz. CIOP-PIB, Warszawa 2016.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia v v
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ZASADY DOBORU OCHRONNIKOW SLUCHU W ZAKRESIE

CZESTOTLIWOSCI > 8 kHz

Spodziewany réownowazny / maksymalny poziom cisnienia

akustycznego w pasmach tercjowych 10, 12,51 16 kHz,
L,p,feq,T <L feq,8h, dop =NDN | L,p,fmax <L f max, dop =NDN

Wartosci najwyzszych dopuszczalnych natezen (NDN)

Czestotliwosé Roéwnowazny poziom cisnienia Maksymalny poziom
srodkowa pasma akustycznego odniesiony do ciSnienia akustycznego,
tercjowego f [kHz] 8-godzinnego dnia pracy lub Lt ax [AB]

tngdnia pracy, I—feq,8h, dop/ I—feq,w, dop
[dB]
10; 12,5; 16 80 100
20 90 110
25 105 125
31,5; 40 110 130

Wg Rozporzagdzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 12 czerwca 2018 r. w

sprawie najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen czynnikdw szkodliwych dla zdrowia w
Srodowisku pracy (Dz.U. z 2018 r., poz. 1286 z pézn. zm.)
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Minimalizowanie narazenie na hatas i ryzyka
uszkodzenia stuchu wsrod instruktorow fithess

* Akcje szkoleniowe i uswiadamiajgce pracownikow nt.
szkodliwosci hatasu.

« Adaptacja akustyczna sal treningowych do ¢wiczen.

» Odpowiednia organizacja pracy — haprzemiennie zajecia
gtosne i ciche, przerwy miedzy zajeciami, ograniczenie
czasu narazenia na ponadnormatywny hatas.

- Zapewnienie instruktorom zdalnego sterowania
nagtosnieniem sali.
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Minimalizowanie narazenie na hatas i ryzyka
uszkodzenia stuchu wsrod instruktorow fitness

- Samokontrola narazenia na hatas — wyposazenie
pracownikow w indywidualne wskazniki - ,dozymetry”
hatasu.

- Stosowanie wktadek przeciwhatasowych.

q N Pz Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia N\7
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Dziekuje za uwage !
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