Hatas instalacyjny w salach operacyjnych

ANNA CHARKOWSKA
DOI 10.36119/15.2023.12.8

Od wielu lat krajowa norma z roku 1987 dotyczqca dopuszczalnych pozioméw dzwigku, z poprawka z roku 2015
dotyczqcq jedynie zmiany tytutu normy, PN-B-02151-02:1987/ Ap1:2015-05 [32], nadal (mimo wycofania i zastq-
pienia przez PN-B-02151-2:2018-01 [33]) jest powotywana w ko\oeinych nowelizacjach Rozporzgdzenia w sprawie
warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiadaé budynki i ich usytuowanie, poczqwszy od 2004 roku (Dz.

U 2004 nr. 109 poz. 1156 [46]) do 2022 roku (Dz.U. 2022 poz. 1225 [29]). W przypadku sal operacyjnych
zamieszczone w niej zapisy stawiajq przed projektantami instalacji wentylacji i klimatyzaciji niezwykle wygdérowane
wymagania, wymuszajqce utrzymanie bardzo niskiego poziomu o\iwieku ool wyposazenia technicznego budynku
(takiego jak wentylacja) dla ho?;su ustalonego wynoszqcego 30 dB(A). Nalezy zauwazyé, ze w normie niemieckie;
DIN 1946-4 z roku 2008 [6] tq dopuszczalng warto$é ustalono jako <48 dB(A), przy pomiarze wykonanym central-
nie w sali operacyjnej na wysokosci 1,8 m nad podtogg przy nominalnym strumieniu powietrza wentylacyjnego,
identycznie w Wﬁ'tycznych szwajcarskich z roku 2004 ,Swiss Guideline 99-3E Heating, ventilation and air-conditio-
ning systems in hospitals” [51] (a zatem z roku powotania normy PN-B-02151-02:1987 w rozporzqdzeniu).

Ze wzgledu na opublikowanie w marcu 2023 roku normatywnego zafqcznika krajowego NA do normy PN-EN
16798-1: 2019 [35] zawierajacego sformutowane na potrzebyirciowe inne wymagania dotyczqce dopuszczalne-
go poziomu dzwieku (do 35 dB(A)) niz zalecane i zamieszczone w normie europeisEie] EN 16798-1 w Zatgczniku
B, Domyslne kryteria $rodowiska wewnetrznego (do 45 dB(A)), opublikowanej bez zmian w jezyku polskim w 2019
roku, istotne stato sie zwrécenie uwagi na mozliwosci techniczne zapewnienia tych wymagan w sali operacyijnej
wyposazonej w nowoczesnq instalacje wentylacyjng. Na te wymagan z 2023 roku (PN-EN 16798-1:2019-06/
Ap2:2023-03 [36]), w artykule przedstawiono problemy zwigzane z rzeczywistym poziomem dzwieku w sali ope-
racyjnej, pochodzqcym od wszystkich zrodet, w tym narzedzi i aparatury medycznej oraz instalacji wentylacyine;.
Zamieszczono takze przeglad wymagan prawnych dotyczqacych dopuszczalnego poziomu dzwigku w salach ope-
racyjnych, obowigzujacych w innych krajach.
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For many years, the national standard from 1987 regarding permissible sound levels, with the amendment from
2015 regarding only the change of the title of the standard, PN-B-02151-02:1987/ Ap1:2015-05 [32], continues
(despite withdrawal and replacement by PN-B-02151-2:2018-01 [33]) is referred to in subsequent amendments to
the Regulation on the technical conditions to be met by buildings and their location, starting from 2004 (Journal of
Laws of 2004, No. 109, item 1156 [46]) until 2022 (Journal of Laws 2022, item 1225 [29]). In the case of
operating rooms, the provisions included therein impose extremely high requirements on the designers of ventilation
and air-conditioning installations, forcing the maintenance of a very low sound level from the building’s technical
equipment (such as ventilation) with a steady noise level of 30 dB(A). It should be noted that in the German standard
DIN 1946-4 from 2008 [6] this permissible value was set as <48 dB(A), when measured centrally in the operating
room at a height of 1.8 m above the floor with the nominal ventilation air flow , identically in the Swiss guidelines
from 2004 ,Swiss Guideline 99-3E Heating, ventilation and air-conditioning systems in hospitals” [51] (and
therefore the year of establishment of the standard PN-B-02151-02:1987 in the regulation).

Due to the publication in March 2023 of the normative national annex NA to the PN-EN 16798-1: 2019 [35]
standard, containing other requirements for the permissible sound level (up to 35 dB(A)) formulated for national
needs than those recommended and included in European standard EN 16798-1 in Annex B, Default criteria for the
indoor environment (up to 45 dB(A)), published without changes in Polish in 2019, it became important to draw
attention to the technical possibilities of ensuring these requirements in an operating room equipped with a modern
ventilation installation. Against the background of the requirements of 2023 (PN-EN 16798-1:2019-06/Ap2:2023-
03 [36]), the article presents problems related fo the actual sound level in the operating room, coming from il
sources, including medical tools and equipment and the ventilation installation. An overview of legal requirements
regarding the permissible sound level in operating rooms in other countries is also included.
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Wstep zwigkszad ryzyko wypadku przy pracy [45],  ganizmu cztowieka [15]. Hatas szkodliwy
ale tez moze wplywaé na samopoczucie  okreslany jest jako ten, kiéry wywoluje

Hatas zdefiniowany jest jako kazdy nie-  ludzi. Jako drgania osrodka sprezystego od-  trwate negatywne skutki w  organizmie
pozqdany dzwiek, ktéry moze by¢ ucigzliwy  dziatuje za posrednictwem powietrza nana-  cztowieka, a ucigzliwy — ten, kiéry nie wy-
albo szkodliwy dla zdrowia lub moze rzad stuchu i inne zmysty oraz elementy or-  wotuje trwatych skutkéw w organizmie, dle
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utrudnia wykonywanie okreslonych zadar
i czynnosci.

Pozastuchowe skutki dziatania hatasu
wplywaijg gtéwnie na osrodkowy uktad ner-
wowy i uklad wydzielania wewnetrznego,
a w konsekwencii na stan i funkcje wielu na-
rzadéw wewnetrznych [10]. Hatas, ze wzgle-
du na oddziatywanie na uktad nerwowy,
moze wywolywaé niekorzysie zmiany emo-
cionalne: od irytacji przez rozdraznienie do
agresji, a takze przyspiesza zmeczenie.
Whplywa istotnie na zrozumicto$é, jok réwniez
maskowanie mowy oraz dzwigkowych sygna-
tow bezpieczenstwa, wystepujace, gdy odbiér
jednego dzwieku jest utrudniony przez inny
dzwiek, a dzwigk maskowany moze byé stabo
styszalny (lub niestyszalny) [44].To wlasnie
kryterium zrozumiatosci mowy stanowi jedno
z wazniejszych kryteriow oceny hatasu w éro-
dowisku [10]. W sali operacyjnej skutkiem za-
kfécenia procesu porozumiewania sie mowg
moze by¢ podjecie bfednej decyziji, wykona-
nie niewlasciwej czynnosci i/lub dyskomfort
psychiczny wplywajacy na  poprawnosé
i efektywnosé wykonywanych zadan. A zatem
hotas nalezy rozwazaé joko zrédio ryzyka
btedu medycznego podczas operacji [52].

Jak zauwazono w publikacji [27], hatas
w sali operacyjnej jest zjawiskiem zawsze
wystepujacym, o réznym poziomie podczas
zabiegéw operacyjnych, zaleznie od etapu
i przebiegu operacji. Jest efektem uzycia
sprzetu chirurgicznego, dziatania monitoréw
anestezyjnych oraz przeprowadzanych roz-
méw czy wigczonej muzyki. Zauwazono, ze
np. podczas indukeji i wychodzenia ze znie-
czulenia, przygotowanie do tych czynnoici
i rozmowy sq gtéwnym zrédtem hatasu.

W artykule [18] na podstawie przepro-
wadzonych prac badawczych uznano, ze
podwyzszony poziom dzwigku w sali opera-
cyjnej moze wplywaé na trudnoéci natury
chirurgicznej, tworzyé stresujqce $rodowisko,
obnizaé¢ koncentracje i wptywaé na komuni-
kacje w zespole chirurgicznym oraz koordy-
nacje pracy zespotu podczas operacji.

W [52] stwierdzono, ze andlizowany
tacznie hatas emitowany przez instalacie kli-
matyzacyjng i aparature medyczng (ssaki,
urzadzenia anestezjologiczne) w badanych
przez Autoréw salach operacyjnych stanowi
potencjalne zrédto bedu medycznego.

W marcu 2023 roku zostat opublikowany
normatywny Zatgcznik krajowego NA do
normy PN-EN 16798-1:2019-06/Ap2:2023-
03 [36 ], kidrego frescig sq krajowe kryteria
zalecane dla $rodowiska wewnetrznego,
wéréd ktérych sq wymienione dopuszczalne
poziomy dzwieku pochodzgcego od instalacii
wewnetrznych, wentylacji i klimatyzacji. Dla
sal operacyjnych okreslono te warto$¢ jako
<35 dB(A). Andlizujac catkowity poziom
dzwieku w salach operacyjnych, bedacy efek-
tem dzictania aparatury medycznej i narze-
dzi chirurgicznych, prowadzonych rozméw
oraz pracy wentylacji i klimatyzacji, nalezy
zastanowic sig, czy podane w [36] bardzo

wysrubowane wymaganie dotyczqce dopusz-
czalnego hatasu instalacyjnego na tle dzwieku
emitowanego przez inne zrédfa jest niezbed-
ne. Nalezy wzigé pod uwage, ze 35 dB(A)
(a tym bardziej 30 dB(A) zapisane w normie
PN-B-02151-02:1987/ Ap1:2015-05 [32])
nie jest w rzeczywistosci mozliwe do uzyska-
nia w salach operacyjnych wyposazonych
w nowoczesne instalacje wentylacyjne pracu-
jace z projekiowym strumieniem powietrza
wentylacyjnego. W kontekscie m.in. uwagi
z publikacji [52] i wymagan w Zatgezniku
krajowym [36] nalezy rozwazy¢ jok faktycz-
nie dzwiek pochodzqcy od wentylacii i klima-
tyzacji wplywa na ogélny poziom hatasu
w salach operacyjnych.

W artykule przedstawiono dane dotyczqg-
ce catkowitego poziomu dzwieku podczas
operacji, podawanego przez producentéw
poziomu dzwigku instalacyjnego pochodzg-
cego od wentylacji i klimatyzacji na tle wyma-
gan opublikowanych w Zefgczniku Ap2 do
normy PN-EN 16798-1:2019-06 [36 ] oraz
zamieszczonych we wczeéniej opublikowa-
nych normach krajowych (w tym normy PN-B-
02151-02:1987/ Ap1:2015-05 [32] powo-
tanej w Rozporzqdzeniu [29], Dz.U.2022
poz. 1225 oraz, w celach poréwnawczych,
zamieszczono aktualne wymagania zagra-
niczne.

Zrédta hatasu w salach
operacyjnych i jego poziom

Jak zauwazono w [15] jestesmy coraz
bardziej narazeni na hatas, takze w obiek-
tach ochrony zdrowia. Ogélny poziom
dzwieku w obiektach ochrony zdrowia od lat
60, XX wieku wzrést $rednio o 10 dB.

Na negatywny wptyw hatasu na przebieg
i efekty leczenia wskazywano juz wczesniej,
np. w publikacji z 1991 roku [20], wigzac go
z szybkosciq i skutecznodciq proceséw leczni-
czych, powodowaniem dodatkowego stresu
i dyskomfortu. Odnotowano, ze w skali po-
trzeb pacjentéw i personelu cisza w oddzia-
tach szpitalnych zajmuije jedno z pierwszych
miejsc. Zwrécono uwage na hatadliwosé apa-
ratury medycznej, aparatéw odsysajgcych
plyny oraz wiertarek i pit podczas operaci,
o wysokim i zmiennym w czasie poziomie
dzwieku, trwajgcym od kilku do kilkunastu
minut, rzadziej kilka godzin. Cytujac za [54]:
Niektére ze sprzetéw medycznych (np. prze-
nosne aparaty RTG) wytwarzajg dzwiek na
poziomie 90-100 dB. Hatas na sali operacyj-
nej w przypadku ciecia, wiercenia, ssania,
osiqga poziom 100+110 dB. W obiektach
o nieprawidtowo zaprojektowanych instala-
cjach wentylacji i klimatyzacji mamy do czy-
nienia ze zrédiem hatasu wytworzonego
przez urzqdzenia oraz przez ruch powietrza
zwany hatasem powietrznym”.

Na podstawie publikacji [17] mozna
przesledzié wzrost poziomu hatasu w salach
operacyjnych na przestrzeni lat. Odniesiono
sie do lat 70-tych XX wieku, jako poczqtku

stosowania coraz bardziej glosnego sprzetu
medycznego, zauwazajac, ze juz przed tym
okresem hatas w salach operacyjnych czesto
przekraczat poziom hatasu na ruchliwej au-
tostradzie [48][17].

Dla poréwnania aktualnie obowigzujace
[30] w Polsce wartoici dopuszczalnego po-
ziomu hatasu komunikacyjnego (wskazniki
podane do kontroli warunkéw korzystania ze
srodowiska) w ciagu dnia w obszarze zloka-
lizowania szpitali w miescie 61 dB, poza mia-
stem 50 dB, a w centrum duzego miasta po-
wyzej 100 tysiecy mieszkarncow: 68 dB. We-
dtug pomiaréw oméwionych w [40] poziom
dzwieku na stacji warszawskiego metra
w momencie wjazdu skfadu na peron wynosi
okoto 80 dB, a przy alei Mickiewicza w todzi
(okazata sie by¢ najglosniejsza podczas tych
badan) 75,8 dB. Poziom dzwigku podczas
prowadzenia normalnych rozméw wynosi
okoto 45-50 dB, podczas méwienia szeptem
30 dB, a zwykly szum biurowy to natezenie
dzwiekéw na poziomie 60-70 dB [4]. Pod-
czas badah przedstawionych w publikacii
[16] pracownicy biurowi uznali za warunki
komfortowe ze wzgledu na dzwieki (cicha
rozmowa w biurze i dzwiek wyposazenia
biurowego) poziom okoto 44 dB.

I tak, zmierzony w roku 1972 poziom ha-
fasu podczas rutynowej cholecystektomii osig-
gnat 85 dB(A). W badaniach pochodzacych
z roku 1990 podczas ,typowego duzego za-
biegu operacyjnego” (jak fo okreslono w [17])
zmierzono wystepujqce okresowo dzwieki na
poziomie 108 dB(A). W badaniach z 2010
roku podczas symulowanej operacii otolaryn-
gologicznej z zastosowaniem rutynowo uzy-
wanych narzedzi chirurgicznych i aparatury
medycznej uzyskano 131 dB(A). Oczywiicie,
aby rzetelnie przeanalizowaé wzrost poziomu
dzwigku podczas zabiegéw, nalezatoby po-
réwnaé fe same zabiegi operacyjne, niemniej
jednak nawet z cytowanych za [17] informa-
cji, widoczna jest w kolejnych latach tendencja
wzrostowa. Zauwazono takze, ze hatas wzra-
sta stopniowo wraz z wejéciem personelu
i fransportem pacjenta, a poczqtek i koniec za-
biegu (wprowadzenie i wybudzenie ze znie-
czulenia ogélnego) sq to okresy szczegdlnie
glosne. Po rozpoczeciu operacji maksymalne
wartosci poziomu dzwigku mogq przekroczy¢
120 dB(A), a przez ponad 40% czasu w przy-
padku szczegélnie hatasliwych operacji (np.
ortopedia, neurochirurgia i litotrypsja falg ude-
rzeniowq generowang pozausirojowo) po-
ziom dzwigku utrzymuje sie powyzej 100
dB(A). Zwrécono tez uwage na wysoki poziom
dzwieku w sali pomiedzy operacjomi, wynika-
jacy z dziatania wysokowydajnych systeméw
wentylacji. Inne wnioski dotyczqce poziomu
dzwieku podczas kolejnych etapéw operacii
przedstawiono w artykule [2]. Okreslono trzy
etapy operacii (fazy) w nastepujacy sposéb:
faza etap | (faza otwarcia): od wwiezienia pa-
cjenta, wprowadzenia znieczulenia i przygo-
towania pola operacyjnego az do rozpoczecia
zabiegu, etap Il (faza gtéwna): od naciecia do

49
]
N

2
S

g
(%)

8
o

£

=
S

9
%)
o

=
]

=

53



54

zakofczenia zamknigcia powtok i zafozenia
opatrunku, etap lll (faza kohcowa): od zakon-
czenia zamkniecia powtok i zalozenia opa-
trunku do przekazania pacjenta do sali nadzo-
ru pooperacyjnego. Podczas pomiaréw [2]
przyprowadzonych w oddziale chirurgicznym
uzyskano najwyzszy i najnizszy zmierzony po-
ziom hatasu w etapie | operacji: minimum
51,5 dB(A) i maksimum 81,7 dB(A); w etapie
Il minimum 50,4 dB(A) i maksimum 91,9
dB(A), w etapie lll minimum 50,4 dB(A) i mak-
simum 87,9 dB(A). Srednie poziomy hatasu
odpowiednio dla efapu |, etapu Il i etapu lll wy-
niosty: 63,00 dB(A) = 3,50, 68,55 dB(A) =
4,99 i 69,32 dB(A) £ 4,11. Podczas wszyst-
kich trzech etapéw poziom hafasu w chirurgii
ortopedycznej byt wyzszy niz w chirurgii ogdl-
nej i chirurgii urologicznej. Nie stwierdzono
sfatystycznie istotnej réznicy w poziomie hata-
su pomiedzy oddzicfami chirurgii ogélnej
i urologii podczas wszystkich trzech etapéw.

W pracy [25] okreslono éredni poziom
hatasu styszalnego w sali operacyjnej jako
77 dB(A), okresowo wynosit on 100 dB(A).
Rozmowy bezposrednie i telefoniczne, muzy-
ka, otwieranie i zamykanie drzwi przez per-
sonel sali operacyijnej to hatas do 78 dB(A).
Zwrécono uwage, ze dodatkowym czynni-
kiem wptywajacym na hatas jest potrzeba
precyzyjnej komunikacji werbalnej pomiedzy
cztonkami zespotu operacyjnego. Precyzyjne
przekazywanie informacii i polecen wymaga
od personelu gtosniejszego méwienia, cza-
sem nawet o 10+15 dB(A) w stosunku do
wartosci ffa hatasu w sali. Podano, ze apara-
tura moze osiggnaé maksymalny poziom ha-
tasu wynoszacy 120 dB(A), a narzedzia chi-
rurgiczne 131140 dB(A).

W publikacji [22] oszacowano ciggly
hatas powodowany przez respirator w apa-
racie do znieczulenia na poziomie 65 dB (A),
73 dB(A) w przypadku ssaka chirurgicznego.

W kolejnej publikacji dotyczqcej dyskom-
fortu akustycznego w salach operacyjnych
[18] podano poziom dzwigku wytwarzany
przez ssaki chirurgiczne joko 75+80 dB(A),
powodowany przez spadajgce przedmioty
93 do 100 dB(A), uderzenia miotkiem i syste-
my alarmowe aparatury o natezeniu okoto
77 i 78 dB(A). W [9] zaznaczono, ze naj-
wyzszy poziom dzwieku uzyskano podczas
operacji orfopedycznych (poziom dzwieku
wynosit 100 dB(A) przez 40% czasu [8]),
a najnizszy podczas kardiologicznych i lapa-
roskopowych.

Srednie natezenie dzwigku wynosifo po-
miedzy 55 i 70 dB z istotnymi warfosciami
szczytowymi, niektérymi o duzym natezeniu
podczas procedur chirurgicznych. W wigk-
szoéci oddziatéw chirurgicznych szczytowe
natezenie dzwigku siegato co najmniej 110
dB. Nierzadko przekraczaty one 120 dB.
Przekazanie zrozumiatego komunikatu stow-
nego wymaga, aby jego natezenie przekra-

czafo natezenie ta akustycznego o 15 dB.
Biorgc pod uwage state natezenie dzwigku
w salach operacyjnych podczas trwania za-
biegu sprawia, ze normalne natezenie mowy
wynosi 70-85 dB. — Personel medyczny ma
zatem wybdr, albo méwié gtosniej w sali
operacyjnej, co ma zapewni¢ prawidtowq
komunikacje lub zaryzykowaé pogorszenie
jakosci komunikacii stownej [21][11].

Badania dotyczace poziomu dzwigku
w salach operacyjnych byly prowadzona
takze w Polsce i opublikowane w [49]. W sali
operacyjnej uzyskano poziom ekspozycji od-
niesiony do 8-godzinnego wymiaru czasu
pracy wynoszqcy 68 dB, maksymalny po-
ziom dzwigku A (maksymalna wartosé sku-
teczna poziomu dzwigku A, stuzqca do
oceny hataséw krétkotrwatych i impulsowych
o duzych poziomach) 91,2 dB, szczytowy
poziom dzwigku C (maksymalna warto$é
chwilowa poziomu dzwieku) 113,9 dB [49].

W publikacji [49] odnoszqc sie do da-
nych literaturowych zauwazono, ze poziom
dzwieku pit, wiertarek szybkoobrotowych
i narzedzi recznych dochodzi do 110 dB(A).
Hatas ten nie wystepuje przez caly czas za-
biegu. Poréwnujqc jednak te wartoéé z do-
puszczalnym poziomem ekspozycji na hatas
w czasie dnia pracy ze wzgledu na ochrone
stuchu wynoszacym 85 dB(A), to hatas 110
dB(A) nie powinien oddziatywaé na pracow-
nika dfuzej niz przez 2 minuty dziennie. Pod-
kreslono, ze ekspozycja na hatas przekracza-
jacy 80 dB(A), wielkos¢ traktowang jako sy-
gnat alarmowy zblizania sie do niebezpiecz-
nego progu NDN (najwyzszego dopuszczal-
nego natezenia), jest mozliwa bez uszczerb-
ku dla zdrowia w przypadku stosowania
przerw w pracy lub ograniczania czasu
pracy. Zgodnie z Rozporzqdzeniem [47]
maksymalny poziom dzwigku wynosi 115 dB
(A) [19].

Autorzy publikacji [31] na podstawie
wlasnych badar $rodowiskowych i ankieto-
wych zwracajg uwage, ze ,zasadniczy
wplyw na klimat akustyczny w pomieszcze-
niach placéwek medycznych majq: poziom
hatasu tta akustycznego, uwzgledniajacy
takze hatas przenikajgcy spoza pomieszcze-
nia, poziom emisji hatasu aparatury i narze-
dzi stosowanych w procedurach medycz-
nych, czas pogfosu w pomieszczeniu”.

Hatas emitowany przez system
wentylacji w sali operacyjnej

W katalogach producentéw i w ich po-
radnikach podawane sq poziomy dzwieku
pojedynczych urzadzeh wentylacyjnych albo
catego systemu wentylacji sal operacyjnych.
Ponizej przedstawiono takie dane dla sal
operacyjnych z przeptywem jednokierunko-
wym powietrza (z tzw. stropami laminarnymi
czy ,low-turbulence displacement flow” (LTF))
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oraz z przeplywem niejednokierunkowym.

Nazwy: przeptyw jednokierunkowy (Unidi-

rectional Airflow) i niejednokierunkowy (No-

n-Unidirectional Airflow) sqg stosowane w nor-
mach dotyczqcych pomieszczen czystych, ta-

kich jak np. PN-EN ISO 14644-1:2016 [37],

PN-EN ISO 14644-4:2023 [38] i w propo-

zycjach specyfikacji technicznych przygoto-

wywanych przez CEN TC 156, Ventilation for
buildings”, WG 18 ,Ventilation in hospitals”

[41], [43].

System wentylaciji sali operacyjnej z jed-
nokierunkowym przeptywem powietrza
moze by¢ wyposazony w:

- strop laminarny i kratki wywiewne (pra-
widlowe rozwigzanie projektowe powin-
no zawieraé 8 wywiewnikéw, umiesz-
czonych regularnie w sali po dwie
w czterech kolumnach (panelach) wy-
wiewnych na dwéch wysokosciach - nad
podfogq i pod sufitem podwieszonym),

- strop laminarny z podtgczonymi do
niego sufitowymi modutami recyrkulacyj-
nymi (z wentylatorami) i osiem kratek
wywiewnych,

- strop laminarny, $cienne moduty recyrku-
lacyjne (z wentylatorami) i kratki wy-
wiewne.

W sali operacyinej z wentylacjq miesza-
jqcq stosowane sq réznego rodzaju nawiew-
niki, ktére odpowiednio zabudowane takze
mogq realizowaé funkeje recyrkulacii powie-
trza (np. [56] z 1 do 8 wentylatoréw) oraz
kratki wywiewne.

Kazdy z tych elementéw instalacji jest
zrodtem dzwieku w pomieszczeniu. Szcze-
gélng uwage jako na zrédto dzwieku nalezy
zwrécié na moduty recyrkulacyjne, zawiera-
jace wentylatory. Mimo wyposazenia modu-
tow w ttumiki hatasu, poziom dzwieku jest
doéé wysoki (wartoéé zalezy od wielkosci stru-
mienia powietrza, liczby modutéw, wykona-
nia — rézne wartosci zaleznie od rozwigzania
danego producenta), np. wynosi [26] dla
strumienia powietrza 1000 m3/h: 41 dB(A).,
a dla 4000 m3/h: 44 dB(A).

Dzigki rozwigzaniom moduféw nawiew-
nych dla wentylacji mieszajacej z recyrkula-
cja powietrza, np. [56], podobnie jak w przy-
padku stropéw laminarnych z recyrkulacja
czy z zastosowaniem modutéw Sciennych,
uzyskuje sie zmniejszenie zuzycia energii
i obnizenie kosztéw eksploatacji instalacii,
przez np. mniejsze koszty na uzdatnienie po-
wietrza zewnefrznego dostarczanego w iloici
minimalnej niezbednej (do rozrzedzenia za-
nieczyszczen gazowych wydzielanych w sali
operacyjnej), mniejsze wymiary urzqdzen
i elementéw instalacji oraz przewodéw wen-
tylacyjnych), zmniejszenie przestrzeni tech-
nicznych potrzebnych do prowadzenia prze-
wodéw wentylacyjnych, mniejsze wymiary
elementéw instalacji m.in. regulatoréw prze-
ptywu i klap przeciwpozarowych.
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W poradniku [14] dla sali operacyjnej
Klasy 1ISO 5, sklasyfikowanej pod katem zanie-
czyszczen stalych w powietrzu  zgodnie
z normg PN-EN ISO 14644-1: 2016-03 [37])
i czystosci mikrobiologicznej o maksymalnym
stezeniu drobnoustrojéw w powietrzu < 10 jtk/
m® powiefrza, opisane sq frzy rozwigzania
systemu wentylacji wraz z podanym wyniko-
wym poziomem dzwieku, uzyskanym podczas
badan w laboratorium (z uwzglednieniem
kompletnego rozwigzania: system nawiewny
i wywiewny, z lub bez recyrkulacji powietrza,
z ttumikami hatasu):

e strop laminarny, z filtrem HEPA klasy H13
(lub H14) joko ostatnim sfopniem filtracj,
o strumieniu powietrza nawiewanego wy-
noszacym 9000 m3/h, z predkosciq po-
wietrza nawiewanego zmierzong pod
stropem 0,25 m/s (lub 0,38 m/s), wywiew
powietrza przez kratki wywiewne umiesz-
czone nad podtogq i pod stropem — po-
ziom dzwieku oceniony jako bardzo niski
< 45 dB(A),

e strop laminarny, z filtrem HEPA Klasy H13
(lub H14) jako ostamim stopniem filiraci,
o strumieniu powietrza nawiewanego wy-
noszqgcym 9000 m3/h, z predkoscig po-
wiefrza nawiewanego zmierzong pod stro-
pem 0,25 m/s (lub 0,38 m/s), z 4 sufito-
wymi modutami recyrkulacyjnymi o wydat-
ku 1500 m3/h kazdy (strumien powiefrza
zewnetrznego, dostarczany z centrali wen-
tylacyjno-klimatyzacyjnej: 3000 md/h)
i kratkami wywiewnymi nad podfogg -
niski poziom dzwieku < 48 dB(A),

e strop laminarny, z filirem HEPA klasy
H13 (lub H14) jako ostatnim stopniem
filtracji, o strumieniu powietrza nawie-
wanego wynoszgcym 9000 m3/h,
z predkosciq powietrza nawiewanego
zmierzong pod stropem 0,25 m/s (lub
0,38 m/s) z dwoma $ciennymi moduta-
mi recyrkulacyjnymi o wydatku 3000
m3/h kazdy (strumier powietrza ze-
whnetrznego, dostarczany z centrali wen-
tylacyjno-klimatyzacyjnej: 3000 m?3/h)
i kratkami wywiewnymi — niski poziom
dzwieku < 48 dB(A).

W rozwigzaniu opisanym w [1], [56]
z przeptywem jednokierunkowym powietrza
nawiewanego (laminarnym), z recyrkulacjg
powietrza przy catkowitym strumieniu po-
wietrza nawiewanego ponad 10 000 m3/h
(przy predkoéci powietrza nawiewanego
mierzonej pod stropem 0,24 m/s), strumie-
niu powiefrza recyrkulacyjnego do 8 800
m3/h z 8 wentylatorami powietrza recyrku-
lacyinego, $redni poziom dzwieku z petng
instalacja wentylacji w sali gotowej do uzyt-
kowania wynosi 44 dB(A).

Jeden modut z zabudowanymi dwoma
nawiewnikami wirowymi z filtrami klasy H14
i funkcjq recyrkulacji powietrza (maksymalny
strumien powietrza nawiewanego 3400
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m3/h, ze strumieniem recyrkulacyjnym do
2500 m3/h i powietrzem $wiezym 400+900
m3/h) powoduje poziom dzwieku < 45dB(A)
[65] [56].

Wymagania krajowe

Aby odnies¢ sie do najnowszych wyma-
gan dotyczqcych dopuszczalnego poziomu
dzwieku pochodzqcego od instalacji we-
whetrznych, wentylacji i klimatyzacji, w sa-
lach operacyjnych, zamieszczonych w krajo-
wym zatgczniku normalizacyjnym PN-EN
16798-1:2019/Ap2:2023 [36] w tablicy
NA.20 pt.” Dopuszczalny poziom dzwieku
A w budynkach niemieszkalnych — Kategorie
I, II, 1", nalezy, po paru stowach wyjasnien,
przesledzi¢ wymagania zamieszczone w in-
nych normach krajowych (w tym w normie
PN-B-02151-02:1987/ Ap1:2015-05 [32]
powotanej w Rozporzadzeniu [29]).

W krajowym zatgezniku [36], inaczej niz
w przypadku pozostatych parametréw $rodo-
wiskowych dla pomieszczer o réznym prze-
znaczeniu, przystosowanie wymagan normy
do krajowych kryteriéw akustycznych polega-
to na zastgpieniu wartosci podanych jako do-
myélne w PN-EN 16798-1:2019-06 [35]
w rozdziale A6 pt. ,Wymagania dotyczqce
hofasu wewngtrz wybranych pomieszczen
i budynkéw” (wymagania odnoszq sie do ha-
tasu generowanego przez instalacje w roz-
patrywanych pomieszczeniach) w Tablicy
A.20 ,Przyktady projekiowego réwnowazne-
go ciqgtego poziomu dzwieku Lyg, 7 dla 2ré-
det ciaglych” przez wartoici opublikowane
w normie PN-B-02151-2:2018 [33] w roz-
dziale 4.2 pt. ,Wartosci dopuszczalnego po-
ziomu dzwigku A” w Tablicy A ,Dopuszczal-
ny poziom dzwieku A”. Wyrazem tego, poza
wartociami  liczbowymi, jest zapis w na-
gtéwku Tabeli NA.20, w ktérym zaznaczono,
ze Lp. wymienionych pomieszczen i obiektow
podano wedtug PN-B-02151-2, jak réwniez
informacja zamieszczona na poczatku roz-
dziatu NA.6:"Wiecej informacji podano
wPN-B-02151-2:2018-01".

Nalezy zauwazyé, ze norma PN-B-
02151-2:2018 [33] nie jest (fo samo dotyczy
normy PN-EN 16798-1:2019-06/Ap2:2023-
03P [36]) powotana w obowigzujgcym Ob-
wieszczeniu Ministra Rozwoju i Technologii
z dnia 15 kwietnia 2022 r. w sprawie ogfosze-
nia jednolitego tekstu rozporzqdzenia Ministra
Infrastruktury w sprawie warunkéw fechnicz-
nych, jokim powinny odpowiadaé budynki
i ich usytvowanie (Dz.U. 2022 poz.1225)
[29]. W niniejszym rozporzadzeniu powotane
sq normy PN-B-02151-02:1987 i PN-B-
02151-02:1987/ Ap1:2015-05 [32] (zatqez-
nik nr 1 do Rozporzqdzenia).

W PN-EN  16798-1:2019-06/Ap2:-
2023-03P [36] zastosowano inny sposéb
przedstawiania wartoéci poziomu dzwieku
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niz we wczeséniejszych wymaganiach normy
PN-EN 16798-1:2019-06 [35]. Podane sq
bowiem takie same wartoici dla danego po-
mieszczenia dla trzech kategorii $rodowiska
wewnetrznego (I, II, lll), co zastqgpito trzy war-
tosci (lub zakresy) dla kazdej z trzech katego-
rii. W niniejszym arfykule definicje kategorii
$rodowiska wewnetrznego zamieszczono
w Tabeli 2. Takiej zmiany w zafqezniku krajo-
wym nie przeprowadzono w przypadku in-
nych wymagan opublikowanych w innych ta-
belach (np. w Tablicy NA.2 , Zalecane warto-
ici projektowe wewnetrznej temperatury ope-
ratywnej w zimie i w lecie dla budynkéw
z mechanicznymi  systemami  chfodzenia”,
w kidrej oddzielnie podano wartoici tempe-
ratury operatywnej dla kazdej z trzech kate-
gorii). Tabela A.20 w PN-EN 16798-1:2019
(str. 35) [35] przygotowana do uzupetniania
przez wymagania krajowe zawiera podziat
na trzy kategorie. Jednak w PN-EN 16798-
1:2019 [35] zaznaczono, ze dlfernatywne
metody i opcje mogq by¢ narzucone przez
przepisy krajowe/regionalne.

Poza powyzszymi zmianami zwigzany-
mi z innym zdefiniowaniem i zastosowa-
niem kategorii $rodowisk wewnetrznych
w Zalgezniku krajowym do normy PN-EN
16798-1:2019-06/Ap2:2023-03P  [3¢],
najwieksze zaniepokojenie, w kontekscie za-
gadnienia poruszanego w artykule, budzqg
podane jako dopuszczalne wartosci pozio-
mu dzwieku dla sal operacyjnych. Wartosci
spetniajace wymagania europejskie i odpo-
wiadajgce aktualnym mozliwoéciom tech-
nicznym systeméw wentylacji i klimatyzacji
zostaly zastgpione przez wartoci trudne do
zapewnienia w nowoczeénie wykonanej sali
operacyjnej wyposazonej w nhowoczesne
rozwigzania wentylacji.

W PN-EN 16798-1:2019-06 [35]
w rozdziale B.6 ,Wymagania dotyczqce ha-
tasu wewnatrz wybranych pomieszczen i bu-
dynkéw” w Tablicy B.20 ,Przyktady projekio-
wego réwnowaznego ciggfego poziomu
dzwigku Leg ;v ” podano wartoici dla sal
operacyjnych dla kolejnych kategorii jako:

e dla kategorii | < 35 dB(A)
o dla kategorii Il < 40 dB(A)
o dla kategorii lll < 45 dB(A)

Natomiast obecnie w Zatgczniku krajo-
wym PN-EN 16798-1:2019-06/Ap2:2023-
03P [36] w Tablicy NA.20 pkt 8b zapisana
jest warto$¢ 35 dB(A), taka jok w PN-B-
02151-2:2018 [33].

W dokumencie ,Wytyczne projektowa-
nia, wykonania, odbioru i eksploatacii syste-
méw wentylacii i klimatyzacji dla podmiotéw
wykonujacych  dziatalno$é  leczniczq”
z 2018 . [5], rekomendowanym do stosowa-
nia przez Ministra Zdrowia decyzig z dn.
6.11.2017 r., wymagania byly opracowa-
ne na podstawie norm obowigzujgcych
w roku 2016 (wiedy zlozono ,Wytyczne...”
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do akeeptacji w Ministerstwie Zdrowia). Wy-
magania akustyczne oparto na zapisach
normy PN-EN 15251 [34] (obecnie wycofanej
i zastgpionej przez PN-EN 16798-1:2019-06
[35]). Jako warto$¢ domysing (projektowq) po-
dano Laeq, n7=40 dB(A), a jako wartosé mak-
symalng I‘Aeq, nT= 48 dB(A).

Nalezy jeszcze raz podkresli¢, ze przy-
wotana w  zafgezniku  krajowym PN-EN
16798-1:2019/Ap2:2023 [36] norma PN-
B-02151-2:2018 [33] wykorzystana do
okreslenia krajowych normatywnych wyma-
gan dotyczqeych dopuszczalnego poziomu
dzwieku w pomieszczeniach (nie tylko, oczy-
wiscie, w budynkach ochrony zdrowia), nie
jest powotana w aktualnej wersji Rozporzg-
dzenia w sprawie warunkéw technicznych. ...
(Dz.U. 2022 poz. 1225 [29)), jok réwniez
nie znajdzie sie w nowelizowanej wersji tego
rozporzqdzenia, ktéra bedzie obowigzywaé
od 1.01.2024 r. Nowelizacja planowana od
2024 roku nie dotyczy warunkéw pracy in-
stalacji wentylacyjnych i ich projektowania.
Informacje o zakresie i zmianach zapiséw
rozporzqdzenia mozna przeczytaé na stro-
nie [42] i w Tabeli konsultacii (punkt 61) [53].

W Tabeli 1 zestawiono wymagania aku-
styczne dla sal operacyjnych, powigzane
z pracq instalacji wewnetrznych, zamiesz-
czone w wymienionych powyzej normach

oraz ,Wytycznych..” [5].

Zamieszczone w Tabeli 1 kategorie $ro-
dowiska wewnetrznego (I, II, lll), powigzane
z poziomem oczekiwar uzytkownikéw i ich
stanem zdrowotnym oraz etapem uzytkowa-
nia budynku (nowy, modernizowany, istiejq-
cy), sq inaczej zdefiniowane, z innym sposo-
bem stosowania, w normach PN-EN 16798-
1:2019-06P [35] (wczeséniej w PN-EN
15251:2012P [34], PN-EN ISO 7730:2006P
[39]) niz w normalizacyjnym zatqezniku kra-
jowym PN-EN 16798-1:2019-06P/ Ap2:-
2023-03P [36], co zapewne bedzie powodo-
waé problemy w stosowaniu wymagan we-
dtug ww. norm (Tabela 2).

Wymagania zagraniczne

Ponizej przedstawiono wymagania z za-
granicznych norm i wytycznych dotyczqcych
instalacji wewnefrznych, w tym wentylacji
i klimatyzacji, w obiektach ochrony zdrowia.
Przywotano znang w Polsce norme niemiec-
ka DIN 1946-4:2018-09 [7], wytyczne bry-
tyjskie z roku 2021 ,Health Technical Memo-
randum 03-01” [12][13], wymagania wio-
skie z roku 2009 [23], francuskg norme NF
S 90-351:2013 [28], szwaijcarskie wytyczne
SWKI-Richtlinie VA 105-01:2015 [50] oraz
projekt specyfikacii technicznej pr TS 16446
z 2020 i 2021 roku [43], prEN/TS xxxxx-
1:202x (E) [41].

Tabela 1. Dopuszczalny poziom dzwieku w salach operacyjnych - zestawienie krajowych wymagan

dla instalacji

Table 1. Permissible sound level in operating rooms - list of national requirements for installations

Norma Najwyzszy dopuszczalny poziom dzwieku A | Wartos¢, dB(A)
PN-B-02151-02:1987/Ap1:2015-05 [32] Dopuszczc|n-y éredni poziom div\‘/ieku przy 30
(powotana w Dz.U.2022 poz. 1225 [29]) hatasie ustalonym L, ., dzien

PN-B-02151-2:2018-01 [33] L peqnT 35
PNAEN 15251:2012P [34] Typowy zakres: poziom .dz'wi?ku Lpeq nT 30 do 48

Standardowa wartoéé obliczeniowa Lpeg nT 40
Wytyczne...” 2018r. [5] Wartosé domyslna (projekiowa) Lyy, 1 40
Wartos¢ maksymalna Ly, 48

I kategoria: Lyy 1 <35

PN-EN 16798-1:2019-06P [35] I kategoria: Lpeq. nT <40

Il kategoria: Lyge, o7 <45
PN-EN 16798-1:2019-06P/ Ap2:2023-03P [36] I, Il, 1l kategoria: Lygo v 35

Laeq n,7 ~ WZOrcOwy réwnowazny poziom dzwieku (z uwzglednieniem pogtosu)

DIN 1946-4:2018-09 [7], Niemcy:
w obiektach ochrony zdrowia w zakresie
ochrony ckustycznej obowigzujg nie-
mieckie przepisy dotyczace miejsca
pracy oraz norma DIN 4109, Sound in-
sulation in building construction (wszyst-
kie czeici), z wyjgtkiem pomieszczen
Kasy I, w kiérych nalezy zachowaé po-
ziom ciénienia akusftycznego < 48 dB(A).
Pomieszczenia klasy | to sale operacyjne,
podzielone na dwie podklasy la i Ib. Dla
obu z nich okreslono tq samq dopusz-
czalng wartoé¢ 48 dB(A), zaznaczajqc,
ze pomiar glo$noici nalezy wykonaé
w centrum pomieszczenia, na wysokosci
1,8 nad posadzkq. Podkreslono, ze po-
dany powyzej projektowany poziom ha-
fasu instalacji wentylacyjnej to poziom
wytwarzany przez samq instalacje, bez
uwzglednienia innych zrédet hatasu.
Health Technical Memorandum 03-01,
Specialised ventilation for healthcare pre-
mises Part A” 2021 r. [13], Wielka Bry-
tania:

Wszystkie pomieszczenia w bloku ope-
racyjnym (poza salami operacyjnymi):
catkowity poziom dzwigku w pomiesz-
czeniu 48 dB(A), warto$é projekiowa dla
instalacji wentylacyjnych: 45 dB(A)

sale operacyjne UCV (Ultra Clean Venti-
lation System — z nawiewnikami o prze-
plywie jednokierunkowym) i przylegaija-
ce sale przygotowania lekarzy — catko-
wity poziom dzwieku w pomieszczeniu
53 dB(A), brak wymagania dla wartosci
projektowej dla instalacji wentylacyj-
nych, brakuje takze wymagan dla sal
operacyjnych innych niz ultra czyste,

W czeici B ,Health Technical Memoran-
dum 03-01 Specidlised ventilation for he-
althcare premises, Part B” 2021 r. [12]
podano wymagania dotyczgce hatasu in-
stalacyjnego w istniejacych obiektach:
wszystkie pomieszczenia bloku operacyj-
nego, wraz z salami operacyjnymi —
maksymalny catkowity poziom dzwigku:
50 dB(A),

Tabela 2. Klasyfikacja $rodowiska wewnetrznego wedtug PN-EN 15251:2012 [34], PN-EN 16798-1:2019-06 [35] i krajowego zatgcznika normalizacyjne-
go normy PN-EN 16798-1:2019-06P/Ap2-2023-03P [36]
Table 2. Classification of the internal environment according to PN-EN 15251:2012 [34], PN-EN 16798-1:2019-06 [35] and the national standardization
annex of the standard PN-EN 16798-1:2019-06P/Ap2-2023 - 03P [36]

N . ) . g Zatgeznik krajowy normalizacyjny normy
Norma PN-EN 15251:2012 [34], PN-EN 16798-1:2019-06 [35] PN-EN 16798-1:2019-06P/Ap2-2023-03P [36]
Kategoria ; definicja/opis
(ozn. PN-EN 15251, PN-EN P°Zk'?m , 1arop definicja/opis
16798-1:2019-06P) oczekiwan PN-EN 15251:2012 PN-EN 16798-1:2019-06P
Pomieszczenia uzytkowane przez osoby bar- | Poziom przewidziany dla oséb budynki w kiérych bed
1 (EQ) Wysoki dzo wrazliwe o specjalnych wymaganiach, o szczegdlnych potrzebach r;el)), 'é;fvos:byco szeczz_
! 4 np. osoby z niepetnosprawnosciq, chorzy, (dzieci, osoby starsze, osoby | P ’Inywh " 4 iach
osoby starsze, bardzo mate dzieci Z ograniczong sprawnosciq, itp.) goinych wymaganiad
Normal ) Kiwar. zal d budynki
E lormalny poziom oczekiwan, zalecany dla . . derni
I1{IEQy) Sredni budynkow nowych i modernizowanych Poziom normalny budynki nowe modernizowane
Dopuszczdiy poziom, stosowany w przypad- | 020m nie stncwi Zodnego
INIEQy,) Umiarkowany P Y P n, slosowany W przyp zagrozenia dla zdrowia, dle
ku budynkéw istiejacych e obnizyé komf
moze obnizy¢ komfort
Wartosci nie mieszczqce sig w kryteriach
v (EQy) Niski powyzszych kategorii. Zaleca sie przyjmowa- Krajowe zalecenia nie definiujq kryteriéw dla
v nie tej kategorii tylko w odniesieniu do ograni- kategorii IV
czonej czedci roku




- sala operacyjna ultraczysta UCV i przyle-
dle pomieszczenia — maksymalny catkowi-
ty poziom dzwigku: 55 dB(A).

3. ,Linee guida sugli standard di sicurezza e
di igiene del lavoro nel reparto operato-
rio” z 2009 roku [23], Wiochy: dla sal
operacyjnych przeznaczonych do prze-
szczepdw podano jako wymagania kra-
jowe warto$é poziomu dzwieku wyno-
szqcq 48 dB(A). Dodano, ze uwaza sie
za pozgdane utrzymanie poziomu
dzwigku o nastepujacych wartosciach re-
ferencyjnych zaleznie od rozwigzania

szajqca) przyjeto maksymalng dopusz-
czalng warto$¢ hatasu instalacyjnego <48
dB(A), dla sal operacyjnych Klasy CL-2
(rozcienczajgca wentylacja  mieszajgea)
przeznaczonych na m.in. operacje okuli-
styczne, chirurgie plastyczng i inne zabie-
gi chirurgiczne <45 dB(A) lub <48 dB(A).
W tabeli 3 podano zestawienie oméwio-
nych powyzej wymagan odnoszqc sie do ha-
tasu instalacyjnego, poza wartoscig przedsta-
wiong w ,Health Technical Memorandum
03-01 part A”, 2021 [13], kiéra dotyczy cot-
kowitego poziomu dzwieku w sali operacyijne;.

wymagan jak obecnie w Polsce — 30 dB(A)
w normie PN-B-02151-02:1987/Ap1:2015-
05 [32] powotanej w [29] oraz 35 dB(A)
w Zafqczniku normatywnym PN-EN 16798-
1:2019-06P/ Ap2-2023-03P [36]), nalezato-
by oczekiwag, aby jok najszybciej nastapita
zmiana przepiséw krajowych w tym zakresie
przez odniesienie sie w odpowiednim rozpo-
rzqdzeniu do nowych wymagar normatyw-
nych (lub powrét do wymagan zamieszczo-
nych w PN-EN 15251:2012P-wersja polska
[34] czy w PN-EN 16798-1:2019-06-wersja
polska [35]) z zapisem maksymalnego do-

Tabela 3. Zestawienie dopuszczalnych maksymalnych pozioméw dzwigku (hatas instalacyjny) w sali operacyjnej na podstawie wybranych dokumentéw

zagranicznych

Table 3. List of permissible maximum sound levels (installation noise) in the operating room based on selected foreign documents

Kraj Niemcy Wielka Brytania Wiochy Francja Szwajcaria Europa (propozycje)
Health Technical Memo- | Health Technical Memo- | . . . L r TS: 16446 [43]
DIN 1946- Linee guide..., | NF $ 90-351:2013 | SWKI-Richtlinie i g
Dokument . | randum 03-01 part A, | randum 03-01, Part B, 9 ! . PrEN/TS xoxxxx-1:202x
4:2018-09 [7]: 2021 [19] 2021 ¢ [12] 2009 [23] [28] VA 105-01:2015 [50] B 1]
dB(A) dB(A) dB(A) dB(A) dB(A) dB(A) dB(A)
Sala operacyjna . .
z przeptywem jedno- <48 3 (CQLI%IZ |r))02|om 55 (istniejqce systemy) <48 <48 <48 <48
kierunkowym A
Sala operacyjna
z przeptywem niejed- <48 Brak danych (istiei %0 temy) <45 <48 <48 | §t548
nokierunkowym siniejqce systemy; o =

wentylacji: przeptyw jednokierunkowy 48
dB(A), przeptyw turbulentny 45 dB(A).
Pomiar nalezy wykonaé w centrum po-
mieszczenia, na wysokosci okofo 1,70 m
nad podfogg.

4. NF S 90-351:2013 [28], Francja: poda-
no dla sal operacyjnych maksymalng
warto$é poziomu dzwigku 48 dB(A), nie-
zaleznie od klasy ryzyka pomieszczenia.

5. SWKI-Richtlinie VA 105-01:2015 [50],
Szwajcaria: dla sal operacyjnych z prze-
plywem FFP (strop z wyptywem laminar-
nym o powierzchni czynnej okoto 9 m?,
o niskiej turbulencii, wytwarzajqey strefe
ochronng), stosowanym w salach opera-
cyinych o najwyzszej klasie CV Ta: <48
dB(A), dla sal z wentylacjg mieszajqcq
(przeptyw turbulentny VMT, mozna za-
stosowad indywidualne nawiewniki), bez
wytwarzania strefy ochronnej, o klasie
CV 1b: <48 dB(A), pomiar nalezy wyko-
naé¢ w centrum sali, na wysokosci 1,5 m
nad posadzkg.

6. Propozycja specyfikacii technicznej doty-
czqcej wentylacji i klimatyzacji w szpita-
lach, m.in. sal operacyjnych (prTS 16244-
1 z roku 2020 [43], prEN/TS xxxxx-
1:202x (E) [41]) przygotowywana przez
CEN TC 156 ,Ventilation for buildings”,
WG 18 ,Ventilation in hospitals” dla sal
operacyijnych o klasie ryzyka CL-1a (prze-
znaczenie: endoprotezoplastyka  stawu
biodrowego i kolanowego, transplantacia
narzqdéw, protetyka ortopedyczna) z jed-
nokierunkowym przeptywem powietrza
i sal operacyjnych klasy CL-1b (przezna-
czenie: zabiegi chirurgiczne z endoprofe-
zop|c|stykq, frcnsp|onfac]c| narzadéw, pro-
tetyka ortopedyczna) z niejednokierunko-
wym przeplywem powietrza (zdefiniowa-
nym jako rozcienczajgca wentylacja mie-

Podsumowanie

Andlizujgc klimat akustyczny w sali ope-
racyjnej zauwaza sie wzrastajgcy od lat
hatas, powodowany stosowaniem nowocze-
snej, coraz liczniejszej aparatury medycznej
i narzedzi chirurgicznych, a takze niezbedng
komunikacjg werbalng pomiedzy cztonkami
zespotu operacyjnego, wysoki w poréwnaniu
z poziomem dzwigku wynikajgcym z dziata-
nia instalacji wentylacyinej. Bytoby bardzo
trudno oczekiwaé, aby z tych zrédet dzwigku
(wszystkie niezbedne dla prawidfowo prze-
prowadzanych zabiegéw i dziatania sali ope-
racyjnej) wiagnie wentylacja, niebedaca naj-
wiekszym zrédtem hatasu, mogla i musiata
by¢ ograniczona do 30 dB(A) lub 35 dB(A).
Nie jest bowiem w prakiyce mozliwe ograni-
czenie poziomu dzwigku emitowanego przez
prawidtowo pracujace, z obliczeniowym stru-
mieniem powietrza wentylacyjnego, wyposa-
zone we wszystkie niezbedne elementy insta-
lacji (nawiewnik, wywiewniki, ewentualnie
moduly recyrkulacyjne z umikami hatasu) no-
woczesne systemy wentylacii sal operacyjnych
do tak niskiej wartosci. Analizujge zrodta
dzwieku o réznych poziomach, aby uzyskaé
informacije o wynikowym, catkowitym pozio-
mie dzwieku, wykonuje sie ich sumowanie.
Dodaijgc dwa poziomy dzwigku — éredni hatas
w salach operacyjnych 70 dB(A) i maksymal-
ny poziom dzwieku od wentylacji 48 dB(A),
dla réznicy 22 dB(A), poprawka dodawana
do wyzszej wartoéci wynosi O dB(A), a dla 60
dB(A) i 48 dB(A) poprawka wynosi 0,25
dB(A) [24], co nie zmienia i nie pogarsza wa-
runkéw akustycznych w sali operacyijne;.

Aby dostosowaé krajowe wymagania
prawne do stanu rzeczywistego, biorqc takze
pod uwage wymagania zagraniczne (wéréd
ktorych nie ma tak rygorystycznych, niskich

puszczalnego poziomu dzwieku w sali opera-
cyinej spowodowanego dziataniem instalacii
wewnetrznych wynoszacym 48 dB(A) i ewen-
tualnie dla wybranych sal 45 dB(A).

Zmiana pozwoli na dostosowanie wyma-
ganh do przepisow aktualnych w innych kra-
jach i osiggalnych w praktyce inzynierskiej,
bez pogarszania komfortu akustycznego,
gdyz w salach operacyjnych wyposazonych
w duzq liczbe zréznicowanego sprzetu i apa-
ratury medycznej, dzwiek spowodowany
dziataniem wentylacji nie jest jedyng (i naj-
wyzszq) skladowq dzwigku.
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