Agents fisics

Els agents fisics sén formes d'energia que poden trobar-se en el medi ambient i ocasionar danys a
la salut.

Aquestes formes d'energia son generades per fonts concretes i es desplacen mitjangant ones,
configurant-los unes caracteristiques que en defineixen les propietats i la forma en la qual es
poden ocasionar efectes sobre la salut del treballador. Hi ha les mecaniques, les térmiques o les
electromagnétiques.

Energia mecanica Energia térmica Energia electromagnética
Soroll Calor lonitzant
Vibracions Fred No ionitzant

Energia mecanica

L'energia mecanica, que necessita un suport material per propagar-se, es presenta en forma de
soroll i vibracions.

Soroll

El soroll es defineix com un so no desitjat. Es un dels contaminants més ampliament presents en
el moén del treball.

El soroll és produit per una serie de variacions de pressid, en forma de vibracions, que es
propaguen en els solids, els liquids i els gasos (formigo, aigua i aire, per exemple). Aquestes ones
vibratories arriben a la nostra oida i son interpretades com un soroll.

Objectivament, el soroll és so que pot produir una pérdua d'audicié, ser nociu per a la salut o
interferir greument una activitat.

Per descriure correctament un soroll, és necessari precisar-ne el nivell d'intensitat acustica, la
freqiéncia i la durada.

La intensitat acustica és la propietat del soroll que fa que se senta fort o débil.

A mesura que una ona sonora s’allunya de la font d'origen, la intensitat disminueix fins fer-se
gairebé imperceptible.

Durada del soroll. El soroll desapareix rapidament en el temps quan cessa la causa que el
produeix.

La freqiiéncia és el nombre de variacions de pressié de I'ona sonora en un segon. Es mesura en
hertzs (Hz) o cicles per segon.

La freqiiéncia d'un so és la que determina el seu to caracteristic. Els sons que oim habitualment
son la mescla de diverses freqiiéncies.

Els sons d'alta freqliéncia es denominen aguts i els de baixa freqlieéncia greus.

L'oida humana pot percebre freqiéncies entre 20-20.000 Hz. Les converses normals consten de
sons entre 500 i 3.000 Hz.

El desgrat és més fort quan els sorolls s6n intensos i d'alta frequéncia.

Els sorolls discontinus molesten més que els continus.
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Mesurament

El mesurament dels nivells de soroll presents en el lloc de treball es realitza amb el sonometre.

Un sonometre és un instrument dissenyat i construit per respondre al so de forma semblant a com

reacciona l'oida humana, i per obtenir mesures objectives reproduibles del nivell de pressio
sonora.

El decibel A (dB A) és la unitat en la qual es mesura el nivell de soroll en I'escala de ponderacio A,

mitjancant el qual el so que rep l'aparell que mesura és filtrat de forma semblant a com ho fa I'cida
humana.

Avaluacio

Els resultats dels mesuraments, en comparacié amb un criteri de referéncia, permeten valorar si
les concentracions trobades son perjudicials per a la salut.



El criteri de valoracio del soroll s’estableix en el RD 1316/1989
(http://www.mtas.es/insht/legislation/tl_hig.htm#Ruido), sobre treballadors exposats a soroll en el
lloc de treball.

El risc de pérdua auditiva comenga a ser significatiu a partir d'un nivell equivalent diari a 80 dB (A).

Aquesta pérdua d'audicié pot ser temporal o permanent i ve associada a dificultats de comunicacio
i alteracions de comportament.

Hi ha altres efectes del soroll, a més de la pérdua d'audicié. Algunes persones han manifestat
alteracions respiratories, cardiovasculars, digestives o visuals. Elevats nivells de soroll poden
provocar trastorns de la son, irritabilitat i cansament.
El soroll disminueix el nivell d'atencié i augmenta el temps de reaccié de lindividu davant
d’estimuls diversos, per la qual cosa s'afavoreix el creixement del nombre d'errors comesos i per
tant d'accidents.
Mesures preventives
Per controlar o reduir el soroll es poden realitzar diversos tipus d'actuacions:
1. Sobre la font que emet el soroll:
¢ Allunyament de la font sonora
e Substitucié per una altra menys sorollosa
e Tancament de la font
2. Sobre la propagacio del soroll:
e Us de pantalles acustiques
e Collocacié de material absorbent del soroll
¢ Instal-lacié d'atenuadors o silenciadors

3. Sobre la persona que rep el soroll

e Us de protectors auditius

Horari restrictiu

Rotacio de llocs

Cabines insonoritzades

Formacid i informacio al treballador

Vigilancia periddica de la salut

El RD 1316/1989 (http://www.mtas.es/insht/legislation/tl hig.htm#Ruido), sobre treballadors
exposats a soroll en el lloc de treball, estableix una série de mesures que han d'adoptar-se en
funcié del nivell del soroll trobat, entre les quals s'inclou la vigilancia de la salut, la formaci6 i
informacio al treballador i una série de mesures técniques per tal d’aconseguir nivells inferiors.



http://www.mtas.es/insht/legislation/tl_hig.htm

Vibracions

L'exposicié a vibracions es produeix quan es transmet a alguna part del cos el moviment oscil-lant
d'una estructura com ara el so, una empunyadura o un seient.

Les vibracions poden ser de molt baixa freqiéncia (el balanceig de trens i vaixells, produeixen
mareig) de baixa frequiéncia (vehicles en moviment, carretons elevadors, provoquen efectes sobre
I'oida interna i retard en els temps de reaccid) i d'elevada freqiiéncia (motoserres, martells,
pneumatics, que tenen conseqiiéncies més greus com ara problemes articulars en bragos i cames)

Segons el tipus de contacte entre I'objecte vibrant i el cos, I'exposicié a vibracions es divideix en
dos grans grups: vibracions ma-brag i vibracions globals, de tot el cos.

Les vibracions ma-brag sén consequéncia del contacte dels dits o la ma amb algun element
vibrant (per exemple, una empunyadura de ferramenta portatil, un objecte que es mantinga contra
una superficie mobil o un comandament d'una maquina).

Els efectes adversos es manifesten normalment en la zona de contacte amb la font de vibracio,
perd també pot haver-hi una transmissio important a la resta del cos.

L'efecte més frequent i més estudiat d'origen professional és la Sindrome de Reynaud o dit
blanc, induida per vibracions, que té el seu origen en alteracions vasculars.

Les mesures preventives son les seglents:

1. Mesures tecniques/condicions de treball

e Eleccié de maquines amb el nivell d'emissio de vibracié el més baix possible.

¢ Manteniment dels equips d'acord amb les instruccions del fabricant

o Portar roba adequada que permeta mantenir el cos sec i la temperatura corporal a
nivell acceptable, per a la manipulacié de material vibrant.

e Deixar que I'eina que useu realitze el treball i subjectar-la de la forma més débil
possible.

¢ Quan s'utilitzen eines vibratories no s'ha de fumar ja que la nicotina redueix la
circulacié de la sang a les mans i als dits.

2. Formacio i informacio al treballador
3. Vigilancia sanitaria especifica
Vibracions de cos complet

Es defineix vibracié de cos complet a la vibracié que ocorre quan una gran part del pes del cos
huma descansa en una superficie vibrant.

En la majoria dels casos, I'exposicié es produeix en posicié assegut, aixi la vibracié es transmet a
través del seient i, en algunes ocasions, també a través del respatller. En posici6 dret, la vibracio
es transmet a través dels peus i en posicid jacent, a través de diverses parts del cos
simultaniament.



Els efectes a aquesta exposicié soén principalment danys en la zona lumbar de la columna
vertebral i en el sistema nervids connectat a ella. També pot ser causa de molésties o reduccio de
la capacitat de treball per fatiga.

Hi ha tres plans d'actuacié que prevenen amb éxit dels riscos derivats de I'exposicio a vibracions
de cos complet.

1. Avaluacié dels riscos i implantacié de mesures de control necessaries, com ara:

e Seleccié correcta del vehicle o maquina que utilitzem en funcié de la tasca i del
terreny.

e Adaptar la velocitat del vehicle a les condicions del terra.

e Disminuir la transmissié de les vibracions als conductors, intercalant dispositius de
suspensioé entre el conductor i la font o col-locant en diversos punts elements aillants.

e Millorar la postura de treball

e Disminuir el temps d'exposicio

2. Avaluacio de la salut dels treballadors exposats

3. Formacio i informacié als treballadors exposats

Radiacié electromagnética

Les radiacions electromagnétiques sén els processos en els quals s'emet energia sota la forma
d'ones o particules materials i poden propagar-se a través d'un medi material o a través del buit.

Es diferencien unes d'altres en el valor de la seua frequéncia. Quan més alta és la freqiiéncia
d'una radiacid, major és la seua energia.

Les radiacions electromagnétiques es classifiquen mitjangant I'espectre electromagnétic de
frequéncies.

ESFECTRO ELECTROMAGNETICO
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Les radiacions d'alta freqiiéncia (superior a 10" Hz) so6n ionitzants i quan interaccionen amb la
matéria produeixen la ionitzacié dels atoms d’aquesta, és a dir, origina particules amb carrega
(ions).

Les radiacions no ionitzants, de menor energia, no sén capaces de ionitzar la matéria.
Radiacions ionitzants
Una radiaci6é és ionitzant quan en interaccionar amb la matéria produeix la ionitzacié dels atoms

d’aquesta, és a dir pot desprendre electrons dels atoms, originant particules amb carrega (ions).
Poden ser corpusculars (tenen una determinada massa en repds) o electromagnétiques.



Les més freqlients son les seglents:

Sia i B son corpusculars i y energia electromagnética. Els rajos X sén semblants a les radiacions v,
tenen naturalesa electromagnética i es produeixen com a consequéncia de l'accié d'electrons
rapids sobre els atoms.

Es caracteritzen per:

e La seua capacitat de ionitzacio és proporcional al nivell d'energia.
e La capacitat de la seua penetracié és inversament proporcional a la grandaria de les

particules.
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Quan les radiacions ionitzants interaccionen amb l'organisme, hi provoquen diferents alteracions, a
causa de la ionitzacié provocada en cél-lules i teixits.

Aquesta accidé pot ser directa, quan es produeix en la molécula irradiada, o indirecta, quan es
produeix per radicals lliures generats que estenen l'accié a altres molécules. El que ocorre
normalment és una mescla d'ambdds processos.

El dany sobre la salut de les persones s’origina a nivell macromolecular, en l'accié de les
radiacions ionitzants sobre les molécules d'ADN que tenen una funcié important en la vida cel-lular.
Aquesta accio pot produir:

e Fragmentacions en les molécules d'ADN, originant desviacions cromosomiques, i fins i tot
la mort cel-lular (danys en l'individu).

e Transformacions en l'estructura quimica de les molécules d'ADN originant mutacions, que
produeixen una incorrecta expressio del missatge genétic (efectes en les generacions
posteriors).
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La interaccio de les radiacions amb I'organisme huma pot produir-se de diverses formes:

e Irradiacio externa: I'individu esta exposat a una font de radiacié no dispersa i externa i no
hi ha contacte directe amb la font.

e Contaminacié radioactiva: preséncia indesitjable de substancies radioactives en la
matéria, una superficie, un mitja qualsevol o una persona. En el cas particular de
I'organisme huma, aquesta contaminacié pot ser externa o cutania, quan s'ha dipositat en
la superficie exterior, o interna quan els radionuclids han penetrat en l'organisme per
qualsevol via (inhalacid, ingestio, percutania).

Mesurament

El més usual és mesurar la quantitat d'energia que la radiacié diposita en un medi material. Per
coneixer l'exposicié de les persones s'utilitzen les seglents unitats:

Dosi absorbida: la quantitat d'energia absorbida per unitat de massa. La seua unitat de mesura
és el Gray (GY)

Quan, a més de coneixer la dosi absorbida, volem coneixer els danys que pot produir aquesta
radiacio, s'utilitza una magnitud que relaciona el tipus de radiacio i la seua energia.

Dosi equivalent: la seua unitat de mesura és el Sievert (Sv), i es defineix com la dosi absorbida
en un teixit o érgan, ponderada en funcio del tipus i la qualitat de la radiacio.

Per trobar aquestes dosis hi ha dosimetres personals o equips dosimétrics d'area.
Avaluacioé

L'avaluacio de I'exposici6 es realitza d'acord amb allo especificat en el Reial Decret 783/2001 de 6
de juliol, pel qual s'aprova el Reglament sobre proteccid sanitaria contra radiacions ionitzants.

S'estableixen unes limitacions de dosi, que si se sobrepassen poden ser perjudicials per a la salut.

e Limits de dosis per a treballadors exposats:



Limit de dosi efectiva.
Limits anuals de dosis per a teixits o drgans

e Limits especifics per a dones embarassades o mares en periode de lactancia.
e Limits de dosis per a persones en formacio i estudiants.
e Limits de dosis per als membres del public.

Mesures preventives
1- Establiment de zones

Per tal d’indicar la magnitud i naturalesa del risc d'exposicid, es classifiquen les zones de treball i
se'ls assigna un tipus de senyalitzacié de seguretat:

Zona controlada:

YO

e

Es probable rebre dosis efectives superiors a 6 mSv a I'any o una dosi equivalent superior a 3/10
dels limits anuals fixats.

En aquesta zona, si hi ha el risc d'exposicié externa, sera obligatori I'is de dosimetres individuals.
En cas que hi haja risc de contaminacié sera obligatori I'is d'equips personals adequats de
proteccié. A l'eixida d'aquestes zones hi haura detectors adequats per comprovar la possible
contaminacio de persones i equips.

Se subdivideix en:

e Zona de permaneéncia limitada:

AYa
a

Hi ha el risc de rebre una dosi superior als limits anuals de dosi legislats.

e Zona de permaneéncia reglamentada:

O
o

El risc de rebre en periodes de temps curts una dosi superior als limits legislats i que
requereixen prescripcions especials des del punt de vista de I'optimitzacio.

e Zona d'acceés prohibit



e

Zona vigilada: Es probable rebre dosis efectives superiors a 1 mSv a I'any o una dosi
equivalent a 1/10 dels limits anuals legislats.

o
o

En les zones vigilades ha de realitzar-se una estimacié de dosis.

En qualsevol de les zones, el risc d'exposicié externa s'assenyala amb el trévol general de la zona

envoltat de puntes radials.
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El risc de contaminaci6 s'assenyala amb el trévol de color de la zona en campus puntejat. Per

exemple:

ZONA VIGILADA

IESGO DE CONTAMINACION

Si hi ha alhora el risc de contaminaci6 i el d'exposicié externa, s'usara el trévol general de la zona

envoltat de puntes radials en camp puntejat.

2- Vigilancia sanitaria dels treballadors

3- Formacio i informacio



Radiacions no ionitzants

Com que la seua mesura de freqiéncia és dificultosa, es classifiquen en funcié de la seua longitud
d'ona.

Radiacié ultraviolada (10-400 nm)

Entre les radiacions no ionitzants son les de major contingut energétic, la qual cosa els permet
reaccionar quimicament amb la matéria, aixi es produeixen les anomenades fotoquimiques.

La principal font de radiacié ultraviolada (UV) és el sol. En el mén laboral els rajos UV tenen
aplicacions directes, com ara llanties germicides, utilitzades per desinfectar o bé sén generades en
determinats processos com la soldadura de I'arc.

Els efectes dels rajos UV afecten la pell produint eritemes o interferéncies en el creixement
cel-lular, i els ulls ocasionant fotoqueratoconjuntivitis, que és molt dolorosa.

Quan l'exposicio és molt prolongada la pell pot resultar afectada permanentment, amb pérdua
d'elasticitat.

Una exposicio excessiva a rajos UV pot contribuir a I'aparicié de cancer de pell.

Com que la radiacié UV és facilment absorbida per una gran quantitat de materials, el control de la
mateixa no ofereix dificultats particulars. En general qualsevol ullera o protector facial de qualitat o
qualsevol roba protectora sera suficient per absorbir la radiacié UV rebuda, reduint I'exposicié a
nivells no perillosos.

Radiacié infraroja (780 nm-1 mm) i llum visible (400-780 nm)

No son capacos de produir reaccions quimiques, els seus efectes sén Unicament de caracter
térmic i apareixen en la pell i en els ulls.

Els rajos infrarojos (IR) de major longitud d'ona sén els responsables de lesions corneals que,
normalment, son reversibles. A longituds d'ona menors, la cornia esdevé transparent i per aixo els
rajos IR poden afectar les parts internes de I'ull i ocasionar opacitats i cataractes en el cristal'li i,
fins i tot, lesions en la retina.

Les radiacions IR de freqiiencia més baixa poden penetrar en la pell fins a 0,8 mm, i poden
ocasionar lesions en capil-lars i en les terminacions nervioses.

Caracteristica de la radiacié IR és I'anomenada "cataracta dels bufadors de vidre" deguda a una
exposicid excessiva.
Les mesures preventives recomanades son I'Us d'apantallaments o d’ulleres protectores.

Microones (1 mm-1m)

La radiacié de microones origina vibracions moleculars que produeixen calor, per aixo el seu us
domeéstic i industrial, i poden ocasionar cremades a partir d'una determinada quantitat de radiacio
absorbida.

Les microones son especialment perilloses pels efectes sobre la salut derivades de la gran
capacitat de calfament que posseeixen en potenciar-se la seua accié quan incideixen sobre
molécules d'aigua que formen part dels teixits.

Els efectes térmics afecten en major mesura els drgans poc vascularitzats com ara I'ull i el testicle.

També s’hi ha relacionat efectes sobre el sistema nervidés i el comportament, el sistema
cardiovascular, hematopoétic, sobre I'audicid, genétics i sobre la reproduccié.



Els efectes no térmics han sigut molt menys estudiats, es parla d’interferéncies com membranes
bioldgiques, interferéncies directes amb fenomens bioeléctrics i alteracions en la transmissio de la
informacié genética.

Les mesures de proteccié col-lectiva han de tenir prioritat absoluta davant dels equips de proteccié
individual, amb especial émfasi en el disseny segur de l'equip mitjangant apantallaments,
tancaments, enclavaments que impedisquen la posada en marxa accidental, i la utilitzacié de la
senyalitzacio de seguretat.

Radiofreqiiéncies i radiacions electromagnétiques de baixa, mitjana i alta freqiiéncia
(abracen longituds d'ona des d’1 m fins a >10 km)

Els camps electromagnétics sén fendmens naturals, les galaxies, el sol, les estreles emeten
radiacié de baixa densitat, i en l'atmosfera hi ha carregues eléctriques que generen camps
magnétics als quals estem sotmesos permanentment i que es fan molt més intensos, per exemple,
durant les tempestes eléctriques.

Pero a aquests camps eléctrics i magnétics naturals s'han unit en I'Gltim segle un ample nombre de
camps artificials, creats per maquinaria industrial, linies eléctriques, electrodoméstics, etc., que
ens exposen a diari a una radiacié addicional. Amb alguna excepcio, tota aquesta radiacio artificial
és molt més debil que els camps electromagnétics naturals, en moltes professions del sector
electronic, ferroviari i de telecomunicacions I'exposicié és continuada.

La radiacié de frequiéncies extremadament baixes pot produir canvis eléctrics en la membrana de
totes les cel-lules del cos, alterant els fluixos cel-lulars d'alguns ions, sobre tot el calci, el que
podria tenir efectes bioldgics importants. Aixi s'han publicat multiples estudis en les ultimes dues
décades, citant una possible relacié dels camps electromagnétics de baixa energia amb l'origen de
determinats cancers, sobretot leucémies.

També s'han intentat relacionar amb alteracions de [I'aparell reproductor, neuroldgic i
cardiovascular, i amb malformacions fetals.

Malgrat que és indubtable que tinguen efectes biologics, el paper d'aquestes radiacions com a
agents cancerigens és polémic. Es creu que, en qualsevol cas, actuarien com a promotors
tumorals, amb escas o nul poder inicial per convertir gens normals en oncogens.

En molts treballs s'ha determinat un major risc relatiu de leucémies, tumors cerebrals i altres
cancers en subjectes que resideixen en les proximitats de les linies d'alta tensioé i entre distintes
poblacions exposades professionalment. La sospita d'associacié més ferma s'ha establert amb les
leucémies infantils.

Pero, els estudis sén contradictoris, sobretot per la dificultat de mesurar I'exposicio a la radiacié no
ionitzant i els metodes epidemiologicoestadistics utilitzats. Aixi, hi ha multiples treballs en sentit
contrari.

Des del punt de vista de la salut publica, es creu que cal considerar aquestes troballes com a

advertiments sobre els potencials efectes adversos de la radiacié no ionitzant, encara que davant
la falta d'evidéncia definitiva, I'inica recomanacié podria ser la d'evitar-les prudentment.

Radiacio laser
Un laser és un dispositiu que produeix i amplifica un feix de radiacié electromagnética en l'interval
de longitud d'ona de 200 nm - 1 mm (radiaci6 visible, IR o UV) com a resultat d'una emissi6

estimulada controlada.

Es caracteritza per ser:



e Monocromatica, conté radiacié d'una sola longitud d'ona
e Coherent, totes les ones electromagneétiques coincideixen en fase
e Direccional, en forma de feix.

Per descriure un laser, generalment se cita el mitja actiu seguit de la durada de la pulsacié i de la
seua potencia maxima d'eixida o de la seua energia total/pulsacio.
Per exemple, un laser He-Ne CW de 5 nW
Medi actiu: He-Ne
Radiaci¢ visible de forma continua
Poténcia mitja de 5 mW.

El principal risc d'exposicid al laser es troba en I'ull i, en menor mesura en la pell. Els efectes de la
radiacio laser en I'ull poder anar des d'un reflex molest fins una afectacié greu i massiva de la

retina.
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L'amplia varietat de lasers en relacié amb el seu risc potencial per a la salut de qui els manipulen,
fa que una de les principals mesures preventives siga classificar-los en ordre a la magnitud dels
esmentats riscos. Una de les classificacions més generalment és la seglient:

Classe 1: sén inherentment segurs.

Classe 2: lasers de baixa poténcia que emeten radiacié visible (400-700 nm) i operen en
mode continu o polsat. Normalment un laser d'aquestes caracteristiques no produira risc ja
que I'ull s'autoprotegeix mitjangant el parpelleig i el reflex pupil-lar.

Classe 3: malgrat que hi ha excepcions, globalment podem dir que un feix laser d'aquest
tipus és perillés tant en visio directa com reflectida directament, perd normalment el seu
reflex difés no constitueix un risc.

Se subdivideix en classe 3A o classe 3B
Classe 4: es tracta de lasers d'alta poténcia el feix dels quals, tant directe com difés.
Directe constitueix un risc per a l'ull i la pell. Per la seua elevada poténcia pot constituir

perill d'incendi. El seu ull requereix una precaucié extrema.

Cada sistema laser haura de dur de forma permanent i en lloc visible una o més etiquetes d'avis,
segons la classe o grup de risc al qual pertanya.
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Les mesures preventives a adoptar requereixen una série de controls en la manipulacié dels
lasers.

1. Controls técnics

S'apliquen sobre el laser. Utilitzacié d'una carcassa protectora, connectors d'enclavament a
distancia, clau de control obturadora o atenuadora de feix, senyals d'avis, indicadors d'emissio
visibles o audibles, recintes tancats o arees acotades, confinament dels feixos, etc.

2. Controls administratius

S'apliquen sobre I'ambient en qué s'utilitza el laser, quan no son suficients els controls técnics,
designacié d'un responsable de seguretat laser, limitacio en I'Us dels lasers, formacié dels usuaris,
etiquetes i senyals d'avis, limitaci6 d'entrada a persones autoritzades, etc.

3. Proteccio6 personal

Ha de reduir-se al minim mitjangant I'adopcié de controls técnics i administratius. No obstant aixo,

les persones exposades a radiacions laser potencialment perilloses (classe 3B i 4) han d'utilitzar la
proteccié personal adequada, en aquest cas ulleres i/o roba protectora.
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