OZLJEDE OKA, ZASTITNE NAO CALE | PRIMJENA ISTIH NA RADNOM MJESTU VATROGASAC

Ozljede (Traume) oka

Ozljede (traume) oka deSavaju se pod ¢dirh okolnostima. lako vidni organ zauzima samo
0.3% od ukupne povrSine tijela ozljede @kae 7 % svih ozljeda i predstavljaju hitnost prvog
reda pri traumatoloSkim obradama. Oko je vrlo ieloZ osjetljiv organ pa ozljede koje na
drugim dijelovima tijela mogu biti potpuno bezagne mogu na oku uzrokovati teske i
dugotrajne posljedice te je stoga bitno biti dobpwmznat s problemima koji se pri tome
pojavljuju kao i 0 mogénostima prevencije i pravilnog pruzanja hitne roedke pomoi
ozlijedenim osobama.

Statisttki ozljede oka su n&gie kod mldih musSkaraca i djecée&e su u ljethom razdoblju
zbog intenzivnije Zivotne aktivnosti. Okolnosti ajikna takve ozljede nastaju su fiki
kontakt, prometne nesre, sport, obavljanje razitih radnih zadataka i u kanskim
poslovima.

S obzirom na porijeklo ozljeda oka mogu hitiehani¢ke prirode (tupa, leceriraga ili
penetrirajda sa i li bez stranog tijelajjzi¢ke ( naprimjer tekdine, plinovi i krute tvari,ili
opticke prirode npr.UV, infracrveno, lasersko&aje),kemijskei eksplozivne

Kod ozljeda pojedinih segmenata oka razlikujerajede prednjeg @nog segmenta koje
zahvaaju spojnicu, bjelognicu, roznicu, Sarenicu ide te straznjeg@og segmenta, u uzem
smislu zahvéaju staklasto tijelo, bjel@micu, zilnicu i mreznicu. lako i ozljede u predmje
segmentu oka mogu zaldadi staklovinu i retinu zbogega je iskljgiva podjela zapravo
nemogua.

Opéa podjela za zastitwegu i lica industriji je slijedéa: nagale, zasStitne naale, zastitne
naciale za zastitu od rendgenskog, laserskog, ultrigishog, infracrvenog te vidljivog
zraenja, Stitnici viziri, zasloni za lice, maske zara zavarivanje (tne maske, maske koje
se privezuju na glavu trakama ili maske koje seumagrstiti na zastitne kacige), maske za
rad u Sumarstvu (maske koje se privezuju na gleakama ili maske koje se mogtmvustiti

na zastitne kacige), sredstva za zas#ijuo lica pri zavarivanju i srodnim procesima,
sredstva za zastitwigu za rad pri podeSavanju lasera i laserskih sastsredstva s mrezicom
za zastitu diju i lica od meharikih opasnosti i/ili topline,zasloni za radna mjesta
laserom,laserski Stitnici zaio

Vatrogastvo kao djelatnost sa svojim speéaifistima najviSe se koristi vizirima i odienim
tipovima zaslonima, prvenstveno kod potpune izgdacia lice ali u zadnjem periodu i
nacialama i zastitnim naalama na koje ovdje stavlja primjetniji naglasak.

Fizicke ozljede oka

Fizicke ozljede su nagie termiéke prirode a mogu biti i radijacijske. Opekline ikloustije)
izazvane su djelovanjem plinovitih, tedd ili krutih termickih tvari. Kod takvih se ozljeda u
oko ukapa fizioloSka otopina, stavi antibiotska magzlijedenog se najhitnije poSalje
najblizem oftalmologu.



Pri izlaganju ultraljubiastom zr&enju (pri zavarivanju, na snjeznim terenima, na skoy
obali, velikoj visini, kraSkom terenu) ultraljuaiste zrake osteju epitel roznice u formi
povrSne tokaste keratopatije. Uneseni obtno 6 do 12 sati nakon izlozenosti &aju
osjeti bol, peckanje, osjaj stranog tijela, suzenje u oku. Dugotrajna izims
ultraljubicastom zr&enju moze inducirati razvoj dohadnih izraslina na spojnici (pterigija)
npr. kod ribara i ratara, varioca itd. Infracrvezrake kao i udari elektihom strujom mogu
izazvati kataraktu oka. Rentgeske zrake agte roznicu u smislu radijacijskog keratitisa i
katarakte.

Ako ovakve opasnosti ne mozemo ukloniti osnovnimvpima ZNR koristit¢emo posebna
koja se kod ovakvih izloZzenosti oka odnosi se naskenje zastitnih naala odréenog
oblika i optkih karakteristika.

Zastitne nadale se moraju koristiti kod svih radova gdje nepeljsko UV zréenje utj€e na
zdravlje radnika kao npr. rukovanje ljestvom (izravprema suncu), za dugotrajni rad na
otvorenim pozaristima, radovi na vodi (vatroga&smac), poslovi na kraskom terenu i ostale
radovi. Ultraljubtasto zré&enje (eng.ultraviolet) dijeli se na tri tipa: UVA(320-380nm),
UVB (290-320nm), UVC (180-290nm). Potonji tip zraka u potpunosti filtrira ozonski
omota. Proizvaiati i trgovatke tvrtke koje kupce priviee ovim tipom zaStite zadaju
iskljuc¢ivo na strahu od nepoznatog. B&fe smo svjesni opasnosti koje uzrokuje UVB
zratenje (,opekotina povrsSine oka“ — roznice). Ipakeguko véu opasnost predstavljaju
prikrivene UVA zrake kojima smo izlozeni i do 10@dita viSe nego UVB zrakama. Ove
zrake prodiru duboko u kozu i apsorbiraju se u epacjeljujoj ocnoj leti uzrokujLei
oSt&enja. Znakovito je da se intenzitet UV zraka paw@a za 4 % s na svakih 350 m
nadmorske visine.

Izbor zasStitnih nagala u ovom segmentu vatrogasnog posla treba népuaskladu sa
procjenom rizika po radnim mjestima i pretpostawjgn vremenu izloZenosti radnika.
RjeSenja i cijene su ragiie ovisno o proizvdacu. Razlike u cjenovnim razredima, pod
uvjetom da skuplje i jeftinije n&ale Stite od UVA i UVB zréenja, odnose se nadmaizrade

i kvalitetu materijala koriStenih za izradu okvirac¢a.

Okviri nacatala - oblik okvira treba dobro stajati na licu, aynéavati dobru perifernu
vidljivost, ventilaciju i udobnost pri noSenju koj@ uvjetovana mjestima kontakta na nosu
uSima. Odabir metalnog ili plagtiog okvira nije presudan pri izboru u odnosu nabudst.
Kvalitetni metalni okviri savitljiviji su od plastnih.

Lece - kod kvalitetnih sufanih nadala koriste se iskliivo staklo ili polikarbonat. Staklene
le¢e minimalno iskrivljuju sliku i otpornije su naayanje. Ipak su znatno teze od ptash i
moZze daéi do loma i prsnéa. Staklo takder ne filtrira dovoljno UV zraka pa se UV filtri
ugraiuju ili nanose na staklo. Polikarbonatnéelemaju véi faktor refrakcije od stakla Sto je
uvjet za izradu tanjih t@, a da pri tome filtrira praktki cjelokupno UV zréenje.

Kod surganih nadala pozornost treba obratiti i na kafiu vidljivog svjetla prenesenog kroz
le¢u koja varira od 88 % kod svijetlozutih i natastih l&€a do 3 % kod tamnih naala.
Veliki problem kod tamnih k& je slabija raspoznatljivost okoline, prometnilakzova itd. Za
profesionalce raspatene na poslove sa posebnim uvjetima rada prepohikdila
zatamnjenje ne manje od 20 posto. Za ¥ezavatrogasce koji imaju i neku od greSaka vida
dobro je koristiti fotokromatske de, koje se zatamnjuju u ovisnosti o intenzitetu kfgka.
Polarizirajute lecée omoguuju prolaz isklj¢ivo zrakama slabog intenziteta, koje vibriraju u
odreienom smjeru. Ovakve de efikasno sprigvaju odbljeske na cesti, vodi ili na nekoj
drugoj povrsSini uz ipak primjetno umrtvljenje slik&naajke svih vrsta k& mogu se
poboljSati nanoSenjem raglih vrsta premaza od zrcalnih za spgeanje odbljeska,



antirefleksnih premaza do vrlo korisnih hidrofobpitemaza koji se stavlja na unutarnjéele
tako transportira vlagu sptjavajwti zamagljivanje. Ovo u profesionalnom smislu nepotp
definirano podrgje zastite od UV zrgenja regulira norma HRN EN 1836 hr — Osobna zastita
ociju — Surtane nadale i sugani filtri za ogu uporabu (EN 1836:1997+A1:2001).

Kemijske ozljede oka

Kemijske ozljede nastaju ulaskom railh kemijskih tvari u oko koje prvenstveno o&igi
spojnicu i roznicu te dublje Sarenicu éle OStéenja mogu biti tako velika da nastaje trajno
oSteenje i u konanici gubitak vida. Na&e&i uzrok kemijskih ozljeda oka su kiseline
(sumporna, du&nha, octena, solna, itd) i luzine (natrijev ili kali hidroksid, amonijak, itd).
Ulaskom u oko kiselina prodire u roznicu @sfeci je i stvarajii neizbrisive oziljak na
njezinoj povrsini. Karakteristika luzina je Zestindublje prodiranje i duze djelovanje od
kiselina pa su i oStenjacitavog prednjeg segmenta oka znatno teza. LuZkueiéa prodiru
dublje kroz slojeve oka stvardjuteSka oStéenja i oziljke. Postojeetiri stupnja kemijskih
ozljeda oka pritemu ozljede tréeg i ¢etvrtog stupnja mogu dovesti do trajnog gubitkaavid
U terapiji najvazniji i najbitniji postupak jdetaljno ispiranje oka najmanje kroz 30 minuta
fizioloSkom otopinom, destiliranom ili okmom vodom (kompletan pribor nalazi se i
~Kemijskim vozilima“). Na taj se nan smanjuje zadrzavanje i daljnje prodiranje kekdjs
tvari u oko. Antibiotske i antiinflamatorne kapimasti, terapeutske kontaktnéde umjetne
suze koriste se nakon ispiranja. Oko se u ovakludagvima ne zatvara zavojem.

Eksplozivne ozljede (blast sindrom)

Ozljede @ne jabgice nastale udarom zaog vala (pri eksploziji pirotehekih sredstava,
opreme pod tlakom niske i visoke razine opasnitdf),imaju svojstva kontuzijskih ozljeda
uz krvarenje u prednjwau sobicu, i&aSenje lée, krvarenja u staklovini, mreznici,
odignute mreznice itd. Stradalnik se mora odmah uputiilofologu na daljnju obradu.
Posebnu pozornost kod kemijskih i eksplozivnilg lsdo i kod fizékih, ozljeda treba
posvetiti prevenciji, odnosno oko moramo zastitekvatnim tipom zastite.

Uz v& navedene izvedbe n&a moramo obrati pozornost na parametre koji s@selna
sposobnost izdrzljivosti na ovakve Stetnosti tegnaniteno vidno polje. Za radove i zaStitu u
vatrogastvu trebaju se koristiti zastitne &&e koje se brzo i prakio postavljaju i skidaju
(eng.Snap-On/Snap-Off helmet mounting system). Kada se ne radi takve ri@be moraju

biti zaSttene odgovarajiom navlakama ili etuima da nebi dolazilo do 6étga |€e i iz toga
do poreméaja u vidnom polju odnosno moraju se pravilno ugdfavati, nadzirati
ispravnost, odrZzavati, pohranjivatiistiti.

Pri kupnji i raspodjeli ovakvih sredstava zasStiteas nam moZe olakSati Hrvatski tebiki
izvjeStaj HRI CR 13464:200&)pute za odabir, uporabu i odrzavanje radnih srasiatza
zastitu @iju i lica, koji donosi prikaz opasnosti zai &oje se pojavljuju u radnim okolinama,
razvrstavanja sredstava za zastitijuopri radu, odabira sredstava za zastitijuopri radu,
n&ine ¢uvanja i odrzavanja sredstava za zaStijugri radu te programe skrbi @ima u
radnim uvjetima.

Ovaj je tehniki izvjeStaj n&injen iskljwivo kao obavijest i smjernica. Odnosi se na sveevrs
osobnih sredstava za zastittijo i lica koja se primjenjuju za zastitu od r&gih opasnosti u
industriji, trgovini, laboratorijima, obrazovnim tasovama i dr. koje mogu oStetitiiali
oslabiti vid, osim ionizacijskog z¢anja kao Sto su X-zrake i infracrveno (IR)&maje niske
temperature.



Ostala legislativa koja regulira ovo podjeizastite zdravlja radnika nalazi se u: HRN EN
1448:2008 en — Osobna oprema #ia-oStitnici za lice i viziri za uporabu u vatrogas i
visoko winskim industrijskim sigurnosnim kacigama koje upbtjavaju vatrogasci, hitha
medicinska pomoi spasiléke sluzbe (EN 14458:2004); HRN EN 165:2008 en ellda
zastita ¢iju — Terminoloski rjeénik (EN 165:2005). Radi boljeg snalazenja navedsnie
norme iz podrgja oftalmologije koje se odnose na predmet — HRNIE®: 119 85/2008 en
OftamoloSka optika kontaktnecke — Starenje pri izlaganju UV i vidljivom zf@anju (metoda
LN vitro® (ISO 11985:1997; EN 1SO 11985:1997) i NREN 165:2008 en OftamoloSka
optika — Le&e za nadale — Terminoloski rignik (ISO 13666:1998; EN I1SO 13666:1998), EN
170, 1711 172 regulira dodatne zahtjeve za za8titUV i IC zr&enja.

Horvat, J.; i Regent, A. zaklujuéi trece poglavlje — OZO zadoi lice u stri&noj knjizi
Osobna zastitna oprema.: Valdiste u Rijeci, Rijeka 2009. piSu: Me prijavljenim
nezgodama na radu u Austriji 1995. godine, ozlgge sudjelovale su sa 3.3 %, Sto je oko
7300 ozljeda nad@ma godisnje. Statisiki je ustanovljeno da je kod dvije tiee ozlijedenih
osoba vid nakon lifgenja ostao oslabljen, a svakom desetom radnikjedeho oko oslijepi.
Boj neprijavljenih ozljeda &ju, kao Sto je npr. ambulantno odstranjivanjerstrdijela
(krhotina) iz @iju, mnogo je véi. Ipak takve ozljede uzrokuju osjetne troSkove yvg i male
ozljede, npr. brazgotine na rozZnici, mogu da@ radnika u mnogo stajeva ostaviti trajne
posljedice.
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